
 
 
 
 

Jurnal Pengabdian Farmasi dan Sains (JPFS) 

   Vol.01, No.01 (Oktober 2022); Halaman 13-18 

 

https://bestjournal.untad.ac.id/index.php/JPFS | 13  
 

 
 

 

 
Jurnal Pengabdian Farmasi dan Sains (JPFS) 

Vol. 01 No.01 (Oktober 2022) 

e-ISSN : 

https://bestjournal.untad.ac.id/index.php/JPFS 

 

   

 

EDUKASI TERAPI KOMPLEMENTER  DIABETES DAN 

HIPERTENSI  PADA  MASYARAKAT  DESA TOSALE  

KABUPATEN  DONGGALA 
 

Ihwan1*, Yuliet1, Muhammad Fahrul Hardani1, Khildah Khaerati1 

1Jurusan Farmasi Fakultas Matematika dan Ilmu Pengetahuan Alam Universitas Tadulako 

*E-mail: ihwantadulako@gmail.com 

 

ABSTRACT 

Diabetes mellitus and hypertension are two degenerative diseases that 

the majority of people suffer from in this modern era. Diabetes mellitus is a 

disease characterized by increased blood glucose levels due to insulin 

retention, in addition to working to convert glucose into glycogen, insulin 

retention can also result in increased sodium retention in the kidneys and 

result in sympathetic nervous system activity. Sodium retention and 

increased activity of the sympathetic nervous system are two things that 

affect the increase in blood pressure or called hypertension. This service aims 

to increase the knowledge and understanding of the community about 

Diabetes mellitus and hypertension and how to handle them with 

complementary therapies based on traditional medicinal ingredients that 

exist around the community so that they can improve the quality of life. The 

method of implementing this community service using a health check 

approach includes weighing weight, blood pressure with an electric 

sphygmomanometer, and blood sugar levels with a gloomiest and followed 

by counseling by providing education in the form of leaflets and brochures, 

and booklets related to complementary therapy based on natural ingredients 

in Diabetes mellitus and hypertension. to the people of Tosale Village, South 

Banawa District, Donggala Regency. The results of the examination of 50 

residents of Tosale Village obtained 2% (1 resident) had blood sugar levels 

above 200 mg/dl which was categorized as diabetes and 98% (49 residents) 

had normal blood sugar levels, while blood pressure examination obtained 

46% of residents with high blood pressure. normal, 28% prehypertension 

category, 16% hypertension stage 1, and 10% of residents have stage 2 

hypertension. 

Keywords: Diabetes mellitus; hypertension; complementary therapy 

ABSTRAK 

Diabetes melitus dan hipertensi merupakan dua  penyakit degeneratif yang mayoritas masyarakat 

derita diera modern ini. Diabetes melitus merupakan penyakit yang ditandai peningkatan kadar glukosa 

darah disebabkan retensi insulin, selain bekerja merubah glukosa menjadi glikogen, retensi insulin juga 

dapat mengakibatkan peningkatan retensi natrium di ginjal dan mengakibatkan aktivitas sistem syaraf 

simpatik. Retensi natrium dan meningkatnya aktivitas sistem syaraf simpatik merupakan dua hal yang 

berpengaruh terhadap meningkatnya tekanan darah atau sebut hipertensi. Pengabdian ini bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang Diabetes melitus dan hipertensi dan  cara 

penanganannya dengen terapi komplementer berbasis bahan obat tradsional yang ada disekitar masyarakat 

sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup. Metode pelaksanaan pengabdian pada masyarakat ini 

Riwayat Artikel: 

Dikirim   : 27 Oktober 2022 

Direvisi   : 29 Oktober 2022 

Diterima : 31 Oktober 2022 
 

Sitasi: 

Ihwan et al., 2022, Edukasi 

Terapi Komplementer  
Diabetes dan Hipertensi  

Pada  Masyarakat  Desa 

Tosale Kabupaten  

Donggala. Jurnal 
Pengabdian Farmasi dan 

Sains. Volume 01, Nomor 

01, Oktober 2022. 

mailto:ihwantadulako@gmail.com


 
 
 
 

Jurnal Pengabdian Farmasi dan Sains (JPFS) 

