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Abstrak 
Diabetes melitus menjadi salah satu penyakit degeneratif dengan berbagai komplikasi penyakit. 
Peningkatan prevalensi penderita diabetes melitus menjadi tanggung jawab bersama untuk 
meningkatkan kualitas hidup penderita melalui konsumsi obat jangka panjang sebagai upaya 
pengendalian kadar gula darah. Okra (Abelmoschus esculentus L.) sebagai tumbuhan asli 
Indonesia menjadi salah satu alternatif yang dapat dimanfaatkan dalam pencegahan penyakit 
diabetes melitus. Kurangnya informasi dan pengetahuan masyarakat terkait Okra sebagai 
antidiabetes menjadikan Okra kurang dimanfaatkan. Pengabdian ini bertujuan untuk 
meningkatkan pengetahuan masyarakat terkait pemanfaatan Okra (Abelmoschus esculentus L.) 
sebagai terapi adjuvant penyakit diabetes melitus melalui kegiatan edukasi di Desa  Banjardowo, 
Kota Semarang. Metode pelaksanaan pada kegiatan pengabdian ini adalah ceramah yang diikuti 
diskusi  mengenai pemanfaatan Okra sebagai terapi adjuvant penyakit diabetes melitus. Total 25 
peserta kader Pemberdayaan Kesejahteraan Keluarga (PKK) Desa Banjardowo, Kota Semarang 
berkumpul untuk dilakukan pengukuran status antropometri, status metabolik dan dilanjutkan 
pemberian kuesioner pre-test terkait diabetes dan pemanfaatan Okra. Kegiatan edukasi diikuti 
dengan diskusi terkait pemanfaatan Okra dan diakhiri dengan kegiatan post-test untuk evaluasi 
adanya peningkatan pengetahuan. Edukasi kesehatan mengenai pemanfaatan Okra sebagai 
terapi adjuvant penyakit diabetes melitus mampu meningkatkan pengetahuan peserta sebesar 
28% dari pengetahuan awal sebelum dilakukan edukasi.  
  
Kata kunci: penyakit degeneratif; diabetes mellitus; Okra; terapi adjuvant  

 
Abstract 

Diabetes mellitus is a major degenerative disease associated with various complications. The 
increasing prevalence of diabetes patients highlights a shared responsibility to improve their 
quality of life, primarily through long-term medication as a means of controlling blood glucose 
levels. Okra (Abelmoschus esculentus L.), a plant native to Indonesia, represents a potential 
alternative for the prevention and management of diabetes mellitus. However, limited public 
knowledge and awareness regarding Okra’s antidiabetic properties have led to its 
underutilization. This study aimed to increase public knowledge about the use of Okra 
(Abelmoschus esculentus L.) as an adjuvant therapy for diabetes mellitus through an educational 
program conducted in Banjardowo Village, Semarang City. The method used was a lecture 
followed by a discussion on the role of Okra in diabetes management. A total of 25 participants, 
members of the Family Welfare Empowerment (PKK) group in Banjardowo Village, underwent 
anthropometric and metabolic status assessments and completed a pre-test questionnaire 
assessing their knowledge of diabetes and Okra utilization. The educational session was followed 
by a discussion and concluded with a post-test to evaluate the improvement in knowledge. The 
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results showed a 28% increase in participants’ knowledge after the educational intervention, 
indicating that health education on Okra as an adjuvant therapy can effectively enhance 
community awareness and understanding in the context of diabetes management. 
 
Keywords: degenerative diseases; diabetes mellitus; Okra plant; adjuvant therapy 

 
 
