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ABSTRAK 
Kepatuhan didefinisikan sebagai sejauh mana perilaku pasien sesuai dengan pedoman pengobatan yang 

disepakati yang ditetapkan oleh penyedia layanan kesehatan. Gagal Ginjal Kronik atau CKD ( chronic 

kidney disease) merupakan suatu kondisi abnormal yang berlangsung lebih dari 3 bulan,, ditandai oleh 

gangguan fungsi ginjal seperti kelainan struktur, perubahan dalam sedimen urin, serta peningkatan 

kadar ureum dan kreatinin. Gagal ginjal kronik terjadi karena penurunan kemampuan ginjal dalam 

mempertahankan keseimbangan didalam tubuh. Kerusakan ginjal terjadi pada nefron termasuk 

glomerulus dan tubulus ginjal, nefron yang mengalami kerusakan tidak dapat kembali berfungsi normal. 

Penurunan kemampuan ginjal mengakibatkan terganggunya kesimbangan cairan didalam tubuh, 

mengakibatkan penumpukan sisa metabolisme terutama uruem gangguan keseimbangan cairan, 

penumpukan cairan dan elektrolit didalam tubuh. Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan Survey 

Cross Sectional dan uji Chi-Square dengan hasil berupa analisa univariat dan analisa bivariat. Dengan 

menggunakan teknik total sampling. Populasi pada penelitian ini adalah semua pasien gagal ginjal 

kronik yang menjalani hemodialisa. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 36 orang. Analisa data 

menggunakan uji Chi Square dengan derajat kepercayaan 95%. Berdasarkan hasil dari uji statistik yang 

berhubungan dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa dukungan keluarga (P Value = 

0,006<0,05), Pengetahuan (P Value = 0,020<0,05), Lamanya Hemodialisa (P Value = 0,027<0,05) yang 

artinya terdapat suatu hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga, pengetahuan, dan lamanya 

hemodialisa dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa. 

 

Kata kunci  : dukungan keluarga, gagal ginjal kronik, hemodialisa, kepatuhan, pengetahuan,         

lamanya hemodialisa 

 

ABSTRACT 
Adherence is defined as the extent to which a patient's behavior conforms to agreed upon treatment 

guidelines established by a healthcare provider. Chronic Kidney Failure or CKD (chronic kidney 

disease) is an abnormal condition that lasts more than 3 months, characterized by impaired kidney 

function such as structural abnormalities, changes in urine sediment, and increased levels of urea and 

creatinine. Chronic kidney failure occurs due to decreased ability of the kidneys to maintain balance in 

the body. Kidney damage occurs in the nephrons including the glomerulus and renal tubules, damaged 

nephrons cannot return to normal function. Decreased kidney function results in disruption of fluid 

balance in the body, resulting in strengthening metabolic waste, especially urine, disrupting fluid 

balance, burdening fluids and electrolytes in the body. This research was conducted using a Cross 

Sectional Survey and Chi-Square test with results in the form of univariate analysis and bivariate 

analysis. By using total sampling technique. The population in this study were all chronic kidney failure 

patients undergoing hemodialysis. The sample in this study was 36 people. Data analysis used the Chi 

Square test with a confidence level of 95%. Based on the results of statistical tests related to compliance 

with hemodialysis therapy, family support (P Value = 0.006<0.05), Knowledge (P Value = 

0.020<0.05), Duration of Hemodialysis (P Value = 0.027<0.05), which means that there is a significant 

relationship between family support, knowledge, and duration of hemodialysis and compliance with 

hemodialysis therapy. 

