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Abstrak

Lanjut usia merupakan seseorang yang sudah memasuki usia > 60 atau tahap akhir
perkembangan pada daur kehidupan manusia dan ditandai oleh gagalnya seorang untuk
mempertahankan kesetimbangan kesehatan dan kondisi stres fisiologisnya, lansia juga berkaitan
dengan penurunan daya kemampuan untuk hidup dan kepekaan secara individual sehingga
muncullah berbagai macam penyakit seperti penyakit tidak menular atau penyakit degeneratif.
Pengetahuan dan sikap lanjut usia tentang penyakit degeneratif sangat penting bagi kesehatan
lansia dalam memenuhi kebutuhannya. Pencegahan penyakit degeneratif dapat dilakukan dengan
penyuluhan kesehatan melalui media yang berbasis kertas seperti leaflet,brosur atau poster
kemudian media audio visual berupa power point. Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan oleh
mahasiswa bersama dosen di Institut Teknologi Kesehatan dan Sains Muhammadiyah Sidrap. Adapun
sasaran mitra pada kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah kepala desa Sipodeceng Kabupaten
Sidenreng Rappang. Hasil kegitan ini menunjukkan bahwa ada pengaruh penyuluhan terhadap
pengetahuan dan sikap lanjut usia tentang penyakit degeneratif di desa Sipodeceng wilayah kerja
Puskesmas Baranti karena adanya peningkatan tingkat pengetahuan masyarakat setelah
pemberian edukasi kesehatan tentang penyakit degeneratif.
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Abstract

Elderly is someone who has entered the age of 60 or the final stage of development in the human life
cycle and is characterized by the failure of a person to maintain a balance of health and physiological
stress conditions, the elderly are also associated with a decrease in the ability to live and individual
sensitivity so that various diseases appear. such as non-communicable diseases or degenerative diseases.
Knowledge and attitudes of the elderly about degenerative diseases are very important for the health of
the elderly in meeting their needs. Prevention of degenerative diseases can be done by providing health
education through paper-based media such as leaflets, brochures or posters and then audio-visual media
in the form of power points. The implementation of this activity was carried out by students together with
lecturers at the Muhammadiyah Sidrap Institute of Health and Science Technology. The partner target in
this community service activity is the village head of Sipodeceng, Sidenreng Rappang Regency. The
results of this activity indicate that there is an effect of counseling on the knowledge and attitudes of the
elderly about degenerative diseases in the village of Sipodeceng, the working area of the Baranti Health
Center because of an increase in the level of public knowledge after providing health education about
degenerative diseases.
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PENDAHULUAN

Proses menua adalah penurunan kemampuan fungsi tubuh dalam mempertahankan
keseimbangan dan sistem regulasi tubuh (widodo & sumardino, 2016). Penurunan kemampuan
fungsi tubuh tersebut mempunyai potensi timbulnya masalah baru dalam kelompok masyarakat
ini. Organisasi Kesehatan Dunia yaitu World Health Organization (WHO) mengatakan bahwa
masalah kesehatan dunia bergeser dari penyakit menular menjadi Penyakit Tidak Menular
(PTM). Penyakit tidak menular dikenal juga sebagai penyakit degeneratif (Trisnowati, 2018).

Pada tahun 2016, sekitar 71 persen penyebab kematian di dunia adalah penyakit
degeneratif yang membunuh 36 juta jiwa per tahun. Sekitar 80 persen kematian tersebut terjadi
di negara berpenghasilan menengah dan rendah. 73% kematian saat ini disebabkan oleh penyakit
degeneratif, 35% diantaranya karena penyakit jantung dan pembuluh darah, 12% oleh penyakit
kanker, 6% oleh penyakit pernapasan kronis, 6% karena diabetes, dan 15% disebabkan oleh
penyakit degeneratif lainnya (WHO, 2018).

Penyakit degeneratif menjadi penyebab kematian tertinggi di Indonesia yaitu 64%.
Sebagian besar penyakit degeneratif disebabkan oleh penyakit kardiovaskuler (30%),
selanjutnya kanker (13%), penyakit pernafasan (7%), diabetes (3%) dan yang 10 % disebabkan
penyakit PTM lain-nya. (Trisnowati, 2018).

Berdasarkan data profil Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2017 penyebab
kematian tertinggi penyakit tidak menular yaitu kardiovaskuler seperti jantung, stroke dan
hipertensi berada di urutan pertama 49,44%, diabetes mellitus19,24%, Gangguan kecelakaan
7,70%, dan kanker 3,14% (SulSel, 2016).

