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Abstrak 

Penyakit ginjal kronis (PGK) merupakan salah satu penyakit kronis dengan prevalensi yang terus 

meningkat, termasuk di Sulawesi Utara. Faktor risiko seperti hipertensi, diabetes melitus, serta budaya 

konsumsi makanan menjadi pemicu tingginya angka PGK. Kurangnya pengetahuan dan keterlibatan 

keluarga dalam pencegahan juga memperburuk kondisi ini. Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan 

untuk meningkatkan pemahaman individu berisiko dan keluarganya mengenai PGK, meningkatkan 

keterampilan monitoring kesehatan, serta menyediakan platform web-based peer support 

group “KroniKita” sebagai wadah komunikasi dan dukungan. Metode yang digunakan meliputi edukasi 

kesehatan, pelatihan health coaching, dan pendampingan. Kegiatan dilaksanakan pada Agustus-

September 2025 di wilayah kerja Puskesmas Teling Atas, melibatkan 50 peserta dari program Prolanis 

dan Posbindu/PTM beserta keluarganya. Uji paired t-test menunjukkan peningkatan signifikan pada rata-

rata skor pengetahuan peserta dari 43,6 menjadi 75,80 (p<0,05). Selain itu, sebagian besar peserta 

berhasil mensimulasikan penggunaan alat monitoring kesehatan. Pemanfaatan website "KroniKita" juga 

menunjukkan respon positif, dimana peserta dan keluarga aktif menggunakan platform sebagai sarana 

berbagi pengalaman dan informasi kesehatan. Kesimpulannya, kombinasi edukasi kesehatan, health 

coaching, dan peer-support group berbasis web secara signifikan meningkatkan pengetahuan, 

keterampilan peserta, serta motivasi keterlibatan keluarga dalam pencegahan PGK. 

Kata kunci: family empowerment; health coaching; kronikita; penyakit ginjal kronis; peer support group. 

Health Coaching and Web-Based Peer Support Group in Preventing Chronic 
Kidney Disease 

Abstract 

Chronic kidney disease (CKD) is one of the chronic diseases with an increasing prevalence, including 

in North Sulawesi. Risk factors such as hypertension, diabetes mellitus, and food consumption culture are 

causes for high rates of CKD. This community service activity aimed to increase the understanding of at-

risk individuals and their families about CKD, improve health monitoring skills, and provide a web-based 

peer support group platform "KroniKita" as a forum for communication and support. The methods used 

included health education, health coaching training, and mentoring. The activity was carried out in 

August-September 2025 in the working area of Teling Atas Health Center, involving 50 participants from 

Prolanis and Posbindu/PTM programs and their families. The paired t-test showed a significant increase 

in the average knowledge score of participants from 43.6 to 75.80 (p<0.05). In addition, most of the 

participants successfully simulated health monitoring tools. "KroniKita" website also showed a positive 

response, where participants and families actively used the platform as a means of sharing health 

experiences and information. In conclusion, the combination of health education, health coaching, and 

support through digital peer support group significantly increase participants' knowledge, skills, and 

motivation for family involvement in the prevention of CKD. 

Keywords: family empowerment; health coaching; kronikita; chronic kidney disease; peer support group.
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PENDAHULUAN 

Penyakit ginjal kronis (PGK) merupakan masalah kesehatan global yang dapat 
menyebabkan beban gejala bagi penderita maupun keluarganya, baik beban fisik, psikologis, 
maupun finansial (Fernando & Mohanasundaram, 2022; KDIGO, 2024; Lawn et al., 2018). 
Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018, prevalensi PGK di Indonesia mengalami 
peningkatan dari 0,2% pada 2013 menjadi 0,3% pada 2018 dan Sulawesi Utara menempati 
urutan ketiga tertinggi untuk prevalensi PGK (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 
2018). Peningkatan prevalensi ini disebabkan karena minimnya kesadaran masyarakat dalam 
menjalani gaya hidup sehat serta meningkatnya kejadian penyakit yang menjadi faktor resiko 
PGK (He et al., 2021). Beberapa penyakit yang menjadi faktor risiko terjadinya PGK adalah 
hipertensi dan diabetes melitus yang termasuk dalam 10 besar penyakit terbanyak di Kota 
Manado pada tahun 2020 (BPS Kota Manado, 2020).  

