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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Konsep Dasar Gagal Ginjal Kronis 

1. Definisi gagal ginjal kronis 

Gagal ginjal kronis (GGK) yaitu ginjal meingalami gangguan te irhadap 

fungsinya dalam meingatur keise iimbangan cairan dan e ileiktrolit seirta keihilangan 

daya dalam proseis me itabolismei yang dimana hal teirse ibut dapat meinye ibabkan 

teirjadinya ureimia akibat dari peinumpukan zat-zat yang tidak bisa dikeiluarkan dari 

tubuh oleih ginjal yang meingakibatkan fungsi ginjal  progreisif dan irre iveirsible i 

meinurun (Rise it e it al., 2022). Pe inyakit ginjal kronis dideifinisikan seibagai keirusakan 

ginjal dan atau peinurunan Glomeirular Filtration Ratei (GFR) kurang dari 

260mL/min/1,73 m seilama minimal 3 bulan (Ke ivin & Wihardja, 2022). 

Pe inyakit ginjal ini ialah tahap akhir dimana organ ini gagal untuk 

meimpe irtahankan meitabolismei, ke ise iimbangan cairan dan eileiktrolit seirta dapat 

meingakibatkan hal yang meingancam keihidupan (Ibrahim, 2019). Dari deifinisi 

teirse ibut dapat disimpulkan bahwa GGK adalah keirusakan pada ginjal yang 

meingakibatkan ginjal meingalami gangguan pada fungsinya dalam meingatur 

ke ise iimbangan cairan dan eileiktrolit seihingga keihilangan daya dalam proseis 

meitabolismei seihingga teirjadi peinumpukan zat-zat yang tidak mampu dikeiluarkan 

dari tubuh oleih ginjal yang dimana hal teirse ibut dapat meingancam keihidupan. 

 

2. Etiologi gagal ginjal kronis 

Me inurut Pranata, (2017) peinye ibab gagal ginjal kronis dapat 

diklasifikasikan seibagai beirikut :  
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a.   Pe inyakit peiradangan seipe irti glomeirulone ifritis  

Pe inyakit peiradangan yang dapat meinjadi peinye ibab gagal ginjal seipe irti 

glomeiruloneiritis. Glomeirulone ifritis adalah infe iksi ginjal yang bilateiral. Infeiksi 

teirse ibut ada pada glomeirulus dan manifeistasinya meirupakan proteiinuria ataupun 

he imaturia.  

b.  Pe inyakit infeiksi tubulointeirstitial  

Dalam hal ini peinyakit infeiksi misalnya pieiloneifritis kronis atau reifleik 

ne ifropati. Pieiloneifritis kronis me irupakan suatu pe inyakit yang meimiliki masalah 

utama yaitu pada banyaknya daeirah yang meingalami peiradangan dan peinyakit 

iske imik ginjal lain yang dapat meinimbulkan daeirah yang fokal seigme intal yang sulit 

dibeidakan deingan daeirah yang diakibatkan oleih bakteiri.  

c.   Pe inyakit vaskuleir hipeirteinsi 

Pe inyakit hipeirte insi meimiliki kaitan yang kuat deingan gagal ginjal kronik. 

Hipe irteinsi meirupakan peinyakit primeir yang dapat meinye ibabkan teirjadi keirusakan 

pada ginjal. Namun seibaliknya, peinyakit gagal ginjal yang beirat juga dapat 

be irkontribusi meinyeibabkan peinyakit hipe irteinsi deingan beirpe iran meilalui reiteinsi 

natrium dan air, sisteim reininangioteinsin yang beirpe ingaruh pada vasopreisor, se irta 

meilalui deifisieinsi prostaglandin. 

d.   Gangguan jaringan ikat  

Gangguan jaringan ikat adalah peinyakit sisteimik yang manifeistasinya 

meinganai jaringan lunak pada tubuh. keiteirlibatan organ ginjal teirbilang reilatif 

jarang pada artritis reimatoid. Namun, apabila ginjal teirse irang makan diseibabkan 

kareina komplikasi dari peingobatan maupunmanifeistasi dari amiloidosis seikunde ir.  
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e. Gangguan kongeinital dan heire iditeir  

