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Abstrak  

Diabetes mellitus dapat mengakibatkan dislipidemia yang dapat meningkatkan resiko penyumbatan pada pembuluh darah atau 

aterosklerosis. Kejadian dislipidemia pada penderita diabetes mellitus dapat memicu nyeri neuropati diabetik (NND). Penyakit 

diabetes mellitus dengan komplikasi nyeri neuropati diabetik menjadi 5 besar penyakit program Prolanis di Puskesmas Trowulan 

Kabupaten Mojokerto. NND sulit di obati dan sangat mengganggu kualitas hidup pasien sehari-hari. Tujuan Pengabdian 

Masyarakat (Pengmas) ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang upaya mencegah 

kejadian nyeri neuropati diabetik pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan dislipidemia di Puskesmas Trowulan Kabupaten 

Mojokerto. Metode yang digunakan pada Pengmas ini dilakukan dalam 3 tahapan, perencanaan, pelaksanaan, evaluasi dan tidak 

lanjut. Hasil Pengmas ini menunjukkan rata-rata nilai pre-tes dan post-tes meningkat signifikan sebelum dan sesudah diberikan 

edukasi yaitu sebesar 0.94. Hal ini menunjukkan bahwa masyarakat telah memahami 

materi yang disampaikan terkait upaya untuk mencegah peningkatan kejadian 

diabetes mellitus tipe 2, dislipidemia serta nyeri neuropati diabetik di Puskesmas 

Trowulan Kabupaten Mojokerto. 

Kata Kunci: Dislipidemia, diabetes mellitus, NND  

 

 

Abstract  

Diabetes mellitus can lead to dyslipidemia, which can increase the risk of vascular 

obstruction or atherosclerosis. The occurrence of dyslipidemia in people with 

diabetes mellitus can trigger diabetic neuropathic pain (DNP). Diabetes mellitus 

with complications of diabetic neuropathic pain became the top 5 disease of the 

Prolanis program in Puskesmas Trowulan, Mojokerto. DNP is difficult to treat and 

severely interferes with the quality of the daily lives of patients. The purpose of this 

Public Service (Pengmas) is to increase public knowledge and understanding of 

efforts to prevent the occurrence of diabetic neuropathy pain in patients with type 2 

diabetes mellitus with dyslipidemia in the Puskesmas Trowulan, Mojokerto. The method used in this activity is carried out in three 

stages: planning, implementation, evaluation, and follow-up. The results of this activity showed that the average pre- and post-

test scores increased significantly before and after education, which is 0.94. This indicates that the public has understood the 

material submitted in connection with efforts to prevent an increase in the incidence of type 2 diabetes mellitus, dyslipidemia, and 

diabetic neuropathic pain in the Puskesmas Trowulan, Mojokerto. 
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I. PENDAHULUAN  

Diabetes Mellitus merupakan suatu keadaan di mana organ pankreas memproduksi insulin dalam 

jumlah yang tidak mencukupi atau dapat terjadi karena sel-sel tubuh gagal merepon insulin dengan tepat. 

Diabetes mellitus dapat mengakibatkan dislipidemia yang dapat meningkatkan resiko penyumbatan pada 

pembuluh darah atau aterosklerosis. Dislipidemia merupakan suatu kondisi di mana tubuh mengalami 

gangguan metabolisme lemak, seperti peningkatan atau penurunan pada kadar kolestrol total, trigliserida, 

Low Density Lipoprotein (LDL), dan High Density Lipoprotein (HDL). Adanya gangguan metabolisme 

lemak pada penderita diabetes mellitus, maka kolestrol akan menumpuk di hati sehingga lipoprotein tidak 

dapat membawa kolestrol dari aliran darah ke seluruh tubuh menuju ke hati. Penumpukan tersebut dapat 

menimbulkan plak (aterosklerosis) pada pembuluh darah. Kejadian dislipidemia pada penderita diabetes 

mellitus dapat memicu munculnya komplikasi nyeri neuropati diabetik (NND). Nyeri neuropati diabetik 

dapat ditandai dengan rasa terbakar yang berkesinambungan atau terus-menerus, kesemutan, dan mati rasa 

(Rachmantoko et al., 2021). Di dunia, angka kejadian nyeri neuropati diabetik mencapai angka 66%, dimana 

pada pasien diabetes mellitus tipe 2 (DMT2) 50,8%, sedangkan pada pasien diabetes mellitus tipe 1 (DMT1) 

sebesar 25,6% (Arista et al., 2018). Berdasarkan data dari Riset Kesehatan Dasar, 8% pasien mengalami 

nyeri neuropati diabetik saat didiagnosis mengalami diabetes mellitus, dan 50% setelah 25 tahun didiagnosis 

diabetes mellitus. 

