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RINGKASAN

Sindrom metabolik menjadi tantangan secara global dan berimplikasi obesitas, gangguan kadar
lemak darah, gula darah serta tekanan darah. Diabetes melitus, dislipidemia dan peningkatan
tekanan darah tidak terkontrol termasuk dalam sindroma metabolik. Pada kondisi pandemi
berkepanjangan warga kelurahan Tomang kurang perhatian terhadap sindroma metabolik. Upaya
untuk mengantisipasi peningkatan jumlah kasus sindroma metabolik dilakukan edukasi kesehatan
terkait sindroma metabolik. Edukasi kesehatan terkait sindroma metabolik bertujuan meningkatkan
pengetahuan dan wawasan terhadap kader dan warga Tomang terkait sindroma metabolik. Edukasi
kesehatan menjadi upaya untuk preventif sindroma metabolik di Kelurahan Tomang Jakarta
Barat. Edukasi kesehatan dilaksanakan hari Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah
dihadiri 34 peserta dengan rentang usia 20 -62 tahun dengan tema edukasi yang dipaparkan adalah
Sindrom metabolik: apakah berbahaya?. Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom metabolik :
apakah berbahaya terjadi peningkatan nilai rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest
peserta adalah 50,59 dan setelah penyampaian materi untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom
metabolik dilakukan post-test dengan hasil rata-ratanya 72,35. Penyuluhan tentang sindrom
metabolik bermanfaat untuk peserta edukasi sehingga bertambah pengetahuan terkait sindrom

metabolik, maka perlu dilakukan penyuluhan sindrom metabolik berkelanjutan.

Kata kunci: sindroma metabolik, diabetes melitus, dislipidema



PRAKATA

Puji syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa atas rahmat dan karunia-Nya atas

terlaksananya kegiatan “Edukasi Kesehatan Tentang Sindroma Metabolik Di Kelurahan

Tomang Jakarta Barat Dalam Rangka Pencegahan Penyakit Tidak Menular” terlaksana

dengan baik dan lancar serta sampai terselesaikannya laporan akhir. Laporan akhir kegiatan

pengabdian masyarakat dibuat sebagai pertanggungjawaban secara tertulis kegiatan yang didanai

oleh LPPM Universitas Tarumanagara periode 2 tahun 2022.

Kegiatan bakti kesehatan ini terselenggara atas kerja keras semua pihak yang telah memberikan

dukungan moril maupun materil. Kami mengucapkan banyak terima kasih, khususnya kepada:

a.

=

o a o

!

Yayasan Tarumanagara, baik Pimpinan (Pembina, Pengawas dan pengurus) yang mendukung
kegiatan pengabdian masyarakat di Universitas Tarumanagara

Rektor Universitas Tarumanagara

Ketua Lembaga Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat Universitas Tarumanagara
Dekan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara

Dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara

Warga Keluruhan Tomang

Pihak lain yang tidak dapat kami sebutkan satu persatu, yang telah membantu terwujudnya

kegiatan bakti kesehatan.

Semoga laporan akhir ini dapat memberikan gambaran tentang kegiatan pengabdian masyarakat

Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara. Mohon maaf atas segala kekurangan yang terjadi.

Atas perhatian dan kerjasama semua pihak, kami ucapkan terima kasih

Jakarta, November 2022

Tim Pengabdian Masyarakat
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Analisa Situasi

Sindroma metabolik merupakan sindrom klinis dengan gangguan metabolisme multiple yaitu
hiperglikemia, dislipidemia, hipertensi dan obesitas sentral. Sindrom metabolik termasuk dalam
sekelompok faktor risiko kardiometabolik dengan gambaran obesitas sentral, peningkatan tekanan
darah, hiperglikemia, peningkatan trigliserida dan kolesterol lipoprotein densitas tinggi (HDL-C)
rendah. (Engin, 2017), Grundy (2016)

Sindroma metabolik dapat menjadi tidak terkendali sehingga timbul trend epidemi sindroma
metabolik menjadi lebih serius. (Hirode,2020) Sindroma metabolik secara signifikan mendorong
dan perkembangan penyakit kardiovaskular , serebrovaskular. Sindroma metabolik merupakan

faktor risiko penting untuk kejadian diabetes tipe 2 di masa pandemik COVID-19. (Marhl, 2020)

