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 Abstract: Hypercholesterolemia is a common metabolic condition found 

in the adult population and significantly contributes to the increased 

risk of cardiovascular diseases, such as coronary heart disease and 

stroke. This condition is often asymptomatic, making early detection of 

total cholesterol and HDL levels a crucial step in identifying the risk of 

atherosclerosis at an earlier stage. A screening program conducted at 

the Asisi Church revealed that out of 68 participants, 34 individuals 

(50%) had abnormal total cholesterol levels, while 10 individuals 

(14.71%) had very low HDL levels, and 33 individuals (48.53%) had 

low HDL levels. These findings emphasize the importance of routine 

lipid profile assessments to prevent more severe cardiometabolic 

complications. Through education on healthy eating patterns, increased 

physical activity, and better control of risk factors, the community is 

expected to maintain optimal lipid profiles and improve overall quality 

of life. 
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Abstrak 

Hiperkolesterolemia merupakan kondisi metabolik yang sering ditemukan pada populasi dewasa dan 

berkontribusi besar terhadap peningkatan risiko penyakit kardiovaskular, seperti penyakit jantung koroner dan 

stroke. Kondisi ini sering kali tidak menimbulkan gejala, sehingga deteksi dini kadar kolesterol total dan HDL 

menjadi langkah penting untuk mengidentifikasi risiko aterosklerosis secara lebih awal. Program skrining yang 

dilakukan di Gereja Asisi menunjukkan bahwa dari 68 peserta, 34 orang (50%) memiliki kadar kolesterol total 

yang abnormal, sementara 10 orang (14,71%) memiliki kadar HDL sangat rendah, dan 33 orang (48,53%) 

memiliki kadar HDL rendah. Hasil ini menegaskan pentingnya pemeriksaan rutin kadar lipid untuk mencegah 

komplikasi kardiometabolik yang lebih berat. Dengan edukasi mengenai pola makan sehat, peningkatan aktivitas 

fisik, dan pengendalian faktor risiko lainnya, masyarakat diharapkan dapat menjaga profil lipid yang optimal serta 

meningkatkan kualitas hidup secara menyeluruh.  

 

Kata Kunci: Deteksi Dini, HDL, Hiperkolesterolemia, Kolesterol Total, Penyakit Kardiovaskular 

 
1. PENDAHULUAN  

Hiperkolesterolemia atau Kolesterol tinggi merupakan suatu kondisi di mana terdapat 

jumlah kolesterol yang berlebihan di dalam darah. Hiperkolesterolemia memiliki dampak yang 

signifikan terhadap kesehatan, terutama dalam kaitannya dengan penyakit kardiovaskular. 

Salah satu dampak utama hiperkolesterolemia adalah terjadinya aterosklerosis, yaitu 

penumpukan plak di dinding pembuluh darah yang dapat menyebabkan penyempitan lumen 

pembuluh darah. Kondisi ini merupakan faktor risiko utama untuk berbagai penyakit 
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kardiovaskular, termasuk penyakit jantung koroner dan stroke. Menurut World Health 

Organization (WHO), peningkatan kadar kolesterol diperkirakan menyebabkan 2,6 juta 

kematian dan 29,7 juta kecacatan per tahun secara global. (Ibrahim et al., 2024; Kwiterovich, 

1999; Subandrate et al., 2020) 

  Kebiasaan makan yang tidak sehat, seperti asupan lemak jenuh dan makanan yang 

digoreng, merupakan faktor yang berkontribusi signifikan terhadap hiperkolesterolemia. 

Kurangnya aktivitas fisik dapat memperburuk risiko hiperkolesterolemia, karena olahraga 

teratur diketahui dapat memperbaiki profil lipid. Selain itu, Merokok dan konsumsi alkohol 

yang berlebihan dikaitkan dengan peningkatan kadar kolesterol dan peningkatan risiko 

kardiovaskular. (Hill & Bordoni, 2024; Nelson, 2013; Toft-Nielsen et al., 2025) 