PENDAHULUAN  

Penyakit degeneratif merupakan suatu kondisi yang dialami oleh lanjut usia yang 
ditandai dengan penurunan fungsi jaringan atau organ yang beriringan dengan penuaan 
(Kawaguchi, 2023). Individu lanjut usia dengan komorbid penyakit degeneratif tentunya 
dapat memengaruhi kualitas hidup lanjut usia (Agustina, 2022). Beberapa faktor 
diketahui memengaruhi terjadinya penyakit degeneratif, antara lain pola makan tidak 
seimbang yang diikuti dengan kebiasaan sedentary lifestyle (Popa-Wagner et al., 2020; 
Yuni Gumala et al., 2023). Prevalensi individu dengan penyakit degeneratif semakin 

meningkat setiap tahun, serta menjadi penyebab utama kematian 17 juta penduduk di 
dunia (Agustina, 2022). Menurut data WHO tahun 2022 prevalensi penyakit degeneratif 
mengalami peningkatan antara lain diabetes mencapai 1 miliar penduduk, hipertensi 
mencapai angka 1.28 miliar penduduk (WHO, 2022a). Diabetes melitus menjadi 
penyakit degeneratif dengan penderita terbanyak, dan terus meningkat beberapa 
dekade terakhir (WHO, 2022b). Data Kementrian Kesehatan (Kemenkes) tahun 2021 
menunjukkan sebanyak 19 juta penduduk Indonesia terdiagnosis diabetes dan 
diperkirakan akan terus meningkat hingga tahun 2030 sebanyak 23,3 juta penderita 
(Kesehatan, 2023). Prevalensi penyakit diabetes mellitus pada Provinsi Jawa Tengah 
menurut Dinas Kesehatan Provinsi tahun 2023 menempati posisi ketiga setelah 
hipertensi dan obesitas dengan presentase sebesar 9,59% (Dinas Kesehatan Provinsi 
Jawa Tengah, 2023). Prevalensi diabetes mellitus pada masyarakat Kota Semarang 
sendiri sebesar 41.468 penduduk dan menjadi salah satu prioritas utama dalam 
menekan prevalensi penyakit tidak menular (Dinas Kesehatan Kota Semarang, 2024).  

Berdasarkan Riskesdas Kota Semarang tahun 2023, prevalensi penderita 
diabetes mellitus pada Kecamatan Genuk mencapai 2.934 jiwa yang tersebar di dua 
Puskesmas (Semarang, 2023). Hal ini sangat penting menjadi perhatian masyarakat 
karena Kecamatan Genuk memiliki prevalensi diabetes mellitus yang cukup tinggi jika 
dibandingkan dengan kecamatan lain di Kota Semarang. Prevalensi penyakit diabetes 
mellitus yang tinggi di Kecamatan Genuk menjadi salah satu alasan pentingnya 
menerapkan 5 level pencegahan pada penyakit diabetes mellitus. Kondisi geografis 
Kecamatan Genuk turut berkontribusi terhadap meningkatnya risiko diabetes mellitus. 
Tingkat polusi udara yang tinggi dapat memicu peradangan sistemik yang menyebabkan 
terganggunya fungsi kerja insulin (Parasin et al., 2025). Perilaku masyarakat di daerah 
perkotaan yang cenderung sedentary lifestyle, mengonsumsi makanan olahan tinggi, 
tentunya dapat meningkatkan risiko diabetes mellitus (Agustin et al., 2022). Hal ini 
menjadi salah satu kunci pentingnya meningkatkan kesadaran dan pengetahuan 
masyarakat terkait gaya hidup sehat dan pengelolaan risiko diabetes.  

Penderita diabetes mellitus sebagian besar adalah usia dewasa dengan 
perjalanan klinis kronik progresif. Diabetes mellitus umumnya bersifat ireversibel 
sehingga untuk meningkatkan kualitas hidup penderita diperlukan pengontrolan kadar 
gula darah secara rutin dengan menggunakan obat farmakologis atau pengaturan 
komposisi diet (Safitri et al., 2023). Hal ini menyebabkan banyak individu dengan 
diabetes melitus tidak patuh terhadap pengobatan sehingga tidak mencapai kadar gula 
darah yang optimal (Sabiti & Sa’dyah, 2022). Salah satu upaya bagi individu dengan 
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diabetes melitus dalam mengontrol kadar glukosa darah melalui penerapan gaya hidup 
sehat (Ojo et al., 2023). Konsumsi tatalaksana farmakologi secara terus menerus tidak 
jarang menimbulkan efek samping sehingga membuat kepatuhan masyarakat berkurang 
dan mencoba mencari terapi lain untuk mengendalikan kadar gula darah. Salah satu 
terapi adjuvant pada diabetes mellitus yang direkomendasikan karena efek anti-

diabetesnya dengan menggunakan tanaman Okra (Aligita et al., 2019).  

