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ABSTRAK

Self-care pada pasien GGK yang menjalani hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kupang belum
dilaksanakan secara optimal dan berdampak pada rendahnya kualitas hidup pasien. Hal ini terlihat pada rendahnya
domain fisik (93,33%), psikologis (96,67%), hubungan sosial (100%), dan lingkungan spiritual (100%).
Rendahnya self-care dipengaruhi oleh keterbatasan dukungan sosial yang berperan penting dalam meningkatkan
motivasi, keyakinan diri, dan konsistensi pasien. Dukungan sosial tersebut bersumber dari keluarga, tenaga
kesehatan, tokoh agama, dan tokoh masyarakat. Penelitian ini bertujuan mengembangkan model self-care berbasis
dukungan sosial untuk meningkatkan kualitas hidup pasien GGK yang menjalani hemodialisis. Penelitian
menggunakan desain eksplanatori dengan pendekatan kuantitatif dan kualitatif. Tahap pertama melibatkan 115
pasien sebagai responden, sedangkan tahap kedua melibatkan 17 informan melalui Focus Group Discussion.
Variabel penelitian meliputi Basic Conditioning Factors, dukungan sosial, self-care agency, self-efficacy, self-care
management, dan kualitas hidup. Analisis data menggunakan Structural Equation Modeling dengan pendekatan
Smart Partial Least Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa model self-care berbasis dukungan sosial
berpengaruh positif terhadap kualitas hidup melalui self-efficacy sebagai mediator. Peningkatan dukungan sosial
terbukti meningkatkan self-efficacy dan kemampuan self-care pasien. Model ini efektif dalam meningkatkan
kualitas hidup pasien GGK yang menjalani hemodialisis.

Kata kunci: self-care, dukungan sosial, GGK, hemodialisis, self-efficacy, kualitas hidup.

ABSTRACT

Self-care among patients with chronic kidney disease undergoing hemodialysis at Prof. Dr. W.Z. Johannes
Hospital Kupang has not been optimally implemented, resulting in a decreased quality of life. This is reflected in
low scores in the physical (93.33%), psychological (96.67%), social relationships (100%), and spiritual
environment (100%) domains. Poor self-care is influenced by limited social support, which plays an important
role in improving patients’ motivation, self-confidence, and consistency in managing their condition. Social
support is provided by family members, healthcare providers, religious leaders, and community leaders. This
study aimed to develop a social support—based self-care model to improve the quality of life of patients with
chronic kidney disease undergoing hemodialysis. An explanatory research design was used with quantitative and
qualitative approaches. The first stage involved 115 patients as respondents, while the second stage involved 17
informants through Focus Group Discussions. The study variables included Basic Conditioning Factors, social
support, self-care agency, self-efficacy, self-care management, and quality of life. Data were analyzed using
Structural Equation Modeling with the Smart Partial Least Square approach. The results showed that the social
support—based self-care model had a positive effect on quality of life through self-efficacy as a mediating variable.
Increased social support improved patients’ self-efficacy and self-care ability. This model is effective in improving
the quality of life of patients with chronic kidney disease undergoing hemodialysis.

Keywords: self-care, social support, chronic kidney disease, hemodialysis, self-efficacy, quality of life.
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3. PENDAHULUAN

Gagal Ginjal Kronis (GGK) adalah masalah medis dan masalah kesehatan masyarakat
yang prevalensinya terus meningkat di seluruh dunia. Pasien GGK menderita beban morbiditas
yang tidak proporsional dan mortalitas saat sebelum atau sesudah dialisis. Sebesar 90% pasien
GGK menjalani hemodialisis (HD) untuk mempertahankan kelangsungan hidup. Sebesar 90%
pasien GGK menjalani hemodialisis (HD) untuk mempertahankan kelangsungan hidup.
Penurunan kesehatan fisik dan kesehatan mental pada pasien GGK mengakibatkan perubahan
gaya hidup, ketergantungan pada mesin untuk bertahan hidup, mengalami gangguan jiwa
secara logis dan sosial yang tidak stabil untuk mengadopsi sikap reaktif seperti depresi,
pengunduran diri, kecemasan dan mempengaruhi relasi sosial dengan lingkungan sekitar (1).

