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ﬁBSTRAK

Penemuan kasus Hipertensi, serta Perilaku berisiko seperti merokok yang terjadi di desa Pojok.
Tujuan program ini adalah untuk memberdayakan masyarakat melalui POJOK GESIT sebagai upaya
pencegahan penyakit Hipertensi berbasis kearifan lokal. Metode yang digunakan dengan pendekatan
kuantitatif dan kualitatif. Alat ukur yang digunakan adalah Spignomanometer, lembar pengakjian
keperawatan, dan kuesioner. Tahapan yang digunakan meliputi pengkajian keperawatan,
musyawarah masyarakat desa (MMD), pemberdayaan masyarakat dan evaluasi. Hasil terdapat kasus
hipertensi sebanyak 39%, kasus merokok 27%. Saat MMD mitra memilih bekegiatan dengan program
inovasi POJOK GESIT. Peningkatan pengetahuan setelah diberikan pendidikan kesehatan (0,000),
terdapat penurunan tekanan darah setalah diberikan senam antihipertensi (0,000), kemampuan
membuat menu kudapan anti Hipertensi dari buah pisang dan daun kelor, serta di evaluasi terdapat
usulan melanjutkan program dengan mengintegrasikan dalam program dinas kesehatan kabupaten
[Balang dan penggerak PKK desa pojok. Kesimpulan POJOK GESIT gerakan inovasi kesehatan melalui
peningkatan pengetahuan, penurunan tekanan darah serta pemilihan kudapan menu sehat anti
Hipertensi.

Kata kunci: Gerakan; Hipertensi; Kearifan Lokal; Sehat.

ABSTRACT

Hypertension case finding, as well as risky behavior such as smoking that occurred in Pojok village. The
aim of this program is to empower @& community through POJOK GESIT as an effort to prevent
hypertension based on local wisdom. The method used is a quantitative and qualitative approach.
Measuring tools used are Spignomanometer, nursing assessment sheets, and questionnaires. The st@Fls
used include nursing assessment, village community meetings (MMD), community empowerment and
evaluation. The results showed that there were 39% hypertension cases, 27% smoking cases. When MMD
partners choose to work with the P@DK GESIT innovation program. Increased knowledge after being
given health education (0.000), there was a decrease in blood pressure after being given
antihypertensive exercises (0.000), the ability to make anti-hypertension snack menus from bananas
and Moringa leaves, and in the evaluation there was a suggestion to continue the program by
integrating it into the Malang district health service program and corner village PKK activists.
Conclusion POJOK GESIT is a health innovation movement through increasing knowledge, reducing
blood pressure and choosing healthy anti-hypertension snacks.

Keywords: Healthy; Hypertension; Local wisdom; Movement;
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PENDAHULUAN

Desa Pojok merupakan desa berada di Kecamatan Dampit Kabupaten Malang.
Desa tersebut juga berada di wilayah kerja Puskesmas Pamotan. Luas wilayah desa
tersebut kurang lebih 341,38 Ha, dengan batas wilayah sebelah barat adalah desa
Pegedangan, sebelah timur desa Jambangan dan Majang Tengah, sebelah utara desa
Jambangan, serta sebelah selatan adalah desa Rembun. Desa ini memiliki kepedatan
penduduknya 0,5 O&Hg/kmz.

Desa Pojok terdiri dari 2 Dusun dengan jumlah 13 RT. Jumlah penduduk desa
Pojok kurang lebih 3.247 jiwa. Sektor ekonomi didominasi dalam bidang pertanian
dengan luas persawahan kurang lebih 107 Ha. Masyarakat desa Pojok
mengembangkan budidaya pertanian seperti padi, jagung, kopi dan hortikultural.
Bidang peternakan yang di kembangkan di desa tersebut adalah ayam kampung dan
ayam potong. Selain di kedua sektor tersebut juga terdapat sektor kesehatan seperti
terdapat fasilitas posyandu balita, Posbindu Penyakit Tidak Menular, hingga
puskesmas pembantu (PUSTU) desa Pojok. Sektor pendidikan terdapat gedung
sekolah dasar atau Madrasah.