Studi pendahuluan yang di lakukan oleh peneliti di Puskesmas Baranti Kabupaten
Sidenreng Rappang, didapatkan 10 penyakit tidak menular atau penyakit degeneratif pada lanjut
usia. Adapun data yang didapatkan pada tahun 2019 pada bulan Januari sampai bulan Oktober
dengan kasus gout artritis 11,43%, hipertensi 12,16%, dan diabetes mellitus 2,07% kasus.
(Puskesmas Baranti, 2019). Ini menunjukkan bahwa penyakit tidak menular menjadi ancaman
yang harus diwaspadai terutama dalam melaksanakan upaya promotif dalam melaksanakan
hidup sehat agar masyarakat dapat mengurangi faktor risiko PTM (Trisnowati, 2018).

Pencegahan penyakit degeneratif dapat dilakukan dengan meningkatkan kesadaran atas
faktor-faktor resiko. Peningkatan kesadaran dapat dilakukan dengan edukasi atau penyuluhan
kesehatan baik secara langsung maupun menggunakan teknologi. (Hallberg, Ranerup, &
Kjellgren, 2016). Persepsi individu dalam memandang penyakit dipengaruhi oleh tindakan yang
dilakukan seperti adanya penyuluhan kesehatan melalui media massa, koran, majalah ceramah,
nasehat dari orang terdekat, adanya kartu pengingat, faktor penyakit yang dialami oleh anggota
keluarga juga dapat memengaruhi persepsi individu dalam memandang penyakitnya sebagai
ancaman ( Haryani & Sahar (2016).

Menurut Kemenkes RI (2011) penyuluhan kesehatan bertujuan dalam peningkatan
kemampuan dan pengetahuan masyarakat melalui pembelajaran dari oleh dan untuk masyarakat
yang berwawasan kesehatan. Media promosi kesehatan yang dapat digunakan dapat berbasis
kertas (print out) seperti brosur, poster, atau leaflet kemudian media dengan audio visual berupa
film pendek dan power point. Menurut Brock and Joglekar (2011) penggunaan power point
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dalam penyuluhan lebih efektif dan memudahkan untuk pemberian materi karena dapat
mencantumkan gambar, foto, bagan, grafik, suara (audio visual) dan animasi (Aris, 2019).
Informasi dari masyarakat daerah sasaran mitra kegiatan pengabdian masyarakat di
Kecamatan Baranti mengatakan bahwa kegiatan penyuluhan kesehatan tentang penyakit
degeneratif atau disebut penyakit tidak menular pada lansia masih jarang dilakukan sehingga
masyarakat masih kurang mengerti tentang penyakit yang dideritanya. Berdasarkan hal tersebut
maka perlu dilakukan kegiatan pengabdian masyarakat untuk peningkatan pengetahuan orang
lanjut usia tentang penyakit degeneratif di Desa Sipodeceng Wilayah Kerja Puskesmas Baranti.

METODE PELAKSANAAN

Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan di Desa Sipodeceng Wilayah Kerja Puskesmas Baranti
Kecamatan Baranti Kabupaten Sidenreng Rappang dan dilakukan pada bulan 15 Juni Tahun
2020. Dapun jumlah masyarakat yang ikut dalam kegiatan ini pada daerah sasaran yaitu 15
lansia di Desa Sipodeceng Wilayah Kerja Puskesmas Baranti.

Gambar 1. Pembagian kuesioner sebelum penyuluhan

Adapun proses kegiatan pelaksanaan pengabdian masyarakat yaitu pelaksana bersama
mitra sasaran menyiapkan sarana untuk kegiatan penyuluhan dan menyiapkan peserta. Pelaksana
terlebih dahulu membagikan kuesioner untuk mengukur tingkat pengetahuan peserta tentang
penyakit degeneratif selanjutkan pelaksana melakukan penyuluhan dengan 2 tahapan yakni
tahap pertama penyuluhan dan tahap kedua berdiskusi. Setelah kegiatan penyuluhan, maka
pelaksana melakukan evaluasi terhadap pengetahuan peserta tentang penyakit degeneratif untuk
membandingkan sebelum penyuluhan dan setelah penyuluhan. Berdasarkan hasil terdapat
perbedaan tingkat pengetahuan, hal ini karena peserta sangat antusias dan aktif mengikuti
kegiatan ini.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini menunjukkan bahwa pada tabel 1 terdapat dari 15
peserta yang terdiri dari peserta yang berjenis kelamin laki-laki sebanyak4 orang dengan
persentase 40%. Sedangkan yang berjenis kelamin perempuan sebanyak 11 orang dengan
persentase 60%. Data umur 45-59 tahun sebanyak 5 orang dengan persentase 33%. Yang
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berumur 60-74 tahun sebanyak 6 orang dengan persentase 40% dan umur 75-90 tahun sebanyak
4 orang dengan persentase 27%.