Dukungan Keluarga berperan sebagai sistem pendukung utama, memberikan berbagai
bentuk bantuan dan dukungan emosional, fisik, dan sosial. Dukungan keluarga yang kuat dapat
meningkatkan kualitas hidup keluarga dan membantu anggota keluarga yang sakit untuk
menghadapi penyakit dengan lebih baik. Keluarga sering terlibat dalam pengambilan
keputusan terkait pengobatan dan perawatan. Tenaga kesehatan memberikan dukungan yang
sangat penting, baik secara fisik maupun psikologis. Dukungan ini bisa berupa perhatian,
penghargaan, bantuan, informasi, atau dukungan emosional. Dukungan dari tenaga kesehatan
dapat meningkatkan kenyamanan pasien selama menjalani pengobatan, seperti hemodialisa.
kolaborasi antara dukungan keluarga dan tenaga kesehatan sangat krusial dalam meningkatkan
kualitas hidup pasien dengan penyakit kronis. Dukungan dari kedua pihak ini saling
melengkapi dan memberikan dampak positif bagi pasien, baik dalam menghadapi penyakit
maupun dalam menjalani pengobatan (2). Pemberian dukungan sosial tokoh masyarakat dibagi
menjadi empat yaitu dukungan emosional dengan memberikan motivasi kepada pasien GGK
sehingga tergerak untuk aktif berperan dalam self-care. Bentuk dukungan penghargaan oleh
tokoh masyarakat dengan memberikan apresiasi dan perhatian kepada pasien GGK untuk tetap
aktif dalam segala kegiatan masyarakat di lingkungan tempat tinggal. Peneliti melihat
kolaborasi dukungan sosial yang diberikan oleh keluarga, tokoh agama, tokoh masyarakat dan
petugas kesehatan pada aspek penghargaan, instrumental, informasional dan emosional, karena
sangat kompleksnya permasalahan yang harus dihadapi oleh pasien GGK (3). Pentingnya
dukungan keluarga dalam mendukung self efficay pasien sehingga dapat melakukan self-care.

Dukungan sosial yang baik memberi makna secara signifikan pada peningkatan self-care
management pasien GGK yang menjalani terapi HD, sehingga akan membantu pasien
mencapai derajat kesehatan yang lebih baik. Ke 4 figur ini sebagai bagian dari sosial support
berperan dalam meningkatkan self-care management pasien GGK. Peran serta mereka sangat
diperlukan untuk saling menunjang kemampuan self-care management pasien GGK (4). Uraian
diatas menjadi alasan penulis untuk melakukan penelitian tentang pemodelan self-care berbasis
dukungan sosial yang paling sesuai bagi pasien hemodialisis di Kota Kupang. Penelitian ini
mengidentifikasi dukungan sosial dari (keluarga, petugas kesehatan, tokoh agama dan tokoh
masyarakat) yang mempengaruhi self-care dan interaksi antara self-efficacy, self-care agency,
self-care demand, dan nursing agency dari pasien GGK. Penelitian ini bertujuan untuk
mengembangkan model Self-efficacy Berbasis Dukungan Sosial Untuk Self-care Pasien Gagal
Ginjal Kronik D1 Kota Kupang
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4. METODE

Jenis penelitian tahap pertama adalah observasional analitik dengan rancangan cross
sectional. Jumlah Populasi pasien GGK dengan HD sebesar 108. Jumlah sampel untuk tahap I
adalah 115 pasien dan tahap II adalah 17 responden. Teknik sampling dalam penelitian pada
tahap I dilakukuan lewat wawancara dan tahap II dengan FGD adalah non probability
sampling. Sampel yang digunakan adalah total populasi. Hal ini dilakukan karena melalui total
sampling data penelitian lebih representatif dari kenyataannya dan menggambarkan kondisi
real saat proses pengambilan kesimpulan. Teknik Pengumpulan Data dalam penelitian ini Pada
Tahap I menggunakan kuisioner yang sudah diuji validitas dan reliabilitasnya. Pada Tahap II
menggunakan pedoman FGD. Instrumen Pengumpulan Data pada penelitian ini pada Tahap I
menggunakan kuisioner yang sudah diuji validitas dan reliabilitasnya dan pada Tahap II
menggunakan pedoman FGD. Teknik Analisis Data pada Model penelitian ini akan dianalisis
menggunakan metode Partial Least Square (PLS) dan dibantu dengan software Smart PLS
3.2.9 Partial Least Square (PLS) merupakan salah satu metode alternatif Structural Equation
Modeling (SEM) yang dapat dilakukan untukmengatasi permasalahan pada hubungan antar
variabel yang sangat kompleks tetapi ukuran sampel data kecil (30 - 100 sampel). SmartPLS
menggunakan metode bootstrapping untuk menaksir standard error dengan asumsi distribusi
populasi tidak diketahui.

