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 Gagal ginjal kronis (GGK) atau chronic kidney disease (CKD) adalah kondisi penurunan fungsi 

ginjal yang berlangsung lebih dari tiga bulan dan dapat berujung pada gagal ginjal stadium akhir 

(end-stage renal disease / ESRD). Hemodialisis sebagai terapi pengganti fungsi ginjal yang rusak 

membutuhkan waktu lama, memiliki komplikasi, dan menuntut kepatuhan pasien, sehingga 

menimbulkan tekanan fisiologis dan psikologis yang memengaruhi kualitas hidup pasien. Penelitian 

ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara lama hemodialisis dengan kualitas hidup pasien 

GGK yang menjalani hemodialisis di Klinik Hemodialisis Nitipuran. Penelitian ini menggunakan 

metode deskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional dan teknik purposive sampling pada 

136 responden. Analisis data menggunakan uji Chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

lama menjalani hemodialisis berhubungan signifikan dengan kualitas hidup pasien (p = 0,001). 

Pasien dengan lama hemodialisis <12 bulan sebagian besar memiliki kualitas hidup buruk, kelompok 

12–24 bulan mayoritas memiliki kualitas hidup baik, dan pasien dengan lama hemodialisis >24 

bulan cenderung memiliki kualitas hidup lebih positif. Koefisien korelasi sebesar 0,418 menunjukkan 

hubungan yang cukup kuat antara kedua variabel. Kesimpulannya, terdapat hubungan signifikan 

antara lama menjalani hemodialisis dengan kualitas hidup pasien GGK di Klinik Hemodialisis 

Nitipuran. 
 
ABSTRAK 
Gagal ginjal kronis (GGK) atau chronic kidney disease (CKD) adalah kondisi penurunan fungsi ginjal 

yang berlangsung lebih dari tiga bulan dan dapat berujung pada gagal ginjal stadium akhir (end-stage 

renal disease / ESRD). Hemodialisis sebagai terapi pengganti fungsi ginjal yang rusak membutuhkan 

waktu lama, memiliki komplikasi, dan menuntut kepatuhan pasien, sehingga menimbulkan tekanan 

fisiologis dan psikologis yang memengaruhi kualitas hidup pasien. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antara lama hemodialisis dengan kualitas hidup pasien GGK yang menjalani 

hemodialisis di Klinik Hemodialisis Nitipuran. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik 

dengan pendekatan cross-sectional dan teknik purposive sampling pada 136 responden. Analisis data 

menggunakan uji Chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa lama menjalani hemodialisis 

berhubungan signifikan dengan kualitas hidup pasien (p = 0,001). Pasien dengan lama hemodialisis 

<12 bulan sebagian besar memiliki kualitas hidup buruk, kelompok 12–24 bulan mayoritas memiliki 

kualitas hidup baik, dan pasien dengan lama hemodialisis >24 bulan cenderung memiliki kualitas 

hidup lebih positif. Koefisien korelasi sebesar 0,418 menunjukkan hubungan yang cukup kuat antara 

kedua variabel. Kesimpulannya, terdapat hubungan signifikan antara lama menjalani hemodialisis 

dengan kualitas hidup pasien GGK di Klinik Hemodialisis Nitipuran.  
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PENDAHULUAN  
 

Gagal ginjal kronis (GGK) atau chronic kidney disease (CKD) adalah kondisi penurunan fungsi ginjal yang 

berlangsung selama lebih dari tiga bulan dan dapat berujung pada gagal ginjal stadium akhir end-stage renal disease 

(ESRD). CKD ditandai oleh penurunan laju filtrasi glomerulus (GFR) yang mengakibatkan ketidakmampuan ginjal 

untuk menyaring limbah metabolik mengatur keseimbangan elektrolit dan mempertahankan volume cairan yang optimal 

(Samosir et al. 2024). Hemodialisis merupakan suatu terapi pengganti fungsi ginjal yang sudah rusak. Tindakan dialisis 

dapat mengeluarkan sampah tubuh, kelebihan cairan dan membantu menjaga keseimbangan elektrolit dan ph 

(keseimbangan asam dan basa) pada kadar yang dapat ditoleransi tubuh (Azira et al. 2023).  

Kualitas hidup (Quality of Life) dimaksudkan sebagai upaya membawa pertimbangan dalam memperoleh 

kesehatan. Kualitas hidup dapat didefinisikan sebagai rasa sejahtera yang meliputi kondisi fisik, psikologis, sosial dan 

spiritual. Kualitas hidup pada pasien dengan penyakit kronis, dapat didefinisikan sebagai evaluasi keseluruhan yang 

dibuat subjek tentang hidupnya yang bergantung pada karakteristik subjek dan faktor eksternal (Ludia et al. 2022). 