Sindrom Metabolik dan diabetes melitus memainkan peran penting dalam pengembangan penyakit
yang lebih parah dan menimbulkan komplikasi yang menganggu kualitas hidup seperti neuropati

perifer diabetik. (Kazamel, 2021)

Pasien sindroma metabolik akan mengalami penyakit kardiovaskular dan serebrovaskular
meningkat 2 kali lipat dan risiko kematian meningkat 1,5 kali jika dibandingkan dengan pasien non
sindroma metabolik. (Marhl,2020) Prevalensi sindroma metabolik yang meningkat menimbulkan
tantangan besar. Sindroma metabolik yang terlambat penanganan serta pencegahannya menjadi
beban medis yang berat bagi individu dan sistem perawatan kesehatan. (Joshi,2013),

(Dunkley,2012)

Pandemi COVID-19 dan kesehatan kardiometabolik saling terkait. Penyakit metabolik kronis
diketahui sebagai faktor risiko peningkatan kematian setelah infeksi SARS-CoV-2. Pandemi
berkepanjangan membuat perubahan mendadak gaya hidup dan isolasi sosial sehingga

berpotensial terjadinya sindroma metabolik. (Auriemma, 2021)

Pengetahuan, sikap, dan perilaku individu memainkan peran penting dalam mencegah dan
mengelola faktor risiko sindroma metaboli. (Wang, 2019) Pemahaman serta pengetahuan terkait
sindroma metabolik masih kurang hanya 12,5% hingga 29,0% yang pernah mendengar tentang

sindroma metabolik dan 10,0% yang memahami definisi sindoroma metabolik. (Mi, 2022)
1



1.2. Permasalahan Mitra

Kelurahan Tomang sebagai bagian daerah binaan Universitas Tarumanagara yang lokasinya diruang
lingkup FK Untar dan diabetes melitus dan dislipidemia termasuk dalam 10 penyakit PTM
tersering di wilayah Kelurahan Tomang. Diabetes melitus dan peningkatan tekanan darah termasuk
dalam sindroma metabolik. Pada kondisi pandemi berkepanjangan warga kelurahan Tomang kurang
perhatian terhadap sindroma metabolik. Mitra menjelaskan bahwa banyak warga yang kurang
paham terkait sindroma metabolik. Penyuluhan terkait sindroma metabolik tidak pernah dilakukan
karena kelurahan Tomang lebih berkonsentrasi menghadapi penyebaran virus Covid- 19.
Berdasarkan uraian di atas maka tim pengabdian melakukan upaya untuk preventif sindroma

metabolik di Kelurahan Tomang Jakarta Barat.



BAB 2
SOLUSI PERMASALAHAN DAN LUARAN

2.1. Solusi Permasalahan

Sindrom metabolik menjadi tantangan secara global serta berimplikasi dengan urbanisasi ketidak
seimbangan energi yang keluar dengan asupan energi sehingga berpotensi obesitas, gangguan
kadar lemak darah, gula darah serta tekanan darah. (WHO,2021) Upaya untuk mengantisipasi
peningkatan jumlah kasus sindroma metabolik dilakukan edukasi kesehatan terkait sindroma
metabolik. Edukasi kesehatan terkait sindroma metabolik bertujuan meningkatkan pengetahuan
dan wawasan terhadap kader dan warga Tomang terkait sindroma metabolik. Berdasarkan
permasalahan mitra maka tim pengadian masyarakat memberikan solusi yaitu melakukan kegiatan
pengabdian masyarakat yang bertujuan untuk memberikan informasi bagi warga mengenai
sindroma metabolik. Kegiatan edukasi ini merupakan kegiatan berkelanjutan dari kegiatan PKM
terkait edukasi PTM yang pernah dilakukan selama pandemi sehingga dapat meningkatkan
pengetahuan dan menambah wawasan warga Tomang belum pernah mendapatkan edukasi

sindroma metabolik.

