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ABSTRAK 

Gagal Ginjal Kronik adalah kondisi di mana fungsi ginjal mengalami gangguan yang bersifat progresif 

atau semakin lama semakin memburuk meskipun sudah mengkonsumsi obat, di mana keadaan tubuh tidak 

mampu untuk mempertahankan metabolisme dan keseimbangan cairan serta elektrolit yang dapat 

mengakibatkan uremia. Berdasarkan data World Health Organization (WHO) pada tahun (2019) pasien gagal 

ginjal kronik di dunia berjumlah 15% dari populasi yang telah menyebabkan 1,2 juta kasus kematian gagal 

ginjal kronik. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dan spiritualitas terhadap 

kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa di RSUD Depati Bahrin 

Sungailiat Tahun 2024. Penelitian ini menggunakan desain penelitian cross sectional dan uji person correlation 

dengan hasil berupa Analisa univariat dan analisa bivariat. Teknik pengambilan menggunakan teknik non 

probability sampling yaitu total sampling. Populasi pada penelitian ini adalah pasien penyakit gagal ginjal 

kronik yang menjalani terapi hemodialisa di RSUD Depati Bahrin Sungailiat sebanyak 47 orang. Sampel dalam 

penelitian ini sebanyak 47 responden. Berdasarkan uji person correlation diperoleh nilai p-value (0,000) ≤ α 

(0,05), maka H0 ditolak. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada hubungan dukungan keluarga terhadap 

kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa dan ada hubungan spiritualitas 

terhadap kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa. Saran dalam penelitian 

ini adalah perlu dilakukan peningkatan dalam jumlah sampel penelitian agar hasil tidak menjadi bias karena 

sampel yang terbilang kecil. 

 

Kata kunci: Dukungan Keluarga, Gagal Ginjal Kronik, Hemodialisis, Kecemasan, Spiritualitas 

 

ABSTRACT 

Chronic Kidney Failure was a condition in which kidney function was impaired progressively or worsened over 

time despite taking medication, where the body was unable to maintain metabolism and the balance of fluids 

and electrolytes, which could result in uremia. Based on data from the World Health Organization (WHO) in 

2019, patients with chronic kidney failure worldwide accounted for 15% of the population, causing 1.2 million 

deaths from chronic kidney failure. The purpose of this study was to determine the relationship between family 

support and spirituality with anxiety in patients with chronic kidney failure undergoing hemodialysis therapy 

at RSUD Depati Bahrin Sungailiat in 2024. This study used a cross-sectional research design and Pearson 

correlation test with results in the form of univariate and bivariate analyses. The sampling technique used was 

non-probability sampling, specifically total sampling. The population in this study consisted of 47 patients with 

chronic kidney failure undergoing hemodialysis therapy at RSUD Depati Bahrin Sungailiat. The sample in this 

study was 47 respondents. Based on the Pearson correlation test, the p-value obtained was (0.000) ≤ α (0.05), 

thus H0 was rejected. The results of this study indicated that there was a relationship between family support 

and anxiety in patients with chronic kidney failure undergoing hemodialysis therapy, and there was also a 

relationship between spirituality and anxiety in patients with chronic kidney failure undergoing hemodialysis 

therapy. The suggestion from this study was to increase the number of research samples so that the results 

would not be biased due to the relatively small sample size. 

Keywords: Family Support, Chronic Kidney Failure, Hemodialysis, Anxiety, Spirituality 

 

PENDAHULUAN 

 

Gagal Ginjal Kronik adalah kondisi di mana fungsi ginjal mengalami gangguan yang bersifat 

progresif atau semakin lama semakin memburuk meskipun sudah mengkonsumsi obat, di mana 
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keadaan tubuh tidak mampu untuk mempertahankan metabolisme dan keseimbangan cairan serta 

elektrolit yang dapat mengakibatkan uremia (Siregar, 2020). Gagal ginjal kronik berkembang menjadi 

penyakit ginjal stadium akhir, saat ginjal berhenti bekerja dan dapat mengancam nyawa (Liawati & 

Nurhimawan, 2021). Pasien gagal ginjal kronis stadium akhir sering mengalami masalah psikologis 

berat, seperti gangguan kecemasan, gangguan depresi, atau kesulitan yang berhubungan dengan 

koping stres yang berlebihan (Rosyanti., 2023). 