Kualitas hidup berbanding terbalik dengan lamanya seseorang menjalani hemodialisis (Febrianasari et al. 2025). 

Meskipun demikian ada pasien GGK yang sudah lama menjalani hemodialisis justru lebih patuh dan semangat dalam 

menjalani hemodialisis. Dari penelitian sebelumnya oleh Bellasari (2020), didapatkan hasil terdapat hubungan antara 

lama menjalani hemodialisis dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal di RSUD Kota Madiun dengan kekuatan 

hubungan yang kuat. Menurut penelitian Devi & Rahma (2022), didapatkan bahwa kebanyakan pasien dengan lama 

hemodialisa >12 bulan memiliki kualitas hidup yang lebih baik daripada pasien dengan lama hemodialisis <12 bulan, 

dimana lebih banyak pasien yang memiliki kualitas hidup yang buruk. Hasil uji Chi Square Test diperoleh nilai p= 0,036 

(p<0,05).  

Kebaruan dalam penelitian ini, peneliti akan melakukan pengamatan mendalam/memperjelas mengenai lama 

menjalani hemodialisis dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronis dari segi waktu (dalam bulan) serta frekuensi 

dalam menjalani terapi hemodialisa. Kebaruan lainnya dari segi Instrumen. Instrumen yang akan peneliti gunakan adalah 

Kidney Disease Quality of Life-36 (KDQOL-36) merupakan instrumen spesifik yang dapat membantu dokter atau 

perawat dalam menilai kualitas hidup penderita penyakit ginjal kronis. Penelitian mengenai KDQOL-36 sudah dilakukan 

di berbagai negara dan diterjemahkan ke beberapa bahasa, di antaranya Thailand, Spanyol, dan China. KDQOL-36 

merupakan instrumen pengukur kualitas hidup yang cukup valid dan reliabel untuk mengukur kualitas hidup pasien gagal 

ginjal yang menjalani hemodialisis. uji validitas dan reliabilitas instrumen KDQOL-36 versi Indonesia telah dilaksanakan 

di Unit Hemodialisis Rumah Sakit Akademik Universitas Gadjah Mada (RSA UGM) Yogyakarta. 

Berdasarkan laporan BMJ Global Health Tahun 2022, Prevalensi penyakit gagal ginjal kronik di Asia sebesar 

14,7% dengan jumlah pasien sebanyak 434,35 juta orang. Sementara itu pada laporan tersebut prevalensi penyakit gagal 

ginjal kronik Indonesia 8,6% dengan jumlah pasien sebanyak 15,42 juta orang (Liyanage et al. 2022). Menurut data 

nasional penderita gagal ginjal kronik berkisar 713.783 jiwa dan 2.850 yang melakukan pengobatan hemodialisis. 

Banyak pasien menderita gagal ginjal kronik pada laki -laki adalah 355.726 jiwa, sedangkan pada perempuan adalah 

358.057 jiwa. Pada wilayah Provinsi DIY menduduki urutan kedua dengan angka penderita GGK mencapai 0,43% 

(Kemenkes RI, 2019).  

Klinik Hemodialisis Nitipuran menjadi satu dari beberapa klinik yang menangani pasien penyakit gagal ginjal 

kronik di Yogyakarta. Berdasarkan  data rekam medis, jumlah penderita gagal ginjal kronik terus meningkat pada 2022 

berjumlah 1.243 orang, pada 2023 menjadi 2.194 orang. Pasien penderita masalah gagal ginjal yang diberikan tindakan 

terapi hemodialisis di klinik mengalami penambahan dari beberapa tahun terkahir. Sebagian pasien hemodialisis di 

Klinik Hemodialisis Nitipuran cenderung memiliki perasaaan-perasaan sedih, putus asa, menyesal, dan juga mengalami 

perubahan kondisi fisik, seperti kulit hitam, badan bengkak dan sebagainya, apabila hal ini terus terjadi maka dapat 

menyebabkan kualitas hidup pasien menurun. 

Dengan adanya penurunan kualitas hidup berdampak pada pasien, baik dari segi fisik, mental, sosial dan 

lingkungan. Dampak tersebut juga mempengaruhi kepatuhan dalam pengobatan pasien hemodialisa. Terdapat empat 

indikator keberhasilan untuk meningkatkan kualitas hidup. Empat indikator tersebut adalah kepatuhan terhadap jadwal 

hemodialisa, patuh konsumsi obat, patuh dalam pembatasan cairan dan pembatasan diet (Kurniasari et al. 2021). Jika 

indikator keberhasilan tidak tecapai, akan muncul masalah seperti anemia, hypervolemia/kelebihan berat badan diluar 

batas toleransi hingga permasalahan kesehatan lainnya yang membutuhkan perawatan lanjut di rumah sakit. Peran 

perawat dalam memberikan edukasi, dukungan dan motivasi sangat diperlukan untuk meningkatkan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronis yang menjalani terapi hemodialisa (Lolowang et al. 2021). Berdasarkan latar belakang tersebut 

maka peneliti tertarik mengambil topik tentang "Hubungan Lama Menjalani Hemodialisis Dengan Kualitas Hidup Pasien 

Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis Nitipuran". 
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METODE PENELITIAN  
 

Metode penelitian ini menggunakan desain deskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional untuk 

menganalisis hubungan antara lama menjalani hemodialisis dan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik. Penelitian 

cross-sectional dilakukan satu kali pada satu waktu pengukuran, mengobservasi variabel independen (lama menjalani 

hemodialisis) dan dependen (kualitas hidup) secara bersamaan tanpa tindak lanjut setelah pengukuran data. 

Penelitian ini dilaksanakan di Klinik Hemodialisis Nitipuran dari Desember 2024 hingga Agustus 2025, dengan 

pengambilan data pada bulan Juni 2025. Populasi penelitian adalah seluruh pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisis di klinik tersebut, berjumlah 180 pasien. Sampel penelitian ditentukan menggunakan rumus Slovin dengan 

tingkat signifikan 0,05, menghasilkan 124 responden. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah purposive 

sampling dengan kriteria inklusi meliputi: pasien yang menjalani hemodialisis di klinik, dapat berkomunikasi dengan 

baik, bersedia menjadi responden, dan berusia ≥ 20 tahun dengan lama menjalani hemodialisis kurang dari 12 bulan, 12-

24 bulan, atau lebih dari 24 bulan. Kriteria eksklusi meliputi: usia lebih dari 65 tahun, gangguan indra pendengaran atau 

penglihatan, dan gangguan psikiatri. 

Variabel independen dalam penelitian ini adalah lama menjalani hemodialisis, sedangkan variabel dependen 

adalah kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner yang terdiri dari data 

demografi dan Kuesioner kualitas hidup KDQOL (Kidney Disease Quality of Life-Short From) yang terdiri atas 36 

pertanyaan yang mencakup delapan dimensi: fungsi fisik, keterbatasan fisik, nyeri tubuh, kesehatan secara umum, fungsi 

sosial, keterbatasan emosional, vitalitas, dan kesehatan mental. Kuesioner KDQOL-36 versi bahasa Indonesia telah diuji 

validitas dan reliabilitasnya oleh peneliti sebelumnya (Hudoyo et al., 2021) dengan nilai CVI 1,00 dan koefisien 

Cronbach’s Alpha 0,708. Analisis data meliputi editing, coding, entry data, dan cleaning. Data dianalisis menggunakan 

analisis univariat untuk mengetahui karakteristik responden dan analisis bivariat dengan uji Chi-square untuk 

menganalisis hubungan antara variabel independen dan dependen. Etika penelitian dijaga dengan memberikan informed 

consent, menjaga kerahasiaan, dan memastikan tidak ada tindakan yang merugikan responden. 

 

HASIL 
 

a. Karakteristik Responden  

Tabel Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n=124) 

No. Karakteristik Responden Frekuensi (f) Persentase (%) 

1. Jenis Kelamin   

 Laki-laki 63 50,8 

 Perempuan 61 49,2 

2. Usia   

 20-35 Th/ Dewasa awal 12 9,7 

 36-45 Th/ Dewasa akhir 23 18,5 

 46-55 Th/ Lansia 36 29 

 >56 Th/ Manula 53 42,7 

3. Pendidikan    

 Tidak sekolah 4 3,2 

 SD 25 20,2 

 SMP 19 15,3 

 SMA 54 43,5 

 D3/S1 22 17,7 

4. Pekerjaan   

 Tidak bekerja 54 43,5 

 PNS 7 5,6 

 Swasta 26 21 

 Wirausaha 10 8,1 

 Buruh/Petani/Nelayan 18 14,5 

 Pensiunan 9 7,3 

5. Status Ekonomi   

 Rendah 20 16,1 

 Sedang 101 81,5 

 Tinngi 3 2,4 

6. Dukungan Keluarga   

 Mendukung 124 100 

7. Kesehatan Fisik   
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No. Karakteristik Responden Frekuensi (f) Persentase (%) 