   Vol.01, No.01 (Oktober 2022); Halaman 13-18 

 

https://bestjournal.untad.ac.id/index.php/JPFS | 14  
 

menggunakan pendekatan pemeriksaan kesehatan meliputi penimbagan berat badan, tekanan darah dengan 

tensimeter elektrik, kadar gula darah dengan glokotest dan dilanjutkan dengan penyuluhan dengan 

memberikan edukasi berupa liaflet dan brosur serta booklet terkait terapi komplemeter berbasis bahan alam 

pada Diabetes melitus dan hipertensi kepada masyarakat Desa Tosale Kecamatan Banawa Selatan 

Kabupaten Donggala. Hasil pemeriksaan dari 50 warga Desa Tosale diperoleh 2 % (1 warga) memiliki 

kadar gula darah diatas 200 mg/dl yang dikategorikan dalam diabetes dan 98% (49 warga) memiliki kadar 

gula darah normal sedangkan pemeriksaan tenanan darah diperoleh 46% warga dengan tekanan dara 

normal, 28% kategori prehipertensi, 16% hipertensi stage 1 dan 10 % warga mengalami hipertensi stage 2. 

Kesimpulan pengabdian ini adala terdapat Meningkatnya pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang 

diabetes melitus dan hipertensi dan cara penanganannya dengen terapi komplementer bahan obat tradsional 

yang ada disekitar masyarakat sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup dan Peningkatan perilaku sehat 

dengan penggunaan obat berbasis bahan alam. 

Kata kunci : Diabetes mellitus; hipertensi; terapi komplementer  

PENDAHULUAN 

Diabetes melitus dan hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang prevalensinya cukup 

tinggi di dunia. Hampir 1 milyar orang (26%) pada tahun 2003 menderita hipertensi dan diperkirakan tahun 

2025 jumlahnya akan meningkat menjadi 29%. penderita diabetes melitus mencapai 194 juta atau 5,1% 

dari penduduk dunia usia dewasa dan pada tahun 2025 diperkirakan meningkat menjadi 333 juta. Di 

Indonesia(Kementerian Kesehatan RI., 2020), berdasarkan Laporan Hasil Riskesdas (2018), prevalensi 

diabetes mellitus dan hipertensi secara nasional mengalami peningkatan. Prevalensi Diabetes Mellitus 

semua umur di Indonesia pada Riskesdas 2018 sedikit lebih rendah dibandingkan prevalensi DM pada usia 

≥15 tahun, yaitu sebesar 1,5%. Namun, Jika dibandingkan dengan tahun 2013, prevalensi DM berdasarkan 

diagnosis dokter pada penduduk umur≥ 15 tahun hasil Riskesdas 2018 meningkat menjadi 2%.(Kementrian 

Kesehatan Republik Indonesia, 2018). Berdasarkan kategori usia, penderita DM terbesar berada pada 

rentangusia 55-64 tahun dan 65-74 tahun. Selain itu, penderita DM di Indonesia lebih banyakberjenis 

kelamin perempuan (1,8%) daripada laki-laki (1,2%) dan perevalensi hipertensi berdasarkan riskesdas 2013 

sebesar 25,8% mengalami peningkatan pada riskesdas 2018 menjadi 34,1 % berdasrkan diagnosa 

dokter.Perubahan gaya hidup telah menyebabkan peningkatan besaran kasus kasus penyakit yang tidak 

menular di Indonesia (Nugroho et al., 2019), termasuk hipertensi dan diabetes melitus. Perilaku makan 

yang tidak sehat, kebiasaan merokok, konsumsi alkohol, stres, serta minimalnya aktivitas fisik merupakan 

faktor-faktor risiko penyakit degeneratif, disamping faktor-faktor risiko lain seperti usia, jenis kelamin dan 

keturunan (Budiman et al., 2017).  

Masyarakat Tosale Kecamatan Banawa Selatan mayoritas memiliki matapencaharian pertanian dan 

perikanan dengan  pola komsumsi makanan yang bersumber dari laut  berupa udang, keran-kerangan, cumi-

cumi dan ikan karena letak geografis yang berada didaerah pesisir pantai yang kaya akan sumber makanan 

berupa seafood,  hal ini menjadi faktor pencetus terjadinya dislipidemia yang akan menyebabkan diabetes 

mellitus dan hipertensi, minimnya paparan informasi kepada masyarakat terkait diabetes melitus dan 

hipertensi sehingga menyebabkan rata-rata masyarakat memiliki nilai kadar gula dalam darah dan 

hipertensi yang cukup tinggi diwilayah tersebut. Selain hal tersebut tingkat pendidikan juga mempengaruhi 

terhadap pengetahuan dan  penatalaksanaan diabetes mellitus dan hipertensi pada masyarakat. Pendidikan 

dengan tingkat menengah kebawah memiliki kecenderungan pengetahuan lebih rendah dalam penanganan 

penyakit olehnya itu tim pengabdian akan melaksanakan pengabdian masyarakat di Desa Tosale Kecamatan 