  Deteksi dini kadar kolesterol memiliki peran penting dalam pencegahan dan 

manajemen hiperkolesterolemia serta penyakit kardiovaskular terkait. Hiperkolesterolemia 

tidak menimbulkan gejala yang spesifik, sehingga pemeriksaan darah rutin menjadi satu-

satunya cara yang efektif untuk mendeteksi kondisi ini. Deteksi dini memungkinkan intervensi 

dini, baik melalui perubahan gaya hidup maupun intervensi medis, yang dapat mencegah atau 

menunda perkembangan penyakit kardiovaskular. Hal ini sangat penting mengingat prevalensi 

hiperkolesterolemia yang cenderung meningkat seiring bertambahnya usia. (Anggraini & 

Hasni, 2021; Ramayanti et al., 2022) 

  Deteksi dini juga berperan dalam meningkatkan kesadaran masyarakat tentang 

pentingnya menjaga kadar kolesterol. Hal ini dapat memotivasi individu untuk mengadopsi 

gaya hidup yang lebih sehat, termasuk pola makan yang seimbang, aktivitas fisik rutin, 

pengelolaan stress yang baik, tidur yang cukup, hindari merokok dan konsumsi alkohol yang 

berlebihan. Promosi gaya hidup sehat ini tidak hanya bermanfaat untuk mengendalikan kadar 

kolesterol, tetapi juga untuk mencegah berbagai penyakit tidak menular lainnya. Dengan 

menerapkan gaya hidup sehat, masyarakat dapat meningkatkan kualitas hidup mereka secara 

keseluruhan. (Belete et al., 2023; Hoe et al., 2024) 

 

2. METODE  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Gereja Asisi, Kecamatan Tebet, 

Kota Jakarta Selatan, dengan sasaran utama populasi dewasa yang bersedia mengikuti seluruh 

rangkaian edukasi dan pemeriksaan kesehatan terkait skrining HDL dan kolesterol total. 

Program ini menggunakan manajemen Plan-Do-Check-Act (PDCA) untuk memastikan proses 

berlangsung secara sistematis dan berkelanjutan. Pada tahap Plan, tim melakukan pemetaan 

masalah kesehatan dan merancang metode pemeriksaan HDL dan kadar kolesterol 
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menggunakan alat Point-of-Care Testing (POCT). dilakukan pemeriksaan kadar kolesterol 

total dan HDL melalui pengambilan darah kapiler dengan menggunakan alat Point-of-Care 

Testing (POCT). Selain itu, diberikan penyuluhan interaktif menggunakan media edukatif 

seperti poster dan leaflet, yang berfokus pada pemahaman mengenai hiperkolesterolemia, 

dampak buruknya terhadap kesehatan jantung, dan pentingnya gaya hidup sehat. Pada tahap 

Check, dilakukan evaluasi hasil pemeriksaan dan survei kepuasan peserta untuk menilai 

efektivitas kegiatan. Selanjutnya, tahap Action mencakup pemberian rekomendasi tindak lanjut 

medis kepada peserta dengan kadar HDL dan kolesterol total abnormal, serta dorongan untuk 

melakukan pemeriksaan lanjutan di fasilitas kesehatan. egiatan ini dilaksanakan melalui 

kolaborasi antara Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara dan pihak Gereja Asisi, serta 

melibatkan partisipasi aktif mahasiswa dan masyarakat, yang berperan penting dalam 

meningkatkan kesadaran kolektif terhadap pentingnya pemantauan profil lipid dan pencegahan 

penyakit kardiovaskular sejak dini. 

 

3. HASIL  

  Kegiatan pengabdian masyarakat ini mengikutsertakan 68 peserta dan dilakukan di 

Gereja Asisi, Kecamatan Tebet, Kota Jakarta Selatan. Tabel 1 menjelaskan karakeristik dasar 

peserta kegiatan. Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat di ilustrasikan dalam Gambar 

1, serta hasil pemeriksaan kadar HDL dan kolesterol total peserta kegiatan dapat dilihat pada 

Gambar 2 dan 3. 