Puskesmas Teling Atas terletak di Kecamatan Wanea Kota Manado Sulawesi Utara 
dengan jumlah kunjungan penyakit kronis tahun 2024 sebanyak 2.496 kunjungan dengan 
penyakit hipertensi sebanyak 1.813 kunjungan dan 683 kunjungan untuk diabetes melitus. 
Berdasarkan data BPJS 2022, PGK menempati urutan ketiga yang memiliki pembiayaan tinggi 
dalam perawatannya (BPJS Kesehatan, 2022). Selain makin meningkatnya penyakit kronis 
yang menjadi faktor risiko PGK di Sulawesi Utara, masyarakat khususnya suku Minahasa 
memiliki budaya makan yang merupakan bagian dari budaya pesta masyarakat Minahasa 
(Subekti & Yuwanto, 2024). Sajian makanan tinggi lemak, glukosa dan kolesterol, serta 
minuman beralkohol dan bersoda dalam acara pesta menjadi salah satu faktor risiko 
berkembangnya PGK (He et al., 2021). Bagi masyarakat Minahasa Sulawesi Utara, makanan 
bukan hanya sekedar pengisi perut melainkan juga bagian dari sistem budaya, religi, dan 
sosial (Pamantung, 2019). Berdasarkan wawancara dengan beberapa masyarakat yang 
berkunjung ke Puskesmas Teling Atas, mereka menyatakan bahwa kurang memahami faktor 
risiko dan pencegahan PGK sehingga tetap mengkonsumsi makanan berlemak, tinggi glukosa 
dan kolesterol, serta meminum alkohol dan minuman bersoda. Selain itu, mereka juga sulit 
menghindari makanan/minuman tersebut karena selalu disajikan setiap ada acara. Mereka 
dengan penyakit kronis seperti hipertensi dan diabetes pun tidak memahami bawah kondisi 
tersebut dapat menyebabkan komplikasi PGK sehingga mereka masih kurang patuh dalam 
pengobatan. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan penanggung jawab Penyakit Tidak Menular 
(PTM) bahwa dalam pelaksanaan skrining di Posbindu, masyarakat hanya dilakukan 
pemeriksaan tekanan darah dan gula darah saja. Mereka tidak dilakukan pemeriksaan asam 
urat dan kolesterol yang bisa menjadi indikator pemicu terjadinya PGK. Selanjutnya, hasil 
wawancara dengan penanggung jawab Prolanis (Program Pengelolaan Penyakit Kronis) 
mengatakan bahwa untuk peserta Prolanis telah rutin dilakukan setiap minggu, namun 
kegiatannya masih terbatas pada pemeriksaan kesehatan dan senam saja. Permasalahan 
yang terjadi pada peserta Prolanis adalah masih kurangnya kedisiplinan menjalani 
pengobatan dan menghindari makanan/minuman yang memicu PGK.  Hal ini juga salah 
satunya disebabkan karena kurangnya keterlibatan keluarga dalam mendukung pengobatan 
dan diet individu berisiko. Sebuah studi menunjukkan bahwa kurangnya dukungan keluarga 
juga dapat disebabkan karena kurangnya pengetahuan keluarga terkait penyakit kronis dan 
cara pengelolaannya (Cui et al., 2025; Ho et al., 2022; Lee et al., 2017). Saat ini, belum ada 
pula kegiatan pelatihan/pendampingan yang melibatkan keluarga untuk mendukung 
peningkatan kesehatan dan pengelolaan penyakit kronis individu berisiko di Puskesmas Teling 
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Atas.  Oleh karena itu, diperlukan upaya yang lebih komprehensif untuk mencegah PGK pada 
individu beresiko dengan pelibatan keluarga. Salah satu upaya yang diusulkan adalah 
kegiatan pelatihan dan pendampingan individu dan keluarga (family empowerment) dengan 
metode health coaching. Selain itu, penelitian telah menunjukkan bahwa dalam pencegahan 
PGK dan pengelolaan penyakit kronis, pelibatan keluarga sangatlah penting karena keluarga 
dapat memberikan dukungan emosional, mendorong pola hidup sehat, membantu memonitor 
kesehatan, dan memastikan keteraturan pengobatan yang semuanya berdampak pada 
peningkatan pengetahuan dan kepatuhan individu (Billany et al., 2023; Cui et al., 2025; Lee et 
al., 2017).  