 Tidak ada masalah 48 38,7 

 Masalah ringan 42 33,9 

 Masalah sedang 29 23,4 

 Masalah berat 5 4 

8. Kesehatan Psikologis   

 Tidak ada masalah 86 69,4 

 Masalah ringan 20 16,1 

 Masalah sedang 17 13,7 

 Masalah berat 1 0,8 

 Pensiunan 86 69,4 

9. Frekuensi HD   

 2 kali/minggu 122 98,4 

 1 kali/minggu 2 1,6 

10. Akses HD   

 Av-shunt 95 76,6 

 CDL 14 11,3 

 Femoral 15 12,1 

11. Komorbiditas   

 Hipertensi 81 65,3 

 Diabetes mellitus 33 26,6 

 Penyakit jantung 7 5,6 

 Pneumonia 3 2,4 

 Total 124 100 

Sumber: Data Primer, 2025 

Dari tabel 4.1 diatas terlihat bahwa mayoritas responden berjenis kelamin laki-laki sebanyak 63 orang (50,8%), 

usia >58 Th/Manula 53 orang (42,7%), pendidikan SMA 54 orang (43,5%), pekerjaan tidak bekerja 54 orang 

(43,5%), status ekonomi sedang 101 orang (81,5%), dukungan keluarga mendukung 124 orang (100%), kesehatan 

fisik tidak ada masalah 48 orang (38,7%), kesehatan psikologis tidak ada masalah 86 orang (69,4%), frekuensi HD 2 

kali/minggu 122 orang (98.4%), Akses HD Av-Shunt 95 orang (76,6%) dan komorbiditas penyakit hipertensi 81 

orang (65,3%). 

 

b. Analisa Univariat 

1. Distribusi Frekuensi Lama Menjalani Hemodialisis Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis 

Nitipuran 

Tabel Distribusi Frekuensi Lama Menjalani Hemodialisis Pasien Gagal Ginjal Kronis 

Di Klinik Hemodialisis Nitipuran 

Lama Menjalani Hemodialisa Frekuensi (f) Persentase (%) 

<12 Bulan 48 38,7 

12-24 Bulan 32 25,8 

>24 Bulan 44 35,5 

Total 124 100 

Sumber: Data Primer, 2025 

Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa mayoritas responden dalam penelitian ini lama menjalani 

hemodialisa <12 Bulan sebanyak 48 orang (38,7%).  

2. Distribusi Frekuensi Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis Nitipuran. 

Tabel Distribusi Frekuensi Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik 

Hemodialisis Nitipuran 

Kualitas Hidup Pasien Frekuensi (f) Persentase (%) 

Sangat Baik 16 12,9 

Baik 47 37,9 

Sedang 48 38,7 

Buruk 13 10,5 

Total 124 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa mayoritas kualitas hidup pasien responden dalam penelitian ini 

masuk dalam kategori sedang sebanyak 48 orang (38,7%). 
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c. Uji Bivariat 

Hasil Analisis Crosstabulation dan Uji Chi-Square Hubungan Lama Menjalani Hemodialisis Dengan Kualitas Hidup 

Pasien Gagal Ginjal Kronis 

Tabel Hasil Analisis Crosstabulation dan Uji Chi-Square Hubungan Lama Menjalani Hemodialisis Dengan 

Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis Nitipuran (n = 124) 
  Kualitas Hidup  Chi-Square Test 

Crosstabulation 
Sangat 

Baik 
Baik Sedang Buruk 

Sangat 

Buruk 
Total 

A- 
Sign 

(2-

sided) 

Contin
gency 

Coeffic

ient 

  f % f % f % f % f %     

Lama 

Menja

lani 

HD 

<12 

Bulan 

4 8.3% 9 18.8% 14 29.2% 18 37.5% 3 6.3% 48 38,7

% 

0,001 0,418 

12-24 

Bulan 

4 12.5% 17 53.1% 8 25 

% 

3 9.4% 0 0 

% 

32 25,8

% 

>24 
Bulan 

9 20.5% 19 43.2% 12 27.3% 4 9.1% 0 0 
% 

44 35,5
% 

 
Total 

17 13.7% 45 36.3% 34 27.4% 25 20.2% 3 2.4% 124 100

% 

Sumber: Data Primer, 2025 

Analisis bivariat dengan uji Chi-Square menunjukkan hubungan signifikan antara lama menjalani hemodialisis 

dan kualitas hidup (p=0,001). Pasien dengan lama hemodialisis <12 bulan mayoritas memiliki kualitas hidup buruk 

(37,5%), kelompok 12-24 bulan mayoritas memiliki kualitas hidup baik (53,1%), dan kelompok >24 bulan cenderung 

memiliki kualitas hidup baik (43,2%) atau sangat baik (20,5%). Koefisien korelasi sebesar 0,418 menunjukkan 

hubungan yang cukup kuat antara kedua variabel. 

 

PEMBAHASAN 

 
1. Karakteristik Responden 

a. Jenis Kelamin 

Berdasarkan hasil penelitian, distribusi jenis kelamin sebagian besar berjenis kelamin laki-laki, yaitu 

sebanyak 63 orang (50,8%), sedangkan responden perempuan berjumlah 61 orang (49,2%). Hasil ini 

menunjukkan bahwa proporsi antara laki-laki dan perempuan hampir seimbang. Studi oleh Fatonah et al. 

