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Abstrak

Desa Lalang Sembawa, sebuah desa mitra Poltekkes Kemenkes Palembang di Kabupaten Banyuasin,
menghadapi beban penyakit tidak menular (PTM) yang cukup besar, khususnya Kanker, Penyakit Jantung,
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Stroke, dan gangguan Urologi (KJSU). Data skrining dari Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan pada
2025 menunjukkan proporsi warga yang berisiko mengalami kanker usus besar, penyakit kardiovaskular, dan
stroke cukup tinggi. Temuan ini didukung oleh catatan Poskesdes hingga April 2026, yang mencatat 126 kasus
penyakit kardiovaskular dan hipertensi serta 38 kasus diabetes mellitus. Dua tantangan utama diidentifikasi:
(1) pengetahuan yang terbatas di antara anggota komunitas dan kader kesehatan mengenai pencegahan
KJSU dan pengelolaan pola makan bagi PTM; dan (2) pemahaman yang kurang di antara kader kesehatan
dan staf Puskesmas tentang transisi dari model Posyandu konvensional ke sistem Pelayanan Primer Terpadu
(ILP), yang menyebabkan pelaksanaan kurang optimal. Untuk mengatasi tantangan ini, sebuah program
pemberdayaan masyarakat lintas profesi yang melibatkan tujuh disiplin kesehatan telah diselenggarakan
pada 17 April 2026, dengan melibatkan 75 peserta, termasuk anggota masyarakat, kader kesehatan, staf
Puskesmas, dan perangkat desa. Program ini menggabungkan edukasi kesehatan tentang KJSU dan
manajemen diet untuk penyakit tidak menular (PTM) dengan pendampingan kader dan pelatihan penyegaran
terkait pelaksanaan ILP. Intervensi ini meningkatkan pengetahuan peserta tentang pencegahan KJSU dan
praktik diet sehat, sekaligus memperkuat pemahaman kader tentang peran ILP dan pentingnya
mengintegrasikan layanan Pemeriksaan Kesehatan Gratis ke dalam kegiatan rutin Posyandu. Hasil ini
mendukung pengembangan masyarakat yang lebih berpengetahuan dan mandiri dalam mencegah dan
mengelola PTM di Desa Lalang Sembawa.

Kata kunci: Penyuluhan Kesehatan, Refreshing Kader, KISU, Cek Kesehatan Gratis

1. PENDAHULUAN

Penyakit KISU (Kanker, Penyakit Jantung, Stroke, dan Urologi) adalah penyakit yang sangat
berbahaya dengan tingkat morbiditas dan mortalitas yang tinggi, yang menjadi beban utama bagi sistem
kesehatan. Upaya promotif merupakan strategi penting untuk meningkatkan kesadaran masyarakat
mengenai pencegahan, deteksi dini dan perubahan gaya hidup sehat. Kegiatan ini dilakukan untuk
menelaah percepatan program promotif KJSU melalui pemberian edukasi Kesehatan dan pentingnya
cek Kesehatan gratis, penguatan layanan kesehatan primer (perubahan posyandu menjadi ILP),
pemanfaatan media digital (liplet dan PPT) dan kolaborasi lintas sektor/ilmu (IPC). Temuan
menunjukkan bahwa percepatan inisiatif promotif KJSU dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat,
memperluas akses ke skrining dini dan mendorong praktik hidup sehat yang berkelanjutan.
Selain itu, dukungan dari pemerintah, tenaga kesehatan, dan partisipasi masyarakat merupakan faktor
kunci keberhasilan program. Oleh karena itu, percepatan program promotif KJSU diharapkan dapat
mengurangi kejadian penyakit katastrofik dan meningkatkan kualitas hidup masyarakat secara
keseluruhan.

