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Latar belakang : Skrining kesehatan merupakan 

sejumlah pemeriksaan yang dilakukan oleh tenaga 

medis dan tenaga kesehatan untuk memeriksa status 

kesehatan maupun kondisi penyakit sebelum 

munculnya tanda dan gejala penyakit kegiatan 

skrining kesehatan dilakukan oleh petugas puskesmas 

medan denai pada ibu hamil dan balita, melakukan 

pendidikan kesehatan kepada lansia mengenai 

penyakit kronis dan generative, meliputi penyakit 

hipertensi, diabetes mellitus, rheumatik arthritis dan 

osteoporosis. Sedangkan penyuluhan kesehatan 

tentang status gizi balita dan kebutuhan nutrisi dan 

kesehatan kehamilan.  

Tujuan : pengabdian kepada masyarakat melakukan 

pemeriksaan kesehatan pada masyarakat Kelurahan 

Tegal Sari Mandala II yang dilakukan hari sabtu, 15 

November 2025.  

Metode : pelaksanaan kegiatan dimulai pemeriksaan 

kesehatan, pengukuran tinggi badan, berat badan, 

lingkar lengan atas pada anak balita. Sedangkan pada 

lansia dilakukan pengukuran kadar asam urat, kadar 

gluksoa darah sewaktu dan pengukuran tekanan 

darah. Pada ibu hamil dilakukan pengukuran berat 

badan ibu hamil.  

Hasil : pengukuran dianalisa peserta skrining 

mengalami masalah kesehatan. Kemudian kegiatan 

dilanjutkan dengan pemberian obat kepada peserta 

yang mengalami masalah kesehatan dan diberikan 

penyuluhan kesehatan. 

Kesimpulan : Masyarakat memahami, mengenai 

bagaimana solusi pencegahan penyakit kronis 

maupun pencegahan komplikasi pada kehamilan, 

terutama ketika hasil skrining yang diperoleh 

beresiko atau mengalami masalah kesehatan. 
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1. Pendahuluan 

Kesehatan merupakan salah satu faktor penentu utama kesejahteraan individu dan 

masyarakat. Di Indonesia, masalah kesehatan masih menjadi tantangan yang signifikan, 

terutama di daerah pedesaan maupun perkotaan yang sering kali menjadi akses terbatas 

terhadap pelayanan kesehatan yang memadai. Salah satu pendekatan yang penting untuk 

meningkatkan status kesehatan masyarakat melalui program skrining kesehatan. 

Pelayanan kesehatan di Indonesia menjadi suatu kebutuhan sekaligus hak bagi warga 

negara yang merujuk kepada UUD 1945, bahw asetiap warga negara berhak 

memperoleh pelayanan kesehatan (1,3). 

 

Skrining kesehatan merupakan sejumlah pemeriksaan yang dilakukan oleh tenaga medis 

dan tenaga kesehatan untuk memeriksa status kesehatan maupun kondisi penyakit 

sebelum munculnya tanda dan gejala penyakit. Pemeriksaan ini membantu menemukan 

masalah kesehatan sejak dini, sehingga masalah kesehatan lebih mudah untuk ditangani 

(4,5).  

 

Salah satu masalah yang paling sering dihadapi dalam pembangunan kesehatan saat 

adalah terjadinya pergeseran pola penyakit menular ke penyakit tidak menular. Penyakit 

tidak menular (PTM) adalah suatu penyakit yang bukan disebabkan oleh infeksi dari 

mikroorganisme, seperti bakteri, virus, jamur, ataupun protozoa. Secara universal, 

penyakit tidak menular (PTM) menjadi penyebab 70% kematian di dunia yang 

diperkirakan kasusnya akan terus meningkat setiap tahunnya. Kejadian penyakit tidak 

menular (PTM) sebanyak 80% terjadi di negara dengan pendapatan menengah dan 

rendah, salah satunya di Indonesia (6,7). 

 

Berdasarkan data dari WHO, secara global pada tahun 2022 ditemukan bahwa lebih dari 

38 juta jiwa meninggal dunia, di mana 7 dari 10 kematian disebabkan oleh penyakit 

jantung, kanker, diabetes melitus, stroke, pernapasan dan penyakit tidak menular 

lainnya dengan sebagian besar kasus terjadi pada rentang usia 30 hingga 70 tahun. Data 

dari Riskesdas pada tahun 2022 menunjukkan bahwa prevalensi PTM telah mengalami 

kenaikan dari Riskesdas tahun 2023, yaitu kanker naik dari 1,4% menjadi 1,8%, stroke 

dari 7% menjadi 10,9%, penyakit ginjal kronik dari 2% menjadi 3,8%, hipertensi dari 

25,8% menjadi 34,1%, dan diabetes melitus naik dari 6,9% menjadi 8,5% (8). 

 

Skrining kesehatan adalah deteksi dini dari suatu penyakit atau usaha untuk 

mengidentifikasi penyakit atau kelainan secara klinis belum jelas dengan menggunakan 

test, pemeriksaan atau prosedur tertentu yang dapat digunakan secara cepat untuk 

membedakan orang- orang yang kelihatannya sehat tetapi sesunguhnya menderita suatu 

kelainan (9). Skrining kesehatan sangat penting bagi remaja, untuk mengetahui status 

gizi guna mencegah masalah kesehatan, dan mengetahui apa saja faktor risiko yang 

mampu menjadi pemicu terjadinya status gizi abnormal. Dengan mengetahui status gizi, 
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remaja mampu mengatur pola makan dan aktivitas serta pencegahan faktor risiko 

lainnya sehingga status nutrisi tidak hanya mengacu pada badan yang terlihat ideal saja. 