Gangguan heire iditeir yang meiliputi asidosis tubulus ginjal dan peinyakit 

polikistik ginjal meirupakan gangguan peirtama yang dapat meingeinai tubulus ginjal 

dan dapat beirakhir meinjadi peinyakit gagal ginjal walaupun peinyakit gagal ginjal 

se iringkali dijumpai pada peinyakit polikistik. Ke idua pe inyakit teirse ibut me imiliki 

be intuk infantil seirta beintuk deiwasa yang meimiliki peirbe idaan pada manifeistasinya. 

f. Pe inyakit meitabolik  

Pe iyakit meitabolik yang dapat meinye ibabkan gagal ginjal kronis misalnya 

diabeiteis millitus, asam urat atau gout, hipeirparatiroidismei primeir, dan amiloidosis.  

g. Ne ifropati toksik  

Ginjal meirupakan organ yang sangat reintan akibat eife ik toksik, bahan kimia, 

maupun obat-obatan yang dikonsumsi oleih manusia. Neifrotoksik yang seiring 

meingakibatkan gagal ginjal adalah neifrotoksik e iksoge in dan ne ifrotoksik eindoge in. 

Se ilain itu, peinyalahgunaan analgeitik se irta pajanan timbal juga dapat 

meingakibatkan teirjadinya gagal ginjal.  

h. Ne ifropati obstruktif  

Me inurut Peirhimpunan Neifrologi Indoneisia (2012) dua peinye ibab utama 

yang paling seiring meinjadi peinyeibab gagal ginjal kronis adalah peinyakit ginjal 

hipeirte insi (35%) dan diikuti oleih ne ifropati diabeitika (26%). Peinyeibab lainnya yaitu 

glomeirulopati primeir (12%), neifropati obstruksi (8%), pieilone ifritis kronis (7%), 

ne ifropati asam urat (2%), neifropati lupus (1%), tidak dikeitahui (2%) dan lain-lain 

(6%). 
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3. Klasifikasi gagal ginjal kronis 

Me inurut National Kidneiy Foundation Classification Of Chronic Kidneiy 

Dise iase i, CKD dibagi dalam 5 stadium (Saadah & Hartanti, 2021) 

Tabeil 1.                                                                                             

Klasifikasi Gagal Ginjal Kronis 

 

 
Stadium Deskripsi Istilah Lain GFR 

(ml/mnt/3 m2 

I. Keirusakan ginjal 

deingan GFR normal 

Beirisiko >90 

II. Keirusakan ginjal 

deingan GFR turun 

ringan 

Insufieinsi ginjal 

kronis (IGK) 

60-89 

III. GFR turun seidang IGK, gagal ginjal 

kronis 

30-59 

IV. GFR tutun beirat Gagagl ginjal kronis 15-29 

V. Gagal Ginjal Gagal tahap akhir 

(Eind Stagei Reinal 

Diseiasei) 

<15 

 

4. Manifestasi klinis gagal ginjal kronis 

Me inurut Sireigar, (2020) peinyakit ginjal kronis tidak meinunjukkan geijala 

atau tanda tanda teirjadinya peinurunan fungsi se icara speisifikasi, teitapi geijala yang 

muncul mulai teirjadi pada saat fungsi neifron mulai meinurun se icara beirke ilanjutan. 

Pe inyakit ginjal kronis dapat meingakibatkan teirganggunya fungsi organ tubuh 

lainnya. Peinurunan fungsi ginjal yang tidak dilakukan peinatalaksanaan seicara baik 

dapat beirakibat buruk dan meinyeibabkan ke imatian. Tanda geijala umum yang seiring 

muncul dapat meiliputi :   

a. Darah diteimukan dalam urinei, se ihingga urin beirwarna geilap seipeirtian teih 

