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Submitted : 27 Juli 2025 Diabetes adalah penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan kadar 

gula darah tinggi (hiperglikemia) sedangkan diabetes dan hipertensi 

merupakan suatu keadaan dimana tekanan darah sistolik ≥140 mmhg dan 

tekanan darah diastolik ≥90 mmhg pada dua kali pengukuran dengan 

selang waktu lima menit dalam keadaan istirahat. Kegiatan pengabdian 

dilakukan dengan senam bersama, pemaparan materi terkait diabetes dan 

hipertensi, diabetes, skrining diabetes dan diabetes dan hipertensi, serta 

pretest dan posttest. Kegiatan ini dihadiri oleh 60 responden. Kegiatan ini 

bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan pemahaman masyarakat 

mengenai diabetes dan diabetes dan hipertensi serta memberikan 

pengetahuan kepada masyarakat tentang diabetes dan diabetes dan 

hipertensi. Dengan adanya kegiatan pengabdian dapat diketahui adanya 

peningkatan pengetahuan pada masyarakat dengan nilai rata-rata 

pengetahuan peserta pada saat sebelum diberi edukasi yaitu sebesar 

80.76 dan rata-rata pengetahuan setelah diberi edukasi sebesar 91.92 

yang dapat diartikan bahwa pemberian edukasi terkait diabetes dan 

diabetes dan hipertensi kepada masyarakat berhasil. 
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1. PENDAHULUAN 
Diabetes adalah penyakit metabolik kronis yang ditanda dengan kadar gula tinggi 

(hiperglikemia) dan diabetes dan hipertensi didefinisikan sebagai sebagai suatu keadaan 
dimana tekanan darah sistolik ≥140 mmHg dan tekanan darah diastolik ≥90 mmHg pada dua 
kali pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam keadaan istirahat. Pada umumnya 
diabetes dan hipertensi tidak memberikan keluhan dan gejala yang khas sehingga banyak 
penderita yang tidak menyadarinya sampai terjadi kerusakan organ vital yang cukup berat yang 
bahkan dapat menyebabkan kematian, oleh karena itu diabetes dan diabetes dan hipertensi 
disebut sebagai the silent killer. Gejala umum diabetes meliputi sering merasa haus dan buang 
air kecil, terutama di malam hari, rasa lapar yang berlebihan, penurunan berat badan tanpa 
sebab yang jelas, kelelahan, penglihatan kabur, luka yang sulit sembuh, dan infeksi kulit yang 
sering berulang. Gejala yang umum terjadi pada penderita diabetes dan hipertensi adalah sakit 
kepala, gelisah, jantung berdebar-debar, penglihatan kabur, rasa sakit di dada [1]. Hingga saat 
ini d i a b e t e s  d a n  diabetes dan hipertensi masih mejadi permasalahan kesehatan utama 
di negara maju dan negara berkembang, d i a b e t e s  d a n  diabetes dan hipertensi adalah 
penyakit tidak menular yang menjadi penyebab kematian nomor satu secara global [2]. 

Berdasarkan data WHO didapatkan bahwa angka kejadian diabetes dan hipertensi 

mengalami peningkatan terutama sejak 1975 didapatkan jumlah penderita diabetes dan 

hipertensi sebanyak 594 juta dan meningkat pada tahun 2015 menjadi 1,13 miliar. Pada tahun 

2021 diperkirakan terdapat 1,28 miliar orang dewasa diseluruh dunia menderita diabetes dan 

hipertensi. Serta diprediksi pada tahun 2025 sekitar 1,5 miliar orang di seluruh dunia akan 

menderita diabetes dan hipertensi [3]. 

Sedangkan di asia Tenggara angka kejadian diabetes dan hipertensi pada tahun 2020 

adalah 39,9 %. Menurut data riset kesehatan dasar (RISKESDAS) tahun 2018 prevalensi 

diabetes dan hipertensi di indonesia dengan jumlah penduduk sekitar 260 juta adalah 34,11% 

dengan estimasi jumlah kasus sebesar 63.309.620 orang sedangkan angka kematian di 

Indonesia akibat diabetes dan hipertensi sebesar 427.218 kematian [4]. 
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Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia prevalensi penderita diabetes dan 

hipertensi di Provinsi Jawa Timur pada tahun 2023 berdasarkan diagnosis dokter pada usia 

>15 tahun yaitu sebesar 12,3% dengan jumlah 8.988 kasus. Sedangkan berdasarkan hasil 

pengukuran pada usia>15 tahun yaitu sebesar 30,4 % dengan jumlah 8.566 kasus. Prevalensi 

penderita diabetes dan hipertensi pada usia >18 tahun di Provinsi Jawa Timur berdasarkan 

diagnosis dokter yaitu sebesar 13,0 % dengan jumlah 8.594. Sedangkan berdasarkan hasil 

pengukuran pada usia >18 tahun yaitu sebesar 31,8 % dengan jumlah 8.214 kasus [5]. 