Berdasarkan diskusi bersama mitra, permasalahan lainnya yang dihadapi adalah 
kurangnya pemanfaatan teknologi dalam mendukung upaya edukasi individu berisiko. Baik 
peserta Prolanis maupun Posbindu tidak memiliki ruang berbagi antar sesama begitupun 
keluarga. Meskipun khusus peserta Prolanis, ada pertemuan rutin setiap minggu, namun 
dalam pelaksanaanya tidak ada agenda sharing session berbagi pengalaman dan 
pengetahuan antar sesama peserta. Keluarga pun tidak dilibatkan dalam kegiatan Prolanis ini. 
Sedangkan pihak mitra pun mengalami keterbatasan sumber daya dalam mendampingi 
penggunaan teknologi untuk edukasi dan berbagi pengalaman. Dengan demikian, diperlukan 
sebuah platform yang dapat memfasilitasi hal tersebut yaitu berupa website peer support 
group yang tidak hanya diperuntukkan bagi peserta Prolanis dan Posbindu saja melainkan 
juga keluarga mereka. Dalam website ini, peserta dan keluarga akan mendapatkan informasi 
kesehatan dan saling berbagi pengalaman.  

Beberapa studi menunjukkan bahwa mHealth dapat diimplementasikan sebagai platform 
berbasis web atau berbasis aplikasi yang menawarkan solusi inovatif untuk pemantauan, 
kepatuhan pengobatan, pendidikan, dan peningkatan konektivitas antara pasien dan penyedia 
layanan kesehatan (Amalia & Rochmawati, 2024; Hadi et al., 2025; Sarker et al., 2022). Studi 
scoping review juga menunjukkan peer support group berbasis digital memiliki dampak positif 
terhadap perilaku kesehatan (Munce et al., 2017). Dalam konteks Sulawesi Utara, khususnya 
di kota Manado yang merupakan lokasi mitra sasaran, program peer support group berbasis 
digital diharapkan dapat lebih efektif dibandingkan metode konvensional karena menawarkan 
akses yang fleksibel, dapat diakses dari mana saja, biaya lebih efisien, serta dukungan yang 
berkelanjutan tanpa hambatan geografis. Pendekatan daring juga memberikan ruang yang 
lebih aman untuk mengekspresikan diri, sehingga mampu mengurangi stigma dan 
meningkatkan keterbukaan peserta. Literatur menunjukkan bahwa online peer support efektif 
dalam menurunkan gejala kecemasan dan depresi serta meningkatkan kesejahteraan 
psikologis melalui interaksi timbal balik, rasa dipahami, dan dukungan sosial yang konsisten  
(Yeo et al., 2025). Hal ini menjadikan program peer support group berbasis web kemungkinan 
lebih relevan, efektif, dan berkelanjutan untuk konteks mitra sasaran kegiatan ini. Hal ini juga 
didukung oleh hampir semua peserta pada mitra sasaran telah memiliki smartphone untuk 
bisa mengakses peer support group berbasis web. 

Dengan demikian, tim pengabdian masyarakat melaksanakan program pengabdian 
masyarakat yang bertujuan untuk meningkatkan pemahaman orang beresiko PGK dan 
keluarganya terkait penyakit ginjal kronis, meningkatkan keterlibatan keluarga dalam 
pencegahan PGK, dan menyediakan platform sebagai wadah komunikasi dan dukungan antar 
sesama individu beresiko PGK dan keluarga pendampinya.  
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METODE  

Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian ini adalah ceramah, pelatihan, 
dan pendampingan. Adapun mitra kegiatan pengabdian ini adalah masyarakat yang memiliki 
risiko mengalami penyakit ginjal kronis meliputi peserta program Prolanis dan program 
Penyakit Tidak Menular (PTM)/Posbindu serta keluarga yang mendampingi mereka dengan 
total peserta sebanyak 50 orang. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di wilayah 
kerja Puskesmas Teling Atas dengan kegiatan utama meliputi edukasi kesehatan dan 
pelatihan health coaching, sosialisasi website "KroniKita", dan monitoring dan evaluasi. 
Adapun kegiatan ini terdiri dari beberapa tahapan sebagaimana pada Gambar 1 di bawah ini. 

