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ABSTRAK

Latar belakang. Gagal ginjal kronik adalah kerusakan fungsi ginjal menahun dan
irreversible sehingga membutuhkan terapi hemodialisa seumur hidup. Kondisi ini
menyebabkan pasien gagal ginjal kronik mengalami depresi, kecemasan dan stres. Tujuan.
Untuk mengetahui gambaran tingkat depresi, kecemasan dan stres pasien gagal ginjal kronik
yang menjalani terapi hemodialisa. Metode. Penelitian ini bersifat non-eksperimental dengan
menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Populasi
dalam penelitian ini berjumlah 70 orang, dan penentuan sampel menggunakan teknik
convinience sampling sebanyak 57 orang. Pengumpulan data menggunakan kuesioner
Depression Anxiety Stress Scale-42 (DDAS-42) versi bahasa Indonesia yang telah valid dan
reliable, teridiri dari 42 item pertanyaan untuk mengukur tingkat depresi (14 item),
kecemasan (14 itggm) dan stres (14 item). Analisa data dalam penelitian ini menggunakan uji
univariat. Hasil. Tingkat depresi pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa
hampir keseluruhan (91%) berada pada kategori depresi normal, sebagian (56,1%) berada
pada tingkat kecemasan normal, hampir keseluruhan (91%) berada pada tiggkat stres normal
dan sebagian kecil (9%) berada pada kategori stres ringan. Kesimpulan: Gambaran tingkat
depresi, kecemasan dan stres pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa berada
pada kategomfgnormal dan ringan. Penelitian lebih lanjut dapat dilakukan dengan menggali
lebih dalam faktor yang berhubungan dengan tingkat depresi, kecemasan dan stres pasien
gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa.
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ABSTRACT
Background. Chronic renal failure is a chronic and irreversible impairment of kidney
Jfunction that requires lifelong hemodialysis therapy. This condition causes chronic renal
failure patients to experience depression, anxiety and stress. Objective. To determine the
level of depression, anxiety and stress of chronic renal failure patients undergoing
hemodialysis therapy. Methods. This study is non-experimental using a quantitative
descriptive design with a cross sectional approach. The population in this study amounted to
70 people, and the determination of the sample using convenience sampling technique was as
many as 57 subjects. Data collection using the Indonesian version of the Depression Anxiety
Stress Scale-42 (DDAS-42) questionnaire which has been valid and reliable, consisting of 42
question items to measure the level of depression (14 items), anxiety (14 items) and stress (14
items). Data analysis in this study used a univariate test. Results. The depression level of
chronic renal failure patients undergoing hemodialysis is almost entirely (91%) in the
normal depression category, some (56.1%) are at normal anxiety levels, almost entirely




(91%) are at normal stress levels and a small proportion (9%) are in the mild stress

category.

Conclusion: The description of the level of depression, anxiety and stress of

chronic renal failure patients undergoing hemodialysis is in the normal and mild categories.

Further research can be done by exploring more deeply the factors associated with the level

of depression, anxiety and stress of chronic renal failure patients undergoing hemodialysis.
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PENDAHULUAN

Gagal ginjal kronik (GGK) adalah
kerusakan ginjal menahun dimana fungsi
ginjal menurun secara perlahan bersifat
(Hinkle,
Overbaugh, 2022). Kondisi ini
menyebabkan sisa metabolisme di dalam
tubuh tidak dapat dikeluarkan oleh ginjal
melalui urine. Keadaan ini mengakibatkan
sisa metabolisme menumpuk di dalam tubuh
sehingga membutuhkan terapi pengganti
ginjal yaitu hemodialisa (Health 2016).
Terapi hemodialisa dilakukan dimana pasien
menggunakan dialisis  untuk
membersihkan darah yang dikeluarkan dari
tubuh dan setelah dibersihkan maka darah
akan dikembalikan ke dalam tubuh. Terapi
ini dilakukan seumur hidup sehingga pasien
harus bergantung kepada mesin dialisis
(Ronco and Clark, 2018).

Hemodialisa merupakan salah satu
dari terapi pengganti ginjal yang paling
banyak dipilih oleh pasien GGK. Indonesia
Renal Registry mencatat sebanyak 132,142
(98%) pasien menjalani
(PERNEFRI, 2018).
dilakukan secara teratur sebanyak 1 sampai
3 kali dalam seminggu. Dalam setiap
pertemuan dapat menghabiskan waktu
sekitar 4-5 jam (Murdeshwar dan Anjum,

irreversible Cheever dan

mesin

hemodialisa

Proses hemodialisa

2020). Kondisi ini mempengaruhi berbagai
aspek kehidupan pasien GGK. Aspek fisik
mencakup adanya komplikasi terapi

hemodialisa seperti mual, muntah, lemah
otot, nyeri, kulit kering dan bersisik, kuku
tipis dan rapuh, rambut menjadi tipis dan
kasar dan juga oedema pada bagian tubuh
(Hinkle, Cheever dan Overbaugh, 2022).
Aspek mental seperti perubahan emosi,
depresi, isolasi, dan kecemasan (Husna,
Rohmah dan Pramesti, 2021). Aspek sosio
ekonomik menunjukkan adanya tekanan
ekonomik dan gangguan fungsi dan peran
dalam keluarga (Wantonoro dan
Rahmawati, 2020).

