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Diare adalah kumpulan  gejala infeksi  saluran cerna yang dapat disebabkan 
oleh sejumlah organisme seperti bakteri, virus, dan parasit. Beberapa 
organisme ini umumnya menginfeksi saluran pencernaan manusia melalui 
makanan dan minuman yang telah terkontaminasi organisme tersebut. 
Prevalensi diare di Indonesia masih cukup tinggi dengan rata-rata 10,2% dari 
total  penduduk. Berdasarkan diagnosis komunitas, Diare merupakan salah 
satu prioritas masalah yang harus diselesaikan di RT 02 Dukuh Cabeyan. 
Penyuluhan kesehatan dilakukan bertujuan untuk meningkatkan pemahaman 
masyarakat tentang Diare dan penanggulangannya khususnya kepada orang 
tua yang memiliki bayi/balita sebagai populasi beresiko/rentan terkena Diare 
karena diare sering menyerang bayi dan balita. Penyuluhan kesehatan 
dilakukan dengan sasaran 23 peserta yang dilaksanakan di rumah Kepala 
Dukuh Cabeyan. Kegiatan penyuluhan terdiri dari pre test, penyampaian 
materi, sesi tanya jawab, dan post test. Hasil kegiatan didapatkan hasil yaitu 
adanya peningkatan pengetahuan masyarakat yang diketahui melalui hasil pre 
test dan post test. Hasil tersebut menunjukkan adanya peningkatan nilai rata-
rata dan nilai minimum post test dibandingkan  pre test yaitu nilai rata-rata pre 
test 78,3 dan post test 90,4, serta peningkatan nilai minimum pre test dan post 
test yaitu nilai 20 menjadi 40. 
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PENDAHULUAN 

 Diare adalah kumpulan  gejala infeksi  saluran cerna yang dapat 
disebabkan oleh sejumlah organisme seperti bakteri, virus, dan parasit. Beberapa 
organisme ini umumnya menginfeksi saluran pencernaan manusia melalui makanan dan 
minuman yang telah terkontaminasi organisme tersebut1. Diare sering menyerang bayi 
dan balita dan jika tidak segera ditangani dapat menyebabkan dehidrasi yang dapat 
berujung pada kematian. 

Diare menempati urutan kedua di dunia sebagai penyebab kematian utama pada 
bayi atau balita berusia lima tahun. Satu dari lima anak dengan diare meninggal karena 
penyakit tersebut, mengakibatkan sekitar 1.500.000 anak di bawah usia lima tahun 
meninggal karena diare setiap tahun Ahyanti & Rosita (2022). Menurut WHO untuk tahun 
2017 menunjukkan 525.000 anak di bawah usia 5 tahun meninggal dari total hampir 1,7 
miliar kasus diare anak setiap tahun4. Prevalensi diare di Indonesia masih cukup tinggi 
dengan rata-rata 10,2% dari total  penduduk. 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Yogyakarta tahun 2014, penyebab 
kematian balita usia 29 hari-11 bulan adalah diare, yaitu sebesar 19,04%. Sedangkan 
penyebab kematian balita usia 12-59 bulan adalah diare dengan kasus sebesar 28,57%. 
6.  

Diare disebabkan oleh banyak faktor, antara lain virus, bakteri, parasit, dan 
enterotoksin, serta dapat disebabkan oleh alergi makanan, gangguan nutrisi, defisiensi 
enzim, dan efek psikologis 7. Bakteri, virus, dan parasit adalah penyebab utama diare. 
Penyebab diare yang paling umum adalah infeksi bakteri Escherichia coli. Escherichia coli  
dapat menyebabkan infeksi saluran kemih, meningitis, dan sepsis sebagai bakteri 
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sinergis, patogen enterik dan patogen ekstraintestinal. Bakteri Escherichia coli berlimpah 
di saluran pencernaan hewan dan manusia dan merupakan bagian dari flora normal, 
tetapi dapat menyebabkan diare 8. 

