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 Abstract: Kesehatan kulit, status hemoglobin, dan 
kadar glukosa darah merupakan indikator penting 
keseimbangan fisiologis yang memengaruhi kualitas 
hidup individu dewasa. Program pengabdian 
masyarakat ini bertujuan melakukan deteksi dini 
risiko xerosis cutis, anemia, dan gangguan metabolik 
melalui pemeriksaan hidrasi kulit, kadar hemoglobin, 
dan gula darah puasa, serta memberikan edukasi 
promotif–preventif berbasis bukti. Kegiatan dilakukan 
di Sekolah Mutiara Bangsa pada 46 responden 
dewasa (usia 20–63 tahun). Pemeriksaan 
menggunakan skin analyzer, hemoglobinometer, dan 
glukometer dengan metode point-of-care testing. 
Rerata hemoglobin adalah 13,03 ± 1,54 g/dL dengan 
23,9% anemia ringan; glukosa darah puasa 85,83 ± 
9,54 mg/dL dengan 4,3% pradiabetes; sementara 
hidrasi kulit 57,94 ± 3,74% menunjukkan mayoritas 
dalam kategori lembap. Hasil mengindikasikan status 
hematologis dan metabolik umumnya baik, dengan 
sebagian kecil individu berisiko ringan. Edukasi 
terbukti meningkatkan kesadaran mengenai 
pentingnya deteksi dini, perawatan kulit, nutrisi, dan 
pencegahan gangguan metabolik melalui gaya hidup 
sehat. 
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Pendahuluan 

Kulit kering, anemia, dan diabetes merupakan kondisi kesehatan yang sering 

ditemukan pada dewasa produktif dan dapat memengaruhi kualitas hidup serta 

produktivitas sehari-hari. Kulit kering sering menjadi indikator awal gangguan 

hidrasi dan kesehatan kulit, yang jika tidak ditangani dapat menurunkan 

kenyamanan fisik dan meningkatkan risiko infeksi. Anemia, ditandai dengan kadar 

hemoglobin rendah, berdampak pada penurunan energi, konsentrasi, dan kapasitas 

kerja, serta berpotensi memperburuk kondisi kesehatan secara umum. Sementara itu, 

peningkatan gula darah puasa merupakan tanda awal diabetes, salah satu faktor 
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risiko utama komplikasi kardiometabolik yang dapat menimbulkan hipertensi, 

penyakit jantung, dan gangguan pembuluh darah. (Behm et al., 2012; Chen et al., 2023; 

de Macedo et al., 2016; Ebenuwa et al., 2024) 

Xerosis cutis, atau kondisi kulit kering, merupakan masalah kesehatan yang 

umum dijumpai pada populasi dewasa dan lansia di seluruh dunia, dengan 

prevalensi yang dilaporkan sangat bervariasi, mulai dari 29% hingga 85%. Di 

Indonesia, fenomena ini juga tergolong tinggi, dengan angka kejadian yang 

diperkirakan berkisar antara 50% hingga 80%. Selain gangguan kulit, anemia juga 

menjadi masalah kesehatan global yang signifikan, memengaruhi sekitar 1,8 miliar 

individu secara global. Sementara itu, diabetes mellitus menempati posisi penting 

sebagai penyakit kronis dengan prevalensi yang terus meningkat. Data terbaru pada 

tahun 2021 menunjukkan bahwa sekitar 529 juta orang di dunia hidup dengan 

diabetes, dan angka ini mencerminkan tren kenaikan yang konsisten selama tiga 

dekade terakhir. Pada tahun 2021, diabetes menyumbang beban penyakit yang 

signifikan secara global, tercermin dari 8,1 juta Disability-Adjusted Life Years 

(DALYs), meningkat sebesar 216,6% dibandingkan tahun 1990. Angka age-

standardised DALY rate mencapai 1.220,7 per 100.000 penduduk, menegaskan posisi 

diabetes sebagai salah satu kontributor utama penyakit tidak menular di tingkat 

dunia. Di Indonesia, tren serupa terlihat dengan beban penyakit diabetes yang 

mencapai 2,57 juta DALYs pada tahun yang sama, meningkat hingga 224% selama 

periode 1990–2021, dengan age-standardised DALY rate sebesar 1.067 per 100.000 

penduduk, menunjukkan peningkatan yang signifikan dan membebani sistem 

kesehatan nasional.(Kusumaningrum & Widayati, 2017; Mekić et al., 2019; Nina et al., 