Berdasarkan data yang diperoleh dari profil Kesehatan kabupaten malang pada tahun 

2021 prevalensi penderita diabetes dan hipertensi pada usia >15 tahun yaitu sebanyak 58.255 

kasus [6]. Prevalensi penderita diabetes dan hipertensi di kecamatan pakis berdasarkan data 

dari profil Kesehatan Malang pada tahun 2023 yang terdiri dari puskesmas Pakis I pada 

penderita yang berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 711 kasus, sedangkan pada penderita 

yang berjenis kelamin Perempuan sebanyak 1.618 kasus. Sedangkan prevalensi penderita 

diabetes dan hipertensi pada puskesmas Pakis II berdasarkan jenis kelamin laki-laki yaitu 

sebanyak 477 kasus, sedangkan pada penderita yang berjenis kelamin Perempuan sebanyak 

914 kasus. Dan prevalensi penderita diabetes dan hipertensi pada puskesmas Pakis III 

berdasarkan jenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 346 kasus sedangkan pada Perempuan 

yaitu sebanyak 583 kasus, sehingga diperoleh jumlah keseluruhan penderita diabetes dan 

hipertensi di kecamatan pakis yaitu sebanyak 4.649 kasus [7]. 

Faktor risiko diabetes dan hipertensi dapat dibagi menjadi dua jenis yaitu faktor yang 

tidak dapat diubah dan faktor yang dapat diubah. Faktor yang tidak dapat diubah meliputi 

usia, genetika, etnis, dan jenis kelamin. Faktor yang dapat diubah meliputi konsumsi garam 

berlebihan, obesitas, merokok, konsumsi alkohol dan kopi, kurang aktivitas fisik, stres, dan 

beban mental. Dari faktor risiko tersebut dapat dilakukan upaya pencegahan untuk 

menghindari tingginya tekanan darah. Upaya pencegahan diabetes dan hipertensi salah 

satunya dapat dilakukan dengan rutin melakukan aktivitas fisik [8]. 

Sehingga berdasarkan permasalahan diabetes dan hipertensi diatas, maka fokus 

penelitian ini bertujuan untuk melakukan intervensi penyelesaian masalah diabetes dan 

hipertensi yang ada di RT 03 Desa Tirtomoyo, Kecamatan Pakis, Kabupaten Malang. 

Intervensi tersebut berfokus menambah pengetahuan dan kesadaran masyarakat terkait 

pencegahan diabetes dan hipertensi dan pemberian edukasi terkait dengan diabetes dan 

hipertensi. Dengan mendalami isu ini, diharapkan penelitian ini dapat memberikan kontribusi 

yang signifikan terhadap pengembangan strategi pencegahan diabetes dan hipertensi yang 

lebih efektif, serta memberikan rekomnedasi berbasis bukti yang dapat diterapkan dalam 

kebijakan kesehatan masyarakat. 

 

2. METODE 
Kegiatan pengabdian dilakukan di RT 03 Desa Tirtomoyo, Kecamatan pakis  yaitu 

dengan mengadakan senam sehat, skrining diabetes dan hipertensi dan edukasi terkait diabetes 
dan hipertensi dengan tujuan agar masyarakat dapat memahami perilaku pencegahan diabetes 
dan hipertensi pada kehidupan sehari-hari. Sebelum senam sehat, skrining diabetes dan 
hipertensi, dan edukasi di lakukan, masyarakat diberikan soal pretest untuk di kerjakan sebagai 
acuan pengukuran pengetahuan masyarakat terkait diabetes dan hipertensi secara umum 
sebelum di laksanakannya kegiatan. Pada tahap akhir kegiatan, setelah diberikan edukasi 
terkait diabetes dan hipertensi kepada masyarakat dilakukan posttest untuk mengukur 
pengetahuan masyarakat setelah diberikan intervensi sebagai gambaran keberhasilan dari 
kegiatan yang telah di laksanakan. 

