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Abstrak

Penyakit tidak menular (PTM) masih menjadi tantangan kesehatan utama di masyarakat
pedesaan, khususnya di Desa Lemujut yang kesadaran akan upaya kesehatan preventifnya
masih rendah. Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan menggambarkan pelaksanaan
dan dampak pemeriksaan kesehatan gratis yang dipadukan dengan acara jalan sehat sebagai
strategi preventif KKN-T 24 UMSIDA dalam meningkatkan kesadaran kesehatan
masyarakat. Metode yang digunakan adalah Participatory Rural Appraisal (PRA) dengan
pendekatan partisipatif, melibatkan warga, kader kesehatan, dan mahasiswa pada tahapan
identifikasi masalah, perumusan solusi, pelaksanaan, serta evaluasi. Data dikumpulkan
melalui observasi partisipatif, wawancara semi terstruktur, dokumentasi, dan pemeriksaan
kesehatan (tekanan darah, gula darah, kolesterol, dan asam urat). Hasil menunjukkan 25,1%
peserta mengalami hipertensi, 28% diabetes, 75% kadar kolesterol tinggi, dan 52%
hiperurisemia. Temuan ini mengindikasikan tingginya prevalensi faktor risiko PTM di
masyarakat, yang utamanya disebabkan oleh pola makan tidak sehat, kurang aktivitas fisik,
dan gaya hidup sedentari. Program ini terbukti efektif tidak hanya dalam memberikan
deteksi dini kondisi kesehatan, tetapi juga dalam mengedukasi warga mengenai pentingnya
perubahan gaya hidup sehat. Kegiatan ini berkontribusi nyata dalam meningkatkan
kesadaran kesehatan warga Desa Lemujut serta mendukung pencapaian Sustainable
Development Goals (SDGs) poin 3.

Kata Kunci: Promosi Kesehatan Masyarakat; Pemeriksaan Kesehatan Gratis; Penyakit

Tidak Menular; Upaya Preventif

Abstract

Non-communicable diseases (NCDs) remain a major health challenge in rural areas,
particularly in Lemujut Village, where awareness of preventive health efforts is still low. This
community service activity aims to describe the implementation and impact of free health
check-ups combined with a healthy walk event as a preventive strategy carried out by KKN-
T 24 UMSIDA to improve community health awareness. The method applied was
Participatory Rural Appraisal (PRA) with a participatory approach, involving community
members, local health cadres, and students throughout the stages of problem identification,
solution design, implementation, and evaluation. Data were collected through participatory
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observation, semi-structured interviews, documentation, and health screening (blood
pressure, blood glucose, cholesterol, and uric acid). The results showed that 25.1% of
participants had hypertension, 28% had diabetes, 75% had high cholesterol levels, and 52%
had hyperuricemia. These findings indicate a high prevalence of NCD risk factors in the
community, mainly due to an unhealthy diet, lack of physical activity, and sedentary
lifestyle. The program proved effective not only in early detection of health conditions but
also in educating residents about the importance of healthy lifestyle changes. This activity
contributes significantly to increasing health awareness among Lemujut Village residents
and supports the achievement of Sustainable Development Goals (SDGs) point 3.

Keywords: Community Health Promotion; Free Health Check-ups; Non-communicable
Diseases; Preventive Efforts;
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Pendahuluan

