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ABSTRAK

Latar belakang: Gagal ginjal kronik pada remaja meningkat, sementara kebiasaan minum air putih
rendah dan skrining ginjal jarang dilakukan. Tujuan: Menganalisis efektivitas edukasi kesehatan
dan skrining proteinuria sebagai deteksi dini risiko gagal ginjal kronik pada remaja SMA. Metode:
Pengabdian masyarakat dengan desain pre-eksperimental one group pretest-posttest pada 50
siswa SMA Negeri 2 Kendari. Intervensi berupa edukasi menggunakan video dan presentasi
disertai diskusi, dilanjutkan pemeriksaan protein urin sewaktu dengan metode carik celup. Data
pengetahuan dianalisis secara deskriptif komparatif. Hasil: Rerata skor pengetahuan meningkat
dari 68,80 menjadi 98,10 (kenaikan 42,6%) dengan penyebaran skor yang lebih homogen.
Skrining menunjukkan 12% siswa tanpa proteinuria, 82% positif +1, dan 6% positif ++2.
Simpulan: Edukasi kesehatan efektif meningkatkan pengetahuan pencegahan gagal ginjal kronik,
sedangkan tingginya temuan proteinuria menegaskan pentingnya deteksi dini. Saran: Diperlukan
pemantauan lanjutan, rujukan klinis, dan integrasi program edukasi ginjal berkelanjutan di
sekolah.

Kata kunci: Gagal Ginjal Kronik, Remaja, Carik Celup/dispstick.

ABSTRACT

Background: Chronic kidney failure in adolescents is increasing, while the habit of drinking low
water and kidney screening is rare. Objective: To analyze the effectiveness of health education and
proteinuria screening as an early detection of the risk of chronic kidney failure in high school
adolescents. Method: Community service with a pre-experimental design of one group pretest-
posttest on 50 students of SMA Negeri 2 Kendari. The intervention was in the form of education using
videos and presentations accompanied by discussions, followed by urine protein checks while using
the dip tear method. Knowledge data is analyzed in a comparative descriptive manner. Results: The
average knowledge score increased from 68.80 to 98.10 (an increase of 42.6%) with a more
homogeneous spread of scores. Screening showed 12% of students without proteinuria, 82% positive
+1, and 6% positive ++2. Conclusion: Health education is effective in increasing knowledge on the
prevention of chronic kidney failure, while the high incidence of proteinuria confirms the importance
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of early detection. Suggestion: Continued monitoring, clinical referrals, and integration of ongoing
kidney education programs in schools are required.
Keywords: Chronic Kidney Failure, Adolescents, Dip Tears/Dispstick.

PENDAHULUAN

Penyakit tidak menular (PTM) menjadi tantangan kesehatan global yang terus
meningkat, dengan gagal ginjal kronik (GGK) sebagai salah satu penyebab kematian yang
berkembang paling cepat di dunia. Secara global, diperkirakan 673 juta orang hidup
dengan GGK pada tahun 2021, mencakup 9% dari populasi dunia, dengan proyeksi
peningkatan mortalitas hingga 41,5% pada tahun 2040. GGK menyebabkan 1,5 juta
kematian secara global pada tahun 2021, menjadikannya sebagai penyebab kematian
peringkat kesembilan di dunia (Francis et al., 2024; Wang et al., 2025). Di kawasan Asia,
beban GGK sangat substansial dengan prevalensi mencapai 7,0%-34,3%, dimana China
dan India menyumbang 69,1% dari total kasus GGK di kawasan tersebut (Liyanage et al,,
2022; Talukdar et al., 2025).

Indonesia termasuk negara dengan beban GGK yang signifikan. Data terbaru
menunjukkan prevalensi GGK di Indonesia mencapai 0,2% atau sekitar 1.259 individu per
populasi usia 215 tahun, dengan provinsi Sulawesi Tenggara mencatat 6.510 kasus (SKI,
2023). Populasi remaja dan dewasa muda (15-39 tahun) menghadapi risiko GGK yang
semakin meningkat secara global. Studi epidemiologi komprehensif menunjukkan bahwa
angka insiden GGK pada kelompok usia ini meningkat dari 19.849 kasus pada tahun 1990
menjadi 36.754 kasus pada tahun 2021, dengan peningkatan age-standardized incidence
rate (ASIR) sebesar 0,99% per tahun (Sun et al.,, 2024; Wang et al., 2025). Salah satu hal
yang penting dilakukan Adalah pemeriksaan Kesehatan rutin mengingat pola hidup
remaja sekarang yang kurang baik.