Banawa Selatan Kabupaten Donggala dengan tema pengabdian edukasi terapi komplementer diabetes 

mellitus dan hiertensi diera newnormal. Lokasi dipilih karena daerah yang berbatasan lautan dan minimnya 

tenaga edukasi bidang kesehatan yang memberikan penyuluhan kepada masyarakat terkait kesehatan. 

Tujuan pengabdian ini diarahkan untuk meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang 

diabetes melitus dan hipertensi dan memberikan cara penanganannya dengen terapi komplementer bahan 

obat tradsional yang ada disekitar masyarakat sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup serta 

peningkatan kesehatan masyarakat dengan menerapkan perilaku sehat dengan penggunaan oabt berbasis 

bahan alam. 

METODE PELAKSANAAN 

Sasaran, tempat dan waktu PKM  

Sarana pengabdian menggunakan stik dan glukocheck pemeriksaan kadar gula darah dan tensimeter 

elektrik untuk pengukuran tekanan darah, handscoon, masker, dan handsanitazer, pada pelaksanaan 

pengabdian ini diselenggarakan atas kerjasama tim pengabdian dengan Himpunana Mahasiswa Farmasi 

(Himafar) Jurusan Farmasi FMIPA Universitas Tadulako di Desa Tosale Kecamatan Banawa Selatan 

Kabupaten Donggala pada hari Sabtu, tanggal 8 Oktober 2022 jam 09.30 sd 13.00 Wita. 
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 Metode pelaksanaan pengabdian pada masyarakat ini menggunakan pendekatan metode 

pemeriksaan kesehatan meliputi penimbagan berat badan, tekanan darah, gula darah, asam urat dan 

kolesterol total dan dilanjutkan dengan penyuluhan dengan memberikan edukasi berupa liaflet dan brosur 

serta booklet terkait terapi komplemeter berbasis bahan alam pada Diabetes melitus dan hipertensi kepada 

masyarakat Desa Tosale Kecamatan Banawa Selatan Kabupaten Donggala.   

Tahapan Kegiatan  

Tahapan kegiatan pengabdian masyarakat yang dilaksanakan di Desa Tosale Kecamatan banawa 

Selatan Kabupaten Donggala sebagai berikut : 

1. Tahap Perencanaan 

Perencanaan dimulai penyiapan tim pengabdian, Mitra pengabdian dalam menyusun rencana kegiatan, 

pendataan, metode kegiatan yang akan dilaksanakan dan semua kebutuhan terkaitpelaksnaan kegiatan 

pengabdian. 

2. Tahap Sosialisasi 

Sosialisasi kegiatan pengabdian dilaksanakan dengan koordinasi aparat pemerintahan desa : RT/RW, 

dan kepala desa untuk mendapatkan data yang akurat  

3. Tahap Koordinasi Tim 

Pelaksanaaan kegiatan pengabdian oleh tim dengan pembagian Job Diskription, pengurusan surat 

penugasan kegiatan pengabdian, pengadaan semua peralatan dan bahan pengabdian. 

4. Tahap Pelaksanaan Pengabdian 

Tahap pelaksanaan pengabdian meliputi 3 aktivitas yaitu, pembuatan media media : brosur, lifleat dan 

booklet, pemeriksaan kesehatan dengan mengukur tekanan darah dan kadar glukosa darah, dan 

pemberian edukasi pada sasaran program pengabdian masyarakat.  

5. Tahap Evaluasi 

Evaluasi kegiatan pengabdian anatara lain menilai pelaksanaan kegiatan dan peningkatan pengetahuan 

serta evaluasi pemeriksaan kesehatan masyarakat meliputi tekanan darah dan kadar glukosa darah dan 

manfaat pemberian edukasi terapi komplemeter. 

6. Tahap Pelaporan 

Penyusunan laporan pengabdian sebagai bentuk pertanggunjawaban pelaksanaan meliputi pembuatan 

laporan kegiatan dan luaran pengabdian masyarakat berupa artikel yang dimuat pada jurnal nasional 

tidak terakreditasi. 

