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Abstrak

Permasalahan obesitas masih belum menjadi salah satu perhatian dalam program gizi di Puskesmas Perwira, Kota
Bekasi. Kader Posyandu di wilayah Puskesmas Perwira juga belum pernah mendapatkan pelatihan terkait peran gizi
dan tanaman obat keluarga dalam pencegahan obesitas. Oleh karena itu kami mengusulkan program Sekolah Gizi dan
Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas pada Kader Posyandu di Wilayah Puskesmas Perwira, Bekasi Utara, Jawa
Barat. Metode pengabdian ini berbasis edukasi melalui penyuluhan dan pembagian materi pada 18 Kader Posyandu.
Pengukuran efektivitas penyuluhan menggunakan kuesioner pre-test dan post-test sebanyak 10 pertanyaan. Tujuan
dari kegiatan ini meningkatkan pemahaman kader posyandu di bidang gizi dengan pendekatan psikologi dan farmasi
dengan pemanfaatan tanaman obat keluarga dalam pencegahan obesitas. Hasil dari pengabdian ini menunjukkan
bahwa terjadi proses diskusi interaktif selama proses edukasi. Peserta juga mengalami peningkatan skor pengetahuan
terkait materi yang disampaikan yaitu dari 7.36 menjadi 7.94. Kesimpulannya, sekolah gizi dan tanaman obat keluarga
cegah obesitas bisa menjadi wadah dalam peningkatan pengetahuan kesehatan kader Posyandu di wilayah Puskesmas
Perwira. Diharapkan kegiatan ini bisa terus berlanjut dengan materi yang lebih luas.

Kata kunci: Gizi, Tanaman Obat Keluarga (TOGA), Obesitas, Kader Posyandu

Abstract

The problem of obesity is still not a concern in the nutrition program at the Perwira Community Health Center, Bekasi
City. Posyandu cadres in the Perwira Community Health Center area have also never received training regarding the
role of nutrition and family medicinal plants in preventing obesity. Therefore, we propose a Family Nutrition School
and Medicinal Plants Program to prevent Obesity for Posyandu Cadres in the Perwira Community Health Center Area,
North Bekasi, West Java. This community empowerment is education-based to 18 Posyandu cadres. Measuring the
effectiveness of extension using pre-test and post-test questionnaire with 10 questions. The aim of this activity is to
increase the understanding of posyandu cadres in the field of nutrition using psychological and pharmaceutical
approaches by using family medicinal plants in preventing obesity. The results of this service show that an interactive
discussion process occurs during the educational process. Participant also experienced an increase in knowledge
scores related to the material presented from 7.36 to 7.94. In conclusion, nutrition schools and family medicinal plants
to prevents obesity can be a forum for increasing the health knowledge of Posyandu cadres in the Perwira Community
Health Center area. Hopefully, this program can continue with broader material

Keywords: Nutrition, Herbal, Obesity, Posyandu Cadres

Pesan Utama:
e Sekolah gizi dan tanaman obat keluarga cegah obesitas bisa menjadi wadah dalam peningkatan pengetahuan

kesehatan kader Posyandu di wilayah Puskesmas. Pendekatan psikologi dalam edukasi gizi serta pemanfaatan
tanaman herbal mampu menjadi alternative dalam pencegahan obesitas bagi kader Posyandu.
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Quick Response Code

1. Pendahuluan
Prevalensi obesitas di Indonesia menurut Riskesdas tahun 2018 mencapai 21,8% pada penduduk usia

>18 tahun. Sementara itu, prevalensi obesitas sentral mencapai 31% pada penduduk usia > 15 tahun (Kemenkes,
2018). Obesitas yang tidak dikenali dan dikendalikan memicu berbagai manifestasi klinis penyakit kronis seperti
penyakit jantung, diabetes mellitus tipe 2, hipertensi dan stroke. Kondisi gizi lebih disebabkan oleh kondisi
abnormal dari penimbunan jaringan lemak tubuh secara berlebihan. Ada berbagai faktor yang mempengaruhi gizi
lebih. Faktor risiko yang tidak dapat diubah meliputi umur, jenis kelamin, riwayat penyakit, dan faktor genetik.
Sementara itu, faktor risiko yang dapat diubah meliputi pola makan, aktivitas fisik, pengetahuan gizi, dan kondisi
psikologis. Secara langsung, gizi lebih disebabkan ketidakseimbangan antara konsumsi energi dan pengeluaran
energy (Hruby etal., 2016).