(2021) juga menyatakan bahwa mayoritas pasien hemodialisis merupakan laki-laki karena kelompok ini 

lebih rentan mengalami kerusakan ginjal akibat paparan risiko yang lebih tinggi, seperti hipertensi dan 

diabetes melitus. 

b. Usia 

Distribusi usia responden penelitian menunjukkan mayoritas berusia > 56 tahun (53 orang, 42,7%). Hal 

tersebut konsisten dengan data registri nasional dan literatur yang menyebutkan CKD dan kebutuhan 

hemodialisis lebih umum pada usia lanjut (Utami et al. 2025). Oleh karena itu, karakteristik usia lanjut pada 

sampel penelitian ini mencerminkan tren umum pada populasi pasien GGK yang menjalani terapi 

hemodialisis. 

c. Pendidikan  

Distribusi tingkat pendidikan menunjukkan bahwa sebagian besar memiliki pendidikan paling tinggi SMA 

yakni 54 orang (43,5%).. Data ini mencerminkan pola umum pendidikan di antara pasien hemodialisis di 

Indonesia, sehingga temuan penelitian ini sesuai dengan kondisi populasi serupa. 

d. Pekerjaan  

Distribusi pekerjaan responden mayoritas tidak bekerja sebanyak 54 orang (43,5%). Pola serupa juga 

dilaporkan oleh Nutrisia et al. (2024), di mana 44,3% responden sebagai ―lain-lain/tidak bekerja,‖ 

menunjukan stabilitas tematik dalam populasi serupa (Haiya et al. 2024). 

e. Status Ekonomi  

Distribusi status ekonomi sebagian besar berada pada kategori sedang sebanyak 101 orang (81,5%), diikuti 

rendah 20 orang (16,1%) dan tinggi hanya 3 orang (2,4%). Hasil serupa juga dilaporkan oleh studi di 

Bengkulu bahwa pasien berpenghasilan cukup/lebih (ekuivalen kategori sedang–tinggi) menunjukkan 

kualitas hidup lebih tinggi dibandingkan pasien berpenghasilan rendah (p = 0,000) (Rustandi et al. 2018). 

f. Kesehatan Fisik  

Distribusi kondisi kesehatan fisik responden menunjukkan bahwa 48 orang (38,7%) tidak mengalami 

masalah fisik. Temuan serupa ditunjukkan oleh Cahyaningsih dan Nurhayati (2022), yang melaporkan 

bahwa sekitar 35% pasien hemodialisis tidak merasakan gejala berat. 

g. Kesehatan Psikologis  
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Distribusi responden menunjukkan bahwa 86 orang (69,4%) tidak mengalami masalah psikologis. Kondisi 

yang dominan sehat secara psikologis ini konsisten pula dengan temuan dari Rumah Sakit Bhayangkara 

Jambi, yang menunjukkan mayoritas pasien (≥ 60%) melaporkan penyesuaian psikologis relatif baik dalam 

adaptasi terhadap terapi hemodialysis (Permata Sari et al. 2022). 

h. Frekuensi HD  

Distribusi frekuensi HD menunjukkan mayoritas menjalani terapi sebanyak 2 kali/minggu, yaitu 122 orang 

(98,4%), sedangkan hanya 2 orang (1,6%) menjalani sekali seminggu. Kondisi ini sejalan dengan sejumlah 

penelitian sebelumnya di Surakarta melaporkan bahwa 97,6 % responden menjalani HD dua kali seminggu, 

dengan durasi 4–5 jam setiap sesi (Haiya et al. 2024).  

i. Akses HD  

Distribusi jenis akses vaskular menunjukkan bahwa 95 orang (76,6%) menggunakan AV-shunt. Kondisi ini 

sejalan dengan penelitian Pranowo & Hartati (2024) di Cilacap, yang mencatat bahwa mayoritas pasien 

(74–80 %) menggunakan AV-shunt, sedangkan sisanya lebih memilih kateter femoral atau jugularis karena 

kondisi vaskular yang tidak memungkinkan AV-shunt (Hartati et al. 2024).  

j. Komorbiditas 

Distribusi komorbiditas menunjukkan hipertensi paling dominan, yaitu 81 responden (65,3%). Data ini 

menggambarkan pola epidemiologis komorbiditas GGK yang umum ditemui di Indonesia. 