Pengukuran Keberhasilan Kegiatan 

Keberhasilan kegiatan pengabdian ini meliputi terukurnya tekanan darah dan kadar gula darah masyarakat 

Desa Tosale menjadi dasar terapi komplementer berbasis bahan alam, tersalurkannya liflet dan brosur 

informasi penanganan penyakit hipertensi dan diabetes yang dialami oleh masyarakat, meningkatnya 

pengetahuan dan kesadaran penggunaan obat yang berbasis bahan alam yang ada disekitar masyarakat 

sebagai lini pertama untuk terapi. 

 

HASIL 

Tabel 1. Karakteristik Responden Pengabdian Tosale 

Karakteristik Sampel 
Jenis Kelamin 

n % 

Laki-laki 12 53,3 

Perempuan 38 46,7 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Hasil pemeriksaan kadar gula darah pengabdian masyarakat Desa Tosale 
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Gambar 2. Hasil pemeriksaan tekanan darah pengabdian masyarakat Desa Tosale 

 

PEMBAHASAN 

Desa Tosale adalah salah satu dari 19 desa yang ada di Kecamatan Banawa Selatan Kabupaten Donggala 

Provinsi Sulawesi Tengah. Berjarak 20 KM dari Ibu Kota Kecamatan dan 18 KM dari Ibu Kota Kabupaten. 

Posisi Desa Tosale terletak di bagian utara Kecamatan Banawa Selatan yang memiliki batas wilayah utara 

berbatasan dengan Desa Salubomba Kecamatan Banawa Tengah, sebelah selatan berbatasan dengan Desa 

Tolongano, sebelah barat berbatasan dengan Selat Makassar dan sebelah timur berbatasan dengan Desa 

Lumbu Mamara. Desa Tosale secara struktur memiliki 5 dusun, dan luas Desa Tosale secara keseluruhan 

adalah 2.352 Ha.  

 Penduduk yang tinggal di Desa Tosale juga tidak seluruhnya asli Desa Tosale, sebagian berasal 

dari Makassar, Tolo-Toli, Pantai Timur dan bahkan beberapa dari luar Sulawesi, akan tetapi sekarang sudah 

menjadi warga Desa Tosale dikarenakan adanya tali perkawinan atau faktor lainnya, dan bahasa sehari-hari 

masyarakat Desa Tosale menggunakan bahasa kaili karena mayoritas masyarakatnya bersuku kaili dengan 

matapencaharian sebagian besar adalah petani dan pedagang serta lainnya.(Nurlinda, 2019)  

 Pengabdian masyarakat Desa Tosale dilaksanakan pada jam 09.30 Wita yang dibekerjasama 

dengan Himpunana Mahasiswa Farmasi FMIPA Universitas Tadulako  mengangkat tema Edukasi Terapi 

Komplementer Diabetes Melitus dan Hipertensi. Kegiatan dilaksanakan dengan beberapa tahap yaitu tahap 

pertama : pengukuran berat badan dan tinggi badan, kedua; pemeriksaan tekanan darah; ketiga pemeriksaan 

gula darah, kolesterol dan asam urat, keempat; Edukasi terkait pemeriksaan kesehatan dan terakhir adalah 

edukasi terapi dengan menggunakan obat tradisional. 

 Instrumen yang digunakan dalam pengabdian ini antara lain tensimeter elektrik, glucometer, 

timbangan berat badan, centimeter pengukuran tinggi badan, lembar pemeriksaan kesehatan diisi oleh tim 

pengabdian berdasarkan hasil pengukuran pengukuran berat badan dan tinggi badan, tekanan darah, dan 

gula darah yang dilakukan, Lembar observasi data sosiodemografik yang berisi tentang usia, dan jenis 

kelamin. Data yang diperoleh berupa data primer yang dioleh dengan menggunakan koding data hingga 

diperoleh persentase parameter yang diukur. 

 Berdasarkan data hasil pemeriksaan kadar gula darah pada 50 warga desa tosale diperoleh 2 % (1 

warga) memiliki kadar gula darah diatas 200 mg/dl yang dikategorikan dalam diabetes dan 98% (49 warga) 

memiliki kadar gula darah normal sedangkan pemeriksaan tenanan darah diperoleh 46% warga dengan 

tekanan dara normal, 28% kategori prehipertensi, 16% hipertensi stage 1 dan 10 % warga mengalami 

hipertensi stage 2, jika merujuk data tersebut tidak ada hubungan antara diabetes mellitus dengan tekanan 

darah yang dialami oleh masrakat desa tosale. 