Dari hasil IMT didapatkan bahwa masih ditemukan remaja yang mengalami status gizi 

kurang, status gizi lebih, bahkan obesitas (10).  

 

Lanjut usia merupakan proses perubahan menjadi tua dan sebagai tahap akhir 

perkembangan pada daur kehidupan manusia yang dimulai pada usia 60 tahun. Lanjut 

usia bukanlah suatu penyakit, tetapi merupakan proses secara berangsur-angsur yang 

mengakibatkan perubahan kumulatif sehingga terjadi penurunan fungsi daya tahan tubuh 

dalam menghadapi rangsangan dari dalam dan luar tubuh yang berakhir dengan 

kematian (12).  

 

Skrining status kesehatan tekanan darah dan gula darah sewaktu juga penting dilakukan 

pada kelompok populasi lansia (13). Program deteksi dini tersebut menjadi salah satu 

indikator dalam rencana strategis Kementerian Kesehatan 2020-2025 (14,15). 

 

Tujuan Pengabdian kepada Masyarakat ini adalah melakukan pemeriksaan kesehatan 

pada masyarakat Kelurahan Tegal Sari Mandala II. Metode pelaksanaan kegiatan 

dimulai pemeriksaan kesehatan, pengukuran tinggi badan, berat badan, lingkar lengan 

atas pada anak balita. Sedangkan pada lansia dilakukan pengukuran kadar asam urat, 

kadar gluksoa darah sewaktu dan pengukuran tekanan darah. Pada ibu hamil dilakukan 

pengukuran berat badan ibu hamil. Hasil pengukuran dianalisa peserta skrining 

mengalami masalah kesehatan. Kemudian kegiatan dilanjutkan dengan pemberian Obat 

kepada peserta yang mengalami masalah kesehatan dan diberikan penyuluhan 

kesehatan. 

 

2. Metode 

Kegiatan edukasi kesehatan pada komunitas ibu hamil, balita dan lansia ini dilakukan 

bersama dengan mahasiswa/i Prodi DIII Keperawatan dan Sarjana Administrasi 

Kesehtaan STIKes Darmo dan lansia di Kelurahan Tegal Sari Mandala II. Masyarakat 

sebanyak 33 orang. Cara yang dilakukan yaitu dengan memberikan edukasi kesehatan 

tentang screening kesehatan dan pengobatan gratis pada masyarakat di Kelurahan Tegal 

Sari Mandala II. 

 

3. Hasil Dan Pembahasan 

Berdasarkan hasil survei yang dilakukan pada tanggal 13 November 2025 di Kelurahan 

Tegal Sari Mandala II dan mendapatkan hasil masyarakat bahwa di Kelurahan Tegal 

Sari Mandala II tersebut banyak yang kurang memahami tentang screening kesehatan 

dan pengobatan gratis pada masyarakat pada anak, ibu hamil dan lansia belum 

memahami pentingnya melakukan pemeriksaan kesehatan secara berkala. Dengan 

masalah tersebut Mahasiswa/i Prodi DIII Keperawatan dan Sarjana Administrasi 

Kesehatan STIKes Darmo memberikan edukasi kesehatan tentang screening kesehatan 

dan pengobatan gratis pada masyarakat. 

 

Kegiatan edukasi kesehatan pada komunitas ibu hamil, balita dan lansia berupa 

memberikan edukasi kesehatan tentang screening kesehatan dan pengobatan gratis pada 

masyarakat di Kelurahan Tegal Sari Mandala II yang dilakukan pada hari Sabtu tanggal 

15November 2025 di Kelurahan Tegal Sari Mandala. Jumlah masyarakat yang 
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mengikuti edukasi kegiatan penyuluha kesehatan pada komunitas lansia ini sebanyak 33 

orang. 

 

 
Gambar 1. Panita dan Peserta Penyuluhan Sumber Gambar: Foto Pribadi 

 

 
Gambar 2. Panita dan Peserta Penyuluhan Sumber Gambar: Foto Pribadi 

 

4. Kesimpulan 

Dari hasil pengkajian yang dilakukan di Kelurahan Tegal Sari Mandala  II diperoleh 

prioritas masalah yaitu Faktor penyebabnya karena rendahnya partisipasi warga untuk 

menghadiri kegiatan ini karena masih adanya perasaan malu pada orang tua ketika 

mengetahui hasil skrining tidak sesuai harapan mereka. Kemuadian penyebab lainnya 

adalah karena kurang tersampainya informasi jadwal skrining kepada masyarakat. 

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat yang dilaksanakan oleh Dosen Prodi 

Diploma III Keperawatan dan Prodi Sarjana Administrasi Kesehatan STIKes Darmo 

melalui kegiatan skrining kesehatan, dapat memberikan informasi terbaru kepada 

Pemerintah setempat untuk dijadikan data pengambilan kebijakan terkait status 

kesehatan masyarakat. Selain itu masyarakat juga dapat memahami pentingnya 

pemeriksaan kesehatan secara rutin. Masyarakat juga dapat memahami, mengenai 

bagaimana solusi pencegahan penyakit kronis maupun pencegahan komplikasi pada 

kehamilan, terutama ketika hasil skrining yang diperoleh beresiko atau mengalami 

masalah kesehatan.  
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