 

2. Lama Menjalani Hemodialisa Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis Nitipuran 

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden di Klinik Nitipuran menjalani hemodialisis selama < 12 

bulan, yaitu 48 orang (38,7 %). Distribusi ini menunjukkan mayoritas pasien masih dalam fase adaptasi awal 

atau menengah terhadap terapi hemodialisis. Hasil tersebut sejalan dengan penelitian oleh (Lestari et al. 2025) 

yang menunjukkan bahwa mayoritas pasien gagal ginjal kronis di RSUD Siti Fatimah menjalani hemodialisis 

kurang dari 12 bulan, dengan proporsi sebesar 41%, dan cenderung mengalami penyesuaian terhadap terapi 

dalam tahap awal. Penelitian lain oleh Fitriani et al. (2020) juga menemukan bahwa sebagian besar pasien 

hemodialisis di RS Sitanala Tangerang berada pada fase <12 bulan (40,3%)  

 

3. Kualitas Hidup Pasien Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik Hemodialisis Nitipuran 

Berdasarkan hasil uji univariat, diketahui bahwa mayoritas kualitas hidup pasien gagal ginjal kronis yang 

menjalani hemodialisis di Klinik Hemodialisis Nitipuran berada pada kategori sedang sebanyak 48 orang 

(38,7 %).  Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar pasien memiliki tingkat adaptasi yang cukup terhadap 

proses hemodialisis dan masih mampu mempertahankan kualitas hidup dalam aspek fisik, psikologis, sosial, dan 

lingkungan. Kategori sedang mendominasi, yang menunjukkan bahwa walaupun pasien harus menjalani terapi 

seumur hidup, mereka masih dapat menjalankan aktivitas sehari-hari meskipun dengan beberapa keterbatasan. 

 Sejalan dengan penelitian sebelumnya Penelitian deskriptif dari RSUD Tabanan menunjukkan bahwa 

mayoritas pasien PGK yang menjalani hemodialisis memiliki kualitas hidup pada kategori sedang, yaitu 

sebanyak 97 orang (63,0 %), diikuti kategori baik sebanyak 52 orang (33,8 %), buruk 4 orang (2,6 %), dan 

hanya 1 orang (0,6 %) dalam kategori sangat baik (Putra 2023). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat 13 responden (10,5%) yang masuk dalam kategori 

kualitas hidup buruk. Skor terendah ditemukan pada butir kuesioner nomor 15, 16, dan 33. Pada butir nomor 15 

responden menyatakan masih terbatas dalam melakukan beberapa pekerjaan atau aktivitas lain, pada butir 

nomor 16 responden mengalami kesulitan ketika harus melakukan pekerjaan yang membutuhkan energi lebih 

besar seperti mendongkrak, bertukang, atau mencuci, sedangkan pada butir nomor 33 responden mengaku 

merasa lebih mudah terserang penyakit. Hal ini menggambarkan bahwa keterbatasan fisik dan penurunan 

kondisi kesehatan masih menjadi hambatan utama bagi sebagian pasien dalam mempertahankan kualitas hidup 

yang baik. 
 

4. Hubungan Lama Menjalani Hemodialisis Dengan Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronis Di Klinik 

Hemodialisis Nitipuran  

Berdasarkan hasil penelitian, uji statistik Chi-Square menunjukkan nilai signifikansi 0,001 (p<0,05), 

sehingga terdapat hubungan yang bermakna antara variabel. Lama Menjalani Hemodialisis Dengan Kualitas 

Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronis. Sejalan dengan penelitian di RS Bhayangkara Kota Jambi oleh Fatonah et al. 

(2022) menggunakan instrumen KDQOL-SF menyimpulkan bahwa pasien dengan durasi HD lebih dari 12 

bulan cenderung memiliki kualitas hidup kategori sedang (62,1%) dan terdapat hubungan bermakna dengan p = 

0,001 (Permata Sari et al. 2022). Demikian pula, penelitian Saputra dan Wiryansyah (2023) di RSUD Siti 

Fatimah Sumatera Selatan dengan desain korelasional cross-sectional menemukan bahwa peningkatan durasi 

terapi seiring waktu berkontribusi terhadap peningkatan kualitas hidup; hasil uji Chi-Square menunjukkan p = 

0,001 (Saputra dan Wiryansyah 2023). 
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Penelitian Permata Sari et al. (2022) berargumen bahwa proses adaptasi bertahap terhadap efek 

samping dialysis seperti penyesuaian pola hidup dan pemahaman akan pentingnya kepatuhan adalah mekanisme 

utama yang menjelaskan peningkatan kualitas hidup pasien HD jangka panjang.. Sedangkan Saputra dan 

Wiryansyah (2023) menekankan bahwa pengalaman menjalani >12 bulan HD memberikan kesempatan kepada 

pasien untuk membangun strategi koping lebih efektif dan mendapatkan dukungan multidisipliner sehingga 

secara klinis dan psikologis kualitas hidup bertambah baik (Saputra dan Wiryansyah 2023). 

Distribusi mayoritas lama pasien menjalani hemodialisis dipengaruhi oleh beberapa faktor utama. 