Data BPS Tahun 2025 menunjukkan bahwa Penyakit Tidak Menular (PTM); Hipertensi
(1.781.891 Kasus) dan Diabetes Mellitus (600.000 Kasus) menjadi penyakit dengan kasus tertinggi di
16 Kabupaten/Kota yang ada di Provinsi Sumatera Selatan. Data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera
Selatan tahun 2025, Data Kasus KJSU; 1) Kanker Usus sebesar 87,16% dari 10.334 peserta laki-laki
usia > 45 tahun; 2) Jantung sebesar 147,74% dari 3.341 peserta skrining usia > 40 tahun; 3) Resiko
Stroke sebesar 83,72% dari 3.341 peserta usia > 40 tahun; 4) Uronefrologi sebesar 3,14% dari 3.341
usia > 40 tahun.

Berdasarkan Data Kasus KJSU di atas, maka Kementerian Kesehatan Rl memberikan
instruksi kepada lembaga pendidikan tinggi yang berkewajiban menyelenggarakan Tridharma
Perguruan Tinggi yaitu Pendidikan, Penelitian, dan Pengabdian Kepada Masyarakat untuk melakukan
upaya promotif maupun preventif melalui “Penyuluhan Kesehatan” dan “Cek Kesehatan Gratis” yang
juga akan lebih efektif dan efisien apabila diselenggarakan dengan menggunakan pendekatan
kolaborasi antar profesi (IPC; di kegiatan ini terdapat kolaborasi 7 disiplin ilmu) untuk mengintervensi
masalah kesehatan yang ada.

Desa Lalang Sembawa yang juga sebagai desa mitra binaan Poltekkes Kemenkes Palembang
memiliki peningkatan signifikan untuk kasus KJSU. Desa ini merupakan hasil pemekaran dari
Kecamatan Bayuasin 11, ibukota dari Kecamatan Sembawa Kabupaten Banyuasin Provinsi Sumatera
Selatan yang memiliki 40 RT dan 10 Dusun. Desa ini berbatasan; sebelah utara dengan Desa Limau,
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sebelah selatan dengan Desa Mainan dan Sungai Naik, sebelah timur dengan Desa Rejodadi dan Limau,
sebelah barat dengan Desa Pulau Harapan. Letaknya yang jauh dari jalan poros lintas provinsi
menyebabkan desa ini masih memerlukan pembinaan dari beberapa sektor, terutama pada sektor
kesehatan, pendidikan dan perekonomian. Jumlah penduduk di Tahun 2025 sebanyak 2074 KK dan
7643 Jiwa dengan rata-rata; Tingkat pendidikan adalah SMA/sederajat, pekerjaan sebagai pedagang
serta beragama islam. Data KJSU yang tercatat di Poskesdes Lalang Sembawa sampai dengan April
2026 menunjukkan bahwa Penderita; 1) Kanker Payudara: 2 orang, 2) Jantung/Hipertensi : 126 orang,
3) Diabetes Mellitus : 38 Orang. Maka Masalah Kesehatan yang Dapat Diintervensi Meliputi; 1)
Tingginya Kasus KJSU; 2) Sudah melakukan perubahan Posyandu menjadi ILP namun belum efektif.

2. METODE

Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan pada tanggal 17 April 2026, dengan sasaran sebanyak 75
orang yang meliputi; Masyarakat Umum, Kader-kader Kesehatan, Pembina Posyandu ILP Melati,
Petugas Puskesmas Sembawa dan Perangkat Desa dan Kecamatan Sembawa. Kegiatan meliputi; 1)
Promotif; Dilakukan analisis masalah mitra (Posyandu ILP Melati) sehingga ditegakkan beberapa
masalah kesehatan yang akan diintervensi melalui penyuluhan kesehatan untuk menambah
pengetahuan masyarakat agar derajat kesehatan ditingkatkan secara mandiri, 2) Preventif; Melakukan
Penyuluhan Kesehatan mengenai; Penyakit Kanker, Hipertensi, Diabetes Mellitus dan Diet PTM, juga
pendampingan/refreshing kader tentang perubahan posyandu menjadi ILP dan pentingnya “Cek
Kesehatan Gratis”, 3) Kuratif; Melakukan kerjasama dan koordinasi dengan Kader Tentang Penyakit
Kanker, Hipertensi, Diabetes Mellitus, Kader Kesehatan Posyandu ILP Melati, Bidan Desa,
Puskesmas Sembawa, Pemerintah Desa Lalang Sembawa untuk mengubah perilaku masyarakat
setelah peningkatan pengetahuan yang diberikan, apabila ditemui permasalahan kesehatan maka
diberikan rujukan ke pusat layanan kesehatan terdekat.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Kegiatan yang dilakukan yaitu;

