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ARTICLE INFO ABSTRACT

Avrticle history Pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan mengimplementasikan dan
Recgived: 15 Dec 2025 mengevaluasi Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR) sebagai strategi
Revised: 26 Dec 2025 pengelolaan stres dan dukungan regulasi emosi pada lansia dengan diabetes melitus
Accepted: 3 Jan 2026 tipe 2 di Desa Bangun Rejo. Kegiatan menggunakan desain quasi-eksperimental

satu kelompok pre—post. Sebanyak 25 lansia dengan diabetes melitus tipe 2 dipilih
bersama kader posyandu sebagai mitra sasaran. Intervensi meliputi sosialisasi,
edukasi tentang diabetes dan stres, pelatinan MBSR dalam 6 sesi, pendampingan
praktik di rumah menggunakan modul, leaflet, buku monitoring, serta penguatan

Kata Kunci:
Implementasi
Mindfulness Based
Reduction, Lansia,

Diabetes Melitus support group lansia. Tingkat stres diukur dengan kuesioner stres lansia (ringan,

sedang, berat), sedangkan KGD dinilai melalui pemeriksaan glukosa puasa, 2 jam
Keywords: setelah makan, dan glukosa sewaktu. Analisis dilakukan secara deskriptif
Implementation of menggunakan distribusi frekuensi dan persentase. Sebelum program, seluruh lansia
Mindfulness Based berada pada kategori diabetes untuk ketiga parameter glukosa, dengan 60% berada
Reduction, Elderly, pada stres sedang dan 40% stres berat. Setelah program, tidak ada lagi lansia dengan
Diabetes Mellitus stres berat; 72% berada pada stres sedang dan 28% pada stres ringan. Distribusi

glukosa 2 jam setelah makan bergeser dari dominasi kadar >250 mg/dL menjadi
36% pada rentang 150-200 mg/dL dan 44% pada 201-250 mg/dL. Hasil ini
menunjukkan bahwa implementasi MBSR terintegrasi dengan edukasi dan
dukungan dapat diimplementasikan pada lansia diabetes di tingkat desa.

This community service aims to implement and evaluate Mindfulness Based Stress
Reduction (MBSR) as a stress management strategy and support for emotional
regulation in the elderly with type 2 diabetes mellitus in Bangun Rejo Village. The
activity used a quasi-experimental design of one pre-post group. A total of 25
elderly people with type 2 diabetes mellitus were selected together with posyandu
cadres as target partners. Interventions include socialization, education about
diabetes and stress, MBSR training in 6 sessions, practical assistance at home using
modules, leaflets, monitoring books, and strengthening support groups for the
elderly. Stress levels were measured by the elderly stress questionnaire (mild,
moderate, severe), while KGD was assessed through fasting glucose checks, 2
hours after meals, and glucose at times. The analysis was carried out descriptively
using frequency and percentage distributions. Prior to the program, all seniors
were in the diabetes category for all three glucose parameters, with 60% being
moderately stressed and 40% being severely stressed. After the program, there are
no more elderly people with severe stress; 72% were at moderate stress and 28%
at mild stress. The 2-hour post-meal glucose distribution shifted from a
predominance of >250 mg/dL levels to 36% in the range of 150-200 mg/dL and
44% in the range of 201-250 mg/dL. These results show that the implementation of
MBSR integrated with education and support can be implemented in the elderly
with diabetes at the village level.
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PENDAHULUAN

Diabetes melitus (DM) merupakan salah satu penyakit kronis yang paling sering dialami lansia
dan berhubungan erat dengan stres psikologis yang berkepanjangan. Aktivasi stres kronis dapat
meningkatkan sekresi hormon stres dan berkontribusi pada kenaikan kadar glukosa darah, mempercepat
timbulnya komplikasi makro dan mikroangiopati pada penyandang diabetes (Sun, Luo, and Zhou 2021).
Di Indonesia, laporan Kementerian Kesehatan RI menunjukkan tren peningkatan kasus DM dan
komplikasinya, terutama pada kelompok usia lanjut (Kemenkes 2023). Data Badan Pusat Statistik (BPS)
juga memperlihatkan bahwa sekitar seperempat penduduk Sumatera Utara melaporkan keluhan
kesehatan dalam sebulan terakhir, menggambarkan beban penyakit kronis yang cukup tinggi pada
populasi lansia (BPS, 2024); (Nurfitasari, Handayani, and Asih 2023)(BPS, 2024).