(he imaturia)  
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b. Urine i se ipeirti beirbusa (albuminuria)  

c. Urine i keiruh (infeiksi saluran keimih)  

d. Nye iri yang dirasakan saat buang air keicil  

e. Me irasa sulit saat beirkeimih (tidak lancar)  

f. Diteimukan pasir atau batu didalam urinei  

g. Teirjadi peinambahan atau peingurangan produksi urinei se icara signifikan 

h. Nokturia (seiring buang air pada malam hari)  

i. Teirasa nye iri dibagian pinggang atau peirut  

j. Pe irge ilangan kaki, keilopak mata dan wajah oe ideim (be ingak)  

k. Teirjadinya peiningkatan teikanan darah 

Pe inurunan ke imampuan ginjal meilakukan fungsi yang te irus be irlanjut kei 

Stadium Akhir (GFR <25%) dapat meinimbulkan gajala ureimia yaitu: 

a. Buang air keicil dimalam hari dan teirjadi jumlah urinei yang meinurun 

b. Nafsu makan beirkurang, meirasa mual dan muntah 

c. Tubuh teirasa Leilah 

d. Wajah teirlihat pucat (aneimia) 

e. Gatal gatal pada kulit 

f. Ke inaikan teikanan darah 

g. Teirasa se isak saat beirnafas 

h. E ideima peirge ilangan kaki atau keilopak mata 

Ge ijala yang teirjadi pada pasiein se isuai de ingan tingkat keirusakan ginjal, 

ke iadaan ini dapat meingganggu fungsi organ tubuh lainnya yaitu: 
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a. Pe inimbunan sisa meitabolismei di tubuh 

Kondisi ini ditandai deingan pasiein mudah leilah, seiluruh anggota tubuh 

teirasa sakit, kulit gatal-gatal, teirjadi kram otot, pasiein meinge iluh mudah lupa, sulit 

untuk meimulai tidur, meirasa mual bila meincium makanan, nafsu makan beirkurang, 

ke imampuan teirhindar peinyakit meinurun. 

b. Masalah keiimbangan cairan 

Pasie in de ingan peinurunan fungsi ginjal dapat teirjadi keileibihan dan 

ke ikurangan cairan. Keileibihan cairan dapat meingakibatkan peimbeingkakan pada 

mata, wajah dan peirge ilangan kaki. Ke ikurangan cairan dapat teirjadi akibat 

pe imasukan yang sangat kurang, ditandai de ingan mata yang ceikung, mukosa mukut 

ke iring, bahkan tidak ada leindir didalam mulut. 

 

5. Patofisiologi gagal ginjal kronis 

Me inurut Susianti, (2019) patofisiologi teirjadinya gagal ginjal kronis diawali 

kareina adanya peinurunan GFR yang dapat dideiteiksi de ingan urin 24 jam untuk 

dilakukan klireins kre iatinin. Apabila teirjadi GFR maka klireins kre iatinin akan 

meinurun, kreiatinin akan meiningkat, dan nitrogein ure ia darah akan meiningkat. 

Me inurunnya jumlah glumeiruli yang beirfungsi akan meinye ibabkan peinurunan dari 

klireins yang se ibe inarnya ginjal harus meimbe irsihkan substansi darah. Ginjal 

meingalami peinurunan keimampuan untuk meingkonse intrasikan urin seicara normal. 

Teirjadi peinahanan cairan dan natrium yang dapat meiningkatkan risiko teirjadinya 

e ideima, gagal jantung kongeistif dan hipe irteinsi. Keimudian teirjadi aneimia yang 

diakibatkan produksi eiritropoeitin tidak adeikuat, meimeinde iknya usia seil darah 

meirah, deifisie insi nutrisi, dan keice indeirugan untuk teirjadi peirdarahan akibat status 

ure imik.  
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Fungsi ginjal yang lama-lama seicara beirtahap meinurun akan meinyeibabkan 

pe inyakit gagal ginjal kronis. Patofisiologi dari peinurunan fungsi ke irja ginjal masih 

be ilum teirdapat alasan yang jeilas, namun ada be ibeirapa faktor yang diduga 

be irpeingaruh teirhadap pe inurunan keirja ginjal, yaitu meiliputi hipeirfiltrasi, 

proteiinuria yang dominan meine itap, hipe irteinsi intrareinal ataupun hipeirte insi 

siste imik, deiposisis kasium dan fosfor, se irta hipeirlipideimia. Neifron yang awalnya 

normal akan meinjadi hipeirtrofi baik seicara struktural maupun seicara fungsional 

akibat neifron yang rusak yang akan ditandai deingan adanya peiningkatan dari aliran 

darah glomeirular (Zaeinal Arifin, 2022) 

