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ABSTRAK

Pengelolaan diabetes tipe 2 yang efektif sangat bergantung pada kemampuan pasien dalam melakukan
self-management, termasuk pengendalian pola makan, aktivitas fisik, dan kepatuhan terhadap
pengobatan. Namun, masih banyak pasien menghadapi kesulitan dalam mengendalikan gula darahnya
akibat kurangnya pemahaman dan motivasi. Kegiatan pengabdian ini memiliki tujuan untuk
meningkatkan pengetahuan dan ketrampilan kader dan warga tentang self-management diabetes melalui
health coaching dan psikoedukasi gizi sebagai upaya pengontrolan kadar gula darah penderita DM.
Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di lingkup wilayah RT 06 Kelurahan Wonokromo Kota
Surabaya. Metode kegiatan menggunakan pendekatan pelatihan partisipatif melalui ceramah, diskusi
hingga demonstrasi guna meningkatkan pengetahuan kader dan warga mengenai self-management
melalui health coaching dan psikoedukasi gizi untuk pengontrolan kadar gula darah penderita DM.
kegiatan ini dilaksanakan pada bulan April-Juli 2025 dan diikuti oleh 10 kader dan 20 penderita diabetes
mellitus. Hasil evaluasi Setelah pelaksanaan program, terdapat peningkatan signifikan pada skor
pengetahuan dan motivasi pasien terkait self-management diabetes dengan hasil pretest 35% meningkat
menjadi 86% hasil posttest dan disertai ketrampilan yang meningkat baik kader dan warga dapat
melaksnakan Self-Management Diabetes Melalui Health Coaching dan psikoedukasi gizi. Pendekatan
ini direkomendasikan untuk diimplementasikan secara luas dalam program pengelolaan diabetes di
masyarakat guna meningkatkan kualitas hidup pasien dan mengurangi risiko komplikasi jangka
panjang.

Kata kunci : diabetes mellitus, health coaching, kadar gula darah, psikoedukasi gizi, self-management
diabetes

ABSTRACT

Effective management of Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) relies heavily on a patient's capacity for
self-management, encompassing dietary control, physical activity, and medication adherence.
Nevertheless, many patients encounter significant challenges in glycemic control due to insufficient
health literacy and motivation. This community service initiative aims to enhance the knowledge and
practical skills of both community health workers (kader) and residents regarding diabetes self-
management. By utilizing health coaching and nutritional psychoeducation, the program serves as a
strategic effort to optimize blood glucose control among individuals living with diabetes. The activities
were conducted in the RT 06 area of Wonokromo Village, Surabaya, from April to July 2025, involving
10 community health workers and 20 patients with T2DM. The methodology employed a participatory
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training approach, integrating lectures, interactive discussions, and demonstrations to ensure a
comprehensive understanding of self-management strategies. Evaluation results following the
program’s implementation indicate a significant improvement in patients' knowledge scores and
motivation levels, with pre-test scores rising from 35% to 86% in the post-test. Furthermore, there was
a notable enhancement in the technical skills of both the kader and residents, demonstrating their
proficiency in executing diabetes self-management through health coaching and nutritional
psychoeducation. This approach is highly recommended for broader implementation within
community-based diabetes management programs to improve patients' quality of life and mitigate the
risk of long-term complications. This integrated framework of community empowerment effectively
bridges the gap between clinical knowledge and daily practical application in a public health context.

Keywords: diabetes mellitus, health coaching, blood glucose levels, nutritional psychoeducation,
diabetes self-management

PENDAHULUAN

Masalah tingginya prevalensi Diabetes Melitus (DM) tidak terlepas dari perilaku self-
management yang belum optimal, di mana aspek gizi memegang peranan krusial. Edukasi mengenai
gizi seringkali belum menjadi fokus utama, padahal pemilihan makanan yang tepat, pengaturan porsi
makan, dan jadwal makan yang teratur sangat berpengaruh terhadap kontrol gula darah (1,2). Diabetes
mellitus sudah menjadi epidemi dunia dan parvelensinya terus meningkat. Tercatat pada laporan
International Diabetes Federation Diabetes Atlas (2021), orang dewasa dengan kategori usia 20 hingga
79 tahun telah menderita diabetes mellitus sejumlah 537 juta orang. Jumlah ini dipresiksi akan
meningkat sebesar 46% antara tahun 2021 dan 2045. Diproyeksikan juga pravelensi orang dewasa
penderita DM di seluruh dunia pada tahun 2030 sejumlah 640 juta dan 2045 sejumlah 783 juta(3).