Menurut data World Health Organization (WHO) pada tahun (2019) pasien gagal ginjal kronik 

di dunia berjumlah 15% dari populasi yang telah menyebabkan 1,2 juta kasus kematian gagal ginjal 

kronik. Pada tahun (2020), angka kejadian gagal ginjal kronik di seluruh dunia mencapai angka 

kematian tertinggi ke-18 di dunia, kejadian gagal ginjal kronik di seluruh dunia mencapai 10% dari 

populasi, dengan itu pasien yang menjalani hemodialisis di perkirakan mencapai 1,5 juta orang di 

seluruh dunia. Pada tahun (2021) sebanyak 843,6 juta dan angka yang tinggi menunjukkan bahwa 

gagal ginjal kronis menepati urutan ke-12 di antara semua penyebab kematian, dan diperkirakan 

jumlah kematian akibat gagal ginjal kronik akan meningkat mencapai 41,5% pada tahun 2040. Di 

Indonesia kejadian gagal ginjal kronik selalu mengalami peningkatan setiap tahunnya. Pada tahun 

2022 memengaruhi lebih dari 10% populasi dunia atau sekitar 800 juta orang (WHO, 2022). 

Prevalensi Penyakit Gagal ginjal kronik mengalami peningkatan dari tahun ke tahun, sehingga 

menjadi suatu masalah kesehatan yang harus diperhatikan. Data Global Burden Of Disease 

menyatakan pada tahun 2010 menjadi penyebab kematian no 27 di dunia, tahun 2018 meningkat lagi 

menjadi posisi 18 dan tahun 2019 menjadi di posisi ke-4 penyebab kematian (Global Health Metrics, 

2020). Berdasarkan National Chronic Kidney Disease Fact Sheet, (2019) di Amerika Serikat, terdapat 

30 juta orang dewasa (15%) memiliki penyakit gagal ginjal kronik (National Chronic Kidney Disease 

Fact Sheet, 2019). 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan RI tahun (2021) prevalensi gagal ginjal kronik di 

Indonesia sebanyak 19,3% tercatat pasien baru gagal ginjal kronik sebanyak 66.433 pasien dari 251 

juta penduduk sedangkan pasien aktif sebanyak 132.142 pasien dari 499 juta penduduk Indonesia. Data 

tahun (2022) jumlah penyakit gagal ginjal kronik di Jawa barat mencapai 131.846 jiwa dan menjadi 

provinsi tertinggi di Indonesia, Jawa Tengah menduduki urutan kedua dengan angka mencapai 

113.045 jiwa, sedangkan jumlah pasien gagal ginjal kronik di Sumatera Utara mencapai 45.792 jiwa, 

dalam uraian di atas jumlah pada laki-laki sebanyak 355.726 jiwa, sedangkan pada perempuan 

sebanyak 358.057 jiwa. Data terbaru pada tahun (2023) gagal ginjal kronik lebih banyak terjadi pada 

laki-laki dibandingkan perempuan, dengan angka kejadian pada laki-laki mencapai 0,42%  sedangkan 

pada perempuan sebanyak 19,33% atau 2.850 penderita penyakit gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisa sebanyak 38,71% sebesar 35,51% (Kemenkes RI 2023). 

Menurut Riset Kesehatan Dasar tahun (2013), prevalensi penyakit gagal ginjal kronik di 

Indonesia tercatat jumlah kasus gagal ginjal kronis mencapai 11.689 kasus. Pada tahun (2018) jumlah 

kasus gagal ginjal kronik meningkat  sebesar 0,38% dari jumlah penduduk sebanyak 252.124.458 jiwa, 

(Riskesdas, 2018). Menurut survei kesehatan Indonesia (SKI) tahun (2023),  prevalensi penyakit gagal 

ginjal kronik di Indonesia sebanyak 0.16% dari jumlah 638.178 dengan tiga Provinsi tertinggi adalah 

Lampung 0,30%, Sulawesi Utara 0,29% dan Nusa Tenggara Timur 0,28% (Survei Kesehatan 

Indonesia, 2023).  

Berdasarkan data penyakit gagal ginjal kronis di Provinsi kepulauan Bangka Belitung pada 

tahun (2020) mencapai 10.666 pasien yang menjalani hemodialisis, pada tahun (2021) sebanyak 

10.611, sedangkan tahun (2022) sebanyak 8.521pasien yang menjalani hemodialisis (Dinas Kesehatan 

Provinsi Bangka Belitung, 2022).  