Pemeriksaan Kesehatan merupakan salah satu kegiatan skrining yang di perlukan
dalam pemantauan Kesehatan khususnya Penyakit Tidak Menular (PTM). Skrining
Kesehatan dilakukan sebagai deteksi dini terhadap suatu penyakit atau usaha dalam
mengidentifikasi kelainan secara Kklinis yang belum jelas melalui serangkaian
pemeriksaan atau prosedur tertentu, dalam hal ini dapat dengan cepat mendeteksi orang
yang terlihat sehat namun sesungguhnya menderita suatu kelainan (Ernawati & Anida,
2021).

Deteksi dini melalui skrining kesehatan merupakan strategi fundamental dalam
pencegahan dan manajemen GGK. Konsensus internasional menekankan pentingnya
skrining proteinuria dan penilaian fungsi ginjal pada populasi berisiko tinggi untuk
identifikasi kasus GGK stadium awal (Francis et al., 2024; Ortiz et al., 2025). Modifikasi
gaya hidup dan edukasi kesehatan merupakan intervensi primer yang essential dalam
pencegahan GGK

Intervensi edukasi kesehatan berbasis sekolah telah terbukti efektif dalam
meningkatkan pengetahuan dan perilaku kesehatan remaja. Meta-analisis terbaru
menunjukkan bahwa program edukasi berbasis sekolah menghasilkan peningkatan
pengetahuan yang signifikan dengan effect size substansial, dengan efek yang persisten
pada pengukuran follow-up (Zmavc et al., 2025). Program edukasi berbasis sekolah juga
memfasilitasi transfer pengetahuan dari siswa ke orang tua mereka, meningkatkan
kesadaran keluarga terhadap pentingnya pemeriksaan kesehatan dan deteksi dini
penyakit (Nakamura et al,, 2025).

Berdasarkan survei awal di SMA Negeri 2 Kendari, ditemukan bahwa sebagian
besar siswa memiliki kebiasaan konsumsi air putih yang rendah, yang merupakan faktor

150



risiko signifikan terhadap perkembangan GGK. Program pengabdian masyarakat ini
bertujuan untuk melakukan deteksi dini risiko gagal ginjal kronik melalui program
edukasi kesehatan dan skrining proteinuria pada siswa SMA Negeri 2 Kendari, Provinsi
Sulawesi Tenggara. Integrasi antara peningkatan literasi kesehatan melalui edukasi
terstruktur dan skrining objektif menggunakan metode urine dipstick diharapkan dapat
meningkatkan kesadaran siswa terhadap pentingnya kesehatan ginjal dan memfasilitasi
identifikasi dini individu berisiko yang memerlukan intervensi lanjutan.

METODE

Metode pengabdian masyarakat dilakukan adalah metode penyuluhan edukatif, dan
partisipatif, dengan sasaran siswa dan siswi SMA Negeri 2 Kendari. Metode yang
dilakukan berupa penyuluhan dan pemeriksaan urin menggunakan carik celup oleh Tim
Pengabdian Masyarakat Poltekkes Kemenkes Kendari. Penyuluhan diberikan dalam
suasana yang tidak kaku dengan menggunakan metode demonstrasi menggunakan video
dan power point serta interaksi dua arah. Desain pre-experimental one group pretest-
posttest design dimana sebelum pelaksanaan kegiatan siswa dan siswi mengisi kuisioner
pre test berupa pertanyaan terkait pengetahuan tentang penyakit gagal ginjal kronik.
Setelah pemberian penyuluhan dan edukasi, mengisi kembali kuisioner post test.
Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di SMAN 2 Kendari pada hari Rabu, 25
September 2024 melibatkan. Sampel urine yang dikumpulkan merupakan urine sewaktu
yang kemudian langsung di uji menggunakan metode Carik Celup dengan merek reagen
carik celup adalah Aution Sticks. Responden yang ikut berpartisipasi sebanyak 50 orang
dengan teknik pengambilan sampel adalah random sampling yang kemudian data diolah
menggunakan teknik statistik deskriptif.

