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Abstrak 

 
Diabetes mellitus (DM) adalah penyakit kronis berupa gangguan metabolisme dengan 
peningkatan kadar gula darah. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) melaporkan bahwa 
diabetes adalah kondisi jangka panjang yang serius dengan dampak besar pada kehidupan 
dan kesejahteraan individu, keluarga, dan masyarakat di dunia. Diabetes adalah salah satu 
dari 10 penyebab kematian teratas di dunia dan diperkirakan telah menyebabkan empat juta 
kematian secara global pada tahun 2017. Prevalensi global diabetes mellitus pada tahun 
2019 diperkirakan mencapai 463 juta, meningkat menjadi 578 juta pada tahun 2030 dan 700 
juta pada tahun 2045. Satu dari dua orang yang hidup dengan DM tidak tahu mereka memiliki 
DM. Ini mencerminkan peningkatan faktor risiko yang terkait dengan obesitas. Teknologi 
digital telah mengubah perawatan kesehatan secara global, seperti yang disaksikan oleh 
pertumbuhan di beberapa bidang kesehatan. Tujuan kegiatan ini untuk Peningkatan 
pengetahuan masyarakat tentang pola makan sadar gizi sebagai upaya pencegahan dan 
pengendalian Diabetes Mellitus melalui BIA. Hasil : Penggunaan teknologi kesehatan digital 
dalam mendukung pengobatan masalah DM sangat penting dalam dunia kesehatan modern 
karena dapat berfungsi untuk meningkatkan kesehatan melalui aplikasi yang mengandung 
fitur informasi kesehatan yang berkaitan dengan diabetes. Teknologi digital menawarkan 
berbagai macam keuntungan dan manfaat yang memberikan solusi murah dan efektif untuk 
penanganan DM. Saran untuk penelitian mendalam, terutama penerapan Teknologi Digital 
dalam mendukung layanan DM yang berkualitas dan komprehensif. 
 
Kata kunci : diabetes mellitus, Body Fat Analysis, sadar gizi 

 

 PENDAHULUAN 
    

Menurut data pada tahun 2019, sebanyak 6,2% atau 10,7 juta dari seluruh penduduk 

Indonesia menderita penyakit diabetes. Melihat jumlah penduduk kita sebagai salah satu yang 

terbesar di dunia, Indonesia juga merupakan salah satu negara dengan jumlah penderita 

diabetes terbesar di dunia. Sebagai penyakit ketiga yang paling mematikan di Indonesia 
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setelah stroke dan penyakit jantung, dampaknya sudah sangat jelas bagi kita semua. Selain 

dengan obat-obatan, diabetes juga perlu ditangani dengan mengikuti pola makan khusus yang 

disebut terapi nutrisi medis. Melalui terapi ini, penderita diabetes dianjurkan untuk 

mengonsumsi makanan bergizi yang rendah lemak dan kalori agar kadar gula darah tetap 

terkontrol. 

Bioelectrical impedance analysis (BIA) adalah alat yang menggunakan empat elektroda, 

dua di antaranya digunakan untuk menghantarkan arus sinusoidal 50 kHz ke tubuh dan 

sisanya digunakan untuk mengukur tegangan yang dihasilkan oleh tubuh untuk analisis 

impedansi. 

Studi telah membuktikan penganalisis komposisi tubuh DSM-BIA InBody adalah alat 

yang efektif untuk mengelola resiko dan gejala diabetes pasien. Produk InBody tidak 

bergantung pada data empiris, oleh karena itu, profesional medis dapat memastikan bahwa 

output yang dihasilkan oleh perangkat secara akurat mencerminkan perubahan yang terjadi 

pada pasien. 

 
TUJUAN 

       Adapun tujuan kegiatan ini antara lain : 

1. Peningkatan Pengetahuan Masyarakat: 

✓ Menyampaikan informasi yang akurat tentang pentingnya pola makan sehat dalam 

mencegah dan mengelola diabetes. 

✓ Menjelaskan hubungan antara komposisi tubuh, termasuk persentase lemak tubuh, 

dengan risiko diabetes mellitus. 

2. Mendorong Perubahan Perilaku: 

✓ Meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya mengadopsi pola 

makan yang seimbang dan sehat. 

✓ Mengajak masyarakat untuk membuat perubahan kecil dalam pola makan 

mereka yang dapat membantu mengurangi risiko diabetes. 

