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ABSTRAK

Tantangan yang dihadapi dalam pembangunan kesehatan saat ini adalah perubahan
pola penyakit dari penyakit menular, kini beralih ke penyakit tidak menular, salah
satunya diabetes melitus. Upaya pencegahan yang dapat dilakukan yaitu melakukan
pemeriksaan skrining awal diabetes melitus yang berperan penting dalam mencegah
kejadian komplikasi kronis dan memungkinkan penderita mendapatkan
penanganan yang tepat dan cepat. Kepuasan dapat mempengaruhi loyalitas
masyarakat yang akan membentuk word of mouth sehingga menarik lebih banyak
masyarakat untuk melakukan pemeriksaan. Kegiatan pengabdian ini bertujuan
untuk meningkatkan kepuasan masyarakat terhadap pelayanan kader dalam
melakukan skrining awal diabetes melitus. Metode kegiatan ini berupa
pendampingan pemeriksaan skrining awal DM yang dilakukan oleh kader dengan
sasaran masyarkat sejumlah 61 orang. Dilakukan pengukuran kepuasan masyarakat
menggunakan kuisioner sejumlah 13 pernyataan, selanjutnya dikategorikan tingkat
kepuasannya. Hasil pendampingan menunjukkan masyarakat puas terhadap
pelayanan kader dengan nilai skor rata-rata yang diperoleh yaitu 73,90%.

Kata Kunci: kepuasan, skrining, posbindu, diabetes

ABSTRACT

The challenges faced in current health development are changes in disease patterns
from infectious diseases to non-infectious diseases, one of which is diabetes
mellitus. Preventive efforts that can be made include conducting early screening
examinations for diabetes mellitus which play an important role in preventing
chronic complications and allowing sufferers to receive appropriate and fast
treatment. Satisfaction can influence community loyalty which will form word of
mouth, thus attracting more people to undergo examinations. This community
service activity aims to increase community satisfaction with cadre services in
conducting early screening for diabetes mellitus. The method of this activity is in
the form of mentoring for early screening examinations for DM carried out by
cadres with a target community of 61 people. Community satisfaction was
measured using a questionnaire of 13 statements, then categorized for the level of
satisfaction. The results of the mentoring showed that the community was satisfied
with the cadre services with an average score of 73.90%.
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PENDAHULUAN

Salah satu tantangan dalam
pembangunan kesehatan saat ini
adalah perubahan pola penyakit, yang
sebelumnya didominasi oleh penyakit
menular, kini beralih ke penyakit tidak
Berdasarkan data

menular),

International  Diabetes Federation
(IDF), jumlah penderita diabetes di
dunia pada tahun 2021 mencapai
angka 537 juta dan diprediksi akan
terus meningkat hingga 643 juta pada
tahun 2030 dan 783 juta pada tahun
2045. Penyakit diabetes pada usia 20-
79 tahun di Indonesia menduduki
peringkat kelima negara dengan
jumlah penderita sebanyak 19,5 juta
jiwa dengan tingkat kejadian sebesar
10,6%?. Berdasarkan data 10 besar
penyakit menurut Dinas Kesehatan
Bantul jumlah  kasus
Diabetes Melitus (DM) di Wilayah

Bantul sebesar 15.727 kasus, dan

penyakit

menduduki peringkat kedua penyakit
tidak menular terbesar di Bantul®.
Salah satu upaya pencegahan
yang dapat dilakukan yaitu dengan
meningkatkan ~ pengetahuan  dan

kesadaran = masyarakat mengenai

penyakit diabetes melitus melalui
penyuluhan @  serta melakukan

skrining awal diabetes melitus.

Skrining awal diabetes melitus
berperan penting dalam mencegah
kronis  dan

kejadian  komplikasi

memungkinkan penderita
mendapatkan penanganan yang cepat
dan tepat .