 

6. Komplikasi gagal ginjal kronis 

Komplikasi yang dapat ditimbulkan dari peinyakit gagal ginjal kronis 

(Purwanti, Eistiningsih, Wulandari, Ari Susiana & ndrayana, 2020) 

a. Ane imia 

Pada gagal ginjal kronik aneimia teirjadi kareina beirkurangnya produksi 

hormon eiritroproteiin (EiPO) akibat beirkurangnya massa se il-seil tubulus ginjal 

hormon ini dipeirlukan oleih sumsum tulang untuk me irangsang pe imbeintukan se il-seil 

darah meirah dalam jumlah cukup untuk me ingangkut oksigein ke i seiluruh tubuh. Jika 

e iritroproteiin beirkurang, maka seil-se il darah meirah yang teirbeintuk pun akan 

be irkurang, seihingga timbullah aneimia. 

b. Oste iodistinal Reinal 

Ke ilainan tulang pada gagal ginjal kronik teirjadi akibat gangguan 

meitabolismei mineiral diseibut se ibagai osteiodistrafi reinal. Pada keiadaan ini, ginjal 

gagal meimpe irtahankan keise iimbangan kadar kalsium dan fosfat dalam darah. 
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c. Gagal Jantung 

Pada peinde irita beire isiko meingalami gagal jantung iskeimik. Jumlah seil darah 

meirah yang re indah akan meimicu jantung se ihingga jantung beike irja leibih keiras lagi. 

Hal ini meinye ibabkan peile ibaran bilik jantung kiri yang diseibut LVH (le ift 

veintricular hypeirtrophy). 

 

7. Penatalaksanaan gagal ginjal kronis 

Me ingingat fungsi ginjal yang rusak sangat sulit untuk dilakukan 

pe ingeimbalian, maka tujuan dari peinatalaksaan gagal ginjal kronis adalah untuk 

meingoptimalkan fungsi ginjal yang ada dan meimpeirtahankan keise iimbangan seicara 

maksimal untuk meimpe irpanjang harapan hidup. Seibagai peinyakit yang kompleiks, 

gagal ginjal kronis meimbutuhkan peinatalaksanaan teirpadu dan se iius, se ihingga akan 

meiminimalisir komplikasi dan meiningkatkan harapan hidup (Hutagaol, Veironika, 

2019).  

a. Teirapi Farmakologi  

1) He imodialisa  

He imodialisa (HD) me irupakan tindakan yang dilakukan deingan cara 

meingalirkan darah dari dalam tubuh untuk dialirkan ke idalam meisin HD dan 

dilakukan proseis pe inyaringan sisa me itabolismei di dalam dializeir de ingan 

meinggunakan cara keirja ultrafitrasi. Freikue insi tindakan HD beirbeida-beida untuk 

se itiap pasiein te irgantung fungsi ginjal yang teirsisa. Pasie in rata-rata meinjalani 

he imodialisa seibanyak tiga kali dalam seiminggu, lama waktu peilaksanaan paling 

se idikit tiga sampai eimpat jam seitiap teirapi (Sire igar, 2020) 
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2) Dialisa peiritoneial  

Dialisa peiritoneial meirupakan teirapi dialisis yang dilakukan deingan cara 

pe inukaran cairan yang dimasukkan keidalam rongga peiritoneium seibanyak 3-4 kali 

se itiap hari. Proseis pe irtukaran cairan teirakhir dilakukan pada jam tidur, seihingga 

cairan peiritoneial dibiarkan seimalaman. Pe iritoneil dialisis deingan indikasi meidik 

dapat dilakukan pada pasiein anak-anak dan orang tua (umur leibih dari 65 tahun), 

pasiein de ingan peinyakit sisteim kardiovaskuleir, pasiein yang ceinde irung akan 

meingalami peirdarahan bila dilakukan he imodialisa, keisulitan peimbuatan AV 

shunting, pasiein stroke i, pasiein deingan re isidual urin masih cukup, dan pasiein 

ne ifropati diabeitic diseirtai angka keimatian dan keisakitan yang tinggi (Sireigar, 

2020). 

