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ABSTRAK 
  
Penderita diabetes melitus memiliki risiko tinggi mengalami komplikasi neuropati 
kaki yang dapat menyebabkan ulkus hingga amputasi jika tidak dideteksi secara 
dini. Kader kesehatan memiliki peran strategis sebagai garda terdepan dalam 
pemantauan kesehatan masyarakat, namun seringkali masih menghadapi 
keterbatasan dalam pengetahuan teknis dan keterampilan deteksi dini. Kegiatan 
pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk mengoptimalkan peran kader 
kesehatan dalam deteksi dini neuropati kaki diabetes melalui edukasi dan 
keterampilan pemeriksaan sederhana di RT 06 RW 06 Kelurahan Cempaka Putih 
Barat, Jakarta Pusat. Kegiatan dilakukan melalui beberapa tahapan yang dimulai 
dengan penyuluhan kesehatan dan simulasi pemeriksaan fisik kaki. Pasca 
kegiatan ini, diketahui telah terjadi peningkatan pengetahuan dan keterampilan 
kader yang signifikan terkait deteksi dini dan manajemen penyakit. Kegiatan 
pengabdian ini penting dijalankan untuk meningkatkan kemampuan kader dalam 
mencegah komplikasi diabetes sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup 
masyarakat. Kesimpulannya, pemberian edukasi teknis dan pelatihan 
keterampilan efektif mengoptimalkan peran kader kesehatan dalam melakukan 
manajemen dan deteksi dini neuropati kaki penderita diabetes. 
 
Kata Kunci: Kader Kesehatan, Diabetes Melitus, Neuropati Kaki, Deteksi Dini, 

Edukasi. 
 
 

ABSTRACT 
 
Diabetes mellitus patients are at high risk of developing diabetic foot 
neuropathy complications, which can lead to ulcers and even amputation if not 
detected early. Health volunteers (kader kesehatan) have a strategic role as the 
front line in community health monitoring, yet they often face limitations in 
technical knowledge and skills for early detection. This community service 
activity aims to optimize the role of health volunteers in the early detection of 
diabetic foot neuropathy through education and simple examination skills in RT 
06 RW 06, Cempaka Putih Barat, Central Jakarta. The activity was conducted 
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through several stages, including health education and simulation of physical 
foot examination. Following the activity, there was a significant increase in the 
knowledge and skills of the volunteers regarding early detection and 
management. This community service is essential to enhance the volunteers' 
ability to prevent diabetic complications and improve the community's quality 
of life. In conclusion, providing technical education and skills training 
effectively optimizes the role of health volunteers in managing and detecting 
diabetic foot neuropathy. 
 
Keywords: Health Volunteers, Diabetes Mellitus, Foot Neuropathy, Early 

Detection, Education. 
 
 
1. PENDAHULUAN 

Kaki merupakan bagian tubuh yang sangat rentan pada penderita 
Diabetes Melitus (DM). Selain berperan dalam mobilitas, kesehatan kaki pada 
pasien diabetes sangat dipengaruhi oleh kendali kadar gula darah dan 
sirkulasi pembuluh darah perifer. Pada penderita DM yang mengalami 
komplikasi kronis, sering terjadi penurunan fungsi saraf yang disebut 
neuropati perifer. Kondisi ini menyebabkan kaki kehilangan sensasi rasa, 
timbulnya luka tanpa disadari, hingga risiko infeksi yang memperberat 
kondisi klinis pasien. Kerusakan saraf ini jika tidak dideteksi sejak dini dapat 
meningkatkan risiko morbiditas (angka kesakitan) melalui ulkus diabetikum 
dan mortalitas (kematian) akibat komplikasi sistemik. 

Pendidikan kesehatan serta pelatihan keterampilan bagi kader 
kesehatan sangat penting untuk meningkatkan pemahaman dan kemampuan 

mereka dalam melakukan deteksi dini. Hal ini mencakup pemahaman 
tentang tanda-tanda awal neuropati, teknik pemeriksaan fisik kaki 
sederhana menggunakan alat bantu seperti monofilamen atau pemeriksaan 
suhu, serta edukasi perawatan kaki mandiri bagi warga. Selain melakukan 
deteksi, kader kesehatan juga berperan membantu warga memahami 
pentingnya pencegahan komplikasi lebih lanjut. Langkah ini meliputi 
penggunaan alas kaki yang tepat, menjaga kebersihan kaki, rutin melakukan 
senam kaki, serta segera melakukan pemeriksaan ke fasilitas kesehatan jika 
ditemukan kelainan. 

