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A.LatarBelakang

Gagalginjalmerupakan suatu penyakityang menggambarkan ginjal

penderitatidakmampumelaksanakanfungsinyadenganbaik.Dalam halini

fungsiginjalkurangberfungsiuntukmenyaringdarahkotordarikeadaannormal.

Sehinggadapatmenyebabkangangguanfungsiendokrindanmetabolik,cairan,

elektrolit,sertaasam basa,sehinggadiperlukandialisisatautransplantasiginjal

untukkelangsunganhiduppasien.

Insidenpenyakitgagalginjalkronikdarisetiapdaerahberbeda-beda.Data

dariRiskesdas(2018)menyatakanbahwaprevalensiGagalGinjalKronis(GGK)

berdasarkanDiagnosisDokterpadaPendudukUmur≥15Tahunpadatahun2018

mencapai0,38%.JawaBaratsebagaisalahsatuprovinsidiIndonesiamemiliki

kontribusipenderitaGGKyangcukupbesardenganjumlahpenderitaGGKyang

menjalani Hemodialisispadatahun2018tercatat131.846orang(0,48%)lebih

tinggidaridata nasional.Jumlah inihanya berasaldarirumah sakityang

mempunyaiunit Hemodialisissaja,sehinggainsidensidanprevalensipasien

yangmenderitaGGKjauhlebihbanyakdarijumlahtersebut(Riskesdas,2018).

DatadiKotaTasikmalayaprevalensigagalginjalkroniksebesar0,2%(Riskesdas

JawaBarat,2018).

Salah satu upaya dalam mempertahankan hidupnya,maka penderita

penyakitginjaldilakukan hemodialisa sebagaisuatu prosesyang digunakan

untukmengeluarkancairandanproduklimbahdaridalam tubuhketikaginjal

tidakmampumelaksanakanprosestersebut.Tujuandilakukandialisisadalah
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untuk mempertahankan kehidupan dan kesejahteraan pasien sampaifungsi

ginjalpulihkembali,denganmetodeterapiberupahemodialisisdanperitoneal

dialisis.(Smeltzer&Bare,2012).

Lamawaktuhemodialisisadalahidealnya10-12jam perminggu,dilakukan2

kali/minggudenganlamawaktuhemodialisisadalah5-6jam.Ketergantungan

pasien terhadap mesin hemodialisis seumur hidup yang rutin dilakukan

mengakibatkan perubahan peran,perubahan pekerjaan,kehidupan ekonomi,

kehidupan sosialdan pendapatan yang mengakibatkan stressoryang dapat

menimbulkan kecemasan pada pasien hemodialisis (Farida,2010).Dampak

hemodialisismempengaruhikualitashidupsepertifungsifisikdanpsikososial

dariindividusepertipengobatanseumurhidup,gejalamemburuknyafungsiginjal,

merasatidaksehatdannafsumakanberkurang(Rahimi,2012).

WorldHealthOrganization(WHO,2010)menjelaskanbahwasehattidak

hanyaterbebasdaripenyakitdankelemahan,tetapijugakesejahteraanfisik,

mentaldansosial.Hal-haltersebutmerupakanhalyangmenjadimasalahpada

pasienyangmenjalaniterapihemodialisakarenaterapiyangberkepanjangan

mengakibatkanterjadinyapenurunankualitashidup.Aspekkualitashiduppasien

hemodialisisdapatmeningkatkankeyakinandalam menjalaniperawatanmandiri

karenamerekadidoronguntukdapatmemanajemenpenyakitnyasecaraefektif

baikdariaspekfisiksepertihemodialisis,diet,pengaturancairan,perawatan

aksesvaskuler,istirahattidurdan olahraga,aspekpsikososialsepertistres

koping dan spiritualserta aspek sosialsepertiperan dalam keluarga dan

hubungan interpersonaluntuk dapatmemanajemen penyakitnya (Tsay,S.L&

Healstead,M,2012).

Berbagaifaktortersebutdidukungbeberapaaspeklainselainaspekfisik,
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psikologis,sosio,ekonomidanlingkungandapatmempengaruhikualitashidup

pasiengagalginjal.Dukungankeluargamerupakansalahsatufaktoryangdapat

mempengaruhi pasien dalam perawatan hemodialisa. Faktor pendukung

keberhasilanpelayanankeperawatanadalahdenganmelibatkankeluargapasien

(Nurchayati,2011).

Dukungan keluarga pada pasien gagalginjalkronis yang menjalani

hemodialisa terdiridari1)dukungan instrumentalsepertikeluarga peduli

terhadap makanan dan minuman yang dikonsumsiselama menjalaniterapi

hemodialisa atau membantu melakukan aktivitas sehari-hari.2)dukungan

informasionalsepertimencariinformasitentangpengobatanalternatif,mencari

informasidalam mengatasikomplikasiakibatterapihemodialisa.3)dukungan

emosional,sepertimemberisemangatuntuktetapmengikutiterapihemodialisa

secarateraturdanrutin,memberikansuasananyamanketikadirumahatau

rumahsakit.4)dukunganpengharapandandukunganhargadirisepertimemuji

tindakandalam melakukantindakansehari-hari,memintapendapatpenderita

terhadappelaksanaanterapihemodialisa.Apabiladukungansemacam initidak

ada,makakeberhasilanpenyembuhan/pemulihan(rehabilitasi)sangatberkurang

(Nurchayati,2011).