2023; Ong et al., 2023; Pasricha & Moir-Meyer, 2023).  

Tingginya prevalensi xerosis cutis, anemia, dan diabetes mellitus disebabkan 

oleh interaksi kompleks antara faktor biologis, perilaku, sosial, dan lingkungan. 

Xerosis cutis sering terjadi akibat penuaan kulit yang menurunkan produksi sebum 

dan fungsi barrier epidermis, dikombinasikan dengan faktor eksternal seperti 

paparan sinar ultraviolet, iklim kering, penggunaan sabun bersifat alkalin, dan hidrasi 

yang tidak mencukupi. Anemia terutama dipengaruhi oleh kekurangan zat besi, folat, 

atau vitamin B12, infeksi kronis, penyakit inflamasi, serta keterbatasan akses terhadap 

makanan bergizi dan rendahnya literasi gizi masyarakat. Sementara itu, diabetes 

mellitus muncul karena kombinasi obesitas, pola makan tinggi kalori dan gula 

sederhana, rendahnya aktivitas fisik, predisposisi genetik, serta keterlambatan 

skrining rutin yang menyebabkan diagnosis sering terlambat. Faktor-faktor ini saling 

berinteraksi sehingga ketiga kondisi tersebut tidak hanya terjadi secara luas di 
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populasi dewasa dan lansia, tetapi juga meningkatkan risiko komplikasi jangka 

panjang, menurunkan kualitas hidup, dan membebani sistem kesehatan, baik secara 

nasional maupun global. (Dourmishev & Pozharashka, 2020; Lee et al., 2021; Passeron 

et al., 2020; Yang & Man, 2023; Zhang et al., 2023) 

Berdasarkan kondisi saat ini, salah satu tantangan utama dalam pemantauan 

kesehatan masyarakat adalah rendahnya deteksi dini terhadap masalah kesehatan 

kulit, status gizi, dan metabolik, khususnya xerosis cutis, anemia, dan diabetes 

mellitus. Sebagian besar kasus baru teridentifikasi ketika gejala sudah signifikan, 

sehingga intervensi menjadi terlambat dan berdampak pada kualitas hidup, 

produktivitas, serta risiko komplikasi jangka panjang. Selain itu, literasi masyarakat 

mengenai pentingnya deteksi dini gangguan kulit, status hemoglobin, dan kadar gula 

darah masih rendah, sehingga skrining rutin jarang dilakukan. Pemeriksaan non-

invasif dan sederhana, seperti evaluasi hidrasi kulit, pengukuran hemoglobin, dan 

skrining gula darah, memiliki potensi besar sebagai metode skrining promotif–

preventif yang mudah diterapkan di tingkat layanan primer. Upaya ini 

memungkinkan identifikasi individu berisiko sejak dini, sekaligus meningkatkan 

kesadaran masyarakat akan pentingnya perawatan kulit, status gizi optimal, serta 

pengelolaan kesehatan metabolik. Dengan demikian, progresivitas gangguan kulit, 

anemia, dan diabetes dapat ditekan, mendukung pencegahan komplikasi, dan 

menjaga kualitas hidup masyarakat secara lebih menyeluruh. 