2.2. Luaran

Tabel 1. Luaran Kegiatan

No. Jenis Luaran Keterangan
Luaran Wajib
1 Publikasi ilmiah pada jurnal ber ISSN atau Minimal draft
2 [Prosiding dalam Temu ilmiah Minimal draft

Luaran Tambahan (boleh ada)

3 Hak Kekayaan Intelektual (HKI) Minimal bukti pengajuan HKI




BAB 3
METODE PELAKSANAAN

3.1. Langkah — Langkah / Tahapan Pelaksanaan
Tahapan edukasi terkait sindroma metabolik adalah

e Identifikasi permasalahan mitra , mencari literatur dan pembuatan proposal

e Persiapan kegiatan diawali dengan berkoordinasi untuk pelaksanaan kegiatan dengan
perwakilan warga tomang dengan membagikan flyer untuk kegiatan edukasi sindroma
metabolik sehingga peserta yang ingin mengikuti kegiatan dapat mendaftar terlebih dahulu.
Tim pengabdian menetapkan kegiatan dilakukan secara daring serta mempersiapkan
materi edukasi untuk kegiatan penyuluhan sindroma metabolik.

e Pelaksanaan kegiatan edukasi diawali dengan pretest, edukasi terkait sindroma metabolik,
tanya jawab serta posttest. Evaluasi kegiatan dilakukan setelah penyampaian materi yaitu
berupa posttest untuk menilai peningkatan pengetahuan peserta setelah diberikan edukasi
terkait sindroma metabolik.

Membuat laporan akhir serta luaran kegiatan pengabdain masyarakat

3.2. Partisipasi Mitra

Sasaran Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ditujukan pada mitra yaitu kader dan warga
kelurahan Tomang terutama yang beresiko terkena sindroma metabolik. Perkiraan peserta
kegiatan sejumlah 50 warga Tomang. Berdasarkan tahapan kegiatan dan permasalahan yang
dihadapi mitra maka mitra diminta untuk berperan menyampaikan ke warganya terkait kegiatan
edukasi diabetes melitus sehingga mau aktif mengikuti edukasi kesehatan. Penyuluhan terkait
kesehatan merupakan upaya dalam kegiatan pendidikan dengan cara menyampaikan informasi
kesehatan serta menambah wawasan sehingga terjadi peningkatan kesadaran, sikap dan
ketrampilan yang berhubungan dengan kesehatan(Notoatmodjo, 2012). Pretest yang dilakukan
sebelum presentasi materi  sindroma metabolik untuk menilai pengetahuan awal terkait
sindroma metabolik. Perubahan tingkat pengetahuan terkait sindroma metabolik dapat menjadi
acuan apakah kegiatan edukasi diabetes melitus memberikan manfaat bagi mitra. Target
kegiatan jangka pendek menambah wawasan serta kesadaran pada masyarakat terkait sindroma
metabolik. Manfaat yang mitra terima dari kegiatan edukasi diabetes melitus adalah
bertambahnya pengetahuan terkait sindroma metabolik. Target jangka menengah adalah
meningkatkannya derajat kesehatan serta kualitas hidup dalam pencegahan komplikasi

sindroma metabolik. Target jangka panjang adalah angka kesakitan sindroma metabolik dapat

dikendalikan.



3.3. Uraian kepakaran dan tugas masing-masing anggota tim

Pengusul kegiatan PKM adalah dosen Fakultas Kedokteran UniversitasTarumanagara dr.

YoanitaWidjaja, M.Pd. Ked dari bagian Patologi Klinik. Dengan kompetensi sebagai dokter

diharapkan dapat terlaksananya kegiatan ini, sehingga mampu mencapai target yang

diharapkan. Kegiatan bakti kesehatan ini juga dibantu mahasiswa-mahasiswa FK UNTAR

untuk membantu sarana dan prasarana agar kegiatan ini dapat berlangsung.

Ketua bertugas:

1. Mencari Mitra yang bersedia untuk menerima kami dalam melakukan pengabdian
kepadamasyarakat.

2. Melakukan survei kepada Mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka
hadapi,terkait dengan bidang kami.

3. Mencari solusi untuk mengatasi permasalahan Mitra.

4. Berkomunikasi dengan mitra untuk kelancaran kegiatan pengabdian kepada masyarakat.

5. Mengkoordinir pembuatan proposal yang ditujukan ke LPPM.

6. Menyerahkan proposal ke LPPM.

7. Mengkoordinir pembuatan materi yang akan diberikan kepada Mitra.

8. Mengkoordinir persiapan awal pembekalan kepada Mitra.

9. Mengkoordinir pembelian perlengkapan yang akan digunakan di lokasi Mitra
maupun yangakan digunakan dalam pelaporan kegiatan pengabdian kepada
masyarakat.