Kesehatan masyarakat merupakan salah satu aspek penting dalam pembangunan
berkelanjutan. Derajat kesehatan yang baik tidak hanya berdampak pada kualitas hidup
individu, tetapi juga memengaruhi produktivitas masyarakat secara keseluruhan (Uyun,
2024). Oleh karena itu, peningkatan kesadaran kesehatan melalui upaya preventif menjadi
prioritas utama dalam berbagai program pengabdian kepada masyarakat (Nurdin et al.,
2021). Desa Lemujut, Kecamatan Krembung, Kabupaten Sidoarjo, dengan jumlah penduduk
sekitar 4.256 jiwa, memiliki karakteristik masyarakat yang sebagian besar berprofesi sebagai
petani, buruh, serta pelaku Usaha Mikro, Kecil, dan Menengah (UMKM). Kesibukan sehari-
hari sering membuat masyarakat kurang memperhatikan kondisi kesehatan mereka. Hal ini
diperparah dengan minimnya pemeriksaan kesehatan rutin yang seharusnya dapat
mendeteksi masalah kesehatan sejak dini. Walaupun desa ini telah memiliki akses layanan
kesehatan seperti Posyandu balita, Posyandu lansia, dan Puskesmas, kesadaran masyarakat
untuk melakukan pemeriksaan kesehatan secara mandiri masih rendah. Sebagian besar
warga lebih memilih berobat setelah sakit daripada melakukan langkah pencegahan.
Kondisi ini menunjukkan bahwa pola pikir kuratif lebih dominan dibanding preventif,
padahal upaya preventif dapat mengurangi beban biaya kesehatan dan meningkatkan
kualitas hidup masyarakat (Kumalasari et al., 2023).

Permasalahan utama yang ditemukan adalah rendahnya kesadaran masyarakat
dalam melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin dan preventif. Sebagian besar warga
cenderung berobat hanya ketika sakit sudah parah, sehingga risiko komplikasi penyakit
menjadi lebih tinggi. Menurut ilmu kesehatan masyarakat, upaya promotif dan preventif
jauh lebih efektif dibandingkan kuratif (Aspadiah et al.,, 2025). Kemenkes RI juga
menegaskan bahwa pencegahan dini penyakit tidak menular (PTM) seperti hipertensi,
diabetes melitus, dan obesitas dapat menurunkan angka kesakitan serta beban pembiayaan
kesehatan nasional. Selain itu, masih ditemukan pola hidup yang kurang sehat, misalnya
rendahnya aktivitas fisik dan kebiasaan konsumsi makanan tinggi gula, garam, serta lemak.
Faktor-faktor ini secara ilmiah terbukti meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular (Rifai
& Safitri, 2022).

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia pada Riset Kesehatan Dasar 2018
mencatat bahwa prevalensi hipertensi pada penduduk usia > 18 tahun mencapai 34,1%. Data
terbaru dari Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 juga menunjukkan bahwa hipertensi
merupakan penyebab kematian ke-4 di Indonesia dengan proporsi 10,2% dari semua
penyebab kematian. Selain itu, penyakit tidak menular (PTM) menyumbang 53,5% dari
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seluruh disabilitas pada penduduk usia 15 tahun ke atas, dan hipertensi berkontribusi
sekitar 22,2%. Fakta ini menunjukkan bahwa PTM merupakan ancaman serius yang harus
diantisipasi dengan langkah pencegahan yang nyata.Selain hipertensi, prevalensi diabetes
mellitus di Indonesia juga terus meningkat (Alamsyah et al., 2023). Data Kemenkes
menunjukkan bahwa prevalensi diabetes pada orang dewasa naik dari 5,7% pada tahun 2007
menjadi 8,5% pada 2018. Kondisi ini mengindikasikan adanya perubahan pola hidup
masyarakat yang semakin berisiko, terutama terkait rendahnya aktivitas fisik dan
meningkatnya konsumsi makanan tinggi gula, garam, dan lemak. World Health
Organization (WHO) menegaskan bahwa kurangnya aktivitas fisik merupakan salah satu
penyebab utama kematian global akibat penyakit tidak menular. Hal ini sangat relevan
dengan situasi di Desa Lemujut, di mana aktivitas fisik warga sehari-hari masih terbatas,
sementara pola makan kurang sehat semakin memperbesar risiko terkena penyakit
degeneratif (Kavit et al., 2022).