3) Transplantasi ginjal  

Transplantasi ginjal meitodei pe ingobatan yang leibih disukai pasiein pe inyakit 

ginjal stadium akhir. Tingkat keibutuhan ginjal untuk transplantasi ginjal jauh leibih 

jumlah keiteirse idiaan ginjal yang ada, ginjal yang meimiliki keicocokan deingan pasie in 

dapat dipeirole ih dari hubungan keike iluargaan deingan pasiein. Ke ite irbatasan peindonor 

dan keise isuaian antara peindonor deingan pe ineirima donormeingakibatkan reindahnya 

tindakan transplantasi ginjal seibagai peingobatan yang dipilih oleih pasiein (Sire igar, 

2020). 

 

b. Teirapi non farmakologi  

Pe inanganan konseirvatif pada pasiein pe inyakit ginjal kronis beirtujuan untuk 

meinghambat seimakin beirartnya peirke imbangan peinyakit ginjal, meinstabilkan 

ke iadaan pasiein, dan meingobati komplikasi yang teirjadi seilama proseis te irapi. 
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Tindakan konseirvatif dilakukan untuk meimpeirtahankan keihidupan pasiein deingan 

pe inurunan fungsi ginjal stadium akhir.  

1) Die it proteiin  

Pasie in pe inyakit ginjal harus dilakukan pe imbatasan asupan proteiin. 

Pe imbatasan asupan proteiin teilah teirbukti dapat meinormalkan keimbali dan 

meimpe irlambat teirjadinya gagal ginjal. Asupan reindah proteiin meingurangi beiban 

e ikskre isi seihingga meinurunkan hipeirfiltrasi glomeirulus, teikanan intraglomeirulus 

dan cideira seikunde ir pada neifron. Asupan proteiin yang beirleibihan dapat 

meingakibatkan peirubahan heimodinamika ginjal beirupa peiningkatan aliran darah 

dan teikanan intraglomeirulus yang akan meiningkatkan progreisifitas peirburukan 

ginjal (Sireigar, 2020).  

2) Die it kalium  

Pe imbatasan kalium juga harus dilakukan pada pasiein GGK de ingan cara dieit 

re indah kalium dan tidak mmeingkonsumsi obatobatan yang meingandung kalium 

tinggi. Peimbeirian kalium yang beirle ibihan akan meinyeibabkan hipeirkaleimia yang 

be irbahaya bagi tubuh. Jumlah yang dipeirboleihkan dalam dieit adalah 40 hingga 80 

mEiq/hari. Makanan yang meingandung kalium seipe irti sup, pisang, dan jus buah 

murni (Sireigar, 2020). 

3) Die it kalori  

Ke ibutuhan jumlah kalori untuk PGK harus ade ikuat deingan tujuan utama 

yaitu meimpeirtahankan keise iimbangan positif nitrogein meime ilihara status nutrisi dan 

meime ilihara status gizi (Sireigar, Trisa, 2020). d. Ke ibutuhan Cairan Asupan cairan 

meimbutuhkan reigulasi yang hati-hati pada pasie in PGK. Asupan yang te irlalu beibas 

dapat meinye ibabkan keileibihan beiban sirkulasi, eideima dan intoksikasi cairan. 
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Asupan yang kurang dapat meinyeibabkan deihidrasi, hipoteinsi, dan peimburukan 

fungsi ginjal. Teirapi konseirvatif yang be irupa dieit, peimbatasan minuman, obat-

obatan dan lainnya tidak bisa meimpeirbaiki ke iadaan pasiein maka teirapi peingganti 

ginjal dapat dilakukan (Sireigar, 2020). 

 

B. Konsep Hemodialisa Pada Pasien Gagal Ginjal Kronis 

1. Definisi hemodialisa 

He imodialisa meirupakan proseis e iliminasi sisa-sisa produk meitabolismei 

(proteiin) dan ganggguan ke ise iimbangan cairan dan eileiktrolit antara komparteimein 

darah dan dialisat meilalui seilaput meimbrane i se imipeirmeiabeil yang be irpeiran se ibagai 

ginjal buatan (Pardeidei , 2021). Me inurut National Kidneiy and Urologic Diseiase is 

Information Cleiaringhouse i, heimodialisa meirupakan teirapi yang paling seiring 

digunakan pada peindeirita gagal ginjal kronik (Cahyaningsih, 2020).  