Perkembangan yang ada di desa Pojok mulai awal Covid 19 hingga saat ini
adalah terkait kampung tangguh. Penobatan kampung tangguh di resemikan oleh
bupati Malang di tahun 2020. Alasan yang menjadikan desa tersebut mendapatkan
penghargaan dari Bupati Malang adalah selama pandemi desa tersebut berada di zona
hijau. Kasus Covid 19 di desa tersebut sejak tahun 2020 hingga saat ini mengalami 0
kasus kematian dan 0 kasus positif. Desa Pojok melalui kepela desa juga melakukan
aktivitas dalam mencegah penyebaran Covid 19 dengan mewajibkan seluruh
masyarakat desa Pojok untuk melaksanakan protokol kesehatan yang ketat.

Selama pandemi desa Pojok aktif dalam program pencegahan penyakit tidak
menular yang di laksanakan oleh dinas kesehatan kabupaten Malang. Pelatihan dan
advokasi tentang penyakit tidak menular di desa. Pemberdayaan tersebut melalui
program advokasi SMARTHealth yang di laksanakan di tahun 2022. Kegiatan tersebut
di ikuti kurang lebih 30 kader kesehatan desa Pojok selama 6 hari dengan melakukan
kegiatan promosi kesehatan penyakit tidak menular dan deteksi dini melalui aplikasi
tersebut untuk penyakit tidak menular seperti hipertensi, Diabetes Militus, Kanker,
dan lain sebagianya. Tujuan dari pelatihan tersebut untuk mencegah seseorang dengan
komorbid khususnya pada seseorang dengan penyakit pemberat seperti Hipertensi,
Diabetes Militus, dan lain sebagianya tidak menjadi komplikasi akibat Covid 19.

Permasalahan yang di hadapi oleh masyarakat di desa Pojok adalah masalah
penyakit tidak menular. Hasil survai yang dilakukan oleh kelompok riset keperawatan
komunitas terhadap 100 orang dewasa di desa Pojok pada bulan Mei 2022,
menyebutkan bahawa 39% mengalami hipertensi dengan rata-rata nilai Sistoliknya
adlah 140 mmHg dan Diastoliknya 100 mmHg. Pengakjian berikutnya juga terkait
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perilaku berisiko orang dewasa khususnya laki-laki adalah 27 orang merokok baik di

dalam rumah ataupun di luar rumabh, rata-rata masyarakat (35%) tidak mengetahui
perawatan penyakit Hipertensi. Pengolahan dibidang sektor pertanian untuk
mencegah Hipertensi seperti Tanaman obat atau tanaman budidya disekitar rumah
masih kurang. Program senam dan perkumpulan senam di desa Pojok sudah terbentuk
dan terdapat paguyubannya, namun tidak memahami dari manfaat senam salah
satunya untuk mencegah hipertensi atau mencegah penyakit tidak menular.

Melalui potensi yang dimiliki desa Pojok dengan mengembangkan hasil
pertanian dapat digunakan sebagai upaya pencegahan penyakit hipertensi. Selain itu
juga potensi dari sumber daya manusia yang dimiliki dengan dukungan perangkat
desamelalui program senam atau paguyuban senam yang telah di bentuk juga mampu
sebagai upaya menjaga kesehatan terutama adalah penyakit hipertensi. Oleh kerena
itu dengan adanya kedua potensi yang dimiliki oleh desa Pojok tersebut maka
permasalahan yang dialami oleh masyarakat desa Pojok terkait penyakit Hipertensi
dapat diselesaikan melalui pemberdayaan masyakarat desa Pojok untuk dapat peduli
dengan pencegahan penyakit Hipertensi.

Model pemberdayaan yang dapat dilakukan untuk menwah masalah
Hipertensi di masyarakat melalui beberapa program pencegahan (Alfianto, A, G.,
Wicaksono, K., E,, Kurniyanti, M, A,, & Ulfa, M., 2021). Gerakan sehat inovasi terpadu
(POJOK GESIT) merupakan suatu program yang terintegrasi dari suatu model promosi
kesehatan yang dilakukan oleh tenaga kesehatan profesional melalui pemberdayaan
di masyarakat. Model tersebut bentuk program inovasi dari pengembangan keluarga
tugas tanggap hipertensi yang sebelumnya sudah dilakukan. POJOK GESIT ini
memodifikasi dengan melakukan pemeriksaan penyakit tidak menular terutama
hipertensi, Promosi kesehatan atau pendidikan kesehatan tentang perawatan
mencegah Hipertensi, pemberdayaan senam anti hipertensi, dan pengolahan kudapan
anti Hipertensi (Wicaksono, K. E., & Alfianto, A., 2019).