Intervensi gizi dalam mengatasi obesitas di Indonesia sudah dicanangkan oleh Pemerintah Indonesia
melalui Kementrian Kesehatan. Panduan pelaksanaan gerakan nusantara tekan angka obesitas telah
dipublikasikan pada tahun 2017 (Kemenkes, 2017). Di dalam GENTAS mencakup aturan pola makan, aktivitas
fisik, dan pesan nikmati hidup. Pada pelaksanaannya, partisipasi masyarakat kurang optimal, perubahan gaya
hidup modern, kendala keuangan, dan kolaborasi lintas sektoral. Keberlanjutan program memerlukan strategi
komunikasi, adaptasi terhadap gaya hidup modern, dan pembiayaan jangka panjang. Teknologi, kemitraan lintas-
sektor, pendidikan digital, promosi gaya hidup aktif dan penelitian kesehatan menjadi peluang (Salsabila et al.,
2023). Penelitian penelitian mengenai program-program dalam mengatasi obesitas juga sudah banyak dilakukan
di Indonesia baik itu melalui edukasi, konseling, pemberian makanan dan pemanfaatan pengobatan herbal (Amir
& Borang, 2015; Palupi, Anggraini, et al., 2022; Palupi et al,, 2021, 2023; Palupi, Handi, et al., 2022).

Namun demikian, aplikasi penggunaan penelitian tersebut masih belum banyak tersebar di wilayah
Indonesia. Banyak kendala sehingga hasil penelitian tidak mampu berlanjut dalam menangani obesitas terutama
di wilayah binaan Puskesmas. Selain pendekatan gizi dalam menangani obesitas, pemberdayaan tanaman obat
keluarga sudah banyak dilakukan lewat penelitian dan pengabdian terutama pada penanganan penyakit
hipertensi, diabetes mellitus dan dyslipidemia (Sagai et al,, 2021; Triyono, 2010; Wulandari, 2018). Aplikasi
penggunaan tanaman obat keluarga dalam upaya mengatasi obesitas masih belum banyak dilakukan dalam
tingkat pengabdian hingga ke wilayah layanan kesehatan primer seperti Puskesmas. Adapun dilakukan, tidak
dilakukan pada sasaran yang bisa menjadi tangan kanan keberlanjutan program.

Peran posyandu dan kader sangat penting dalam mengoptimalkan layanan kesehatan masyarakat primer
di wilayah Puskesmas termasuk upaya penanggulangan obesitas . Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu) merupakan
salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) yang dilaksanakan oleh, dari, dan
bersama masyarakat, untuk memberdayakan dan memberikan kemudahan kepada masyarakat guna memperoleh
pelayanan kesehatan bagi ibu, bayi dan balita. Keberadaan Posyandu sudah menjadi hal penting ditengah
masyarakat karena berfungsi sebagai wadah pemberdayaan masyarakat dalam alih informasi dan ketrampilan
dari petugas kepada masyarakat (Tse et al, 2017). Selain itu, keberadaan posyandu mampu mendekatkan

pelayanan kesehatan dasar terutama berkaitan dengan penurunan angka kematian bayi, angka kematian ibu, dan
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angka kematian balita. Peran posyandu dan kader sangat penting dalam menunjang keberlanjutan program-
program di Puskesmas.

Keberlangsungan Posyandu sangat tergantung pada peran kader. Kader posyandu umumnya adalah
relawan dari masyarakat yang dipandang memiliki kemampuan lebih dibandingkan anggota masyarakat lainnya.
Salah satu permasalahan kader posyandu adalah rendahnya tingkat pengetahuan kader di bidang akademis dan
teknis terkait kesehatan. Oleh karena itu, pelatihan kesehatan secara berkelanjutan sangat diperlukan untuk
menunjang kualitas layanan kader di wilayah posyandu (Nurhidayah et al,, 2019; Salamah & Sulistyani, 2018).
Pemberdayaan kader dalam mencegah obesitas di segala usia penting dilakukan untuk melengkapi kompetensi
kader. Pencegahan obesitas sebelum kehamilan, saat menyusui atau membesarkan balita serta lansia sangat
penting untuk menekan angka obesitas di suatu wilayah.