Beberapa studi menunjukkan bahwa lansia perempuan dengan status sosial ekonomi rendah dan
bergantung pada dukungan keluarga memiliki kerentanan lebih tinggi terhadap DM tipe 2 dan
komplikasinya (Sulaiman et al., 2021; Andi et al., 2024). Temuan ini sejalan dengan kondisi lansia di
Desa Bangun Rejo, di mana sebagian besar peserta program adalah perempuan berusia di atas 60 tahun,
berprofesi sebagai ibu rumah tangga, dan bergantung pada penghasilan keluarga yang terbatas. Selain
keluhan fisik terkait DM, banyak lansia melaporkan kelelahan kronis, kecemasan, serta kesulitan
mengendalikan emosi terkait gejala dan regimen pengobatan diabetes.

Mindfulness-Based Stress Reduction (MBSR) merupakan intervensi psikososial berbasis
kesadaran penuh yang dikembangkan untuk mengurangi stres dan meningkatkan regulasi emosi melalui
latihan meditasi, perhatian pada napas, pemindaian tubuh, dan penerimaan pengalaman saat ini tanpa
menghakimi. Berbagai kajian sistematik dan uji klinis menunjukkan bahwa MBSR efektif menurunkan
gejala depresi, kecemasan, dan stres pada pasien penyakit kronis, termasuk DM tipe 2, serta
berkontribusi pada perbaikan kontrol glikemik (Ni et al., 2021; Ngan et al., 2021; Guo et al., 2022; Fisher
et al., 2023; Sayadi et al., 2022). Sejumlah penelitian pada pasien DM tipe 2 juga menyebutkan bahwa
MBSR dapat meningkatkan kepatuhan pengobatan, self-management diabetes, dan kualitas hidup (Kian
et al., 2018; Qona’ah et al., 2023; Ory et al., 2024).

Di konteks Indonesia, masih terdapat keterbatasan program pengelolaan stres berbasis
komunitas untuk lansia dengan DM, terutama di wilayah pedesaan. Kegiatan posyandu lansia umumnya
berfokus pada skrining fisik dan pemberian obat, belum banyak menyentuh aspek kesehatan mental dan
regulasi emosi. Laporan awal di Desa Bangun Rejo menunjukkan keterbatasan pengetahuan lansia
tentang stres, belum adanya program pelatihan regulasi emosi, serta minimnya dukungan psikososial
terstruktur berbasis komunitas.

Berdasarkan kondisi tersebut, program pengabdian kepada masyarakat ini dirancang untuk
mengimplementasikan MBSR pada lansia dengan diabetes melitus tipe 2 di Desa Bangun Rejo. Artikel
ini bertujuan mendeskripsikan proses implementasi MBSR dan mengevaluasi perubahan tingkat stres
serta distribusi kadar glukosa darah sebelum dan sesudah program.

METODE

Desain kegiatan

Kegiatan pengabdian menggunakan pendekatan quasi-eksperimental dengan rancangan satu
kelompok pre—post. Seluruh intervensi dilaksanakan dalam kerangka pemberdayaan komunitas dan
penguatan posyandu lansia, dengan fokus pada peningkatan kapasitas regulasi emosi dan pengelolaan
stres melalui MBSR serta edukasi diabetes secara holistik.
Waktu, tempat, dan mitra sasaran

Program dilaksanakan pada tahun 2025 di Desa Bangun Rejo. Mitra utama adalah kelompok
lansia dengan diabetes melitus tipe 2 yang terdaftar di posyandu lansia, keluarga pendamping, kader
posyandu, tenaga kesehatan puskesmas, dan pemerintah desa. Sebanyak 25 lansia DM tipe 2 dipilih
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sebagai peserta berdasarkan pendataan bersama kader dan kesediaan mengikuti seluruh rangkaian
kegiatan.