Okra (Abelmoschus esculentus L.) merupakan tanaman yang berasal dari famili 
Malvacae yang belum banyak diketahui dan dimanfaatkan di Indonesia. Okra 
mengandung serat yang tinggi, mineral kalsium, kalium, magnesium, vitamin C, dan 
senyawa antioksidan yaitu quercetin. Kandungan quercetin dalam Okra, merupakan 

senyawa flavonoid yang bermanfaat sebagai antioksidan dan memiliki efek anti-
diabetik(Astutiningsih et al., 2023). Deepasakthi (2024) menambahkan bahwa ekstrak 
buah Okra mampu menghambat enzim alfa-glukosidase sama seperti zat aktif acarbose 
sebagai salah satu jenis obat anti-diabetik (Deepasakthi et al., 2024). Penelitian lain 

menyatakan bahwa kelompok perlakuan yang diberikan ekstrak Okra dapat 
memperbaiki kondisi glukosa darah puasa, kadar insulin, dan kepadatan GLUT-4 
(Ahmad et al., 2025). Menurut derivat flavonoid dan katekin yang terkandung dalam Okra 
memiliki potensi antioksidan yang juga berguna bagi manajemen dan pencegahan 
penyakit (Molehin et al., 2024).  

Kurangnya pengetahuan masyarakat terkait pemanfaatan Okra sebagai anti-
diabetik turut berkontribusi dalam peningkatan prevalensi dan mortalitas pasien dengan 
diabetes mellitus. Okra sebagai tanaman endemik Indonesia dengan efek antidiabetik 
dapat dimanfaatkan dengan baik sebagai terapi adjuvant pada penderita diabetes 

mellitus. Masalah utama diabetes mellitus terkait pengontrolan kadar glukosa darah 
menggunakan terapi farmakologis dengan berbagai efek samping. Hal ini menyebabkan 
pengelolaan penyakit diabetes mellitus kurang maksimal karena tingkat kepatuhan yang 
rendah. Masalah yang juga saat ini terjadi terkait kurangnya pengetahuan pemanfaatan 
terapi tambahan diabetes lain dengan memanfaatkan sumber daya alam Indonesia. 
Tanaman Okra dengan efek antidiabetik yang sangat potensial turut kurang 
dikembangkan dalam masyarakat. Pembudidayaan tanaman Okra di wilayah Desa 
Banjardowo yang mudah turut mendorong pemanfaatan Okra sebagai tanaman 
budidaya dengan efek anti-diabetes. Pentingnya peningkatan pengetahuan terkait 
manfaat dan pemanfaatan tanaman Okra yang tepat dapat memberikan efek antidiabetik 
yang maksimal pada penderita dengan diabetes bahkan sebagai upaya preventif 
diabetes mellitus.  

Edukasi kesehatan menjadi langkah awal penting dalam upaya pencegahan 
penyakit. Kunci utama berhasilnya edukasi kesehatan adalah peningkatan pengetahuan 
yang diikuti dengan adanya perubahan perilaku kesehatan (Luthfi et al., 2021). Kader 
Pemberdayaan Kesejahteraan Keluarga (PKK) sangat dibutuhkan perannya dalam 
upaya preventif dan promotif kesehatan keluarga (Saftarina et al., 2024). Peserta PKK 
adalah ibu rumah tangga yang menjadi kunci dalam mengatur asupan konsumsi 
makanan di dalam keluarga, sehingga diharapkan peserta dapat mengajak anggota 
keluarga dalam pemanfaatan tumbuhan Okra sebagai terapi adjuvant penyakit diabetes 
melitus serta menjadi salah satu variasi menu keluarga yang kaya akan nutrisi. Kader 
PKK Desa Banjardowo menjadi ujung tombak kesejahteraan keluarga yang secara aktif 
melakukan kegiatan promotif termasuk dalam bidang kesehatan. Pentingnya peran 
kader PKK Desa Banjardowo dalam peningkatan kesehatan masyarakat maka 
harapannya dapat menurunkan angka prevalensi penyakit diabetes serta meningkatkan 
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kualitas hidup bagi penderitanya. Pengadian ini bertujuan untuk meningkatkan 
pengetahuan mengenai pemanfaatan Okra (Abelmoschus Esculentus L.) sebagai terapi 

adjuvant diabetes melitus melalui kegiatan edukasi kesehatan di Desa Banjardowo, Kota 
Semarang. 