Faktor-faktor yang mempengaruhi timbulnya diare antara lain pengetahuan orang 
tua, personal hygiene yang buruk, lingkungan yang tidak sehat, kondisi sosial ekonomi, 
dan perilaku masyarakat. Pengetahuan orang tua menjadi salah satu penyebab anak 
terkena diare  karena orang tua kurang memahami  penyebab diare, cara penularan diare 
dan cara pencegahannya, sehingga angka kejadian diare pada anak tinggi 9. 

Pengetahuan masyarakat Indonesia tentang bahaya diare masih sangat rendah. 
Wilayah pemukiman  di Indonesia yang tidak memiliki sistem pembuangan limbah 
terpusat yang dikelola oleh pemerintah memiliki tingkat diare pada orang dewasa dan 
anak-anak yang lebih tinggi dibandingkan wilayah dengan sistem pembuangan limbah 
terpusat. Sedangkan sistem pembuangan limbah terpusat hanya tersedia di kota-kota 
besar di Indonesia. Prevalensi diare di Indonesia masih cukup tinggi dengan rata-rata 
10,2% dari total  penduduk. 

Menurut Profil Kampung Keluarga Berkualitas Pedukuhan Cabeyan (2022), 
pedukuhan Cabeyan merupakan salah satu dari 14 pedukuhan yang terletak di Kelurahan 
Panggungharjo, Kecamatan Sewon, Kabupaten Bantul, Provinsi Daerah Istimewah 
Yogyakarta. Pedukuhan Cabeyan terdiri dari 9 RT dan di pimpin oleh seorang Dukuh. 
Batas wilayah Pedukuhan Cabeyan, meliputi sebelah utara berbatasan dengan 
Pedukuhan Demangan, sebelah selatan berbatasan dengan Pedukuhan Tembi, sebelah 
barat berbatasan dengan Pedukuhan Ngireng-Ireng, dan sebelah timur berbatasan 
dengan Pedukuhan Garon. Masyarakat Pedukuhan Cabeyan berjumlah 1.580 orang 
dengan tingkat pendidikan masyarakat Pedukuhan Cabeyan paling banyak adalah yang 
berpendidikan SMA/SLTA yang berjumlah 312 orang, dengan jenis pekerjaan atau mata 
pencaharian pokok masyarakat Pedukuhan Cabeyan paling banyak adalah buruh harian 
lepas sebanyak 234 orang dan Wiraswasta/pedagang  sebanyak 224 orang.  
 
MASALAH 

Berdasarkan hasil analisis situasi melalui diagnosis komunitas di RT 02 
Pedukuhan Cabeyan Kecamatan Sewon Tahun 2022 di temukan 10 besar masalah 
kesehatan, yaitu: diare, diabetes melitus, asma, tidak menggunakan sarung tangan ketika 
memotong makanan, tidak menggunakan alat bantu ketika mengangkat benda berat, 
banyak masyarakat yang memakai air dari sumur gali untuk keperluan minum, sebagian 
masyarakat kurang patuh dalam penerapan 5M yaitu menjaga jarak dan menggunakan 
masker, tidak terdapat tempat sampah organik yang tertutup di rumah, dan anggota 
keluarga yang merokok di dalam rumah. Dari 10 masalah kesehatan tersebut ditemukan 
satu masalah kesehatan prioritas menggunakan metode Urgency, Seriousness, Growth 
(USG). Masalah kesehatan prioritas ditentukan menggunakan metode Urgency, 
Seriousness, Growth (USG) untuk dapat melihat tingkat urgensi, keseriusan, dan 
perkembangan isu. Urgency, Seriousness, Growth adalah salah satu alat untuk 
menyusun urutan prioritas isu yang harus diselesaikan. Caranya dengan menentukan 
tingkat urgensi, keseriusan, dan perkembangan isu dengan menentukan skala nilai 1 – 5 
atau 1 – 10. Isu yang memiliki total skor tertinggi merupakan isu prioritas 10. Berdasarkan 
prioritas masalah kesehatan di RT 02 Pedukuhan Cabeyan didapatkan prioritas penyakit 
Diare yang perlu mendapatkan perhatian untuk diintervensi. Maka, perlu dilakukan 
kegiatan edukasi tentang diare untuk menjadi salah satu solusi dalam rangka 
meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang Diare dan penanggulangannya kepada 
orang tua yang memiliki bayi/balita karena bayi/balita merupakan kelompok 
berisiko/rentan terkena diare apabila menyerang bayi/balita dan tidak segera diatasi dapat 
menyebabkan dehidrasi yang menyebabkan kematian.  
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METODE 
Kegiatan pengabdian ini dilakukan di RT 02 Pedukuhan Cabeyan, Kelurahan 

