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Abstract

Masyarakat umum belum cukup menyadari bahwa penyakit ginjal kronis (PGK) adalah kondisi medis yang serius dan progresif.
Beberapa faktor risiko seperti Diabetes Mellitus, Hipertensi, Konsumsi Obat Pereda Nyeri, Narkoba dan radang ginjal, jika
kelompok tersebut telah mengalami komplikasi penyakit ginjal kronik maka jumlah pasien hemodialisa akan semakin bertambah
dan angka kematian akan semakin meningkat setiap tahunnya. Kelompok beresiko sebaiknya harus melakukan skrining dan
memiliki pengetahuan baik tentang faktor risiko dan gejala PGK sehingga mempengaruhi sikap mereka untuk melakukan
pengobatan lebih dini dan pencegahan komplikasi lebih lanjut. Oleh karena itu, pengabdi ingin melakukan skring secara sederhana
untuk mengetahui resiko mengalami PGK serta meningkatkan pengetahuan mitra yang berisiko mengalami PGK melalui
pemberian edukasi berbasis video interaktif. Mitra yaitu 82 Anggota Satlimas Kelurahan Setiamanah Kota Cmahi. Kuesioner
menggunakan SCORED untuk skrining PGK dan kuesioner pengetahuan CKD Skrining Indeks. Mitra menonton video bersama di
aula. Hasil : Hasil skrining didapatkan 27 orang (33%) mengalami resiko tinggi PGK dan 55 orang (67%) tidak beresiko PGK.
Terdapat peningkatan skor pengetahuan sebelum dan setelah dilakukan intervensi. Rerata skor pretest yaitu 7.3 + 3.14 meningkat
menjadi 14.7+ 2.87 setelah dilakukan edukasi melalui video animasi. Skrining dan edukasi mengenai resiko terjadinya PGK
berhasil mencapai tujuan yang diharapkan. Skrining PGK di negara berpenghasilan rendah hingga menengah sangat penting untuk
mengurangi beban penyakit ini. Penggunaan teknologi seperti pembelajaran mesin dan media edukasi seperti video animasi dapat
meningkatkan efektivitas skrining dan pengetahuan masyarakat tentang PGK.
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1. Pendahuluan

Masyarakat umum belum cukup menyadari bahwa penyakit ginjal kronis (PGK) adalah kondisi medis yang serius dan
progresif. Penyakit ini masih kurang terdiagnosis dan kurang diobati. Hal ini dapat dimaklumi, karena pada tahap
awal PGK sering kali tidak menunjukkan gejala, sehingga penderita penyakit ini dan penyedia layanan kesehatannya
tidak menyadari kehadirannya yang diam namun mengancam. Namun, jika PGK terdeteksi dan diobati sejak dini,
maka berdampak luas, bahkan dapat dicegah atau ditunda sehingga menguraing angka morbitas dan morbilitas.
(Pashar et al., 2023).

Beberapa faktor risiko diantaranya yaitu obesitas, usia, merokok, riwayat keluarga dengan penyakit ginjal, kelahiran
prematur, trauma abdomen, dan jenis penyakit tertentu (HIV, Hepatitis C, Lupus, dan Kanker). Kemudian terdapat
beberapa faktor risiko yang dapat di modifikasi seperti Diabetes Mellitus, Hipertensi, Konsumsi Obat Pereda Nyeri,
Narkoba dan radang ginjal, jika kelompok tersebut telah mengalami komplikasi penyakit ginjal kronik maka jumlah
pasien hemodialisa akan semakin bertambah dan angka kematian akan semakin meningkat setiap tahunnya(Alghamdi
et al., 2023).

Prevalensi PGK menurut Chronic Kidney Disease on Global Health (2021) PGK telah menyebabkan kematian sekitar
786.000 orang per tahun. Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar sebanyak 1.602.059 penduduk indonesia mengalami
penyakit ginjal kronik dan angka tersebut diperkirakan akan terus meningkat di masa mendatang. Pada tahuan 2018
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prevalensi PGK pada kelompok beresiko seperti pada penderita hipertensi 36%, lalu pada penderita diabetes hampir 3
juta pengidap nefropati diabetic (Laporan Riskesdas 2018 Nasional, n.d.).