10. Mengkoordinir persiapan akhir pembekalan kepada Mitra.

11. Mengkoordinir pelaksanaan kegiatan pembekalan di Mitra sesuai dengan jadwalkegiatan.

12. Mengkoordinir pembuatan laporan kemajuan untuk monitoring dan evaluasi.

13. Menyerahkan laporan kemajuan ke LPPM sekaligus hadir saat pelaksanaan monitoring dan
evaluasi.

14. Mengkoordinir pembuatan modul, laporan akhir, dan laporan pertanggungjawaban
keuangan.

15. Menyerahkan laporan akhir untuk ditandatangani oleh Dekan Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara.

16. Menyerahkan laporan akhir, laporan pertanggungjawaban keuangan, modul, logbook,
maupun CD yang berisi laporan kegiatan dan laporan pertanggungjawaban keuangan ke
LPPM.

17. Mengkoordinir pembuatan paper, yang akan diseminarkan di Serina ataupun forum

lainnya,dan poster untuk Research Week.



Anggota bertugas:

1.

A I

S

Melakukan survei kepada mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang merekahadapi,
terkait dengan bidang kami.

Membantu ketua untuk membuat materi pembekalan.

Memperbanyak materi pembekalan yang akan diberikan kepada Mitra.

Bersama dengan ketua memberikan pembekalan kepada Mitra.

Bersama dengan ketua membuat laporan kemajuan dan hadir saat
pelaksanaanmonitoringdan evaluasi.

Bersama dengan ketua membuat modul, laporan akhir, dan paper

Bersama ketua membantu mendokumentasikan pelaksanaan pembekalan kepada Mitra.



BAB 4
LUARAN DAN TARGET CAPAIAN

4.1. Kegiatan Panitia Bakti Kesehatan
1. Susunan Acara Kegiatan
Jadwal kegiatan bakti kesehatan mengenai penyakit scabies sebagai berikut:

Tabel 2. Jadwal kegiatan bakti kesehatan

Waktu Kegiatan Penanggung Jawab
13.30 — 14.00 | Persiapan
14.00 — 14.15 | Pre Tes
14.15-15.00 | Kegitan PKM yang lain
15.00 — 15.15 | Sindroma metabolik dr. Yoanita

15.15—-15.30 | Pencegahan Sindorma Metabolik dr. Enny Irawaty

15.30 - 15.45 | Aktivitas fisik dalam mencegah Sindroma | dr. Susy Olivia
Metabolik
15.45-16.00 | Tanya Jawab

16.00 - 16.15 Pos Tes

2. Skema Alur Pelaksanaan

Tim melakukan diskusi dengan mitra terlebih dahulu untuk menentukan topik kesehatan apa yang
akan diangkat pada kegiatan bakti kesehatan periode ini. Masukan dari mitra adalah bahwa banyak
masyarakat didapatkan kolesterol yang tinggi, tekanan darah mulai naik. Maka denggan itu tim
menentukan sindroma metabolik sebagai topik pada periode ini. Setelah diskusi tim kemudian
mengadakan rapat dan mulai menyusun proposal. Proposal kemudian diajukan ke Lembaga
Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat (LPPM) Universitas Tarumanagara untuk
mendapatkan pendanaan berupa hibah internal. Setelah itu tim melakukan persiapan segala sarana

dan prasarana yang diperlukan dalam pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan periode ini.

4.2. Luaran dan Target Pencapaian

1. Mekanisme Pendaftaran Kegiatan Bakes

Sebelum mengikuti kegiatan ini, calon peserta harus melakukan pendaftaran terlebih dahulu. Tautan
pendaftaran sudah disiapkan tim dan dibagikan ke salah satu perwakilan dari Kelurahan Tomang.

Total sebanyak 38 orang yang mendaftar dalam kegiatan ini.



2. Rangkaian Pelaksanaan Kegiatan

Rangkaian pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan dibagi menjadi 2 bagian, yaitu bagian persiapan
pelaksanaan kegiatan dan hasil kegiatan bakti kesehatan. Keterangan lebih lanjut mengenai
persiapan dan hasil kegiatan dapat dilihat pada keterangan di bawah ini.

A. Persiapan Pelaksanaan Kegiatan

Rapat persiapan dilakukan sebanyak 1 kali, dimana pada rapat tersebut tim melakukan persiapan

segala sarana dan prasarana yang dibutuhkan pada saata kegiatan.

