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ABSTRAK

Pendahuluan Edukasi pasien penyakit ginjal kronik penting dilakukan untuk meningkatkan
kualitas hidup dan mempertahankan pasien tetap dalam kondisi yang stabil. Salah satu edukasi
yang dapat diberikan adalah topik terkait diet dan pengaturan pola makan. Tujuan pengabmas
adalah untuk mengetahui pengaruh dari edukasi yang diberikan terhadap perubahan tingkat
pengetahuan pasien PGK stadium awal. Metode kegiatan adalah edukasi yang diberikan kepada
pasien PGK stadium awal di wilayah kerja Puskesmas Talise. Metode yang digunakan adalah
sosialisasi dan simulasi dengan menggunakan aplikasi android KADOic dan pembagian leaflet
pada tanggal 12 Agustus 2023. Tahapan yang dilakukan adalah persiapan dan pelaksanaan.
Untuk mengetahui keberhasilan pelaksanaan kegiatan pengabmas dilakukan evaluasi untuk
menilai pengaruh edukasi terhadap tingkat pengetahuan dengan memberikan sejumlah
pertanyaan. Hasil yang diperoleh adalah terdapat peningkatan pengetahuan responden yang
diukur dengan uji paired t-test dan masyarakat antusias dalam kegiatan penyuluhan. Edukasi
yang diberikan dapat meningkatkan pengetahuan responden tentang diet pada pasien PGK
stadium awal dan pengaturan pola makan.

Kata kunci : Pengelolaan diri; Edukasi KADOic; Pengaturan makan;

ABSTRACT
Introduction : Health education for patients with chronic kidney disease is important to improve
quality of life and maintain patients in a stable condition. One of the education that can be
provided is topics related to diet and eating pattern management. The aim of community service
is to determine the effect of the education provided on changes in the level of knowledge of early
stage CKD patients. The activity method is education provided to early stage CKD patients in
the Talise Health Center working area. The method used is socialization and simulation using
the KADOic android application and Distribution Leaflet on August 12 2023. The stages carried
out are preparation and implementation. To determine the success of implementing community
service activities, an evaluation is carried out to assess the influence of education on the level
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of knowledge by asking a number of questions. The results obtained were that there was an
increase in respondents' knowledge as measured by the peered t-test, the community was
enthusiastic about extension activities. The education provided can increase respondents'
knowledge about diet in early stage CKD patients and dietary management.
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PENDAHULUAN

Perawatan yang baik pada stadium awal menyebabkan klien mungkin
tidak harus berobat ke dokter spesialis ginjal dan tidak harus menjalani terapi
pengganti ginjal. Rujukan yang dilakukan lebih awal pada klien yang
terdiagnosis Penyakit Ginjal kronik stadium awal akan menyebabkan
penurunan kasus gagal ginjal dan kebutuhan serta durasi hospitalisasi (Lewis,
2011); (Havas et al., 2017). Akan tetapi pada kenyataannya edukasi dan
pengelolaan diri sangat sedikit yang dilakukan pada klien yang mengalami
Penyakit Ginjal kronik stadium awal padahal diagnosis ini cukup mengganggu
gaya hidup klien (Lopez-Vargas et al., 2017).

Model pengelolaan diri pada klien dengan Penyakit Ginjal kronik stadium
awal yang dilakukan oleh perawat bahkan yang dilakukan oleh multi profesi
tenaga kesehatan telah dilakukan di luar negeri tetapi belum ada yang dilakukan
di Indonesia. Model pengelolaan diri dilakukan untuk meningkatkan
kemampuan mengelola diri yang dinilai dari kemampuan efikasi diri klien,
kualitas hidup dan pemanfaatan akses layanan kesehatan sebaiknya
mempertimbangkan perbedaan karakteristik antara kondisi di luar negeri
dimana mereka adalah negara maju dengan sistem pelayanan kesehatan yang
berbeda dengan Indonesia. Selain itu wilayah Indonesia yang cukup luas,
karakteristik penduduk Indonesia yang hidup dalam lingkup keluarga besar
perlu diperhatikan.