Hasil wawancara dengan ahli gizi Puskesmas Perwira di wilayah Bekasi Utara menunjukkan bahwa
permasalahan obesitas masih memerlukan perhatian lebih terutama dalam upaya pemberdayaan kader Posyandu.
Sejauh ini, masih belum ada pemberdayaan kader terkait gizi dan tanaman obat keluarga dalam mencegah
obesitas pada kader posyandu. Oleh karena itu, penawaran kerjasama dalam meningkatkan kompetensi kader
untuk mengikuti PKM Sekolah Gizi dan Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas pada kader Posyandu di wilayah
Puskesmas Perwira, Bekasi Utara diterima dengan baik. Prevalensi obesitas sendiri di Kota Bekasi masih belum
teridentifikasi datanya dengan jelas. Namun, untuk prevalensi hipertensi dan diabetes mellitus sudah
teridentifikasi. Penderita hipertensi di Kota Bekasi menunjukkan sebaran yang merata di setiap wilayah, dimana
Kecamatan Bekasi Utara menduduki peringkat ke-2 dengan penderita diabetes terbanyak. Obesitas diketahui
menjadi salah satu faktor pemicunya. Hasil penelitian dan pengabdian terkait penanganan obesitas di wilayah
Bekasi juga masih belum tersebar di semua titik, khususnya wilayah Bekasi Utara. Oleh karena itu, sangat
diperlukan Program Kemitraan Masyarakat dari Universitas untuk menunjang kualitas layanan kesehatan primer
dari Puskesmas Perwira, Bekasi Utara dalam upaya menangani obesitas di segala usia lewat keilmuan gizi dan
farmasi. Tujuan dari pengabdian ini adalah meningkatkan pemahaman kader posyandu di bidang gizi dengan

pendekatan psikologi dan farmasi dengan pemanfaatan tanaman obat keluarga dalam pencegahan obesitas.

2. Metode

Kegiatan Sekolah Gizi dan Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas dilaksanakan terintegrasi dengan kegiatan
Puskesmas Perwira, Bekasi Utara. Tahapan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan beberapa
tahapan yaitu tahapan persiapan, pelaksanaan kegiatan, tahapan monitoring dan evaluasi dan tahapan penulisan
laporan seperti terlihat pada Gambar 1.

Tahap
* Survey kebutuhan * Pre test EvaluaSi

mendalam bersama * Penyampaian materi
ahli gizi dan kader * Perencanaan Program + Post test * Evaluasi program dari
Posyandu responden dan mitra
* Pengolahan data dan
pembuatan laporan
* Publikasi

Tahap Tahap
Persiapan Pelaksanaan

Gambar 1 Bagan Alur Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian (Contoh Tahapan Pelaksanaan Pengabdian)
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Pelaksanaan PKM Sekolah Gizi dan Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas pada Kader Posyandu di wilayah
Puskesmas Perwira, Bekasi Utara dilaksanakan pada bulan September hingga Desember 2023. Pada Sekolah Gizi,
materi gizi yang disampaikan diperoleh dari penelitian yang sudah ada berbasis pendekatan psikologis
(mindfulness) di segala usia dalam upaya mengatasi obesitas. Pemberian intervensi yang kami lakukan
berdasarkan penelitian yang sudah kami publikasikan (Palupi, Anggraini, et al., 2022; Palupi et al., 2021; Palupi,
Handi, et al, 2022). Selain intervensi edukasi maka kami juga menjelaskan mengenai potensi pangan lokal
nusantara yang bisa digunakan dalam mengatasi dan mencegah obesitas. Pemberian materi sekolah gizi meliputi
penentuan status gizi, besaran masalah obesitas di Indonesia, dampak dari obesitas, kesadaran/mindfulness
seabagai fondasi hidup sehat, praktek mengenali sinyal lapar dan kenyang, menciptakan lingkungan berkesadaran
untuk mengonsumsi makanan yang sehat, peran aktivitas fisik dan peran tidur dalam menjaga kesehatan. Berikut
contoh materi presentasi terkait gizi. Contoh materi di dalam sekolah gizi di Gambar 2.