 
Gambar 1. Tahapan Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

Keberhasilan kegiatan ini dinilai melalui sejumlah indikator yang mencakup hasil pre-test 
dan post-test, keterampilan peserta dalam menggunakan alat monitoring kesehatan, dan 
kemampuan peserta dalam memanfaatkan website "KroniKita". Pertama, untuk mengevaluasi 
pengetahuan peserta terkait edukasi yang telah diberikan, peserta diberikan pre dan post-test 
dimana tim pengabdian masyarakat membantu peserta dalam mengisi kuesioner pre-test dan 
post-test karena banyak peserta merupakan lansia dengan penurunan fungsi penglihatan. 
Kuesioner yang digunakan terdiri dari enam pertanyaan untuk menilai tingkat pengetahuan 
peserta mengenai penyakit ginjal kronis. Selain itu, peserta juga dievaluasi secara langsung 
dengan memberikan pertanyaan terkait edukasi kesehatan yang telah disampaikan. Analisis 
statistik dilakukan dengan menggunakan uji paired t test untuk menilai tingkat pengetahuan 
peserta sebelum dan sesudah edukasi kesehatan. Kedua, keberhasilan health coaching 
dievaluasi melalui observasi langsung dan tanya jawab untuk menilai keterampilan peserta 
dalam menggunakan alat monitoring kesehatan seperti tensimeter dan alat tes gula darah, 
asam urat, dan kolseterol. Peserta terlebih dahulu diajarkan cara menggunakan alat skrining 
kesehatan, kemudian peserta diminta untuk mempraktekkan secara langsung cara 
penggunaan alat skrining tersebut. Ketiga, penilaian pemanfaatan website "KroniKita" dilihat 
dari observasi langsung dan dari data pengguna website. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini diikuti oleh total 50 peserta yang merupakan 
peserta dan keluarga peserta Program Manajemen Penyakit Kronis (PROLANIS) dan 
Posbindu/PTM Puskesmas Teling Atas. Selain itu, turut hadir pula kader kesehatan. Media 
yang digunakan adalah buku panduan health coaching yang berisi materi tentang penyakit 
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ginjal kronis, pencegahan dan penanganannya, peran keluarga dalam pencegahan penyakit 
ginjal kronis, tatacara skrining kesehatan untuk pasien dan keluarga di rumah, dan contoh form 
health coaching. Selain itu, media yang digunakan juga berupa flyers yang berisi penjelasan 
tentang tata cara penggunaan website "KroniKita".  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini terdiri dari tiga kegiatan utama. Kegiatan pertama 
merupakan edukasi kesehatan tentang penyakit ginjal kronis (Gambar 2). Pada sesi edukasi 
kesehatan, peserta dijelaskan terkait apa itu penyakit ginjal kronis, faktor risiko, tanda dan 
gejala, penatalaksanaan, cara pencegahannya, dan peran keluarga dalam pencegahan 
penyakit ginjal kronis. 

 

 

Gambar 2. Edukasi Kesehatan Tentang Penyakit Ginjal Kronis 

Kegiatan kedua merupakan health coaching. Pada sesi health coaching, peserta 
dipandu untuk membuat tujuan jangka panjang dan jangka pendek untuk mencegah penyakit 
ginjal kronis yang dapat muncul sebagai komorbid/komplikasi dari penyakit kronis yang 
dialaminya saat ini. Tim pengabdi juga mendemonstrasikan cara penggunaan alat monitoring 
kesehatan yang dapat dilakukan oleh peserta dan keluarganya di rumah secara mandiri, 
seperti penggunaan alat pengukur tekanan darah (tensimeter) dan alat tes gula darah, asam 
urat, dan kolesterol (Gambar 3). Setelah diberikan penjelasan terkait cara penggunaan alat 
monitoring kesehatan, selanjutnya peserta diminta melakukan simulasi penggunaan alat 
tersebut lalu dievaluasi keberhasilan kegiatannya. 