Belum adanya edukasi khusus yang diberikan pada pasien penyakit ginjal
kronis stadium awal menjadi satu masalah yang harus ditindaklanjuti. Sehingga
pengabmas ini bertujuan untuk mengetahui peningkatan pengelolaan diri dalam
hal ini adalah pengetahuan melalui aplikasi KADOic pada pasien PGK stadium
awal dan pengaturan pola makannya. Edukasi dengan menggunakan aplikasi
KADOic dan leaflet dapat diterima oleh semua kalangan karena bahasanya
sederhana, tidak perlu kertas banyak karena lebih irit. Saat ini tidak ada orang
yang tidak mempunyai telepon genggam android. Manfaat penelitian dapat
diperoleh oleh Puskesmas Talise yaitu peningkatan pengetahuan masyarakat
diwilayah

METODE PELAKSANAAN

Edukasi dilakukan di Posyandu lansia di wilayah kerja Puskesmas Talise
yang dilakukan pada tanggal 12 Agustus 2023. Khalayak atau sasaran
pengabmas adalah masyarakat yang sedang berkunjung ke Posyandu Lansia.
Terdapat 40 orang responden yang berpartisipasi dalam kegiatan edukasi.
Metode yang dilakukan diawali dengan persiapan aplikasi, menyusun
pertanyaan untuk mengukur pengetahuan, melakukan koordinasi dengan
petugas Puskesmas Talise terkait jadwal Posyandu Lansia. Setelah itu pada
pelaksanaan sesuai tanggal yang telah disepakati maka pengabdi melakukan
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penyamaan persepsi dengan menggali pengetahuan responden terkait diet dan
pengaturan makan dengan lisan dan membagikan kuisioner. Setelah itu
memberikan edukasi selama kurang lebih 30 menit. Dan setelah itu menggali
kembali pengetahuan responden dengan membagikan kuisioner. Dan evaluasi
dengan menanyakan secara langsung terkait edukasi yang diberikan.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pelaksanaan kegiatan pengabmas dilakukan 2 tahap yaitu persiapan dan
pelaksanaan. Pengabdi mempersiapkan materi yang akan disampaikan saat
penyuluhan. Berisi tentang penyuluhan tentang diet pasien gagal ginjal kronik.
Adapun kegiatan pelaksanaan terlihat pada gambar-gambar dibawah ini:

f?.

Pe gisian kuesioner pre test dan Pemberian edukasi dengan
menggunakan aplikasi

ambar 1 dan

Sebelum dilakukan penyuluhan dilakukan pengukuran tentang diet pasien
gagal ginjal kronik. Responden yang terlibat dalam pengabdian ini sebanyak 40
orang. Adapun distribusi umur terlihat pada tabel 1

Tabel 1 Distribusi umur Responden

No | Kategori umur Jumlah Persentase
1 20-40 tahun 10 25
2 | 41-60 tahun 15 37,5
3 | 61-80 tahun 15 37,5

Total 40 100

Tabel 2 Perbedaan pengetahuan sebelum dan sesudah penyuluhan

Variabel Mean SD SE P value
Pengetahuan
Sebelum 10,64 2,49 0,43 0,043
Sesudah 9,21 412 0,72

Tabel 2 menunjukkan rata-rata pengetahuan sebelum penyuluhan adalah
10,64 dan sesudah penyuluhan adalah sebesat 9,21. Hasil uji statistik didapatkan
nilai p sebesar 0,043 sehingga dapat disimpulkan ada perbedaan pengetahuan
sebelum dan sesudah penyuluhan.