Prosedur pelaksanaan

Pelaksanaan kegiatan meliputi beberapa tahapan:

1. Sosialisasi dan pemetaan masalah

a. Pertemuan awal dengan perangkat desa, kader posyandu, dan lansia untuk menjelaskan
tujuan program, manfaat, dan rencana kegiatan.

b. Pemetaan masalah melalui survei sederhana, wawancara, dan diskusi kelompok terarah
untuk mengidentifikasi keluhan stres, regulasi emosi, dan kendala pengelolaan DM.

2. Pelatihan dan edukasi MBSR

a. Pelatihan MBSR dan regulasi emosi dilaksanakan dalam 4-6 sesi pertemuan kelompok
di posyandu lansia.

b. Metode yang digunakan berupa ceramah interaktif, diskusi, simulasi, dan praktik
langsung latihan napas sadar, pemindaian tubuh (body scan), latihan fokus pada sensasi
tubuh, serta penerapan sikap penerimaan terhadap pikiran dan emosi.

c. Peserta menerima modul dan leaflet edukasi tentang DM, stres, dan panduan latihan
MBSR untuk diulang di rumah.

3. Pendampingan dan monitoring

a. Mahasiswa dan kader melakukan pendampingan berkala untuk memantau praktik
MBSR di rumah, pengisian buku monitoring pribadi, dan kehadiran pada sesi
kelompok.

b. Grup komunikasi sederhana (misalnya WhatsApp) digunakan untuk mengingatkan
latihan, membagikan materi audio-video singkat, dan memfasilitasi dukungan sebaya.

4. Penguatan keberlanjutan

a. Kader dan pemerintah desa dilatih sebagai fasilitator lokal agar program dapat
dilanjutkan secara mandiri.

b. Disusun SOP sederhana dan modul MBSR lansia sebagai panduan pelaksanaan rutin di
posyandu.

Pengukuran dan analisis data

1. Tingkat stres diukur menggunakan kuesioner singkat tingkat stres pada lansia yang
menghasilkan kategori stres ringan, sedang, dan berat. Pengukuran dilakukan sebelum sesi
pertama dan setelah rangkaian sesi MBSR selesai.

2. Kadar glukosa darah diukur melalui pemeriksaan glukosa puasa, glukosa 2 jam setelah makan,
dan glukosa sewaktu sesuai standar pelayanan puskesmas. Hasil dikategorikan ke dalam
beberapa rentang (misalnya 150-200 mg/dL, 201-250 mg/dL, 251-300 mg/dL, dan >300
mg/dL).

Data dianalisis secara deskriptif dengan menghitung frekuensi dan persentase tiap kategori
sebelum dan sesudah intervensi, kemudian disajikan dalam bentuk tabel dan uraian naratif.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik umum peserta

Sebagian besar peserta adalah perempuan berusia di atas 60 tahun, berprofesi sebagai ibu rumah
tangga, dengan pendapatan keluarga rendah dan ketergantungan tinggi pada dukungan keluarga untuk
pemenuhan kebutuhan sehari-hari dan pengobatan. Interaksi sosial lansia di luar rumah relatif terbatas,
dan belum tersedia program khusus yang mengintegrasikan pengelolaan stres dengan edukasi DM di
tingkat desa. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa intervensi perlu dirancang tidak hanya untuk
meningkatkan pengetahuan medis, tetapi juga untuk memperkuat kapasitas regulasi emosi, dukungan
keluarga, dan peran komunitas dalam pengelolaan DM lansia.
Perubahan tingkat stres sebelum dan sesudah MBSR

Sebelum program MBSR, tidak ada lansia yang berada pada kategori stres ringan; 60% berada
pada stres sedang dan 40% pada stres berat. Setelah seluruh rangkaian pelatihan dan pendampingan
MBSR, tidak ditemukan lagi lansia dengan stres berat. Sebanyak 72% lansia berada pada kategori stres

Perbandingan Tingkat Stres Lansia Sebelum dan Sesudah MBSR

Sebelum MBSR
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sedang dan 28% pada stres ringan. Dengan kata lain, seluruh peserta yang awalnya mengalami stres
berat bergeser ke kategori stres sedang atau ringan.

Berikut adalah grafik perbandingan tingkat stres lansia sebelum dan sesudah mengikuti
program MBSR. Grafik ini menunjukkan penurunan jumlah lansia pada kategori stres tinggi dan
peningkatan pada kategori stres rendah, yang mencerminkan keberhasilan program MBSR dalam
menurunkan tingkat stres secara signifikan.

