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ABSTRAK

HUBUNGAN KEPATUHAN PENGGUNAAN OBAT DAN KUALITAS
HIDUP PASIEN GAGAL GINJAL KRONIK YANG MENJALANI
HEMODIALISA DI RS ISLAM JAKARTA CEMPAKA PUTIH MEI 2019

Teguh Dwi Nurrahmat
1704019024

Pasien gagal ginjal kronik (GGK) yang menjalani hemodialisa harus mendatangi
unit hemodialisa secara rutin serta konsisten terhadap obat-obatan yang harus
dikonsumsinya. Kepatuhan terhadap penggunaan obat merupakan syarat utama
dari manajemen pengobatan yang efektif guna meningkatkan kualitas hidup
pasien. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan
obat, kualitas hidup pasien GGK, serta hubungan kepatuhan penggunaan obat
dengan kualitas hidup pasien GGK yang menjalani hemodialisa di RS Islam
Jakarta Cempaka Putih pada Mei 2019. Penelitian ini menggunakan metode
penelitian statistik deskriptif studi korelasi dengan desain cross sectional. Sampel
penelitian berjumlah 139 responden. Kepatuhan penggunaan obat menggunakan
instrumen kuesioner Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8) dan untuk
kualitas hidup menggunakan kuesioner Short Form (SF-36). Analisis data
menggunakan uji Spearman. Terdapat 50 responden (36%) yang memiliki
kepatuhan tinggi, 58 responden (41,7%) yang memiliki kepatuhan sedang, dan 31
responden (22,3%) yang memiliki kepatuhan rendah. Sebanyak 135 responden
(97,1%) memiliki kualitas hidup tinggi dan 4 responden (2,9%) memiliki kualitas
hidup rendah. Hasil penelitian ini menunjukkan p-value > 0,05 yaitu 0,332,
sehingga disimpulkan bahwa tidak adanya hubungan antara kepatuhan
penggunaan obat dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani
hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih Mei 2019.

Kata Kunci : hemodialisa, kepatuhan, kualitas hidup
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Ginjal merupakan organ penting yang berfungsi menjaga komposisi darah
dengan mencegah menumpuknya limbah dan mengendalikan keseimbangan
cairan dalam tubuh, menjaga level elektrolit seperti sodium, potasium dan fosfat
tetap stabil, serta memproduksi hormon dan enzim yang membantu dalam
mengendalikan tekanan darah, membuat sel darah merah dan menjaga tulang tetap
kuat (Kemenkes 2017). Bila ginjal tidak bekerja sebagai mana mestinya, maka
akan timbul masalah yang berkaitan dengan penyakit Gagal Ginjal Kronik (GGK).
Hingga saat ini terapi yang dibutuhkan untuk mengatasi gagal ginjal terminal
tersebut di antaranya dialisis dan transplantasi ginjal (Cahyaningsih 2014).

Menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, gagal ginjal kronik
(GGK) merupakan masalah kesehatan masyarakat global dengan prevalensi dan
insidensi gagal ginjal yang meningkat, prognosis yang buruk dan biaya yang
tinggi. Berdasarkan hasil systematic review dan meta-analysis, didapatkan
prevalensi global gagal ginjal kronik sebesar 13,4% (Hill et al. 2016).
Berdasarkan hasil Rikesdas 2018 oleh Kementrian Kesehatan Republik Indonesia
terjadi peningkatan prevalensi penyakit gagal ginjal kronik yaitu dari tahun 2013
sebesar 2% menjadi 3,8% di tahun 2018. Hasil Rikesdas 2018 juga menyebutkan
bahwa proporsi penduduk berumur > 15 tahun yang pernah didiagnosis penyakit
gagal ginjal kronik dan pernah/sedang cuci darah menurut pada tahun 2018 adalah
sebanyak 19,3%. Di Indonesia, perawatan penyakit ginjal merupakan ranking
kedua pembiayaan terbesar dari Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS)
kesehatan setelah penyakit jantung (Kemenkes 2017).

Hemodialisa merupakan salah satu terapi pengganti ginjal yang paling
umum dijalani oleh pasien GGK (Kim 2010). Diagnosa utama pasien yang
menjalani hemodialisa adalah gagal ginjal kronik yang mencapai 90% (Indonesia
Renal Registry 2017). Ketika seseorang memulai terapi ginjal pengganti
(hemodialisa) maka ketika itulah penderita harus merubah seluruh aspek

kehidupannya. Penderita harus mendatangi unit hemodialisa secara rutin 2-3 kali
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seminggu, serta konsisten terhadap obat-obatan yang harus dikonsumsinya (Kim
2010).

