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ABSTRAK 

Pendahuluan: Diabetes melitus merupakan salah satu penyakit yang banyak diderita 

masyarakat. Diabetes melitus merupakan penyakit yang hanya bisa dikontrol dan tidak bisa 

disembuhkan. Seorang penderita diabetes melitus harus memiliki kesadaran diri yang baik 

untuk menjaga kondisi kadar gula darahnya. Penderita diabetes melitus harus memiliki 

dukungan keluarga dan lingkungan masyarakat yang baik. Kader kesehatan desa merupakan 

salah satu pihak yang bisa menjadi support system untuk menjaga kondisi penderita diabetes 

melitus tidak memburuk. Kader kesehatan desa harus memiliki pengetahuan yang cukup 

untuk dapat memberikan edukasi tentang diabetes melitus kepada masyarakat. 

Tujuan: Tujuan dari pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan 

kader kesehatan desa tentang Diabetes melitus. 

Metode: Metode yang digunakan dalam pengabdian ini adalah metode pembelajaran 

kooperatif. Kader kesehatan desa diberikan pendidikan pengetahuan tentang pengertian 

Diabetes melitus, tipe-tipe Diabetes melitus, gejala diabetes melitus, cara pencegahan 

penyakit Diabetes melitus, dan faktor resiko Diabetes melitus dengan menggunakan media 

leaflet. Peserta dari kegiatan adalah Kader Kesehatan Desa Sungai Rangas Tengah yang 

berjumlah 6 orang. 

Hasil: Hasil dari kegiatan ini diketahui kader kesehatan desa masih kurang memahami terkait 

Diabetes melitus dan pengetahuan kader menjadi meningkat setelah diberikan informasi 

tentang diabetes melitus. 

Simpulan: Simpulan dari kegiatan ini adalah terjadinya peningkatan pengetahuan kader 

kesehatan desa tentang Diabetes melitus. 

Kata kunci: Diabetes melitus, Kader kesehatan. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Diabetes mellitus is one of the diseases from which many people suffer. 

Diabetes mellitus is a disease that can only be controlled and cannot be cured. A person with 

diabetes mellitus must have good self-awareness to maintain their blood sugar levels. People 

with diabetes mellitus must have good family and community support. Village health cadres 

are one of the parties that can become a support system to keep the condition of people with 

diabetes mellitus from getting worse. Village health cadres must have sufficient knowledge to 

be able to provide education about diabetes mellitus to the community. 

Objectives: The purpose of this community service is to increase the knowledge of village 

health cadres about diabetes mellitus. 

Methods: The method used in this service is the cooperative learning method. Using leaflets, 

village health cadres are given educational knowledge about the definition of diabetes 

mellitus, types of diabetes mellitus, symptoms of diabetes mellitus, ways to prevent diabetes 

mellitus, and risk factors for diabetes mellitus. Participants in the activity were the health 

cadres of Sungai Rangas Tengah Village, totaling 6 people. 

Results: The results of this activity revealed that village health cadres still lacked 

understanding regarding diabetes mellitus and that cadre knowledge increased after being 

given information about diabetes mellitus. 

Conclusion: The conclusion of this activity is that there is an increase in the knowledge of 

village health cadres about diabetes mellitus. 

Keywords: Diabetes melitus, Health cadres. 
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PENDAHULUAN 

Diabetes melitus adalah penyakit genetik dan terjadi ketika kadar gula dalam 

darah tidak berada pada nilai seharusnya yang bisa disebabkan karena sekresi insulin, 

cara kerja insulin atau bahkan bisa gabungan dari keduanya (Ryadi et al., 2017). Diabetes 

melitus dapat menyerang semua organ dalam tubuh sehingga terjadi komplikasi penyakit 

dan gangguan lainnya (Anani, 2012). Persentasi kematian akibat Diabetes melitus 

merupakan yang tertunggu ke-2 setelah Sri Lanka (World Health Organization, 2016). 