Dislipidemia ditandai dengan tingginya kadar kolesterol total, kadar LDL (Low Density Lipoprotein), 

kadar trigliserida, dan kadar HDL (High Density Lipoprotein) yang rendah. Tingginya kadar kolestrol pada 

penderita diabetes mellitus dapat memicu stress oksidatif pada saraf sensorik sehingga berpengaruh terhadap 

kejadian nyeri neuropati diabetik. Kadar kolesterol total yang tinggi pada pasien DMT2 dapat meningkatkan 

resiko kejadian NND. Hal tersebut sejalan dengan penelitian Devina Irawan (2019) yang menunjukkan 

adanya hubungan antara kadar kolestrol total dengan derajat keparahan NND. Adanya peningkatan dari total 

kolestrol akan diikuti dengan derajat keparahan dari NND. Demikian pula, dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Qadir (2019), menunjukkan adanya hubungan yang signifikan kondisi dislipidemia (peningkatan kadar 

kolestrol total) pada penderita neuropati diabetik. Hal yang serupa ditemukan pada penelitian Jende et al 

(2019) yang mengemukakan adanya hubungan antara kadar kolestrol total dengan tingkat kerusakan saraf 

pada neuropati diabetik.  

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Wiggin et al (2009) membuktikan bahwa terdapat hubungan 

antara kadar trigliserida dengan kejadian nyeri neuropati diabetik. Hubungan kadar trigliserida dan kejadian 

neuropati diabetik juga ditemukan dalam penelitian Zhen et al (2019) yang menyebutkan bahwa pasien yang 

mengalami obesitas dan mengalami hipertrigliserida memiliki peluang 3,9 kali lipat lebih tinggi mengalami 

neuropati diabetik daripada pasien obesitas yang memiliki kadar trigliserida normal. Hasil tersebut juga 

didukung oleh penelitian Mohapatra dan Damodar (2016) yang juga mendapatkan hasil bahwa kadar 

trigliserida berhubungan dengan tingkat keparahan neuropati diabetik. Tingginya kadar trigliserida 

disebabkan oleh beberapa faktor, seperti mengonsumsi makanan yang tinggi lemak dan karbohidrat, 

aktivitas fisik yang rendah, serta kondisi hiperglikemia kronis. Kadar trigliserida yang berlebihan di 

pembuluh darah mengakibatkan sel mengalami hipoksia serta cedera jaringan, merangsang reaksi inflamasi 

sehingga terjadi aterosklerosis. Adanya aterosklerosis dalam pembuluh darah mengakibatkan NND pada 

penderita DMT2 (Cai et al., 2021). 

Berdasarkan penelitian Johan et al (2019) menyatakan adanya hubungan antara kadar LDL dengan 

kejadian nyeri neuropati diabetik. Penderita DMT2 memiliki wujud LDL lebih kecil dan padat, sehingga 

LDL mudah masuk ke dalam arteri. LDL yang terus menerus masuk ke dalam arteri dapat menyebabkan 

penimbunan lemak pada arteri dan akan membentuk plak yang disebut sebagai aterosklerosis (Rasyid et al., 

2018). Hal serupa ditemukan pada penelitian yang dilakukan oleh Jende et al (2019) yang mendapati bahwa 

terdapat hubungan antara kadar LDL dengan tingkat kerusakan saraf pada neuropati diabetik. 

