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communicable diseases (NCDs), Objective: This community service program aims to increase teenagers'

adolescents knowledge about non-communicable diseases through health education.

Kata kunci: penyuluhan kesehatan, Methods: This community service activity is of the CBR (Community Based

- Research) type. This activity was carried out in the courtyard of the
penyakit tidak menular (PTM), Kepuhwetan Mosque RT 07 in February 2024 involving 33 teenagers. The

remaja : . -
methods used include lectures, question and answer sessions, and
distribution of leaflets. Pretest and posttest were carried out to assess the
Correspondence increase in participants' knowledge.
Name: Supriyadi Results: Before health education, 55% of participants had sufficient
Phone: 08174111847 _ knowledge about NCDs, which increased to 60% with good knowledge
E-mail: risyazka2010@gmail.com afterward. Participants consisted of 14 men (47%) and 19 women (57%).

Conclusion: Health education has proven to be effective in increasing
teenagers' knowledge about non-communicable diseases, with lecture
methods, question and answer sessions, and distribution of leaflets being
successfully implemented.
ABSTRAK
Latar Belakang: Peningkatan kasus penyakit tidak menular (PTM) berkaitan dengan perubahan gaya hidup,
pertumbuhan populasi, dan peningkatan harapan hidup. Faktor risiko utama meliputi merokok, konsumsi alkohol, pola
makan tidak sehat, dan kurangnya aktivitas fisik. Edukasi kepada remaja mengenai penyakit tidak menular sangat
penting dilakukan sebagai upaya pencegahan..
Tujuan: Program pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan remaja tentang penyakit
tidak menular melalui edukasi kesehatan.
Metode: Kegiatan pengabdian masyarakat ini berjenis CBR (Community Based Research). Kegiatan ini dilaksanakan
di halaman Masjid Kepuhwetan RT 07 pada Februari 2024 dengan melibatkan 33 remaja. Metode yang digunakan
meliputi ceramah, sesi tanya jawab, dan pembagian leaflet. Pretest dan posttest dilakukan untuk menilai peningkatan
pengetahuan peserta.
Hasil: Sebelum edukasi kesehatan, 55% peserta memiliki pengetahuan cukup tentang PTM, yang meningkat menjadi
60% dengan pengetahuan baik setelahnya. Peserta terdiri dari 14 laki-laki (47%) dan 19 perempuan (57%).
Simpulan: Edukasi kesehatan terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan remaja tentang penyakit tidak
menular, dengan metode ceramah, sesi tanya jawab, dan pembagian leaflet yang berhasil diterapkan.
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PENDAHULUAN

Penyakit Tidak Menular (PTM) merupakan penyebab utama kematian dan ketidakmampuan fisik di
dunia. World Health Organization (WHO) pada tahun 2018 melaporkan bahwa dari 56,9 juta kematian
global pada tahun 2016, 71% di antaranya disebabkan oleh PTM (WHO, 2018). Di Indonesia, angka
kematian akibat PTM terus meningkat. Pada tahun 2007, angka kematian akibat PTM sebesar 59,5%,
kemudian meningkat menjadi 71% pada tahun 2014 menurut data Sistem Registrasi Penelitian dan
Pengembangan Kesehatan (Hidayana, 2018).

Peningkatan angka kematian ini berkaitan dengan meningkatnya jumlah penderita PTM. Riskesdas
tahun 2018 menunjukkan peningkatan pada indikator-indikator kunci PTM yang tercantum dalam RPJMN
2015-2019. Prevalensi tekanan darah tinggi pada penduduk usia >18 tahun meningkat dari 25,8% menjadi
34,1%. Obesitas pada usia >18 tahun meningkat dari 14,8% menjadi 21,8%. Stroke pada penduduk usia >15
tahun meningkat dari 7 menjadi 10,9 per mil. Diabetes melitus pada penduduk usia >15 tahun meningkat dari
6,9% menjadi 10,9% (Kemenkes, 2012).