Berdasarkan tingginya prevalensi PGK pada kelompok beresiko maka sebaiknya kelompok berisiko harus memiliki
pengetahuan baik tentang faktor risiko dan gejala PGK memungkinkan individu untuk mengenali potensi masalah
ginjal lebih awal, sehingga mempengaruhi sikap mereka untuk melakukan pengobatan lebih dini dan pencegahan
komplikasi lebih lanjut, karena pengetahuan merupakan domain yang sangat penting dalam membentuk tindakan
seseorang. Pengetahuan tentang PGK juga mempertahankan kesehatan ginjal pada kelompok beresiko. Namun
permasalahannya masih banyak hasil penelitian yang menyatakan bahwa pengetahuan tentang risiko PGK masih
kurang. Menurut Tegegne et al., (2020) sebanyak 332 responden, hasil penelitiannya menunjukan bahwa sekitar
(47,9%) responden mempunyai pengetahuan yang baik, namun (52,1%) responden memiliki pengetahuan yang
kurang karena tidak mengetahui fungsi ginjal (Tegegne et al., 2020).

Penelitian lain mengatakan sebagian besar responden di Yordania memiliki pengetahuan yang cukup tentang penyakit
ginjal kronik dengan nilai rata —rata peserta 50-100%, namun separuh dari mereka memiliki pengetahuan yang salah
terkait tanda dan gejala penyakit ginjal kronik serta belum menyadari pentingnya mendeteksi masalah kesehatan sejak
dini(Khalil & Abdalrahim, 2014). Peneliti juga telah melakukan survei kepada 10 orang anggota Satlinmas Kelurahan
Setiamanah Kota Cimahi yang memiliki faktor risiko PGK bahwa mereka tidak tahu jika mereka termasuk kelompok
beresiko. Selain itu pengetahuan mereka kurang terutama tentang faktor-faktor resiko apa saja yang menyebabkan
PGK dan pengetahuan mengenai fungsi ginjal itu sendiri. Maka dari itu peneliti ingin melakukan skring secara
sederhana untuk mengetahui Tingkat resiko mengalami PGK serta meningkatkan pengetahuan mitra yang berisiko
mengalami PGK melalui pemberian edukasi berbasis video interaktif.

Video Edukasi Animasi adalah jenis video yang menggunakan animasi sebagai sarana untuk mengajarkan atau
menyampaikan suatu materi atau konsep secara edukatif. Dalam video edukasi animasi, elemen animasi seperti
gambar, teks, dan suara digunakan untuk menggambarkan konsep yang kompleks secara visual dan interaktif.
Penelitian menunjukkan video khususnya video animasi lebih efektif disbanding menggunakan media tradisional yang
sarat akan tulisan dan membuat jenuh(Aisah et al, n.d.)Hasil studi lain menunjukkan terdapat peningkatan
pengetahuan yang signifikan pada kelompok yang diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media video
dibanding yang menggunakan simulasi (Ruben et al., 2023)Berdasarkan permasalah mitra inilah peneliti ingin
melakuka skrining dan berupaya meningkatkan pengetahuan resiko PGK melalui video animasi.

2. Metode

Langkah-langkah pelaksanaan pengabdian masyarakat yang dilakukan antara lain :

a. Melakukan Skrining menggunakan kuesioner Screening for Occult Renal Disease (SCORED) kepada mitra.
SCORED mampu mengidentifikasi orang yang berisiko terkena PGK. SCORED menunjukkan sensitivitas 88
hingga 95 persen (seberapa baik tes tersebut mengidentifikasi orang yang mengidap penyakit tersebut dengan benar)
dan spesifisitas 55 hingga 65 persen (seberapa baik tes tersebut mengidentifikasi dengan benar orang yang tidak
mengidap penyakit tersebut). Nilai prediktif (peluang hasil tes positif atau negatif benar) dan kemampuan
membedakan PGK dan non-PGK juga terbukti meningkat secara signifikan menggunakan SCORED. Kuesioner ini
mudah digunakan dan sistem penilaian sederhana berdasarkan tujuh faktor risiko PGK yaitu usia, jenis kelamin,
hipertensi, diabetes, penyakit kardiovaskular (CVD), anemia dan proteinuria (adanya protein berlebihan dalam urin)
(Bang et al., 2009). Cara menghitung skornya yaitu Jika mendapat skor empat atau lebih poin, maka memiliki satu
dari lima kemungkinan terkena penyakit ginjal kronis. Pada kunjungan dokter berikutnya, tes darah sederhana harus
diperiksa. Hanya penyedia layanan kesehatan profesional yang dapat menentukan dengan pasti apakah Anda
menderita penyakit ginjal. Jika skor antara nol dan tiga poin, mungkin tidak menderita penyakit ginjal saat ini,
namun setidaknya setahun sekali, harus mengikuti survei ini.

Melakukan pretest untuk mengukur tingkat pengetahuan mitra mengenai resiko PGK sebelum dilakukan intervensi
menggunakan kuesioner pengetahuan CKD Skrining Indeks yang terdiri dari 20 pertanyaan mengenai fungsi ginjal,
resiko PGK dan gejala PGK. Kuesioner diukur dengan skala Ya dan Tidak serta penilaiannya berkisar 0-20.