Penelitian Zixin Cai et al (2021) membuktikan adanya hubungan yang signifikan antara rendahnya 

kadar HDL pada penderita DMT2 terhadap peluang kejadian nyeri neuropati diabetik. Hasil yang serupa 
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Gambar 1. Metode Pengabdian Masyarakat 

juga didapatkan dari penelitian oleh Jaiswal et al (2017) yang manyatakan bahwa kadar HDL yang rendah 

berhubungan dengan kejadian neuropati diabetik. Demikian pula dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Mohapatra dan Damodar (2016), mendapatkan bahwa kadar HDL berhubungan dengan tingkat keparahan 

neuropati diabetik. Rendahnya kadar HDL dapat meningkatkan resiko aterosklerosis. Berdasarkan literatur, 

HDL memiliki sifat anti aterogenik dan anti inflamasi dimana HDL yang berada dalam foam cell dapat 

mengambil kolestrol pada plak aterosklerosis dan mengambalikannya ke hati. Pada pasien DMT2 yang 

memiliki kadar HDL rendah, maka dapat menghambat kinerja dari HDL. Hambatan tersebut mengakibatkan 

HDL tidak dapat menjadi transportasi kolestrol dari perifer ke hati dan mendistribusikan lipid, sehingga 

dapat menyumbat pembuluh darah. Adanya aterosklerosis di dalam pembuluh darah dapat memicu kondisi 

nyeri neuropati diabetik (Rachman et al., 2020). 

Berdasarkan survei penyakit diabetes mellitus dengan nyeri neuropati diabetik masih menjadi 5 besar 

penyakit program Prolanis di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto. Data dari Rekam Medis (RM) 

pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan nyeri neuropati diabetik di Puskesmas Trowulan Kabupaten 

Mojokerto rata-rata memiliki kadar kolesterol total, kadar LDL, kadar trigliserida yang tinggi dan kadar 

HDL yang rendah. Hal ini terjadi karena pasien tidak mengetahui cara untuk mencegah kejadian nyeri 

neuropati diabetik melalui pengendalian dan kontrol ketat dislipidemia. Berdasarkan uraian di atas, dalam 

rangka pengabdian masyarakat, dilakukan edukasi dan informasi dengan topik "Edukasi Upaya Mencegah 

Kejadian Nyeri Neuropati Diabetik Pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 Dengan Dislipidemia Di 

Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto". Sasaran Pengmas ditujukan kepada seluruh pasien diabetes 

mellitus tipe 2 yang tercatat dalam program prolanis serta masyarakat luas di wilayah kerja Puskesmas 

Trowulan Kabupaten Mojokerto. 
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Metode yang digunakan dalam pengabdian masyarakat ini yaitu : 

1. Pemberian edukasi melalui penyuluhan dengan judul "Edukasi Upaya Mencegah Kejadian Nyeri 

Neuropati Diabetik Pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 Dengan Dislipidemia Di Puskesmas Trowulan 

Kabupaten Mojokerto" 

2.  Evaluasi dengan mengadakan tes awal dan tes akhir untuk mengukur capaian keberhasilan serta 

efektivitas materi penyuluhan yang telah disampaikan. 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Setelah dilakukan pangabdian masyarakat berupa penyuluhan dengan memberikan edukasi dan informasi 

dengan tema ""Edukasi Upaya Mencegah Kejadian Nyeri Neuropati Diabetik Pada Pasien Diabetes Mellitus 

Tipe 2 Dengan Dislipidemia Di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto". Kegiatan pengmas ini 

dilaksanakan pada tanggal 10 November 2023 di ruang pertemuan Puskesmas Trowulan Kabupaten 

Mojokerto yang dihadiri oleh seluruh pasien diabetes mellitus tipe 2 yang tercatat dalam program Prolanis 

di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto sebanyak 93 orang. Materi penyuluhan disampaikan secara 

langsung  dalam bentuk power point presentation (PPT) yang memberi edukasi tentang diabetes mellitus 

tipe 2, dislipidemia, nyeri neuorpati diabetik serta upaya pencegahannya. Foto kegiatan ditunjukkan pada 

Gambar 1 dan 2.  

 

 

 

 

 

 

   

 

Gambar 1. Memberikan Materi Penyuluhan 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pengumpulan Hasil Kuesioner  
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Setelah pelaksanaan kegiatan pengmas selesai, dilakukan evaluasi dan tindak lanjut dalam bentuk 

analisis data hasil pre-test dan post-test. Tujuan analisis ini adalah untuk mengetahui efektivitas materi 

penyuluhan yang telah disampaikan dan mengetahui tingkat pemahaman peserta serta untuk perbaikan 

kegiatan berikutnya. Kegiatan pengmas ini merupakan kegiatan yang efektif sebagai upaya untuk 

meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat mengenai upaya untuk mencegah peningkatan 

kejadian diabetes mellitus tipe 2, dislipidemia serta nyeri neuropati diabetik di Puskesmas Trowulan 

Kabupaten Mojokerto. Edukasi dengan materi yang sangat komprehensif ini dapat meningkatkan 

pengetahuan dan pemahaman masyarakat yang hadir, hal tersebut terbukti dari data kenaikan nilai para 

peserta dalam post-test dibandingkan dengan nilai pada pre-test, selain itu keberhasilan kegiatan ini juga 

tercermin dari antusiasme masyarakat yang sangat tinggi. 