POJOK GESIT tersebut menjadi suatu program yang di dalamnya juga
mengembangkan model kearifan lokal yang ada di desa tersebut dalam mencegah
Hiperetensi. Penamaan POJOK GESIT berasal dari nama desa Pojok Kecamatan Dampit
dengan karakteristik masyarakatnya bekerja di sektor pertanian. Sektor pertanian
yang di lakukan oleh masyarakat desa Pojok dapat memberikan dampak dalam
mencegah masalah kesehatan terutama adalah penyakit tidak menular seperti
Hipertensi. Pengolahan hasil pertanian menjadi aspek dalam pendekatan kearifan
lokal yang dimiliki desa Pojok untuk mecegah Hipertensi (Rasni et al, 2019). Oleh
karena itu tujuan dari pengembangan pengabdian masyarakat ini adalah menjadikan
POJOK GESIT sebagai layanan kesehatan inovasi dalam memberdayakan masyarakat
desa Pojok untuk mencegah Hipertensi melalui kearifan lokal.

METODE PELAKSANAAN

Pengabdian Masyarakat ini menggunakan pendekatan Kuantitatif dan
Kualitatif. Pendekatan Kuantitaif ini dengan mengukur karakteristik demografi serta
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pengetahuan tentang perawatan pencegahan hipertensi di masyarakat dan keluarga.
Sedangkan untuk kualitatif dengan cara menyingemlkan hasil wawancara dengan
metode Focus Group Discussion (FGD). Program ini dilaksanakan pada bulan Mei
hingga Juni 2022 di desa Pojok Kecamatan Dampit. Adapun dalam program ini
menggunakan beberapa instrument untuk mengukur data kuantitatif seperti
Spignomanometer dan kuesioner.

Program POJOK GESIT ini meliputi beberapa serangkaian kegiatan yang
didalamnya terdapat pencegahan dan pemberdayaan masyarakat. Berikut tahapan
program POJOK GESIT:

1) Pengakajian keperawatan terhadap masalah hipertensi di desa Pojok melalui
pendekatan Community as Partner (Elizabeth T. Anderson, 2018). Tahapan ini
dengan melakukan wawancara dan survei ke 100 keluarga di desa Pojok, selain itu
wawancara dengan metode FGD dilakukan kepada kader, tokoh masyarakat,
perawat desa dan perangkat desa;

2) Kegiatan selanjutnya adalah melakukan musyawarah masyarakat desa Pojok
dengan mengundang kepala desa, tokoh masyarakat, perawat desa dan kader
kesehatan desa Pojok;

3) Pemberdayaan masyarakat/implementasi di desa Pojok dalam mencegah penyakit
Hipertensi di keluarga dan masyarakat melalui program POJOK GESIT;

4) Evaluasi program dan rencana tindak lanjut terkiat POJOK GESIT pada masyarakat
desa Pojok.

HASIL KEGIATAN
Tahapan Pengkajian

Pengkajian keperawatan di komunitas dengan menggunakan model CAP. Model
ini mengembangkan Pengkajian komunitas sebagai sumber informan dalam
menghadapai permasalahan kesehatan yang didalamnya terdapat beberapa faktor
pendukung. Adapun hasil Pengkajian keperawatan sebagai berikut:

Tabel 1. Data demografi masyarakat desa Pojok kecamatan Dampit (n=100)

Karakteristik
Usia (tahun, rerata +SD) 42+ 17,6
Jenis kelamin
Laki-laki 32 (32%)
Perempuan 68 (68%)
Pekerjaan
Petani 42 (42%)
Ibu Rumah Tangga 41 (41%)
ASN 3 (3%)
Peternak 10 (10%)
Lain-lain 4 (4%)
Pendidikan
Tidak sekolah 4 (4%)
SD/MI 5(5%)
SMP/MTs 22 (22%)
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SMA/MA/SMK 68 (68%)
Perguruan Tinggi 1(1%)
Tekanan darah