Perubahan berbagai aspek kehidupan
pasien GGK yang menjalani hemodialisa
memberikan dampak depresi, cemas dan
Depresi yang merupakan reaksi
psikologis berupa gangguan suasana hati
akibat menghadapi penyakit dialami oleh
pasien GGK yang menjalani hemodialisa.
Berbagai tanda dan gejala depresi
ditunjukkan oleh pasien seperti sedih, tidak
berguna, rasa bersalah dan putus asa
(Pardede, Balgis, dan Simanjuntak, 2020).
Lebih lanjut pasien dapat mengalami
gangguan tidur, hilang selera makan, dan
gangguan fungsi seksual (Wakhid dan
Widodo, 2019). Dari 85 pasien GGK yang

stres.

menjalani hemodialisa terdapat 48,2%
mengalami depresi ringan dan 353%
mengalami  depresi sedang  (Wakhid,

Kamsidi, dan Widodo, 2018).

Kecemasan merupakan reaksi umum
terhadap suatu penyakit yang dialami pasien
GGK. Terapi

hemodialisa yang harus




dilakukan sepanjang hidup menyebabkan
gangguan psikologis seperti tasa takut,
kekhawatiran yang berkepanjangan, dan
keprihatinan masa depan (Hermayani et al,
2022). Tingkat kecemasan ringan sampai
berat dialami dialami oleh pasien GGK yang
menjalani hemodialisa di Unit Hemodialisa
RSUP HAM dan RSUD Pirngadi Medan
(Damanik, Sulistyaningsih dan Siregar,
2019).

Penyakit GGK  dan
hemodialisa dapat menyebabkan stres. Hasil
penelitian ~ Rahayu,
Ponorogo (2019), dari 34 responden pasien
GGK yang menjalani hemodialisa, terdapat
55,8% responden mengalami stres ringan
dan 14,71% mengalami stres sedang. Faktor
penyebab stres berupa tekanan, merasa
kewalahan atau kesulitan menghadapi
penyakit GGK dan terapi
Tujuan umum penelitian ini adalah untuk
mengetahui gambaran depresi, kecemasan
dan stres pasien GGK yang menjalani terapi
hemodialisa.

proses

Munawaroh  dan

hemodialisa.

METODE

Penelitian  ini
eksperimental dengan menggunakan desain
deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross sectional dimana bertujuan untuk
mengetahui gambaran tingkat depresi,
kecemasan dan stres pasien gagal ginjal
kronik yang menjalani hemodialisa di Unit
Hemodialisa Rumah Sakit Advent Bandar
Lampung pada bulan Oktober-Desember

bersifat non-

2022. Populasi dalam penelitian ini adalah
keseluruhan pasien GGK yang menjalani
terapi hemodialisa berjumlah 70 pasien.
Sampel yang bersedia menjadi repsonden
berjumlah 57
menggunakan teknik convenience sampling
Jumlah sampel ditentukan menurut tabel
Isaac dan Michael (Sugiyono, 2018) dengan

pasien ditentukan

tingkat kesalahan 5%. Kriteria inklusi dalam
penelitian ini adalah pasien dengan GGK
yang sedang menjalani hemodialisa di Unit
Hemodialisa RS Advent Bandar Lampung,
bersedia menjadi responden dan mampu
berkomunikasi dengan baik. Sedangkan
kriteria eksklusi dari penelitian ini adalah
pasien GGK dengan komplikasi penyakit
lain, pasien yang menolak menjadi
responden dan pasien dengan penuruan
kesadaran secara mendadak.

Alat  pengumpulan data dalam
penelitian ini adalah kuesioner Depression
Anxiety Stress Scale-42 (DDAS-42) yang
disusun oleh Lovibond (1995) dan telah
diadaptasi ke dalam bahasa Indonesia.
Kuesioner telah valid melalui pengujian
internal consistency dan reliability dengan
nilai alpha 09843 dan 0921 untuk skala
depresi. Untuk skala kecemasan memiliki
koefisien alpha sebesar 0,857 dan skata stres
memiliki koefisien alpha 0,899. Reliabilitas
keseluruhan item pernyataan kuesioner
memiliki koefisien alpha sebesar 0,0955.
Kuesioner terdiri dari 42 item pertanyaan
yang mencakup 14 item pertanyaan
mengukur  tingkat depresi, 14 item
pertanyaan mengukur kecemasan dan 14
item pertanyaan mengukur tingkat stres.