Prevalensi diabetes di Indonesia terus meningkat, dan diperkirakan mencapai 28,57 juta pada
tahun 2045 (4,5) Berdasarkan hasil wawancara dari mitra, kader kesehatan dan warganya, menyatakan
bahwa ternyata di RT 06 Wonokromo Kota Surabaya tercatat sebagian besar warga yang menderita
Diabetes Mellitus mengalami kesulitan dalam menjalankan Self-Management Diabetes sehingga tidak
terkontrolnya kadar gula darah. Banyak pasien DM kesulitan menerapkan pola makan sehat karena
kurangnya pengetahuan tentang kandungan gizi makanan, mitos yang salah tentang makanan tertentu,
serta keterbatasan ekonomi untuk mengakses makanan sehat.

Namun, kesenjangan yang signifikan tetap ada dalam kemampuan individu untuk secara efektif
mengelola kondisi mereka (6,7). Optimalisasi self-management sangat penting dalam mencegah
komplikasi dan meningkatkan kualitas hidup individu dengan DM. Pengelolaan diri yang baik berperan
penting dalam mencegah komplikasi jangka panjang, meningkatkan kualitas hidup, serta kesejahteraan
pasien. Kader kesehatan memegang peranan penting dalam memberikan edukasi, dukungan, dan
motivasi kepada masyarakat, terutama keluarga dengan anggota yang menderita DM. Namun, kader
seringkali kekurangan pengetahuan dan keterampilan yang memadai terkait health coaching dan
psikoedukasi gizi yang efektif. Health coaching akan membantu membimbing pasien untuk menetapkan
tujuan yang realistis, mengembangkan strategi untuk mencapai tujuan tersebut, serta memantau
kemajuan mereka secara berkala. Sementara itu, psikoedukasi gizi akan membantu pasien memahami
pentingnya pola makan sehat dalam mengendalikan gula darah, serta memberikan keterampilan praktis
dalam memilih dan mengolah makanan yang tepat(8—11).

Diharapkan, kombinasi health coaching dan psikoedukasi gizi ini dapat meningkatkan
pengetahuan, keterampilan, dan motivasi pasien DM dalam melakukan self-management secara efektif,
sehingga kontrol gula darah dapat tercapai dan risiko komplikasi dapat diminimalkan. Hasil penelitian
Almulhim et al., (2022) menunjukkan bahwa health coaching membantu menguatkan pasien dalam
menjalankan self-management diabetes dengan baik. Self-management diabetes melalui health
coaching menekankan pada proses berkelanjutan berguna dalam memfasilitasi pengetahuan,
ketrampilan, kemampuan dan menangani masalah psikologis pasien DM berkaitan dengan
melaksanakan self-management dengan unsur spiritual dan health coaching (12-15). Self-management
diabates dengan health coaching dan psikoedukasi penting dilaksnakan untuk membantu pasien DM
patuh dalam melaksanakan diabetes self-management yang sesuai kondisi, baik dan tepat (12,16,17).

592



Jurnal Pepadu e-ISSN: 2715-9574
https://journal.unram.ac.id/index.php/pepadu/index Vol. 6, No. 3, September 2025

Maka dari itu tim pengabdian ini menawarkan health coaching dan psikoedukasi gizi yang
komprehensif kepada kader kesehatan.

Pelatihan ini akan membekali kader dengan pengetahuan tentang management diababtes serta
prinsip gizi seimbang, cara membaca label makanan, modifikasi resep makanan yang sesuai untuk
pasien DM, serta teknik komunikasi yang efektif untuk memotivasi pasien dalam mengubah perilaku
makan. Dengan demikian, diharapkan pasien DM dapat menerapkan self-management gizi yang lebih
baik, mencapai kontrol gula darah yang optimal, dan terhindar dari komplikasi.