Alur Pelaksanaan Penyuluhan

PERSIAPAN
PEMBENTUKAN PANITIA “ AN PERIANAN
DAN PERIZINAN
DAN RAPAT PRA-KEGIATAN “ PEMBUATAN SPANDUK KEGIATAN DI SMA

D [ | o

2

PRE-TEST -> PENYULUHAN OLEH TIM PENGABDI -> PEMBAGIAN POT URINE -> PENGAMBILAN
SAMPEL URINE -> PENERIMAAN SAMPEL URINE -> PEMERIKSAAN MENGGUNAKAN METODE CARIK
CELUP -> PENULISAN HASIL PEMERIKSAAN

d

PENYUSUNAN LAPORAN

Gambar 1. Bagan Alur Kegiatan Pengabmas
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HASIL

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan pada 25 September 2024 di SMA
Negeri 2 Kendari melibatkan Tim Pengabmas Poltekkes Kemenkes Kendari. Berdasarkan
hasil kegiatan skrining awal gagal ginjal kronik (GGK) pada siswa siswi di SMA Negeri 2
Kendari diperoleh responden sebanyak 50 orang siswa dan siswi. Sebelum memulai
kegiatan penyuluhan dan pemeriksaan protein urin, siswa dan siswi diminta mengisi
pretest untuk mengukur tingkat pengetahuan terkait penyakit gagal ginjal akut (GGK)
untuk mengukur tingkat pengetahuan siswa dan siswi. Pelaksanaan penyuluhan
dilakukan oleh Tim Pengabdian Masyarakat Poltekkes Kemenkes Kendari. Pada akhir
kegiatan siswa dan siswi diminta mengisi kembali lembar post test.

Gambar 2 Proses EdukaSI dan Skrlnmg Protemurla Remaja di SMAN 2 Kendarl

Karakteristik Responden

JENIS KELAMIN PESERTA USIA REMAJA

laki-laki
34%
Perepuan
66%

m Perepuan = laki-laki = m > 18 Tahun = <18 Tahun =

Gambar 3. Distribusi Usia dan Jenis Kelamin Responden

Berdasarkan hasil pengumpulan data demografis, penelitian ini melibatkan 50
responden siswa dan siswi SMA Negeri 2 Kendari yang berpartisipasi dalam program
edukasi dan skrining proteinuria sebagai deteksi dini risiko gagal ginjal kronik.
Berdasarkan hasil pengumpulan data jenis kelamin siswa dan siswi diperoleh data Dari
50 responden, 66% perempuan dan 34% laki-laki. Mayoritas berusia di bawah 18 tahun
(54%) dan sisanya di atas 18 tahun (46%). Proporsi ini mencerminkan kecenderungan
umum dimana remaja perempuan menunjukkan partisipasi yang lebih aktif dalam
kegiatan kesehatan dan memiliki kesadaran yang lebih tinggi terhadap program skrining
kesehatan dibandingkan remaja laki-laki.

Berdasarkan kelompok usia, seluruh responden berada pada rentang usia remaja
dengan kategori distribusi sebagai berikut: sebagian besar responden berusia lebih dari
18 tahun (dewasa muda) sebanyak 23 siswa (46%), diikuti kelompok usia kurang dari 18
tahun sebanyak 27 siswa (54%). Distribusi usia ini menunjukkan bahwa responden
berada pada fase remaja akhir hingga dewasa muda yang merupakan masa kritis dalam
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pembentukan perilaku kesehatan jangka panjang. Karakteristik usia ini sangat relevan
dengan tujuan intervensi pendidikan kesehatan, mengingat remaja pada rentang usia
tersebut memiliki kapasitas kognitif optimal untuk menerima informasi kesehatan dan
mengimplementasikannya dalam pola kehidupan sehari-hari.