 

METODE 
Pelaksanaan kegiatan pengabdian terbagi ke dalam beberapa tahapan, antara lain:  

1. Tahapan persiapan 

Tahapan persiapan dalam kegiatan ini dimulai dengan melakukan perizinan dan 
rapat koordinasi terkait kegiatan pengabdian yang akan dilaksanakan kepada 
kader PKK. Selanjutnya dilakukan pendataan peserta dan survei lokasi kegiatan 
yang akan dilakukan kegiatan pengabdian yaitu edukasi dan diskusi terkait 

pemanfaatan tanaman Okra sebagai terapi adjuvan diabetes mellitus. Kegiatan 
pengabdian yang dilakukan berupa edukasi terkait pemanfaatan buah Okra 
sebagai terapi adjuvant penyakit diabetes melitus pada 25 orang peserta 

Pemberdayaan Kesejahteraan Keluarga/PKK di Banjardowo, Kecamatan 
Genuk, Kota Semarang. Proses pemeriksaan kesehatan awal sebagai skrining 
awal penyakit diabetes mellitus ditunjukkan oleh Gambar 1.  

 

  
Gambar 1. Pengukuran berat badan, gula darah sewaktu, tekanan darah, dan lingkar 

perut. 
 

2. Tahapan pelaksanaan  
Kegiatan utama pengabdian masyarakat diawali dengan pengisian data diri 
peserta yang dilanjutkan dengan pengukuran status metabolik dan antropometri. 
Status antropometri yang diukur dalam kegiatan ini antara lain berat badan dan 

lingkar perut. Status metabolik yang diukur antara lain tekanan darah dan kadar 
gula darah sewaktu. Status metabolik dan antropometri diukur sebagai skrining 
awal adanya penyakit diabetes beserta faktor risikonya dan sebagai evaluasi 

lanjutan bila ditemukan adanya penderita dengan diabetes mellitus. Tahap 
selanjutnya peserta pengabdian melakukan pengisian pre-test sebelum 
diberikan materi atau edukasi dengan tujuan mengukur tingkat pengetahuan 
peserta sebelum dilakukan kegiatan penyuluhan. Kegiatan penyuluhan atau 

edukasi diberikan terkait pemanfaatan tanaman Okra sebagai terapi adjuvan 
diabetes mellitus dan dilanjutkan dengan sesi diskusi dengan peserta, 
sebagaimana tercantum dalam Gambar 2. Evaluasi yang dilakukan pada 
kegiatan pengabdian ini berupa peningkatan pengetahuan melalui kegiatan post-

test setelah dilakukan edukasi kesehatan. Adapun tahapan kegiatan secara 
runut dan rinci tercantum dalam Gambar 3.  
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Gambar 2. Pemberian edukasi pemanfaatan tumbuhan Okra sebagai terapi adjuvant 

penyakit diabetes melitus. 

 
3. Tahapan evaluasi  

Rancangan untuk pengumpulan data dilakukan dengan one group pre and post-
test design. Evaluasi kegiatan diperoleh melalui analisis menggunakan Paired 
Sample T-Test dengan menggunakan komponen penilaian terkait pengetahuan 

peserta 

 
Gambar 3. Skema tahapan pelaksanaan kegiatan penyuluhan  

 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Total peserta kegiatan pemberdayaan ini terdiri atas 25 peserta yang juga menjadi kader 
PKK Kelurahan Banjardowo, Kecamatan Genuk, Kota Semarang. Peserta 
pemberdayaan sebagian besar memiliki rerata usia berkisar 44 tahun dan berperan 
sebagai ibu rumah tangga. Hasil pengukuran profil Kesehatan yaitu berat badan, lingkar 
perut, tekanan darah, dan pengukuran gula darah sewaktu tercantum dalam Tabel 1.  
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Tabel 1. Deskripsi karakteristik responden berdasarkan usia, berat badan, kadar gula darah 

sewaktu, tekanan darah, dan lingkar perut 

 