Kuisioner yang digunakan sebagai alat ukur berisi pertanyaan dengan sistem scoring nilai yaitu; jika 

responden menjawab iya maka diberi nilai 1, jika responden menjawab tidak tahu diberi nilai 0. Total 

jawaban setiap pertanyaan dari seluruh responden kemudian dirata-ratakan. Hasil rata-rata capaian 

pemahaman masyarakat pada pre-test yaitu sebesar 0,05. Pemahaman masyarakat tentang materi 

penyuluhan meningkat yang ditunjukkan pada hasil post tes yaitu mencapai score sebesar 0,99. Hasil 

evaluasi terhadap capaian pemahaman masyarakat (responden) tentang upaya mencegah kejadian nyeri 

neuropati diabetik pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan dislipidemia, ditunjukkan pada Tabel 1. 

Tabel 1.  Hasil Evaluasi Melalui Pre-Test dan Post-Test 

NO PERTANYAAN 

SCORE 

HASIL PRE 

TEST 

SCORE 

HASIL POST 

TEST 
1 Apakah bapak/ibu mengetahui tentang dislipidemia? 0,1 0,96 

2 

Apakah bapak/ibu mengetahui jenis-jenis kolesterol sebagai 

tanda dislipidemia pada pasien diabets mellitus tipe 2? 
0,05 0,97 

3 

Apakah bapak/ibu mengetahui bahaya dislipidemia pada 

pasien diabets mellitus tipe 2? 
0,08 0,99 

4 

Apakah bapak/ibu mengetahui cara mencegah dislipidemia 

pada pasien diabets mellitus tipe 2? 
0,05 1 

5 

Apakah bapak/ibu mengetahui dislipidemia pada penderita 

diabetes mellitus tipe 2 dapat memicu nyeri neuropati 

diabetik? 

0,06 1 

6 

Apakah bapak/ibu mengetahui penyakit diabetes mellitus 

dengan nyeri neuropati diabetik masih menjadi 5 besar 

penyakit program Prolanis di Puskesmas Trowulan 

Kabupaten Mojokerto? 

0 0,97 

7 

Apakah bapak/ibu mengetahui bahwa  8% pasien saat 

didiagnosis diabetes mellitus tipe 2 mengalami nyeri 

neuropati diabetik (NND)? 

0 0,97 

8 

Apakah bapak/ibu mengetahui tanda tanda nyeri neuropati 

diabetik pada pasien diabets mellitus tipe 2? 
0,08 1 

9 

Apakah bapak/ibu mengetahui nyeri neuropati diabetik 

sangat sulit di obati dan sangat mengganggu kualitas hidup 

sehari-hari? 

0,04 1 

10 

Apakah bapak/ibu mengetahui upaya untuk mencegah 

kejadian nyeri neuropati diabetik pada pasien diabetes 

mellitus tipe 2 dengan dislipidemia? 

0,03 1 

  TOTAL 0,49 9,86 

  RATA- RATA 0,05 0,99 

 
Berdasarkan hasil rata-rata nilai pre-tes dan post-tes didapatkan peningkatan nilai yang signifikan sebelum dan 

sesudah diberikan edukasi yaitu sebesar 0.94. Hal ini menunjukkan bahwa masyarakat telah memahami materi yang 

disampaikan terkait upaya untuk mencegah peningkatan kejadian diabetes mellitus tipe 2, dislipidemia serta 

https://comdev.pubmedia.id/


 

Journal of Community Development | E-ISSN. 2747-2760 | Volume: 4, Nomor 3, April, 2024,  Hal: 181-187 

 

 Hal 186 dari 187 

https://comdev.pubmedia.id| Indonesian Journal Publisher 

 

nyeri neuropati diabetik di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto. Peningkatan pemahaman masyarakat 

terhadap materi yang disampaikan juga dapat di lihat pada gambar 2. 