Berdasarkan hasil observasi, mitra Abdimas, yang dalam hal ini masyarakat desa
Lemujut mengungkapkan bahwa ditemukan bahwa rendahnya kesadaran akan pola hidup
bersih dan sehat masih menjadi kendala. Edukasi mengenai kesehatan jarang dilakukan,
sehingga masyarakat cenderung kurang peduli terhadap pentingnya menjaga kebersihan
lingkungan dan kesehatan pribadi. Hal ini berpotensi meningkatkan risiko penyakit menular
maupun tidak menular jika tidak segera diatasi. Oleh karenanya, tim KKN-T 24 Umsida
berinovasi untuk mempromosikan pola hidup sehat melalui kegiatan pemeriksaan
kesehatan gratis yang dipadukan dengan kegiatan jalan sehat desa. Momen tersebut dipilih
dengan asumsi bahwa, saat jalan sehat, tingkat partisipasi masyarakat akan tinggi dan tentu
saja memiliki korelasi yang tinggi dengan kegiatan promosi kegiatan. Kegiatan ini
dipandang sebagai solusi yang tepat untuk menjawab persoalan tersebut. Jalan sehat
merupakan aktivitas fisik sederhana yang dapat diikuti oleh berbagai kalangan, mulai anak-
anak, remaja, hingga orang tua (Annisa et al.,, 2024). Selain meningkatkan kebugaran
jasmani, kegiatan ini juga menumbuhkan semangat kebersamaan dan gotong royong
antarwarga. Sementara itu, pemeriksaan kesehatan gratis memberikan manfaat langsung
kepada masyarakat. Dengan adanya kegiatan ini, warga dapat mengetahui kondisi
kesehatan mereka, seperti tekanan darah, kadar gula darah, dan tanda-tanda penyakit
lainnya. Pemeriksaan ini juga menjadi sarana edukasi bagi masyarakat untuk lebih peduli
terhadap kesehatan dan melakukan deteksi dini terhadap penyakit berisiko (Sulistiyawati et
al., 2025).

Kegiatan ini dilakukan dengan kolaborasi antara KKN-T 24 UMSIDA dengan
Fakultas Kedokteran Gigi, Fakultas Ilmu Kesehatan yang terdiri dari 4 Program Studi yaitu
S1 Fisioterapi, S1 Kebidanan, DIV Manajemen Informasi Kesehatan, dan DIV Teknologi
Laboratorium Medis serta tim Admisi UMSIDA. Sinergi lintas fakultas tersebut
menunjukkan pentingnya peran perguruan tinggi dalam mendukung kesehatan masyarakat
melalui pendekatan interdisipliner. Selain itu, kegiatan ini juga menjadi bentuk nyata
implementasi ilmu pengetahuan mahasiswa dalam kehidupan masyarakat. Pemeriksaan
kesehatan gratis yang dipadukan dengan jalan sehat juga memiliki tujuan jangka panjang,
yaitu meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap pentingnya menjaga pola hidup sehat.
Dengan terbentuknya kebiasaan berolahraga dan memeriksakan kesehatan secara berkala,
diharapkan risiko penyakit degeneratif seperti hipertensi, diabetes, dan obesitas dapat
ditekan sejak dini (Vilasari et al., 2024). Selain aspek kesehatan, kegiatan ini juga membawa
dampak sosial yang positif. Jalan sehat menjadi wadah silaturahmi antarwarga, sedangkan
pemeriksaan kesehatan meningkatkan interaksi masyarakat dengan mahasiswa. Hal ini
menciptakan hubungan harmonis antara perguruan tinggi dan masyarakat desa, sekaligus
memperkuat semangat kebersamaan untuk mencapai derajat kesehatan yang lebih baik
(Keren Stelin Maliangkay et al., 2023).