 

Keywords  : compliance, chronic kidney failure, hemodialysis, support family, knowledge, duration 

of hemodialysis 
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PENDAHULUAN 

 

Penyakit ginjal kronik adalah kondisi progresif yang mempengaruhi lebih dari 10 % 

populasi umum diseluruh dunia atau lebih dari 800 juta orang (National Kidney foundation 

2021). Gagal ginjal kronik terjadi karena penurunan kemampuan ginjal dalam 

mempertahankan keseimbangan didalam tubuh. Kerusakan ginjal terjadi pada nefron termasuk 

glomerulus dan tubulus ginjal, nefron yang mengalami kerusakan tidak dapat kembali 

berfungsi normal. Penurunan kemampuan ginjal mengakibatkan terganggunya kesimbangan 

cairan didalam tubuh, mengakibatkan penumpukan sisa metabolisme terutama uruem 

(menyebabkan terjadinya uremia) gangguan keseimbangan cairan, penumpukan cairan dan 

elektrolit didalam tubuh (Siregar, 2020). Pada saat stadium lanjut penderita gagal ginjal kronik 

akan mengalami penurunan kemampuan ginjal yang membuat ginjal tidak mampu 

mengeluarkan racun dan limbah darah yang ditunjukkan dengan Glomerular Filtration Rate 

(GPR)dibawah 60/ml/menit/1,73m2(Anggraini& Fadila,2022).  

Menurut World Health Organization (WHO), pasien gagal ginjal kronik didunia berjumlah 

15% dari populasi yang telah menyebabkan 1,2 juta kasus kematian gagal ginjal kronik. jumlah 

kasus kematian akibat gagal ginjal kronik sebanyak 254.028 pasien. tahun 2021 sebanyak lebih 

dari 843,6 juta, dan diperkirakan jumlah kematian akibat gagal ginjal kronik akan meningkat 

mencapai 41,5% pada tahun 2040. Angka yang tinggi ini menunjukkan bahwa gagal ginjal 

kronik menempati urutan ke-12 diantara semua penyebab kematian (WHO, 2021). Menurut 

WHO pada tahun 2021 sekitar 500 juta orang diseluruh dunia menderita penyakit gagal ginjal 

kronik, dimana sekitar 1,5 juta di antaranya menjalani hemodialisa (WHO,2021).  

Data dari kementrian kesehatan RI (2021) gagal ginjal kronik di indonesia pada tahun 2021 

sebanyak 19,3% tecatat pasien baru gagal ginjal kronik sebanyak 66.433 orang dari 251 juta 

penduduk sedangkan pasien aktif mencapai 132.142 orang dari 499 juta penduduk indonesia. 

Data tahun 2022 jumlah penyakit gagal ginjal kronik dijawa barat mencapai 131.846 jiwa dan 

menjadi provinsi tertinggi di indonesia, jawa tengah menduduki urutan kedua dengan angka 

mencapai 113.045 jiwa. Data terbaru pada tahun pada tahun 2023 gagal ginjal kronik lebih 

banyak terjadi pada laki-laki dibandingkan perempuan, dengan angka kejadian mencapai 

0,42% pada laki-laki dan pada perempuan sebanyak 19,33% atau 2.850 penderita penyakit 

gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa sebanyak 38,71% sebesar 38,71% sebesar 

35,51% (Kemenkes RI 2023). 

Berdasarkan dari riset kesehatan dasar Riskesdas pada tahun 2007, prevalensi gagal ginjal 

kronik 1.885 kasus. Prevalensi ini kemudian meningkat pada tahun 2013, sehingga jumlah 

kasus gagal ginjal kronik sebanyak 11.689 kasus (Riskesdas,2013). Data terbaru dari tahun 

2018 menunjukkan peningkatann signifikan sebanyak 713.783 kasus gagal ginjal kronik. 

Provinsi Jawa Barat,Jawa Timur dan Jawa Tengah menjadi tempat mayoritas kasus gagal ginjal 

di indonesia (Riskesdas,2018). Berdasarkan keterangan yang ada, tidak didapatkan data 

penyakit Gagal Ginjal Kronik pada tahun 2021-2024 di Dinkes Provinsi Kepulauan Bangka 

Belitung. Tetapi didapatkan data sekunder dari Rumah sakit yang akan diteliti yaitu RSUD 

Dr.(HC) Ir. Soekarno Kepulaun Bangka Belitung Tahun 2024. Berdasarkan data pada RSUD 

Dr. (HC) Ir. Soekarno pada tahun 2021 dan 2022 tidak didapatkan data pasien hemodialisa. 