Peran kader tidak hanya penting bagi penderita DM secara individu, 
tetapi juga sebagai penghubung dengan tim kesehatan di Puskesmas. Kader 
dapat menjadi pendukung utama dalam sistem pemantauan kesehatan di 
masyarakat, sementara tim kesehatan seperti dokter dan perawat 
memberikan bimbingan teknis yang holistik. Berdasarkan data kesehatan 
global, komplikasi kaki diabetes menyumbang angka kecacatan yang tinggi, 
di mana sekitar 50% penderita diabetes berisiko mengalami neuropati selama 
masa hidupnya. Hal ini menunjukkan bahwa deteksi dini neuropati kaki 
merupakan masalah kesehatan masyarakat yang signifikan dan memerlukan 
manajemen pencegahan yang efektif di tingkat komunitas. 

Di wilayah Kelurahan Cempaka Putih Barat, khususnya di RT 06 RW 06, 
jumlah penderita diabetes cenderung mengalami peningkatan setiap 
tahunnya. Berdasarkan observasi awal, masih banyak warga penderita DM 
yang belum memahami cara melakukan pemeriksaan kaki secara mandiri, 
serta kader kesehatan setempat yang belum memiliki keterampilan teknis 
dalam melakukan skrining neuropati sederhana. Oleh karena itu, perlu 
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adanya upaya peningkatan kemampuan kader kesehatan melalui edukasi dan 
pelatihan keterampilan sebagai perilaku pencegahan untuk meminimalisir 
risiko komplikasi berat pada penderita Diabetes Melitus di wilayah tersebut. 

 
 

2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN 
Tim pengabdian kepada masyarakat melakukan identifikasi 

permasalahan pada kader kesehatan di wilayah RT 06 RW 06 Kelurahan 
Cempaka Putih Barat terkait upaya pencegahan komplikasi diabetes melitus. 
Permasalahan utama yang ditemukan adalah kurangnya pengetahuan dan 
keterampilan teknis kader dalam melakukan deteksi dini neuropati kaki 
diabetes, yang secara langsung dapat memengaruhi kualitas hidup penderita 
diabetes di lingkungan mereka. Masalah aktual yang terjadi dilapangan. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 1. Peta Lokasi Kegiatan, Cempaka Putih Barat, Jakarta Pusat  
 
 

 

3. KAJIAN PUSTAKA 
Penderita Diabetes Melitus (DM) memiliki risiko tinggi mengalami 

komplikasi jangka panjang yang menyerang berbagai organ vital, termasuk 
sistem saraf perifer. Salah satu komplikasi yang paling sering muncul adalah 
neuropati perifer, yang ditandai dengan kerusakan saraf pada ekstremitas 
bawah sehingga membatasi aktivitas sehari-hari dan menurunkan kualitas 
hidup (Song et al., 2020). Gejala neuropati ini sering kali muncul akibat 
akumulasi produk sisa metabolisme yang menjadi racun bagi tubuh, yang 
diperberat oleh kurangnya pemahaman masyarakat dalam melakukan 
manajemen diri (Siswandi et al., 2025). 

Penatalaksanaan komplikasi diabetes dapat dioptimalkan melalui 
pemberian edukasi mengenai kemampuan manajemen penyakit, yang 
meliputi pemeriksaan kesehatan rutin, dukungan psikososial, dan aktivitas 
fisik. Aktivitas fisik atau olahraga rutin pada penderita diabetes berfungsi 
untuk meningkatkan sirkulasi darah dan memperbaiki kekuatan otot, yang 
secara tidak langsung membantu menjaga kesehatan saraf kaki serta 
mencegah risiko ulkus (Rivandi & Yonata, 2020). Selain itu, kepatuhan 
terhadap pemeriksaan rutin sangat penting untuk meminimalisir risiko 
komplikasi yang muncul akibat ketidakpatuhan terhadap program terapi. 
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Pemberian edukasi manajemen penyakit terbukti memiliki pengaruh 
positif terhadap peningkatan pengetahuan dan perilaku pencegahan pasien. 
Edukasi yang efektif dapat diberikan secara bertahap menggunakan media 
pendukung seperti leaflet dan modul (Siswandi et al., 2025). Metode edukasi 
secara langsung ini dinilai lebih efektif dalam meningkatkan pemahaman dan 
kemampuan motorik penderita maupun kader dalam melakukan deteksi dini 
dibandingkan hanya melalui metode pasif (Rahayu, 2021). 

Keterlibatan kader kesehatan sebagai bagian dari tim perawatan 
sangat penting dalam memberikan perawatan yang holistik bagi penderita 
penyakit kronis di masyarakat. Dengan dukungan edukasi dan pelatihan 
teknis yang tepat, kader kesehatan dapat menjadi pendukung utama dalam 
membantu pasien mencapai manajemen diri yang optimal, sehingga angka 
morbiditas dan mortalitas akibat komplikasi diabetes dapat ditekan 
(Suprapti, 2020). 