Karakteristik Frekuensi 

Usia (tahun)  

21-30 1   (4%) 
31-40 8   (32%) 
41-50 11 (44%) 
51-60 4   (16%) 
>60 1   (4%) 

Rerata berat badan (kg) 68,3 ± 8,6 

Kadar Gula Darah Sewaktu (mg/dL)  

Normal  21 (84%) 
Pre-Diabetes 2   (8%) 
Diabetes 2   (8%) 

Tekanan Darah (mmHg)  

Normal 6   (24% 
Pre-Hipertensi  11 (44%) 
Hipertensi Tahap 1 5   (20%) 
Hipertensi Tahap 2 3   (12%) 

Lingkar Perut (cm)  

<80 1 (4%) 
≥80 24 (96%) 

 

Berdasarkan pengukuran status antropometri dan indeks glikemik peserta 
didapatkan rerata usia rentang 41-50 tahun, dengan rerata berat badan 68,3 ± 8,6 kg 
dan lingkar perut >80 cm. Status antropometri peserta menjadi salah satu faktor risiko 
terjadinya penyakit diabetes mellitus karena ditemukan mayoritas peserta mengalami 
obesitas. Status antropometri pada seorang individu dapat memberikan gambaran 
terkait status kesehatan serta faktor risiko yang dapat terjadi hingga lanjut usia.  Obesitas 
erat kaitannya dengan proses peradangan yang menjadi kontributor utama berbagai 
komplikasi pada lanjut usia (RW & I, 2023). Beberapa penelitian observasi justru memiliki 
perbedaan pendapat bahwa individu dengan obesitas memiliki hasil kesehatan yang 
lebih baik dibandingkan individu dengan berat badan normal (Drame & Godaert, 2023). 
Obesitas dan diabetes mellitus diketahui memiliki hubungan yang erat terkait resistensi 
insulin yang disebabkan oleh penumpukan lemak pada perut (PERKENI Indonesia, 
2021). Sel lemak yang tidak hilang terhadap efek pembongkaran lemak oleh insulin 
menyebabkan peningkatan asam lemak bebas (free fatty acid) dan merangsang proses 

pembentukan glukosa dari lemak sehingga pengeluaran insulin terganggu 
(Chandrasekaran & Weiskirchen, 2024; Dahlberg, 2015).  

Prediktor lainnya yang berhubungan dengan obesitas yaitu lingkar perut. 
Berdasarkan data pengukuran, didapatkan rerata lingkar perut sebesar 93,6±6,8 cm. Hal 
ini menurut World Health Organization (WHO), peserta pengabdian sebagian besar 
mengalami obesitas sentral karena melebihi 80 cm pada perempuan. Ukuran lingkar 
perut yang berlebih dapat meningkatkan risiko terjadinya penyakit degeneratif terutama 
sindrom metabolik (Frisca et al., 2020). Insulin yang tidak bekerja secara maksimal 
menjadi faktor utama berkembangnya sindrom metabolik (WHO, 2021). Obesitas yang 
dipicu oleh insulin yang tidak bekerja maksimal dapat menghambat pengeluaran glukosa 
di hati dan memicu ambilan glukosa di jaringan lemak dan otot. Beberapa penelitian 
terdahulu menunjukkan bahwa penurunan berat badan dapat meningkatkan kerja insulin 
menjadi lebih maksimal (Zhao et al., 2023).  