Kasus gagal ginjal kronik di Kabupaten Bangka mengalami peningkatan pada setiap tahunnya. Pada 

tahun (2021) terdapat 4.801 pasien gagal ginjal kronik dan pasien yang menjalani terapi hemodialisis 

sebanyak 10.612, dan pada tahun (2022) terdapat 5.366 pasien yang mengalami gagal ginjal kronik 

dan sebanyak, 11. 642 pasien yang menjalani terapi hemodialisis (Dinas Kabupaten Bangka, 2022).  
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Berdasarkan data penyakit gagal ginjal kronik di RSUD Depati Bahrin Sungailiat pada 3 tahun 

terakhir. Pada tahun 2022 terdapat 393 pasien gagal ginjal kronik, dan 3.449 pasien yang melakukan 

tindakan hemodialisa. Pada tahun 2023 sebanyak 481 pasien gagal ginjal kronik, dan 3.863 pasien 

yang menjalani tindakan hemodialisa, sedangkan pada tahun 2024 periode bulan Januari sampai 

Agustus sebanyak 418 pasien gagal ginjal kronik, dan 3.809 pasien yang menjalani tindakan 

hemodialisa (Data Rekam Medis RSUD Depati Bahrin Sungailiat, 2024). 

Hemodialisis merupakan terapi pengganti ginjal yang dilakukan untuk mempertahankan usia 

harapan hidup pasien. Hemodialisis adalah perawatan cuci darah yang membuang cairan tubuh ketika 

ginjal tidak mampu melakukan prosesnya dengan baik (Cantika A, 2022). Hemodialisis tidak 

menyembuhkan atau memulihkan kondisi organ ginjal dan tidak mampu mengimbangi hilangnya 

aktivitas metabolik atau endokrin yang dilaksanakan ginjal dan dampak dari gagal ginjal. Penderita 

gagal ginjal kronis yang telah menjalani hemodialisis untuk pertama kali akan merasakan rasa sakit 

dan tidak nyaman selama proses hemodialisis. Namun setelah proses hemodialisis selesai, penderita 

gagal ginjal kronis akan merasakan kondisi tubuh yang nyaman (Darnisi, 2023).  

Tujuan utama tindakan hemodialisis adalah mengembalikan keseimbangan cairan intraseluler dan 

ekstraseluler yang terganggu akibat fungsi ginjal yang rusak. Biasanya pasien akan menjalani tindakan 

hemodialisis seumur hidup (Saputra, A., 2023). Pasien hemodialisis mengalami beban gangguan 

fungsional yang tinggi, harapan hidup yang terbatas, dan pemanfaatan layanan kesehatan yang berefek 

pada berbagai masalah psikologis, seperti kecemasan (Song et al., 2020).  

Kecemasan adalah keadaan emosional berupa keputusasaan, ketakutan, prihatin, dan 

ketidakamanan psikologis di mana seseorang tidak dapat mengidentifikasi dirinya sendiri atau 

peristiwa bermakna ancaman yang mungkin terjadi atau diantisipasi. Tanda seseorang sedang 

merasakan kecemasan seperti gugup, gemetar, tanda-tanda vital meningkat, selalu mengulangi 

pertanyaan, sedih dan perasaan marah (Cantika A, 2022). Kecemasan merupakan masalah psikologis 

yang sering menimpa pasien dengan hemodialisis dikarenakan tindakan hemodialisis yang terus 

menerus dan ketergantungan akan terapi yang digunakan menjadikan seseorang merasa cemas akan 

kondisi tubuhnya (Kuling, S., 2024). Di mana seseorang menjalani hemodialisis dengan rutin 2-3 kali 

seminggu, mengatur konsumsi cairan, dan konsisten mengkonsumsi obat-obatan, kecemasan yang 

dirasakan oleh pasien disebabkan kurangnya pengetahuan terhadap bagaimana  prosedur  dan efek 

samping dari hemodialisis tersebut (Dame et. al 2022).  

Faktor yang berhubungan dengan kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisis antara lain faktor usia, jenis kelamin, pendidikan, faktor ekonomi, dukungan keluarga, 

dan spiritualitas (Dame et al. 2022). Dukungan keluarga sangat penting terhadap pasien yang menjalani 

terapi hemodialisa, pasien akan mendapat ketenangan saat menjalani terapi dan tidak merasa cemas. 

Dukungan keluarga juga membangkitkan harga diri dan nilai sosial pada diri pasien karena merasa 

dirinya penting dan dicintai juga dapat meningkatkan kepercayaan diri dan optimis untuk sembuh 

(Anggeria, 2019). Dengan adanya dukungan keluarga terhadap kecemasan pada pasien gagal ginjal 

kronik yang menjalani terapi hemodialisa dan ditemani keluarga terdekat sehingga pasien tidak merasa 

cemas (Anggeria, 2019). 