METODE KEGIATAN

Gambaran dan lokasi mitra

Pelaksanaan program pengabdian pada Masyarakat ini mengambil diwilayah RT 06 Kelurahan
Wonokromo, Kecamatan Wonokromo, Kota Surabaya yang disana teridentifikasi penderita DM yang
signifikan sejumlah 65 Orang dengan memiliki berbagai keluhan terutama dalam management diabetes
mellitus dan pengolahan gizi sehingga tidak patuh dalam program diet dan berdampak dalam kontrol
kadar gulah darah. Adanya potensi kader kesehatan dan tokoh masyarakat yang dapat diberdayakan.
Adanya dukungan dari pihak Kelurahan dan Puskesmas setempat. Wilayah ini membutuhkan intervensi
yang komprehensif dan berbasis masyarakat untuk mengatasi masalah DM Tipe 2.

Mitra dalam program pengabdian masyarakat ini merupakan pihak-pihak yang memiliki peran
penting dalam pendampingan, edukasi, serta penerapan self management diabetes mellitus mellaui
health coaching dan psikoedukasi gizi bagi penderita Diabetes Mellitus (DM) di RW 08 Kelurahan
Banyuurip, kecamatan sawahan, kota Surabaya. Mitra yang dipilih adalah kader kesehatan, pasien DM,
warga serta institusi terkait yang dapat membantu dalam pelaksanaan program. Sinergi dari mitra ini,
diharapkan program pengabdian dapat berjalan secara efektif dan berkelanjutan, permasalahan
penderita DM di wilayah RT 06 Kelurahan Wonokromo kota Surabaya dapat diatasi ditangani sedini
mungkin.
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Gambar 2. Lokasi Mitra

Uraian program

Metode Pelaksanaan Program pengabdian masyarakat “Kader Handal, Diabetes Terkendali:
Optimalisasi Self-Management melalui Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi untuk Kontrol Gula
Darah Optimal” melalui tahapan sebagai berikut:
Tahap 1: Perisiapan dan Perencanaan

a. Koordinasi dengan Mitra: Melakukan pertemuan dengan pihak terkait untuk membahas
program pengabdian masyarakat, mendapatkan dukungan, dan menyusun rencana kegiatan
mulai dari menentukan jadwal, lokasi, dan rekrutmen peserta pelatihan.

b. Penyusunan Materi Pelatihan: Menyusun materi pelatihan tentang Self-Management melalui
Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi bagi penderita DM Tipe 2 (faktor risiko, gejala,
pencegahan, pengelolaan gizi dan diet, control gula), Menyiapkan modul pelatihan, handout,
dan video materi Pendidikan Kesehatan diabetes.
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c. Rekrutmen dan Seleksi Peserta: Merekrut kader kesehatan, tokoh masyarakat, dan warga
RW.08. Melakukan seleksi peserta berdasarkan kriteria bersedia mengikuti pelatihan secara
penuh, berkomitmen untuk menjadi fasilitator kesehatan warga.

d. Perizinan: Mengurus perizinan yang diperlukan dari pihak terkait.

Tahap 2: Pelaksanaan Pelatihan dalam Optimalisasi program pemberdayaan Kader Kesehatan
dengan pembinaan dan pelatihan Self-Management Diabetes Bagi Kader Kesehatan

Pelatihan dilakukan selama 3 hari dengan target utama peserta pelatihan adalah kader kesehatan
yang akan menjadi fasilitator dan penyuluh di masyarakat mengenai self management Self-
Management melalui Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi bagi penderita DM Tipe 2 mulai dari
konsep diabetes, konsep management diabetes, psikoedukasi gizi dan pembuatan group WhatsApp
Health Coaching sebagai media komunikasi. Selain itu kader juga akan dilatih keterampilan komunikasi
yang efektif, empati, dan cara memberikan dukungan emosional kepada penderita DM. hasil dari
pelatihan akan diukur menggunakan pre test maupun post test dengan ketercapaian peningkatan
pengetahuan dan keterampilannya 90%