Di tingkat regional, permasalahan kesehatan di Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) pada
tahun 2020 masih didominasi oleh PTM. Berdasarkan surveilans terpadu penyakit (STP) di rumah sakit DIY
tahun 2020, dari 10 besar penyakit yang tercatat, 8 di antaranya merupakan PTM. Kasus hipertensi mencapai
29.944 Kkasus, diabetes melitus tipe 1l sebanyak 14.090 kasus, paru obstruksi menahun 7.404 kasus, angina
pectoris 5.180 kasus, serta penyakit jantung hipertensi sebanyak 3.566 kasus (Dinkes DIY ., 2020).

Peningkatan kejadian PTM berhubungan erat dengan perubahan gaya hidup, pertumbuhan populasi,
serta peningkatan usia harapan hidup (WHO, 2011). PTM muncul akibat kombinasi faktor risiko yang tidak
dapat dimodifikasi dan faktor risiko yang dapat dimodifikasi. Faktor risiko yang dapat dimodifikasi meliputi
kebiasaan merokok, konsumsi alkohol, pola makan tidak sehat, serta kurangnya aktivitas fisik (Khandelwal,
2013). Salah satu faktor risiko yang berhubungan erat dengan kesehatan adalah pola makan. Dalam ajaran
Islam, penting untuk menjaga keseimbangan dalam konsumsi makanan. Hal ini sesuai dengan hadis
Rasulullah yang berbunyi: "Tidaklah anak Adam memenuhi wadah yang lebih buruk dari perutnya.
Cukuplah bagi mereka beberapa suapan yang dapat menegakkan tulang punggungnya. Jika tidak mampu,
maka sepertiga untuk makanan, sepertiga untuk minuman, dan sepertiga untuk napasnya” (HR. At-Tirmidzi:
2380).

Berdasarkan faktor risiko tersebut, strategi pencegahan PTM perlu difokuskan pada peningkatan
pengetahuan remaja tentang PTM. Upaya pencegahan saat ini mengarah pada pendekatan keluarga yang
bertujuan untuk mengadaptasi gaya hidup sehat dalam kehidupan sehari-hari (Masse & Sari, 2020).
Sayangnya, banyak remaja yang belum memahami faktor risiko dan dampak PTM. Penyuluhan kesehatan
memiliki peran penting dalam meningkatkan literasi kesehatan remaja, sehingga dapat mendorong perubahan
perilaku menuju gaya hidup yang lebih sehat (Sulistyowati, 2024).

Masa remaja adalah periode kritis dalam membentuk kebiasaan hidup. Melalui penyuluhan, remaja
dapat didorong untuk mengadopsi perilaku preventif, seperti aktivitas fisik teratur dan pola makan seimbang,
guna mencegah PTM di masa dewasa (Marbun et al., 2021). Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan

di Kepuhwetan RT. 07 Wirokerten, Banguntapan, Bantul, dari 8 remaja yang diteliti, terdapat 2 remaja yang
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mengalami obesitas, dan seluruhnya tidak memiliki pengetahuan mengenai PTM. Oleh karena itu, diperlukan
penyuluhan mengenai PTM agar remaja memperoleh informasi tentang faktor risiko PTM, seperti pola
makan tidak sehat, kurangnya aktivitas fisik, dan kebiasaan merokok. Pengetahuan ini akan membantu
mereka memahami pentingnya gaya hidup sehat untuk mencegah PTM (Susanti, 2021). Tujuan dari kegiatan
pengabdian ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan remaja tentang penyakit tidak menular melalui

edukasi kesehatan.

METODE

Kegiatan pengabdian masyarakat ini berjenis CBR (Community Based Research). Pengabdian ini
dilaksanakan di halaman masjid Kepuhwetan RT. 07 pada Maret 2024 dengan peserta sebanyak 33 remaja.
Kegiatan ini dilaksanakan pada 16 Maret 2024 pada pukul 19.30 sampai dengan 21.30 WIB. Metode yang
digunakan adalah ceramah, tanya jawab, dan pembagian leaflet tentang PTM. Pretest dilakukan sebelum
penyuluhan untuk mengetahui tingkat pengetahuan awal peserta, dan posttest dilakukan setelah penyuluhan

untuk mengukur peningkatan pengetahuan.. Setting tempat dilakukan dengan melingkar.