5. HASIL DAN PEMBAHASAN
HASIL
Analisis Univariat
Tabel 1 Analisis Univariat

Variabel Jumlah Presentase
Umur
15-25 Tahun 4 3,5%
26-35 Tahun 8 7,0%
36-45 Tahun 8 7,0%
46-55 Tahun 22 19,1%
56-65 Tahun 48 41,7%
66-75 Tahun 25 21,7%
Total 115 100%
Jenis Kelamin
Laki-Laki 62 53,9%
Perempuan 53 46,1%
Total 115 100%
Status Pernikahan
Menikah 107 93,0%
Tidak Menikah 8 7,0%
Total 115 100%
Tingkat Pendidikan
Tidak Bersekolah 1 0,9%
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SD 18 15,7%
SMP 6 5,2%
SMA/SMK 47 40,9%
Sarjana/Magister/Doktor 43 37,4%

Total 115 100%
Pekerjaan
Wiraswasta 10 8,7%
Swasta 23 20,0%
ASN/PPPK 28 24,3%
BUMN/BUMS 0 0,0%
TNI/POLRI 2 1,7%
Pensiunan 17 14,8%
IRT 35 30,4%
Total 115 100%
Lama Menjalani Hemodialisis
<1 Tahun 35 30,4%
1-3 Tahun 37 32,2%
>3 Tahun 43 37,4%
Total 115 100%
Penyakit Sebelum Hemodialisis
Hipertensi 52 45,2%
Diabetes Melitus 24 20,9%
Hipertensi dan Diabetes Melitus 23 20,0%
Kolestrol 1 0,9%
Asam Urat 4 3,5%
Ginjal 11 9,6%
Total 115 100%
Kualitas Hidup
Buruk 21 18,3%
Baik 94 81,7%
Total 115 100%
No Kualitas Hidup n Presentase (%)
Domain Kesehatan Fisik
1. Buruk 59 51,3%
2 Baik 56 48,7%
Domain Psikologis
1. Buruk 27 23,5%
2. Baik 88 76,5%
Domain Hubungan Sosial
1. Buruk 32 27,8%
2. Baik 83 72,2%
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Domain Kesehatan Lingkungan
1. Buruk 20 17,4%
2. Baik 95 82,6%
Total 11 100%
5
Efikasi Diri (Self-efficacy)
Rendah 29 25,2%
Tinggi 86 74,8%
Total 115 100%
Strength
Rendah 28 24.3%
Tinggi 87 75,7%
Total 115 100%
Magnitude
Rendah 67 58,3%
Tinggi 48 41,7%
Total 115 100%
Generality
Rendah 32 27,8%
Tinggi &3 72,2%
Total 115 100%

Distribusi responden yang paling banyak yaitu umur (56-65) tahun sebanyak 48
responden (41,7%), distribusi responden paling banyak yaitu jenis kelamin laki-laki sebanyak
62 responden (53,9%), distribusi responden paling banyak yaitu dengan tingkat pendidikan
SMA/SMK sebanyak 47 responden (40,9%), distribusi responden paling banyak yaitu dengan
status pekerjaan sebagai IRT sebanyak 35 responden (30,4%), bahwa distribusi responden
paling banyak menjalani hemodialisis yaitu >3 Tahun sebanyak 43 responden
(37,4%),distribusi responden berdsarkan Penyakit Yang Diderita Sebelum Menjalani
Hemodialisis Pada Pasien GGK Yang Menjalani Hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z.
Johannes Kota Kupang paling banyak memiliki penyakit hipertensi sebanyak 52 responden
(45,2%), distribusi responden yang memiliki kualitas hidup buruk sebanyak 21 responden
(18,3%), Distribusi Responden Berdasarkan Domain Kesehatan Fisik terbanyak yaitu domain
kesehatan fisik buruk sebanyak 59 responden (51,3%), Distribusi Responden Berdasarkan
domain psikologis terbanyak yaitu domain psikologis buruk sebanyak 27 responden (23,5%),
Distribusi Responden Berdasarkan Domain hubungan sosial terbanyak yaitu Domain
hubungan sosial buruk sebanyak 32 responden (27,8%), Distribusi Responden Berdasarkan
domain kesehatan lingkungan terbanyak yaitu domain kesehatan lingkungan buruk sebanyak
20 responden (17,4%). Distribusi Responden Berdasarkan Variabel Efikasi Diri (Self-efficacy)
responden yang memiliki SE Rendah sebanyak 29 responden (25,2%), sementara responden
yang memiliki SE tinggi sebanyak 86 responden (74,8%) Distribusi Dimensi Strength
responden yang memiliki dimensi strength rendah sebanyak 28 responden (24,3%), sementara
responden yang memiliki dimensi Strength tinggi sebanyak 87 responden (75,7%). Distribusi
Dimensi Magnitude responden yang memiliki dimensi Magnitude rendah sebanyak 67
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responden (58,3%), sementara responden yang memiliki dimensi magnitude tinggi sebanyak
48 responden (41,7%). Distribusi Dimensi Generality responden yang memiliki dimensi
generality rendah sebanyak 32 responden (27,8%), sementara responden yang memiliki
dimensi generaliy tinggi sebanyak 83 responden (72,2%)