Dari sisi akademis, kegiatan ini juga mendukung Tri Dharma Perguruan Tinggi,
khususnya dalam bidang pengabdian kepada masyarakat. Melalui KKN-T, mahasiswa tidak
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hanya belajar menerapkan teori yang diperoleh di bangku kuliah, tetapi juga berlatih
berkomunikasi, memecahkan masalah, dan bekerja sama lintas disiplin. Pengalaman ini
sangat penting dalam membentuk karakter mahasiswa sebagai agen perubahan di
masyarakat. Dengan mempertimbangkan kondisi riil masyarakat Desa Lemujut, kegiatan
jalan sehat dan pemeriksaan gratis dapat dipandang sebagai upaya preventif yang strategis.
Program ini tidak hanya menjawab kebutuhan jangka pendek berupa pelayanan kesehatan,
tetapi juga membangun kesadaran kolektif yang dapat memberikan manfaat jangka panjang
bagi peningkatan derajat kesehatan masyarakat desa (Dharma et al., 2024).

Berdasarkan uraian tersebut, pengabdian masyarakat“Inovasi Strategi Promosi
Kesehatan untuk Masyarakat Desa Lemujut melalui Pemeriksaan Gratis dan Jalan Sehat”
memiliki urgensi yang tinggi. Kegiatan ini tidak hanya bermanfaat dalam aspek kesehatan,
tetapi juga memperkuat peran perguruan tinggi dalam pemberdayaan masyarakat. Dengan
demikian, pengabdian masyarajat ini penting dilakukan untuk mengkaji sejauh mana
kegiatan preventif tersebut dapat meningkatkan kesadaran kesehatan warga dan
berkontribusi dalam pembangunan desa yang berkelanjutan.

Metodologi
Kegiatan pengabdian masyarakat ini menggunakan metode Participatory Rural
Appraisal (PRA) dengan pendekatan partisipatif. Metode PRA merupakan pendekatan
pemberdayaan masyarakat yang menekankan partisipasi aktif dari seluruh elemen
masyarakat pada setiap tahapan, mulai dari identifikasi masalah, perencanaan kegiatan,
pelaksanaan, hingga evaluasi. Dengan metode ini, masyarakat tidak hanya menjadi objek,
tetapi juga subjek yang berperan langsung dalam merancang dan melaksanakan kegiatan.
Subjek pengabdian masyarakat adalah warga Desa Lemujut yang mengikuti kegiatan, mulai
dari anak-anak, remaja, dewasa hingga lansia. Selain itu, perangkat desa, kader kesehatan,
dan mahasiswa KKN-T 24 UMSIDA juga dilibatkan sebagai informan pendukung. Selain itu,
perangkat desa, kader kesehatan, serta mahasiswa KKN-T 24 UMSIDA juga dilibatkan
sebagai informan pendukung untuk memberikan gambaran yang lebih utuh mengenai
kebermanfaatan kegiatan. Pelaksanaan kegiatan dilakukan di Desa Lemujut, Kecamatan
Krembung, Kabupaten Sidoarjo, selama tiga bulan yaitu Juli hingga September, dengan
puncak kegiatan berupa jalan sehat dan pemeriksaan kesehatan gratis yang dipadukan
dengan kegiatan jalan sehat desa. Oleh karena itu, tim KKN-T 24 menyusun langkah-
langkah sebagai berikut:
1. Tahap Persiapan
a. Analisis situasi untuk mengidentifikasi masalah kesehatan di masyarakat.
b. Diskusi kelompok atau Focus Group Discussion (FGD) dengan kader kesehatan dan
perangkat desa untuk menentukan prioritas kegiatan.
c. Penyusunan rencana program berupa pemeriksaan kesehatan gratis yang dipadukan
dengan jalan sehat.
2. Tahap Pelaksanaan
a. Kegiatan jalan sehat yang diikuti warga sebagai bentuk aktivitas fisik promotif.
b. Pemeriksaan kesehatan gratis meliputi pengukuran tekanan darah, gula darah,
kolesterol, dan asam urat.
c. Edukasi kesehatan terkait gaya hidup sehat, pencegahan PTM, dan pentingnya
pemeriksaan rutin.
3. Tahap Evaluasi
a. Refleksi bersama masyarakat, perangkat desa, dan kader kesehatan mengenai
manfaat kegiatan.

b. Analisis hasil pemeriksaan kesehatan untuk mengetahui prevalensi faktor risiko
PTM.
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c. Penyusunan rekomendasi tindak lanjut berupa pembiasaan pola hidup sehat dan
rencana keberlanjutan program kesehatan desa.

