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Abstrak 

Penyakit tidak menular (PTM), terutama hipertensi dan diabetes melitus, merupakan 
masalah kesehatan yang terus meningkat pada lansia dan berisiko menimbulkan komplikasi 

apabila tidak dideteksi sejak dini. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan 

melakukan deteksi dini faktor risiko hipertensi dan diabetes melitus pada lansia melalui skrining 

kesehatan dan edukasi. Kegiatan dilaksanakan di Apotek Vita Plus, Kota Tarakan, Kalimantan 
Utara, menggunakan metode skrining deskriptif dengan pemeriksaan tekanan darah dan gula 

darah sewaktu menggunakan Point of Care Testing (POCT), yang dilanjutkan dengan konseling 

individual oleh apoteker. Hasil menunjukkan bahwa 59% peserta memiliki tekanan darah 
normal, 25% normal tinggi, 15% hipertensi derajat 1, dan 1% hipertensi derajat 2. Pemeriksaan 

gula darah sewaktu menunjukkan 12,7% peserta berada pada kategori normal, 45,5% 

prediabetes, dan 41,8% diabetes. Temuan ini menunjukkan tingginya proporsi peserta yang 

berisiko mengalami PTM sehingga diperlukan upaya promotif dan preventif yang berkelanjutan. 
Apotek komunitas berperan penting sebagai sarana deteksi dini dan edukasi kesehatan untuk 

mendukung pencegahan komplikasi PTM pada lansia. 

 
Kata kunci : penyakit tidak menular, diabetes melitus, hipertensi, deteksi dini, apotek 

komunitas, lansia 

 

Abstract 
Non-communicable diseases (NCDs), particularly hypertension and diabetes mellitus, 

are major public health problems among older adults and may lead to serious complications if 

not detected early. This community service program aimed to identify the risk of hypertension 
and diabetes mellitus among older adults through health screening and education. The program 

was conducted at Vita Plus Community Pharmacy, Tarakan City, North Kalimantan, using a 

descriptive screening approach. Blood pressure and random blood glucose were measured 
using Point-of-Care Testing (POCT), followed by individualized counseling provided by 

pharmacists. The results showed that 59% of participants had normal blood pressure, 25% had 

high-normal blood pressure, 15% had grade 1 hypertension, and 1% had grade 2 hypertension. 
Random blood glucose assessment indicated that 12.7% of participants were normoglycemic, 

45.5% had prediabetes, and 41.8% had diabetes. The high proportion of participants with 

elevated blood glucose levels highlights the need for sustained health promotion and preventive 

interventions at the community level. These findings demonstrate that community pharmacies 
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play an important role in the early detection of NCDs, health education, and the prevention of 

disease-related complications among older adults. 

 

Keywords: community pharmacy, diabetes mellitus, early detection, hypertension, non-
communicable diseases, older adults 

 

1. PENDAHULUAN  

 Penyakit Tidak Menular (PTM) merupakan salah satu masalah kesehatan utama 

yang terus meningkat baik di tingkat global maupun nasional. PTM seperti 

hipertensi, diabetes melitus, penyakit jantung, dan stroke menjadi penyebab utama 

kesakitan serta kematian pada masyarakat (Simbolon & Simbolon, 2025). Di 

Indonesia, PTM menyumbang sekitar 70% dari total beban penyakit, dengan faktor 

risiko utama berupa tekanan darah tinggi, peningkatan kadar gula darah, obesitas, 

pola makan tidak sehat, dan kurangnya aktivitas fisik. Kondisi ini menunjukkan 

bahwa PTM masih menjadi tantangan besar dalam pembangunan kesehatan 

masyarakat (Sulistyaningsih et al., 2025). 

  Kelompok lanjut usia (lansia) merupakan populasi yang rentan mengalami PTM 

akibat proses penuaan yang menyebabkan penurunan fungsi fisiologis tubuh (Masfi 

et al., 2023). Bertambahnya usia berhubungan dengan meningkatnya risiko 

hipertensi, diabetes melitus, dan gangguan metabolik lainnya (Rini et al., 2025). 