Tabel 2 Analisis Bivariat

Kualitas Hidup Kualitas Hidup Total
Variabel Buruk Baik p-value
n % n % n %
Strength
Rendah 21 18,3% 7 6,0% 28 24,3% 0,001
Tinggi 0 0% 87 75,7% 87  15,7%
Total 21 18,3% 94 81,7% 115 100%
Magnitude
Rendah 19 16,5% 48 41,7% 67  58,3% 0,001
Tinggi 2 1,8% 46 40,0% 48  41,7%
Total 21 18,3% 94 81,7% 115 100%
Generality
Rendah 21 18,3% 10 8,7% 31 27,0% 0,001
Tinggi 0 0% 84 73,0% 84  73,0%
Total 21 18,3% 94 81,7% 115 100%

Responden yang memiliki strength rendah dan memiliki KH buruk sebesar 21
responden (18,3%) dan responden yang memiliki strength rendah dan memiliki KH baik
sebanyak 7 responden (6,0%) dan responden yang memiliki strength tinggi dan memiliki KH
buruk sebanyak 0 responden (0,%) dan responden yang memiliki strength tinggi dan memiliki
KH baik sebanyak 87 responden (75,7%). Hasil uji chi square mendapat nilai p-value 0,001 <
0,05, artinya terdapat hubungan bermakna antara variabel kualitas hidup dengan strenght.

Responden yang memiliki dimensi magnitude rendah dan memiliki KH buruk sebesar
19 responden (16,5%) dan responden yang memiliki magnitude rendah dan mengalami KH
baik sebanyak 48 responden (41,7%) dan responden yang memiliki magnitude tinggi dan
memiliki KH buruk sebanyak 2 responden (1,8%) dan responden yang memiliki magnitude
tinggi dan mengalami KH baik sebanyak 46 responden (40,0%). Hasil uji chi square mendapat
nilai p-value 0,001 < 0,05, artinya terdapat hubungan bermakna antara variabel kualitas hidup
dengan magnitude.

Responden yang memiliki dimensi generality rendah dan memiliki KH buruk sebesar 21
responden (18,3%) dan responden yang memiliki generality rendah dan mengalami KH baik
sebanyak 10 responden (8,7%) dan responden yang memiliki generality tinggi dan memiliki
KH buruk sebanyak 0 responden (0,0%) dan responden yang memiliki generality tinggi dan
mengalami KH baik sebanyak 84 responden (73,0%). Hasil uji chi square mendapat nilai p-
value 0,001 < 0,05, artinya terdapat hubungan bermakna antara variabel kualitas hidup dengan
generality

PEMBAHASAN
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Hubungan Antara Strength Dengan Kualitas Hidup Pasien GGK Yang Menjalani
Hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang

Berdasarkan hasil uji chi-square yang dilakukan terhadap variabel strength dengan KH
pasien GGK menunjukkan bahwa nilai p-value 0,001 (p-value>0,005), artinya ada hubungan
yang signifikan antara strength dengan KH pasien GGK yang menjalani hemodialisis di RSUD
Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh (Wakhid et al., 2018) dengan judul “Hubungan Efikasi Diri Dengan Kualitas Hidup Pasien
Gagal Ginjal Kronik Yang Menjalani Hemodialisis” didapatkan nilai p-value= 0.000 (p<0,005)
yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan antara SE dengan KH pasien GGK yang
menjalani terapi HD (5).

Hasil penelitian yang dilakukan pada pasien GGK yang menjalani hemodialisis
ditemukan ada 7 pasien yang memiliki strength rendah tetapi KH baik. Berdasarkan hasil
wawancara ditemukan beberapa pasien yang mempunyai harapan atau keyakinan yang rendah
terhadap kesehatannya hal ini terjadi karena pasien yang baru menjalani hemodialisis awalnya
tidak yakin bahwa dengan menjalani hemodialisis pasien dapat sembuh karena pasien
menyadari bahwa hemodialisis memiliki banyak risiko negatif terhadap kesehatannya. Faktor
risikonya yaitu aktivitas pasien yang harus dijalankan seperti jadwal hemodialisis yang harus
dilakukan oleh pasien dua kali dalam seminggu dan dalam jangka waktu yang sangat lama
yaitu berlangsung selama 4-5 jam dan ketergantungan pada obat atau medis sehingga dapat
menurunkan harapan dan keyakinan pasien terhadap kesehatannya (6)