Sementara itu, untuk materi sekolah tanaman obat keluarga juga berdasarkan penelitian penelitian mengenai
potensi herbal lokal yang bisa digunakan mencegah obesitas khususnya memperbaiki profil lemak dan gula dalam
tubuh. Pemlilihan jenis potensi herbal lokal berdasarkan penelitian yang sudah dipublikasikan. Pemberian materi
sekolah TOGA meliputi manfaat tanaman obat keluarga dan potensi kesehatan cegah obesitas dari TOGA (Sari,

Suta, et al,, 2021; Wulandari, 2018). Contoh materi di dalam sekolah tanaman obat keluarga di Gambar 3.
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Gambar 2. Contoh Materi Sekolah Gizi

Sebelum materi disampaikan, maka peserta mengisi pre-test yang berisi 10 pertanyaan terkait materi yang
meliputi definisi kegemukan, kelaparan, sadar makan, syarat penurunan berat badan, manfaat aktivitas fisik,

manfaat TOGA, prinsip penggunaan bahan alam untuk obesitas.
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Gambar 3. Contoh Materi Sekolah Tanaman Obat Keluarga

3. Hasil dan Pembahasan

Hasil analisis situasi mendalam dengan ahli gizi di Puskesmas Perwira pada tanggal 12 Januari 2024
menunjukkan bahwa data pada tahun 2023 menunjukkan jumlah penduduk usia 15-59 tahun sebanyak 927 laki-
laki dan 1291 perempuan. Data lebih spesifik menunjukkan bahwa usia 45-59 tahun sebanyak 336 laki-laki dan
448 perempuan. Sementara untuk usia diatas 45 tahun menunjukkan bahwa 60 orang laki-laki dan 76 orang
perempuan. Data pada tahun 2024, menunjukkan bahwa usia 15-59 tahun sebanyak 534 laki-laki dan 615
perempuan. Usia 45-59 tahun menunjukkan bahwa 111 laki-laki dan 141 perempuan. Usia diatas 45 tahun
menunjukkan laki-laki 21 orang dan perempuan 25 orang. Untuk data sasaran penduduk minimal di tahun 2023
menunjukkan usia produktif dengan jumlah sasaran 26.468 dan untuk usia diatas 60 tahun dengan jumlah sasaran
3040. Untuk data sasaran penduduk minimal di tahun 2024 menunjukkan bahwa usia produktif dengan jumlah
sasaran 26.470. Selama ini program Puskesmas untuk penyakit tidak menular lebih banyak pada penyakit diabetes
dan hipertensi. Sementara itu, untuk program Puskesmas pada penyakit obesitas masih belum menjadi prioritas.
Program kesehatan untuk lansia sebatas untuk senam prolanis setiap hari Selasa. Pemanfaatan kader posbindu
masih belum optimal. Namun, selama ini kader Posbindu sudah membantu program pengukuran lingkar pinggang,
tekanan darah dan penimbangan berat badan. Sejauh ini, tidak ada monitoring evaluasi lebih lanjut dari data-data
yang sudah dikumpulkan. Perhatian ahli gizi di Puskesmas Perwira lebih banyak pada balita dan ibu hamil.
Puskesmas Perwira sudah menunjukkan upaya dalam pelaksanaan Program Posbindu PTM. Hal ini selaras dengan
salah satu pengabdian masyarakat yang menggunakan aplikasi penurunan berat badan untuk petugas kesehatan
yang gizi lebih di Puskesmas Lemahabang Kab.Bekasi (Fajar, 2022).