Panggungharjo, Kecamatan Sewon, Kabupaten Bantul dengan bentuk kegiatan yaitu 
penyuluhan kesehatan. Materi yang disampaikan berkaitan dengan pengertian, 
penyebab, macam-macam diare, pencegahan, hingga penanggulangan Diare. Peserta 
yang hadir adalah masyarakat RT 02 Pedukuhan Cabeyan berjumlah 23 orang. 
Penyuluhan dilaksanakan di rumah Kepala Dukuh Cabeyan. Kegiatan penyuluhan diawali 
dengan pre test, penyampaian materi, sesi tanya jawab, dan post test. 

Sebelum penyuluhan dilakukan masyarakat diberikan soal pre test untuk 
dikerjakan, sebagai pengukuran pengetahuan sebelum dilakukan penyuluhan. Setelah itu 
penyuluhan disampaikan dalam bentuk penyampaian materi yang ditampilkan didepan 
masyarakat menggunakan proyektor, dijelaskan secara lisan, dan dilanjutkan dengan 
diskusi/tanya jawab. Pada  tahap akhir kegiatan dilakukan post test untuk mengukur 
pengetahuan masyarakat setelah diberikan intervensi/penyuluhan.  

 
 
 
 
 
 

 
 

 
Gambar 1. Tahapan Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian 

 
 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengabdian yang dilakukan di RT 02 Pedukuhan Cabeyan, Kelurahan 
Panggungharjo, Kecamatan Sewon, Kabupaten Bantul berjalan dengan lancar dan 
mendapatkan perhatian masyarakat. Peserta diberikan reward dengan beberapa 
nominasi, yaitu peserta teraktif, skor pre test dan post test tertinggi, sehingga masyarakat 
sangat aktif dan antusias terlihat dari keaktifan mereka bertanya di sesi tanya jawab 
setelah penyampaian materi selesai. 

Dokumentasi kegiatan pengabdian ini terdapat pada Gambar 2 dan 3 berikut: 
 

PRE-TEST 

Pengetahuan 

Awal 

 

Edukasi Masyarakat 

(Penyuluhan) 

POST-TEST 

Pengetahuan 

Akhir 
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Gambar 2. Tahap Pre Test Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

 

Gambar 3. Tahap Penyampaian Materi Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

Hasil dari kegiatan penyuluhan ke masyarakat RT 02 Pedukuhan Cabeyan 
Kecamatan Sewon untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai Diare diukur 
dari hasil pre test dan post test. Pengukuran yang dilakukan untuk kedua hasil tersebut 
dianalisis untuk melihat angka minimum, maksimum, dan rata-rata. 