Rerata kadar glukosa darah sewaktu (GDS) yang didapatkan pada peserta yaitu 
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120±47,5 mg/dL dimana masih tergolong dalam kategori normal. Hal ini disebabkan 
karena pengukuran status glikemik berdasarkan pada kadar glukosa sewaktu yang dapat 
berfluktuasi atau naik turun kadarnya (Hamidi et al., 2024). Meskipun kadar glukosa darah 
pada peserta sebagian besar masuk ke dalam kategori normal, pemberian edukasi 
kesehatan tetap harus diberikan mengingat kader PKK sebagai tonggak kesehatan di 
lingkup masyarakat terkecil yaitu keluarga. Selain itu, pemberian edukasi terkait manfaat 
Okra sebagai terapi adjuvan diabetes mellitus sangat penting diberikan karena kurangnya 
pengetahuan masyarakat terkait pemanfaatan Okra dengan efek anti-diabetes yang 
dapat tumbuh di seluruh wilayah Indonesia.  

Menurut World Health Organization kriteria GDS normal yaitu kurang dari 200 

mg/dL, namun sumber lain menyebutkan bahwa nilai normal glukosa darah sewaktu 
yaitu kurang dari 110 mg/dL (Fahmi et al., 2020).  Kadar glukosa darah diketahui menjadi 
salah satu prediktor utama perjalanan berbagai komplikasi diabetes mellitus. Faktor lain 
yang dapat digunakan sebagai pedoman prognosis penderita diabetes mellitus adalah 
kadar glukosa darah puasa, kadar glukosa darah 2 jam setelah makan serta kadar 
HbA1c. Komplikasi yang dapat muncul pada penderita diabetes mellitus dengan kadar 
glukosa darah tidak terkontrol antara lain neuropati diabetikum, retinopati diabetikum, 
nefropati diabetikum, ulkus diabetikum, penyakit jantung dan lain-lain. Komplikasi ini 
dapat dicegah dengan mengontrol kadar glukosa darah melalui pengaturan asupan 
makanan, terapi adjuvant serta terapi farmakologis sesuai kadar HbA1c.  

Pengukuran lainnya yang dilakukan yaitu pengukuran tekanan darah, dengan 
sebagian besar masyarakat tergolong ke dalam kategori pre-hipertensi menurut Joint 
National Committee (JNC) 8. Menurut JNC 8, tekanan darah dikatakan normal apabila 

tekanan sistolik kurang dari 120 mmHg dan tekanan diastolik kurang dari 80 mmHg 
(James et al., 2014). Keadaan pre-hipertensi pada peserta pengabdian dapat 
memperparah komplikasi penyakit metabolik lain seperti diabetes mellitus. Hipertensi 
dan diabetes turut memiliki hubungan yang saling menguatkan dalam tingkat keparahan 
penyakit (David Morris, 2024).  

Pasien diabetes dengan hipertensi atau darah tinggi memiliki perkiraan 
kesembuhan penyakit yang lebih buruk, sehingga pasien diabetes dengan hipertensi 
perlu dilakukan pengurangan natrium secara individual (PERKENI Indonesia, 2021). 
Ditambahkan oleh menurut studi epidemiologi, kegagalan kerja insulin yang terjadi pada 
pasien dengan diabetes mellitus turut memicu terjadinya kekakuan pembuluh darah 
yang berhubungan dengan terjadinya hipertensi dan penyakit kardiovaskuler (Jia & 
Sowers, 2021). Tingkat pengetahuan peserta terkait diabetes mellitus dan pemanfaatan 
Okra sebagai terapi adjuvant diukur melalui pre dan post-test dengan hasil tercantum 
dalam Tabel 2. Hasil jumlah jawaban benar pada kedua pengukuran dianalisis dengan 
menggunakan Paired Sample T-Test dan dikompilasi ke dalam grafik dan tabel.  
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Tabel 2. Daftar pertanyaan dan jumlah jawaban pre-test dan post-test peserta 

No Daftar Pertanyaan 

Pre-test Post-test 

Jumlah 
jawaban 

benar 

Jumlah 
jawaban 

salah 

Jumlah 
jawaban 

benar 

Jumlah 
jawaban 

salah 

n % n % n % n % 

Topik Diabetes  
1 Apakah jenis Diabetes Melitus 

(DM) yang sering dijumpai 
pada orang dewasa? 

