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 Abstract: Non-communicable diseases (NCDs) such as 

hypertension, diabetes, and dyslipidemia are major global health 

challenges that contribute to high morbidity and mortality rates. 

Unhealthy lifestyles, including poor diet, lack of physical activity, 

and high-stress levels, are key risk factors for NCDs. Early 

detection through regular screening is essential to prevent 

complications and improve public health. This community service 

program aimed to conduct health screenings by measuring blood 

pressure, blood glucose levels, and cholesterol levels among 

adults of productive age in West Jakarta. The program also 

included health education sessions to raise awareness about NCD 

risk factors and the importance of a healthy lifestyle. Participants 

underwent blood pressure measurements, random blood glucose 

tests, and total cholesterol assessments, followed by health 

counseling and lifestyle modification recommendations. The 

results emphasized the need for routine health monitoring and 

preventive interventions to reduce the burden of NCDs in the 

community. 
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Abstrak 

 Penyakit Tidak Menular (PTM) seperti hipertensi, diabetes, dan dislipidemia merupakan tantangan 

kesehatan global yang berkontribusi terhadap tingginya angka morbiditas dan mortalitas. Gaya hidup tidak sehat, 

termasuk pola makan yang buruk, kurangnya aktivitas fisik, dan tingkat stres yang tinggi, menjadi faktor risiko 

utama PTM. Deteksi dini melalui skrining rutin sangat penting untuk mencegah komplikasi dan meningkatkan 

kesehatan masyarakat. Program pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk melakukan skrining kesehatan dengan 

mengukur tekanan darah, kadar gula darah, dan kadar kolesterol pada kelompok dewasa usia produktif di Jakarta 

Barat. Program ini juga mencakup sesi edukasi kesehatan untuk meningkatkan kesadaran tentang faktor risiko 

PTM serta pentingnya gaya hidup sehat. Peserta menjalani pemeriksaan tekanan darah, tes gula darah sewaktu, 

dan pengukuran kolesterol total, yang kemudian diikuti dengan konseling kesehatan serta rekomendasi perubahan 

gaya hidup. Hasil program ini menegaskan perlunya pemantauan kesehatan secara rutin serta intervensi preventif 

guna mengurangi beban PTM di masyarakat. 

 

Kata kunci: Diabetes, Hipertensi, Kolesterol, Penyakit Tidak Menular, Skrining Kesehatan 

 

1. LATAR BELAKANG 

Penyakit Tidak Menular (PTM) atau Non-Communicable Diseases (NCDs) 

merupakan kelompok penyakit yang tidak menular antar individu dan berkembang 

perlahan dalam jangka waktu panjang, seperti hipertensi, diabetes melitus, dan 

dislipidemia. Peningkatan prevalensi PTM berkaitan erat dengan gaya hidup yang tidak 
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sehat, termasuk pola makan tidak seimbang, kurangnya aktivitas fisik, serta kebiasaan 

merokok yang berkontribusi terhadap tingginya angka hipertensi, hiperglikemia, dan 

hiperkolesterolemia. Saat ini PTM menjadi tantangan kesehatan global yang memerlukan 

perhatian serius, dikarenakan menyebabkan sekitar 74% dari total kematian di dunia. Tren 

peningkatan kejadian PTM terutama terlihat di negara-negara berkembang, di mana faktor 

risiko yang menyertainya semakin meningkat. Terdapat sekitar 17 juta orang meninggal 

setiap tahunnya akibat PTM sebelum mencapai usia 70 tahun dengan 86% kematian 

tersebut terjadi di negara-negara berpenghasilan menengah ke bawah. (Fitri et al., 2023; 

Masitha et al., 2021) 