 

Metode 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di lingkungan Sekolah 

Mutiara Bangsa dengan sasaran utama populasi dewasa yang bersedia mengikuti 

seluruh rangkaian edukasi dan skrining terkait kesehatan kulit, status hemoglobin, 

dan kadar gula darah. Program ini bertujuan untuk melakukan deteksi dini xerosis 

cutis, anemia, dan risiko diabetes sebagai indikator kesehatan fisik dan kualitas hidup 

masyarakat, melalui pendekatan promotif dan preventif. Kegiatan dirancang untuk 

meningkatkan kesadaran peserta mengenai pentingnya perawatan kulit, pemenuhan 

gizi, serta pengelolaan kesehatan metabolik, sekaligus mengidentifikasi faktor risiko 

yang dapat menyebabkan kulit kering, anemia, atau gangguan glukosa darah. 

Dengan demikian, intervensi ini diharapkan dapat mencegah progresivitas kondisi 

tersebut dan komplikasi yang berpotensi menurunkan kualitas hidup masyarakat  

(Gambar 1). 
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Gambar 1. Skrining Hidrasi Kulit 

 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dirancang menggunakan pendekatan 

Plan-Do-Check-Act (PDCA) untuk memastikan efektivitas dan keberlanjutan program 

deteksi dini xerosis cutis, anemia, dan risiko diabetes. Pendekatan ini memungkinkan 

penyusunan tahapan kegiatan secara sistematis, mencakup perencanaan, 

pelaksanaan, evaluasi, dan tindak lanjut, sehingga intervensi tidak hanya 

mengumpulkan data tetapi juga memberikan dampak promotif–preventif terhadap 

kesehatan fisik dan kualitas hidup masyarakat. 

 

A. Perencanaan (Plan) 

Tahap perencanaan dimulai dengan identifikasi kebutuhan terkait kesehatan 

kulit, status hemoglobin, dan kadar gula darah. Perencanaan mencakup penetapan 

tujuan utama kegiatan, yaitu memperoleh gambaran status hidrasi kulit, kadar 

hemoglobin, dan kadar gula darah puasa sebagai indikator kesehatan fisik dan 

kualitas hidup, serta meningkatkan pemahaman masyarakat mengenai pentingnya 

menjaga kelembapan kulit, pemenuhan gizi, dan pengelolaan risiko diabetes. 

Persiapan mencakup penyusunan jadwal, penetapan lokasi kegiatan, pengadaan alat 

skin analyzer, hemoglobin meter, dan glucometer, serta koordinasi dengan tenaga 

medis, akademisi, dan mahasiswa yang terlibat. 

 

B. Pelaksanaan (Do) 

Kegiatan dimulai dengan registrasi peserta dan pengambilan informed 

consent. Peserta menjalani wawancara singkat mengenai kebiasaan perawatan kulit, 

pola konsumsi air, pola makan, serta faktor lingkungan yang memengaruhi risiko 
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kulit kering, anemia, dan diabetes. Pemeriksaan dilakukan secara non-invasif dan 

sederhana: 

1. Hidrasi kulit: kadar air, minyak, dan hidrasi kulit menggunakan skin 

analyzer pada lengan bawah; 

2. Status hemoglobin: menggunakan hemoglobinometer; 

3. Kadar gula darah puasa: pemeriksaan gula darah setelah berpuasa 

minimal 8 jam. 

 

Hasil pemeriksaan diklasifikasikan sesuai standar klinis masing-masing 

variabel. Peserta menerima edukasi mengenai pentingnya hidrasi kulit, pemenuhan 

gizi, pengelolaan kadar gula darah puasa, faktor risiko terkait, serta strategi 

pencegahan melalui perawatan kulit yang tepat, pola makan sehat, dan aktivitas fisik 

yang cukup. 