 

Gambar 3. Penjelasan Penggunaan Alat Monitoring Kesehatan 
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Kegiatan ketiga adalah peluncuran dan sosialisasi website "KroniKita" 
(http://kronikita.com) (Gambar 4). Website ini merupakan sebuah platform peer-support group 
untuk orang-orang yang berisiko mengalami penyakit ginjal kronis dan keluarganya. Pada 
website ini, peserta dapat mengakses artikel kesehatan terkait penyakit ginjal kronis dan 
bergabung dalam forum diskusi untuk berinteraksi dengan sesama orang beresiko penyakit 
ginjal kronis maupun keluarga yang mendampingi pasien. 

 

 

Gambar 4. Website Peer Support Group “KroniKita” 

Pada sesi ketiga ini, tim pengabdi memandu peserta dan keluarga terkait cara 
penggunaan website dan membantu lakukan registrasi akun (Gambar 5). 

 

 

Gambar 5. Pendampingan Penggunaan Website "KroniKita" pada Peserta 

Hasil pelaksanaan kegiatan sebagaimana pada Tabel 1 di bawah ini menunjukkan 
bahwa dari 50 peserta yang terdiri dari orang yang beresiko penyakit ginjal kronis dan keluarga 
pendampingnya, usia peserta pengabdian berkisar antara 40-81 tahun dengan usia rata-rata 
58,38 (SD=±10,15) tahun. Hampir semua peserta adalah perempuan, memiliki jenjang 
pendidikan SMA, dan bekerja sebagai ibu rumah tangga, masing-masing 47 (94%) peserta, 
22 (44%) peserta, dan 41 (82%) peserta. Selain itu, dari 23 peserta yang menderita penyakit 
kronis, sebagian besar menderita hipertensi yaitu 16 (32%) peserta dan lama peserta tersebut 
menderita penyakit kronis adalah rata-rata 8 (SD= ±6,5) tahun. 
 

http://kronikita.com/
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Tabel 1. Karakteristik Peserta Pengabdian kepada Masyarakat (n=50) 

Karakteristik n (%) atau mean (SD) (min-max) 
Umur 58,38±10,15 40-81 
Jenis Kelamin 

Laki-laki 
Perempuan 

 
3 (6,0) 
47 (94) 

Tingkat Pendidikan 
Sekolah Dasar 
Sekolah Menengah Pertama 
Sekolah Menengah Atas 
Sarjana 

 
2 (4,0) 

15 (30,0) 
22 (44,0) 
11 (22,0) 

Pekerjaan 
Ibu Rumah Tangga 
Pegawai Negeri Sipil 
Karyawan Swasta 
Pensiunan 

 
41 (82,0) 
1 (2,0) 
1 (2,0) 

7 (14,0) 
Penyakit Kronis yang Diderita*a (n=23) 

Hipertensi 
Diabetes Mellitus 
Penyakit Jantung 
Hipertensi dan Diabetes Mellitus 

 
16 (32,0) 
4 (8,0) 
1 (2,0) 
2 (4,0) 

Lama Menderita Penyakit Kronis*b (n=23) 8±6,5 (1-29) 
*a= Hanya peserta yang memiliki penyakit kronis yang mengisi dan peserta yang merupakan orang beresiko 
lainnya serta keluarga pasien tidak mengisi; *b= Hanya peserta yang memiliki penyakit kronis yang mengisi 

 

Hasil kegiatan pengabdian ini juga menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan 
pada pengetahuan peserta mengenai penyakit ginjal kronis (PGK) dan peran keluarga dalam 
pencegahannya setelah diberikan edukasi kesehatan dan health coaching. Berdasarkan Tabel 
2, rata-rata skor pengetahuan peserta meningkat dari 43,6 (SD=±20,11) pada pre-test menjadi 
75,80 SD=±14,26) pada post-test (p<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa edukasi kesehatan 
dan pelatihan health coaching mampu meningkatkan literasi kesehatan peserta secara 
bermakna. Peningkatan tersebut sejalan dengan temuan (Hu et al., 2024) yang melaporkan 
bahwa health coaching efektif dalam meningkatkan literasi informasi kesehatan pada pasien 
PGK tahap 3–4, sehingga mereka lebih mampu memahami faktor risiko, gejala, serta strategi 
pencegahan penyakitnya. Studi lainnya oleh (Damayanti et al., 2024; Fitriani et al., 2025; 
Sumilat et al., 2025) juga menunjukkan bahwa pengetahuan peserta tentang pencegahan 

penyakit kronis menunjukkan peningkatan setelah mendapatkan edukasi kesehatan. 