Skrining kolesterol memiliki peran krusial sebagai upaya pencegahan dini dalam 

mengurangi risiko berbagai penyakit, terutama pada individu dewasa yang rentan 

mengalami peningkatan kadar kolesterol akibat faktor usia atau gaya hidup yang tidak 

sehat. Tujuan utama dari pemeriksaan ini adalah untuk mendeteksi kadar kolesterol total 

tinggi sebelum mencapai tingkat yang berpotensi menimbulkan komplikasi kardiovaskular 

yang serius. Melalui deteksi dini, individu dapat menerapkan strategi pencegahan yang 

lebih efektif, seperti menyesuaikan pola makan, meningkatkan aktivitas fisik, serta 

menjalani pengobatan sesuai rekomendasi medis jika diperlukan. Dengan menjaga kadar 

kolesterol dalam batas normal, risiko terhadap gangguan pembuluh darah dapat 

diminimalkan, sehingga mendukung kesehatan kardiovaskular yang optimal. 

(Daryaswanti, 2019; Li et al., 2017; Rajan et al., 2024) 

Pemeriksaan tekanan darah merupakan langkah sederhana namun sangat efektif 

dalam memantau kondisi pembuluh darah serta mendeteksi potensi hipertensi pada usia 

dewasa. Hipertensi sering kali berkembang tanpa gejala yang jelas, sehingga banyak 

individu tidak menyadari adanya peningkatan tekanan darah hingga terjadi komplikasi 

yang lebih serius. Hipertensi menjadi masalah kesehatan yang memerlukan perhatian 

khusus karena tingginya angka morbiditas dan mortalitas yang terkait dengan kondisi ini. 

Oleh karena itu, skrining tekanan darah secara berkala berperan penting dalam 

mengidentifikasi individu dengan tekanan darah tinggi dan memungkinkan intervensi 

preventif lebih awal, sehingga dapat mengurangi risiko penyakit kardiovaskular dan 

komplikasi terkait hipertensi. (Monfared et al., 2024; Sim et al., 2024; Warjiman et al., 

2020) 

Skrining dini diabetes melitus tipe 2 (DMT2) juga memiliki peran penting dalam 

menekan angka morbiditas, mortalitas, serta menurunkan beban ekonomi dalam layanan 

kesehatan. Identifikasi dini yang diikuti dengan intervensi yang tepat waktu dapat 
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mencegah berbagai komplikasi yang sering terjadi pada pasien DMT2, termasuk gangguan 

kardiovaskular, neuropati (kerusakan saraf), retinopati (gangguan penglihatan), dan 

nefropati (kerusakan ginjal). Oleh karena itu, program pengabdian masyarakat yang 

mengintegrasikan skrining kadar glukosa darah sangat diperlukan untuk menemukan 

kasus DMT2 yang belum terdiagnosis, terutama pada kelompok populasi yang jarang 

mengakses layanan kesehatan secara rutin. Diabetes melitus (DM) merupakan gangguan 

metabolik kronis yang ditandai dengan peningkatan kadar glukosa darah di atas batas 

normal, yang disebabkan oleh ketidakmampuan tubuh dalam memproduksi atau 

menggunakan insulin secara optimal.(Baroto et al., 2023; Bellary et al., 2021; Sakinah et 

al., 2023) 

 

2. METODE PELAKSANAAN 

Program pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk melakukan skrining PTM 

dengan mengukur tekanan darah, kadar gula darah, dan kolesterol pada kelompok dewasa 

usia produktif di Jakarta Barat. Kegiatan ini dirancang untuk meningkatkan kesadaran 

serta pemahaman peserta mengenai faktor risiko penyakit tidak menular dan pentingnya 

deteksi dini guna menjaga kesehatan yang optimal. Rangkaian kegiatan mencakup 

penyuluhan tentang dampak hipertensi, diabetes, dan dislipidemia, pemeriksaan berkala 

tekanan darah, gula darah, serta kolesterol, serta edukasi tentang penerapan gaya hidup 

sehat melalui pola makan seimbang, aktivitas fisik rutin, dan pengelolaan stres yang baik. 