Dukungan keluarga dianggap dapat memiliki pengaruh yang penting dalam membantu 

menyelesaikan masalah-masalah yang berkaitan dengan kesulitan hidup seperti menurunkan 

kecemasan (Setiyaningsih & Ningsih 2019). Pengaruh dukungan keluarga sangat penting bagi 

kesehatan fisik dan mental pasien. Dukungan keluarga dapat berupa informasi tentang penyakitnya 

dan kesediaan keluarga dalam merawat pasien dalam kehidupan sehari-hari. Artinya, kesehatan dan 

kehidupan pasien bergantung pada apakah keluarga menerima dukungan yang tepat. Keluarga tidak 

hanya berperan dalam pengasuhan, tetapi juga berperan sebagai supporter (baik dukungan finansial 

maupun instrumental),  selalu siap memberikan bantuan langsung maupun tidak langsung bila 

diperlukan (Harapan, S., 2019). 

Kurangnya dukungan keluarga pada pasien penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis 

dapat berdampak serius pada emosi pasien, dan kurangnya dukungan keluarga juga dapat 
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menimbulkan kecemasan dan membuat pasien enggan menjalani hemodialisis. Hal ini dapat 

menyebabkan kecemasan atau takut. Salah satu motivasi pasien menjalani hemodialisis adalah 

dukungan keluarga (Doris A, 2024). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Putri E (2020), yang berjudul “Hubungan 

Dukungan Keluarga Dan Kebutuhan Spiritual Dengan Tingkat Kecemasan Pasien Gagal Ginjal Kronik 

Dalam Menjalani Terapi Hemodialisis Di RSUD Bangkinang”,  disimpulkan terdapat hubungan yang 

signifikan antara hubungan dukungan keluarga dan spiritualitas dengan tingkat kecemasan pada pasien 

penyakit gagal ginjal kronik dan ada hubungan kebutuhan spiritual dengan tingkat kecemasan pasien 

gagal ginjal kronik, pasien dengan kebutuhan spiritual rendah akan merasakan kecemasan yang tinggi 

sedangkan pasien dengan kebutuhan spiritual yang tinggi akan merasakan kecemasan yang rendah 

(Putri E, 2020). 

Selain dukungan keluarga, Kebutuhan spiritual juga diperlukan untuk mengalihkan atau 

mengurangi kecemasan pasien yang menjalani hemodialisis. Pasien dengan penyakit kronis yang 

menjalani hemodialisa penting untuk memenuhi kebutuhan spiritual karena penyakit ini bisa 

berdampak pada seluruh aspek kehidupan penderita baik psikologis, fisik, maupun spiritual (Moodi et 

al., 2020). Memenuhi kebutuhan spiritual adalah kunci strategi koping yang harus dimiliki pasien 

untuk menghadapi bermacam-macam tekanan akibat penyakit kronis dan efek samping yang mungkin 

muncul serta mengatasi masalah selama proses perawatan berlangsung (Musa et al., 2018).  

Spiritual berkaitan dengan kecemasan, seseorang dengan spiritual yang  baik selalu memiliki 

harapan karena mereka merasakan hidupnya berharga dan bermakna (Cantika et al., 2022). Spiritual 

merupakan terapi penting dalam mengatasi munculnya kecemasan, kepercayaan kepada Tuhan 

menciptakan rasa aman pada orang-orang yang cemas yang memberikan landasan untuk mengurangi 

persepsi negatif terhadap ancaman dan bahaya terutama dalam situasi yang tidak dapat dikendalikan 

atau tidak dapat diprediksi (Fradelos 2021). Pasien hemodialisa yang mempunyai spiritual yang baik 

dikaitkan dengan resiko untuk mengakhiri hidup atau bunuh diri yang rendah (Loureiro et al., 2018). 

Faktor-faktor yang mempengaruhi spiritualitas meliputi tahap perkembangan kepercayaan di mana 

keyakinan seseorang akan berubah, keluarga, latar belakang budaya dan etnis, kehidupan pengalaman 

dan masa lalu, krisis dan perubahan, serta agama (Ghea, E., 2024). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Sriyati (2024) yang berjudul “Studi Korelasi 

Tingkat Spiritualitas dengan Tingkat Kecemasan pada Pasien Gagal Ginjal Kronis yang Menjalani 

Hemodialisa”, mayoritas pasien dengan kategori tingkat spiritual sedang dan tidak ada kecemasan, 

nilai uji korelasi Kendall Tau dengan nilai p-value sebesar 0,042 (<0,05) sehingga dapat disimpulkan 

bahwa terdapat korelasi antara tingkat spiritual dengan tingkat kecemasan pasien yang menjalani 

hemodialisa (Sriyati, 2024). 