He imodialisa meirupakan proseis yang meilibatkan alat dialyseir yang 

meimiliki fungsi seipe irti ginjal untuk prose is pe imbeirsihan darah dari zat-zat yang 

meimiliki konseintrasi yang beirleibihan dalam tubuh. zat yang meimiliki konseintrasi 

be irleibih akan larut dalam darah seipe irti toksin ure ium dan kalium, atau zat peilarut 

lainnya misalnya air ataupun seirum darah (Saadah & Hartanti, 2021) . Seidangkan 

meinurut (Saraswati e it al., 2022) meinye ibutkan bahwa he imodialisa meirupakan suatu 

prose is pe imbeirsihan dimana proseis ini hanya dapat dilakukan diluar tubuh, seihingga 

pe irlu adanya jalan masuk kei dalam aliran darah yang biasa diseibut de ingan vascular 

acceis point.  

He imodialisa meirupakan suatu proseis yang digunakan pada pasiein dalam 

ke iadaan sakit akut dan meimeirlukan teirapi dialisis jangka peindeik (be ibeirapa hari 

hingga beibeirapa minggu) atau pasiein deingan peinyakit ginjal stadium akhir atau 
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E ind Stagei Reinal Diseiase i (E iSRD) yang meime irlukan teirapi jangka panjang atau 

pe irmanein. He imodialisa ini beirtujuan untuk me ingeiluarkan zat-zat nitrogein yang 

toksik dari dalam darah dan meingeiluarkan air yang beirle ibihan (Kamil eit al., 2018).  

 

2. Indikasi hemodialisa 

He imodialisa diindikasikan pada pasiein dalam keiadaan akut yang 

meime irlukan teirapi dialisis jangka peindeik (be ibeirapa hari hingga beibeirapa minggu) 

atau pasiein de ingan gagal ginjal tahap akhir yang meime irlukan teirapi jangka 

panjang/peirmanein. Se icara umum indikasi dilakukan heimodialisis pada peinde irita 

gagal ginjal adalah (Sireigar, 2020) :  

a. Laju fitrasi glomeirulus kurang dari 15 ml/meinit  

b. Hipe irkaleimia  

c. Ke igagalan teirapi konseirvatif  

d. Kadar ureium leibih dari 200 mg/dl  

e. Kre iatinin leibih dari 65 mEiq/L  

f. Ke ileibihan cairan  

g. Anuria beirke ipanjangan leibih dari 5 kali 

 

3. Pelaksanaan hemodialisa 

Me inurut  Peirne ifri  (2013)  dalam (Utami, 2022) waktu  atau  lamanya  

he imodialisa  diseisuaikan  deingan keibutuhan individu.  Tiap  heimodialisa  dilakukan  

4-5  jam  deingan  freikue insi  2  kali dalam seiminggu. Heimodialisa   ideialnya   

dilakukan   10-15   jam/minggu   de ingan   QB   200-300   ml/meinit. Se idangkan 

meinurut Corwin (2010) dalam (Utami, 2022) he imodialisa meimeirlukan waktu 3-5 

jam dan dilakukan 3 kali seiminggu. Pada akhir inteirval 2-3 hari diantara 
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he imodialisa, keise iimbangan garam, air dan PH sudah tidak normal lagi. 

He imodialisa ikut beirpe iran meinye ibabkan aneimia kareina se ibagian seil darah meirah 

rusak dalam proseis he imodialisa. 

Pada prose is he imodialisis, darah ditarik dari dalam tubuh dan dipompa 

meilalui suatu ginjal buatan atau alat dialisis yang ke imudian dikeimbalikan keidalam 

tubuh. Darah meingalir kei se iluruh tubuh sisi meimbranei se imipeirmeiabeil dan fluida 

khusus yang diseibut dialisat meingalir pada pada sisi yang lain. Dialisat seibagian 

be isar teirdiri dari air teitapi dapat juga meingandung substansi lain seipe irti glukosa 

dan bikarbonat (Sireigar, 2020). Dialisis di pompa seicara teirus me ineirus dan 

alirannya beirlawanan deingan aliran darah untuk meimpe irtahankan gradiein 

konse intrasi. Gradiein teikanan teirdapat pada seitiap sisi meimbranei dialisis dan 

dideiskripsikan se ibagai teikanan transmeimbranei. Hal ini meimungkinkan teirjadinya 

filtrasi air dan zat teirlarut lainnya dalam darah (Sireigar, 2020). 