Pertama, keterlambatan deteksi penyakit ginjal kronis yang sering tidak terdiagnosis sejak dini—menyebabkan 

pasien baru memulai hemodialisis pada tahap lanjut penyakit (Pertiwi 2020). Kedua, kurangnya edukasi 

kesehatan yang memadai untuk pasien dan keluarga memengaruhi kesiapan mereka dalam menjalani terapi 

jangka panjang (Wijayanti et al. 2023). Ketiga, akses terbatas terhadap fasilitas hemodialisis, terutama di daerah 

terpencil, berdampak pada lamanya pasien dapat memulai dan mempertahankan hemodialisis secara rutin 

(Isworo et al. 2021). Kelengkapan infrastruktur, dukungan pelayanan primer, dan sistem rujukan juga berperan 

penting dalam menentukan durasi dini atau tertunda pasien dalam terapi.. 

Penelitian di Surabaya oleh Limono et al. (2024). menggunakan metode deskriptif-observasional dan 

WHOQOL-BREF menemukan bahwa mayoritas pasien gagal ginjal kronis yang menjalani hemodialisis 

melaporkan kualitas hidup dalam kategori baik, yakni sebanyak 62 orang (64,6 %), sedangkan hanya sekitar 

20,8 % yang masuk kategori moderat atau sedang. Berbeda dengan temuan di Klinik Nitipuran di mana kategori 

sedang lebih dominan (38,7 %), perbedaan ini kemungkinan dipengaruhi oleh varian dukungan pelayanan 

kesehatan di Surabaya, di mana fasilitas medis lebih lengkap, dukungan sosial kuat, serta akses pendidikan dan 

konseling pasien lebih optimal. Selain itu, metode sampling, karakteristik populasi (seperti usia rata-rata, lama 

HD), serta perbedaan instrumen penilaian kualitas hidup juga memungkinkan menghasilkan persepsi kualitas 

hidup yang lebih positif pada pasien di Surabaya. 

Berdasarkan teori terkini, kualitas hidup pasien gagal ginjal kronis yang menjalani hemodialisis 

dipengaruhi oleh sejumlah faktor penting yang dibuktikan melalui penelitian ilmiah. Menurut Simorangkir et al. 

(2021), faktor-faktor sosiodemografi seperti usia, tingkat penghasilan, jumlah komorbiditas (terutama diabetes 

dan hipertensi), serta jumlah obat kronis yang dikonsumsi terbukti berhubungan signifikan dengan skor kualitas 

hidup pasien HD (p < 0,05) di Indonesia menggunakan instrumen KDQOL-SF36. Selain itu, penelitian oleh 

(Rammang 2020) menyimpulkan bahwa kualitas hidup pasien GGK sangat dipengaruhi oleh dukungan keluarga 

dan dukungan spiritual, sementara variabel seperti lama menjalani HD, status pendidikan, dan status psikologis 

juga memiliki kontribusi signifikan terhadap kualitas hidup pasien HD di RSUD Arifin Achmad Pekanbaru. 

Kombinasi antara kendala klinis yang muncul dari komorbiditas dan konsumsi obat, latar belakang ekonomi dan 

pendidikan, serta kekuatan dukungan sosial dan spiritual membentuk persepsi dan adaptasi pasien terhadap 

terapi jangka panjang, sehingga memengaruhi posisi mereka dalam kategori kualitas hidup (misalnya: sedang, 

baik, atau buruk) dalam penelitian di Klinik Hemodialisis Nitipuran. 
Keunikan penelitian ini terletak pada karakteristik responden yang menunjukkan adanya keragaman 

dari segi lama menjalani hemodialisis, tingkat masalah fisik dan psikologis, serta status pekerjaan dan ekonomi. 

Temuan penting yang menonjol adalah adanya perbedaan kualitas hidup antara pasien yang baru menjalani 

hemodialisis dan pasien lama. Pasien lama cenderung memiliki kualitas hidup yang lebih baik karena telah 

beradaptasi secara fisik dan emosional terhadap terapi, sementara pasien baru lebih rentan terhadap kelelahan, 

kecemasan, dan penurunan fungsi sosial. Oleh karena itu, pengaturan komposisi dalam satu ruangan 

hemodialisis sebaiknya dilakukan secara campuran antara pasien baru dan lama. Strategi ini tidak hanya 

menciptakan lingkungan yang suportif, tetapi juga memungkinkan pasien saling menguatkan melalui interaksi 

sosial dan berbagi pengalaman positif dalam menjalani terapi jangka panjang. 