 

C. Evaluasi (Check) 

Data dianalisis untuk menentukan distribusi status hidrasi kulit, kadar 

hemoglobin, dan kadar gula darah puasa dalam komunitas. Evaluasi bertujuan 

mengidentifikasi kelompok berisiko, mempelajari hubungan dengan faktor 

demografis (usia, jenis kelamin), perilaku (perawatan kulit, pola makan, aktivitas 

fisik), dan lingkungan. Hasil analisis ini menjadi dasar untuk merancang intervensi 

yang lebih tepat sasaran guna mendukung kesehatan masyarakat. 

1. Hidrasi: dry (<34%), slightly dry (34–37%), normal (38–42%), slightly moist 

(43–46%), moist (>46%) 

2. Anemia: Hb <13 g/dL untuk laki-laki, Hb <12 g/dL untuk perempuan 

3. Gula Darah Puasa: Normal 70–99 mg/dL, prediabetes 100–125 mg/dL, dan 

diabetes ≥126 mg/dL 

 

D. Tindak Lanjut (Act) 

Peserta yang teridentifikasi berisiko tinggi diberikan konseling personal 

mengenai perawatan kulit, peningkatan asupan nutrisi, pengaturan pola makan, dan 

pengelolaan kadar gula darah puasa. Rekomendasi juga mencakup pemanfaatan 

fasilitas kesehatan bila terdapat keluhan lebih lanjut, serta edukasi berkelanjutan 

tentang perilaku hidup sehat, pemantauan mandiri kondisi kulit, status hemoglobin, 

dan kadar gula darah puasa. Upaya ini diharapkan meningkatkan kesadaran 

masyarakat terhadap pentingnya pencegahan dini serta mendukung kualitas hidup 

yang lebih baik. 
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Hasil  

Sebanyak 46 responden berpartisipasi dalam kegiatan pemeriksaan, 

seluruhnya berhasil menjalani evaluasi parameter yang direncanakan. Rerata usia 

peserta adalah 42,36 ± 11,75 tahun, dengan rentang usia antara 20 hingga 63 tahun, 

menunjukkan dominasi kelompok usia dewasa produktif. Berdasarkan jenis kelamin, 

sebagian besar peserta berjenis kelamin perempuan sebanyak 35 orang (76,1%), 

sedangkan laki-laki berjumlah 11 orang (23,9%). Rerata kadar hemoglobin tercatat 

sebesar 13,03 ± 1,54 g/dL, dengan median 12,95 g/dL (9,4–15,8 g/dL). Sebanyak 11 

responden (23,9%) tergolong mengalami anemia, sedangkan 35 orang (76,1%) berada 

dalam kategori normal. Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar peserta 

memiliki status hematologis yang baik, meskipun masih ditemukan proporsi anemia 

ringan yang perlu mendapat perhatian lebih lanjut, terutama pada kelompok 

perempuan. Pemeriksaan kadar glukosa darah puasa menunjukkan rerata 85,83 ± 9,54 

mg/dL dengan median 84 mg/dL (62–118 mg/dL). Mayoritas responden (95,7%) 

memiliki kadar glukosa dalam batas normal, sementara 2 responden (4,3%) terdeteksi 

dalam kategori pradiabetes. Tidak ditemukan kasus diabetes pada populasi ini, yang 

menandakan kontrol glukosa yang masih relatif baik pada peserta. Sementara itu, 

hasil pengukuran kadar hidrasi kulit menunjukkan rerata 57,94 ± 3,74% dengan 

median 59,5% (46–62%). Sebagian besar responden (97,8%) termasuk dalam kategori 

kulit lembap (moist), dan hanya satu orang (2,2%) dengan kulit agak lembap (slightly 

moist). Tidak ditemukan kasus kulit kering dalam populasi ini, yang dapat 

mencerminkan status hidrasi tubuh yang baik, kemungkinan dipengaruhi oleh 

kebiasaan konsumsi cairan dan kondisi lingkungan yang mendukung (Tabel 1). 