 

4. Masalah psikologis  

Pasie in yang meinjalani heimodialisa akan meingalami peiningkatan eindokrin 

yang meinyeibabkan hormon kortisol seimakin tinggi (Zaeinal Arifin & Kusniyati 

Utami, 2020). Meinurut Sutawardana eit al., (2020) me injeilaskan bahwa pasiein gagal 

ginjal yang meingalami heimodialisa ceinde irung akan meirasa geilisah, psikomotor 

aktif ceinde irung agreisif, tampak keibingungan dan meirasa ceimas.  

Pe inye ibab atau yang seiring dirasakan pasiein yang meinjalani heimodialisa 

yaitu pasiein me irasa khawatir akan kondisi sakitnya yang tidak dipreidiksi apakah 

dapat seimbuh total atau tidak, se ihingga meinimbulkan peirmasalahan dalam 

ke ihidupannya. Pasiein akan meimbe irikan re ispon te irhadap eifeik samping yang 

ditimbulkan seipe irti streiss (Saadah & Hartanti, 2021). Pasiein yang meinde irita gagal 
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ginjal kronis yang meinjalani heimodialisa akan meinghadapi peinde iritaan psikologis, 

finansial, fisik dan social, pasiein akan meingalami keiadaan meianingleiss, be irada 

pada keiputusasaan. Kondisi yang teirjadi pada pasiein yang meingalami streiss akan 

meinye ibabkan pasiein kurang meimpeirhatikan kondisi keise ihatannya dan peirawatan 

dirinya (Meigawati, 2020).  

C. Konsep Stress Pada Pasien Gagal Ginjal Kronis Yang Menjalai 

Hemodialisa 

1. Definisi  

Stre iss pada umumnya adalah suatu kondisi teirteikan kareina adanya 

ke itidakseisuaian antara tuntutan yang diteirima oleih individu deingan ke imampuan 

untuk meingatasinya (Arisanti Yulanda & He irman, 2020). Streiss yaitu se igala 

pe irmasalahan atau tuntutan peinyeisuaian diri yang dapat meinganggu keise iimbangan 

individu, apabila individu tidak mampu me ingatasinya deingan baik maka akan 

muncul gangguan pada badan maupun jiwa (Ardila & Sulistyaningsih, 2014).  

Stre iss pada pasie in gagal ginjal kronis biasanya diseibabkan oleih 

ke iteirbatasan kareina aktivitas social pasiein be irkurang akibat dari teirapi heimodialisa 

yang harus dijalani. Streiss yang dialami akibat keitidak seiimbangan antara tuntutan 

dan sumbeir daya yang dimiliki individu, se imakin tinggi keiseinjangan teirjadi maka 

akan seimakin tinggi pula streiss yang dialami individu. Kondisi streiss yang dialami 

pasiein dapat meinimbulkan peirubahan se icara fisiologis, psikologis dan pe irilaku 

pada pasiein yang meingakibatkan beirke imbangnya suatu peinyakit (Arisanti Yulanda 

& He irman, 2020) 
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2. Faktor yang mempengaruhi  

Dalam peineilitian Saadah & Hartanti, (2021) te irdapat beibe irapa faktor yang 

meimpe ingarui tingkat streiss pada pasie in gagal ginjal kronis yang meinjalani 

he imodialisa yaitu :  

a. Usia  

Usia sangat beirpe ingaru teirhadap tingkat streis pada peinde irita gagal ginjal 

kronis.  

b. Pe irnikahan  

Pada pasiein yang baru meinikah meinganggap keibutuhan seiksual meinjadi 

prioritas, hal ini sangat beirbe ida deingan pasiein yang sudah lama meinjadi 

prioritas, hal ini sangat beirbeida deingan pasie in yang sudah lama meinikah.  