Implementasi program Sekolah Gizi dan Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas pada kader Posyandu di
wilayah Puskesmas berjalan dengan lancar. Total kader yang mengikuti kegiatan sebanyak 18 orang. Proses
edukasi berlangsung selama 2 jam. Total waktu proses penyelenggaraan sekolah selama 3 jam yang berlangsung
pukul 09.00-12.00. Rentang minimum usia yang mengikuti kegiatan ini adalah 29 tahun dan rentang maksiumum
usia kader yang mengikuti adalah 60 tahun. Rata-rata usia kader yang mengikuti adalah 44 tahun. Lama
pengabdian kader dalam rentang 1 tahun hingga 20 tahun. Namun, rata rata masa pengabdian kader sebesar 9
tahun. Berikut foto-foto dokumentasi selama proses edukasi dan pengambilan data.

i
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Gambar 4. Foto bersama dengan peserta Sekolah Gizi dan Farmasi

Setelah proses edukasi berlangsung, ada beberapa pertanyaan yang diajukan oleh peserta seperti bagaimana
cara mengendalikan nafsu makan di malam hari, bagaimana penggunaan obat herbal yang beredar di masyarakat
dalam mengatasi obesitas dan bagaimana cara mengendalikan berat badan pada ibu hamil. Di akhir sesi,
perwakilan kader juga memberikan respon positif mengenai kegiatan sekolah kader ini. Pihak perwakilan kader
merasa mendapatkan banyak ilmu dan wawasan dari program sekolah kader ini. Kedepannya, pihak kader
berharap untuk memberikan sekolah kader dengan tema-tema kesehatan lainnya sehingga mampu meningkatkan
wawasan dan kapasitas sebagai kader di wilayah Puskesmas Perwira. Selain diskusi interaktif, selama proses
sekolah kader ini, hasil olah data menunjukkan bahwa rerata hasil pre-test adalah 7.36 dan rerata hasil post-test
adalah 7.94. Data ini menunjukkan terjadi peningkatan skor pengetahuan sampel.

t-test

Dari hasil pengabdian kami me adu PTM ske Perwira Bekasi
masih belum optimal. Program kesehatan untuk lansia hanya sebatas senam prolanis. Kandisi actual ini sejalan
dengan data dari capaian Posbindu PTM tahun 2017-2018 yang menunjukkan belum sesuai dengan target
nasional dalam rencana strategis Kementrian Kesehatan tahun 2015-2019 yang menunjukkan angka 50%. Dari
hasil literatur review menunjukkan berbagai faktor yang bisa mempengaruhi capaian Posbindu PTM yang kurang
optimal diantaranya adalah sumber daya manusia baik dari tenaga kesehatan maupun kader Posbindu, dana,
sarana dan prasarana yang kurang mencukupi. Selain input dalam proses juga terdapat kendala yaitu komunikasi,
koordinasi, pengawasan, monitoring dan evaluasi (Lubis, 2021).
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Program Sekolah Gizi dan Farmasi pada Kader
Posyandu di Puskesmas Perwira oleh Dosen Gizi
dan Farmasi Universitas Esa Unggul Kampus
Bekasi

o

RADAREBEKASL.ID, BEKASI - Prevalensi tingkat kelebihan berat badan di
Indonesia mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Penelitian yang
dilakukan oleh Harbuwono dkk dari survey nasional menunjukkan
bahwa prevalensi obesitas dan obesitas sentral sebesar 23.1 % dan 28%.

Prevalensi ini lebih tinggi pada perempuan dibandingkan laki-laki.
Kondisi obesitas atau obesitas sentral dihubungkan dengan risiko
diabetes dan hipertensi (Harbuwono et al. 2018).

Gambar 6. Publikasi Pengabdian Masyarakat di Radar Bekasi

Program Posbindu merupakan salah satu upaya kesehatan berbasis masyarakat untuk menerapkan
pendeteksian serta pemantauan faktor risiko penyakit tidak menular. Posbindu PTM dilaksanakan oleh kader
kesehatan yang berkenan dari setiap kelompok organisasi untuk menyelenggarakan Posbindu PTM.
Pemberdayaan kader dalam kegiatan program kesehatan yaitu memberikan kemudahan koordinasi dan
penekanan biaya program kesehatan yang ada di Inggris. Strategi penguatan program Posbindu adalah adanya
dukungan kader posbindu dari petugas puskesmas dan Dinas Kesehatan untuk mengembangkan program yang
sifatnya promotif dan preventif, deteksi dini atau pemeriksaan penyakit untuk menarik minat masyarakat agar
mereka bisa konsisten untuk hadir dalam posbindu. Fungsi dan peran kader adalah sebagai pelaksana
pengendalian faktor resiko PTM bagi masyarakat dan sekitarnya (Nugraheni dan Hartono 2018). Dokumentasi
dari pengabdian masyarakat kami juga sudah dipublikasikan di radar Bekasi dan dapat dilihat di Gambar 6.