3. Peningkatan Keterampilan Dalam Memilih Makanan: 

✓ Memberikan pengetahuan tentang cara membaca label nutrisi dan memilih 

makanan yang rendah gula dan rendah lemak. 

✓ Memberikan keterampilan praktis dalam mempersiapkan makanan sehat dan 

pilihan makanan yang sesuai dengan kebutuhan individu. 

4. Peningkatan Keterlibatan dalam Monitoring Kesehatan Pribadi: 
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✓ Mengajak masyarakat untuk aktif memantau dan mengukur komposisi tubuh 

mereka sendiri melalui alat Body Fat Analysis (BIA). 

✓ Mendorong masyarakat untuk terlibat dalam pemantauan dan manajemen gula 

darah mereka sendiri. 

METODE 

Lokasi Kegiatan 

 Pengabdian Kepada Masyarakat ini berlokasi di Puskesmas Leppangan Kabupaten 

Pinrang 

Khalayak Sasaran  

 Khalayak sasaran untuk kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah maysarakat 

di wilayah kerja Puskesmas Leppangan Kabupaten Pinrang 

Jenis Kegiatan  

Dalam mengatasi permasalahan yang terjadi sebagaimana yang telah diuraikan sebelumnya, 

maka dalam kegiatan ini menggunakan metoda pendekatan yang dapat membantu dalam 

menyelesaikan masalah yang ada yaitu dengan melakukan metode penyuluhan 

Tahapan Kegiatan 

Kegiatan Pelaksanaan kegiatan ini terbagi menjadi tiga tahap, yaitu persiapan, pelaksanaan, 

dan tahap monitoring. Berikut adalah rincian tiap tahapan yang akan dilaksanakan: 

1. Tahap Persiapan 

Penyusunan proposal kegiatan penyuluhan 

Penyusunan proposal dilakukan agar kegiatan yang dilaksanakan menjadi lebih teratur 

dan terarah. proposal ini meliputi semua hal-hal yang bersifat teknis, manajerial dan 

penjadwalan (time schedule). 

Penyusunan materi edukasi tentang pola makan sadar gizi sebagai upaya pencegahan 

dan pengendalian Diabetes Mellitus melalui pemanfaatan Body Fat Analysis (BIA) pada 

masyarakat 

2. Tahap Pelaksanaan 

penyuluhan tentang pola makan sadar gizi sebagai upaya pencegahan dan pengendalian 

Diabetes Mellitus melalui pemanfaatan Body Fat Analysis (BIA) pada masyarakat 

berupa penjadwalan sesi edukasi, pelibatan semua pihak yang terkait, Presentasikan 

Temuan permasalahan, Diskusi Terbuka, Perkenalan Solusi yang Diusulkan, 

pendampingan penggunaan aplikasi, dan tindak lanjut 

3. Tahap Evaluasi  
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Tahap Monitoring dan Evaluasi. Monitoring dilakukan secara intensif oleh tim pelaksana 

setiap kegiatan berlangsung untuk memastikan agar pelaksanaan kegiatan dapat 

berjalan sesuai rencana. Evaluasi dilakukan sejalan dengan monitoring, sehingga jika 

ada kendala akan segera diselesaikan.  

 

HASIL  

Kegiatan kegiatan penyuluhan tentang pola makan sadar gizi sebagai upaya pencegahan dan 

pengendalian Diabetes Mellitus melalui pemanfaatan Body Fat Analysis (BIA) dibawakan oleh 

Dosen Program Studi Gizi Institut Teknologi dan Kesehatan Tri Tunas Nasional secara umum 

berjalan lancar. Pihak manajemen Puskesmas Leppangan membantu mempersiapkan tempat dan 

mengkoordinir perserta. Tempat yang digunakan adalah ruang pertemuan Puskesmas Leppangan.   

Tahapan dalam kegiatan ini terdiri dari : 

1. Perencanaan: 

• Identifikasi tujuan, sasaran, dan audiens target penyuluhan. 

• Penyusunan materi dan agenda kegiatan berdasarkan kebutuhan dan tingkat pemahaman 

audiens. 

• Koordinasi dengan pihak terkait seperti ahli gizi, dokter, dan pengelola alat BIA. 

2. Persiapan: 

• Persiapkan materi penyuluhan berupa presentasi, brosur, dan contoh makanan sehat. 

• Pastikan ketersediaan alat BIA dan pelatihan staf yang akan melakukan pengukuran. 

• Persiapkan ruang dan peralatan untuk kegiatan penyuluhan. 