Berdasarkan Sistem Kesehatan
Nasional (SKN) 2009, pemberdayaan
masyarakat diakui sebagai salah satu
elemen kunci dalam pembangunan
kesehatan. Pemberdayaan masyarakat
bertujuan  untuk = meningkatkan
kesadaran, kemauan, dan kemampuan
masyarakat sebagai pelaku
pembangunan kesehatan. Salah satu
bentuk pemberdayaan masyarakat
dapat  dilakukan  melalui  Pos
Pembinaan Terpadu Penyakit Tidak
Menular (Posbindu PTM) ©. Posbindu
PTM adalah program kesehatan yang
dilaksanakan oleh masyarakat dengan
melibatkan partisipasi aktif dalam
melakukan deteksi dini, monitoring,
serta tindak lanjut yang mandiri dan
berkesinambungan . Posbindu

berperan penting dalam pelayanan

kesehatan langsung terhadap
masyarakat  ®.  Namun, tingkat
kesadaran  masyarakat mengenai

pemeriksaan kesehatan masih minim,

hal ini  diperoleh  berdasarkan

observasi dan wawancara dengan



warga setempat Padukuhan Bibis yang
menunjukkan 47,4% jarang mengikuti
pemeriksaan di Posbindu PTM. Hal ini
karena kurangnya pengetahuan atau
ilmu kesehatan di kalangan kader
posbindu  PTM yang dapat
mempengaruhi kualitas dan kepuasan
layanan yang diberikan.

Kepuasan masyarakat adalah
hal yang penting karena adanya
hubungan kepercayaan masyarakat .
Selain itu, survei kepuasan memiliki
peran dalam menilai dan
meningkatkan mutu kualitas
pelayanan yang diberikan 1%, Upaya
kualitas

peningkatan pelayanan

kepada  masyarakat = merupakan
kegiatan yang dilaksanakan secara
berkesinambungan untuk mencapai
kualitas yang diharapkan V. Kualitas
pelayanan kesehatan dapat
ditingkatkan melalui evaluasi yang

dilakukan secara berkala terkait

tingkat  kepuasan ».  Dengan
demikian, perlu dilakukan
pendampingan  kader dilanjutkan

dengan pengukuran Survei Kepuasan
Masyarakat untuk evaluasi dan
peningkatan mutu pelayanan serta
kualitas  kader posbindu PTM
Padukuhan Bibis mengenai skrining

awal diabetes melitus.

METODE PELAKSANAAN
Metode kegiatan ini
merupakan pendampingan

pemeriksaan skrining awal DM yang
dilakukan oleh kader dengan sasaran
masyarkat setempat Padukuhan Bibis.
Sebelumnya, kader telah dberikan
pelatihan mengenai skrining awal DM
dengan tepat dan akurat. Kegiatan
skrining awal DM dilakukan di lima
pos berbeda, yaitu pos pemeriksaan
pengukuran tekanan darah di pos
pertama, pengukuran tinggi dan berat
badan di pos kedua, pengukuran
lingkar perut di pos tiga, pengukuran
kadar gula darah di pos empat. Hasil
pemeriksaan tersebut di catat di form
periksaan dan dikonsultasikan di pos
lima. Setelah selesai melakukan
rangkaian pemeriksaan, masyarakat
akan diminta untuk mengisi survei
menggunakan  kuisioner  terkait
kepuasan terhadap pelayanan yang
diberikan kader posbindu. Kuisioner
digunakan  untuk = mengevaluasi
berbagai aspek, seperti ketepatan
waktu dan prosedur, kelengkapan,
kesiapan, dan kebersihan alat, serta
keramahan dan kesopanan kader,

termasuk kebersihan dan kerapihan

penampilan kader. Aspek — aspek lain



seperti keterampilan dalam melakukan
skrining DM, kemampuan
berkomunikasi, dan kejelasan
informasi  yang diberikan  juga
dievaluasi melalui kuisioner yang
diberikan.

Kuisioner berisi 13 pernyataan
dengan pengukuran jawaban
menggunakan skala [likert yang
mengukur  aspek-aspek  tersebut.
Kategori penilaian sangat tidak puas
memiliki nilai persepsi 0, tidak puas
memiliki nilai persepsi 1, kurang puas
bernilai 2, puas bernilai 3, dan sangat
puas memiliki nilai persepsi 4. Data
yang diperoleh dari setiap responden
kemudian diolah dan dikategorikan

dengan rumus sebagai berikut 13):