Hasil pengabdian masyarakat yang kami lakukan menjawab beban masalah obesitas di Indonesia khususnya
di wilayah perkotaan. Program pengabdian masyarakat yang kami lakukan menyempurnakan apa yang sudah
dibuat oleh pemerintah melalui program GENTAS (Gerakan Anti Obesitas). Kami telah mengembangkan penelitian
inovatif yang menyempurnakan konsep GENTAS. Penelitian yang kami lakukan menggunakan pendekatan
psikologis dalam edukasi gizi. Sejauh ini, masih sedikit literature di Indonesia yang menggunakan pendekatan
psikologis dalam mengatasi penyakit tidak menular seperti obesitas. Program yang telah kami lakukan dikenal
dengan nama EMPIRE (Emotion and Mind Power in Relationship with Eating). Hasil dari penelitian kami
menunjukkan bahwa program EMPIRE mempengaruhi sikap terkait gizi dan kuantitas asupan makanan menjadi
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lebih rendah terutama zat gizi makro, serat dan gula pada penderita gizi lebih. Selain itu, program ini juga
meningkatkan volume aktivitas fisik. Namun demikian, program ini masih belum berhasil dalam memperbaiki
kualitas diet. Efektivitas EMPIRE ini juga dikaji lebih lanjut dengan kombinasi intervensi Puasa Ramadhan dan
menunjukkan bahwa kombinasi kedua intervensi (EMPIRE dan Puasa Ramadhan) memberikan perbaikan yang
lebih signifikan pada perbaikan asupan makanan terutama zat gizi makro, serat dan gula (Palupi, Anggraini, et al.,
2022; Palupi et al,, 2021, 2023; Palupi, Handi, et al., 2022). Hasil pengabdian kami sejalan dengan penelitian lain
yang menjelaskan ada pengaruh antara pemberian edukasi dengan peningkatan pengetahuan, sikap dan perilaku
pada (O’Reilly et al., 2014; Thasim et al., 2013). Selain program GENTAS maka penyelesaian obesitas tidak lepas
dari pemanfaatan produk produk herbal sebagai upaya perbaikan pola makan. Penyuluhan gizi dan farmasi pada
kader posyandu penting dilakukan untuk menunjang program Posbindu PTM terutama di Puskesmas Perwira,
Bekasi. Pemanfaatan herbal bisa memperbaiki profil metabolism di dalam tubuh (Amir & Borang, 2015).

4. Kesimpulan

PKM Sekolah Gizi dan Tanaman Obat Keluarga Cegah Obesitas pada Kader Posyandu di Wilayah
Puskesmas Perwira, Bekasi Utara mampu menjadi alternative solusi dalam penyelesaian masalah obesitas di
Posbindu PTM. Perlu pelatihan lebih intens untuk memastikan aplikasi dari PKM Sekolah Gizi dan Tanaman Obat
Keluarga ini. Demonstrasi contoh perilaku dan makanan fungsional bisa menjadi tambahan materi yang perlu
diberikan untuk memastikan perbaikan pengetahuan, sikap dan perilaku pada kader posyandu yang sudah

mendapatkan pelatihan.

Pendanaan: Pengabdian kepada masyarakat ini menerima Hibah internal Universitas Esa Unggul dengan nomor
031/LPPM/KONTRAK-INT/ABD/X/2023

Ucapan Terima Kasih: Terima kasih kepada ahli gizi dan seluruh jajaran Puskesmas Perwira, Bekasi Utara serta
ibu kader posyandu yang berpartisipasi dalam sekolah gizi dan farmasi ini.
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