Pasien memiliki strength yang tinggi dan KH yang baik sebanyak 84 orang.
Berdasarkan hasil wawancara ditemukan pasien yang memilik pengharapan atau keyakinan
untuk sembuh tinggi maka pasien akan mampu melakukan relasi dan interaksi dengan orang
lain atau sesama pasien dalam beraktivitas hal tersebut yang mempengaruhi KH pasien GGK
(7). Dimensi strength ini berkaitan dengan domian sosial yang bersumber dari keluraga, kerabat
dan pasangan yaitu berupa perhatian, pertolongan dan empati yang selalu diberikan. Dukungan
tersebut akan membuat pasien GGK mempunyai harapan dan keyakinan yang kuat dalam
menghadapai berbagai tantangan misalnya pasien yakin bahwa petugas mampu mengatasi efek
samping akibat tindakan hemodialisis, pasien yakin mampu mengontrol emosi dan menghadapi
penyakit pada saat menjalani hemodialisis, pasien memiliki keyakinan bahwa hemodialisis
mampu meningkatkan status kesehatan dan memperpanjang usia hidup, memiliki keyakinan
bahwa setiap masalah dan hambatan yang di hadapi akan mempunyai jalan keluar, dan pasien
memiliki keyakinan bahwa dapat menghadapi sebuah kesulitan dengan tenang dan dapat
mengatasi masalah kemudian mencari jalan keluar untuk meneruskannya. Pasien yang
memiliki tingkat keyakinan yang tinggi dapat meningkatkan kualitas hidup yang baik (8)

Peneliti berasumsi bahwa variabel strength merupakan salah satu faktor risiko yang
mempegaruhi kualitas hidup pasien GGK yang sedang menjalani hemodialsisi. Pasien yang
mempunyai strength tinggi akan memberikan dampak positif pada kualitas hidup pasien GGK
yang rutin menjalani hemodialisis dan dapat ditunjukan melalui tindakan dalam menjalani atau
menghadapi setiap permasalahan yang dialami. Dalam penelitian ini ditemukan pasien yang
mempunyai relasi yang baik dengan pasien lain, tetapi ada juga beberapa pasien dengan kondisi
fisik yang tidak memungkinkan sehingga pasien tidak mampu melakukan hubungan sosial atau
personal seperti relasi atau interaksi dan aktivitas fisik dengan orang lain karena pasien
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mengalami drop baik pada saat menjalani hemodialisis maupun setelah menjalani hemodialisis
9).

Pasien GGK yang menjalani hemodialisis sangat membutuhkan dukungan yang
diberikan oleh kelurga, dan pasangan melalui pendampingan oleh anggota keluraga pada saat
menjalani hemodialisis. Ada juga beberapa pasien yang tidak didampingi oleh keluarga karena
pasien merasa mampu dan dikarenakan kesibukan atau kepentingan lain yang harus dilakukan
oleh pendamping. Oleh karena itu, pentingnya dukungan dan motivasi yang bersumber baik
keluraga dan pasangan sehingga dapat meningkatkan keyakinan pasien untuk patuh dalam
menjalani hemodialisis. Dapat disimpulkan bahwa apabila pasien yang memperoleh dukungan
atau motivasi dan pasien mampu melakukan relasi atau interaksi yang baik dengan orang lain,
maka pasien dapat mempertahankan hidup sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup pasien
GGK yang sedang menjalani hemodialisis (10).

Hubungan Antara Magnitude Dengan Kualitas Hidup Pasien GGK Yang Menjalani
Hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang

Berdasarkan hasil uji chi-square yang dilakukan terhadap variabel Magnitude dengan
KH pasien GGK menunjukkan bahwa nilai p-value 0,001 (p value>0,005), artinya ada
hubungan yang signifikan antara magnitude dengan KH pasien GGK yang menjalani
hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang. Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Wahyuni, 2022) yang berjudul “Pengembangan Model Self-
care Berbasis Dukungan Sosial Untuk Meningkatkan Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal
Kronik Dengan Hemodialisis Di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang”. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa variabel SE yang meliputi indikator magnitude, generality,
dan strength menjadi satu-satunya variabel yang berpengaruh secara langsung terhadap KH
pasien GGK dengan hemodialisis .

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat sebanyak 48 orang yang memiliki
magnitude rendah tetapi KH baik. Bedasarkan hasil wawancara yang dilakukan terhadap pasien
GGK yang sedang menjalani hemodialisis pasien dengan magnitude rendah hal ini terjadi
karena pasien tidak dapat menerima dan beradaptasi dengan penyakit yang diderita dan tidak
mampu menerima keadaan dalam menjalani hemodialisis walaupaun proses hemodialisis
dilakukan 2 kali dalam seminggu dengan rentang waktu 4-5 jam. Dimensi magnitude ini
berkaitan erat dengan KH pasien pada domain fisik pasien yang sedang menjalani hemodialisis
(11).