Edukasi diberikan secara langsung kepada masyarakat terkait diabetes dan hipertensi 
secara umum, bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan pemahaman mereka tentang 
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kondisi kesehatan ini. Media edukasi yang digunakan berupa media cetak dalam bentuk poster 
yang diadopsi dari materi resmi Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, sehingga 
informasi yang disampaikan akurat dan terpercaya. Edukasi dilakukan dengan 
memberikan materi yang mencakup pengertian diabetes dan hipertensi, gejala-gejala yang 
harus diwaspadai, faktor risiko yang dapat menyebabkan diabetes dan hipertensi, dampak 
negatif diabetes dan hipertensi terhadap kesehatan, serta cara-cara efektif untuk mencegah dan 
mengendalikan diabetes dan hipertensi. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
Kegiatan pengabdian dilaksanakan pada tanggal 14 Mei 2025 bertempat di sekolah 

MA NU Pakis, dengan melibatkan sebagian masyarakat RT 03 dan siswa MA, desa Tirtomoyo 
yang berjumlah 60 orang. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan 
pemahaman masyarakat mengenai diabetes dan hipertensi, serta memberikan pengetahuan dan 
keterampilan yang diperlukan untuk mencegah dan mengelola kondisi tersebut. Kegiatan 
pertama yang dilakukan adalah melakukan pretest terlebih dahulu. Pretest ini bertujuan untuk 
mengetahui atau mengukur tingkat pemahaman masyarakat terkait diabetes dan hipertensi 
secara umum sebelum dilanjutkan dengan kegiatan-kegiatan lain. Pretest, dapat mendapatkan 
gambaran awal tentang seberapa banyak informasi yang sudah diketahui masyarakat, sehingga 
materi edukasi dapat disesuaikan dengan kebutuhan mereka. 

Setelah pemberian pretest, kegiatan dilanjutkan dengan senam sehat bersama yang 
bertujuan untuk mengurangi berat badan dan mengelola stres, dua faktor utama yang 
mempengaruhi diabetes dan hipertensi. Senam sehat ini dirancang untuk meningkatkan 
kebugaran fisik peserta, membantu mereka mencapai berat badan ideal, serta mengurangi 
tingkat stres melalui aktivitas fisik yang menyenangkan dan menyehatkan. Dengan demikian, 
senam sehat diharapkan dapat berkontribusi dalam upaya pencegahan dan pengendalian 
diabetes dan hipertensi di masyarakat. Adapun tujuan dari senam sehat tersebut yang berkaitan 
dengan penyakit diabetes dan hipertensi adalah untuk meningkatkan aliran darah dan pasokan 
oksigen ke dalam otot-otot dan rangka yang aktif khususnya terhadap otot jantung sehingga 
dapat menurunkan tekanan darah [9]. 

 

Gambar 1. Dokumentasi kegiatan senam, skrining kesehatan, dan edukasi mengeanai diabetes 

dan hipertensi Bersama warga RT 03 Desa Tirtomoyo kecamatan Pakis Malang. 

 
Setelah kegiatan senam sehat bersama dilakukan pemaparan materi terkait jamu beras 

kencur sebagai pencegah diabetes dan hipertensi yang mencakup pengertian, gejala, cara 

https://doi.org/10.572349/inspirasi.v2i1.363
https://doi.org/10.572349/inspirasi.v2i1.363


  

 
 

332  E-ISSN 3032-7415 

 

(2025), 2 (1): 329-334 

Jurnal Pengabdian Masyarakat 

Inspirasi 

https://doi.org/10.572349/inspirasi.v2i1.36

3  

mendeteksi, faktor resiko, cara pencegahan dan pengendalian diabetes dan hipertensi, sambil 
beristirahat pasca melakukan senam sehat bersama. Kegiatan selajutnya yang dilakukan 
merupakan skrining diabetes dan hipertensi dengan pengecekan tekanan darah yang dilakukan 
setelah 30 menit beristirahat pasca pelaksanaan senam sehat. Fungsi pemeriksaan tekanan 
darah sangat penting dalam mendeteksi dan mengelola diabetes dan hipertensi, serta mencegah 
komplikasi yang serius. Pemeriksaan tekanan darah membantu dalam deteksi dini diabetes dan 
hipertensi, memungkinkan penanganan yang lebih cepat dan efektif [10]. Pemeriksaan rutin 
juga berfungsi untuk memantau kesehatan, menilai efektivitas pengobatan dan perubahan gaya 
hidup dalam mengontrol tekanan darah. Selain itu, dengan mengidentifikasi dan mengelola 
diabetes dan hipertensi, komplikasi serius seperti penyakit jantung, stroke, dan gagal ginjal 
dapat dicegah. 