Tujuan Penelitian: Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan 
untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan di RT 
06 RW 06 Kelurahan Cempaka Putih Barat dalam melakukan deteksi dini 
neuropati kaki pada penderita Diabetes Melitus. 
 
Pertanyaan Penelitian:  
1) Apakah terdapat peningkatan pengetahuan kader kesehatan mengenai 

manajemen dan deteksi dini neuropati kaki diabetes setelah diberikan 
edukasi?  

2) Bagaimana efektivitas metode simulasi dalam meningkatkan 
keterampilan motorik kader dalam melakukan pemeriksaan fisik kaki 
sederhana?  
 
 

4. METODE  
Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PKM) ini 

dirancang untuk meningkatkan kompetensi kader melalui pendekatan 
edukatif dan praktis. Tahapan pelaksanaan mengikuti alur sistematis yang 
terdiri dari: 
a. Persiapan (Observasi) Tahap awal dimulai dengan melakukan observasi 

lapangan di RT 06 RW 06 Kelurahan Cempaka Putih Barat. Tim pengabdian 
melakukan identifikasi awal mengenai jumlah penderita diabetes di 
wilayah tersebut serta melakukan penilaian terhadap tingkat 
pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan yang ada. Instrumen yang 
digunakan dalam tahap ini telah disesuaikan untuk mencatat gejala awal 
neuropati dan kemampuan kader dalam melakukan skrining mandiri 
(Siswandi et al., 2025). 

b. Pelaksanaan Kegiatan inti dilaksanakan dengan menggunakan tiga 
strategi utama untuk memastikan penyerapan materi yang optimal: 
1) Penyuluhan: Memberikan materi edukasi secara komprehensif 

mengenai patofisiologi diabetes melitus, risiko komplikasi neuropati 
kaki, dan pentingnya deteksi dini. Sebelum pemaparan materi, peserta 
diberikan pre-test untuk mengukur sejauh mana perkembangan 
pengetahuan awal mereka. 

2) Simulasi: Tahap ini merupakan representasi buatan dari proses 
pemeriksaan fisik di dunia nyata. Kader diberikan pelatihan langsung 
(demonstrasi) mengenai teknik pemeriksaan fisik kaki sederhana, 
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seperti uji sensivitas menggunakan alat bantu dan inspeksi visual pada 
kaki penderita DM. Simulasi ini bertujuan untuk menguji kinerja dan 
keterampilan motorik kader (Siswandi et al., 2025). 

3) Tanya Jawab: Sesi interaktif dibuka untuk memberikan klarifikasi bagi 
peserta yang belum memahami aspek tertentu dari materi atau teknik 
pemeriksaan. Hal ini bertujuan untuk memperdalam pemahaman kader 
secara personal. 

c. Evaluasi Evaluasi dilakukan dengan menggunakan metode kuantitatif 
untuk melihat efektivitas intervensi. Setelah seluruh rangkaian kegiatan 
selesai, peserta diberikan soal post-test. Data yang diperoleh kemudian 
dianalisis untuk membandingkan skor sebelum dan sesudah intervensi 
guna mengukur kedalaman penerimaan materi dan peningkatan 
keterampilan kader dalam deteksi dini neuropati kaki diabetes. 

 
 
5. HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan di RT 06 

RW 06 Kelurahan Cempaka Putih Barat dengan sasaran kader kesehatan. 
Fokus utama kegiatan adalah mengoptimalkan peran kader dalam 
melakukan deteksi dini neuropati kaki pada penderita Diabetes Melitus 
(DM) melalui edukasi dan simulasi keterampilan. 

 
Tabel 1. Distribusi Nilai Pengetahuan Kader Sebelum dan Sesudah   

Edukasi 
 

Pengetahuan Mean SD 95% P Value 

Pre test 64.2 5.35 14,811- 
8,922 

0.001 

Post test 89.6 4.12 

 
Berdasarkan Tabel 1, hasil evaluasi menunjukkan adanya 

peningkatan nilai rata-rata pengetahuan kader yang signifikan antara 
sebelum dan sesudah diberikan intervensi edukasi (p-value = 0,001). Hal 
ini membuktikan bahwa pemberian edukasi melalui metode penyuluhan 
dan simulasi memiliki pengaruh positif terhadap tingkat pemahaman 
kader kesehatan. Peningkatan pengetahuan ini sangat penting agar kader 
mampu memberikan informasi yang tepat kepada warga penderita 
diabetes di lingkungannya (Siswandi et al., 2025). 