Berdasarkan penelitian  yang  telah  dilakukan  oleh Cantika, A (2022) yang berjudul 

"Hubungan Spiritualitas dengan Tingkat Kecemasan pada Pasien Hemodialisa" dimana sebanyak 56 

responden (28, 1%) yang menjalani   hemodialisa  < 1  tahun   masih mengalami cemas ringan, sedang 

hingga berat. Berbeda dengan 95 responden dengan lama HD >1 tahun dimana mereka sudah tidak 

mengalami kecemasan, pasien dengan lama HD <1 tahun atau baru menjalani program HD akan 

memiliki kecemasan yang tinggi  akibat  menjalani  sebuah  kegiatan  yang  belum  pernah  dilakukan.  

Beberapa kekhawatiran  tersebut meliputi efek  pengobatan,  lama  terapi  di ruangan,  proses 

pemasangan alat dengan jarum dan lain-lain. 

Berdasarkan hasil survei awal yang dilakukan oleh peneliti pada tanggal 27 bulan Juli tahun 

2024, melalui wawancara kepada 3 pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisis di RSUD 

Depati Bahrin Sungailiat, ketiga pasien mengatakan merasa cemas pada pertama kali ingin menjalani 

terapi hemodialisis, pasien mengatakan melakukan kebutuhan spiritual seperti, berdoa dan berdzikir 

untuk mengalihkan perasaan cemas yang dirasakan. Semua pasien di dampingi oleh keluarga pada saat 

melakukan terapi hemodialisis, pasien mengatakan dukungan keluarga sangat penting dalam proses 

tindakan hemodialisis. 
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Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dan spiritualitas 

terhadap kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisis di Rsud Depati 

Bahrin Sungailiat Tahun 2024. 

 

METODE 

  Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif. Desain yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah penelitian korelasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi penelitian yaitu pasien 

penyakit gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa di RSUD Depati Bahrin Sungailiat. 

Sampel dalam penelitian ini adalah berjumlah 47 responden. Peìrrneìrrlitian ini dilakuìrrkan pada tanggal 05 

November-18 November 2024. Analisis data yang digunakan adalah uji person correclation. 

 

HASIL  

Analisis Univariat 
Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Usia  

Usia Frekuensi Persentase (%) 

Dewasa 32 68,1 

Lansia 15 31,9 

Total 47 100 

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa karakteristik responden menunjukan berusia dewasa berjumlah 32 orang 

(68,1%) lebih banyak dibandingkan  responden usia lansia. 
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Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa responden laki-laki berjumlah 26 orang (70,8%) lebih banyak dibandingkan 

dengan responden perempuan. 

 
Tabel 3. Distribusi Responden Berdasarkan Pendidikan 

Pendidikan Frekuensi Persentase (%) 

SD 21 44,7 

SMP 

SMK/SMA 

Perguruan Tinggi 

13 

11 

2 

27,7 

23,4 

4,3 

Total 47 100% 

Berdasarkan tabel 3 diketahui karakteristik responden dari segi pendidikan yang ditempuh, mayoritas pendidikan 

responden yaitu SD dengan persentase sebanyak 21 orang (44,7%) lebih banyak dibandingkan responden yang 

berpendidikan perguruan tinggi. 

 
Tabel 4. Distribusi Responden Berdasarkan Kecemasan 

Kecemasan Jumlah Persentase (%) 

Tidak Cemas 

Cemas Ringan 

Cemas Sedang 

Cemas Berat 

Panik 

0 

12 

17 

16 

2 

0 

25,5 

36,2 

34,0 

4,3 

Total 47 100 
Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa tingkat  kecemasan pada  pasien GGK yang menjalani terapi HD di RSUD Depati Bahrin 

Sungailiat untuk kategori sedang sebanyak 17 orang (36,2%). Jumlah tersebut lebih banyak jika dibandingkan dengan kategori tidak 

cemas, cemas ringan, cemas berat maupun panik. 

 
Tabel 5. Distribusi Responden Berdasarkan Dukungan Keluarga 

Dukungan Keluarga Jumlah Persentase (%) 

Baik 

Cukup 

Kurang 

30 

17 

0 

63,8 

36,2 

0 

Total 47 100 
Berdasarkan tabel 5 didapatkan bahwa dukungan keluarga pada  pasien GGK yang menjalani terapi HD untuk 

kategori baik sebanyak 30 orang (63,8%). Jumlah tersebut lebih banyak jika dibandingkan dengan kategori dukungan 

keluarga cukup maupun kurang. 