Pendidikan kesehatan adalah bagian penting dari keperawatan. Pendidikan
kesehatan bukanlah proses sederhana seperti yang sering dibayangkan.
Didalamnya terdapat proses yang direncanakan secara matang untuk
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meningkatkan, mempertahankan kesehatan dengan cara memberdayakan
sumber daya yang dimiliki oleh pasien (Pham & Ziegert, 2016). WHO pada tahun
1986 mendefinisikan pendidikan kesehatan adalah proses yang dilakukan untuk
memfasilitasi individu untuk meningkatkan, memperbaiki untuk mengontrol
kesehatannya. Tidak hanya terbatas pada lingkungan fisik tetapi juga fasilitas-
fasilitas untuk melakukan latihan fisik, dan peningkatan kemampuan melakukan
aktivitas fisik (Agtam & Darawwad, 2018). Pendidikan kesehatan yang diberikan
pada awalnya hanya berfokus pada individu atau perorangan tetapi sekarang
terus berkembang sehingga dapat diberikan pada keluarga, kelompok dan
masyarakat (Pender et al., 2002). Pendidikan kesehatan yang diberikan selain
topik untuk meningkatkan aktivitas fisik, juga berupa diet atau pengaturan makan
(Krishnan et al., 2020).

Pendidikan kesehatan sebelumnya selalu diberikan pada pasien penyakit
ginjal kronis stadium akhir yang telah menjalani hemodialisa (Lambert et al.,
2015; Zhang et al., 2017) akan tetapi sekarang ini sangat penting untuk diberikan
kepada pasien PGK stadium awal agar mereka mempertahankan kesehatannya,
mencegah progresivitas dan berada lebih lama pada stadium awal (Collein et al.,
2021). Semakin awal pasien mendapatkan edukasi yang tepat semakin baik pula
kesempatan pasien untuk memperoleh kualitas hidup yang baik (Havas et al.,
2018; Ouyang et al., 2022).

Penting sekali untuk mempertahankan kualitas hidup yang baik karena
pasien penyakit ginjal kronik stadium awal memiliki kualitas hidup yang lebih baik
dibandingkan dengan pasien yang telah menjalani hemodialisis yang berarti
mereka telah berada pada gagal ginjal stadium akhir. Pasien PGK stadium akhir
terus bergulat dengan masalah-masalah dan keluhan fisik yang akan
menurunkan kualitas hidupnya (Almutary, 2021; Seidel et al., 2014). Edukasi
tentang diet pada pasien penyakit ginjal kronik memegang peranan penting
karena akan meningkatkan pengelolaan diri sehingga kesehatan dan kualitas
hidup akan meningkat (Ouyang et al., 2022).

Terdapat beberapa barier yang akan menghambat edukasi yang diberikan
diantaranya masalah keuangan atau jumlah penghasilan (S. Orte et al., 2021),
tingkat pendidikan dan umur responden (Havas et al., 2018) seperti pada
pengabdian masyarakat ini sebagian besar responden itu berada diatas usia 40
tahun. Selain itu media yang digunakan mempengaruhi keberhasilan edukasi
yang diberikan. Media yang sering digunakan adalah leaflet akan tetapi pada
pengabmas ini pengabdi memberikan edukasi menggunakan aplikasi android.
Karena responden sebagian besar lansia maka mereka membutuhkan bantuan
atau dukungan dari keluarga untuk mengunduh aplikasi dan membaca edukasi
yang tersedia di aplikasi. Anggota keluarga responden siap membantu
responden. Untuk mengatasi kendala ini pengabdi juga tetap memberikan lembar
balik atau leaflet sehingga bila responden tidak dapat mengunduh aplikasi
melalui play store maka dapat membaca melalui leaflet yang disediakan.

SIMPULAN DAN SARAN
Hasil kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah meningkatnya
pengetahuan masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Talise tentang diet dan
pengaturan makan pada pasien penyakit ginjal kronik stadium awal. Saran
ditujukan bagi Puskesmas Talise dan Poltekkes Kemenkes Palu agar lebih
memperhatikan pasien PGK stadium dengan memberikan edukasi-edukasi yang
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sesuai dan bagi Poltekkes Kemenkes Palu agar mempersiapkan mahasiswa
untuk melakukan edukasi kepada pasien PGK stadium awal.
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