Kegiatan diawali dengan proses registrasi peserta, diikuti dengan penjelasan 

mengenai tahapan pemeriksaan yang akan dilakukan, termasuk pengambilan sampel 

darah. Seluruh peserta diminta untuk memberikan informed consent sebelum pemeriksaan 

dimulai. Pengukuran tekanan darah dilakukan untuk menilai potensi risiko hipertensi, 

diikuti dengan pemeriksaan kadar gula darah sewaktu dan kolesterol total melalui 

pengambilan sampel darah kapiler di ujung jari peserta. (Gambar 1) 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Pengambilan darah dan pengukuran tekanan darah 
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Sebagai bagian dari tindak lanjut, sesi konseling kesehatan diselenggarakan di 

akhir rangkaian pemeriksaan. Kegiatan penyuluhan dan edukasi kesehatan berperan 

penting dalam meningkatkan pemahaman peserta mengenai deteksi dini penyakit tidak 

menular melalui pemeriksaan tekanan darah, kadar gula darah, dan kolesterol. Tujuan 

utama edukasi kesehatan dan skrining yang dilakukan terhadap kelompok dewasa usia 

produktif di Jakarta Barat meliputi: 

• Pemahaman faktor risiko penyakit tidak menular 

Edukasi ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran peserta mengenai berbagai 

faktor yang dapat memicu hipertensi, diabetes, dan dislipidemia, seperti pola makan 

tidak sehat, kurangnya aktivitas fisik, tingkat stres yang tinggi, serta kebiasaan 

merokok. 

• Penerapan pola hidup sehat untuk mencegah penyakit tidak menular 

Mendorong peserta untuk menerapkan gaya hidup sehat, termasuk pola makan yang 

seimbang, rendah lemak jenuh dan gula, serta meningkatkan aktivitas fisik secara 

rutin. Kebiasaan ini berperan dalam menjaga tekanan darah, kadar gula darah, dan 

kolesterol dalam rentang normal guna mencegah komplikasi yang lebih serius. 

• Skrining berkala untuk deteksi dini 

Memberikan pemahaman kepada peserta mengenai pentingnya pemeriksaan tekanan 

darah, kadar gula darah, dan kolesterol secara rutin sebagai langkah awal dalam 

mendeteksi risiko penyakit tidak menular. Pemeriksaan berkala memungkinkan 

individu untuk memantau kondisi kesehatannya secara objektif serta melakukan 

intervensi yang tepat apabila ditemukan peningkatan tekanan darah, kadar gula darah, 

atau kolesterol. Deteksi dini ini bertujuan untuk mengurangi risiko komplikasi serius 

dan meningkatkan kualitas kesehatan peserta. 

Kegiatan pengabdian ini disusun berdasarkan pendekatan Plan-Do-Check-Action 

(PDCA) guna memastikan efektivitas skrining penyakit tidak menular pada kelompok 

dewasa usia produktif di Jakarta Barat. Model ini diterapkan untuk meningkatkan mutu 

intervensi kesehatan melalui perencanaan yang matang, pelaksanaan yang sistematis, 

evaluasi menyeluruh, dan tindak lanjut yang berkelanjutan. 

• Perencanaan (Plan) 

Tahap awal kegiatan difokuskan pada identifikasi tujuan, yaitu memperoleh data 

mengenai tekanan darah, kadar gula darah, dan kolesterol di kalangan peserta. 

Langkah ini mencakup perencanaan jadwal, lokasi, serta alokasi sumber daya, 

termasuk tenaga medis, akademisi, dan mahasiswa sebagai tim pelaksana. 
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• Pelaksanaan (Do) 

Pemeriksaan kesehatan dilakukan secara langsung, mencakup pengukuran tekanan 

darah, kadar gula darah sewaktu, dan kadar kolesterol total. Semua prosedur dilakukan 

sesuai standar medis guna memastikan keakuratan hasil. 