Pengumpulan data  dilakukan setelah
mendapatkan izin etik dengan nomor
276/KEPK-FIK UNAI/EC/I1/23. a.

Informed consent diberikan kepada calon
responden untuk mendapatkan persetujuan
mengisi kuesioner tanpa adanya paksaan
dan setiap responden akan  dapat
mengundurkan diri tanpa sanksi sewaktu-
waktu. Setiap data yang diperoleh peneliti
adalan rahasia dan hanya digunakan untuk
kebutuhan penelitian. Analisa data dalam
penelitian ini menggunakan frekuensi
distribusi untuk menggambarkan tingkat
depresi, kecemasan dan stres pasien GGK
yang menjalani terapi hemodialisa.

HASIL

Hasil penelitian akan dijelaskan

dengan tabel sub bab  mencakup




karakteristik dan  distribusi
frekuensi depresi, kecemasan dan stres
responden.
Tabel 1. Karakteristik Responden
Berdasarkan Jenis Kelamin, Usia dan

Lama Hemodialisa (n=57)

responden

Tabel 2. Gambaran Depresi, Kecemasan
dan Stres Responden (n=57)

Jumlah Persentase

Karakteristik Jumlah  Persentase
Responden (n) %
Jenis Kelamin
Perempuan 35 614
Laki-laki 22 38,6
Usia
35-40 6 10,5
41-46 7 123
47-52 11 19,3
53-58 9 15,8
59-63 12 211
>64 12 21,1
Lama
Hemodialisa
<] tahun 18 316
1-2 tahun 5 8.8
>2 tahun 34 59,6

Berdasarkan tabel 1, menunjukkan
bahwa jumlah keseluruhan responden yang
bersedia mengikuti penelitian ini sebanyak
kelamin,
sebanyak 35 orang (61,4%) berjenis kelamin
perempuan, sedangkan laki-laki sebanyak
(38,6%).
responden, rentang antara usia 59-63 tahun
sebanyak 11 orang (21,1%), usia >64 tahun
sebanyak 12 orang (21,1%), usia 47-52
tahun sebanyak 11 orang (19%), usia 53-58
tahun sebanyak 9 tahun (15,8%), usia 41-46
tahun sebanyak 7 orang (12,3%) dan usia
35-40 tahun sebanyak 6 orang (10,5%).
Adapun berdasarkan lama hemodialisa,
karakteristik pasien GGK menjalani terapi
hemodialisa selama > 2 tahun sebanyak 34
orang (59,6%), < 1 tahun scbanyak 18
orang (31,6%), dan 1-2 tahun sebanyak 5
orang (8.8%).

57 orang. Berdasarkan jenis

22  orang Berdasarkan usia

Variabel Kategori (m) (%)
Depresi Normal 52 o1
Ringan 3 5
Sedang 2 4
Parah 0 0
Sangat parah 0 0
Kecemasan Normal 32 56.1
Ringan 6 10.5
Sedang 14 24.6
Parah 5 8.8
Sangat parah 0 0
Stres Normal 52 o1
Ringan 5 9
Sedang 0 0
Parah 0 0
Sangat parah 0 0

Berdasarkan tabel 2, menunjukkan
bahwa tingkat depresi normal sebanyak 52
orang (91%), depresi ringan 3 orang (5%)
dan depresi sedang 2 orang (4%).
Sedangkan kecemasan normal sebanyak 32
orang (56,1%), kecemasan sedang sebanyak
14 orang (24,6%), kecemasan ringan
scbanyak 6 orang (10,5%) dan kecemasan
parah sebanyak 5 orang (8,8%). Stres
normal sebanyak 52 orang (91%) dan stres
ringan sebanyak 5 orang (9%).

PEMBAHASAN




Pasien GGK yang
hemodialisa, berdasarkan jenis kelamin,
sebagian besar berjenis kelamin perempuan.
Sedangkan berdasarkan usia responden dan
lama menjalani terapi hemodialisa tersebar
di berbagai rentang usia dewasa. Sedangkan
lama menjalani hemodialisa sebagian besar
telah menjalani hemodialisa selama lebih
dari 2 tahun dan sebagian kecil menjalani
hemodialisa kurang dari satu tahun. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat
berbagai karaktertistik demografi  pasien
GGK yang menjalani terapi hemodialisa di

menjalani

unit Hemodialisa Rumah Sakit Advent
Bandar Lampung. Namun penelitian
Lolowang, Lumi dan Rattoe (2020),