  

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%) 

Laki-Laki 26 70,8 

Perempuan 21 29,2 

Total 47 100% 



Volume 6, Nomor 3, September 2025                              ISSN : 2774-5848 (Online) 

                                                                                                          ISSN : 2777-0524 (Cetak) 

  
JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 12638 

 

 

Tabel 6. Distribusi Responden Berdasarkan Spiritualitas 

Spiritualitas Jumlah Persentase (%) 

Tinggi 

Sedang 

Rendah 

27 

20 

0 

57,4 

42,6 

0 

Total 47 100 
Berdasarkan tabel 6 didapatkan bahwa spiritualitas pada  pasien GGK yang menjalani terapi HD di RSUD Depati 

Bahrin Sungailiat untuk kategori tinggi sebanyak 27 orang (57,4%). Jumlah tersebut lebih banyak jika dibandingkan dengan 

kategori spiritualitas sedang maupun rendah. 

 

 

Analisis Bivariat 
Tabel 7. Hubungan Antara Dukungan Keluarga Dengan Kecemasan Pasien GGK 

Variabel N p-value Pearson 

correlation 

R 

Tabel 

R 

Square 

Dukungan Keluarga 47 0,001 -0,457 0,287 0,210 

Berdasarkan tabel 7 didapatkan hasil p value < 0.05 maka dapat disimpulkan terdapat hubungan antara dukungan 

keluarga  dengan kecemasan pada pasien GGK yang menjalani terapi HD. Untuk derajat tingkat hubungan antara dukungan 

keluarga dengan kecemasan pada pasien GGK yang menjalani terapi HD yaitu -0,457 yang termasuk dalam tingkat korelasi 

sedang dengan arah hubungan negatif. Untuk nilai r square jika dipersenkan maka menjadi 21,0% yang artinya dukungan 

keluarga hanya mempengaruhi 21,0% terjadinya kecemasan pada pasien GGK yang menjalani terapi HD selebihnya 79,0% 

dipengaruhi faktor lain. 

 
Tabel 8. Hubungan Antara Spiritualitas Dengan Kecemasan Pasien GGK 

Variabel N P -value Pearson Correlation R  

Tabel 

R 

Square 

Spiritualitas 47 0,003 -0,421 0,287 0,177 

Berdasarkan tabel 8 didapatkan hasil p value < 0.05 maka dapat disimpulkan terdapat hubungan antara spiritualitas 

dengan kecemasan pada pasien GGK yang menjalani HD. Untuk derajat tingkat hubungan antara spiritualitas dengan 

kecemasan pada pasien GGK yang menjalani HD yaitu -0,421 yang termasuk dalam tingkat korelasi sedang dengan arah 

hubungan negatif. Untuk nilai r square jika dipersenkan maka menjadi 17,7% yang artinya spiritualitas hanya 

mempengaruhi 17,7% terjadinya kecemasan pada pasien GGK yang menjalani HD selebihnya 82,3% dipengaruhi faktor 

lain. 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Antara Dukungan Keluarga Terhadap Kecemasan Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang 

Menjalani Terapi Hemodialisa Di Rumah Sakit Umum Daerah Depati Bahrin Sungailiat Tahun 

2024 

Dukungan keluarga merupakan interaksi yang melibatkan sikap, perilaku, dukungan, dan 

penerimaan terhadap anggota keluarga yang menderita gangguan kesehatan  nyata dan dilakukan oleh 

suami, istri, atau anak. Keluarga tidak hanya berperan dalam pengasuhan, tetapi juga berperan sebagai 

supporter (baik dukungan finansial maupun instrumental),  selalu siap memberikan bantuan langsung 

maupun tidak langsung bila diperlukan (Harapan dkk., 2019). Kurangnya dukungan keluarga pada 

pasien penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis dapat berdampak serius pada emosi pasien, 

dan kurangnya dukungan keluarga juga dapat menimbulkan kecemasan dan membuat pasien enggan 

menjalani hemodialisis. Hal ini dapat menyebabkan kecemasan atau takut. Salah satu motivasi pasien 

menjalani hemodialisis adalah dukungan keluarga (Doris A, 2024).  