Hasil Uji Analisis

Tabel 1. Perbedaan Tingkat Pengetahuan Siswa Dan Siswi Sebelum Dan Sesudah
Mendapatkan Edukasi Gagal Ginjal Kronik Pada Remaja

Pengetahuan Frekuensi  Std. Deviation Mean Std. Error
Sebelum Edukasi 50 16.022 68,80 2,266
Sesudah Edukasi 50 7.686 98,10 1.087

Berdasarkan Tabel. 1 pengukuran terhadap Tingkat pengetahuan siswa dan siswi
terkait pencegahan gagal ginjal kronik menggunakan kuisioner diperoleh Rata-rata skor
pengetahuan sebelum edukasi adalah 68,8 (kategori kurang baik), meningkat menjadi
98,1 (kategori sangat baik) setelah edukasi, peningkatan signifikan sebesar 42,6%.
Varians skor peserta juga menurun, menunjukkan homogenisasi pengetahuan pasca
intervensi.

Hasil pemeriksaan urin menggunakan metode carik celup dapat dilihat pada tabel
berikut :

Tabel 1. Hasil pemeriksaan protein urin dengan metode carik celup

Kode Sampel Hasil Pemeriksaan
Protein Urine (-) 6 Orang
Protein Urine (+1) 41 Orang
Protein Urine (++2) 3 Orang

Berdasarkan pemeriksaan skrining awal sebagai pencegahan gagal ginjal kronik
yang dilakukan pada siswa/i di SMA Negeri 2 Kendari didapatkan hasil, 12%
responden menunjukkan hasil normal, 82% positif+1, dan 6% positif +2.
Tingginya prevalensi proteinuria mengindikasikan pentingnya deteksi dini dan tindak
lanjut klinis lanjutan.

PEMBAHASAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa program edukasi kesehatan dan skrining
proteinuria pada siswa SMA Negeri 2 Kendari memberikan dua temuan utama. Pertama,
terjadi peningkatan pengetahuan yang sangat bermakna mengenai pencegahan gagal
ginjal kronik (GGK), dengan rata-rata skor yang naik dari 68,8 (kategori kurang baik)
menjadi 98,1 (kategori sangat baik). Kedua, hasil skrining urin menunjukkan bahwa
sebagian besar remaja (88%) memiliki proteinuria dengan derajat yang bervariasi, yaitu
82% positif +1 dan 6% positif ++2. Kedua temuan ini saling melengkapi: edukasi
meningkatkan pemahaman siswa tentang kesehatan ginjal, sementara hasil skrining
memberikan gambaran awal risiko gangguan ginjal pada kelompok usia remaja.
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Peningkatan pengetahuan yang besar setelah intervensi menunjukkan bahwa
metode edukasi yang digunakan cukup efektif. Penyuluhan dilakukan dengan media
video, power point, demonstrasi, dan interaksi dua arah, sehingga materi lebih mudah
dipahami dan diingat oleh siswa. Hasil ini sejalan dengan penelitian (Imelda et al., 2020)
berupa intervensi pendidikan kesehatan pada anak dan remaja dengan penyakit ginjal
maupun penyakit kronik lain, yang menunjukkan bahwa program edukasi terstruktur
mampu meningkatkan pengetahuan dan sikap secara signifikan. Studi tentang pendidikan
kesehatan berbasis sekolah oleh (Ali Elsabely Mohammed et al., 2020) juga menemukan
bahwa pemberian informasi yang sistematis di lingkungan sekolah dapat meningkatkan
pemahaman remaja dan orang tua mengenai penyakit ginjal, termasuk pentingnya hasil
pemeriksaan urin dan upaya pencegahannya. Dengan demikian, peningkatan skor
pengetahuan sebesar 42,6% dalam penelitian ini dapat dianggap sebagai indikator bahwa
pendekatan edukasi yang digunakan tepat sasaran dan relevan bagi kelompok usia
remaja.