 

Tabel 1. Data Karakteristik Partisipan 

Parameter N (%) Rerata (SD) Med (Min – Max) 

Usia (tahun) 46 (100%) 42,36 (11,75) 43.5 (20 – 63) 

Jenis Kelamin 

• Laki-laki 

• Perempuan 

 

11 (23,9%) 

35 (76,1%) 

  

Kadar Hemoglobin (g/dL) 

• Anemia 

• Normal 

 

11 (23,9%) 

35 (76,1%) 

13,03 (1,54) 12,95 (9,4 – 15,8) 

Kadar Gula Darah Puasa (mg/dL) 

• Normal 

• Prediabetes 

• Diabetes 

 

 

44 (95,7%) 

2 (4,3%) 

0 (0%) 

85,83 (9,54) 84 (62 – 118) 

Kadar Hidrasi Kulit (%)  57,94 (3,74) 59,5 (46 – 62) 
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• Dry 

• Slightly Dry 

• Normal 

• Slighly Moist 

• Moist 

0 (0%) 

0 (0%) 

0 (0%) 

1 (2,2%) 

45 (97,8%) 

 

Gambar 2 menunjukkan perbandingan rerata kadar hemoglobin, glukosa 

darah puasa, dan hidrasi kulit antara laki-laki dan perempuan. Secara umum, laki-

laki memiliki rerata kadar hemoglobin sedikit lebih tinggi (14 g/dL) dibandingkan 

perempuan (13 g/dL), yang sesuai dengan perbedaan fisiologis normal akibat 

pengaruh hormon androgen terhadap produksi eritrosit. Sebaliknya, kadar glukosa 

darah puasa pada laki-laki tercatat lebih tinggi (91 mg/dL) dibandingkan perempuan 

(84 mg/dL). Perbedaan ini dapat mencerminkan variasi metabolisme glukosa antar 

jenis kelamin, di mana laki-laki cenderung memiliki resistensi insulin yang lebih 

tinggi, terutama bila dikaitkan dengan pola makan dan tingkat aktivitas fisik yang 

berbeda. Menariknya, kadar hidrasi kulit menunjukkan hasil sebaliknya: perempuan 

memiliki rerata yang sedikit lebih tinggi (58%) dibandingkan laki-laki (56%). Hal ini 

mengindikasikan bahwa perempuan dalam populasi ini memiliki status hidrasi kulit 

yang lebih baik, kemungkinan dipengaruhi oleh faktor hormonal serta kebiasaan 

perawatan kulit yang lebih rutin (Gambar 2). 

 

 
Gambar 2. Gambaran Hidrasi Kulit, Hemoglobin, dan Gula Darah Puasa berdasarkan 

Jenis Kelamin 
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Gambar 3 memperlihatkan distribusi kadar hidrasi kulit, hemoglobin, dan 

glukosa darah puasa pada berbagai kelompok usia responden. Secara umum, tidak 

tampak perubahan bermakna antar variabel, namun terdapat kecenderungan 

penurunan kadar hidrasi kulit seiring bertambahnya usia. Pada kelompok usia di atas 

50 tahun, nilai hidrasi cenderung lebih rendah dibandingkan kelompok usia muda, 

yang mengindikasikan adanya penurunan kemampuan kulit mempertahankan 

kelembapan akibat proses fisiologis penuaan. Sementara itu, kadar hemoglobin relatif 

stabil di seluruh rentang usia, dengan rata-rata berada pada kisaran normal (12–15 

g/dL). Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden tidak mengalami 

gangguan hematologis yang signifikan, meskipun pada beberapa individu usia lanjut 

tampak sedikit penurunan nilai hemoglobin. Untuk kadar glukosa darah puasa, 

terdapat kecenderungan peningkatan ringan pada kelompok usia 40 tahun ke atas. 

Fenomena ini sejalan dengan proses penurunan sensitivitas insulin dan peningkatan 

resistensi insulin yang umum terjadi seiring penuaan. Meski demikian, sebagian besar 

nilai masih berada dalam batas normal, sehingga tidak menunjukkan adanya 

hiperglikemia patologis. 