Tabel 1. Karakteristik Peserta Berdasarkan Jenis Kelamin

Karakteristik Jumlah (n) %

Jenis Kelamin
Laki-laki 4 40
perempuan 11 60

Umur (Tahun)
45-59 5 33
60-74 6 40
>74 4 27

Tabel 2. Hasil Pengukuran Pengetahuan

Hasil Ukur Pre Test Post Test
Pengetahuan Frekuensi % % %
Baik 1 7 14 93
Cukup 5 33 1 7
Kurang 9 60 0 0

Berdasarkan tabel 2 terlihat pengetahuan peserta sebelum dilakukan penyuluhan dengan
hasil ukur baik sebanyak 1 orang dengan persentase 7%, dengan hasil ukur cukup sebanyak 5
orang dengan persentase 33%,sedangkan hasil ukur kurang didapatkan sebanyak 9 orang dengan
persentase 60%. Setelah dilakukan penyuluhan terdapat peningkatan dengan hasil ukur baik
yaitu sebanyak 14 orang dengan persentase 93% dan hasil ukur cukup sebanyak 1 orang dengan
persentase 7%, sedangkan hasil ukur kurang tidak ada. Hal ini menunjukkan bahwa setelah
diberikan penyuluhan terhadap pengetahuan lansia tingkat pengetahuan responden menjadi
lebih baik.

Peningkatan pengetahuan lansia salah satunya didukung oleh penggunaan media leaflet. Isi
leaflet sesuai dengan materi penyuluhan yang disampaikan dengan gambar dan warna serta
menyajikan seluruh poin — poin materi pada leaflet di dalam kuesioner. Menurut Karundeng
(2016) leaflet sangat efektif dalam meningkatkan efektifitas penyuluhan dengan metode
ceramah, karena leaflet selain merangkum dari keseluruhan materi penyuluhan, juga menyajikan
gambar menarik yang memudahkan seseorang memahami isi materi.

Hasil kegiatan ini juga didukung oleh Penelitian yang dilakukan oleh Photon, (2017),
diketahui terdapat perbedaan antara pengetahuan responden yang mendapatkan informasi dan
yang tidak mendapatkan informasi dengan penyuluhan kesehatan melalui media leaflet tentang
penyakit tidak menular bahwa leaflet efektif dalam mempengaruhi pengetahuan responden
tentang penyakit tidak menular. Hal ini disebabkan karena penyajian materi tentang penyakit
tidak menular yang dijabarkan pada leaflet sudah cukup jelas.
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Effendy (2012) juga mengungkapkan bahwa tujuan dari pemberian penyuluhan kesehatan
adalah agar tercapainya perubahan perilaku individu, keluarga, dan masyarakat dalam membina
dan memelihara perilaku sehat dan lingkungan sehat, serta berperan aktif dalam upaya
mewujudkan derajat kesehatan yang optimal.

Berdasarkan asumsi pelaksana bahwa, terjadinya peningkatan pengetahuan lansia
dipengaruhi oleh jenis kelamin dan pendidikan terakhir. Dari 15 responden, laki — laki berjumlah
4 orang (40 %) dan perempuan berjumlah 11 orang (60 %). Wanita memiliki kecenderungan
penangkapan materi yang lebih baik dibandingkan laki — laki. Sementara itu, dari 15 responden
dimana 2 orang (13%) merupakan pendidikan terakhir SMP, 4 orang (27%) dengan pendidikan
terakhir SD dan 9 orang (60%) tidak pernah menempuh pendidikan. Lansia yang pernah
menempuh pendidikan telah mendapatkan dasar-dasar pengetahuan tentang kesehatan sejak awal
sehingga lansia dapat mencerminkan sikap positif terhadap hal-hal yang menyangkut penyakit
degeneratif. Berbeda halnya dengan lansia yang belum pernah menempuh pendidikan yang
memiliki pengetahuan yang relatif kurang tentang penyakit degeneratif sehingga lansia pun
cenderung bersikap negatif terhadap hal — hal yang menyangkut penyakit degeneratif.

SIMPULAN

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat ini menunjukkan tingkat pengetahuan lansia
tentang penyakit degeneratif sebelum pemberian penyuluhan kesehatan berada pada klasifikasi
cukup. Tingkat pengetahuan lansia tentang penyakit degeneratif sesudah pemberian penyuluhan
kesehatan berada pada Klasifikasi baik. Sehingga terdapat pengaruh penyuluhan kesehatan
terhadap tingkat pengetahuan dan sikap lansia tenteang penyakit degeneratif.
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