Selain faktor usia, rendahnya aktivitas fisik, pola makan yang kurang seimbang, serta 

kurangnya pemantauan kesehatan secara rutin turut meningkatkan risiko terjadinya 

PTM pada lansia. Oleh karena itu, lansia memerlukan perhatian khusus dalam upaya 

pencegahan dan pengendalian penyakit (Laraga et al., 2026).  

 Sebagian besar PTM berkembang secara perlahan dan sering kali tidak 

menimbulkan gejala pada tahap awal sehingga banyak penderita tidak menyadari 

kondisi kesehatannya (Metaningrum et al., 2024). Deteksi dini melalui kegiatan 

skrining kesehatan menjadi langkah penting untuk mengidentifikasi faktor risiko 

sejak awal sebelum terjadi komplikasi yang lebih serius (Anasari, 2026). 

Pemeriksaan tekanan darah, gula darah, dan kolesterol merupakan metode sederhana 

yang dapat digunakan untuk mengenali risiko PTM sekaligus menjadi dasar dalam 

pemberian edukasi kesehatan kepada masyarakat (Sukri et al., 2025).  

Apotek komunitas memiliki peran strategis dalam mendukung upaya promotif dan 

preventif karena mudah diakses oleh masyarakat. Apotek Vita Plus Kota Tarakan 

merupakan salah satu fasilitas pelayanan kefarmasian yang banyak dikunjungi oleh 

kelompok usia lanjut. Hasil pengamatan awal menunjukkan bahwa sebagian besar 

lansia yang berkunjung belum melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin dan 

memiliki keterbatasan informasi mengenai faktor risiko PTM. Kondisi tersebut 

menjadi dasar pentingnya pelaksanaan kegiatan skrining kesehatan pada kelompok 

lansia. 

  Berdasarkan permasalahan tersebut, kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 

dilaksanakan melalui skrining kesehatan pada lansia dengan pemeriksaan tekanan 

darah, gula darah sewaktu, dan kolesterol total. Kegiatan ini bertujuan untuk 

mengidentifikasi faktor risiko penyakit tidak menular secara dini, memberikan 

informasi mengenai kondisi kesehatan peserta, serta meningkatkan kesadaran lansia 

terhadap pentingnya pemeriksaan kesehatan berkala sebagai upaya pencegahan 

penyakit tidak menular 
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2. METODE  

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan 

pendekatan pelayanan kesehatan masyarakat secara langsung (walk-in service) yang 

berlokasi di area loket pelayanan Apotek Vita Plus Tarakan, Kalimantan Utara. 

Pendekatan loket langsung ini dipilih untuk memberikan akses deteksi dini yang 

cepat, praktis, dan interaktif bagi masyarakat, khususnya kelompok lanjut usia 

(lansia), tanpa melalui hambatan birokrasi yang panjang. 

Secara operasional, tahapan pelaksanaan skrining kesehatan ini mengikuti tiga 

alur utama yang berjalan secara berurutan dan sistematis, yaitu: (1) Pendaftaran, (2) 

Pemeriksaan, serta (3) Analisis dan Edukasi. 

a. Pendaftaran 

Tahap awal dimulai ketika pasien atau masyarakat mendatangi loket pelayanan 

Apotek Vita Plus. Pada tahap pendaftaran ini, tim pengabdi melakukan 

pencatatan data identitas diri pasien yang meliputi nama dan usia. Selain 

pendataan demografi, dilakukan pula wawancara medis singkat (anamnesis) 

berupa skrining riwayat penyakit, baik riwayat penyakit yang diderita oleh pasien 

saat ini maupun riwayat penyakit tidak menular (PTM) di dalam keluarganya. 