Populasi dalam penelitian adalah seluruh pasien Gagal Ginjal Kronik yang menjalani terapi 

hemodialisa yang berjumlah 47 orang. Jumlah sampel sebanyak 47 responden yang ditentukan dengan 
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menggunakan teknik pengambilan sampel adalah total sampling. Analisa data dilakukan dengan 

proses melalui uji statistik person correlation. Berdasarkan hasil penelitian terdapat hubungan antara 

dukungan keluarga dan spiritualitas terhadap kecemasan pada pasien Gagal Ginjal Kronik yang 

menjalani terapi Hemodialisa. Untuk derajat tingkat hubungan antara dukungan keluarga dengan 

kecemasan pada pasien GGK yang menjalani terapi HD yaitu -0,457 yang termasuk dalam tingkat 

korelasi sedang dengan arah hubungan negatif. Untuk nilai r square jika dipersenkan maka menjadi 

21,0% yang artinya dukungan hanya mempengaruhi 21,0% terjadinya kecemasan pada pasien GGK 

yang menjalani terapi HD selebihnya 79,0% dipengaruhi faktor lain..  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Yasmin (2024) yang berjudul Hubungan Dukungan 

keluarga dengan kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di RS UKI 

Jakarta.  Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

dukungan keluarga dengan kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di 

RS UKI Jakarta (p-value  = 0.000 < 0.05). Sementara itu, variabel lainnya yang terdiri dari umur (p-

value = 0.694 > 0.05), jenis kelamin (p-value = 0.97 > 0.05), dan pendidikan (p-value = 0.470 > 0.05) 

dinyatakan tidak memiliki hubungan yang signifikan dengan kecemasan pada pasien gagal ginjal 

kronik yang menjalani hemodialisa di RS UKI Jakarta. Penelitian ini menunjukkan bahwa pasien 

hemodialisa yang tidak mengalami kecemasan ringan paling banyak pada pasien yang mengelami 

dukungan keluarga rendah, sedangkan dukungan keluarga berperan penting dalam mempengaruhi 

kualitas hidup dan kesejahteraan emosional pasien.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang diteliti oleh Suarni (2022) yang berjudul 

“Hubungan Dukungan Keluarga dengan Tingkat Kecemasan pada Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang 

Menjalani Terapi Hemodialisa di Rumah Sakit Umum Delia Kecamatan Selesai Kabupaten Langkat” 

dapat disimpulkan bahwa dukungan Keluarga pada Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang Menjalani Terapi 

Hemodialisa mayoritas responden memiliki Dukungan Keluarga kategori kurang baik sebanyak 14 

responden (34%), tingkat Kecemasan pada Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang Menjalani Hemodialisa 

menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki kecemasan dengan kategori sedang sebanyak 23 

responden (56%), ada hubungan Dukungan Keluarga dengan Tingkat Kecemasan pada Pasien Gagal 

Ginjal Kronik yang Menjalani Hemodialisa (0,000< 0,05) dengan besar korelasi antar variabel adalah 

0,000 berarti Ho ditolak Ha diterima. Karena pentingnya dukungan keluarga terhadap pasien yang 

menjalani terapi hemodialisa sehingga pasien akan mendapat ketenangan saat menjalani terapi dan 

tidak merasa cemas. Dukungan keluarga juga membangkitkan harga diri dan nilai sosial pada diri 

pasien karena merasa dirinya penting dan dicintai juga dapat meningkatkan kepercayaan diri dan 

optimis untuk sembuh. 

Berdasarkan hasil dan pembahasan peneliti berpendapat bahwa adanya hubungan antara 

dukungan keluarga dengan kecemasan pada pasien GGK yang menjalani hemodialisa. Karena semakin 

baik dukungan yang di berikan keluarga akan mengurangi kecemasan yang dirasakan oleh pasien, hal 

itu dibuktikan bahwa hubungan dukungan keluarga terhadap kecemasan  yaitu -0,457 sehingga 

dukungan keluarga menjadi dominan terhadap kecemasan. dukungan keluarga dapat berfungsi sebagai 

mekanisme koping pada pasien GGK karena dukungan yang diberikan keluarga. Bentuk dukungan 

dapat berupa perhatian, dorongan semangat, pengetahuan serta saran untuk pengobatan. Keluarga 

dapat menguatkan pasien sekaligus memproteksi pasien dari rasa stres dan depresi serta dapat 

meningkatkan rasa kepercayaan diri dan optimisme pasien untuk kesembuhan. Dukungan keluarga 

juga membangkitkan harga diri dan nilai sosial pada pasien karena merasa dirinya penting dan dicintai, 

sehingga bisa menguatkan pasien dan merasa bahwa dirinya tidak berjuang sendiri dalam proses 

pengobatan. Pasien dengan gagal ginjal kronik yang di temani oleh keluarga terdekat sehingga pasien 

tidak merasa cemas. 