Kepatuhan terhadap penggunaan obat merupakan syarat utama dari
manajemen pengobatan yang efektif (Mason 2011; Saragi 2011). Pasien GGK
memerlukan obat seperti obat antihipertensi, antidiabetik, pengikat fosfat, vitamin
D, kalsimimetik, perangsang erythropoiesis, dan suplemen zat besi (Mason 2011).
Konsumsi obat yang diresepkan untuk pasien hemodialisa mencapai 20 pil setiap
hari. Hal tersebut dapat menimbulkan risiko ketidakpatuhan terhadap pengobatan
di antara pasien hemodialisa dari 3% sampai 80% (Burnier et al. 2015, Ellis 2016
dan Schmid et al. 2009), sehingga dapat menjadi hambatan besar dalam mencapai
tujuan pengobatan, serta dapat meningkatkan risiko morbiditas dan mortalitas
(Mason 2011; Ellis 2016; Nielsen et al. 2018). Faktor ketidakpatuhan pada pasien
yang menjalani hemodialisa disebabkan oleh persepsi pasien terhadap penyakit,
terapi pengobatan yang kompleks dan faktor psikososial (Victoria et al. 2017).

Penelitian Llana et al. (2013) menyatakan bahwa tingkat kepatuhan
penggunaan obat dan tingkat emosional dapat berpengaruh pada kualitas hidup
pasien penyakit ginjal stadium akhir yang menjalani dialisis. Penelitian
Karuniawati dan Supadmi (2016) menyatakan bahwa kepatuhan penggunaan obat
berpengaruh signifikan terhadap kualitas hidup pasien hemodialisa di RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta. Penelitian Adilah (2019) juga menyatakan bahwa
adanya hubungan antara kepatuhan penggunaan obat dan kualitas hidup pasien
yang menjalani hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih, kualitas hidup
diukur dengan instrumen EQ-VAS. Namun Adilah (2019) juga menemukan
bahwa tidak adanya hubungan antara kepatuhaan penggunaan obat dan kualitas
hidup pasien yang menjalani hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih,
kualitas hidup diukur dengan instrumen EQ-5D-5L. Penelitian terkait lainnya oleh
Naderifar et al. (2019) juga menyatakan bahwa adanya hubungan antara kualitas
hidup dengan tingkat kepatuhan terapi pasien hemodialisa di 5 rumah sakit yang
berafiliasi dengan Universitas Shahid Beheshti Iran. Pada pasien GGK yang
menjalani hemodialisa sering dilaporkan mengalami penurunan kualitas hidup,
menurut Rahman dkk. (2013) pada pasien GGK terdapat penurunan kualitas hidup
pasien baik dari segi fisik, mental, sosial dan lingkungan.

2
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Berdasarkan uraian tersebut, maka peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian yang berjudul “Hubungan Kepatuhan Penggunaan Obat dan kualitas
Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronik yang Menjalani Hemodialisa di RS Islam
Jakarta Cempaka Putih”. Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih dipilih
karena merupakan rumah sakit tipe B dan rujukan untuk pasien Jaminan
Kesehatan Nasional (JKN) di wilayah Jakarta Pusat.

B. Permasalahan Penelitian

Berdasarkan uraian di atas, maka yang menjadi rumusan masalah adalah:
1. Bagaimana tingkat kepatuhan penggunaan obat pasien gagal ginjal kronik yang

menjalani hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih?

2. Bagaimana kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani
hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih?

3. Apakah terdapat hubungan antara kepatuhan penggunaan obat dengan kualitas
hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di RS Islam
Jakarta Cempaka Putih?

C. Tujuan Penelitian

Berdasarkan rumusan masalah di atas, maka tujuan penelitian ini adalah:

1. Untuk mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan obat pasien gagal ginjal
kronik yang menjalani hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih.

2. Untuk mengetahui kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani
hemodialisa di RS Islam Jakarta Cempaka Putih.

3. Untuk mengetahui hubungan antara kepatuhan penggunaan obat dengan
kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di RS
Islam Jakarta Cempaka Putih.

D. Manfaat Penelitian

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat:

1. Bagi Peneliti, sebagai bahan pengembangan literatur dan penelitian sejenis
yang terkait dengan kepatuhan dan kualitas hidup pada pasien gagal ginjal
kronik yang menjalani hemodialisa.

2. Bagi Rumah Sakit, hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan
evaluasi dan masukan bagi tim kesehatan dalam meningkatkan mutu pelayanan

kesehatan.
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3. Bagi Institusi Pendidikan, sebagai tambahan informasi dan referensi yang
berkaitan dengan kepatuhan dan kualitas hidup pada pasien gagal ginjal kronik

yang menjalani hemodialisa.
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