B. Hasil Pelaksanaan Kegiatan

Edukasi kesehatan yang dilaksanakan hari Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah dihadiri
34 peserta dengan rentang usia 20 -62 tahun. Tema edukasi yang dipaparkan adalah Sindrom
metabolik: apakah berbahaya?. Materi yang disampaikan ke peserta tentang pengertian olsindrom
metabolik, faktor resiko, gejala sindrom metabolik, hal yang timbul jika sindrom metabolik tidak

ditangani, pemerikasaan untuk menentukan sindroma metabolik.

Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom metabolik : apakah berbahaya telah terjadi peningkatan
nilai rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest peserta adalah 50,59 dan setelah
penyampaian materi untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom metabolik dilakukan post-test
dengan hasil rata-ratanya 72,35. Target jangka pendek kegiatan edukasi sindrom metabolik untuk
menambah wawasan terkait sindrom metabolik. Manfaat edukasi kesehatan sindrom metabolik
yaitu peserta bertambah pengetahuan terkait sindrom metabolik. Target jangka panjang adalah
menurunkan angka kejadian sindrom metabolik dan komplikasinya. Hasil selengkapnya dapat

dilihat pada tabel 3.

Tabel 3. Hasil kegiatan edukasi sindroma metabolik

Variabel Proporsi Rata-rata Median
N=34 (min — maks)
Usia (tahun) 4474 44,50
(20 -62)

Jenis Kelamin

Laki-laki 9 (26,5)

Perempuan 25 (73,5)
Hasil Pretes 50,59
Hasil Postes 72,35




BAB S
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. Kesimpulan

Edukasi kesehatan dilaksanakan hari Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah dihadiri 34
peserta dengan rentang usia 20 -62 tahun dengan tema edukasi yang dipaparkan adalah Sindrom
metabolik: apakah berbahaya?. Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom metabolik : apakah
berbahaya terjadi peningkatan nilai rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest peserta
adalah 50,59 dan setelah penyampaian materi untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom
metabolik dilakukan post-test dengan hasil rata-ratanya 72,35. Penyuluhan tentang sindrom
metabolik bermanfaat untuk peserta edukasi sehingga bertambah pengetahuan terkait sindrom

metabolik, maka perlu dilakukan penyuluhan sindroma metabolik berkelanjutan.

5.2. Saran
1. Menindak lanjuti hasil laporan kegiatan bakti kesehatan sehingga dapat melakukan kegiatan

pengabdian berkelanjutan serta membuat rancangan strategi bakti kesehatan selanjutnya.

2. Kegiatan bakti kesehatan dilakukan secara multidisplin dengan menjalin kerjasama dengan
berbagai disiplin ilmu baik di dalam fakultas kedokteran maupun dengan fakultas lain

masyarakat setempat untuk menyelesaikan permasalahan yang ada.
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ABSTRACT

Metabolic syndrome is a global challenge and has implications for obesity, impaired blood fat levels, blood sugar and
blood pressure. Diabetes mellitus, dyslipidemia and uncontrolled increase in blood pressure are included in the
metabolic syndrome. During the prolonged pandemic conditions, the residents of Tomang village did not pay attention
to the metabolic syndrome. Efforts to anticipate the increasing number of cases of metabolic syndrome are carried out
health education related to metabolic syndrome. Health education related to metabolic syndrome aims to increase
knowledge and insight of Tomang cadres and residents regarding metabolic syndrome. Health education is an effort
to prevent metabolic syndrome in Tomang Village, West Jakarta. Health education was held on Thursday, October 6,
2022 at 14.00-16.00, attended by 34 participants aged 20-62 years with the theme of education being Metabolic
Syndrome: is it dangerous?. The results of pre-test and post-test on metabolic syndrome: is it dangerous there is an
increase in the average value of 43%. The result of the average pretest score of participants was 50.59 and after the
delivery of material to assess the benefits of metabolic syndrome education, a post-test was carried out with an average
result of 72.35. Counseling about metabolic syndrome is useful for educational participants so that knowledge about
metabolic syndrome increases, it is necessary to carry out ongoing metabolic syndrome counseling.