 

 
Gambar 3. Gambaran Hidrasi Kulit, Hemoglobin, dan Gula Darah Puasa berdasarkan 

Usia 

 

Diskusi  

Hasil kegiatan ini menunjukkan profil kesehatan hematologis, metabolik, dan 

hidrasi kulit yang secara umum masih berada dalam kategori baik pada populasi 

dewasa produktif. Temuan rerata kadar hemoglobin sebesar 13,03 ± 1,54 g/dL dengan 
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proporsi anemia 23,9% menggambarkan kondisi gizi besi yang relatif adekuat, 

meskipun masih terdapat sebagian kecil kasus anemia ringan, terutama pada 

perempuan. Secara fisiologis, kadar hemoglobin mencerminkan keseimbangan antara 

produksi eritrosit di sumsum tulang dan kehilangan darah perifer. Kekurangan zat 

besi sebagai substrat utama hemoglobin akan menurunkan kapasitas pengangkutan 

oksigen oleh eritrosit, yang dalam jangka panjang dapat mengganggu fungsi jaringan 

dan metabolisme seluler. Faktor hormonal seperti pengaruh estrogen terhadap 

absorpsi zat besi juga turut memengaruhi status hematologis pada perempuan usia 

reproduktif. Oleh karena itu, pencegahan anemia perlu diarahkan pada peningkatan 

asupan mikronutrien dan suplementasi zat besi sesuai rekomendasi klinis. 

(Badenhorst et al., 2022; Iolascon et al., 2024; Iqbal et al., 2022; Kolarš et al., 2025; 

Pasricha et al., 2014) 

Rerata kadar glukosa darah puasa sebesar 85,83 ± 9,54 mg/dL dengan 4,3% 

responden dalam kategori pradiabetes menunjukkan kontrol glukosa yang masih 

relatif baik. Namun, temuan pradiabetes menandakan adanya penurunan sensitivitas 

insulin atau peningkatan resistensi insulin yang merupakan fase awal menuju 

gangguan toleransi glukosa. Secara patofisiologis, resistensi insulin terjadi ketika 

reseptor insulin pada sel otot dan hati tidak merespons optimal, menyebabkan 

glukosa tetap tinggi dalam sirkulasi meskipun kadar insulin memadai. Fenomena ini 

umumnya meningkat dengan bertambahnya usia akibat akumulasi stres oksidatif, 

peradangan kronis tingkat rendah (low-grade inflammation), serta perubahan 

komposisi tubuh seperti peningkatan massa lemak viseral. Temuan ini sejalan dengan 

konsep teori penuaan metabolik, di mana efisiensi jalur transduksi insulin menurun 

secara progresif, meningkatkan risiko sindrom metabolik dan diabetes melitus tipe 2 

pada usia lanjut. (Fiorentino et al., 2019; Mahat et al., 2019; Shou et al., 2020; van Vliet 

& Mittendorfer, 2019; Yaribeygi et al., 2019) 

Kadar hidrasi kulit menunjukkan hasil yang sangat baik dengan rerata 57,94 ± 

3,74%, di mana hampir seluruh responden termasuk dalam kategori “moist”. Kondisi 

ini mengindikasikan status hidrasi tubuh yang memadai serta integritas fungsi barier 

kulit yang optimal. Secara fisiologis, hidrasi kulit bergantung pada keseimbangan 

antara kadar air di stratum korneum dan kehilangan air melalui epidermis 

(transepidermal water loss). Penurunan kadar hidrasi sering dikaitkan dengan 

berkurangnya lipid epidermal, aktivitas kelenjar sebasea, dan penurunan kapasitas 

retensi air akibat degradasi natural moisturizing factor (NMF) pada proses penuaan. 