Hasil wawancara juga ditemukan pasien yang memiliki KH baik karena pasien
mendapatkan dukungan yang luar biasa dari keluarga, tenaga kesehatan dan pasangan untuk
memotivasi pasien sehingga rutin menjalani hemodialisis secara teratur. Pasien yang mendapat
dukungan yang baik biasanya pasien akan ditemani oleh keluarga atau pasangan pada saat
menjalani hemodialisis. Bentuk dukungan atau perhatian yang diberikan yaitu melalui
perhatian terhadap penampilan fisik pasien seperti keadaan fisik pasien seperti kondisi rambut,
kemampuan fisik pasien berupa kemampuan dalam melakukan aktivitas fisik sehari-hari
seperti makan, minum, dan kemampuan dalam berinteraksi dengan sesama pasien pada saat
menjalani hemodialisis. Oleh karena itu, dari dukungan yang di peroleh dapat memberikan rasa
nyaman secara fisik dan keyakinan pasien untuk rutin menjalani hemodialisis sehingga dapat
meningkatkan kualitas hidup pasien GGK yang menjalani hemodialisis (12).
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Berdasarkan hasil wawancara terhadap pasien GGK yang sedang menjalani hemodialisis
ditemukan ada beberapa pasien dengan dimensi magnitude tinggi tetapi kualitas hidup buruk
sebanyak 2 orang. Hal tersebut terjadi karena dalam menjalani hemodialisis pasien memiliki
tingkat keyakinan yang tinggi untuk mampu melakukan aktivitas fisik sehari-hari dan pasien
memiliki keyakinan bahwa apabaila pasien mengalami kesulitan dalam menghadapi sebuah
masalah atau tantangan pasien mampu untuk mengatasinya dan dapat menemukan solusi dan
jalan keluar untuk mengatasi permasalahan tersebut (13).

Hasil wawancara juga terdapat beberapa pasien yang memiliki KH rendah. Pasien yang
memiliki KH rendah disebabkan karena pasien tidak patuh dalam melakukan hemodialisis
maupun kepatuhan pasien dalam menjalani diet pembatasan cairan. Hal tersebut terjadi karena
kurangnya dukungan yang diperoleh baik dari keluarga, petugas kesehatan dan pasangan
sehingga pasien GGK yang menjalani hemodialisis tidak mampu melakukan aktivitas fisik
sehari-hari dan tidak mampu memenuhi kebutuhan pasien sehari-hari sehingga KH pasien
GGK pada saat menjalani hemodialisis menjadi buruk (14).

Berdasarkan wawancaa yang dilakukan pada pasien GGK ditemukan ada beberapa
pasien yang memiliki dimensi magnitude tinggi dan KH baik yaitu 46 responden, hal ini terjadi
karena pasien GGK yang menjalani hemodialisis memiliki magnitude yang baik dimana pasien
memiliki keyakinan yang tinggi untuk dapat mengatasi kesulitan yang dialami pada saat
menjalani hemodialisis. Kesulitan tersebut terjadi karena pasien GGK seringkali mengalami
efek samping setelah menjalani hemodialisis seperti mual, muntah, dan pusing sehingga
dengan keyakinan yang tinggi pasien akan mampu mengatasi kesulitan tersebut.

Dalam penelitian ini ditemukan pasien yang memiliki keyakinan tinggi bahwa pasien
harus rutin menjalani hemodialisis karena pasien yakin bahwa perannya sangat penting didalam
keluarga dan keyakinan itu tentunya bersumber dari motivasi yang diperoleh dari pasangan,
petugas kesehatan dan keluarga sehingga mampu meningkatkan kepercayaan diri yang tinggi
pasien mampu mengatasi efek samping dari proses hemodialisis dan mampu melakukan
aktivitas fisik sehari-hari, selain itu juga pasien mampu menerima keadaan fisik yang dialami
pasien setelah menjalani hemodialisis dan kemampuan pasien dalam berinteraksi dengan
sesama pada saat menjalani hemodialisis (8).

Peneliti berasumsi bahwa variabel magnitude merupakan faktor risiko yang
mempegaruhi KH pasien GGK yang sedang menjalani hemodialsisi. Hal ini sesuai dengan
faktor pembentukan SE yang dikemukakan oleh Dahlan (2015) mengatakan bahwa pasien
dalam proses kognitif dapat mempengaruhi seseorang untuk mampu berkomitmen dengan
usaha yang dilakukan (15).Pasien yang menjalani hemodialisis dengan berbagai risiko yang
akan dihadapi mempunyai dampak terhadap kepatuhan pasien dalam melakukan proses
pengobatan. Semakin baik magnitude pasien maka semakin tinggi komitmennya untuk
menjalani berbagai pengobatan dengan usaha yang kuat untuk mencapai KH yang baik. Pasien
yang memiliki magnitude yang baik tentunya mendapatkan dukungan yang baik yang diperoleh
dari keluraga, pasangan dan petugas.