Perubahan ini sejalan dengan temuan berbagai penelitian yang melaporkan bahwa MBSR efektif
menurunkan stres, kecemasan, dan depresi pada pasien dengan penyakit kronis, termasuk DM tipe 2,
melalui penguatan regulasi emosi dan peningkatan kesadaran tubuh (Oraki & Eisazadeh, 2021; Fatahi
et al., 2021; Fisher et al., 2023; Sayadi et al., 2022). Mekanisme yang diusulkan mencakup penurunan
aktivasi sistem saraf simpatis dan poros HPA, penurunan kadar kortisol, serta peningkatan pola pikir
penerimaan dan coping yang lebih adaptif.

Perubahan kadar glukosa puasa

Sebelum intervensi, seluruh lansia menunjukkan kadar glukosa puasa dalam kisaran diabetes,
dengan mayoritas berada pada rentang 150-200 mg/dL dan sebagian pada 201-250 mg/dL. Setelah
program MBSR, terjadi penurunan jumlah lansia pada kategori 150—-200 mg/dL dan pergeseran sebagian
peserta ke rentang 201-250 mg/dL, dengan tidak ada peserta yang mencapai kadar di atas 250 mg/dL.

Perbandingan Kadar Glukosa Puasa Sebelum dan Sesudah MBSR

Secara klinis, temuan ini mengindikasikan bahwa walaupun sebagian besar peserta masih berada
pada rentang glukosa yang memerlukan terapi DM, MBSR berkontribusi mencegah lonjakan glukosa
ekstrem dan membantu stabilisasi variasi glikemik. Hal ini sejalan dengan literatur yang menekankan
pentingnya pengendalian variabilitas glikemik, bukan hanya nilai rata-rata, untuk mencegah komplikasi
makro dan mikroangiopati (Sun, 2021; Psoma et al., 2024).

Perubahan kadar glukosa 2 jam setelah makan

Sebelum MBSR, distribusi kadar glukosa 2 jam setelah makan menunjukkan bahwa hanya 8%
lansia yang berada pada rentang 150-200 mg/dL dan 4% pada 201-250 mg/dL, sedangkan mayoritas
berada pada rentang 251-300 mg/dL (48%) dan >300 mg/dL (40%). Setelah pelaksanaan program,
proporsi lansia dengan glukosa 150-200 mg/dL meningkat menjadi 36% dan 44% berada pada 201250
mg/dL; hanya 20% yang masih berada pada 251-300 mg/dL dan tidak ada lagi yang berada di atas 300
mg/dL.

Grafik di bawah menunjukkan perubahan signifikan pada distribusi kadar glukosa darah 2 jam
setelah makan pada lansia sebelum dan sesudah mengikuti program Mindfulness-Based Stress Reduction
(MBSR).

Perpandingan Kadar Glukosa 2 Jam Setalah Makan
Sebelum Sesudah MBSR
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lansia dengan kadar glukosa tinggi >300 mg/dL menurun drastis menjadi 0%, dan hanya 20% masih
berada pada rentang 251-300 mg/dL. Dari hasil ini dapat dinyatakan bahwa intervensi MBSR
memberikan dampak positif terhadap pengendalian kadar glukosa postprandial lansia. Teknik ini diduga
membantu regulasi stres yang berkontribusi terhadap kestabilan hormon Kortisol dan insulin, yang
berperan dalam metabolisme glukosa.

Perbaikan ini sangat bermakna dari sudut pandang praktik karena hiperglikemia postprandial
yang berat diketahui berhubungan dengan peningkatan risiko komplikasi kardiovaskular dan penurunan
kualitas hidup (Ceriello, 2005; ADA, 2023). Temuan program ini konsisten dengan kajian sistematik
yang menunjukkan bahwa MBSR dan intervensi mindfulness sejenis dapat meningkatkan self-
management diabetes, termasuk kepatuhan diet, aktivitas fisik, dan penggunaan obat, yang pada
akhirnya berdampak pada perbaikan parameter glikemik (Ni et al., 2021; Guo et al., 2022; Wang et al.,
2025).