1) Koordinasi rencana kegiatan dengan Ka. Puskesmas Sembawa, Bidan Poskesdes, Kader
Kesehatan Posyandu/ILP Melati dan tokoh masyarakat/RT, perangkat desa dan kecamatan;

2) Penyuluhan kesehatan dan demonstrasi
Memberikan penyuluhan kesehatan untuk menambah pengetahuan masyarakat agar derajat
kesehatan ditingkatkan secara mandiri (Topik; Penyakit Kanker, Hipertensi, Diabetes Mellitus
dan Diet PTM, ILP dan Cek Kesehatan Gratis);
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Gambar 1. Penyuluhan Kesehatan dan Demonstrasi
3) Pendampingan dan Refreshing Kader Kesehatan Mengenai Perubahan Posyandu Menjadi ILP
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Gambar 2. Refreshing Kader Tentang ILP

Pendidikan kesehatan merupakan profesi yang mendidik masyarakat tentang kesehatan
(BPPSDMK RI, 2016). Setelah diberikan pendidikan kesehatan, dibantu kader kesehatan yang
nantinya bertugas mengawasi penerapan pendidikan kesehatan pada masyarakat Desa Lalang
Sembawa. Kegiatan ini dilakukan di Masjid Nurul Huda Desa Lalang Sembawa, Kantor Desa Lalang
Sembawa, Posyandu ILP Melati Wilayah Kerja Puskesmas Sembawa Kecamatan Sembawa
Kabupaten Banyuasin. Kegiatan dilaksanakan oleh gabungan kelompok pengabdi yang berasal dari
tujuh jurusan berbeda yaitu Farmasi, Sanitasi, Teknologi Laboratorium Medis, Gizi, Kesehatan Gigi,
Kebidanan dan Keperawatan dimana masing-masing pengabdi memberikan penyuluhan yang terkait
Penyakit Kanker, Hipertensi, Diabetes Mellitus dan Diet PTM, ILP dan Cek Kesehatan Gratis.

Kerangka pemecahan masalah merupakan serangkaian prosedur dan langkah-langkah dalam
kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang bertujuan untuk mendapatkan tahapan pelaksanaan
kegiatan dan pendokumentasian yang terstruktur secara sistematis sehingga pelaksanaan pengabdian
kepada masyarakat dapat dilakukan dengan efektif dan efisien. Langkah pemecahan masalah dimulai
dari; pengumpulan data primer dan sekunder, prioritas masalah, perencanaan pemecahan masalah,
pelaksanaan kegiatan, evaluasi (kognitif dan psikomotor) dan terakhir pelaporan (Kemenkes, 2023).

Pemberdayaan masyarakat adalah proses pembangunan dimana masyarakat berinisiatif untuk
memulai proses kegiatan sosial untuk memperbaiki situasi dan kondisi diri sendiri. Pemberdayaan
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masyarakat hanya bisa terjadi apabila masyarakat itu sendiri ikut pula berpartisipasi. Suatu usaha hanya
berhasil dinilai sebagai "pemberdayaan masyarakat" apabila kelompok komunitas atau masyarakat
tersebut menjadi agen pembangunan atau dikenal juga sebagai subjek. Disini subjek merupakan motor
penggerak dan bukan penerima manfaat atau objek saja (BPPSDMK RI, 2016).