Penderita diabetes melitus harus rutin minum obat agar kadar gula darah selalu 

terkontrol. Banyak faktor yang mempengaruhi kepatuhan minum obat pada pasien 

diabetes melitus. Faktor yang mempengaruhi kepatuhan pada setiap penelitian tidak 

selalu sama. Hal ini dapat disebabkan karena kondisi lingkungan keadaan 

sosiodemografi, sosioekonomi, dan budaya setempat (Mustaqimah & Rina, 

2023).Diabetes melitus dengan komplikasi merupakan faktor penyebab kematian 

tertinggi ke-3 di Indonesia. Penyebab utama terjadinya Diabetes melitus adalah perilaku 

hidup yang tidak sesuai dengan cara hidup sehat. Gaya hidup tidak sehat diantaranya tidak 

melakukan latihan jasmani, sering mengonsumsi makan yang cepat saji atau instan 

sehingga bisa mengakibatkan obesitas.  

Menurut World Health Organizatin (World Health Organization, 2016). Orang 

dengan obesitas berisiko mengalami diabetes melitus tipe 2 mempunyai resiko lebih besar 

apabila dibandingkan dengan orang yang berstatus gizi baik. Sebagian besar kasus 

diabetes melitus yang paling umum dan banyak ditemukan hampir 90-95% adalah 

diabetes melitus tipe 2. Selain obesitas yang disebabkan karena kebiasaan hidup yang 

salah, DM tipe 2 biasanya disebabkan pula oleh faktor lain seperti adanya riwayat 

penyakit keluarga, usia dan resistensi insulin (Latifah et al., 2019) Dari hasil wawancara 

dengan Kader Kesehatan bahwa masyarakat di Desa Sungai Rangas Tengah usai lanjut 

hingga terdapat luka kaki akibat Diabetes melitus, anak kecil dengan riwayat keturunan 

Diabetes melitus, dan ibu hamil yang mengalami Diabetes melitus selama kehamilan.  

Berdasarkan peraturan Kemenkes RI (2011), salah satu upaya dalam mewujudkan 

masyarakat Indonesia sehat adalah dengan cara memberdayakan masyarakat. Salah satu 

upaya dalam pemberdayaan yaitu dengan cara mengikut sertakan kader kesehatan yang 

bersedia secara sukarela dan mau terlibat dalam masalah-masalah kesehatan yang ada di 

masyarakat (Amanda et al., 2020). Menurut Rosidin, (2020) kader kesehatan adalah salah 

satu bentuk partisipasi masyarakat sekitar dalam Primary Health Care yang 

dikembangkan melalui posyandu yang sudah diberi bekal pengetahuan dan keterampilan 

kesehatan melalui puskesmas setempat.  

Peran kader menurut Notoatmodjo (2010), kader kesehatan sebagai penggerak 

dan pengelola dalam upaya-upaya kesehatan primer di masyarakat, sehingga upaya-upaya 

kesehatan primer tersebut dapat berkembang dan berjalan secara optimal di masyarakat 

akan tetapi kader harus memiliki pengetahuan dan keterampilan di bidang kesehatan 

sesuai dengan pelatihan yang pernah diikuti di Puskesmas dan memiliki kepercayaan dari 

masyarakat (Sumartini et al., 2020). Pemberian informasi kesehatan melalui kader secara 

bertahap dan berkelanjutan dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat sehingga 

informasi kesehatan akan lebih mudah diterima oleh masyarakat karena kader kesehatan 

berasal dari masyarakat setempat sehingga kader kesehatan akan lebih mengenal 

kebiasaan dan karakteristik masyarakat (Rofif et al., 2017). 
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Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan 

pengetahuan dari kader kesehatan desa. Kader kesehatan desa yang memiliki 

pengetahuan yang baik diharapkan dapat mengedukasi warga masyarakatnya dengan 

informasi yang baik dan benar. 

 

METODE  

Metode yang digunakan adalah metode pembelajaran kooperatif. Masyarakat 

diberi pendidikan pengetahuan tentang pengertian Diabetes melitus, tipe-tipe Diabetes 

melitus, gejala diabetes melitus, cara pencegahan penyakit Diabetes melitus, dan faktor 

resiko Diabetes melitus dengan menggunakan media leaflet. Peserta dari kegiatan adalah 

kader kesehatan desa Kader Kesehatan Desa Sungai Rangas Tengah berjumlah 6 orang. 