Pada tahun 2023 baru didapatkan jumlah pasien hemodialisa dengan jumlah 400 pasien. Data 

terbaru pada tahun 2024 yang didapatkan dari tanggal 1 Januari-31 Mei berjumlah 361 pasien 

yang juga disertai penyakit gagal ginjal kronik. (Rekam Medis RSUD Dr.(HC) Ir.Soekarno 

Kep.Bangka Belitung Tahun 2024). 

Hemodialisa merupakan salah satu pengobatan yang dapat dapat menggantikan fungsi 

ginjal dengan membuang sisa metabolisme gagal ginjal kronik di indonesia pada tahun 2021 

sebanyak 19,3% tecatat pasien baru ginjal mempertahankan kelangsungan hidup sambil 

mengubah gaya hidup pasien GGK (Damayanti & Sarniyanto 2021). Menurut Pebriantri & 
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Dewi (2020) terapi hemodialisa yang dilakukan pasien GGK berlangsung 3 bulan secara 

berkelanjutan dan dilakukan satu sampai 2 kali dalam seminggu, biasanya pasien harus 

menjalani dua kali perawatan dialisi perminggu masing-masing berlangsung 3-4 jam, dan 

prosedur hemodialisa harus dilakukan saat pasien masih hidup. Efek terapi hemodialisa dapat 

menyebabkan stres fisik seperti malaise, sakit kepala, dan keringat dingin akibat penurunan 

tekanan darah, dan bersama-sama dengan efek hemodialisa, juga dapat mempengaruhi kondisi 

mental pasien GGK. Akibat buruk yang paling mencolok pada pasien gagal ginjal stadium 

akhir yang menjalani hemodialisa adalah kelelahan atau fatigue (Irawati et al., 2023). 

Pasien penderita gagal ginjal kronik dengan terapi hemodialisa wajib menjaga 

keteraturanya dalam menjalani hemodialisa. Dalam hal ini kepatuhan digunakan buat 

menyebutkan atau memberikan gambaran sejauh mana sikap pasien gagal ginjal kronik dalam 

melakukan hemodialisa, Kepatuhan pasien terhadap rekomendasi perawatan berasal pemberi 

pelayanan kesehatan ialah penting buat kesuksesan suatu intervensi, tetapi ketidakpatuhan 

menjadi dilemma besar terutama pada pasien hemodialisa (Helmy et al., 2022). Kepatuhan 

pasien merupakan kunci keberhasilan prosedur dan pengobatan hemodialisa. Karena 

hemodialisa tidak dilakukan hanya satu atau dua kali namun pasien akan mendapat perawatan 

hemodialisa seumur hidupnya (Putri & Afandi,2022). Hasil penelitian Sumah (2020), 

menyatakan bahwa dukungan keluarga mempengaruhi kepatuhan pasien GGK dalam 

menjalani hemodialisa. Didukung oleh penelitian Linda (2021) dan Dewi (2022) didaptkan 

bahwa ada hubungan dukungan keluarga berperan besar untuk meningkatkan kepatuhan pasien 

GGK dalam menjalani terapi hemodialisa. \Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

faktor-faktor yang berhubungan dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit 

gagal ginjal kronik. 

 

METODE  

 

Dalam penelitian ini menggunakan rancangan survey cross sectional melalui pendekatan 

metode kuantitatif. Adapun penggunaan desain penelitian ini dimaksud agar melihat hubungan 

antara efek (penyakit atau kondisi kesehatan) tertentu dengan faktor risiko tertentu. Dalam 

penelitian ini memakai desain cross sectional dengan menentukan faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik 

di RSUD Dr.(HC)Ir. Soekarno Kepulauan Bangka Belitung. Populasi pada penelitian ini adalah 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa di RSUD Dr.(HC)Ir. Soekarno 

Kepulauan Bangka Belitung pada bulan Oktober Pada tahun 2024 sebanyak 36 orang. Teknik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total sampling. Maka sampel pada penelitian 

ini yaitu sebanyak 36 orang. Penelitian ini dilakukan di RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno 

Kepulauan Bangka Belitung. Waktu penelitian dilakukan pada tanggal 23 Oktober 2024 – 8 

November 2024. Penelitian ini menggunakan uji chi-square untuk mengetahui ada tidaknya 

hubungan dari ketiga variabel dukungan keluarga, pengetahuan dan lamanya hemodialisa 

dengan menggunakan tingkat kesalahan 5% atau 0,5. Sesuai ketentuan jika p ≤ 0,05 

menunjukkan ada hubunganbermakna antara variabel independen dan variabel dependen dan 

jika p > 0,05 menunjukkan tidak ada hubungan antara variabel independen dan variabel 

dependen.  
 