 

 
 

Gambar 2. Dokumentasi Kegiatan, Cempaka Putih Barat, Jakarta Pusat 
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b. Pembahasan 
1) Edukasi Terhadap Manajemen Pencegahan Komplikasi  

Edukasi yang diberikan mencakup materi tentang patofisiologi 
neuropati dan risiko luka kaki pada penderita DM. Pengetahuan yang 
memadai mengenai manajemen diri sangat krusial bagi kader dalam 
membantu pasien meminimalisir risiko komplikasi yang muncul akibat 
ketidakpatuhan terhadap program terapi. Sebagaimana dijelaskan 
oleh Siswandi et al. (2025), pemberian edukasi manajemen penyakit 
secara bertahap menggunakan media seperti leaflet dan modul 
terbukti memberikan pengaruh baik terhadap pemahaman penderita 
maupun pendamping kesehatan. 

2) Peningkatan Keterampilan Melalui Simulasi Selain aspek kognitif, 
kegiatan ini juga fokus pada aspek psikomotorik melalui simulasi 
pemeriksaan fisik kaki sederhana. Representasi buatan dari proses 
pemeriksaan di dunia nyata melalui simulasi sangat efektif untuk 
tujuan pelatihan dan pengujian kinerja kader (Siswandi et al., 2025). 
Melalui praktik langsung, kader menjadi lebih terampil dalam 
mengidentifikasi tanda-tanda awal kerusakan saraf, yang merupakan 
komponen penting dalam implementasi praktik berbasis bukti di 
tingkat masyarakat (Suprapti, 2020; Rahayu, 2021). 

3) Optimalisasi Peran Kader dalam Deteksi Dini Penderita DM memiliki 
risiko tinggi terhadap penurunan sensasi pada kaki yang sering kali 
membatasi aktivitas sehari-hari (Song et al., 2020). Melalui peran aktif 
kader dalam melakukan skrining awal, penderita yang berisiko dapat 
segera dirujuk ke fasilitas kesehatan sebelum terjadi ulkus yang lebih 
parah. Selain itu, kader juga dapat memotivasi warga untuk rutin 
melakukan aktivitas fisik sederhana guna meningkatkan sirkulasi darah 
dan kekuatan otot (Rivandi & Yonata, 2015). 
 

Peneliti berasumsi bahwa peningkatan signifikan pada pengetahuan 
dan keterampilan kader disebabkan oleh penggunaan metode edukasi 
partisipatif yang menggabungkan teori (penyuluhan) dan praktik langsung 
(simulasi). Keterlibatan aktif dalam simulasi memungkinkan kader 
membangun kepercayaan diri teknis, sehingga peran mereka sebagai unit 
deteksi dini di tingkat komunitas menjadi lebih optimal dan 
berkelanjutan. 

Secara keseluruhan, kegiatan pengabdian ini berhasil meningkatkan 
kapasitas kader kesehatan di Kelurahan Cempaka Putih Barat. 
Peningkatan kemampuan kader dalam deteksi dini neuropati kaki 
diharapkan dapat menekan angka morbiditas dan meningkatkan kualitas 
hidup masyarakat penderita diabetes melitus secara berkelanjutan. 

 
 
6. KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat yang 
telah dilakukan di RT 06 RW 06 Kelurahan Cempaka Putih Barat, dapat 
disimpulkan bahwa kegiatan optimalisasi peran kader kesehatan melalui 
edukasi dan pelatihan keterampilan pemeriksaan sederhana terbukti efektif 
meningkatkan kapasitas kader dalam deteksi dini neuropati kaki diabetes. 

Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan dan 
keterampilan kader yang signifikan antara sebelum dan sesudah intervensi. 
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Edukasi yang diberikan secara langsung dengan bantuan media modul dan 
leaflet, serta dikombinasikan dengan metode simulasi, mempermudah kader 
dalam memahami patofisiologi komplikasi diabetes dan teknik pemeriksaan 
fisik kaki secara mandiri. 

Peningkatan kemampuan kader ini sangat penting sebagai upaya 
preventif dalam menekan angka morbiditas dan mortalitas akibat komplikasi 
diabetes di tingkat komunitas. Dengan keterampilan deteksi dini yang 
dimiliki, kader kesehatan dapat membantu penderita diabetes di wilayahnya 
untuk melakukan manajemen diri yang lebih baik dan segera merujuk pasien 
ke fasilitas kesehatan jika ditemukan tanda-tanda awal kerusakan saraf, 
sehingga kualitas hidup masyarakat dapat meningkat. 
 
Saran 

Bagi peneliti atau pelaksana pengabdian masyarakat selanjutnya, 
disarankan untuk melakukan pemantauan berkala (follow-up) terhadap 
konsistensi kader dalam melakukan skrining di lapangan. Selain itu, 
pengembangan media edukasi berbasis digital atau aplikasi dapat 
dipertimbangkan untuk mempermudah pelaporan hasil deteksi dini kader 
kepada pihak Puskesmas secara real-time. 
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