Pengabdian ini dilaksanakan dalam beberapa tahap sebagai berikut. 

1. Pemberian edukasi kepada kader kesehatan desa dengan menggunakan media leaflet. 

2. Diskusi tentang Diabetes melitus. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan dengan memberikan 

pengetahuan tentang Diabetes melitus. Pada kegiatan ini digunakan media leaflet yang 

bertujuan untuk menambah pengetahuan kader kesehatan  Desa Sungai Rangas Tengah. 

Kegiatan edukasi menerapkan metode pembelajaran kooperatif dimana proses 

pembelajaran menerapkan interaksi dua arah antara tim pengabdian dengan kader 

kesehatan Desa Sungai Rangas Tengah. Pada metode ini mengutamakan kolaborasi 

dalam memecahkan masalah untuk menerapkan pengetahuan dalam mencapai tujuan 

pembelajaran.  

Pada tahap pertama pengabdian dilakukan pemberian edukasi kepada kader 

kesehatan Desa Sungai Rangas Tengah. Penyampaian materi dilakukan oleh tim 

pengabdian menggunakan berbagai media edukasi tentang Diabetes melitus. Tahapan 

kedua yaitu diskusi antara tim pengabdian dan masyarakat. Kegiatan ini bertujuan agar 

kader kesehatan desa tersebut memahami Diabetes melitus, tentang pengertian Diabetes 

melitus, tipe-tipe Diabetes melitus, gejala diabetes melitus, cara pencegahan penyakit 

Diabetes melitus, dan faktor resiko Diabetes melitus. Kemudian kader kesehatan desa 

tersebut melakukan diskusi untuk memahami isi leaflet agar mampu menyampaikan atau 

mengedukasi warga yang lainnya. Tahap selanjutnya adalah evaluasi pemahaman materi 

tentang Diabetes melitus yang telah disampaikan. 

Pada hasil kegiatan pengabdian yang kami lakukan kepada kader kesehatan desa, 

kader kesehatan memahami tentang penyakit Diabetes melitus tetapi kurangnya perhatian 

masyarakat dalam menjaga pola hidup sehat seperti pola makan, dan kurang olahraga 

rutin menyebabkan mudahnya untuk terkena penyakit seperti Diabetes melitus khususnya 

pada usia rentan yaitu usia lanjut dan ibu hamil. Dilakukan edukasi menggunakan leaflet 

kepada Kader Kesehatan diharapkan Kader Kesehatan akan melanjutkan pemberian 

informasi kepada masyarakat mengenai penyakit Diabetes melitus sebagai upaya 

pencegahan penyakit Diabetes melitus. 

Setelah diberikan edukasi kepada masyarakat tentang pengertian Diabetes 

melitus, tipe-tipe Diabetes melitus, gejala diabetes melitus, cara pencegahan penyakit 

Diabetes melitus, dan faktor resiko Diabetes melitus, diketahui terdapat peningkatan 

pengetahuan kader kesehatan desa di Desa Sungai Rangas Tengah dalam pengetahuan 



 Volume 1, Nomor 3, Agustus 2023 

 

  144 
 

tentang Diabetes melitus. Hasil evaluasi menunjukkan mayoritas kader kesehatan desa 

tersebut sudah mulai mengetahui tentang pengertian Diabetes melitus, tipe-tipe Diabetes 

melitus, gejala diabetes melitus, cara pencegahan penyakit Diabetes melitus, dan faktor 

resiko Diabetes melitus.  

 
Gambar 1. Dokumentasi bersama kader kesehatan desa 

Penggunaan Media leaflet dalam memberikan edukasi, karena media leaflet 

memuat informasi yang sederhana dan mudah dibaca oleh masyarakat. Media leaflet juga 

sudah terbukti bisa meningkatkan pengetahuan dan pemahaman serta mengubah 

kebiasaan untuk menjaga kesehatannya (Hakim et al., 2023). 

 

SIMPULAN 

Simpulan dari pengabdian masyarakat ini adalah terjadinya peningkatan 

pengetahuan masyarakat tentang Diabetes melitus. 
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