Temuan tingginya angka proteinuria pada pemeriksaan urin sewaktu perlu dibahas
secara lebih hati-hati. Proteinuria dikenal sebagai salah satu penanda awal kerusakan
ginjal dan faktor risiko progresivitas GGK, baik pada anak maupun dewasa. Namun,
pemeriksaan menggunakan dipstick urin sangat dipengaruhi oleh beberapa faktor,
seperti konsentrasi urin, aktivitas fisik sebelum pengambilan sampel, demam, dehidrasi,
dan adanya proteinuria ortostatik. (Haider & Aslam, 2025) menjelaskan bahwa hasil
positif pada satu kali pemeriksaan dipstick belum cukup untuk menegakkan diagnosis
gangguan ginjal kronik, sehingga diperlukan konfirmasi dengan pemeriksaan ulang,
terutama menggunakan sampel urin pagi hari dan/atau pemeriksaan kuantitatif rasio
protein/Kkreatinin. Program skrining urin jangka panjang di sekolah-sekolah di Asia oleh
(Chen et al, 2022) melaporkan bahwa setelah dilakukan pemeriksaan berulang,
prevalensi proteinuria persisten pada anak dan remaja biasanya jauh lebih rendah (di
bawah 1%), sehingga hanya sebagian kecil yang benar-benar memerlukan evaluasi
nefrologi lanjutan. Perbandingan ini menunjukkan bahwa angka 88% proteinuria dalam
penelitian ini kemungkinan besar mencerminkan kombinasi antara proteinuria
sementara dan faktor teknis pemeriksaan, bukan sepenuhnya kerusakan ginjal kronik
yang menetap.

Kebiasaan minum siswa yang rendah sebagaimana ditemukan pada survei awal
memberikan konteks penting bagi interpretasi hasil ini. (Injeyan et al, 2023)
menunjukkan bahwa banyak anak dan remaja di berbagai negara tidak mencapai asupan
cairan harian yang dianjurkan, dan kondisi hidrasi yang kurang ini dapat menyebabkan
urin menjadi lebih pekat serta meningkatkan risiko berbagai masalah ginjal seperti batu
ginjal, infeksi saluran kemih, dan gangguan fungsi ginjal. Penelitian (Armstrong et al.,
2024) pada populasi pediatrik, peningkatan asupan air sederhana terbukti dapat
menurunkan risiko nefrolitiasis dan membantu menjaga kesehatan ginjal. Selain itu,
tinjauan tentang profil asupan air harian yang rendah menyebutkan bahwa dehidrasi
ringan kronik berpotensi berkontribusi pada perkembangan penyakit tidak menular,
termasuk gangguan ginjal. Dalam konteks penelitian ini, kebiasaan jarang mengonsumsi
air putih pada remaja sangat mungkin berkontribusi pada tingginya hasil proteinuria +1
dan ++2 akibat urin yang lebih pekat, sekaligus menggambarkan pola gaya hidup yang
kurang mendukung kesehatan ginjal jangka panjang.

Faktor gaya hidup lain yang relevan adalah konsumsi minuman berpemanis dan
minuman kemasan. Beberapa studi kohort dan tinjauan sistematis (Sartika et al., 2022)
menemukan bahwa konsumsi minuman berpemanis gula lebih dari satu porsi per hari
berhubungan dengan peningkatan risiko kejadian GGK pada orang dewasa. Analisis pada
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populasi besar menunjukkan bahwa asupan minuman berpemanis berkaitan dengan
penurunan laju filtrasi glomerulus dan meningkatnya risiko CKD, sedangkan penggantian
minuman berpemanis dengan air atau minuman yang lebih sehat berkaitan dengan
penurunan risiko tersebut (Liu et al.,, 2025).

Jika dikaitkan dengan hasil penelitian ini, kombinasi kebiasaan minum air putih
yang rendah, pola konsumsi minuman berpemanis, dan tingginya angka proteinuria
sementara pada remaja memberikan pesan penting bahwa intervensi pencegahan perlu
difokuskan pada modifikasi gaya hidup sejak dini. Edukasi mengenai manfaat hidrasi
yang cukup, pembatasan minuman berpemanis, dan pemeriksaan kesehatan berkala
sejalan dengan rekomendasi berbagai studi terbaru mengenai pencegahan CKD pada
populasi muda. Remaja berada pada fase pembentukan kebiasaan jangka panjang,
sehingga perubahan perilaku yang ditanamkan di usia ini berpotensi memberikan
dampak besar terhadap risiko penyakit ginjal di masa dewasa.