Melakukan pemeriksaan tekanan darah, gula darah sewaktu dan kadar asam urat.

Memberikan edukasi video animasi kepada mitra. Mitra menonton video animasi dengan durasi 15 menitbersama-
sama di sebuah ruangan. Video tersebut menjelaskan fungsi dari ginjal, pengertian PGK, faktor terjadinya PGK,
tanda gejala PGK, pengobatan PGK dan pencegahan terjadinya PGK.
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e. Peneliti menjelaskan isi dari video animasi tersebut
f.  Peneliti memberikan kesempatan kepada mitra untuk bertanya

g. Melakukan postes untuk mengukur tingkat pengetahuan mitra mengenai resiko PGK setelah dilakukan intervensi
3. Hasil dan Pembahasan

Pengabdian Masyarakat ini dilakukan pada tanggal 14 November 2024 di Aula Kantor Kelurahan Setiamanah Kota
Cimahi. Jumlah anggota Satlinmas yang mengikuti pengabdian masyarakat ini berjumlah 82 orang. Tabel 1
menunjukan hasil skrining resiko terjadinya PGK menggunakan SCORED. Hasil skrining didapatkan 27 orang (33%)
mengalami resiko tinggi PGK dan 55 orang (67%) tidak beresiko PGK. Walaupun jumlah mitra yang tidak beresiko
PGK jumlahnya lebih besar tetap harus diwaspadai. Karena untuk saat ini mereka tidak beresiko mengalami PGK
namun tetap harus menjada pola hidup dan melakukan skrining ini di tahun depan. Mitra yang memiliki resiko tinggi
mengalami PGK diberikan arahan untuk segera memeriksakan kesehatannya lebih lanjut ke Puskesmas atau Rumah
Sakit terdekat. Deteksi dini PGK sangat penting karena dapat mengurangi beban morbiditas dan mortalitas yang tinggi
akibat penyakit ini. Skrining PGK sebaiknya difokuskan pada individu berisiko tinggi, seperti mereka yang memiliki
hipertensi, diabetes tipe 2, infeksi HIV, atau berusia di atas 60 tahun. Selain itu, skrining juga dapat diperluas ke
individu dengan risiko suboptimal seperti pradiabetes dan prahipertensi(George et al., 2017).

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Skrining SCORED

Variabel Frekuensi Presentase
Skor 0-3 (Tidak beresiko PGK) 55 67%
Skor > 4 (Beriko tinggi PGK) 27 33%

Pada tabel 2 menunjukan rerata skor Tingkat pengetahuan resiko PGK sebelum dan sesudah dilakukan intervensi.
Terdapat peningkatan skor pengetahuan sebelum dan setelah dilakukan intervensi. Rerata skor pretest yaitu 7.3 + 3.14
meningkat menjadi 14.7+ 2.87 setelah dilakukan edukasi melalui video animasi.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Skor Pre-Test dan Pos-Test Pengetahuan Resiko PGK

Variabel Mean+SD Min-Max
Pre-test 7.3+3.14 3-10
Post-test 14.7+ 2.87 8-16

Penggunaan video animasi dapat menjadi alat yang efektif untuk meningkatkan pengetahuan tentang risiko PGK.
Video animasi dapat menyampaikan informasi dengan cara yang menarik dan mudah dipahami, sehingga dapat
meningkatkan kesadaran dan pemahaman masyarakat, termasuk anggota Satlinmas di Kelurahan Setiamanah, Kota
Cimahi. Beberapa mitra aktif bertanya terkait cara pencegahan terjadinya PGK. Mitra juga dapat menjelaskan kembali
apa saja faktor-faktor penyebab terjadinya PGK dan cara pencegahan PGK secara lisan. Dengan pengetahuan yang
lebih baik, diharapkan individu dapat lebih proaktif dalam melakukan skrining dan pencegahan PGK.

4. Kesimpulan

Skrining dan edukasi mengenai resiko terjadinya PGK berhasil mencapai tujuan yang diharapkan. Skrining PGK di
negara berpenghasilan rendah hingga menengah sangat penting untuk mengurangi beban penyakit ini. Penggunaan

300



Nurdina et.al | Panrannuangku Jurnal Pengabdian Masyarakat, 2024, 4(4): 298-301

teknologi seperti pembelajaran mesin dan media edukasi seperti video animasi dapat meningkatkan efektivitas
skrining dan pengetahuan masyarakat tentang PGK. Dengan demikian, intervensi dini dapat dilakukan untuk
mengurangi morbiditas dan mortalitas akibat PGK.
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