Pada saat penelitian didapatkan ada beberapa responden yang mengungkapkan perasaan
tentang sakitnya dan kesulitan yang dialami seperti rasa sakit fisik, pasien sangat membutuhkan
terapi medis, tidak puas terhadap kualitas tidur dan tidak memiliki kemampuan untuk bekerja
atau melakukan aktivitas fisik sehari-hari. Oleh kerena itu, keluarga dapat memberikan
dukungan berupa ungkapan kasih sayang, memperhatikan pola makan, perhatian dan
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pendampingan selama menjalani hemodialisis. Ada beberapa pasien pada saat menjalani
hemodialisis sangat membutuhkan pendampingan dari keluarga karena kondisi yang tidak
memungkinkan pasien untuk sendiri melakukan aktivitas seperti pasien dengan kondisi lemah
yang harus menggunakan kursi roda dan pasien yang sementara dirawat di ruangan rawat inap
tetapi harus melakukan hemodialisis, sehingga pasien sangat membutuhkan pendampingan dari
petugas kesehatan, keluarga dan pasangan (16). Dapat disimpulkan bahwa apabila pasien GGK
yang mendapatkan dukungan dan motivasi yang baik dari keluarga, pasangan dan petugas
kesehatan maka dapat meningkatkan magnitude pasien sehingga pasien memperoleh kualitas
hidup yang baik.

Hubungan Antara Generality Dengan Kualitas Hidup Pasien GGK Yang Menjalani
Hemodialisis di RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang

Berdasarkan hasil uji chi-square yang dilakukan terhadap variabel Generality dengan
KH pasien GGK menunjukkan bahwa nilai p-value 0,001 (p<0,005), artinya ada hubungan
yang signifikan antara generality dengan KH pasien GGK yang menjalani hemodialisis di
RSUD Prof. Dr. W.Z. Johannes Kota Kupang.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Nurhayati et al, 2022)
yang berjudul “Hubungan Self-efficacy Terhadap Kualitas Hidup Pasien GGK yang Menjalani
Hemodialisis. Hasil analisis data menggunakan uji chi-square menunjukkan hasil dengan nilai
p-value 0.001 (p<0,005) yang artinya ada hubungan yang signifikan antara SE dengan KH
pasien GGK yang sedang menjalani hemodialisis. Dalam penelitian ini menjelaskan bahwa SE
yang tinggi pada pasien GGK yang menjalani hemodialisis akan memberikan dampak positif
pada KH terutama dalam menjalani hemodialisis yang dapat ditunjukan melalui tindakan dalam
menghadapi setiap permasalahan yang dihadapi, terus belajar mengenai kesalahan yang telah
dialami, dan tidak tertekan dengan proses hemodialisis yang harus dilakukan secara rutin. Oleh
karena itu, dengan dampak positif yang dialami pasien yang dapat mempengaruhi KH pasien
menjadi baik (17)

Hasil penelitian ini menunjukkan pasien dengan dimensi generality rendah dan
memiliki KH baik sebanyak 10 orang. Dimensi generality ini berkaitan erat dengan KH pada
domain psikologis pasien GGK yang menjalani hemodialisis. Pasien dengan generality rendah
maka pasien lebih cenderung memiliki perasaan negatif, putus asa, pasrah dan tidak memiliki
komitmen yang kuat untuk menerima penyakit yang diderita pada saat menjalani hemodialisis,
tetapi dengan adanya dukungan yang diperoleh dari keluarga tenaga kesehatan dan pasangan
maka dapat meberikan semangat untuk dapat memotivasi dan meyakinkan pasien sehingga
pasien mampu bertahan dalam menjalani hemodialisis secara rutin. Kepatuhan dalam
hemodialisis diperlukan untuk mempertahankan kehidupan pasien karena akan berdampak
sangat buruk terhadap KH apabila pasien tidak patuh menjalani hemodialisis maka pasien akan
mengalami berbagai masalah kesehatan sehingga membuat pasien semakin drop dan KH pasien
juga tentunya mengalami penurunan (18). Oleh karena itu, pentingnya dukungan tersebut untuk
dapat meningkatkan kualitas hidup pasien GGK meskipun pasien memiliki generality yang
rendah sekalipun.

Pasien GGK yang menjalani hemodialisis memiliki generality tinggi dan mempunyai
KH baik sebanyak 84 orang. Hal ini disebabkan karena pasien memiliki harapan yang kuat
untuk menjalani hemodialisis sebagai sebuah kebiasaan baru dalam dirinya seumur hidup.

e-Prosiding Seminar Nasional 2024
Dien Natalis Poltekkes Kemenkes Manado ke 23
93



. . e ISSN: 2988-3113
e-PROSIDING Seminar Nasional sty
Jl. RW Monginsidi Malalayang Il Manado Sulawesi Utara 95263

Mariana Ikun RD
Pareira',dkk

Efikasi Diri (Self Eficacy) Meningkatkan Self-Care Pasien Ggk Hal: 84 - 96

Harapan tersebut yang dapat meyakinkan pasien GGK untuk tetap berpegang pada tujuan dan
mencapai tujuan yang diinginkan, pasien yakin mampu menyelesaikan dan menangani
berbagai masalah dalam situasi yang tak terduga, ketika dihadapkan pada berbagai masalah
pasien yakin dapat menemukan solusi untuk menyelesaikan persoalan yang terjadi pada saat
menjalani hemodialisis. Perilaku ini dilakukan oleh pasien dengan komitmen yang kuat, penuh
kesadaran, optimis, rasa damai dan sukacita yang selalu timbul didalam diri pasien pada saat
menjalani hemodialisis. Pengaruh positif ini yang dijadikan sebagai sebuah motivasi bagi
pasien GGK lainnya yang sedang menjalani hemodialisis dalam meningkatkan daya juag yang
tinggi, karena pasien menganggap bahwa pasien memiliki peran yang sangat penting didalam
keluaraga (19).