HASIL 

 

Analisis univariat berdasarkan tabel 1-4, sedangkan analisis bivariat tabel 5-8. 

Berdasarkan tabel 1, didapatkan bahwa kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit 

gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno untuk kategori baik sebanyak 22 orang 

(61,1%). Jumlah tersebut lebih banyak jika dibandingkan dengan kategori kurang.  
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Tabel 1.  Distribusi Responden Berdasarkan Kepatuhan Menjalani Terapi Hemodialisa pada 

Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. SoekarnoTahun 2024 

 
Tabel 2.  Distribusi Responden Berdasarkan Dukungan Keluarga pada Penyakit Gagal 

Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. SoekarnoTahun 2024 
Dukungan Keluarga Frekuensi Persentase 

Baik  25 69,4% 

Kurang Baik 11 30,6% 

Total 36 100% 

 

Berdasarkan tabel 2, didapatkan bahwa dukungan keluarga pada penyakit gagal ginjal 

kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno untuk kategori baik sebanyak 25 orang (69,4%).  Jumlah 

tersebut lebih banyak jika dibandingkan dengan kategori kurang.  

 
Tabel 3.  Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan pada Penyakit Gagal Ginjal 

Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. SoekarnoTahun 2024    
Pengetahuan Frekuensi Persentase 

Baik  19 52,8% 

Kurang Baik 17 47,2% 

Total 36 100% 

 

Berdasarkan tabel 3, didapatkan bahwa pengetahuan pada penyakit gagal ginjal kronik di 

RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno untuk kategori baik sebanyak 19 orang (52,8%). Jumlah tersebut 

lebih banyak jika dibandingkan dengan kategori kurang.  
 

Tabel 4.  Distribusi Responden Berdasarkan Lamanya Hemodialisa pada Penyakit Gagal 

Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. SoekarnoTahun 2024 
Lama  

Hemodialisa 

Frekuensi Persentase 

Baru  

(<12 Bulan) 

16 44,4% 

Lama  

(>24 Bulan) 

20 55,6% 

Total 36 100% 

 
Tabel 5.  Uji Normalitas Data Menggunakan Kolmogorov Smirnov Kepatuhan Terapi 

Hemodialisa, Dukungan Keluarga, Pengetahuan dan Lamanya Hemodialisa di 

Rumah Sakit Umum Daerah Kota Pangkalpinang Tahun 2024 
Variabel  N Mean ± SD p-value 

Kepatuhan Hemodialisa 36 4.31 ±  

1.009 

0,153 

Dukungan  

Keluarga  

36 15.36 ± 

1.606 

0,180 

Pengetahuan 36 11.61 ± 

1.728 

0,118 

Lamanya Hemodialisa 36 17.67 ± 

6.076 

0,210 

 

Kepatuhan Menjalani 

Terapi Hemo 

Dalisa 

 

Frekuensi 

 

Persentase 

Baik  21 61,1% 

Kurang Baik 14 38,9% 

Total 36 100% 



Volume 6, Nomor 2, Juni 2025                                      ISSN : 2774-5848 (Online) 

                                                                                                            ISSN : 2777-0524 (Cetak) 

  
    JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 6783 

 

Berdasarkan tabel 4, didapatkan bahwa dukungan keluarga pada penyakit gagal ginjal 

kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno untuk kategori baru menjalani hemodialisa sebanyak 16 

orang (44,4%). Jumlah tersebut lebih sedikit jika dibandingkan dengan yang sudah lama 

menjalani hemodialisa.  

