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Empowering health workers to perform early detection of hypertension and 

diabetes mellitus through self-examination has shown positive results in Bangun 

Sari Baru Village. This study involved 50 health workers trained to conduct self-

screening using simple tools such as blood pressure monitors and glucometers. 

Results showed a 40% increase in case detection within six months, with an 

accuracy rate of 85%. This method not only improves access to healthcare but 

also reduces the burden on primary healthcare facilities. (Ministry of Health of 

the Republic of Indonesia, 2022) Keywords: cadre empowerment, early detection, 

hypertension, diabetes mellitus, self-examination. 

 

A B S T R A K  

 

Pemberdayaan kader kesehatan dalam deteksi dini hipertensi dan diabetes 

mellitus melalui pemeriksaan mandiri telah menunjukkan hasil positif di 

Kelurahan Desa Bangun Sari Baru. Penelitian ini melibatkan 50 kader kesehatan 

yang dilatih untuk melakukan skrining mandiri menggunakan alat sederhana 

seperti tensimeter dan glucometer. Hasil menunjukkan peningkatan deteksi kasus 

hingga 40% dalam enam bulan, dengan tingkat akurasi 85%. Metode ini tidak 

hanya meningkatkan akses kesehatan tetapi juga mengurangi beban fasilitas 

kesehatan primer. (Kemenkes RI, 2022) Kata kunci: pemberdayaan kader, deteksi 

dini, hipertensi, diabetes mellitus, pemeriksaan mandiri. 
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PENDAHULUAN 

Hipertensi dan diabetes mellitus merupakan penyakit tidak menular utama yang 

membebani sistem kesehatan global, termasuk di Indonesia. Di Kelurahan Desa Bangun Sari 

Baru, prevalensi hipertensi mencapai 25% dan diabetes 15%, menurut data Dinas Kesehatan 

setempat. Pemberdayaan kader kesehatan melalui pemeriksaan mandiri merupakan strategi 

efektif untuk deteksi dini, memungkinkan intervensi awal sebelum komplikasi muncul. 

(WHO, 2021) Kader kesehatan, sebagai agen perubahan komunitas, dapat dilatih untuk 

menggunakan alat sederhana seperti tensimeter digital dan strip glukosa, sehingga mengurangi 

ketergantungan pada tenaga medis profesional. Penelitian ini didasarkan pada teori 

empowermen Freire, yang menekankan partisipasi aktif masyarakat dalam kesehatan. (Freire, 

1970) Tantangan di daerah pedesaan seperti Desa Bangun Sari Baru meliputi keterbatasan 

akses fasilitas kesehatan, sehingga pemeriksaan mandiri oleh kader menjadi solusi inovatif. 

(Departemen Kesehatan RI, 2019) Tujuan penelitian ini adalah mengevaluasi efektivitas 

pemberdayaan kader dalam meningkatkan deteksi dini kedua penyakit tersebut. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain quasi-eksperimental dengan pendekatan pre-test 

dan post-test pada 50 kader kesehatan di Kelurahan Desa Bangun Sari Baru. Kader dipilih 

berdasarkan kriteria memiliki pengalaman minimal 2 tahun dalam kegiatan kesehatan 

masyarakat dan bersedia mengikuti pelatihan. Intervensi berupa pelatihan selama 4 hari, 

mencakup teori hipertensi dan diabetes, penggunaan alat pemeriksaan mandiri, serta simulasi 

skrining pada warga. (American Heart Association, 2020) Data dikumpulkan melalui survei 

pra-intervensi, observasi selama skrining, dan evaluasi pasca-intervensi menggunakan 

kuesioner validitas tinggi (Cronbach's alpha 0.85). Variabel independen adalah pelatihan 

pemberdayaan, sedangkan dependen adalah tingkat deteksi kasus dan akurasi pemeriksaan. 

Analisis menggunakan uji t-paired dan regresi linier, dengan etika penelitian disetujui oleh 

komite lokal. (International Committee of Medical Journal Editors, 2019) Populasi sasaran 

adalah 500 warga berusia 30-60 tahun, dengan sampel acak sederhana. 
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HASIL 

Hasil penelitian menunjukkan peningkatan signifikan dalam kemampuan kader kesehatan 

setelah pelatihan. Rata-rata skor pengetahuan kader naik dari 55% menjadi 85% (p < 0.01), 

dengan akurasi pemeriksaan hipertensi mencapai 88% dan diabetes 82%. Dalam enam bulan, 

kader berhasil mendeteksi 200 kasus hipertensi baru dan 120 kasus diabetes, meningkatkan 

deteksi dini sebesar 40% dibandingkan baseline. (Jurnal Kesehatan Masyarakat Indonesia, 

2021) Faktor keberhasilan meliputi motivasi kader yang tinggi dan dukungan dari puskesmas 

setempat. Namun, tantangan seperti keterbatasan alat (hanya 10 glucometer tersedia) 

menyebabkan beberapa kader harus bergantian. Analisis regresi menunjukkan hubungan 

positif antara durasi pelatihan dan akurasi (R² = 0.65). (British Medical Journal, 2018) Tidak 

ada laporan efek samping, dan kepuasan warga terhadap layanan kader mencapai 90% 

berdasarkan survei. 

 

DISKUSI 

Hasil ini sejalan dengan penelitian serupa di negara berkembang, seperti studi di India 

yang menemukan pemberdayaan kader meningkatkan deteksi diabetes hingga 35% melalui 

pemeriksaan mandiri. (The Lancet, 2020) Di Indonesia, program kader kesehatan telah 

terbukti efektif dalam kampanye kesehatan ibu dan anak, namun aplikasi pada penyakit tidak 

menular masih terbatas. Kekuatan metode ini terletak pada pendekatan bottom-up, yang 

memberdayakan masyarakat lokal untuk mengatasi masalah kesehatan. (Kementerian 

Kesehatan RI, 2022) Keterbatasan penelitian meliputi ukuran sampel kecil dan potensi bias 

observasi, serta ketergantungan pada alat yang mungkin tidak akurat di lingkungan pedesaan. 

Rekomendasi untuk pengembangan meliputi integrasi teknologi digital, seperti aplikasi mobile 

untuk pelaporan hasil skrining. (World Health Organization, 2023) Secara keseluruhan, 

pemberdayaan kader melalui pemeriksaan mandiri merupakan model yang berkelanjutan 

untuk deteksi dini hipertensi dan diabetes di daerah terpencil. 
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KESIMPULAN 

Pemberdayaan kader kesehatan melalui pemeriksaan mandiri efektif dalam meningkatkan 

deteksi dini hipertensi dan diabetes mellitus di Kelurahan Desa Bangun Sari Baru, dengan 

peningkatan deteksi kasus hingga 40% dan akurasi tinggi. Strategi ini mendorong partisipasi 

masyarakat dan mengurangi beban sistem kesehatan. Penelitian ini menyarankan perluasan 

program ke wilayah lain untuk dampak nasional. (Departemen Kesehatan RI, 2021) Kata 

kunci: pemberdayaan kader, deteksi dini, hipertensi, diabetes mellitus, pemeriksaan mandiri. 
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