Dari sisi strategi layanan, hasil penelitian ini memperkuat pandangan bahwa
sekolah adalah tempat yang sangat strategis untuk menjalankan program pencegahan
GGK. Penelitian (Nakamura et al.,, 2025) menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan
berbasis sekolah tidak hanya meningkatkan pengetahuan siswa, tetapi juga dapat
meningkatkan pengetahuan orang tua melalui komunikasi di rumah, serta mendorong
pemanfaatan layanan kesehatan preventif seperti skrining urin dan pemeriksaan tekanan
darah. Kombinasi antara edukasi terstruktur dan skrining sederhana seperti dipstick urin
memungkinkan identifikasi dini remaja yang berisiko, sekaligus memberi kesempatan
bagi tenaga kesehatan dan pihak sekolah untuk memberikan tindak lanjut berupa
konseling, rujukan, atau pemantauan berkala

Namun, penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu disadari. Desain
yang digunakan adalah one group pretest-posttest tanpa kelompok kontrol, sehingga
peningkatan pengetahuan tidak dapat sepenuhnya dipisahkan dari kemungkinan
pengaruh faktor luar, misalnya informasi yang diperoleh siswa dari media lain atau
diskusi dengan teman dan keluarga. Penelitian ini juga belum mengevaluasi perubahan
perilaku konkret setelah edukasi, seperti perubahan jumlah konsumsi air putih atau
penurunan konsumsi minuman berpemanis, serta belum menilai hubungan antara
pengetahuan, perilaku, dan perubahan status proteinuria dalam jangka panjang.

Berdasarkan temuan dan keterbatasan tersebut, rekomendasi yang dapat diajukan
adalah perlunya pengembangan program edukasi berkelanjutan di sekolah dengan
materi yang lebih menekankan pada praktik sehari-hari, seperti target jumlah gelas air
putih per hari, cara membaca label gizi pada minuman kemasan, dan pentingnya
pemeriksaan kesehatan berkala. Untuk siswa dengan proteinuria positif, terutama derajat
++2 atau yang disertai keluhan lain, perlu dibuat mekanisme rujukan dan pemeriksaan
lanjut ke fasilitas kesehatan. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan desain
dengan kelompok kontrol, pemeriksaan urin berulang, ukuran sampel lebih besar, dan
pengukuran variabel perilaku (pola minum, konsumsi minuman berpemanis, aktivitas
fisik) agar hubungan antara edukasi, perubahan perilaku, dan status kesehatan ginjal
remaja dapat dipahami secara lebih komprehensif.

Program edukasi kesehatan berbasis sekolah yang dikombinasikan dengan
skrining proteinuria sederhana dapat menjadi salah satu pendekatan yang efektif untuk
meningkatkan pengetahuan remaja tentang pencegahan GGK sekaligus mengidentifikasi
kelompok berisiko secara dini. Jika diintegrasikan ke dalam program UKS atau program
kesehatan remaja lainnya dan didukung oleh tindak lanjut klinis yang memadai,
pendekatan ini berpotensi berkontribusi pada upaya menurunkan beban gagal ginjal
kronik pada generasi muda di Indonesia
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KESIMPULAN

Penelitian terhadap 50 siswa SMA Negeri 2 Kendari menunjukkan efektivitas
signifikan program edukasi kesehatan dalam meningkatkan pengetahuan pencegahan
gagal ginjal kronik, dengan peningkatan skor dari 68,80 menjadi 98,10 (42,6%). Skrining
proteinuria mengungkapkan 88% remaja mengalami proteinuria berbagai tingkatan
(82% positif +1, 6% positif ++2), mengonfirmasi urgensi deteksi dini mengingat
proteinuria sebagai biomarker awal kerusakan ginjal.

Penelitian selanjutnya perlu melakukan studi longitudinal untuk menganalisis
korelasi jangka panjang antara peningkatan pengetahuan, perubahan perilaku kesehatan,
dan perkembangan kondisi proteinuria, serta eksplorasi faktor risiko spesifik yang
berkontribusi terhadap tingginya prevalensi proteinuria pada populasi remaja Indonesia.
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