Tabel 1. Karakteristik Dasar Peserta Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

Parameter Hasil Mean (SD) Median (Min – 

Max) 

Usia  61 (14) 62 (21 - 83) 

Jenis Kelamin 

• Laki-laki 

• Perempuan 

 

17 (25%) 

51 (75%) 

 

 

 

Parameter Darah 

• HDL 

• Kolesterol Total 

 

 

 

54.6 (13.8) 

203.7 (49) 

 

52 (28 – 93) 

199.5 (98 – 333) 
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Gambar 1. Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

 

 

Gambar 3. Hasil Pemeriksaan Kadar HDL dan Kolesterol Total 

Hasil pemeriksaan HDL menunjukkan bahwa sebanyak 10 orang (14.71%) memiliki 

kadar HDL sangat rendah dan 33 orang (48.53%) memiliki kadar HDL rendah. Sedangkan 

untuk kadar kolesterol total, didapatkan sebanyak 34 orang (50%) memiliki kadar kolesterol 

total yang abnormal. 
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4. DISKUSI  

Dislipidemia merupakan salah satu faktor penting yang memicu terbentuknya plak 

aterosklerotik pada pembuluh darah sehingga meningkatkan risiko kejadian kardiovaskular 

seperti serangan jantung atau stroke. Hal ini banyak ditemukan sejak usia muda yang jika tidak 

ditangani dengan cepat dapat berlanjut hingga dewasa dan meningkatkan risiko penyakit 

jantung di kemudian hari.  Oleh karena itu, mengendalikan faktor risiko utama penyakit 

kardiovaskular aterosklerosis sejak dini adalah langkah pencegahan yang paling efektif, 

sehingga penting untuk segera menangani dislipidemia pada usia muda. Gaya hidup yang 

kurang sehat pada populasi dewasa muda saat ini turut berkontribusi terhadap tingginya angka 

dislipidemia di seluruh dunia. Hal ini disebabkan karena masih rendahnya tingkat kesadaran, 

pengobatan, dan pengendalian dislipidemia. (Liu et al., 2023) 

Kolesterol yang tinggi juga sering kali tidak menimbulkan gejala, sehingga sangat 

penting untuk dilakukan skrining lebih awal sebelum muncul tanda-tanda penyakit jantung atau 

pembuluh darah. Pemeriksaan skrining dapat bermanfaat untuk mengenali orang dewasa muda 

dengan profil lipid yang tinggi akibat keturunan atau riwayat keluarga dengan penyakit jantung, 

diabetes, atau tekanan darah tinggi. (Dalal & Khan, 2024) 

Hiperlipidemia merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit kardiovaskular yang 

dapat dicegah dan dikelola secara efektif melalui perubahan gaya hidup. Dengan prevalensi 

yang terus meningkat, hiperlipidemia berkontribusi terhadap tingginya angka morbiditas dan 

mortalitas global. Penerapan pola makan sehat, penurunan berat badan, aktivitas fisik rutin, 

penghentian merokok, dan pembatasan konsumsi alkohol merupakan strategi yang efektif 

dalam menurunkan kadar kolesterol total serta meningkatkan kadar HDL. (Carson et al., 2020) 

Selain itu, berhenti merokok dan meningkatkan aktivitas fisik seperti latihan aerobik (berjalan, 

bersepeda, berenang) dengan intensitas sedang hingga tinggi selama minimal 150 menit per 

minggu, berkontribusi besar terhadap peningkatan HDL. Mengurangi asupan alkohol juga 

dianjurkan, karena konsumsi alkohol dalam jangka panjang dapat mengganggu metabolisme 

lipid hati dan menurunkan HDL, serta dapat menyebabkan sirosis yang memperburuk profil 

lipid. (Giles, 2024). 

 

5. KESIMPULAN  

Hiperkolesterolemia merupakan kondisi metabolik yang sering dijumpai di masyarakat 

dan berperan besar dalam meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular seperti penyakit 

jantung koroner dan stroke. Hal ini menekankan pentingnya deteksi dini melalui pemeriksaan 
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kadar kolesterol total dan HDL secara berkala. Edukasi mengenai pola makan rendah lemak 

jenuh, peningkatan aktivitas fisik, serta penghindaran rokok dan konsumsi alkohol menjadi 

langkah penting dalam pencegahan dan pengelolaan hiperkolesterolemia. Kegiatan skrining ini 

efektif dalam mengidentifikasi individu dengan profil lipid yang tidak normal sejak awal, serta 

meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap pentingnya menjaga kesehatan jantung dan 

metabolik. 
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