Peran Edukator adalah peran yang dilakukan dengan membantu klien dalam meningkatkan
tingkat pengetahuan kesehatan, gejala penyakit, bahkan tindakan yang akan diberikan, sehingga terjadi
perubahan perilaku dari klien setelah dilakukan pendidikan kesehatan (Kemenkes, 2023). Edukasi yang
diberikan oleh edukator disampaikan kepada masyarakat hingga masyarakat tersebut mengerti dan
paham tentang materi yang diberikan. Kader kesehatan merupakan warga yang terpilih dan diberi bekal
keterampilan kesehatan melalui pelatihan oleh sarana pelayanan kesehatan/Puskesmas setempat.
Menjadi kader kesehatan merupakan salah satu bentuk partisipasi masyarakat dalam Primary Health
Care (PHC). Kader kesehatan ini selanjutnya akan menjadi motor penggerak atau pengelola dari upaya
kesehatan primer (BPPSDMK RI, 2016). Dalam hal ini kader kesehatan akan memantau keberhasilan
pelaksanaan pendidikan kesehatan dan refreshing kader di lingkungan masyarakat Desa Lalang
Sembawa (terutama ibu-ibu yang aktif dalam kegiatan Posyandu).

Prosedur Pelaksanaan meliputi;

1) Promotif;
Dilakukan analisis masalah mitra (Posyandu ILP Melati) sehingga ditegakkan beberapa
masalah kesehatan yang akan diintervensi melalui penyuluhan kesehatan untuk menambah
pengetahuan masyarakat agar derajat kesehatan dapat ditingkatkan secara mandiri.

2) Preventif;
Melakukan Penyuluhan Kesehatan mengenai; Penyakit Kanker, Hipertensi, Diabetes
Mellitus danDiet PTM, ILP dan Cek Kesehatan Gratis;

3) Kuratif;
Melakukan kerjasama dan koordinasi dengan Kader Posyandu ILP Melati, Poskesdes,
Bidan Desa, Puskesmas Sembawa, Desa Lalang Sembawa serta Kecamatan Sembawa untuk
mengubah perilaku masyarakat setelah peningkatan pengetahuan yang diberikan, apabila
ditemui permasalahan kesehatan maka diberikan rujukan ke pusat layanan.

4. KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang telah dilaksanakan merupakan kegiatan Tridarma
Perguruan Tinggi yang menjadi salah satu Tugas dan Kewajiban Dosen dalam berpartisipasi
meningkatkan kesehatan masyarakat. Kegiatan telah dilaksanakan sesuai perencanaan dan masyarakat
berantusias dalam mengikuti kegiatan ini. Kemudian didapatkan hasil,

1) Meningkatnya pengetahuan masyarakat (kader kesehatan) tentang Penyakit Kanker,
Hipertensi, Diabetes Mellitus dan Diet PTM, ILP dan Cek Kesehatan Gratis;

2) Meningkatnya pengetahuan kader kesehatan dan petugas puskesmas dalam menerapkan
perubahan posyandu menjadi ILP secara efektif serta pentingnya “Cek Kesehatan Gratis”
di setiap kegiatan rutin posyandu.

Saran yang dapat penulis berikan dari penelitian di atas adalah sebagai berikut:

1) Kerjasama Bidang Pengabdian Kepada Masyarakat Poltekkes Kemenkes Palembang
dengan Puskesmas Sembawa mengalami keberlanjutan sampai dengan masyarakat secara
mandiri dapat meningkatkan derajat kesehatannya masing-masing;

2) Support pemerintah daerah dan tokoh masyarakat untuk meningkatkan derajat
kesehatan masyarakat Desa Lalang Sembawa sebagai wilayah kerja Puskesmas
Sembawa dapat ditingkatkan menjadi lebih optimal
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