Normal 61 (61%)
Hipertensi 39 (39%)
Status Merokok

Merokok 27 (27%)
Tidak merokok 73 (73%)

Hasil Pengkajian keperawatan pada tabel 1 dapat disimpulkan bahwa rata-rata
usia mitra yang di lakukan Pengkajian adalah usia dewasa (42 tahun). Sedangkan
untuk jenis kelamin terbanyak adalah perempuan (68%). Untuk data karakteristik
lainya adalah pekerjaan adalah sebagai petani (42%) dengan latar belakang
pendidikan terbanyak adalah jenjang SMA/MA/SMK (68%), kemudian untuk status
tekanan darah (39%) mengalami Hipertensi dan status merokok (27%) adalah
perokok.

Hasil FGD dengan para tokoh masyarakat, perangkat dan kader kesehatan
menyatakan bahwa di Desa Pojok merupakan kampung tangguh dengan kasus Covid
19 adalah 0 semenjak pandemi sampai sekarang. Namun, permasalahan yang
dihadapai adalah tidak aktifnya posbindu PTM. Posbindu PTM sering digunakan
dengan kegiatan senam dan terdapat paguyupan senam yang ada disetiap RT di desa
Pojok. Selain itu masyakat kurang memahami cara pencegahan Hipertensi yang benar,
contoh dengan memanfaatkan tanaman yang ada dirumah untuk di masak atau di

%nsumsi setiap hari.
14

Musyawarah Masyarakat Desa

Kegiatan Musyawarah masyarakat desa (MMD) di hadiri oleh para undangan dari
perangkat desa, tokoh masyarakat dan kader kesehatan. MMD di laksanakan di balai
desa, desa Pojok. Tujuan dari MMD ini adalah untuk mendiskusikan hasil yang
didapatkan selama pengkajian keperawatan di desa Pojok. Adapun hasilnya sebagai
berikut:

Tabel 2. Hasil MMD desa Pojok

Kegiatan Peran Hasil Diskusi
Kader kader kesehatan menghendaki kegiatan pendidikan
kesehatan kesehatan tentang pencegahan Hipertensi di acara

pengajian di beberapa RT dengan Penanggung jawab
kegiatan adalah kader kesehatan di RT tersebut

Desa Pojok hampir setiap rumah memiliki tanaman
yang dapat di gunakan untuk mencegah hipertensi.
Saran kegiatan dilakukan pengolahan kudapan anti
hipertensi dengan pendekatan kearifan lokal di desa

Pemaparan hasil  perangkat Desa
pengkajian keperawatan

dengan masalah di desa

Pojok adalah Hipertensi

Pojok

Tokoh masyarakat mengusulkan terkait pengaktifan
Tokoh kembali program senam yang ada di desa Pojok
masyarakat prog yang Jok.

Kegiatan dapat di lakukan pendampingan beberapa
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kali agar program senam dapat digunakan sebagai
upaya menjaga kesehatan dan hipertensi

Program sudah terpaparkan dengan memberdayakan
masyarakat yang ada di desa Pojok. Oleh karena itu
produk inovasi pencegahan hipertensi melalui
program tersebut dapat dijadikan aktivitas rutin di
desa Pojok. Sehingga, masyarakat perlu menamakan
program tersebut sebagai upaya pencegahan
Hipertensi di desa Pojok dengan memberikan nama
“Gerakan Sehat Inovasi terpadu” dalam hal ini bisa
disebut POJOK GESIT

Perawat desa

Kesimpulan dari MMD di desa Pojok menyatakan bahwa pemberdayaan kembali pada

masyarakat desa Pojok dalam mencegah masalah kesehatan melalui program

pendidikan kesehatan tentang pencegahan Hipertensi, pelatihan memasak menu anti

hipertensi dengan menggunakan olahan tanaman sebagai kearifan lokal, serta

meningkatkan kesehatan untuk mencegah Hipertensi dengan senam yang sudah ada

di desa Pojok. Sehingga program tersebut menjadi program inovasi yang di miliki desa

Pojok yaitu POJOK GESIT atau desa Pojok dengan gerakan sehat inovasi terpadu.