Jumlah Skor

Persentase Skor = —Rata—rata_ 1oy
Skor Ideal

Nilai Skor Responden

Skor Rata-rata =

Jumlah Butir Soal

Skor Ideal = Jumlah Responden x 4
Tabel 1. Kategori Nilai Kepuasan

o Kategori
o
No. Nilai (%) Kepuasan
1. 75-100 Sangat
Puas
2. 5074 Puas
3. 25-49 Kurang
Puas
4. 1-24 Tidak Puas
HASIL DAN PEMBAHASAN
Kegiatan pengecekan
kesehatan berupa skrining awal

diabetes melitus diselenggarakan di

Jalan Sorogenen, Bibis, Timbulharjo,
Kecamatan Sewon, Kabupaten Bantul,
pada tanggal 27 Juli 2024 pukul 15.30
WIB. Kegiatan ini dihadiri 61
masyarakat setempat yang melakukan
pemeriksaan skrining awal DM
bersama kader posbindu. Masyarakat

mengisi  kuisioner survei setelah

mendapatkan pelayanan skrining awal

DM  oleh  kader. Selanjutnya
masyarakat diminta untuk
memberikan  penilaian  terhadap

kemampuan kader dalam memberikan
pelayanan. Masyarakat yang memiliki
keterbatasan dalam menulis dan
membaca dapat memperoleh bantuan
dari kader yang bertugas saat mengisi

kuisioner.

Gambar 1. Pengisian Kuisioner

Data yang diperoleh dari setiap

masyarakat kemudian direkap
berdasarkan aspek pada kuisoner yang

disajikan dalam tabel sebagai berikut.



Tabel 2. Hasil Penilaian Masyarakat
Terhadap Pelayanan Kader

Tidak Kurang Puas Sangat

Pernyataan _ Puas Puas Puas
Orang

Pern}{ataan 0 20 41 0
Pern}éataan 0 30 30 |
Pern};ataan 0 7 54 0
Pern}:‘ataan 0 5 53 3
Pern};ataan 0 | 32 28
Pern}éataan 0 0 52 9
Pem};ataan 0 | 56 4
Pern)éataan 0 0 48 13
Pern};ataan 0 9 48 4
Pemly(a)ltaan 0 10 49 2
Pernlylataan 0 2 55 4
Pernflzataan 0 7 48 5
Pemly;itaan 0 13 48 0

Berdasarkan tabel di atas pada
pernyataan 1 diperoleh sebanyak 20
orang merasa kurang puas, dan 41
orang sudah merasa puas dengan
aspek ketepatan waktu pelaksanaan
kegiatan yang diselenggaran oleh
kader. Pernyataan 2 merupakan aspek
prosedur dan  waktu  tunggu
pemeriksaan dengan hasil kuisioner
menunjukkan bahwa sebanyak 30
orang merasa kurang puas, 30 orang
merasa puas, dan 1 orang merasa
sangat puas. Waktu tunggu merupakan

salah satu masalah yang sering

dijumpai, dimana apabila menunggu

dalam waktu yang lama dapat
menyebabkan ketidakpuasan yang
menentukan kualitas suatu
layanan(14).

Berdasarkan data di pada tabel 2,
diketahui pernyataan 3 merupakan
aspek kelengkapan, kesiapan, dan
kebersihan alat yang digunakan pada
saat kegiatan pemeriksaan dan
memperoleh hasil bahwa 54 orang
telah merasa puas. Namun, belum ada
masyarakat yang merasa sangat puas
dengan aspek tersebut.

Aspek keramahan dan
kesopanan kader dalam memberikan
pelayanan  skrining awal DM
ditanyakan pada kuisioner pernyataan
4 dan memperoleh penilaian yaitu
sebanyak 5 orang menyatakan kurang
puas, 53 orang merasa puas, dan 3
orang merasa sangat puas. Hasil
penilaian tersebut merupakan hal yang
baik, karena  keramahan dan
kesopanan merupakan unsur jaminan
(assurance) yang dapat meyakinkan
masyarakat agar terus memberikaan
kepercayaan untuk melakukan
pemeriksaan pada kegiatan posbindu
yang diselenggarakan(15).
Berdasarkan penyataan 5, sebanyak 1

orang merasa kurang puas dengan

kerapian dan kebersihan penampilan



kader saat kegiatan, 32 orang merasa
puas, dan 28 orang merasa sangat
puas.