Hasil dan Pembahasan

Kegiatan Pemeriksaan kesehatan yang dilakukan oleh KKN-T 24 UMSIDA pada
warga Desa Lemujut meliputi empat parameter utama, yaitu tekanan darah, gula darah,
cholesterol, dan asam urat. Jumlah warga yang berpartisipasi dalam pemeriksaan ini adalah
120 orang untuk tekanan darah, 50 orang untuk gula darah, 20 orang untuk kolesterol, dan
50 orang untuk asam urat. Hasil implikasi program sebagai berikut :

Tabel 1. Hasil pemeriksaan tekanan darah

No Kategori Jumlah Presentase
(%)
1. Normal (<120/380) 43 39.1
2. Pra-hipertensi 47 35.8
3. Hipertensi (>140/90) 30 25.1
Jumlah 120 100

Pada pemeriksaan tekanan darah, dari 120 warga yang diperiksa, sebanyak 47 orang
(39,1%) berada dalam kategori normal, 43 orang (35,8%) dalam kategori pra-hipertensi, dan
30 orang (25,1%) sudah mengalami hipertensi. Data ini sejalan dengan hasil Riskesdas 2018
yang melaporkan prevalensi hipertensi nasional sebesar 34,1% pada penduduk usia >18
tahun. Menurut WHO (2021), hipertensi merupakan penyebab utama kematian global
dengan lebih dari 10 juta kematian setiap tahun akibat komplikasi kardiovaskular. Di
Provinsi Jawa Timur juga mendukung bahwa gaya hidup sedentari dan pola konsumsi
tinggi garam menjadi faktor risiko signifikan hipertensi di wilayah pedesaan (Fatihaturahmi
et al., 2023). Hipertensi dipengaruhi oleh konsumsi garam berlebih, makanan tinggi lemak,
kebiasaan merokok, serta kurangnya aktivitas fisik (Elsi Setiandari, 2022). Faktor usia dan
riwayat keluarga juga berperan penting. Jika hipertensi yang tidak terkontrol, maka dapat
menyebabkan komplikasi serius seperti stroke, gagal jantung, penyakit ginjal kronis, dan
serangan jantung (Arfan et al., 2022). WHO (2021) mencatat bahwa hipertensi menjadi
penyebab utama kematian global, dengan 10 juta kematian tiap tahun akibat komplikasi
kardiovaskular.

Tabel 2. Hasil pemeriksaan gula darah

No Kategori Jumlah Presentase
(%)
1. Normal (<140) 24 48
2. Pra-diabetes 12 24
3. Diabetes (>200) 14 28
Jumlah 50 100

Pada pemeriksaan gula darah untuk 50 warga memperlihatkan bahwa 24 orang
(48%) normal, 12 orang (24%) pra-diabetes, dan 14 orang (28%) sudah diabetes. Angka ini
jauh lebih tinggi dibandingkan estimasi International Diabetes Federation (IDF, 2021) yang
menyebutkan prevalensi diabetes di Indonesia sekitar 10,6%. Temuan ini menandakan
adanya faktor lokal, seperti pola konsumsi tinggi karbohidrat sederhana (nasi putih,
makanan manis) dan rendah aktivitas fisik (Ardila et al., 2024). Menurut American Diabetes
Association (2020), perubahan gaya hidup berupa aktivitas fisik minimal 150 menit per
minggu dan pengaturan pola makan dapat mencegah progresi dari pra-diabetes menuju
diabetes mellitus tipe 2. Penyebab utama adalah pola makan tinggi karbohidrat sederhana,
rendah serat, kurang aktivitas fisik, obesitas, serta faktor usia dan genetik. Akibat kadar gula
darah tinggi kronis menyebabkan kerusakan pembuluh darah kecil (mikroangiopati) dan
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besar (makroangiopati) (Fitriyani & Kurniasari, 2022). Komplikasi serius mencakup
kebutaan (retinopati), gagal ginjal (nefropati), amputasi akibat kerusakan saraf (neuropati),
hingga serangan jantung (Amalia Ayu Ramadhani & Roissiana Khotami, 2023). IDF
menegaskan diabetes merupakan penyebab utama kebutaan dan gagal ginjal di dunia.