HASIL

Pada hari Sabtu tanggal 16 Maret 2024 telah dilaksanakan kegiatan penyuluhan untuk meningkatkan
pengetahuan remaja terkait dengan penyakit tidak menular seksual (PTM), kegiatan dilaksanakan secara
tatap muka. Berikut hasil dari kegiatanya.

Tabel 1. Distribusi frekuensi peserta abdimas berdasarkan jenis kelamin (n = 33)

Jenis Kelamin n %
Laki-laki 14 47
Perempuan 19 57
Total 33 100

Berdasarkan Tabel 1 jumlah peserta abdimas 33 orang (100%) berjenis kelamin laki-laki sebanyak 14 peserta
(47%) dan perempuan 19 peserta (57%).

Penyuluhan kesehatan tentang penyakit tidak menular (PTM) di Dukuh Kepuhwetan RT 07
Wirokerten Banguntapan Bantul telah menunjukkan hasil yang positif. Sebelum dilakukan penyuluhan,
sebagian besar peserta memiliki pengetahuan yang cukup mengenai PTM, namun setelah penyuluhan,
terdapat peningkatan yang signifikan dalam skor pengetahuan peserta baik. Hasil penilaian pengetahuan
remaja tersaji pada Tabel 2 berikut:

Tabel 2. Distribusi frekuensi pengetahuan peserta abdimas tentang penyakit tidak menular (n = 33)

P h R . Pre-test Post-tes t
engetahuan Remaja - % - %
Pengetahuan PTM

- Baik 9 27 20 60

- Cukup 18 55 13 40

- Kurang 6 18 0 0
Total 33 100 33 100
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Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa pengetahuan remaja tentang penyakit tidak menular (PTM)
sebelum dilakukan penyuluhan kesehatan mayoritas kategori cukup sebanyak 18 peserta (55%) dan setelah

dilakukan penyuluhan kesehatan mayoritas baik sebanyak 20 peserta (60%).

Gambar 2. Kegiatan penyuluhan kesehatan tentang PTM

PEMBAHASAN

Penyakit Tidak Menular (PTM) adalah kelompok penyakit kronis yang tidak ditularkan dari orang ke
orang. Contoh PTM termasuk penyakit kardiovaskular, kanker, diabetes, dan penyakit pernapasan kronis.
PTM merupakan penyebab utama kematian di seluruh dunia. WHO melaporkan bahwa pada tahun 2016, dari
56,9 juta kematian global, 71% disebabkan oleh PTM, prevalensi PTM terus meningkat.12 Data Riskesdas
2018 menunjukkan peningkatan prevalensi hipertensi pada penduduk usia > 18 tahun dari 25,8% menjadi
34,1% dan diabetes melitus dari 6,9% menjadi 10,9% (Kemenkes, 2018).

Sebelum dilakukan penyuluhan, mayoritas peserta remaja (55%) memiliki pengetahuan yang cukup
tentang PTM. Dari 33 peserta, 18 orang memiliki pengetahuan cukup, sementara 15 orang lainnya
menunjukkan tingkat pengetahuan yang kurang atau tidak memadai. Hal ini menunjukkan adanya kebutuhan
mendesak untuk peningkatan pengetahuan dan kesadaran tentang PTM di kalangan remaja.

Remaja dengan pengetahuan yang kurang tentang PTM cenderung tidak menyadari faktor risiko dan
gejala awal PTM. Hal ini dapat menyebabkan mereka tidak mengadopsi gaya hidup sehat yang diperlukan
untuk mencegah penyakit tersebut, seperti pola makan seimbang, aktivitas fisik yang cukup, dan
penghindaran dari kebiasaan merokok dan konsumsi alkohol. Akibatnya, risiko terkena PTM seperti
obesitas, diabetes, dan hipertensi meningkat eterlambatan dalam deteksi dan pengobatan (WHO., 2018).

