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ABSTRACT

Haemodialysis can cause disorders in patient’s body function and psychological that can
make patient have to adaptation continuously for the rest of patient’s life. Patients who
suffering chronic diseases like chronic kidney disease feel unable to face, undergo, and
accept the illness, so there is a need for resilience. Feelings stressed, hopelessness and
helplessness often faced by sufferers Chronic kidney disease can affect his/her quality
of life. This study aimed to determine the relationship of resilience and quality of life
of patients with chronic kidney disease who undergoing haemodialysis at the Rasyda
Kidney Hospital. This study was a descriptive correlative type of research using cross
sectional design and the number of samples were 117 people with purposive sampling
technique. The results showed that patients with chronic kidney disease who underwent
haemodialysis at the majority Rasyida Kidney Special Hospital (85.5%) had high
resilience and had an adequate quality of life (66.7%). The results also showed that there
was a relationship of resilience with the quality of life of patients with chronic kidney
disease undergoing haemodialysis at the Rasyida Kidney Special Hospital (p = 0.001, @
< 0.005). Researchers suggest that future studies conduct research on the factors that
affect resilience and quality of life of patients with chronic kidney disease undergoing
haemodialysis.
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PENDAHULUAN

Penyakit ginjal kronik sudah merupakan masalah
kesehatan masyarakat di seluruh dunia. Laporan
dari Indonesian Renal Registry (IRR) menyebutkan
pertumbuhan jumlah penderita gagal ginjal terus
meningkat dari tahun ke tahun. Jumlah pasien baru
yang menjalani terapi hemodialisis di tahun 2015
adalah 2105 pasien dan pasien aktif sejumlah 30554
pasien. Distribusi usia pada tahun 2015 terbanyak
adalah antara usia 45-54 tahun dan 55-64 tahun.
Pada tahun 2015 tercatat 1243 pasien mengalami
kematian dengan lama hidup dengan hemodialisis
antara 1 sampai 317 bulan. Pasien yang menjalani
hemodialisis lama hidup terbanyak adalah 6 -12 bulan
tetapi lama hidup tertinggi bisamencapai 317 bulan
(8th Report of Indonesian Renal Registry, 2016 dalam
Ramadhan, et al, 2018). Pasien dengan penyakit ginjal
menjalani proses hemodialisis 1-3 kali seminggu dan
setiap kalinya memerlukan waktu 2-5 jam, kegiatan ini
akan berlangsung terus-menerus sepanjang hidupnya
(Smeltzer, S. C.,, & Bare, B. G, 2010).

Pengobatan bagi penderita penyakit ginjal kronik
tahap akhir, dilakukan dengan pemberian terapi
dialysis seperti hemodialisis atau transplantasi ginjal
yang bertujuan untuk mempertahankan kualitas hidup
pasien (Smeltzer, S. C., & Bare, B. G, 2010). Terjadinya
gangguan pada fungsi tubuh pasien hemodialisis,
menyebabkan pasien harus melakukan penyesuaian
diri secara terus menerus selama sisa hidupnya
(Arosa, 2014). Bagi pasien hemodialisis, penyesuaian
ini mencakup keterbatasan dalam memanfaatkan
kemampuan fisik dan motorik, penyesuaian terhadap
perubahan fisik dan polahidup, ketergantungan secara
fisik dan ekonomi pada oranglain serta ketergantungan
pada mesin dialisa selama sisa hidup. Keadaan seperti
ini dapat menimbulkan perasaan tertekan bahkan
dapat menimbulkan gangguan-gangguan mental
seperti depresi (Oktaviana, 2010). Hasil penelitian
yang dilakukan oleh Ibrahim etal (2009) menunjukkan
bahwa 57.2% pasien yang menjalani hemodialisis
mempersepsikan kualitas hidupnya pada tingkat
rendah dan 42,9% pada tingkat tinggi.

Penelitian lain yang dilakukan oleh Triwahyuni
(2012) di Rumah Sakit Advent Bandung menjelaskan
bahwa pasien yang menderita penyakit kronis merasa
tidak mampu dalam menghadapi, menjalani, serta