 

Gambar 2. Dokumentasi pemaparan materi edukasi mengenai Jamu beras Kencur Pencegah  

Diabetes dan hipertensi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Dokumentasi kegiatan skrining kesehatan untuk warga RT 03 Desa tirtomoyo  
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Gambar 4. Dokumentasi Kegiatan Penyuluhan Jamu Beras kencur untuk Warga RT 03 Desa 

Tirtomoyo 

Pada akhir serangkaian kegiatan diberikan posttest yang bertujuan untuk mengevaluasi  
peningkatan pengetahuan setelah sesi edukasi. Setelah sesi tanya jawab dilakukan, 

selanjutnya masyarakat diberi postest dengan pertanyaan yang sama, tujuannya adalah untuk 
mengetahui apakah penyampaian materi dapat dipahami dengan baik oleh masyarakat. Untuk 
mengetahui apakah edukasi yang telah dilakukan berpengaruh terhadap pengetahuan 
masyarakat terkait diabetes dan hipertensi secara umum. Dengan membandingkan hasil 
posttest dan pretest, dapat diketahui seberapa efektif penyampaian materi yang telah dilakukan. 
Perbandingan ini memungkinkan untuk menilai keberhasilan penyampaian materi berdasarkan 
perubahan hasil dari pretest ke posttest [11]. 

 

Tabel 1. Hasil pre test dan post test pengetahuan warga RT 02 Pedukuhan Jaranan 

Valiabel Rerata Selisih 95% CI Nilai P-Value 
Skor hasil pre-test (sebelum edukasi) 80.76  -13.34 – 

-8.96 
 

Skor hasil post-test (setelah edukasi) 91.92 11.16 0.000 

 
Berdasarkan Tabel 1. Dapat diketahui bahwa terdapat perbedaan tingkat pengetahuan 

sebelum dan sesudah dilakukannya edukasi kepada masyarakat terkait diabetes dan hipertensi. 
Nilai rata- rata pengetahuan peseta pada saat sebelum diberi edukasi yaitu sebesar 85076 
dan rata-rata pengetahuan setelah diberi edukasi sebesar 91.92. Maka, dapat diketahui bahwa 
berdasarakan hasil perbandingan antara posttest dan pretest yang telah dilakukan didapatkan 
hasil bahwa terdapat kenaikan nilai yang diperoleh pada saat posttest sehingga dapat diketehui 
bahwa pemberian edukasi terkait jamu beras kencur mencegah diabetes dan hipertensi kepada 
masyarakat berhasil menambah pengetahuan masyarakat terkait obat herbal pencegah diabetes 
dan hipertensi. Sedangkan jika dilihat dari nilai signifikansi, diketahui bahwa nilai p-value 
sebesar 0.000 < 0.05, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang nyata antara 
nilai pretest dan posttest pengetahuan penduduk tentang Diabetes dan hipertensi di RT 03 desa 
Tirtomoyo. Penyuluhan yang menarik dan dengan contoh yang menarik dapat meningkatkan 
pengetahuan masyarakat mengenai diabetes dan hipertensi dari penyebab sampai dengan 
pencegahannya [12]. Pemberian edukasi secara langsung dapat meningkatkan pengetahuan 
masyarakat dan berhasil menjadi motivasi untuk aktif dalam melakukan pencegahan diabetes 
dan hipertensi [13]. 
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4. KESIMPULAN 
Kegiatan pengabdian telah dilakukan dan berhasil meningkatkan kesadaran dan 

pemahaman masyarakat mengenai diabetes dan hipertensi, serta memberikan pengetahuan 
untuk mencegah dan mengelola diabetes dan hipertensi. kegiatan pengabdian ini meliputi 
senam sehat bersama, pemaparan materi terkait jamu beras kencur mencegah diabetes dan 
hipertensi, skrining diabetes dan hipertensi, serta dilakukan pretest dan posttest. Dapat 
diketahui bahwa hasil prettest dan postest yang telah dilakukan didapatkan kenaikan nilai 
pengetahuan, sehingga dapat diketehui bahwa pemberian edukasi terkait diabetes dan 
hipertensi kepada masyarakat berhasil. 
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