Pengetahuan kader terhadap
penggunaan alat skrining memberikan
kesan baik. Hal ini diketahui
berdasarkan penilaian pada pernyataan
6 dimana 52 orang menyatakan puas
dan 9 orang menyatakan sangat puas
terhadap aspek tersebut. Sebanyak 1
orang merasa kurang puas, 56 orang
merasa puas dan 4 orang sudah merasa
sangat puas dengan keterampilan
kader dalam melakukan pengukuran
berat badan pada pernyataan 7.
Sedangkan pernyataan 8 merupakan
aspek keterampilan kader melakukan
pengukuran  tinggi badan  saat
pemeriksaan dengan hasil sebanyak 48
orang merasa puas dan 13 orang
merasa sangat puas. Pernyataan 9
dalam kuisioner berisi pernyataan
mengenai aspek keterampilan kader
dalam melakukan pengukuran lingkar
perut dan diketahui sebanyak 9 orang
merasa kurang puas, 48 orang merasa
puas dan 4 orang sudah merasa sangat
puas dengan aspek tersebut.

Pernyataan 10 merupakan
keterampilan kader dalam melakukan

pengecekan kadar gula darah masih

memperoleh penilaian kurang puas

dari 10 masyarakat yang melakukan
pemeriksaan. Sedangkan 49 orang
sudah merasa puas dan 2 orang merasa
sangat puas dengan keterampilan
kader melakukan pengecekan kadar
gula darah. Selain keterampilan dalam
melakukan  skrining, kemampuan
komunikasi memiliki dampak yang
keberhasilan

signifikan  terhadap

program  kesehatan = masyarakat.
Apabila pesan-pesan kesehatan tidak
disampaikan dengan jelas, hal ini
dapat menimbulkan kesalahpahaman
atau  kebingungan di  kalangan
masyarakat. Akibatnya, kesadaran
masyarakat terhadap  pentingnya
pemeriksaan rutin di posbindu dapat
menurun, yang pada akhirnya
meningkatkan risiko penyakit serta
menghambat pencegahan

Aspek

upaya
diabetes  melitus 19,
kemampuan  komunikasi  kader
posbindu PTM Padukuhan Bibis
dalam kegiatan skrining DM yang
diselenggarakan dicantumkan dalam
kuisioner  pernyataan 11  dan
memperoleh penilaian, yaitu 2 orang
menyatakan kurang puas, 55 orang
menyatakan puas dan 4 orang
menyatakan sangat puas. Pernyataan
12 mengenai aspek kejelasan

informasi memegang peranan penting



dalam memastikan bahwa informasi
dapat disampaikan dan dipahami
dengan baik oleh masyarakat(17).
Berdasarkan data yang diperoleh, 7
orang merasa kurang puas, 48 orang
merasa puas, dan 5 orang merasa
sangat puas terhdap kejelasan
komunikasi yang diberikan.
Berdasarkan pernyataan 13
mengenai kesempatan bertanya yang
diberikan oleh kader mendapatkan
hasil yaitu sebanyak 20 orang merasa
kurang puas, dan 48 orang sudah
merasa puas dengan kesempatan
bertanya yang diberikan oleh kader.
Selanjutnya seluruh data diolah dan
dikategorikan tingkat kepuasannya.
Hasil persentase skor kepuasan
menunjukkan nilai  73,90% yang
berada pada kategori puas. Kepuasan
dapat mempengaruhi loyalitas
masyarakat yang akan membentuk
word of mouth sehingga menarik lebih
banyak masyarakat untuk melakukan
pemeriksaan ¥, Dengan demikian,
kesadaran masyarakat untuk
melakukan pemeriksaan kesehatan
rutin guna deteksi dini penyakit tidak
menular mulai tumbuh sehingga angka

penderita kasus diabetes melitus dapat

dikendalikan (9.

KESIMPULAN

Kepuasan Masyarakat
terhadap pelayanan kader berada pada
kategori puas dengan persentase skor
sebesar 73,90. Berdasarkan hasil
tersebut, diharapkan dapat dapat
meningkatkan minat masyarakat agar
hadir dalam kegiatan posbindu
sehingga nilai kesadaran pencegahan
melitus  di

diabetes kalangan

masyarakat ~ meningkat  melalui

peningkatan kualitas kader posbindu.
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