menunjukkan mayoritas jenis kelamin laki-
laki, usia lebih banyak lama menjalani
hemodialisa kurang dari 1 tahun. Demikian
juga hasil penelitian Siwi dan Budiman
(2021), menunjukkan
demografi pasien GGK yang menjalani
terapi hemodialisa bervariasi mencakup
usia, jenis kelamin dan lama hemodialisa.
Hasil penelitian ini menunjukkan
tingkat depresi pasien GGK yang menjalani
hemodialisa hampir keseluruhan berada
pada kategori depresi Hasil
penelitian ini tidak sejalan dengan hasil
penelitian Anita dan Husada (2020) yang
menunjukkan  tingkat  depresi
hemodialisa tersebar pada kategori tidak
depresi (45,3%), depresi ringan (20,3%),
depresi sedang (17,2%) dan depresi berat
(17 2%). Berbagai faktor dapat
mempengaruhi tingkat depresi pasien GGK
yang menjalani terapi hemodialisa. Faktor-
faktor tersebut mencakup usia, pendidikan,
jenis kelamin, lamanya periode menjalani
terapi hemodialisa dan pola tidur (Maulana,
Shalahuddin dan Hernawaty, 2020). Faktor
lain seperti koping strategi dan konsep diri
juga mempengaruhi tingkat depresi pasien
GGK yang menjalani terapi hemodialisa

karakteristik

normal.

pasien

(Yulianto, Wahyudi dan Marlinda, 2019;
Pardede, Safitra dan Simanjuntak, 2021).

Hasil penelitian ini menunjukkan
sebagian dari responden berada pada tingkat
kecemasan normal. Namun sebagian kecil
berada pada tingkat kecemasan sedang dan
ringan. Hasil penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian Kamil, Agustina dan Wahid
(2018) dimana seluruh responden yaitu 183
GGK yang menjalani terapi
hemodialisa tingkat
kecemasan ringan. Berbagai faktor dapat

pasien
menunjukkan

mempengaruhi tingkat kecemasan pasien
GGK yang menjalani hemodialisa. Usia,
jenis kelamin, pendidikan, pengalaman
pengobatan, pemibayaan, motivasi keluarga
dan lama terapi merupakan faktor-faktor
yang mempengaruhi tingkat kecemasan
pasien GGK yang menjalani hemodialisa

(Manurung, 2018). Selain itu pula,
dukungan keluarga juga mempengaruhi
tingkat kecemasan pasien GGK yang

menjalani terapi hemodialisa. Dukungan
keluarga dalam bentuk dukungan emosional,
dukungan informasi, dukungan instrumental
dan dukungan penghargaan dapat membantu
proses adaptasi pasien GGK yang menjalani
terapi hemodialisa (Suarni, Wahyuni, dan
Faswita, 2022; Siregar et al, 2020).

Hasil penelitian ini menunjukkan
hampir keseluruhan responden berada pada

tingkat stres normal, walau terdapat
scbagian kecil berada pada kategori stres
ringan. Hasil penelitian ini bertolak

belakang dengan hasil penelitian Rahayu,
Munawaroh dan Mashudi (2019) dimana
terdapat 29 4% pasien GGK yang menjalani
hemodialisa mengalami stres normal, 55,8%
14,8%
mengalami stres sedang. Berbagai faktor
dapat mempengaruhi tingkat stres pasien

mengalami stres ringan dan

GGK yang menjalani terapi hemodialisa,
diantaranya kelamin,

pendidikan,

jenis
penghasilan  dan

tingkat
lama




hemodialisa (Nurhayati dan Ritianingsih,
2022). Namun dengan mekanisme koping
yang positif dan dukungan keluarga stres
pasien GGK yang menjalani hemodialisa

dapat teratasi (Lia, Pranowo dan Permana,
2021).

KESIMPULAN
Dari hasil
disimpulkan bahwa jenis kelamin pasien
GGK yang menjalani hemodialisa di Unit
Hemodialisa Rumah Sakit Bandar Lampung
sebagian besar (61,4%) berjenis kelamin
perempuan, sebagian kecil usia responden
tersebar di berbagai rentang usia dewasa
(10,5% - 21,1%) dan sebagian besar lama
menjalani terapi hemodialisa >2 tahun
(59,6%). Tingkat depresi pasien GGK yang
menjalani hemodialisa hampir keseluruhan
(91%) berada pada kategori depresi normal.
Sebagian (56,1%) dari pasien GGK yang
menjalani hemodialisa berada pada tingkat
normal. Dan  hampir
(91%) pasien GGK yang
menjalani hemodialisa berada pada tingkat
stres normal, walau terdapat sebagian kecil
(9%) berada pada kategori stres ringan.
Penelitian lebih lanjut dapat dilakukan
dengan menggali lebih dalam faktor yang
berhubungan dengan tingkat depresi,
kecemasan dan stres pasien GGK yang
menjalani hemodialisa.

penelitian ini dapat

kecemasan
keseluruhan
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