Tabel 2. Hasil Uji Statistik Peningkatan Pengetahuan Peserta Pengabdian Masyarakat 

Variabel Mean (SD) p-value 
Pengetahuan peserta saat 
pre-test 

43,6 (20,11)  
<0,001*a 

Pengetahuan peserta saat 
post-test 

75,80 (14,26) 
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Kegiatan ini juga memperlihatkan adanya peningkatan keterampilan peserta dalam 
mempraktikkan penggunaan alat monitoring kesehatan seperti tensimeter dan alat cek gula 
darah, asam urat, dan kolesterol. Sebagian besar peserta dapat melakukan simulasi dengan 
benar setelah mendapatkan bimbingan. Temuan ini mengindikasikan bahwa edukasi 
kesehatan yang disertai dengan praktik langsung lebih efektif dalam mengubah perilaku dan 
meningkatkan kepercayaan diri peserta untuk melakukan pemantauan kesehatan secara 
mandiri di rumah. Studi terkini juga menegaskan pentingnya integrasi antara edukasi teoretis 
dan keterampilan praktis, di mana health coaching terbukti dapat meningkatkan kemampuan 
self-monitoring pasien PGK dan berkontribusi pada pengendalian faktor risiko seperti tekanan 
darah dan kadar gula darah (Lin et al., 2025; Nunes et al., 2023). 

Keberhasilan intervensi ini tidak terlepas dari pelibatan keluarga dalam proses edukasi 
dan health coaching. Keluarga memainkan peran penting dalam mendukung keberlanjutan 
perilaku sehat peserta, baik melalui dukungan emosional, motivasi, maupun bantuan praktis 
dalam menjalankan pola hidup sehat (Lee et al., 2017). Keterlibatan keluarga terbukti dapat 
meningkatkan kepatuhan pasien terhadap pengobatan dan diet serta memperkuat komitmen 
mereka dalam menjalani manajemen penyakit kronis (Permatasari et al., 2025; Wahyudi & 
Cusmarih, 2022). Temuan ini sejalan dengan penelitian Chen et al. (2025) yang melaporkan 
bahwa health coaching berbasis teknologi yang melibatkan keluarga dapat meningkatkan 
pengetahuan penyakit spesifik dan literasi kesehatan pasien PGK. Hal serupa juga ditegaskan 
dalam studi (Dewi et al., 2025) bahwa health coaching berbasis teori kognitif sosial berhasil 
meningkatkan kepatuhan pasien hemodialisis terhadap pembatasan cairan, mengontrol 
kenaikan berat badan interdialisis, serta meningkatkan kualitas hidup. 

Pemanfaatan platform web-based peer support group seperti website "KroniKita" dalam 
pencegahan penyakit ginjal kronis memiliki potensi besar dalam meningkatkan akses 
informasi, dukungan sosial, serta keterlibatan keluarga dan pasien berisiko. Hasil kegiatan 
pengabdian menunjukkan bahwa sebagian besar peserta telah mampu mengakses dan 
menggunakan website KroniKita sebagai media komunikasi dan berbagi pengalaman antar 
sesama individu berisiko PGK dan keluarganya. Hal ini penting karena dukungan sebaya (peer 
support) diketahui mampu menurunkan beban psikososial, meningkatkan motivasi dalam 
melakukan perilaku sehat, serta memperkuat kepatuhan terhadap pengobatan dan diet 
(Hossain et al., 2021). "KroniKita" sebagai platform berbasis web menyediakan ruang untuk 
saling bertukar informasi mengenai faktor risiko PGK, pengalaman dalam menjalani 
pengobatan, serta strategi keluarga dalam mendukung anggota yang berisiko. Menurut 
(O'Donnell et al., 2024), desain peer support group berbasis web yang interaktif dan mudah 
diakses dapat memberikan dukungan emosional dan meningkatkan partisipasi keluarga dalam 
manajemen penyakit kronis. Dengan demikian, keberadaan "KroniKita" dapat melengkapi 
upaya edukasi kesehatan yang sebelumnya dilakukan secara tatap muka, sehingga 
keberlanjutan informasi dan dukungan tetap terjaga meskipun kegiatan edukasi formal telah 
selesai.  