Berdasarkan tabel 5, dapat diketahui bahwa hasil uji normalitas Kolmogorov Smirnov 

indikator kepatuhan terapi hemodialisa 0,153, dukungan keluarga 0,180, pengetahuan 0,118 

dan lamanya hemodialisa 0,210. Karena nilai Sig. untuk keempat indikator setara ˃0,05 maka 

sebagaimana pengambilan keputusan dalam uji normalitas Kolmogorov Sirnov diatas maka 

dapat disimpulkan bahwa data kepatuhan terapi hemodialisa, dukungan keluarga, pengetahuan 

dan lamanya hemodialisa adalah berdistribusi normal.  

 
Tabel 6.  Hubungan antara Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Menjalani Terapi 

Hemodialisa pada Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno 

Tahun 2024 
 

 

Dukungan 

 

 

Baik 

 

Kurang 

 

Total  

 

p-value 

 

POR 

(95% CI) 

N % N % N %  

 

0,006 

 

8,444 

(1,682- 43,390) 
Baik 19 76,0 6 24,0 25 100 

Kurang 3 27,3 8 72,7 22 100 

Total  22 61,1 14 38,9 36 100   

 

Berdasarkan tabel 6, hasil analisa dukungan keluarga dengan kepatuhan menjalani terapi 

hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno untuk kepatuhan 

menjalani terapi hemodialisa yang baik lebih banyak pada dukungan keluarga yang baik 

sebanyak 19 orang (76,0%) dibandingkan dengan dukungan keluarga yang kurang, sedangkan 

kepatuhan menjalani terapi hemodialisa yang kurang lebih banyak pada kategori dukungan 

keluarga yang kurang sebanyak 8 orang (72,7%). 

Dari hasil uji analisis dengan tingkat kemaknaan 0,05 didapatkan nilai p (0,006) < α (0,05). 

Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga terhadap kepatuhan 

menjalani terapi hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno 

Tahun 2024. Dari hasil analisis lebih lanjut didapatkan nilai POR = 8,444 (95%CI = 1,682-

42,390) artinya dukungan keluarga yang kurang memiliki kecenderungan mengalami 

kurangnya untuk tidak patuh dalam menjalani terapi hemodialisa 8,444 kali lebih besar 

dibandingkan dukungan keluarga yang baik. 

 
Tabel 7.  Hubungan antara Pengetahuan dengan Kepatuhan Menjalani Terapi Hemodialisa 

pada Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno Tahun 2024 
 

 

Pengetahuan  

 

Baik 

 

Kurang 

 

Total  

 

p-value 

 

POR 

(95% CI) 

N % N % N %  

 

0,020 

5,357 

(1,237- 

23,208) 
Baik 15 78,9 4 21,1 19 100 

Kurang   17 41,2 10 58,8 17 100 

Total  22 61,1 14 38,9 36 100   

 

Berdasarkan tabel 7, hasil analisa  Soekarno untuk kepatuhan menjalani terapi hemodialisa 

yang baik lebih banyak pada responden yang baru menjalani hemodialisa sebanyak 13 orang 

(81,2%) dibandingkan dengan yang lama menjalani hemodialisa, sedangkan kepatuhan 

menjalani terapi hemodialisa yang kurang lebih banyak pada kategori responden yang lama 

menjalani hemodialisa sebanyak 11 orang (55,0%). Dari hasil uji analisis dengan tingkat 

kemaknaan 0,05 didapatkan nilai p (0,027) < α (0,05). Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 
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antara lamanya hemodialisa terhadap kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit 

gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno Tahun 2024. Dari hasil analisis lebih lanjut 

didapatkan nilai POR = 5,296 (95%CI= 1,143-24,548) artinya responden yang lama menjalani 

hemodialisa memiliki kecenderungan mengalami kurangnya untuk tidak patuh dalam 

menjalani terapi hemodialisa 5,296 kali lebih besar dukungan keluarga yang baik. 