Data ini berfungsi sebagai basis informasi awal untuk memetakan faktor risiko 

pasien. 

b. Pemeriksaan 

Setelah proses pendaftaran selesai, pasien langsung diarahkan untuk mengikuti 

rangkaian pemeriksaan fisik dan laboratorium sederhana di meja loket yang 

sama. Pemeriksaan dilakukan oleh tim pengabdi yang kompeten dengan 

menggunakan instrumen standar yang disiapkan dari Apotek Vita Plus. 

Rangkaian pemeriksaan meliputi:  

1) Pengukuran Tekanan Darah: Dilakukan dengan menggunakan tensimeter 

digital untuk mengukur tekanan sistolik dan diastolik pasien guna mendeteksi 

adanya risiko hipertensi. 

2) Pengambilan Sampel Darah Kapiler: Dilakukan pengambilan sampel darah 

pada ujung jari pasien menggunakan lanset steril untuk pengecekan kadar 

glukosa darah sewaktu (GDS). 

c. Analisis & Edukasi 

Tahap akhir dari alur pelayanan ini adalah pengolahan data hasil pemeriksaan 

secara langsung di tempat. Langkah-langkah pada tahap ini meliputi: 

1) Interpretasi Hasil Skrining: Tim pengabdi menganalisis angka yang muncul 

pada layar tensimeter dan alat POCT, kemudian mencocokkannya dengan 

standar ambang batas normal medis. Hasil tersebut dituliskan pada lembar 

kontrol kesehatan pasien. 

2) Pemberian Edukasi Pola Hidup Sehat: Tim pengabdi memberikan edukasi 

secara personal mengenai pentingnya menjaga pola makan, pembatasan 

konsumsi gula dan garam, serta aktivitas fisik yang sesuai bagi lansia demi 

mencegah Sindrom Metabolik. 

3) Rujukan Medis: Bagi pasien yang ditemukan memiliki hasil pemeriksaan di 

atas ambang batas normal (berisiko tinggi PTM), tim pengabdi memberikan 

konseling khusus dan mengarahkan mereka untuk melakukan rujukan medis 

atau pemeriksaan konfirmasi lanjutan ke fasilitas pelayanan kesehatan 

tingkat pertama (Puskesmas). 
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Seluruh rekapitulasi data dari lembar kontrol kesehatan ini dikompilasi secara 

digital ke dalam data sekunder (lampiran) untuk dianalisis lebih lanjut pada 

bagian hasil dan pembahasan. 

Gambar 1. Prosedur pelaksanaan skrining 

 

 

3. HASIL  

Program Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) telah selesai dilaksanakan di 

Apotek Vita Plus pada periode Januari hingga Maret 2026. Kegiatan ini difokuskan 

pada upaya preventif melalui skrining Penyakit Tidak Menular (PTM), yang meliputi 

pemeriksaan kadar asam urat, gula darah, dan kolesterol bagi masyarakat sekitar. 

Berdasarkan evaluasi yang telah dilakukan, berikut adalah data capaian dan profil 

hasil skrining ditinjau dari karakteristik partisipan. 

1. Karakteristik Partisipan  

Berdasarkan hasil skrining kesehatan pada 140 partisipan selama periode 

Januari–April 2026, diperoleh distribusi sebaran umur partisipan seperti yang 

dapat dilihat pada Gambar 2. Mayoritas partisipan tergolong kelompok usia (51-

61 tahun), yang merupakan populasi yang memiliki risiko metabolik yang secara 

signifikan lebih tinggi dibandingkan kelompok usia lebih muda. 

 

                                  

                     Gambar 2.  Karakateristik Partisipan  
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2. Pelaksanaan Skrining 

Pelaksanaan skrining dilakukan secara langsung di lokasi apotek mitra oleh tim 

petugas farmasi, mencakup pemeriksaan tekanan darah dan  kadar glukosa darah 

dilanjutkan dengan edukasi ke partisipan. Dokumentasi pelaksanaan dapat dilihat 

pada Gambar 3. 