Tahap 3: Implementasi dan Pendampingan Melalui Penyuluhan untuk Peningkatan
pengetahuan warga mengenai Diabetes Self-Management

a. Pelatihan dan penyuluhan Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi: Melatih dan mendampingi
kader kesehatan dalam Self-Management diabetes mellitus melalui Health Coaching dan
Psikoedukasi gizi untuk meningkatkan kualitas fasilitasi dan layanan informasi kepada
warganya terutama yang menderita diabetes mellitus. penyuluhan hasilnya diperoleh dari
kuesioner pre-post-test kegiatan dengan ketercapaian peningkatan pengetahuan 95%.

b. Kegiatan Promosi Kesehatan: Mendukung kader kesehatan melaksanakan kegiatan promosi
kesehatan tentang self-management diabetes mellitus mellalui health coaching dan
psikoedukasi gizi penderita melalui penyuluhan, screening kesehatan dan pengaktifan group
health coaching sebagai wadah komunikasi kader dan warga yang memiliki permasalahan
diabetes mellitus dengan peningkatan pengetahuan warga sebesar 90%

c. Monitoring dan Evaluasi: Melakukan monitoring dan evaluasi secara berkala terhadap
pelaksanaan program kegiatan dan dampaknya terhadap penderita DM serta warga.

Tahap 4: Evaluasi akhir dan Desiminasi

a. Evaluasi Akhir: Melakukan evaluasi akhir terhadap seluruh kegiatan pengabdian masyarakat
untuk mengukur pencapaian target tujuan dan mengevalusi pemahaman yang sudah diberikan

b. Penyusunan Laporan: Menyusun laporan akhir yang komprehensif tentang kegiatan
pengabdian masyarakat, hasil evaluasi, rekomendasi mitra

c. Desiminasi Hasil: Menginformasikan hasil kegiatan pengabdian masyarakat kepada pihak
terkait Puskesmas Kelurahan Banyu Urip, Kelurahan Banyu Urip dengan presentasi, publikasi,
serta media sosial.

Partisipasi mitra
Dalam program “Kader Handal, Diabetes Terkendali: Optimalisasi Self-Management melalui
Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi untuk Kontrol Gula Darah Optimal”, mitra yang terlibat terdiri
dari beberapa pihak, yaitu tenaga kesehatan, akademisi, serta kader kesehatan. Jumlah target penerima
manfaat dan keterlibatan mereka dalam program ini dijelaskan sebagai berikut:
1. Penderita Diabetes Mellitus (DM) Tipe 2 — 50 Orang
* Sasaran utama program ini adalah 50 penderita DM tipe 2 yang memiliki pengetahuan yang
kurang mengenai diabetes self-management, pengolahan gizi pada orang diabetes, tingkat
kepatuhan diet rendah dan mengalami kesulitan dalam mengontrol kadar gula darah.
*  Mereka akan mengikuti sesi edukasi, pelatihan self diabetes management melalui health coaching
dan psikoedukasi gizi, serta konsultasi dengan perawat dan ahli gizi untuk meningkatkan
kepatuhan terhadap management diabetes.
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* Peserta akan dimonitor melalui pengukuran Tingkat pengetahuan dan perilaku perawatan diri
diabetes, pemeriksaan kadar gula darah dan evaluasi pola makan selama program berlangsung.
2. Kader Kesehatan — 20 Orang
* Kader kesehatan yang berperan penting sebagai ujuk tombak infomasi dan pendamping
Kesehatan di masyarakat.
*  Mereka akan mendapatkan pelatihan tentang self management diabetes mellitus melalui media
health coaching dan psikoedukasi gizi dalam mendampingi penderita DM.
*  Peran mereka meliputi pendampingan pasien, edukasi kelompok, serta pemantauan management
diabetes dalam pengontrolan kadar gula darah lebih optimal.
3. Warga Kelurahan Wonokromo — 50 orang
* Sekitar 50 orang warga yang diharpkan dapat manfaat dari kegiatan promosi Kesehatan dan
kesadaran tentang diabetes mellitus.
*  Mereka akan menjadi agen perubahan, yang diharapkan dapat menyebarkan informasi kepada
keluarganya.

