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ABSTRAK 

Salsa Billa Aulia, Nim. B72219072, 2023. Upaya 

Peningkatan Kesehatan Terhadap Masyarakat 

Penderita Penyakit Degeneratif Melalui Posyandu 

Lansia Di Dusun Ringinrejo Desa Gondanglegi 

Kecamatan Prambon Kabupaten Nganjuk. 

Pengorganisasian ini bertujuan untuk 

meningkatkan pemahaman masyarakat mengenai 

pentingnya menjaga kesehatan melalui langkah-langkah 

promotif dan preventif untuk mengatasi peningkatan 

penyakit di Dusun Ringinrejo. Adapun fokus masalah 

yang dirumuskan diantaranya: 1) Bagaimana situasi 

kesehatan masyarakat dilihat dari banyaknya penderita 

penyakit degeneratif di Dusun Ringinrejo Desa 

Gondanglegi Kecamatan Prambon Kabupaten Nganjuk, 

2) Bagaimana strategi yang dilakukan untuk 

meningkatkan kesehatan masyarakat yang menderita 

penyakit degeneratif di Dusun Ringinrejo Desa  

Gondanglegi Kecamatan Prambon Kabupaten 

Nganjuk?, 3) Bagaimana hasil dari proses peningkatan 

kesehatan masyarakat penderita penyakit degeneratif di 

Dusun Ringinrejo Desa Gondanglegi Kecamatan 

Prambon Kabupaten Nganjuk.  

Penelitian ini mengadopsi pendekatan metode 

Penelitian Tindakan Partisipatif (PAR). Metode PAR 

(Participatory Action Research) dirancang untuk 

merumuskan perubahan melalui prosesnya. Tahapan 

awal melibatkan pembangunan kepercayaan di 

masyarakat, diikuti dengan penentuan strategi bersama 

masyarakat dan pemimpin lokal dalam langkah kedua, 

serta langkah ketiga yang melibatkan pembentukan 
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kesepakatan bersama masyarakat untuk mewujudkan 

perencanaan aksi. 

Strategi pengorganisasian yang digunakan adalah 

1) Melakukan penyadaran melalui Edukasi kesehatan 

bagi masyarakat penderita penyakit degeneratif dan juga 

masyarakat yang berisiko terkena penyakit berisiko, 2) 

Praktek mengenai pengan sehat bersama masyarakat 

penderita penyakit degeneratif dan juga masyarakat yang 

berisiko terkena penyakit berisiko., 3) Program Tanam 

TOGA bagi masyarakat Dusun Ringinrejo untuk 

meningkatkan kesadaran masyarakat akan pentingnya 

menjaga kesehatan agar penyakit dan angka kematian 

bisa berkurang. 

Hasil pengorganisasian dapat dilihat melalui 

adanya perubahan di masyarakat, diantaranya: 1) 

Masyarakat memiliki pemahaman dan menerapkan pola 

hidup sehat pada tatanan keluarga, 2) Masyarakat 

memiliki ilmu pengetahuan dan kemampuan untuk 

mengolah pangan sehat untuk meningkatkan kesehatan 

mereka 3) dan masyarakat memiliki pengetahuan dan 

kemampuan untuk menanam TOGA dirumah mereka 

sendiri sehingga memungkinkan mereka untuk hidup 

sehat. 

Kata Kunci : Pengorganisasian, Kesehatan, Keluarga, 

Penyakit. 
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