menerimapenyakityangdideritasehinggaperluadanya

penyesuaian diri (resiliensi). Resiliensi dilakukan
dengan upaya mendorong pasien untuk tetap berjuang
memenuhi kebutuhannya, bahagia dan berkembang
menjadi individu yang lebih kuat, lebih bijak dan lebih
menghargaikehidupan (Grief, 2005 dalam Wijayani MR,
2008). Resiliensi pasien yang menjalani pengobatan
di rumah sakit merupakan suatu hal yang perlu
dikaji untuk mencapai keseimbangan kembali akibat
perubahan-perubahan yang dialaminya. Perasaan
putus asa dan Kketidakberdayaan sering dihadapi
penderita karena berbagai pengobatan tidak dapat
membantunya sembuh dari penyakit kronis. Keadaan
stress berat juga dapat muncul akibat ketidaksiapan
tubuh menerima perubahan dan tuntutan kehidupan
(Sarafino, 2006). Penelitian yang dilakukan Iliescu dan
Cotoi (2013) mengatakan bahwa diagnosa medis serta
lingkungan rumah sakit juga dapat mempengaruhi
psikis pasien berupa depresi, cemas, khawatir atau
kombinasi antara semuanya jika individu tidak mampu
melakukan resiliensi. Kemampuan resiliensi individu
dengan penyakit kronis perlu diperhatikan karena
stres yang berkepanjangan berdampak pada depresi,
yang selanjutnya juga akan berdampak pada fungsi
fisiologis tubuh (Sukadiyanto, 2010).

ditandai  oleh

sejumlah karakteristik, yaitu: adanya kemampuan

Secara umum, resiliensi
dalam menghadapi kesulitan, ketangguhan dalam
menghadapi stres ataupun bangkit dari trauma yang
dialami (Utami, 2017). Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Duncan et al (2005), menyatakan bahwa resiliensi
mencakup keberadaan sejumlah kemampuan,
karakteristik maupun berbagai kondisi individu yang
tidak bertujuan untuk menghilangkan resiko, akan
tetapi lebih pada upaya untuk mampu menghadapi
hal-hal yang berpotensi memunculkan krisis dengan
cara-cara yang positif. Bagi pasien hemodialisis yang
resilien, resiliensi membuat hidupnya menjadi lebih
kuat. Resiliensi akan membuat seseorang berhasil
menyesuaikan diri dalam berhadapan dengan kondisi-
kondisi yang tidak menyenangkan, perubahan gaya
hidup yang timbul akibat terapi hemodialisis yang
dijalani dan bahkan berbagai tekanan yang hebat
(Halawati & Kusuma, 2017)

Kondisi yang dialami oleh pasien gagal ginjal

kronik yang menjalani hemodialisis ini dapat
membawa ke keadaan kurang resiliensi, yaitu keadaan

dimana seorang individu akan mudah merasa putus
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asa, kurang mampu beradaptasi dalam menghadapi
perubahan yang diakibatkan oleh penyakitnya,
menyalahkan orang lain, diri sendiri bahkan Tuhan
YME atas penyakit yang diderita dan mungkin akan
mempengaruhi kualias hidupnya (Andaryati, 2018).

Berdasarkanlatar belakangdiatas, penulis tertarik
untuk mengetahui hubungan resiliensi dengan kualitas
hidup pasien penyakit Ginjal Kronik yang menjalani
tindakan hemodialisis di Rumah Sakit Khusus Ginjal
Rasyda Medan

METODE

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
deskriptif korelatif dengan menggunakan rancangan
Cross Sectional. Jumlah sampel dalam penelitian ini
adalah 117 orang dengan teknik pengambilan sampel
purposive sampling. Kriteria inklusi penelitian ini
adalah pasien yang menjalani tindakan hemodialisa,
bersedia menjadi responden, dapat membaca dan
kooperatif. Peneliti menggunakan alat ukur 14 item
Resilience Scale (RS-14) yang disusun oleh Wagnild dan
Young dan Instrumen untuk mengukur kualitas hidup,
peneliti menggunakan lembar kuesioner baku dari
WHO yang disebut World Health Organization Quality
Of Life (WHOQOL). Penelitian ini dilakukan pada bulan
Desember 2019- Januari 2020 di Rumah Sakit Khusus
Ginjal Rasyda Medan. Analisa data yang digunakan
adalah analisa univariat dan bivariat. Analisis bivariat

yang digunakan adalah uji Chi-square.

HASIL

Resiliensi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien
penyakit ginjal kronis yang menjalani hemodialisis di
Rumah Sakit Khusus Ginjal Rasyida mayoritas (85,5%)
memiliki resiliensi yang tinggi. Distribusi frekuensi
resiliensi dapat dilihat pada table dibawah

Tabel 1. Distribusi frekuensi resiliensi

Data Frekuensi (f) (%)
Resiliensi rendah 2 1,7
Resiliensi sedang 8 6,3
Resiliensi tinggi 100 85,5
Resiliensi sangat tinggi 7 6,0
Jumlah 117 100

Sumber: data primer yang diolah

12 Jurnal [lmu Keperawatan

Kualitas Hidup

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien gagal
ginjal kronis yang menjalani hemodialisa di Rumah
Sakit Khusus Ginjal Rasyida lebih dari setengah jumlah
responden (66,7%) memiliki kualitas hidup yang
cukup. Distribusi frekuensi kualitas hidup dapat dilihat
pada tabel di bawah.