Berdasarkan hasil tabulasi silang antara variabel lama menjalani hemodialisis dan kualitas hidup, 

diketahui bahwa pada kelompok pasien yang menjalani HD selama kurang dari 12 bulan, proporsi kualitas 

hidup mayoritas berada pada kategori buruk sebanyak 18 orang (37,5%). Pada kelompok 12–24 bulan, proporsi 

terbesar kualitas hidup berada pada kategori baik, yaitu 17 orang (53,1%) dan kelompok pasien dengan lama 

menjalani HD lebih dari 24 bulan cenderung memiliki kualitas hidup yang lebih positif, dengan proporsi 

terbesar berada pada kategori baik sebanyak 19 orang (43,2%). Secara keseluruhan, data ini menunjukkan 

bahwa semakin lama pasien menjalani hemodialisis, cenderung terjadi peningkatan dalam kualitas hidup yang 

dirasakan. 

Mayoritas pasien dengan durasi HD <12 bulan memiliki kualitas hidup buruk atau sedang. Sebaliknya, 

pasien dengan durasi HD >24 bulan lebih banyak yang kualitas hidupnya baik hingga sangat baik. Hal ini 

menunjukkan adanya tren peningkatan kualitas hidup seiring bertambahnya durasi hemodialisis. Peneliti 

berasumsi bahwa mayoritas responden memiliki kualitas hidup dalam kategori sedang karena mereka masih 

dalam proses penyesuaian terhadap berbagai perubahan akibat hemodialisis, seperti penyesuaian terhadap 

jadwal terapi yang ketat, perubahan pola makan, dan dampak psikologis. Selain itu, dukungan sosial, status 
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ekonomi, dan tingkat pemahaman pasien terhadap manajemen penyakit kronis juga turut memengaruhi persepsi 

mereka terhadap kualitas hidup secara keseluruhan. 

Asumsi peneliti diperkuat dengan hasil penelitian oleh Setyaningsih et al. (2024) tentang Gambaran 

tingkat stres pasien gagal ginjal kronik di unit hemodialisa RSUD Sleman. Menyebutkan bahwa pasien yang 

sudah menjalani hemodialisis lama,  pasien sudah merasa terbiasa dengan segala keadaan yang sedang 

dijalaninya saat ini dalam dirinya, meskipun banyak masalah yang dihadapi tetapi pasien selalu tetap berpikiran 

positif sehingga tidak mengganggu sistem psikologis pasien tersebut. Dengan harapan indikator psikologis 

tersebut berbanding lurus dengan dengan peningkatan kualitas hidup pasien hemodialisa. 

 

KETERBATASAN PENELITIAN 

Keterbatasan dalam penelitian ini mencakup variasi jadwal hemodialisis pasien yang mengharuskan pengambilan data 

dilakukan secara terpisah, serta pelibatan rekan sejawat untuk membantu penyebaran dan pengumpulan kuesioner, yang 

berpotensi mempengaruhi standardisasi proses pengumpulan data. 
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Pembimbing I, serta seluruh Bapak/Ibu Dosen dan Karyawan STIKES Wira Husada Yogyakarta atas segala dukungan 

dan bimbingan yang telah diberikan. Peneliti menyadari bahwa masih jauh dari sempurna, sehingga saran dan kritik yang 

membangun sangat diharapkan demi penyempurnaan di masa mendatang. Semoga skripsi ini dapat bermanfaat bagi 

pengembangan ilmu pengetahuan 

 

KONFLIK KEPENTINGAN 
Dalam penelitian ini, penulis menyatakan tidak memiliki konflik kepentingan finansial atau non-finansial dengan pihak 

manapun yang terkait dengan pelaksanaan, hasil, atau publikasi penelitian ini. Semua sumber pendanaan dan dukungan 

logistik telah diungkapkan secara transparan, dan tidak ada perjanjian yang dapat mempengaruhi objektivitas interpretasi 

data atau penyajian hasil penelitian. 

 

KESIMPULAN 
Penelitian ini menyimpulkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara lama menjalani hemodialisis dan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronis di Klinik Hemodialisis Nitipuran (p<0,05). Mayoritas responden adalah laki-laki (>58 tahun, 

SMA, tidak bekerja) dengan komorbiditas hipertensi. Sebagian besar responden menjalani hemodialisis <12 bulan dan 

memiliki kualitas hidup sedang. Hasil ini mengindikasikan bahwa adaptasi terhadap terapi hemodialisis berperan penting 

dalam meningkatkan kualitas hidup pasien.  

 

SARAN 

Berdasarkan temuan ini, disarankan agar institusi pendidikan memanfaatkan hasil penelitian sebagai bahan ajar dan 

diskusi dalam mata kuliah keperawatan. Klinik hemodialisis perlu meningkatkan program edukasi dan pendampingan 

psikososial, terutama bagi pasien yang baru memulai terapi, dengan melibatkan keluarga dalam proses edukasi. Bagi 

peneliti selanjutnya, disarankan untuk memperluas cakupan sampel dan lokasi penelitian, serta meneliti variabel lain 

yang mempengaruhi kualitas hidup pasien hemodialisis, seperti dukungan keluarga, spiritualitas, dan kualitas layanan 

medis. 
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