Evaluasi Program:

Program pengabdian masyarakat “Kader Handal, Diabetes Terkendali: Optimalisasi Self-
Management melalui Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi untuk Kontrol Gula Darah Optimal”
dalam mengevaluasi program yang berjalan dapat diurakan sebagai berikut:

1. Evaluasi Peningkatan Pengetahuan dan Keterampilan:
Indikator: Tingkat pengetahuan kader kesehatan dan penderita DM tentang Diabetes Self-
Management serta Psikoedukasi Gizi dan keterampilan pendampingan.
Metode: Post-test, wawancara, dan observasi terhadap kemampuan peserta dalam diabaetes self-
management serta kebutuhan gizi penderita diabetes mellitus dan memberikan edukasi kepada
masyarakat.
Target: Meningkatkan rata-rata skor post-test minimal 30% dibandingkan dengan pre-test.

2. Evaluasi Partisipasi Aktif Mitra:
Indikator: Tingkat kehadiran dan keterlibatan kader Kesehatan dan penderita DM yang tergabung
dalam WhatsApp (WA).
Metode: Observasi, catatan kehadiran, wawancara dengan peserta, dan umpan balik dari mitra.
Target: Mempertahankan tingkat partisipasi minimal 70% setelah program pengabdian masyarakat
selesai.

3. Evaluasi Dampak Terhadap Kesehatan Warga:
Indikator: Perubahan dalam perilaku perawatan diri ditunjukkan dengan kepatuhan dalam
pengobatan dan kontrol kadar gula darah, pengelolaan gizi dan kepatuhan diet DM.
Metode: Pengukuran self management diabetes mellitus menggunakan kuesioner terstandar,
pemeriksaan kadar gula darah serta wawancara untuk mengukur pengaturan gizi.
Target: Peningkatan signifikan pada pemahaman diabetes self-management serta pengelolahan
gizi, kestabilan kadar gula darah

4. Evaluasi Keberfungsian Health Coaching:
Indikator: keaktifan anggota dalam memakai media grup WA health coaching untuk menyalurkan
edukasi dan permasalahan yang dialami.
Metode: Observasi, diskusi, wawancara dengan anggota grup health coaching, dan umpan balik
dari fasilitator.
Target: anggota aktif anggota aktif minimal 50% untuk berdiskusi.

Cara evaluasi pelaksanaan program dan keberlanjutan program setelah kegiatan pengabdian
kepada masyarakat selesai.

Setelah pelaksanaan pengabdian masyarakat, tim pengabdi melakukan evaluasi setiap 1 bulan sekali
dari program yang sudah ditetapkan dan berjalan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat dengan tema “Pelatihan Spiritual Diabetes Self-
Management Bagi Kader Kesehatan Sebagai Upaya Peningkatan Perawatan Diri Penderita DM” telah
dilaksanakan pada bulan Mei-Juli 2025 di wilayah RT 06 Kelurahan Wonokromo Kota Surabaya.
Pelatihan optimalisasi self-management melalui health coaching dan psikoedukasi gizi merupakan
intervensi inovatif yang bertujuan meningkatkan kemampuan kader kesehatan dan warga dalam
mengelola diabetes mellitus (DM) secara mandiri dengan hasil kontrol gula darah yang optimal. Health
coaching menitikberatkan pada pendekatan personal yang memotivasi perubahan perilaku dan
pemberdayaan individu melalui komunikasi yang suportif dan berfokus pada tujuan pasien. Sementara
psikoedukasi gizi memberikan pemahaman kognitif dan emosional terkait pola makan sehat serta
pentingnya pengaturan nutrisi dalam pengendalian kadar gula darah(18)(19).