 

 

Hubungan Antara Spiritualitas Terhadap Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang Menjalani Terapi 

Hemodialisa Di Rumah Sakit Umum Daerah Depati Bahrin Sungailiat Tahun 2024 
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Spiritualitas merupakan terapi penting dalam mengatasi munculnya kecemasan, kepercayaan 

kepada Tuhan menciptakan rasa aman pada orang-orang yang cemas yang memberikan landasan untuk 

mengurangi persepsi negatif terhadap ancaman dan bahaya terutama dalam situasi yang tidak dapat 

dikendalikan atau tidak dapat diprediksi (Fradelos 2021). Pasien hemodialisa yang mempunyai 

spiritualitas yang baik dikaitkan dengan resiko untuk mengakhiri hidup atau bunuh diri yang rendah 

(Loureiro et al., 2018). Faktor-faktor yang mempengaruhi spiritualitas meliputi tahap perkembangan 

kepercayaan di mana keyakinan seseorang akan berubah, keluarga, latar belakang budaya dan etnis, 

kehidupan pengalaman dan masa lalu, krisis dan perubahan, serta agama (Ghea, E., 2024). 

Berdasarkan hasil penelitian yang di lakukan peneliti dengan 47 responden terdapat hubungan antara 

dukungan keluarga dan spiritualitas terhadap kecemasan pada pasien Gagal Ginjal Kronik yang 

menjalani terapi Hemodialisa. Untuk derajat tingkat hubungan antara spiritualitas dengan kecemasan 

pada pasien GGK yang menjalani HD yaitu -0,421 yang termasuk dalam tingkat korelasi sedang 

dengan arah hubungan negatif. Untuk nilai r square jika dipersenkan maka menjadi 17,7% yang artinya 

spiritualitas hanya mempengaruhi 17,7% terjadinya kecemasan pada pasien GGK yang menjalani HD 

selebihnya 82,3% dipengaruhi faktor lain. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Sriyati (2024) yang berjudul “Studi Korelasi 

Tingkat Spiritualitas dengan Tingkat Kecemasan pada Pasien Gagal Ginjal Kronis yang Menjalani 

Hemodialisa”, mayoritas pasien dengan kategori tingkat spiritual sedang dan tidak ada kecemasan, 

nilai uji korelasi Kendall Tau dengan nilai p-value sebesar 0,042 (<0,05) sehingga dapat disimpulkan 

bahwa terdapat korelasi antara tingkat spiritual dengan tingkat kecemasan pasien yang 

menjalani hemodialisa. Spiritualitas berkaitan dengan kecemasan, orang dengan spiritual yang baik 

selalu memiliki harapan karena merasa hidupnya berarti, dimana jika spiritualitas semakin tinggi maka 

kecemasan yang di rasakan semakin berkurang atau tidak cemas.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang diteliti oleh Arwati, (2020) yang berjudul 

“Hubungan Tingkat Spiritualitas Dengan Tingkat Kecemasan Pada Keluarga Pasien”. Sebagian besar 

responden memiliki tingkat spiritualitas tinggi sebanyak 23 orang (57,5%), dan sisanya 17 responden 

(42,5%) memiliki tingkat spiritualitas yang sedang. Sebagian besar responden memiliki tingkat 

kecemasan ringan sebanyak 21 orang (30%). Maka ada hubungan yang signifikan antara tingkat 

spiritualitas dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang intensif RSUD Wangaya Denpasar 

(p value = 0,015). Menyatakan bahwa spiritualitas ada hubungan dengan kecemasan, karena seseorang 

dengan spiritualitas yang baik akan senantiasa memiliki harapan karena merasa hidupnya memiliki 

makna dan nilai.  

Berdasarkan hasil dan pembahasan peneliti berpendapat bahwa peran spiritualitas sebagai 

suatu semangat atau motivasi untuk hidup, keyakinan, pendekatan, harapan dan kepercayaan pada 

Tuhan serta kebutuhan untuk menjalankan agama yang dianut, kebutuhan untuk dicintai dan diampuni 

oleh Tuhan yang seluruhnya dimiliki dan harus dipertahankan oleh seseorang sampai kapanpun. 

Spiritualitas yang terbentuk sangat tergantung pada kepribadian seseorang dan sejauh mana tingkat 

kecemasan dari suatu kondisi atau masalah yang dialaminya. Seseorang dengan spiritual yang tinggi 

maka akan menurunkan atau menghilangkan perasaan cemas yang dirasakan pada saat menjalani 

hemodialisa. 

 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian ini didapatkan ada hubungan dukungan keluarga terhadap kecemasan pada 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisa di RSUD Depati Bahrin Sungailiat Tahun 

2024. ada hubungan spiritualitas terhadap kecemasan pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

terapi hemodialisa di RSUD Depati Bahrin Sungailiat Tahun 2024. 
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