Peneliti berasumsi bahwa variabel generality merupakan faktor risiko yang
mempengaruhi KH pasien GGK yang sedang menjalani hemodialisis. Pasien yang mempunyai
dimensi generality yang tinggi maka pasien akan memiliki KH yang baik. Berdasarkan hasil
penelitian terdapat beberapa pasien yang memiliki kondisi psikologis lemah dimana pasien
yang baru saja menjalani hemodialisis atau <1 tahun dimana pasien harus mampu beradaptasi
dengan proses hemodialisis yang harus dilakukan secara rutin dan berkepanjangan sehingga
dapat menyebabkan stres, depresi dan putus asa tidak mampu berkonsentrasi dan tidak dapat
menerima penampilan tubuh. Selain itu juga pasien mungkin merasa terbebani oleh jadwal
pengobatan yang ketat, perubahan gaya hidup, dan keterbatasan aktivitas (20).

Dalam penelitian ini juga ditemukan pasien yang menjalani hemodialisis <1 tahun yang
tidak patuh menjalani hemodialisis karena tidak mampu beradaptasi tetapi pasien mendapatkan
dukungan dari keluarga, tenaga kesehatan dan pasangan bahwa dengan pasien menjalani
hemodialisis dapat meningkatkan kualitas hidup. Pasien yang telah menjalani hemodialsis >3
tahun seringkali memiliki tingkat kecemasan yang rendah karena pasien mampu
mengeneralisasikan keyakinan pasien bahwa apabila pasien tidak rutin menjalani hemodialsis
maka pasien akan mengalami drop dan tidak mampu melakukan aktivitas sehari-hari sehingga
dapat mempengaruhi KH pasien GGK yang sedang menjalani hemodialisis. Dapat disimpulkan
bahwa apabila pasien memiliki kemampuan mengeneralisasikan keyakinan tersebut dapat
mendorong pasien untuk rutin menjalani hemodialisis sehingga pasien memiliki kualitas hidup
yang baik (21)

6. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa :

1. Dari 21 hipotesis, hanya 8 hipotesis yang terjawab yaitu hipotesis 1 : BCF meningkatkan
dukungan sosial, hipotesis 5 : BCF meningkatkan SE, hipotesis 6 : BCF meningkatkan
SCM, hipotesis 9 : dukungan sosial meningkatkan SE, hipotesis 16 : SCD meningkatkan
kualitas hidup, hipotesis 17 : SE meningkatkan SCA, hipotesis 18 : SE meningkatkan
SCD, hipotesis 20 : SE meningkatkan kualitas hidup

2. Dari 33 indikator yang membentuk variabel, hanya 23 indikator yang bermakna yaitu
variabel BCF : jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, pendapatan; DS : keluarga, petugas
kesehatan, tokoh agama, tokoh masyarakat; N4 : domain sosial; SCA : foundational
capabilities and disposition, power components, dan capabilities to perform self-care
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operations; SCD : autonomy, relatedness; SE : generality, strength; SCM : kepatuhan
kehadiran HD, kepatuhan episode dan durasi HD, dan kepatuhan pembatasan asupan
cairan.

Model self-care yang terbentuk adalah dukungan sosial perlu di dorong oleh BCF dan
perlu mendorong self-efficacy agar mampu meningkatkan kualitas hidup. Self-efficacy juga
perlu didorong oleh BCF (jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, tingkat pendapatan) dan perlu
mendorong SCD agar mampu meningkatkan kualitas hidup. Selain mendorong dukungan
sosial dan self-efficacy, BCF juga mendorong SCM. Self-efficacy juga mendorong SCA pasien.
Model perawatan diri ini berbasis dukungan sosial karena merupakan variabel yang potensial
untuk mendorong hal positif yang tersisa dalam diri pasien untuk berjuang, bertahan dalam
memperbaiki kondisi kesehatan fisik, mental dan sosialnya. Stabilisasi ini yang
mengembalikan kualitas hidup pasien sehingga mampu berproduktivitas, berinteraksi dalam
kehidupan sosial, dan mempunyai nilai. Permasalahan pasien GGK dengan HD bersifat
kompleks, sehingga penyelesaiannya membutuhkan perandukungan sosial yang bersumber
dari figur keluarga, perawat, tokoh agama, dan tokoh masyarakat yang bekerja sama sebagai 1
tim.
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