Kegiatan pelatihan dilaksanakan selama 3 hari dengan total 15 jam pelajaran (1 jam pelajaran
= 45 menit). Materi yang diajarkan meliputi konsep Diabetes Mellitus, perawatan diri penderita
Diabetes Mellitus, serta spiritual diabetes self-management. Pelatihan berlangsung di Balai RT 06,
Kelurahan Wonokromo, Kecamatan Wonokromo, Surabaya. Kehadiran peserta selama pelatihan
mencapai 100%, sesuai dengan target maksimal yang telah ditentukan. Selama kegiatan berlangsung,
para kader menunjukkan antusiasme yang tinggi dalam mengikuti materi yang disampaikan oleh
narasumber, yang merupakan seorang dokter spesialis penyakit dalam sekaligus dosen keperawatan
medical bedah. Keberhasilan pelatihan ini tidak lepas dari dukungan manajemen pelatihan yang baik
serta narasumber yang profesional. Hal ini sejalan dengan pernyataan (20) yang menyebutkan bahwa
keberhasilan sebuah pelatihan sangat dipengaruhi oleh kualitas manajemen pelatihan itu sendiri.
Adapun karakteristik kader kesehatan yang mengikuti pelatihan di wilayah RT 06, Kelurahan
Wonokromo, dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Kader Kesehatan

) Kader n (20) Warga n (50)

Variabel F % F o
Usia
Dewasa akhir (36-45 tahun) 3 15 6 12
Lansia awal (46-55 tahun) 4 20 13 26
Lansia akhir (56-65 tahun) 13 65 31 62
Tingkat Pendidikan
Pendidikan Dasar 1 5 10 20
Pendidikan Menengah 16 80 36 72
Pendidikan Tinggi 3 15 4 8
Status Pekerjaan
Bekerja 4 20 18 36
Tidak bekerja 16 80 32 64

Berdasarkan tabel 1. dapat diketahui bahwa peserta pelatihan yang berpartisipasi dalam
kegiatan pengabdian masyarakat ialah sebagian besar (65%) dan (62%) peserta kader dan berada pada
usia 56-65 tahun dengan latar belakang Pendidikan hampir seluruhnya (80%) dan (72%) dengan tingkat
Pendidikan menengah serta hampir seluruhnya (85%) kader kesehatan dan sebagian besar (64%) warga
sudah tidak bekerja.

Tabel 2. Peningkatan pengetahuan dan ketrampilan pre-test and post-test kader kesehatan.
Pengetahuan dan Ketrampilan

Kader Pre test Post Test

Kategori Frekuensi % Frekuensi %
Baik 7 35 16 80
Kurang 13 65 4 20
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Total 20 100 20 100
Warga
Baik 7 35 45 90
Kurang 43 86 5 10
Total 50 100 50 100

Tabel 2 menunjukkan bahwa terjadi peningkatan pengetahuan pada kader Kesehatan dan warga
setalah dilaksnakannya pelatihan terkait pelatihan optimalisasi self-management melalui health
coaching dan psikoedukasi gizi untuk kontrol gula darah optimal yang dimulai dengan konsep diabetes
mellitus, management perawatan diri diabetes mellitus, psikoedukasi gizi didapatkan bahwa sebelum
pelatihan tingkat pengetahuan dan ketrampilan sebagian besar (65%) kader dan hampir seluruhnya
(86%) warga kategori kurang dan setelah diberi penjelasan melalui kegiatan penyuluhan, tingkat
pengetahuan dan ketrampilan meningkat menjadi hampir seluruhnya (80%) bagi kader dan warga (90%)
tergolong dalam pengetahuan baik.

Kader kesehatan yang dilatih dalam program ini berperan sebagai fasilitator yang tidak hanya
memberikan edukasi medis tetapi juga memberikan dukungan psikososial yang integral bagi warga
penderita DM. Dalam konteks manajemen diabetes, health coaching oleh kader kesehatan dilakukan
dengan cara memberikan bimbingan terstruktur, termasuk penyusunan rencana aksi pribadi, pelacakan
kemajuan, dan dukungan dalam menghadapi tantangan emosional terkait penyakit kronis. Peran
multifaset ini meningkatkan efektivitas edukasi karena kader mampu menjembatani komunikasi antara
tenaga kesehatan profesional dan komunitas.(21,22)