12 48% 13 52% 23 92% 2 8% 

2 Apakah hormone utama yang 
terganggu pada Diabetes 
Melitus (DM)? 

20 80% 5 20% 19 76% 6 24% 

3 Berapa kadar HbA1C yang 
telah mausk diagnosis 
Diabetes Melitus (DM)? 

6 24% 19 76% 22 88% 3 12% 

4 Berapa kadar gula darah 
sewaktu yang telah mausk 
diagnosis Diabetes Melitus 
(DM)? 

10 40% 15 60% 22 88% 3 12% 

5 Berapa kadar gula darah 
puasa yang telah mausk 
diagnosis Diabetes Melitus 
(DM)? 

11 44% 14 56% 16 64% 9 36% 

Topik Tanaman Okra 
6 Apakah istilah berikut yang 

benar mengenai terapi 
adjuvant? 

7 28% 18 72% 18 72% 7 28% 

7 Apakah komponen tanaman 
Okra yang dapat 
menguntungkan bateri baik 
usus? 

20 80% 5 20% 18 72% 7 28% 

8 Apakah komponen tanaman 
Okra yang dapat 
meningkatkan penggunaan 
gula oleh sel? 

5 20% 20 80% 8 32% 17 68% 

9 Okra memiliki mekanisme 
kerja yang sama dengan 
salah satu jenis obat diabetes 
melitus. Apakah obat yang 
dimaksud? 

8 32% 17 68% 3 12% 22 88% 

10 Apakah komponen tanaman 
orka merah/ungu yang lebih 
tinggi dari Okra hijau? 

5 20% 20 80% 12 48% 13 52% 

Rerata jawaban benar ± SD 10,4 ± 5,31 16,1 ±6,22 

 

Hasil kegiatan edukasi terkait pemanfaatan Okra (Abelmoschus Esculentus L.) 
sebagai terapi adjuvant penyakit diabetes melitus di Desa Banjardowo, Kota Semarang, 
diukur melalui tingkat pengetahuan peserta dalam pre-test dan post-test dengan hasil 

tercantum dalam Tabel 2. Berdasarkan Tabel 2, pengetahuan peserta mengenai 
pemanfaatan tumbuhan Okra (Abelmoschus Esculentus L.) sebagai upaya pencegahan 

penyakit diabetes melitus mengalami peningkatan setelah diberikan penyuluhan dan 
pendampingan efektif yang dibuktikan dengan jumlah jawaban benar post-test yang 
lebih tinggi dibandingkan pada pre-test seperti pada Tabel 2. Hal ini sesuai dengan 

penelitian Dharmayanti (2024) bahwa pemberian edukasi terkait pemanfaatan tumbuhan 
Okra (Abelmoschus Esculentus L.) sebagai upaya pencegahan penyakit diabetes 
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melitus ditemukannya perbaikan nilai post-test setelah diberikan intervensi berupa 
edukasi (Dharmayanti et al., 2024). Ditambahkan oleh Aminudin (2023) bahwa edukasi 
kesehatan dalam bentuk penyuluhan dan pendampingan tentang upaya pencegahan 
diabetes dapat bermanfaat dan meningkatkan hidup sehat dikalangan peserta 
(Aminuddin et al., 2023). Selain itu, pada hasil post-test ditemukan tidak semua peserta 
mengalami peningkatan jumlah jawaban benar. Hal ini ditunjukkan oleh pertanyaan 
terkait mekanisme kerja tumbuhan Okra yang sama dengan jenis obat diabetes melitus. 
Meskipun begitu, total jawaban benar pada post-test jika dibandingkan dengan pre-test 

tetap mengalami peningkatan.  

 

 
Gambar 4. Hasil uji statistik data rerata jumlah jawaban benar peserta pada pre-test dan post-

test. Tanda (*) menunjukkan perbedaan signifikan berdasarkan uji Paired Sample T Test 
 