Platform seperti "KroniKita" berperan dalam memperkuat self-management pasien. 
Studi oleh (Elliott et al., 2025) menunjukkan bahwa pasien penyakit kronis termasuk mereka 
yang beresiko komorbid penyakit ginjal kronis membutuhkan wadah untuk berbagi 
pengalaman dan mencari solusi praktis dalam mengelola penyakit, dan peer support berbasis 
web terbukti menjadi salah satu metode yang efektif untuk memenuhi kebutuhan tersebut. 
Studi lainnya menunjukkan bahwa digital peer support group seperti web dapat meningkatkan 
secara signifikan partisipasi sosial, efikasi diri, dan perilaku kesehatan pasien dengan penyakit 
kronis (Munce et al., 2017). Sistematik review juga menunjukkan bahwa dari persepktif peer 
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supporter pasien dengan kondisi kronis, manfaat yang diperoleh dari peer support group 
adalah kebermaknaan peran, pengembangan keterampilan, pertumbuhan pribadi, inklusi 
sosial, dukungan timbal balik, keuntungan pekerjaan, dan manajemen penyakit yang lebih baik 
(Braun et al., 2025). Kemudian, keterlibatan keluarga dalam platform daring ini juga 
memperluas efek edukasi, karena keluarga tidak hanya menjadi pendamping tetapi juga 
teredukasi dan termotivasi untuk menerapkan gaya hidup sehat bersama anggota keluarganya 
yang berisiko. 

Kegiatan pengabdian ini memperkuat bukti bahwa edukasi kesehatan dan health 
coaching tidak hanya berdampak pada peningkatan pengetahuan, tetapi juga pada 
keterampilan praktis dan dukungan keluarga yang berkesinambungan. Intervensi ini dapat 
menjadi strategi efektif dalam mencegah progresivitas penyakit ginjal kronis terutama pada 
masyarakat yang memiliki faktor risiko tinggi. Namun demikian, perlu upaya tindak lanjut 
berupa monitoring jangka panjang untuk memastikan keberlanjutan perubahan perilaku serta 
evaluasi dampaknya terhadap outcome klinis seperti fungsi ginjal, tekanan darah, dan kontrol 
glukosa darah. Selain itu, pemanfaatan platform web-based peer support 
group seperti website "KroniKita" dalam pencegahan penyakit ginjal kronis memiliki potensi 
besar dalam meningkatkan akses informasi, dukungan sosial, serta keterlibatan keluarga dan 
pasien berisiko. 
 
KESIMPULAN  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan 
serta keterampilan peserta dan keluarga mengenai pencegahan penyakit ginjal kronis yang 
dapat dilihat dari peningkatan signifikan skor pengetahuan peserta setelah posttest. Selain itu, 
simulasi penggunaan alat monitoring kesehatan memperlihatkan bahwa sebagian besar 
peserta mampu melakukan pemeriksaan mandiri dengan benar. Pelibatan keluarga terbukti 
memperkuat keberlanjutan perilaku sehat, meningkatkan motivasi kepatuhan, serta 
memberikan dukungan emosional. Selain itu, sebagian besar responden mampu 
memanfaatkan platform web-based peer support group “KroniKita”. Website ini menyediakan 
sarana komunikasi dan berbagi pengalaman antar individu berisiko PGK dan keluarganya, 
yang melengkapi edukasi tatap muka dan mendukung keberlanjutan upaya pencegahan. 
Dengan demikian, kombinasi edukasi, health coaching, dan dukungan berbasis teknologi 
dapat menjadi strategi efektif untuk mencegah progresivitas PGK pada masyarakat berisiko 
tinggi. 
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