 
Tabel 8.  Hubungan antara Lamanya Hemodialisa dengan Kepatuhan Menjalani Terapi 

Hemodialisa pada Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno 

Tahun 2024 
 

Lama 

Terapi 

 

 

Baik 

 

Kurang 

 

Total  

 

p-value 

 

POR 

(95% CI) 

N % N % N %  

 

0,027 

5,296 

91,143- 

24,548) 
Baru 13 81,2 3 18,8 16 100 

Lama 9 18,8 11 55,0 20 100 

Total  22 61,1 14 38,9 36 100   

 

Berdasarkan tabel 8, hasil analisa lamanya hemodialisa dengan kepatuhan menjalani terapi 

hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir Soekarno untuk kepatuhan 

menjalani terapi hemodialisa yang baik lebih banyak pada responden yang baru menjalani 

hemodialisa sebanyak 13 orang (81,2%) dibandingkan dengan yang lama menjalani 

hemodialisa, sedangkan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa yang kurang lebih banyak 

pada kategori responden yang lama menjalani hemodialisa sebanyak 11 orang (55,0%). Dari 

hasil uji analisis dengan tingkat kemaknaan 0,05 didapatkan nilai p (0,027) < α (0,05). Dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan antara lamanya hemodialisa terhadap kepatuhan menjalani 

terapi hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr (HC) Ir. Soekarno Tahun 

2024. Dari hasil analisis lebih lanjut didapatkan nilai POR = 5,296 (95%CI= 1,143-24,548) 

artinya responden yang lama menjalani hemodialisa memiliki kecenderungan mengalami 

kurangnya untuk tidak patuh dalam menjalani terapi hemodialisa 5,296 kali lebih besar 

dukungan keluarga yang baik. 

 

PEMBAHASAN 

 

Hubungan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Menjalani Terapi Hemodialisa pada 

Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan 

Bangka Belitung Tahun 2024 

Dukungan keluarga merupakan bentuk kasih sayang yang diberikan untuk orang yang kita 

sayang agar individu merasa diperhatikan, disayangi dan dicintai. Pemberian bentuk dukungan 

ini bisa berupa perkataan, tingkah laku ataupun materi. Dukungan keluarga adalah sikap atau 

tindakan  keluarga yang dapat memberikan dukungan kepada anak yang sifatnya positif 

terhadap perilaku anak sehingga keluarga dapat memberikan infromasi tentang dampaknya dari 

bermain game, konsep dukungan keluarga ada empat yang dapat mempengaruhi 

perkembangan konsep diri pada anak usia sekolah (Pardede,2020). Dukungan keluarga 

menjadi faktor yang sangat berpengaruh dalam menentukan keyakinan dan nilai kesehatan 

individu serta dapat menentukan program pengobatan yang dapat mereka terima. Selain itu, 

keluarga juga memberi dukungan dan membuat keputusan mengenai perawatan dari anggota 

keluarga yang sakit. Keluarga klien dalam menggunakan pelayanan kesehatan biasanya akan 

mempengaruhi cara klien dalam melaksankan kesehatan. Keluarga yang sehat biasanya akan 

mencari cara untuk membantu seluruh anggota keluargannya mencapai potensi mereka yang 

paling besar (Niven,2012). Pada penelitian ini setelah dilakukan uji statistik Chi-square, 

didapatkan bahwa ada hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan menjalani terapi 
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hemodialisa pada gagal ginjal kronik di RSUD Dr.(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan 

Bangka Belitung Tahun 2024, dengan nilai P value = (0,006) < 𝛼 (0,05) serta nilai POR sebesar 

8,444 yang artinya dukungan keluarga yang kurang memiliki kecenderungan mengalami 

kurangnya tidak patuh dalam menjalani terapi hemodialisa 8,444 kali lebih besar dibandingkan 

dukungan keluarga yang baik. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukanya oleh 

Syamsiah (2020), yang dilakukan mrnggunakan desain Cross Sectional dengan jumlah sampel 

157 responden, yang didapat dengan consecutive sampling dan metode pengumpulan data 

dengan cara mengisi kuesioner. Analisis hasil penelitian ini menggunakan uji Chi Square 

dengan 𝛼 = 0,05 didapatkan nilai p sebesar 0,014 untuk dukungan keluarga, yang berarti 

terdapat hubungan yang bermakna anatara dukungan keluarga dengan kepatuhan pasien CKD 

yang menjalani hemodialisa.  