Psikoedukasi gizi yang diberikan dalam pelatihan menitikberatkan pada pengenalan prinsip-
prinsip diet seimbang khusus untuk penderita DM, seperti pengelolaan karbohidrat, pengendalian porsi
makanan, serta identifikasi makanan yang dapat mempengaruhi kadar gula darah. Pengetahuan ini
dipadukan dengan teknik-teknik coaching untuk memperkuat motivasi dan komitmen warga dalam
mengaplikasikan pola makan sehat secara konsisten, yang berdampak positif terhadap kontrol
glikemik(19)(23). Hasil evaluasi dari pelaksanaan pelatihan menunjukkan peningkatan signifikan
dalam pengetahuan dan kemampuan kader serta warga dalam melakukan self-management diabetes,
terutama dalam aspek pengaturan makanan, aktivitas fisik, dan pemantauan kadar gula darah secara
mandiri. Di sisi psikososial, pendekatan coaching dan psikoedukasi gizi membantu mengurangi stres
dan kecemasan yang sering dialami penderita DM, yang merupakan faktor risiko memperburuk kondisi
penyakit. Kader kesehatan yang dilatih dapat memberikan dukungan emosional dan adaptasi perilaku
melalui teknik komunikasi yang efektif, sehingga meningkatkan keyakinan pasien dalam mengelola
penyakitnya secara berkelanjutan(24-26).

Keberhasilan pelatihan ini juga ditunjang oleh penggunaan metode partisipatif yang melibatkan
kader dan warga secara aktif dalam diskusi, simulasi, dan praktik penyusunan rencana pengelolaan
diabetes pribadi. Pendekatan ini mempermudah transfer ilmu dan praktik secara aplikatif sehingga
memicu perubahan perilaku nyata dalam kehidupan sehari-hari penderita dan pendampingnya. Selain
itu, pelatihan ini dapat menjadi model layanan kesehatan komunitas yang berkelanjutan, karena kader
kesehatan yang sudah terlatih mampu menjadi agen perubahan yang menyediakan edukasi
berkelanjutan dan memonitor perkembangan anggota komunitas. Hal ini sesuai dengan rekomendasi
literatur bahwa health coaching yang dilakukan oleh tenaga lokal dan peer coaches meningkatkan
keterlibatan pasien dan memperkuat sistem dukungan sosial (22,23).
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Dampak jangka panjang dari pelatihan ini adalah terciptanya komunitas yang mandiri dalam
mengelola DM dengan kontrol gula darah yang optimal, mengurangi risiko komplikasi kronis, serta
menurunkan beban pelayanan kesehatan. Hal ini sejalan dengan tujuan global peningkatan kualitas
hidup penderita diabetes melalui pendekatan promotif dan preventif berbasis komunitas (18,19). Secara
keseluruhan, pelatihan optimalisasi self-management melalui health coaching dan psikoedukasi gizi
merupakan strategi efektif dalam memperkuat kapasitas kader kesehatan dan warga dalam pengendalian
diabetes. Rekomendasi ke depan adalah memperluas cakupan pelatihan dengan dukungan kebijakan
dan sumber daya agar dapat diimplementasikan secara luas dan berkelanjutan di berbagai komunitas
sebagai upaya pengendalian diabetes berbasis masyarakat.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat “Kader Handal, Diabetes Terkendali: Optimalisasi Self-
Management melalui Health Coaching dan Psikoedukasi Gizi untuk Kontrol Gula Darah Optimal” telah
memberikan dampak positif yang signifikan bagi kader maupun masyarakat. Melalui pelatihan health
coaching dan psikoedukasi gizi, kader mampu meningkatkan pengetahuan, keterampilan, dan
kepercayaan diri dalam mendampingi masyarakat penderita diabetes. Kader juga terbukti lebih proaktif
dalam melakukan edukasi, pemantauan, dan motivasi kepada masyarakat untuk mengelola diabetes
secara mandiri sehingga berdampak pada meningkatnya kualitas hidup penderita diabetes serta
memperkuat peran kader sebagai agen perubahan di masyarakat. Program ini diharapkan dapat menjadi
model berkelanjutan dalam upaya pengendalian diabetes di tingkat komunitas.

Hasil dari pengabdian diharapkan untuk memperkuat mekanisme monitoring yang sistematis
guna memantau perubahan perilaku dan kontrol gula darah peserta secara berkala. Pelibatan aktif tenaga
kesehatan lokal dan kader posyandu juga sangat penting untuk menjamin keberlanjutan program serta
memperluas jangkauan intervensi di tingkat komunitas.
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