Perubahan kadar glukosa sewaktu

Hasil pengabdian ini memperlihatkan bahwa terdapat perubahan signifikan dalam distribusi
kadar glukosa sewaktu pada lansia setelah mengikuti program Mindfulness-Based Stress Reduction
(MBSR). Sebelum intervensi, mayoritas responden mengalami hiperglikemia sewaktu yang tinggi.
Sebanyak 40% responden memiliki kadar glukosa dalam kisaran 201-250 mg/dL, dan 44% lainnya
memiliki kadar glukosa di atas 250 mg/dL (24% pada 251-300 mg/dL dan 20% pada >300 mg/dL). Hal
ini mengindikasikan bahwa sebelum intervensi MBSR, sebagian besar lansia mengalami kesulitan
dalam mengendalikan kadar glukosa darah sewaktu, yang dapat meningkatkan risiko komplikasi
diabetes melitus tipe-2.

Kadar glukosa sewaktu juga menunjukkan pergeseran yang jelas. Sebelum program, 16%
peserta berada pada rentang 150-200 mg/dL, 40% pada 201-250 mg/dL, 24% pada 251-300 mg/dL,
dan 20% di atas 300 mg/dL. Setelah program MBSR, proporsi dengan glukosa sewaktu 150-200 mg/dL
melonjak menjadi 80%, sedangkan 20% berada pada 201-250 mg/dL dan tidak ada lagi lansia dengan
glukosa sewaktu di atas 250 mg/dL.

Hasil ini mengindikasikan bahwa kombinasi pelatihan MBSR, edukasi kesehatan, dan
pembentukan support group mampu memperbaiki pola harian pengelolaan DM, baik melalui penurunan
stres maupun peningkatan perilaku gaya hidup sehat. Studi-studi terdahulu menyebutkan bahwa
intervensi MBSR dapat meningkatkan kesadaran terhadap sinyal tubuh, mendorong pola makan lebih
teratur, dan meningkatkan motivasi untuk mengikuti rekomendasi pengobatan yang berdampak pada
penurunan HbA ¢ dan stabilitas glikemik (Kian et al., 2018; Fisher et al., 2023; Qona’ah et al., 2023).
Perubahan ini digambarkan sebagai berikut:

. u B

Implikasi program bagi penguatan layanan berbasis komunitas

Selain perubahan pada indikator stres dan glukosa, program ini juga memperlihatkan penguatan
kapasitas posyandu lansia sebagai pusat edukasi dan dukungan psikososial. Pelibatan kader, keluarga,
dan pemerintah desa berkontribusi pada terbentuknya jejaring dukungan yang lebih kuat bagi lansia
dengan penyakit kronis. Hal ini sejalan dengan rekomendasi WHO dan berbagai penelitian yang
menekankan peran penting pendekatan berbasis komunitas dan keluarga dalam manajemen penyakit
tidak menular pada lansia (WHO, 2021; Anjara et al., 2021; Susanti et al., 2018).

Walaupun demikian, program ini memiliki keterbatasan karena tidak menggunakan kelompok
kontrol dan durasi pemantauan yang relatif singkat, sehingga tidak dapat disimpulkan kausalitas secara
kuat maupun melihat keberlanjutan efek jangka panjang. Ke depan, replikasi program dengan desain
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penelitian yang lebih kuat (misalnya uji klinis terkontrol) dan evaluasi jangka panjang terhadap HbAlc
serta kualitas hidup lansia sangat dianjurkan.

SIMPULAN

Implementasi program Mindfulness-Based Stress Reduction (MBSR) pada lansia dengan
diabetes melitus tipe 2 di Desa Bangun Rejo terbukti feasible dan memberikan dampak positif terhadap
penurunan tingkat stres serta perbaikan distribusi kadar glukosa darah, khususnya glukosa 2 jam setelah
makan dan glukosa sewaktu. Tidak ada lagi lansia dengan kategori stres berat maupun kadar glukosa
sewaktu di atas 250 mg/dL setelah program.

Program ini menunjukkan bahwa integrasi pelatihan MBSR, edukasi kesehatan, dan dukungan
komunitas melalui posyandu lansia dapat menjadi salah satu model pengabdian masyarakat berbasis
bukti untuk meningkatkan kualitas hidup lansia dengan penyakit kronis di tingkat desa.
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