Tabel 3. Hasil pemeriksaan cholesterol

No Kategori Jumlah Presentase
(%)
1. Normal (<200) 5 25
2. Batas tinggi 10 50
3. Tinggi (>240) 5 25
Jumlah 20 100

Pada parameter kolesterol, dari 20 warga yang diperiksa, hanya 5 orang (25%) normal,
sementara 10 orang (50%) dalam kategori batas tinggi, dan 5 orang (25%) sudah tinggi.
Kondisi ini memperlihatkan tingginya faktor risiko aterosklerosis dan penyakit jantung
koroner. Menurut NCEP ATP III (2002), kadar kolesterol total 2200 mg/dl perlu diwaspadai
karena meningkatkan risiko penyakit jantung. Data ini konsisten dengan Riskesdas 2018,
yang menunjukkan prevalensi hiperkolesterolemia di Indonesia sebesar 28,8%. Konsumsi
gorengan dan santan secara rutin merupakan penyebab utama tingginya kadar kolesterol di
masyarakat pedesaan (Blandina & Tjingaisa, 2023). Penyebab lain adalah konsumsi makanan
tinggi lemak jenuh (gorengan, santan), kurang olahraga, obesitas, serta faktor genetik
(Indrawati et al, 2022). Akibatnya jika kolesterol tinggi maka dapat mempercepat
terbentuknya aterosklerosis, yaitu penumpukan plak di pembuluh darah. Dampaknya,
risiko penyakit jantung koroner, stroke, dan penyakit arteri perifer meningkat (Utami et al.,
2024). Menurut NCEP ATP III, kadar kolesterol 2240 mg/dl secara signifikan meningkatkan
risiko serangan jantung.

Tabel 4. Hasil pemeriksaan asam urat

No Kategori Jumlah Presentase
(%)
1. Normal (<7) 24 48
2. Tinggi to7) 26 52
Jumlah 50 100

Hasil pemeriksaan asam urat pada 50 warga memperlihatkan bahwa 24 orang (48%)
memiliki kadar normal, sedangkan 26 orang (52%) mengalami hiperurisemia. Kondisi ini
menandakan lebih dari separuh responden berisiko terkena gout maupun komplikasi
metabolik lainnya (Marlina et al., 2022). Prevalensi hiperurisemia di Indonesia berkisar 24-
41% pada kelompok dewasa, dengan angka lebih tinggi pada laki-laki. WHO (2019)
menegaskan bahwa hiperurisemia bukan hanya faktor risiko gout, tetapi juga berkaitan
dengan peningkatan risiko sindrom metabolik, hipertensi, dan penyakit ginjal kronis.
Kondisi ini menunjukkan bahwa sebagian besar warga Desa Lemujut berisiko mengalami
gangguan metabolik.