• Evaluasi (Check) 

Data hasil pemeriksaan dianalisis untuk mengidentifikasi peserta yang memiliki 

tekanan darah tinggi, kadar gula darah tidak normal, atau kadar kolesterol yang 

melebihi batas aman. Evaluasi ini bertujuan untuk menilai kondisi kesehatan individu 

dan menentukan langkah penanganan yang diperlukan. 

• Tindak Lanjut (Act) 

Peserta yang menunjukkan hasil pemeriksaan di luar rentang normal diberikan 

intervensi berupa konseling kesehatan dan edukasi mengenai pentingnya perubahan 

gaya hidup. Pendekatan yang diterapkan meliputi modifikasi pola makan, peningkatan 

aktivitas fisik, serta strategi pengelolaan stres guna mencegah perkembangan penyakit 

tidak menular. Selain itu, pemantauan berkala dilakukan untuk menilai efektivitas 

intervensi yang diberikan dan meningkatkan kesadaran akan pentingnya pencegahan 

serta pengelolaan faktor risiko kesehatan. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini melibatkan 142 responden yang terdiri atas 83 

laki-laki (58,5%) dan 59 perempuan (41,5%) dengan rentang usia 18 hingga 78 tahun serta 

rata-rata usia 39,15 tahun. Hasil pemeriksaan menunjukkan bahwa tekanan darah sistolik 

rerata 124,28 mmHg, dengan 56,3% responden dalam kategori normal, sementara 14,1% 

mengalami hipertensi derajat 1 dan 2,9% hipertensi derajat 2. Tekanan darah diastolik 

memiliki rerata 76,89 mmHg, di mana 76,1% responden berada dalam kategori normal 

dan 23,2% mengalami hipertensi derajat 2. Pemeriksaan kadar gula darah sewaktu 

menunjukkan rata-rata 116,85 mg/dL, dengan mayoritas responden (85,9%) memiliki 

kadar normal. Selain itu, kadar kolesterol total rata-rata adalah 181,13 mg/dL, dengan 

69,7% responden memiliki kadar normal, 16,2% berada pada batas tinggi, dan 14,1% 

mengalami hiperkolesterolemia. Hasil ini menegaskan pentingnya deteksi dini serta 

pemantauan berkala untuk mencegah dan mengendalikan faktor risiko penyakit tidak 

menular, khususnya hipertensi, diabetes, dan dislipidemia di kalangan masyarakat. (Tabel 

1) 
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Tabel 1. Karakteristik Responden 

Parameter N (%) Rerata (SD) Med (Min-Max) 

Usia 142 (100%) 39.15 (15,67) 43 (18 – 78) 

Jenis kelamin    

• Laki-laki 83 (58,5%)   

• Perempuan 59 (41,5%)   

Tekanan darah 

sistolik 
 124,28 (19,54) 120 (90 – 180) 

• Normal 80 (56,3%)   

• Meningkat 1 (0,7%)   

• Hipertensi 

derajat 1 
20 (14,1%)   

• Hipertensi 

derajat 2 
41 (28,9%)   

Tekanan darah 

diastolik 
 76,89 (10,14) 80 (50 – 100) 

• Normal 108 (76,1%)   

• Hipertensi 

derajat 1 
1 (0,7%)   

• Hipertensi 

derajat 2 
33 (23,2%)   

Gula darah sewaktu  116,85 (82,02) 89 (57 – 512) 

• Normal 122 (85,9%)   

• Pre-Diabetes 8 (5,6%)   

• Diabetes 12 (8,5%)   

Kolesterol total  181,13 (43,71) 171 (111 – 295) 

• Normal 99 (69,7%)   

• Batas Tinggi 23 (16,2%)   

• Tinggi 20 (14,1%)   

 