Tabel 2. Distribusi frekuensi kualitas hidup

Data Frekuensi (f) (%)
Kualitas 13 11,1
hidup kurang
Kualitas 78 66,7
hidup cukup
Kualitas 26 22,2
hidup baik
Jumlah 117 100

Sumber: data primer yang diolah

Hubungan Resiliensi dengan Kualitas Hidup

Hasil
hubungan antara Resiliensi dengan Kualitas Hidup

penelitian menunjukkan bahwa ada

(ac=0,001). Distribusi hubungan resiliensi dan kualitas
hidup dapat dilihat pada tabel di bawah.

Tabel 3. Hubungan resiliensi dan kualitas hidup

Data
Resiliensi
Kualitas hidup

Nilai p (uji chi-square)

0,000

Sumber: Data yang diolah pribadi

PEMBAHASAN

Resiliensi

Resiliensi mempunyai arti sebagai stamina
emosional dan digunakan untuk menjelaskan orang
yang menunjukan keberanian dan kemampuan
beradaptasi pada situasi hidup yang sulit (Wagnild
& Young, 2010). Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian lain yang dilakukan oleh Nurhasanah (2017)
yang menemukan bahwa Resiliensi pasien gagal ginjal
diketahui sebagian besar memiliki resiliensi sedang
yaitu sebanyak 44 pasien (70%) Menurut peneliti,
respondensebernarnyasudah cukup mampudan cukup

menmiliki resiliensi dalam menjalankan hemodialisa.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebanyak
100 orang responden memiliki resiliensi yang tinggi.

Responden memiliki kemampuan untuk bertahan pada



situasi yang sulit dan mampu bangkit dari keterpurukan
dalam waktu yang singkat. Hal tersebut menunjukkan
bahwa individu mampu mengembalikan keadaan dan
situasi negative seperti sediakala serta mampu mamdiri
tanpa mengandalkan orang lain. Tingkat resiliensi yang
tinggi pada seseorang dapat memberikan manfaat
terhadap perilaku pengontrolan diet sehat yang
efektif (Pane, 2014). Individu yang resilien disebut
sebagai individu yang mampu menggunakan koping
yang berfokus pada masalah ketika menghadapi
situasi yang sulit serta memiliki sumbe koping yang
memfasilitasi untuk mengatasi kesulitan, bertahan
dalam keadaan penuh tekanan dan bangkit mengatasi
ketidakberuntungan (Wagnild, 2010).

Kualitas hidup

WHO dalam WHOQOL (World Health Organization
Quality of Life, 2010) mendefenisikan kualitas hidup
sebagai gambaran atau model yang bertujuan untuk
menggambarkan sudut pandang seseorang dengan
berbagai macam istilah terhadap dimensi kehidupan
yang terkait dengan tujuan, harapan, standart dan
juga perhatian. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
ada hubungan antara Resiliensi dengan Kualitas
Hidup (a = 0,001). Hasil ini didukung oleh penelitian
yang dilakukan oleh Rachmawati, dkk (2019) yang
menjelaskan bahwa berdasarkan hasil uji regresi
ditemukan resiliensi psikologis memiliki peran
terhadap seluruh dimensi kualitas hidup yang terkait
dengan kesehatan. Penelitian lain yang dilakukan
oleh Sagone, dkk (2016) juga menjelaskan bahwa
semakin tinggi resiliensi maka semakin dapat memilih
konteks yang sesuai dengan kebutuhan pribadi, untuk
melihat diri mereka tumbuh dan berkembang serta

menganggap diri mereka puas dan bahagia.

Hubungan resiliensi dengan kualitas hidup

Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan
antara resiliensi dengan kualitas hidup dimana pasien
penyakit ginjal kronis yang menjalani hemodialisis
dengan resiliensi sedang sebanyak 5 orang responden
memiliki kualitas hidup yang cukup dan 3 orang
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KESIMPULAN

Kesimpulan penelitian ini adalah pasien peyakit
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Sakit Khusus Ginjal Rasyida mayoritas memiliki
resiliensi yang tinggi, memiliki kualitas hidup yang
cukup dan ada hubungan resiliensi dengan kualitas
hidup pasien penyakit ginjal kronis yang menjalani
hemodialisis di Rumah Sakit Khusus Ginjal Rasyida.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan maka peneliti menyarankan
agar penelitian selanjutnya melakukan penelitian
tentang faktor-faktor yang mempengaruhi resiliensi
dan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronis yang
menjalani hemodialisis.
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