Keywords: metabolic syndrome, diabetes mellitus, dyslipidema

ABSTRAK

Sindrom metabolik menjadi tantangan secara global dan berimplikasi obesitas, gangguan kadar lemak darah, gula
darah serta tekanan darah. Diabetes melitus, dislipidemia dan peningkatan tekanan darah tidak terkontrol termasuk
dalam sindroma metabolik. Pada kondisi pandemi berkepanjangan warga kelurahan Tomang kurang perhatian terhadap
sindroma metabolik. Upaya untuk mengantisipasi peningkatan jumlah kasus sindroma metabolik dilakukan edukasi
kesehatan terkait sindroma metabolik. Edukasi kesehatan terkait sindroma metabolik bertujuan meningkatkan
pengetahuan dan wawasan terhadap kader dan warga Tomang terkait sindroma metabolik. Edukasi kesehatan menjadi
upaya untuk preventif sindroma metabolik di Kelurahan Tomang Jakarta Barat. Edukasi kesehatan dilaksanakan hari
Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah dihadiri 34 peserta dengan rentang usia 20 -62 tahun dengan tema
edukasi yang dipaparkan adalah Sindrom metabolik: apakah berbahaya?. Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom
metabolik : apakah berbahaya terjadi peningkatan nilai rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest peserta adalah
50,59 dan setelah penyampaian materi untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom metabolik dilakukan post-test
dengan hasil rata-ratanya 72,35. Penyuluhan tentang sindrom metabolik bermanfaat untuk peserta edukasi sehingga
bertambah pengetahuan terkait sindrom metabolik, maka perlu dilakukan penyuluhan sindrom metabolik
berkelanjutan.

Kata kunci: sindroma metabolik, diabetes melitus, dislipidema
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1. PENDAHULUAN

Sindroma metabolik merupakan  sindrom klinis dengan gangguan metabolisme multiple yaitu
hiperglikemia, dislipidemia, hipertensi dan obesitas sentral. ~Sindrom metabolik termasuk dalam
sekelompok faktor risiko kardiometabolik dengan gambaran obesitas sentral, peningkatan tekanan darah,
hiperglikemia, peningkatan trigliserida dan kolesterol lipoprotein densitas tinggi (HDL-C) rendah. (Engin,
2017), Grundy (2016)

Sindroma metabolik dapat menjadi tidak terkendali sehingga timbul trend epidemi sindroma metabolik
menjadi lebih serius. (Hirode,2020) Sindroma metabolik secara signifikan mendorong dan perkembangan
penyakit kardiovaskular , serebrovaskular. Sindroma metabolik merupakan faktor risiko penting untuk
kejadian diabetes tipe 2 di masa pandemik COVID-19. (WHO,2021) (Marhl, 2020)

Sindrom Metabolik dan diabetes melitus memainkan peran penting dalam pengembangan penyakit yang
lebih parah dan menimbulkan komplikasi yang menganggu kualitas hidup seperti neuropati perifer diabetik.
(Kazamel, 2021) Pasien sindroma metabolik akan mengalami penyakit kardiovaskular dan serebrovaskular
meningkat 2 kali lipat dan risiko kematian meningkat 1,5 kali jika dibandingkan dengan pasien non sindroma
metabolik. (Marhl,2020)

Prevalensi sindroma metabolik yang meningkat menimbulkan tantangan besar. Sindroma metabolik yang
terlambat penanganan serta pencegahannya menjadi beban medis yang berat bagi individu dan sistem
perawatan kesehatan. (Joshi,2013), (Dunkley,2012)

Pandemi COVID-19 dan kesehatan kardiometabolik saling terkait. Penyakit metabolik kronis diketahui
sebagai faktor risiko peningkatan kematian setelah infeksi SARS-CoV-2. Pandemi berkepanjangan
membuat perubahan mendadak gaya hidup dan isolasi sosial sehingga berpotensial terjadinya sindroma
metabolik. (Auriemma, 2021)

Pengetahuan, sikap, dan perilaku individu memainkan peran penting dalam mencegah dan mengelola faktor
risiko sindroma metaboli. (Wang, 2019) Pemahaman serta pengetahuan terkait sindroma metabolik masih
kurang hanya 12,5% hingga 29,0% yang pernah mendengar tentang sindroma metabolik dan 10,0% yang
memahami definisi sindoroma metabolik. (Mi, 2022)

Kelurahan Tomang sebagai bagian daerah binaan Universitas Tarumanagara yang lokasinya diruang lingkup
FK Untar dan diabetes melitus dan dislipidemia termasuk dalam 10 penyakit PTM tersering di wilayah
Kelurahan Tomang. Diabetes melitus dan peningkatan tekanan darah termasuk dalam sindroma metabolik.
Berdasarkan uraian di atas maka tim pengabdian melakukan upaya untuk preventif sindroma metabolik di
Kelurahan Tomang Jakarta Barat melalui edukasi kesehatan dengan tema sindroma metabolik. Tujuan
edukasi kesehatan adalah memberikan informasi bagi warga Tomang mengenai sindroma metabolik
sehingga meningkatkan pengetahuan dan wawasan warga Tomang tentang sindroma metabolik.