3. Pelaksanaan: 

• Sambut peserta dan lakukan pendaftaran. 

• Mulailah dengan sesi pengenalan dan pemahaman tentang Diabetes Mellitus, pola makan 

sehat, dan pentingnya komposisi tubuh. 

• Lanjutkan dengan sesi demonstrasi penggunaan alat BIA dan penjelasan hasil yang mungkin 

diperoleh. 

• Berikan informasi praktis tentang cara membaca label makanan, menghitung kalori, dan 

merencanakan menu makanan sehat. 

• Sediakan waktu untuk tanya jawab dan diskusi interaktif. 

4. Evaluasi: 

• Lakukan evaluasi sederhana terhadap pemahaman dan kepuasan peserta terhadap kegiatan 

penyuluhan. 
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• Tinjau kembali keseluruhan kegiatan untuk mengidentifikasi kekuatan dan kelemahan, serta 

peluang perbaikan di masa mendatang. 

5. Tindak Lanjut: 

• Kirimkan materi penyuluhan dan informasi terkait kepada peserta melalui email atau media 

sosial. 

• Tawarkan sesi konseling atau bimbingan pribadi kepada peserta yang membutuhkan lebih 

banyak dukungan. 

• Tentukan rencana untuk melanjutkan kegiatan penyuluhan secara rutin atau mengadakan 

program lanjutan. 

6. Monitoring dan Pemeliharaan: 

• Lakukan pemantauan terhadap peserta untuk melihat perkembangan mereka dalam 

mengadopsi pola makan sehat dan memanfaatkan alat BIA. 

• Perbarui materi dan metode penyuluhan sesuai dengan umpan balik dan evaluasi yang 

diperoleh. 

• Jaga hubungan dengan peserta dan komunitas untuk memastikan keberlanjutan program dan 

dukungan yang berkelanjutan. 

 

 

KESIMPULAN 

       Dari kegiatan yang telah dilakukan, dapat ditarik kesimpulan yaitu: 

1. Penyuluhan dapat menjelaskan kepada peserta tentang prinsip kerja alat BIA, yang 

menggunakan arus listrik untuk mengukur komposisi tubuh, termasuk persentase lemak 

tubuh. 

2. Peserta dapat diberikan demonstrasi langsung tentang cara menggunakan alat BIA dengan 

benar, sehingga mereka dapat memanfaatkannya secara efektif untuk memantau komposisi 

tubuh mereka sendiri 

3. Peserta dapat mengakses konseling gizi dan dukungan psikologis melalui platform 

telemedicine atau konseling jarak jauh, yang memungkinkan mereka untuk mendapatkan 

bantuan tanpa harus datang ke klinik atau pusat kesehatan 

4. Pemantauan Jarak Jauh: Dokter atau ahli gizi dapat memantau perkembangan peserta 

secara jarak jauh berdasarkan data yang diperoleh dari alat BIA dan aplikasi pelacakan 

makanan, sehingga memberikan intervensi yang lebih tepat waktu. 
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SARAN 

Berikut adalah beberapa saran berupa rekomendasi untuk rencana tindak lanjut yang efektif: 

1. Program Kelas Lanjutan: 

• Selenggarakan kelas lanjutan atau workshop reguler yang membahas topik spesifik 

terkait dengan manajemen diabetes dan pola makan sehat, seperti pengelolaan stres, 

latihan fisik, atau memasak makanan sehat. 

2. Sesi Konseling Individu: 

• Tawarkan sesi konseling individu kepada peserta yang membutuhkan dukungan 

tambahan dalam mengubah pola makan mereka atau menginterpretasikan hasil BIA 

secara lebih mendalam. 

3. Monitoring Berkala: 

• Lakukan pemantauan komposisi tubuh peserta secara berkala dengan menggunakan 

alat BIA. Berikan umpan balik dan rekomendasi berdasarkan hasil pemantauan 

tersebut. 

4. Kampanye Kesehatan Masyarakat: 

• Gelar kampanye kesehatan masyarakat yang lebih luas tentang pentingnya pola makan 

sehat dan pengendalian diabetes, melibatkan komunitas lokal, sekolah, dan lembaga 

masyarakat lainnya. 

5. Survei dan Evaluasi Lanjutan: 

• Lakukan survei lanjutan atau evaluasi program secara berkala untuk mengukur dampak 

jangka panjang dari kegiatan penyuluhan dan mengidentifikasi area-area untuk 

perbaikan lebih lanjut. 
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