Berdasarkan paparan diatas yang telah dilakukan beberapa peneliti sebelumnya maka 

peneliti berasumsi bahwa dukungan keluarga yang baik dapat memberikan dukungan kepada 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. Kehadiran keluarga mempunyai 

peranan penting dalam memperkuat kepatuhan pasien selama proses hemodialisa. Dukungan 

positif berupa semangat dan pendampingan oleh keluarga memberikan pengaruh yang positif 

bagi kepatuhan pasien hemodialisa. Pada terapi hemodialisa selain banyak terjadi penurunan 

kondisi fisik terjadi pula penurunan kondisi secara mental sehingga kehadiran keluarga dalam 

membantu dalam memberi akses kepelayanan, hingga dorongan dam semangat menjalani 

terapi hemodialisa berpengaruh besar terhadap kepatuhan pasien. Keluarga sering mengantar 

pasien saat harus melakukan cuci darag merupakan bentuk dukungan keluarga hal tersebut 

dapat berupa perilaku melayani yang dilakukan oleh keluarga,baik dalam bentuk dukungan 

emosional (pethatian,kasihsayang,empati),dukungan penghargaan (menghargai,memberikan 

umpan baik), dukungan informasi (saran,nasehat,informasi) maupun dalam bentuk dukungan 

instrumental (bantuan tenaga, dana dan waktu).oleh karena itu dapat disimpulkan bahwa 

dukungan keluarga pada responden masih banyak yang memberikan dukungan keluarga karena 

mereka masih peduli kepada keluarga yang terkena gagal ginjal kronik untuk membawa 

berobat terutama untuk cuci darah secara rutin. 

 

Hubungan Prngetahuan dengan Kepatuhan Menjalani Terapi Hemodialisa pada 

Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan 

Bangka Belitung Tahun 2024  

Pengetahuan berarti segala sesuatu yang diketahui tentang sesuatu, demikian juga dengan 

pengetahuan tentang hemodialisa. Pengetahuan memberikan pengetian yang benar tentang apa 

itu hemodialisa, tujuannya untuk apa, indikasi, kontraindikasi, asupan cairan yang 

diperbolehkan, komplikasi yang akan timbul bila tidak patuh dan indicator keberhasilan 

melakukan hemodialisa dengan teratur. Dengan pengetahuan ini pasien PGK akan patuh 

menjalankan hemodialisa. Hal ini sesuai dengan notoatmodjo (2012) yang menyatakan 

pengetahuan atau ranah kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam membentuk 

tindakan seseorang. Setiap penderita PGK memiliki pengetahuan tentang menjalani 

hemodialisa sangatlah penting karena pengetahuan ini akan membawa penderita PGK untuk 

berfikir dan berusaha untuk patuh menjalani hemodialisa. Apabila pengetahuan penderita PGK 

yang menjalani hemodialisa baik, maka dapat mendukung terhadap kepatuhan menjalani 

hemodialisa itu sendiri (Purry,2013). 

Pada penelitian ini setelah dilakukan uji statistik Chi-square, didapatkan bahwa ada 

hubungan antara pengetahuan dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada gagal 

ginjal kronik di RSUD Dr.(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 

2024, dengan nilai P value = (0,020) < 𝛼 (0,05) serta nilai POR sebesar 5,357 yang artinya 

pengetahuan yang kurang memiliki kecenderungan mengalami kurangnya tidak patuh dalam 

menjalani terapi hemodialisa 5,357 kali lebih besar dibandingkan pengetahuan yang baik. 
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Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Fitria Elisa (2021), Di RSUP Dr.M Djamil 

Padang tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan kepatuhan pasien penyakit ginjal 

kronik (PGK) yang menjalani hemodialisa Di RSUP DR.M. DJAMIL PADANG didapatkan 

hasil 20 responden (46,5%) dengan pengetahuan tinggi sedangkan dari 23 responden (53,5%) 

dengan pengetahuan rendah. Dalam hal ini dapat disimpulkan dari 43 responden yang diteliti, 

bahwa nilai P value = 0,004 < 0,05 yang menggunakan uji Chi-Square yang artinya ada 

hubungan pengetahuan dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit gagal 

ginjal kronik di RSUD Dr.M. Djamil Padang. 