Pemberdayaan Masyarakat/Implementasi

Pemberdayaan masyarakat yang sudah di kemukakan oleh beberapa perwakilan

masyarakat sebagai berikut:

1) Pendidikan kesehatan

Pendidikan kesehatan yang dilakukan sekali pada kelompok ibu-ibu pengajian di 13
RT desa Pojok dengan jumlah mitra sebanyak 85 orang. Materi dalam pendidikan
kesehatan tersebut adalah penjelasan tentang pencegahan Hipertensi dan cara
merawat Hipertensi di keluaggp dan komunitas. Seluruh peserta di ukur
pengetahuan melalui kuesioner sebelum dan sesudah pendidikan kesehatan, yang
sebelumnya telah disusun sebanyak 20 pertanyaan tentang pencegahan penyakit
Hipertensi

Tabel 3. Hasil tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan pendidikan
kesehatan tentang pencegahan Hipeﬁensi (n=85)

Varibel Rerata+SD p
Pengetahuan sebelum 60,74%13,67 0,000
Pengetahuan sesudah 81,78+11,82

Tabel 3 menjelaskan tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan
pendidikan kesehatan tentang pencegahan Hipertensi. Pendidikan kesehatan

sangat efektif dalam meningkatkan pengetahuan seseorang untuk mencegah
Hipertensi (0,000).
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2) Senam anti Hipertensi

Senam anti Hipertensi ini adalah program senam yang sudah di miliki desa Pojok.
Sejumlah 13 RT di desa Pojok memiliki perwakilan yang sudah mampu menjadi
instruktur senam. Senam yang sering di gunakan adalah senam dengan gerakan
“Gemu Fa Mire”. senam ini dilakukan oleh 2 kali dan di ukur tekanan darah sebelum
dan setelah melakukan senam “Gemu Fa Mire” menggunakan spignomanometer

digital. Senam anti Hipertensi ini diikuti secara berulang oleh 50 mitra.

Tabel 4. Nilai tekanan darah selama 2 kali sebelum dan sesudah mengikuti senam
anti hipertensi (n=50)

Tekanan darah Observasi Kegiatan I Kegiatan Il
Tekana darah Siastolik Sebelum (Rerata+SD) 142,3+10,301 128,5648,222
Sesudah (Rerata+SD) 128,649,672 121,2+8,142

p 0,000
Tekanan darah diastolik _Sebelum (Rerata+SD) 89,89+9,342 82,89+8,112
Sesudah (RerataSD) 82,89+8,092 81,108,781

p 0,000

Hasil dari tabel 4 menyebutkan bahwa terjadi perubahan tekana darah yang terjadi

sebelum dan sesudah mengikuti senam anti Hipertensi. Dari nilai Sistolik dan Diastolik
tersebut mengalami perubahan. Sehingga senam anti Hipertensi efektif dalam
menurunkan tekanan darah (0,000).

3) Menu kudapan anti Hipertensi

Menu kudapan anti hipertensi di ikuti oleh 13 RT di desa Pojok. Menu kudapan anti
hipertensi yang sebelumnya telah di jelaskan pada pendidikan kesehatan telah di
impeleme@sikan oleh mitra. Dari hasil pembuatan kudapan tersebut menjadi
makanan yang berasal dari tanaman yang ada di sekitar rumah mitra. Berikut 13 RT

dalam menyajikan kudapan anti Hipertensi:

1.

DOI

RT 1 dengan bahan dasar daun kelor dijadikan menu sehat anti Hipertensi
puding daun kelor;

RT 2 dengan bahan dasar pisan dijadikan menu sehat anti Hiertensi Getuk buah
pisang;

RT 3 dengan bahan dasar buah beri dijadikan menu sehat anti Hipertensi
minuman buah beri sebagai infuse water;

RT 4 dengan bahan dasar seledri dijadikan menu sehat anti Hipertensi jus
seledri;

RT 5 dengan bahan dasar daun beluntas dijadikan menu sehat anti Hipertensi
sayur daun beluntas;