Hasil pemeriksaan kesehatan di Desa Lemujut memperlihatkan bahwa keempat
parameter ini saling berhubungan. Hipertensi, diabetes, kolesterol tinggi, dan hiperurisemia
memiliki faktor risiko yang mirip, yaitu pola makan tidak sehat, kurang aktivitas fisik,
obesitas, dan gaya hidup sedentari (Upus Piatun Khodijah et al., 2023). Akibatnya, risiko
penyakit tidak menular (PTM) semakin meningkat. Dengan demikian, kegiatan jalan sehat
dan pemeriksaan gratis oleh KKN-T 24 UMSIDA tidak hanya bermanfaat untuk deteksi dini,
tetapi juga menjadi sarana edukasi agar masyarakat memahami hubungan sebab-akibat dari
gaya hidup terhadap kesehatan mereka. Dari perspektif kesehatan masyarakat, hasil ini
menunjukkan masih dominannya pola pikir kuratif dibandingkan preventif (Kumalasari et
al., 2023). Masyarakat cenderung berobat setelah sakit daripada melakukan deteksi dini. Hal
ini bertentangan dengan konsep Ottawa Charter for Health Promotion (WHO, 1986) yang
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menekankan pentingnya promosi kesehatan dan penciptaan lingkungan yang mendukung
gaya hidup sehat. Intervensi berbasis komunitas, seperti jalan sehat dan pemeriksaan gratis
yang dilakukan KKN-T 24 UMSIDA, menjadi strategi promotif-preventif yang efektif.
Kegiatan ini juga mendukung pencapaian Sustainable Development Goals (SDGs) poin 3,
yaitu menjamin kehidupan sehat dan mendukung kesejahteraan untuk semua usia. Kegiatan
berbasis partisipasi masyarakat mampu meningkatkan kesadaran pola hidup sehat hingga
40% pada komunitas pedesaan (Cahyo Wulandari, 2023).

Keempat parameter ini saling berhubungan dalam membentuk sindrom metabolik,
yaitu kombinasi hipertensi, hiperglikemia, dislipidemia, dan hiperurisemia. Pola makan
yang tidak sehat, kurang aktivitas fisik, serta rendahnya kesadaran kesehatan menjadi
penyebab utama. Akibatnya, risiko penyakit kronis meningkat, dan produktivitas
masyarakat menurun. Kegiatan jalan sehat dan pemeriksaan gratis oleh KKN-T 24 UMSIDA
berfungsi sebagai intervensi preventif yang mampu:

1. Memberikan deteksi dini kesehatan.

2. Meningkatkan kesadaran warga tentang pola hidup sehat.

3. Menjadi dasar bagi program lanjutan di desa, seperti posbindu, edukasi gizi, dan
olahraga rutin.

Dengan demikian, program ini tidak hanya bermanfaat dalam jangka pendek tetapi
juga mendukung keberlanjutan kesehatan masyarakat sesuai dengan target SDGs poin 3
(Good Health and Well-being).

Simpulan

Berdasarkan hasil pemeriksaan kesehatan yang dilakukan oleh KKN-T 24 UMSIDA
di Desa Lemujut, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar masyarakat masih menghadapi
risiko tinggi terhadap penyakit tidak menular (PTM). Dari 120 peserta pemeriksaan tekanan
darah, sekitar 25,1% sudah tergolong hipertensi. Pada pemeriksaan gula darah, 28%
terindikasi diabetes, sedangkan pada kolesterol, 75% berada pada kategori batas tinggi
hingga tinggi. Selain itu, sebanyak 52% peserta mengalami hiperurisemia. Temuan ini
menunjukkan bahwa masalah hipertensi, hiperglikemia, dislipidemia, dan hiperurisemia
cukup dominan di masyarakat desa. Faktor risiko yang mendasari kondisi tersebut relatif
sama, yaitu pola makan yang kurang sehat, rendahnya aktivitas fisik, serta gaya hidup
sedentari. Akibatnya, risiko PTM seperti stroke, penyakit jantung koroner, diabetes mellitus,
gout arthritis, dan penyakit ginjal kronis semakin meningkat. Kegiatan jalan sehat dan
pemeriksaan gratis yang dilakukan KKN-T 24 UMSIDA terbukti menjadi langkah preventif
yang efektif. Program ini tidak hanya memberikan deteksi dini kondisi kesehatan
masyarakat, tetapi juga mengedukasi warga tentang pentingnya perubahan gaya hidup
sehat. Dengan demikian, kegiatan ini berkontribusi nyata dalam meningkatkan kesadaran
kesehatan warga Desa Lemujut serta mendukung pencapaian Sustainable Development Goals
(SDGs) poin 3, yaitu menjamin kehidupan sehat dan mendukung kesejahteraan bagi semua
usia.
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