Pada penelitian ini, kecenderungan penurunan kadar hidrasi pada kelompok usia 

lanjut mendukung teori tersebut. Sementara itu, perbedaan rerata kadar hidrasi 
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antara laki-laki (56%) dan perempuan (58%) dapat dijelaskan oleh pengaruh hormon 

estrogen yang berperan mempertahankan elastisitas, kolagen, dan kelembapan kulit. 

Selain itu, kebiasaan perawatan kulit yang lebih baik pada perempuan turut 

memperkuat hasil tersebut dari sisi perilaku kesehatan. (Akdeniz et al., 2018; Ding et 

al., 2024; Sagrafena et al., 2024; Samadi et al., 2022) 

Hasil kegiatan ini diharapkan memberikan manfaat yang tidak hanya 

tercermin dari data profil lipid yang berhasil diperoleh, tetapi juga dari peningkatan 

kesadaran masyarakat mengenai pentingnya gaya hidup sehat dan deteksi dini risiko 

sindrom metabolik. Melalui edukasi berbasis bukti mengenai pola makan seimbang, 

pembatasan konsumsi lemak jenuh dan gula sederhana, serta dorongan aktivitas fisik 

teratur, kegiatan ini turut berkontribusi dalam membentuk perilaku preventif pada 

kelompok dewasa produktif. Keterlibatan mitra lokal, termasuk pihak sekolah dan 

tenaga kesehatan masyarakat, menjadi komponen kunci keberhasilan pelaksanaan 

program. Dukungan tersebut memfasilitasi mobilisasi peserta, penyediaan sarana 

pemeriksaan, serta memperkuat keberlanjutan kegiatan edukasi di tingkat komunitas. 

Meski demikian, keterbatasan seperti jumlah sampel yang terbatas, sifat partisipasi 

sukarela, belum adanya pemantauan jangka panjang, serta potensi variasi 

pengukuran laboratorium perlu diperhatikan dalam menafsirkan hasil. Implikasi 

kegiatan ini menegaskan pentingnya integrasi skrining profil lipid rutin dan edukasi 

gaya hidup sehat ke dalam program pelayanan kesehatan primer seperti puskesmas 

dan posbindu PTM. Selain itu, penelitian lanjutan dengan desain longitudinal dan 

jumlah sampel lebih besar diperlukan untuk menilai efektivitas intervensi dalam 

menurunkan risiko sindrom metabolik secara komprehensif. Dengan demikian, 

kegiatan ini memberikan kontribusi nyata sebagai model program promotif-preventif 

berbasis komunitas yang mendukung upaya pencegahan dini sindrom metabolik, 

peningkatan kesehatan kardiometabolik, dan kualitas hidup dewasa produktif. 

 

Kesimpulan  

Program pengabdian masyarakat ini menunjukkan bahwa skrining hidrasi 

kulit, hemoglobin, dan gula darah puasa merupakan metode efektif untuk deteksi 

dini masalah kesehatan fisik pada populasi dewasa produktif. Pemeriksaan hidrasi 

kulit menggunakan skin analyzer, diintegrasikan dengan pengukuran hemoglobin dan 

kadar gula darah puasa, memungkinkan identifikasi individu berisiko mengalami 

kulit kering, anemia, atau gangguan metabolik sejak awal. Pendekatan ini, 

dikombinasikan dengan edukasi kesehatan berbasis bukti, meningkatkan 
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pemahaman peserta mengenai pentingnya perawatan kulit, pemenuhan gizi, dan 

pengelolaan kadar gula darah. Temuan menekankan perlunya strategi promotif–

preventif berbasis komunitas yang mempertimbangkan faktor usia, jenis kelamin, dan 

karakteristik individu untuk meningkatkan kualitas hidup. Keberlanjutan program 

serupa serta kolaborasi multidisiplin antara tenaga kesehatan, peneliti, dan 

masyarakat sangat dianjurkan untuk mengoptimalkan kesehatan fisik dan metabolik 

pada dewasa produktif. 
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