RT 6 dengan bahan dasar daun kelor dijadikan menu sehat anti Hipertensi
cendol daun kelor;

RT 7 dengan bahan dasar pisang dijadikan menu sehat anti Hipertensi cake
pisang;
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8. RT 8 dengan bahan dasar jahe dijadikan menu sehat anti Hipertensi seduhan
bahan dasar jahe;

9. RT 9 dengan bahan dasar buah beri dijadikan menu sehat anti Hipertensi
manisan buah beri;

10. RT 10 dengan bahan dasar buah pisang dijadikan menu sehat anti Hipertensi
berupa kripik pisang;

11. RT 11 dengan bahan dasar buah pisang dijadikan menu sehat anti Hipertensi
berupa pisang kukus;

12. RT 12 dengan bahan dasar daun kelor dijadikan menu sehat anti Hipertensi juz
daun kelor;

13. RT 13 dengan bahan dasar daun kelor dijadikan menu sehat anti Hipertensi
lapis dari buah pisang.

Dari ke 13 RT yang ggla di desa Pojok rata-rata mitra menggunakan tanaman
kearifan lokal sebagai bahan menu kudapan anti Hipertensi dari pisang dan daun kelor.
Daun pisang dan daun kelor di desa Pojok sering dijumpai dan sangat muda untuk di
kelola menjadi suatu makanan untuk mencegah Hipertensi.

Evaluasi Program

Kegiatan terkahir dari POJOK GESIT adalah FGD dengan pemaparan hasil
program yang sudah dilaksanakan dalam waktu dua bulan. Beberapa evaluasi terkait
POJOK GESIT diantaranya dikemukanan oleh kader kesehatan yang menyatakan
bahwa program ini menjadi program desa Pojok dan dapat di evaluasi oleh puskesmas
Pamotan dalam hal ini adalah perawatan desa sebagai agenda rutinan di Posbindu
PTM di desa Pojok. Selain itu juga dari perawat desa akan mengintegrasikan program
skrining penyakit tidak menular seperti Hipertensi yang ada di desa Pojok dengan
program dinas kesehata kabupaten Malang yaitu program SMART Health. Selain itu
dukungan dari kepela desa Pojok terkait program inovasi kudapan anti Hipertensi
dapat di tingkatkan menjadi pembinaan kader PKK dalam meningkatkan usaha
rumahan di desa Pojok.

POJOK GESIT adalah program fgovasi di masyarakat khususnya desa Pokok
Kecamatan Dampit dalam mencegah penyakit tidak menular salah satunya adalah
Hipertensi. Hipertensi merupakan suatu penm(it yang saat ini dapat mengancam
semua jenis usia. Penyakit ini sebenarnya adalah penyakit tidak menular yang
disebabkan oleh perilaku gaya hidup seperti kebiasaan makan, aktivitas, stres hingga
perilaku berisiko seperti merokok. Hipertensi sendiri adalah penyakit yang saat ini
sering di jumpai prevalensinya ada pada masyarakat pedesaan.

Prceram ini adalah gabungan dari beberapa model pencegahan penyakit tidak
menular (Alfianto, A., G., Wicaksono, K,, E,, Kurniyanti, A., K., & Ulfa, 2022). Program
pertama adalah peningkatan kemampuan keluarga dalam mencegah penyakit
Hipertensi dengan promosi kesehatan. Hal tersebut sesuai dengan hasil riset tentang
penyakit kardiovaskuler bahwa pendidikan kesehatan sangat efektif dalam
meningkatkan kemampuan keluarga dalam mencegah perilaku berisiko (Kumboyono
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& Alfianto, 2020). Selain itu model pemberdayaan dan pendampingan dalam program
ini juga melalui pendampingan pada keluarga dengan hipertensi juga berasal dari
inovasi program pencegahan penyakit Hipertensi di desa (Wicaksono dan Alfianto,
2019).