 

   
 

Gambar 3. Pelaksanaan Skrining 
 

3. Profil Parameter Klinis 

Berdasarkan data hasil skrining yang disajikan pada Gambar 4, profil parameter 

klinis 100 partisipan menunjukkan distribusi yang bervariasi. Pada parameter 

tekanan darah, sebanyak 15 partisipan (15%) teridentifikasi hipertensi Stage-1 

dan 1 partisipan (1%) hipertensi Stage-2, sedangkan 25 partisipan (25%) 

tergolong prehipertensi, sehingga secara kumulatif 41% partisipan memiliki 

tekanan darah di atas batas normal. Pada parameter gula darah sewaktu, 46 

partisipan (41,8%) terdiagnosis diabetes dan 50 partisipan (45.5%) masuk 

kategori pre-diabetes, sehingga 87,3% partisipan mengalami gangguan 

metabolisme glukosa. Ringkasan hasil skrining disajikan dalam Tabel 1. 
 

 
Tekanan Darah  

    

 
      

 
 

 

 
 

 

 

 
 

Gula Darah Sewaktu dan Puasa 

Gambar 4. Sebaran data parameter klinik hasil skrining 
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Tabel 1. Ringkasan Hasil Skrining Parameter Klinis Partisipan 
 

Parameter Kategori n % Keterangan 

Tekanan Darah Normal 59 59 120-129/80-84 mmHg 

Normal tinggi 25 25 130-139/85-89 mmHg 

Hipertensi derajat 1 15 15 ≥140-159/90-99 mmHg 

Hipertensi derajat 2 1 1 ≥160-179/100-109 mmHg 

Gula Darah Sewaktu Normal 14 12,7 <140 mg/dL 

Pre-Diabetes 50 45,5 140-199 mg/dL 

Diabetes 46 41,8 ≥200 mg/dL 

 

 

 

4. PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dengan tema "Skrining Kesehatan 

Lansia sebagai Upaya Deteksi Dini Penyakit Tidak Menular" telah dilaksanakan di 

Apotek Vita Plus dengan tujuan mengidentifikasi faktor risiko dan mendeteksi secara 

dini penyakit tidak menular (PTM) pada kelompok lansia. Pemeriksaan yang 

dilakukan meliputi tekanan darah, gula darah sewaktu (GDS), gula darah puasa 

(GDP), dan denyut nadi. 

Hasil skrining menunjukkan bahwa sebagian peserta memiliki tekanan darah 

dalam kategori optimal dan normal, namun masih ditemukan peserta dengan tekanan 

darah normal tinggi, hipertensi derajat 1, dan hipertensi derajat 2. Temuan ini 

menunjukkan bahwa hipertensi masih menjadi salah satu masalah kesehatan yang 

cukup sering ditemukan pada kelompok lansia. Peningkatan tekanan darah pada 

lansia dapat terjadi akibat proses penuaan yang menyebabkan penurunan elastisitas 

pembuluh darah sehingga meningkatkan resistensi perifer dan tekanan darah 

(Octaviyasni et al., 2026). Kondisi hipertensi yang tidak terkontrol dapat 

meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular, stroke, gagal ginjal, dan komplikasi 

kesehatan lainnya (Ani Rahmadhani Kaban et al., 2025). 

Berdasarkan hasil klasifikasi tekanan darah, kelompok tekanan darah optimal 

merupakan kelompok terbesar. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian lansia telah 

memiliki kondisi tekanan darah yang relatif baik. Namun demikian, keberadaan 

peserta yang termasuk kategori hipertensi menunjukkan perlunya pemantauan 

kesehatan secara berkala dan edukasi mengenai gaya hidup sehat, seperti pembatasan 

konsumsi garam, peningkatan aktivitas fisik, pengendalian berat badan, serta 

kepatuhan dalam penggunaan obat antihipertensi bagi yang telah terdiagnosis 

sebelumnya. 