2. METODE PELAKSANAAN

Sasaran edukasi kesehatan ditujukan pada mitra yaitu kader dan warga kelurahan Tomang terutama
yang beresiko terkena sindroma metabolik. Tahapan pelaksanaan edukasi terkait sindroma
metabolik meliputi identifikasi permasalahan mitra, mencari literatur dan pembuatan proposal.
Persiapan kegiatan diawali dengan berkoordinasi untuk pelaksanaan kegiatan denganperwakilan
warga tomang dengan membagikan flyer untuk kegiatan edukasi sindroma metabolik sehingga
peserta yang ingin mengikuti kegiatan dapat mendaftar terlebih dahulu. Tim pengabdian
menetapkan kegiatan dilakukan secara daring serta mempersiapkan materi edukasi untuk kegiatan
penyuluhan sindroma metabolik. Berdasarkan tahapan kegiatan dan permasalahan yang dihadapi
mitra maka mitra diminta untuk berperan menyampaikan ke warganya terkait kegiatan edukasi
diabetes melitus sehingga mau aktif mengikuti edukasi Kesehatan. Pelaksanaan kegiatan edukasi
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diawali dengan pretest, edukasi terkait sindroma metabolik , tanya jawab serta posttest. Evaluasi
kegiatan dilakukan setelah penyampaian materi untuk menilai peningkatan pengetahuan peserta
setelah diberikan edukasi terkait sindroma metabolik. Kegiatan dilakukan secara daring, hari Kamis
pukul 14.00-16.30.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Edukasi kesehatan yang dilaksanakan hari Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah dihadiri
34 peserta dengan rentang usia 20 -62 tahun. Tema edukasi yang dipaparkan adalah Sindrom
metabolik: apakah berbahaya?. Materi yang disampaikan ke peserta tentang pengertian olsindrom
metabolik, faktor resiko, gejala sindrom metabolik, hal yang timbul jika sindrom metabolik tidak
ditangani, pemerikasaan untuk menentukan sindroma metabolik . Materi dan pelaksanaan kegiatan
dapat dilihat pada gambar 1 dan 2.
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Gambar 2. Kegiatan Edukasi Sindroma Metabolik (Sumber : Penulis, 2022)

Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom metabolik : apakah berbahaya telah terjadi peningkatan nilai
rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest peserta adalah 50,59 dan setelah penyampaian materi
untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom metabolik dilakukan post-test dengan hasil rata-ratanya 72,35.
Target jangka pendek kegiatan edukasi sindrom metabolik untuk menambah wawasan terkait sindrom
metabolik. Manfaat edukasi kesehatan sindrom metabolik yaitu peserta bertambah pengetahuan terkait
sindrom metabolik. Target jangka panjang adalah menurunkan angka kejadian sindrom metabolik dan
komplikasinya.

4. KESIMPULAN DAN SARAN

Edukasi kesehatan dilaksanakan hari Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 14.00-16.00, telah dihadiri 34 peserta
dengan rentang usia 20 -62 tahun dengan tema edukasi yang dipaparkan adalah Sindrom metabolik: apakah
berbahaya?. Hasil pre-test dan post-test tentang sindrom metabolik : apakah berbahaya terjadi peningkatan
nilai rata-rata sebesar 43 %. Hasil nilai rata-rata pretest peserta adalah 50,59 dan setelah penyampaian
materi untuk menilai manfaat dari edukasi sindrom metabolik dilakukan post-test dengan hasil rata-ratanya
72,35. Penyuluhan tentang sindrom metabolik bermanfaat untuk peserta edukasi sehingga bertambah
pengetahuan terkait sindrom metabolik, maka perlu dilakukan penyuluhan sindroma metabolik
berkelanjutan.
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