Hasil pemeriksaan menunjukkan adanya perbedaan rerata tekanan darah, kadar 

gula darah sewaktu, dan kolesterol total berdasarkan jenis kelamin. Tekanan darah sistolik 

dan diastolik pada laki-laki sedikit lebih tinggi dibandingkan perempuan. Rerata kadar 

gula darah sewaktu juga lebih tinggi pada laki-laki dibandingkan perempuan, sedangkan 

kadar kolesterol total justru lebih tinggi pada perempuan. Perbedaan ini dapat 

mencerminkan variasi faktor metabolik dan hormonal yang dapat menekankan pentingnya 

pendekatan yang lebih personal dalam pencegahan serta pengelolaan faktor risiko 

kesehatan berdasarkan karakteristik masing-masing individu. (Gambar 2) 
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Gambar 2. Perbandingan nilai rerata tekanan darah, gula darah  

sewaktu, dan kolesterol berdasarkan jenis kelamin 

Pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular (PTM) dapat dilakukan 

melalui pengelolaan faktor risiko, termasuk mengurangi konsumsi rokok, alkohol, gula, 

dan garam, serta meningkatkan asupan buah dan sayur, memperbanyak aktivitas fisik, 

mengelola stres, dan melakukan pemeriksaan kesehatan secara berkala. Salah satu 

pendekatan yang efektif dalam modifikasi gaya hidup untuk mencegah PTM adalah 

dengan menerapkan prinsip CERDIK, yaitu: Cek kesehatan secara rutin, Enyahkan asap 

rokok, Rajin beraktivitas fisik, Diet sehat dengan gizi seimbang, Istirahat yang cukup, 

dan Kelola stres dengan baik. Upaya pencegahan dan pengendalian PTM harus dilakukan 

secara menyeluruh dengan dukungan dari berbagai pihak, baik melalui Upaya Kesehatan 

Masyarakat (UKM) maupun Upaya Kesehatan Perorangan (UKP). UKM berfokus pada 

tindakan promotif dan preventif, seperti mengurangi kebiasaan merokok, meningkatkan 

aktivitas fisik, mengedukasi pola makan sehat, serta melakukan promosi kesehatan untuk 

mendorong Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). Selain itu, peningkatan kualitas 

sistem pelayanan kesehatan sangat diperlukan untuk menanggulangi peningkatan kasus 

PTM. Salah satu langkah strategis yang dapat dilakukan adalah dengan memperkuat 

peran pusat kesehatan masyarakat (Puskesmas) yang tersebar di seluruh Indonesia. 

Puskesmas memiliki peran krusial dalam layanan preventif dan promotif, termasuk 

edukasi kesehatan, pemeriksaan berkala, serta pemantauan kondisi pasien dengan risiko 

tinggi. Oleh karena itu, kegiatan pengabdian masyarakat yang berfokus pada skrining 

PTM memiliki peran penting dalam meningkatkan kesadaran masyarakat mengenai 

deteksi dini, pencegahan, serta dampak yang dapat ditimbulkan jika PTM tidak tertangani 

dengan baik. (Indriyawati et al., 2018; Issabella & Prabandari, 2021; Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia, 2022; Ranti, 2022) 
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4. KESIMPULAN DAN SARAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini menegaskan pentingnya deteksi dini dan 

pemantauan berkala dalam mencegah serta mengendalikan penyakit tidak menular, 

terutama hipertensi, diabetes, dan dislipidemia, yang berkontribusi terhadap peningkatan 

risiko komplikasi kardiovaskular. Selain melakukan skrining kesehatan, peserta juga 

mendapatkan konseling dan edukasi kesehatan untuk meningkatkan kesadaran akan faktor 

risiko penyakit tidak menular serta pentingnya menerapkan gaya hidup sehat, seperti pola 

makan seimbang, aktivitas fisik yang cukup, serta pengelolaan stres. Untuk memastikan 

efektivitas intervensi ini, diperlukan pemantauan jangka panjang serta edukasi 

berkelanjutan, khususnya pada populasi dengan risiko tinggi, guna mengurangi angka 

morbiditas dan mortalitas akibat penyakit tidak menular. 
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