 

Hubungan Lamanya Hemodialisa dengan Kepatuhan Menjalani Terapi Hemodialisa 

pada Penyakit Gagal Ginjal Kronik di RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan 

Bangka Belitung Tahun 2024 
Durasi hemodialisa adalah lamanya pasien menjalani hemodialisa. Pasien yang sudah lama 

mengidap penyakit gagal ginjal kronik juga sudah familiar dengan efeknya dan instrumen yang 

digunakan selaman pengobatan, sehingga biasanya menawarkan pilihan adaptasi yang lebih 

baik. Namun, semakin lama pasien yang menjalani HD, semakin tinggi pula resiko komplikasi 

pengobatan HD ( Sagala et al, 2019). Periode sakit juga mempengaruhi kepatuhan. Lamanya 

sakit menjalani hemodialisa dapat memepengaruhi fisik pasien, emosional, psikologis dan 

sosial. Pada pasien hemodialisa didapatkan hasil riset yang memperhatikan perbedaan 

kepatuhan pada pasien yang sakit kurang dari 1 tahun dengan yang lebih dari 1 tahun. Semakin 

lama sakit yang diderita maka resiko penurunan tingkat kepatuhan semakin tinggi (Syamsiah, 

2011). 

Dalam pengobatan yang memerlukan jangka panjang akan memberikan pengaruh- 

pengaruh bagi penderita pasien tekanan tanpa keluhan atau gejala penyakit saat dinyatakan 

sakit dan harus lama menjalani pengobatan yang lama. Pasien yang telah lama menjalani terapi 

hemodialisa cenderung memiliki tingkat cemas lebih rendah dibandingkan dengan pasien yang 

baru menjalani hemodialisa, hal ini disebabkan karena dengan lamanya seseorang menjalani 

hemodialisa. Pasien yang sudah lama menjalani terapi hemodialisa kemungkinan sudah dalam 

fase penerimaan. Pengobatan yang lama merupakan beban dilihat dari segi biaya harus 

dikeluarkan, suntikan-suntikan yang sekian lama harus diterima, dirasakan cukup 

membosankan, pasien yang sudah lama mengidap penyakit gagal ginjal kronik juga sudah 

familiar dengan efeknya dan instrumen yang digunakan selama pengobatan ( Sagala et al, 

2019). 

Pada penelitian ini setelah dilakukan uji statistik Chi-square, didapatkan bahwa ada 

hubungan lamanya hemodialisa dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa di RSUD 

Dr.(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2024, dengan nilai P value 

= (0,027) < 𝛼 (0,05) serta nilai POR sebesar 5,296 yang artinya lamanya hemodialisa memiliki 

kecenderungan mengalami kurangnya tidak patuh menjalani terapi hemodialisa 5,296 kali 

lebih besar dibandingkan dengan yang baru menjalani hemodialisa. Hasil penelitian ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Ria Anjeli Pakpahan (2024), DI Rumah Sakit Umum 

Royal Prima Medan tentang hubungan lama dan kepatuhan menjalani hemodialisa pasien gagal 

ginjal kronik didapatkan hasil P value = 0,005 < 0,05 menggunakan uji Chi-Square yang 

menunjukkan bahwa HA dapat diterima atau terdapat korelasi antara lama hemodialisa dengan 

kepatuhan gagal ginjal kroniik. 

 

KESIMPULAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian dan data yang diperoleh pada penelitin ini dapat disimpulkan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara dukungan keluarga dengan kepatuhan menjalani 

terapi hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr.(H.C) Ir. Soekarno Provinsi 
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Kepulauan Bangka Belitung. Ada hubungan yang bermakna antara pengetahuan dengan 

kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Dr.(H.C) 

Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung. Ada hubungan yang bermakna antara 

lamanya hemodialisa dengan kepatuhan menjalani terapi hemodialisa pada penyakit gagal 

ginjal kronik di RSUD Dr.(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung. 
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