Kurangnya pengetahuan tentang PTM dapat menyebabkan keterlambatan dalam mendeteksi dan
mengobati penyakit. Remaja mungkin tidak mengenali tanda-tanda awal PTM atau mengabaikan gejala yang
muncul. Keterlambatan ini dapat memperburuk kondisi kesehatan mereka dan mengurangi peluang untuk
mendapatkan pengobatan yang efektif pada tahap awal penyakit. Setelah penyuluhan, terjadi peningkatan
signifikan dalam pengetahuan peserta tentang PTM. Mayoritas peserta (60%) menunjukkan pengetahuan
yang baik. Jumlah peserta dengan pengetahuan baik meningkat dari 15 menjadi 20 orang, menunjukkan
efektivitas penyuluhan kesehatan dalam meningkatkan kesadaran dan pemahaman tentang PTM.

Dengan pengetahuan yang lebih baik tentang PTM, remaja menjadi lebih sadar akan faktor risiko dan

pentingnya gaya hidup sehat. Mereka cenderung lebih proaktif dalam mengadopsi kebiasaan sehat seperti
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mengonsumsi makanan bergizi, rutin berolahraga, menghindari merokok, dan tidak mengonsumsi alkohol.
Studi menunjukkan bahwa edukasi kesehatan yang efektif dapat meningkatkan perilaku pencegahan penyakit
di kalangan remaja (Glanz at. al, 2015).

Pengetahuan yang meningkat tentang PTM memungkinkan remaja untuk mengenali gejala awal
penyakit dan mencari bantuan medis lebih cepat. Deteksi dini sangat penting dalam pengelolaan PTM,
karena memungkinkan intervensi yang lebih efektif dan mencegah komplikasi lebih lanjut. Remaja yang
memiliki pengetahuan lebih baik cenderung untuk melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin dan
mengikuti saran medis dengan lebih patuh (NIH., 2019).

Penyuluhan kesehatan memberikan informasi yang akurat, terbaru, dan relevan tentang PTM.
Informasi ini mencakup faktor risiko, gejala, pencegahan, dan pengelolaan penyakit. Remaja sering kali
memiliki akses terbatas terhadap sumber informasi yang dapat dipercaya, sehingga penyuluhan dapat
mengisi kesenjangan ini dengan memberikan pengetahuan yang komprehensif dan berbasis bukti ilmiah
yang interaktif dan menarik (Rimer & Viswanath, 2015).

Penyuluhan kesehatan sering menggunakan metode penyampaian yang interaktif, seperti diskusi
kelompok, permainan edukatif, dan demonstrasi praktis. Metode ini membuat proses pembelajaran lebih
menarik dan mudah dipahami oleh remaja, sehingga meningkatkan retensi informasi. Interaksi langsung
dengan fasilitator juga memungkinkan remaja untuk mengajukan pertanyaan dan Kklarifikasi, yang
memperdalam pemahaman mereka. Remaja yang mengikuti penyuluhan lebih cenderung terlibat dalam
kegiatan kesehatan di komunitas mereka. Misalnya, mereka mungkin ikut serta dalam program-program
olahraga, kegiatan penyuluhan kesehatan tambahan, atau bahkan menyebarluaskan informasi tentang PTM
kepada teman-teman dan keluarga. Ini menunjukkan bahwa penyuluhan tidak hanya berdampak pada

individu, tetapi juga pada komunitas secara keseluruhan (Abedini, & Khorasani, 2019).

SIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan penyuluhan kesehatan yang telah dilakukan efektif dalam meningkatkan pemahaman remaja
tentang PTM. Kesadaran dan pengetahuan yang lebih baik mengenai PTM diharapkan dapat membantu
remaja mengambil keputusan yang lebih baik terkait kesehatan mereka. Diharapkan penyuluhan yang
berkelanjutan tentang PTM dan kesehatan, tidak hanya sebagai kegiatan sekali saja, tetapi sebagai program
yang rutin untuk memperkuat pengetahuan yang telah didapat. Selain remaja, penyuluhan juga perlu
dilakukan untuk orang tua agar mereka dapat memberikan informasi dan dukungan yang tepat kepada anak-

anak mereka mengenai kesehatan.
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