Tingkat keberhasilan dari pelaksanaan program pengabdian masyarakat dapat 
dinilai melalui proses pemantauan dan evaluasi. Pemantauan dilakukan selama 
pelaksanaan kegiatan, dengan hasil didapatkan bahwa semua peserta mengikuti 
rangkaian acara hingga selesai kegiatan. Evaluasi kegiatan diperoleh melalui analisis 

menggunakan Paired Sample T-Test dengan menggunakan komponen penilaian terkait 
pengetahuan peserta dengan hasil tercantum pada Tabel 3. Berdasarkan hasil uji 
analisis didapatkan rerata nilai peserta pada sesi post-test (64,40±20,22) lebih tinggi jika 
dibandingkan dengan nilai sesi pre-test (36,00 ± 17,32). Hasil ini didukung oleh hasil 

analisis dengan nilai signifikansi p<0,05 (p=0,00) yang artinya terdapat perbedaan 
signifikan antara nilai sesi pre-test dibandingkan post-test. Berdasarkan hasil analisis 
tersebut, dapat dikatakan edukasi yang diberikan berhasil meningkatkan pengetahuan 
dan harapannya dapat diterapkan ke dalam masyarakat sehingga dapat bermanfaat 

dalam mencegah penyakit diabetes melitus serta sebagai upaya kuratif bagi penderita 
diabetes mellitus. Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Arda (2019), menyatakan 
bahwa komunikasi kesehatan mampu meningkatkan pengetahuan dengan 

meningkatkan kesadaran dan pemahaman masalah-masalah kesehatan, dan solusi 
kesehatan yang bertujuan untuk meningkatkan dan mempertahankan derajat kesehatan 
(Suprapto & Arda, 2021). Kegiatan penyuluhan kesehatan dengan metode edukasi dan 
diskusi merupakan salah satu media untuk menyampaikan informasi kesehatan secara 

langsung, terutama pada lokasi yang masih jauh dari literasi informasi kesehatan 
(Prasanti & Fuady, 2017).  
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Edukasi kesehatan menjadi salah satu bentuk komunikasi yang digunakan untuk 

meningkatkan pengetahuan, kemampuan, dan menumbuhkan kesadaran bagi individu, 
kelompok bahkan masyarakat tertentu, terutama dalam upaya pencegahan penyakit 
degeneratif salah satunya adalah diabetes melitus (Putri & Pritasari, 2017). Faktor utama 

tingginya prevalensi penyakit degeneratif yaitu kurangnya informasi dan pengetahuan 
terkait penyebab penyakit degeneratif yaitu pola hidup yang tidak sehat (Hidayah et al., 
2022). Upaya edukasi kesehatan dalam hal untuk meningkatkan derajat kesehatan 
masyarakat menjadi hal yang sangat penting untuk meningkatkan kualitas hidup yang 

lebih baik (Suprapto & Arda, 2021). Salah satu upaya mencapai derajat kesehatan 
masyarakat yang baik adalah dengan menumbuhkan pemahaman, pengetahuan, dan 
kesadaran masyarakat pada kesehatan yang dimulai dari diri sendiri, keluarga, 
lingkungan (Suprapto & Arda, 2021). Edukasi mengenai Pemanfaatan tumbuhan Okra 

(Abelmoschus Esculentus L.) sebagai upaya pencegahan penyakit Diabetes melitus 
sangat bermanfaat dalam meningkatkan pengetahuan peserta PKK dengan mayoritas 
pekerjaan sebagai ibu rumah tangga. Harapannya ibu sebagai tokoh utama kesehatan 
dalam keluarga mampu mengarahkan anggota keluarga untuk mengonsumsi dan 

memanfaatkan Okra dalam rangka pencegahan maupun terapi adjuvant penyakit 
diabetes melitus. 

 
KESIMPULAN 
Kegiatan penyuluhan yang diberikan mampu meningkatkan pengetahuan peserta 
mengenai pemanfaatan Okra (Abelmoschus Esculentus L.) sebagai terapi tambahan 

untuk mengelola penyakit diabetes melitus. Saran untuk kegiatan pengabdian 
selanjutnya adalah keberlanjutan program edukasi yang diikuti dengan skrining status 
metabolik untuk mengevaluasi kontinuitas pengetahuan peserta terkait penyakit 
diabetes mellitus dan pemanfaatan Okra agar prevalensi diabetes mellitus utamanya di 
Desa Banjardowo tidak mengalami peningkatan dan sebagai upaya preventif terhadap 
penyakit diabetes mellitus.   
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