Luaran dari POJOK GESIT adalah terdeteksinya penyakit Hipertensi yang ada di
desa Pojok, serta perilaku yang berisiko yang dapat menyebabkan masalah penyakit
Hipertensi seperti perilaku merokok. Luaran keduanya adalah tingkat pengetahuan
masyarakat atau mitra desa Pojok dalam mencegah penyakit Hipretensi meningkat.
Berikutnya luaran POJOK GESIT adalah kemampuan kader mengikuti senam anti
Hipertensi dan penurunan tekanan darah selama mengikuti senam Hipertensi. Luaran
selanjutnya adalah kemampuan masyarakat atau mitra dalam mengolah kudapan
menjadi menu sehat anti Hipertensi. Dan luaran terakhir adalah terkait rencana tindak
lanjut yang diusulkan oleh mitra antara lain POJOK GESIT menjadi agenda rutin di desa
Pojok serta mengintegrasikan dalam program SMART Health, selain itu juga akan di
fasilitasi dalam pembinaan kudapan menu anti Hipertensi dengan program PKK di
desa Pojok.

Faktor pendorong dari POJOK GESIT adalah masyarakat desa Pojok yang
memiliki pekerjaan menjadi petani sebagai upaya pemberdayaan di desa tersebut
untuk mencegah Hipertensi. Dukungan kepela desa dalam setiap program dapat
meningkatkan program yang berkelanjutan serta dukungan masyarakat dalam
meningkatkan program kesehatan seperti senam yang sudah di bentuk dalam
paguyuban senam di desa Pojok. Faktor penghambat dari POJOK GESIT adalah awalnya
masyarakat yang kurang peduli dalam mencegah penyakit Hipertensi. Hal tersebut, di

buktikan dengan tingkat pengetahuan yang kurang dalam mencegah Hipertensi.
i - :

(€) (D)
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Gambar 1. Serangakain kegiatan POJOK GESIT. (A) Musyawarah Masyarakat desa, (B)
Pendidikan Kesehatan pencegahan Hipertensi, (C) kegiatan senam anti Hipertensi, dan
(D) penyajian kudapan menu anti Hipertensi.

KESIMPULAN DAN SARAN

Program POJOK GESIT adalah sebuah program Inovasi dalam mencegah
penyakit Hipertensi di desa Pojok berbasis kearifan lokal di desa tersebut. Program ini
terdiri dari pengkajian keperawatan, MMD, pemberdayaan masyarakat/implementasi,
dan evaluasi program.

Hasil Pengkajian keperawatan didapatkan bahwa penemuan kasus Hipertensi
di usia dewasa dan perilaku berisiko seperti merokok. Hasil MMD menyepakati
program Gerakan Sehat Inovasi Terpadu (POJOK GESIT) dwan memberdayakan
masyarakat desa Pojok dalam mencegah Hipertensi seperti pendidikan kesehatan,
senam anti Hipertensi, dan pengolahan kudapan menu sehat anti Hipertensi yang
berasal dari tanaman di sekitar desa Pojok.

Hasil pemberdayaan dengan pendidikan kesehatan mampu meningkatkan
pengetahuan masyarakat atau mitra dalam mencegah penyakit Hipertensi, senam anti
Hipertensi dapat menurunkan tekanan darah serta kemampuan masyarakat atau
mitra dalam mengolah serta menyajikan kudapan anti Hipertensi dan evaluasi dengan
mengusulkan program tersebut dilaksanakan dengan mengintegrasikan program dari
dinas kesehatan kabupaten Malang, serta pendampingan masyarakat atau mitra
dengan pengerak PKK dalam mengolah produk makanan anti Hipertensi.

Saran dari program ini adalah keberlanjutan dengan mitra sebagai upaya
pencegahan dan pemberdayaan masyarakat dalam mencegah penyakit Hipertensi.
Upaya tersebut dapat berupa pendampingan dan pelatihan manajemen diet bagai
orang Hipertensi di pedesaan yang bekerjasama dengan dinas kesehatan kabupaten
Malang dalam hal ini pendampingan dari Puskesmas Pamotan.

UCAPAN TERIMA KASIH

Programa:lengabdian masyarakat ini adalah bentuk dari implementasi
kelompok riset keperawatan jiwa, komunitas, daggggerontik (Jamu Gendong) STIKES
Widyagama Husada Malang. Serta dukungan dari Lembaga Penelitian dan Pengabdian
Masyarakat (LPPM) STIKES Widyagama Husada Malang.
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