 
Tabel 1. Nilai Minimum, Maksimum, dan Rata-rata Pre Test dan Post Test 

 Pre-test Post-test 

Minimum 20 40 

Maksimum 100 100 

Rata-rata 78,3 90,4 
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Berdasarkan Tabel 1, terdapat perbedaan nilai minimum dan nilai rata-rata antara 
hasil pre test dan post test. Nilai minimum hasil pre test yaitu 20 sedangkan nilai minimum 
post test yaitu 40. Nilai rata-rata pre test yaitu 78,3 sedangkan nilai rata-rata post test 
yaitu 90,4. Perbedaan nilai-nilai tersebut menunjukan nilai  minimum dan nilai rata-rata 
post test lebih besar jika dibandingkan dengan nilai pre test. Hal ini menunjukan bahwa 
adanya peningkatan pengetahuan masyarakat tentang Diare dan cara 
penanggulangannya sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan. Hasil ini sejalan 
dengan penelitian yang menyatakan bahwa ada sebuah perbedaan yang signifikan antara 
pengetahuan ibu tentang penyakit Diare pada balita sebelum dan sesudah diberikan 
penyuluhan kesehatan. 

Penyuluhan kesehatan merupakan suatu upaya yang direncanakan untuk 
menyebarkan pesan, menanamkan keyakinan, sehingga masyarakat sadar, tahu dan 
mau melakukan suatu anjuran yang diharapkan untuk meningkatkan status kesehatan, 
mencegah timbulnya penyakit dan mempertahankan derajat kesehatan. Dalam 
penyuluhan kesehatan dijelaskan bahwa terdapat beberapa cara untuk menanggulangi 
penyakit Diare kepada anak yaitu memberikan oralit, obat zinc, asi/ makanan, dan 
nasehat. 

Oralit adalah obat dalam bentuk bubuk garam yang diencerkan untuk 
menggantikan mineral dan cairan yang dikeluarkan melalui muntah atau buang air besar. 
Larutan oralit terdiri dari campuran garam, gula dan natrium bikarbonat. Angka kematian 
anak  diare akibat komplikasi akibat dehidrasi  dan penanganan yang tidak tepat. WHO 
dan UNICEF telah merilis formulasi baru dengan osmolaritas lebih rendah dari 245 
mOsm/L yang  lebih aman efektif terhadap semua jenis diare non-kolera yang 
berhubungan dengan dehidrasi 13. 

Zinc merupakan salah satu mikronutrien terpenting bagi tubuh. Zinc dapat 
menghambat enzim INOS (Inducible Nitric Oxide Synthase), dimana sekresinya 
meningkat selama diare dan menyebabkan peningkatan sekresi epitel usus. Selain itu, zat 
gizi mikro seng juga berperan dalam pembentukan epitel pada dinding usus yang rusak 
secara morfologi dan fungsinya saat terjadi diare. Pemberian zinc selama diare telah 
terbukti mengurangi durasi dan keparahan diare, jumlah buang air besar, volume tinja, 
dan kekambuhan diare selama 3 bulan ke depan. 

Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan alami dalam bentuk cair yang memiliki 
kandungan gizi dan kebutuhan yang tepat bagi bayi untuk tumbuh dan berkembang 
dengan baik. ASI memiliki sifat imun preventif dengan adanya antibodi dan zat lain dalam 
ASI. ASI juga memberikan perlindungan terhadap diare. Pada bayi, ASI eksklusif 
memberikan perlindungan empat kali lebih banyak dari diare dibandingkan dengan 
pemberian susu botol. Mikrobiota usus normal bayi yang disusui mencegah pertumbuhan 
bakteri. Bayi yang diberi susu botol berisiko tinggi menyebabkan diare yang 
menyebabkan kekurangan gizi 15. 

 
KESIMPULAN 

Hasil kegiatan penyuluhan mengenai Diare dan cara penanggulangannya pada 
anak didapatkan hasil yaitu adanya peningkatan pengetahuan masyarakat yang diketahui 
melalui hasil pre test dan post test. Hasil tersebut menunjukkan adanya peningkatan nilai 
rata-rata dan nilai minimum post test dibandingkan  pre test yaitu nilai rata-rata pre test 
78,3 post test 90,4, serta nilai minimum pre test 20 dan post test 40. 

Masyarakat disarankan untuk lebih memperhatikan faktor risiko yang menjadi 
pemicu penyakit Diare, serta menjaga kebersihan diri dan lingkungan sebagai upaya 
pencegahan.  
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