Melihatdarifenomenatersebut,dukungankelurgadapatmempengaruhi

pada kualitas hidup pasien hemodialisa.Karena dengan adanya dukungan

keluargayangmemberikanmotivasi,makapenderitahemodialisamempunyai

stimulus dalam meningkatkan kualitas hidupnya.Halinidiperkuatdengan

beberapapenelitiansepertiyangdilakukanolehSitumorang(2016),Handayani

(2017),Zurmeli(2016),Simbolon (2018),Sarastika (2019),Rustandi(2016),

Indanah(2018),Harapan(2019),Sukriswati(2016),Alexopoulou(2016) dan
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Baskan(2020).Tujuanpenelitiannyaadalahmengindentifikasi,mengetahuidan

menganalisisdukungankeluargadengankualitashiduppasiengagalginjalyang

dilakukanhemodialisa.Penelitiannyamenggunakanmetodedeksriptifanalitik

denganpendekatancrosssectional.Hasilpenelitiandidapatkanbahwaterdapat

hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan kualitas hidup

pasiengagalginjalkronisyangmenjalaniterapihemodialisis.semakinbanyak

dukungan yang didapatpasien darikeluarga maka kualitas hidup pasien

hemodialisasemakinbaik

Berdasarkanliteraturtersebut,dukungankeluargaberperanpentingdalam

meningkatkankualitashiduppasienhemodialisa,namunhalinitidakberarti

bahwaumur,pendidikan,pekerjaan,ekonomi,lamahemodialisamaupunfaktor

lain tidak penting dalam kualitas hidup pasien.Dengan adanya dukungan

keluargabaikinformasi,instrumental,emosionaldanpenghargaan,makapasien

hemodialisa memperoleh kembalikeyakinannya dan merasa dicintaioleh

keluarga.Keluargabertindaksebagaipembimbingdanmemberikanumpanbalik.

Keluargamemberikansemangat,persetujuanterhadappendapatpenderita

B.RumusanMasalah

Gagalginjalkronikmengharuskanpenderitadilakukanhemodialisa,sebagai

upayauntukmempertahankanhidup.Hemodialisamengakibatkanperubahan

baikfisikmaupunpsikis.Perubahanpsikissepertikecemasandankekhawatiran

akankematian,kondisidemikiandapatmenyebabkanmenurunnyakualitashidup.

Penderita hemodialisa memerlukan dukungan dariorang yang terdekatbaik

dalam bentukemosional,informatif,instrumentaldanpenghargaansehingga

akanmeningkatkankualitashidup.Penelitianmengenaihubungandukungan
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keluarga dengan kualitas hidup pasien hemodialisa masih belum banyak

dilakukan.Olehkarenaiturumusanmasalahdalam penelitianiniyaituadakah

hubunganantaradukungankeluargadengankualitashiduppasienhemodialisa

berdasarkanliteraturreview?.

C.Tujuanpenelitian

Diketahuinya hubungan dukungan keluarga dengan kualitas hidup pasien

hemodialisaberdasarkanliteraturreview.

D.ManfaatPenelitian

Manfaatpenelitianiniadalah:

1.ManfaatBagiPeneliti

Sebagai pengalaman peneliti untuk mengambil tindakan dalam

memberiwawasan kepada pasien hemodialaisa dalam menjaga kualitas

hidupnya.

2.BagiFIKesUniversitasMuhammadiyahTasikmalaya

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai sarana untuk

mengembangkanilmupengetahuankhususnyakeperawatanmedikalbedah

dan jiwa dengan menerapkan hasilpenelitian sebagaireferensidalam

mengembangkanCaturDharmaPerguruanTinggi.

3.BagiProfesiKeperawatan

Hasildaripenelitianinidiharapkandapatmenambahwawasanperawat
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tentangpentingnyamengetahuidukungankeluargadankualitashiduppasien

yang sedang menjalanihemodialisa dengan ranah tindakan memberikan

pendidikanmengenaiawaldiagnosis,terapirutinhemodialisisdanpemberian

motivasi.Memberikanpengetahuandandapatdiaplikasikandalam praktik

layanankeperawatankepadapasienkhususnyayangsedangmenjalaniterapi

hemodialisa.

4.BagiPenelitiSelanjutnya

Sebagaidatadasaryangdapatdigunakanbagipenelitianlebihlanjut

mengenaikualitas hidup pada pasien hemodialisa sebagaireferensidan

bahanbagipengembanganpenelitian.

-
-

www.lib.umtas.ac.id

Perpustakaan Universitas Muhammadiyah Tasikmalaya
-
-