Selain pemeriksaan tekanan darah, skrining gula darah juga menunjukkan 

adanya peserta yang berada pada kategori normal, prediabetes, dan diabetes. Hasil 

klasifikasi menunjukkan bahwa jumlah peserta yang termasuk kategori prediabetes 

dan diabetes cukup tinggi dibandingkan kelompok normal. Temuan ini menjadi 

perhatian penting karena prediabetes merupakan kondisi peralihan yang berisiko 

berkembang menjadi diabetes melitus tipe 2 apabila tidak dilakukan intervensi 

(Sevtiyani, 2025). Pada kelompok lansia, diabetes melitus sering kali tidak 

menunjukkan gejala yang khas sehingga banyak kasus yang tidak terdeteksi pada 

tahap awal (Rahadatul et al., 2026). 

Tingginya jumlah peserta yang termasuk kategori diabetes dapat dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, antara lain usia lanjut, pola makan yang kurang sehat, aktivitas 

fisik yang rendah, obesitas, riwayat keluarga, dan adanya penyakit penyerta lainnya 
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(Agustina & Rohani, 2025). Kondisi hiperglikemia yang berlangsung dalam jangka 

panjang dapat menyebabkan berbagai komplikasi kronis seperti penyakit jantung 

koroner, neuropati diabetik, nefropati diabetik, dan retinopati diabetik (Erdaliza et 

al., 2024). Oleh karena itu, deteksi dini melalui kegiatan skrining menjadi sangat 

penting untuk mencegah terjadinya komplikasi yang lebih berat. 

Hasil kegiatan ini menunjukkan bahwa skrining kesehatan di tingkat komunitas 

memiliki peran penting dalam menemukan kasus-kasus PTM yang belum 

terdiagnosis maupun memantau kondisi kesehatan lansia yang telah memiliki faktor 

risiko. Apotek sebagai fasilitas pelayanan kesehatan yang mudah dijangkau 

masyarakat dapat berperan sebagai sarana promotif dan preventif melalui 

penyelenggaraan skrining kesehatan secara rutin. 

Selain memberikan gambaran kondisi kesehatan masyarakat, kegiatan skrining 

ini juga meningkatkan kesadaran peserta mengenai pentingnya pemeriksaan 

kesehatan berkala. Setelah mengetahui hasil pemeriksaan, peserta dapat memperoleh 

edukasi mengenai pola hidup sehat, pentingnya kepatuhan terapi, serta anjuran untuk 

melakukan pemeriksaan lanjutan ke fasilitas kesehatan apabila ditemukan hasil yang 

tidak normal. 

Secara keseluruhan, kegiatan pengabdian masyarakat ini berhasil 

mengidentifikasi adanya faktor risiko hipertensi dan diabetes melitus pada lansia di 

wilayah kerja Apotek Vita Plus. Temuan tersebut menunjukkan bahwa upaya deteksi 

dini PTM perlu terus dilakukan secara berkesinambungan sebagai bagian dari 

strategi pencegahan komplikasi dan peningkatan kualitas hidup lansia 

 

5. KESIMPULAN 

Skrining kesehatan yang dilakukan di Apotek Vita Plus menunjukkan bahwa 

masih terdapat lansia dengan tekanan darah tinggi serta kadar gula darah yang 

termasuk kategori prediabetes dan diabetes. Hasil ini mengindikasikan adanya risiko 

penyakit tidak menular yang cukup tinggi pada kelompok lansia sehingga 

diperlukan pemantauan kesehatan secara berkala, edukasi kesehatan, dan tindak 

lanjut medis untuk mencegah terjadinya komplikasi di masa mendatang. 

 

6. SARAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat selanjutnya disarankan tidak hanya melakukan 

skrining tekanan darah dan gula darah, tetapi juga menambahkan pemeriksaan lain 

yang berkaitan dengan faktor risiko penyakit tidak menular, seperti indeks massa 

tubuh (IMT), lingkar perut, kadar kolesterol, dan asam urat. Selain itu, perlu 

dilakukan tindak lanjut (follow-up) terhadap peserta yang teridentifikasi memiliki 

tekanan darah tinggi atau kadar gula darah di atas normal untuk mengevaluasi 

perubahan kondisi kesehatan setelah diberikan edukasi 
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