 

 
Gambar 3. Presentase Peningkatan Capaian Pemahaman Peserta Terhadap Materi Penyuluhan 

 

Berdasarkan tabel 1 dan Gambar 3 menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan pengetahuan 

dan pemahaman masyarakat (responden) terhadap upaya mencegah kejadian nyeri neuropati diabetik pada 

pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan dislipidemia di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto. Hal 

menarik dari hasil tersebut adalah pemahaman masyarakat meningkat sangat signifikan terutama terkait 

kesadaran bahwa penyakit diabetes mellitus tipe 2 dan nyeri neuropati diabetik adalah penyakit yang sangat 

tinggi kejadiannya di Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto serta sulit diobati. 

Pemahaman masyarakat juga meningkat terkait upaya pencegahan diabetes mellitus tipe 2, 

dislipidemia serta nyeri neuropati diabetik. Kondisi dislipidemia pada penderita DMT2 menggambarkan 

kondisi resistensi insulin yang berat. Struktur asam lemak dari membran fosfolipid akan mengalami 

perubahan akibat dari resistensi insulin dan asam lemak bebas jenuh. Membran yang kaya akan asam lemak 

bebas jenuh menjadi lebih kaku dan menunjukkan gangguan konduksi listrik, serta kapasitas yang berkurang 

untuk ekspresi reseptor dan transduksi sinyal sehingga memperburuk NND. Selain itu, beberapa penelitian 

menunjukkan bahwa kolestrol dapat dioksidasi menjadi oksisterol, yang telah terbukti menyebabkan 

apoptosis neuron (Cai et al., 2021).  

Pasien dengan dislipidemia ditandai dengan resistensi insulin yang memiliki hubungan positif dengan 

NND. Stress oksidatif berperan penting dalam kejadian NND pada pasien DMT2. Neuron mengekspresikan 

reseptor untuk LDL teroksidasi. LDL yang tinggi dapat meningkatkan kerentanan terhadap oksidasi dan 

LDL teroksidasi. Kemudian, LDL akan berikatan dengan reseptor ekstraseluler memicu kaskade 

pensinyalan yang akan mengaktifkan stress oksidatif. Selain itu, oxLDL terlibat dalam cedera neuron 

melalui aktivasi oksidase nicotinamide adenine dinucleotide phosphate (NADPH) yang menyebabkan 

peningkatan produksi superoksida. LDL yang meningkat mengakibatkan asam lemak bebas mengikat 

piruvat intramitokondria yang mengakibatkan produksi dari spesies oksigen reaktif. Berdasarkan literatur, 

asam lemak bebas telah terbukti secara langsung menyebabkan sel Schwan in vitro dan dapat menyababkan 

pelepasan faktor proinflamasi dari makrofag (Han et al., 2015). Selain itu, kondisi dislipidemia pada pasien 

DMT2 berdampak negatif terhadap status demielinisasi saraf, dimana akan mengakibatkan kerusakan mielin 

dengan demielinasi fokal (Cai et al., 2021). 

 

IV. KESIMPULAN  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini terbukti efektif sesuai dengan hasil rata-rata dari nilai pre-tes dan 

post-tes yang meningkat sangat signifikan sebelum dan sesudah diberikan edukasi yaitu sebesar 0.94. Hal 

ini menunjukkan bahwa masyarakat telah memahami materi yang disampaikan terkait upaya untuk 

mencegah peningkatan kejadian diabetes mellitus tipe 2, dislipidemia serta nyeri neuropati diabetik di 
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Puskesmas Trowulan Kabupaten Mojokerto. Kondisi dislipidemia pada penderita DMT2 menggambarkan 

kondisi resistensi insulin yang berat. Struktur asam lemak dari membran fosfolipid akan mengalami 

perubahan akibat dari resistensi insulin dan asam lemak bebas jenuh. Membran yang kaya akan asam lemak 

bebas jenuh menjadi lebih kaku dan menunjukkan gangguan konduksi listrik, serta kapasitas yang berkurang 

untuk ekspresi reseptor dan transduksi sinyal sehingga memperburuk NND. Kegiatan ini memberikan 

dampak positif bagi masyarakat sehingga diperlukan program berkelanjutan berupa komunikasi informasi 

dan edukasi dengan sasaran masyarakat yang lebih luas di wilayah Trowulan Kabupaten Mojokerto. 
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