 Menurut Tanto dan Hustrini (2014)  dalam (Latifah et al., 2020). diabetes melitus yang ditandai 

dengan adanya hiperglikemia merupakan salah satu faktor resiko terjadinya hipertensi. Berdasarkan 

(American Diabetes Association Professional Practice Committee, 2019) dua orang dari 3 orang penderita 

diabetes melitus memiliki tekanan darah tinggi. (Cheung & Li, 2012) menyebutkan bahwa hiperglikemia 

sering disertai dengan timbulnya sindrom metabolik yaitu hipertensi, dislipidemia, obesitas, disfungsi 

endotel dan faktor protrombotik yang kesemuanya itu akan memicu dan memperberat komplikasi 

kardiovaskuler. Salah satu komplikasi makroangiopati diabetes dapat terjadi karena perubahan kadar gula 

darah, gula darah yang tinggi akan menempel pada dinding pembuluh darah. Setelah itu terjadi proses 

oksidasi dimana gula darah bereaksi dengan protein dari dinding pembuluh darah yang menimbulkan 

AGEs. Advanced Glycosylated Endproducts (AGEs) merupakan zat yang dibentuk dari kelebihan gula dan 

protein yang saling berikatan. Keadaan ini merusak dinding bagian dalam dari pembuluh darah, dan 

menarik lemak yang jenuh atau kolesterol menempel pada dinding pembuluh darah, sehingga reaksi 

inflamasi terjadi. Sel darah putih (lekosit) dan sel pembekuan darah (trombosit) serta bahan-bahan lain ikut 

menyatu menjadi satu bekuan plak (plaque), yang membuat dinding pembuluh darah menjadi keras, kaku 
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dan akhirnya timbul penyumbatan yang mengakibatkan perubahan tekanan darah yang dinamakan 

hipertensi. (Winta et al., 2018) dalam penelitian sebelumnya menunjukkan adanya hubungan antara kadar 

gula darah dengan hipertensi pada penderita diabetes melitus tipe 2.  

 Edukasi terapi  komlementer terapi diabetes dan hipertensi yang diberikan pada pengabdian ini 

adalah pengenalan dan pemanfaatan obat berbasis bahan alam yang lebih mudah dijangkau oleh masyarakat 

sebagai alternative lini pertama yang digunakan untuk mengatasi gangguaan kesehatan yang dialami oleh 

masyarakat. Agar masyarakat dapat memahami penggunaan obat tradisional dengan benar maka tim 

meberikan pencerahan meliputi cara memilih bahan ramuan tanaman obat dengan melihat karakteristik: 

bahan segar, warna cerah, matang sempurna. Bahan ini dicuci dengan menggunakan air mengalir, kemudian 

bahan diolah dengan memanaskan dengan api kecil menggunakan wadah dari panci tana liat atau kaca 

hingga diperoleh setengah bagaian  untuk diminum sebagai bahan obat. 

 Tanaman obat yang digunakan untuk mengatasi kadar gula darah tinggi (diabetes) antaralain 

sambiloto kering 10 g, daun kumis kucing 30 g, batang brotowali 1 jari dan air 3 gelas. Semua bahan 

dibersihkan dengan mencuci dengan air mengalir, kemudian direbus hingga tersisa 1 ½ gelas, ramuan ini 

diminum 2 kali sehari hingga kadar gula kembali normal, (Adha et al., 2019) sedangkan ramuan yang 

digunakan untuk mengatasi tekanan darah tinggi (hipertensi) adalah pegagan (Nisa et al., 2017)1 gegangam, 

menirang, 1 gengam, kumis kucing 1 gengam dan air 3 gelas, semua bahan dibersihak dan direbus hingga 

diperoleh setengah bagian air. Rebusan diminum 2 kali sehari hingga tekanan darah normal. Sehingga 

demikian dapat menambah wawasan masyarakat Desa Tosale dalam menangani penyakitnya secara 

mandiri dengan menggunakan obat yang bernasis bahan alam. 

KESIMPULAN  

Meningkatnya pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang diabetes melitus dan hipertensi 

dan cara penanganannya dengen terapi komplementer bahan obat tradsional yang ada disekitar masyarakat 

sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup dan Peningkatan perilaku sehat dengan penggunaan obat 

berbasis bahan alam. 
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