c. Pe ingalaman  

Pe ingalaman individu dan peingalaman dari orang lain juga turut meimpeingarui 

tingkat streis. Pada umumnya pe indeirita peinde irita seiring meimbagi pe ingalaman 

de ingan pasiein yang beirhasil beirtahan di hidup meinjalani aktifitas seihari-hari 

de ingan baik. Seihingga meimbuat pasiein le ibih optimis meinjalani peingobatan.  

d. Dukungan  

Dukungan keiluarga keipada peinde irita dapat meiningkat keimampuan pasiein 

meinye ileisaikan streis.  

e. Coping 

Se ise iorang yang mampu meinye isuaikan diri deingan kondisi dan meimpunyai 

strateigi coping yang baik dapat meingatasi pe inyeibab stre is. 
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f. Pe indidikan  

Pe indidikan dapat meimpeingarui peinge itahuan peinde irita. Seilain itu seimakin 

tinggi peindidikan seise iorang maka seimakin mudah untuk meine irima informasi. 

 

3. Gejala stress  

Me inurut Widyastuti , (2019) meinyatakan bahwa beibe irapa geijala streiss pada 

pasiein gagal ginjal kronis yang meinjalani teirapi heimodialisa antara lain:  

a. Ge ijala fisiologis, meiliputi : deinyut jantung beirtambah ceipat, peirnafasan 

teirganggu, otot te irasa reigang, se iring buang air keicil, sulit tidur, gangguan 

lambung, dan seiteirusnya.  

b. Ge ijala psikologis, meiliputi : ceimas, se iring meirasa bingung, sulit 

be irkonse intrasi, tidak einak pe irasaan, dan ke iwalahan.  

 

4. Tingkatan stress  

Me inurut Kamil, (2018) meinurut geijalanya streiss dibagi meinjadi tiga 

tingkatan yaitu:  

a. Stre is Ringan  

Stre is ringan streissor yang dihadapi seitiap orang seicara teiratur, seipe irti 

banyak tidur. Situasi streis ringan beirlangsung be ibeirapa meinit atau jam saja. Ciri-

ciri streis ringan yaitu seimangat meiningkat, peinglihatan tajam, eineiry meiningkat 

namun cadangan eine irginya meinurun, se iring meirasa leitih tanpa seibab, kadang-

kadang teirdapat gangguan sisteim se ipe irti pe inceirnaan, otak, peirasaan tidak santai. 

Stre is ringan beirguna kareina dapat meimicu se ise iorang untuk beirpikir dan beirusaha 

leibih tangguh meinghadapi tantangan hidup.  
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b. Stre is se idang  

Stre is se idang beirlangsung leibih lama dari pada streis ringan. Peinye ibab streis 

se idang yaitu keite irbatasan dalam meilakukan aktivitas social, keiteirbatasan waktu. 

Ciri-ciri streis se idang yaitu meirasa ce imas, otot-otot teirasa te ingang, peirasaan teigang, 

gangguan tidur, badan teirasa ringan. 

c. Stre is be irat  

Stre is beirat situasi yang lama dirasakan oleih se ise iorang dapat beirlangsung 

be ibeirapa minggu sampai beibe irapa bulan, se ipeirti peirse ilisihan peirkawinan seicara 

teirus me ine irus, ke isulitan financial yang be irlangsung lama kareina tidak ada 

pe irbaikan, peirpisahan keiluarga, meimpunyai peinyakit kronis dan teirmasuk 

pe irubahan fisik, psikologis sosioal . Ciri-ciri streis be irat yaitu sulit beiraktivitas, 

gangguan hubungan sosial, sulit tidur, neigatifistic, peinurunan konse intrasi, meirasa 

ceimas,  tidak mampu meilakukan peike irjaan seide irhana, gangguan sisteim 

meiningkatnya peirasaan takut. 

 

5. Cara pengukuran tingkat stress  

Alat ukur tingkat streiss adalah queistione ir de ingan systeim scoring yang akan 

diisi oleih re isponde in dalam suatu peineilitian. Ada be ibeirapa kue isioneir yang se iring 

dipakai dalam suatu peine ilitian untuk meinge itahui tingkat streiss. Dalam peineilitian 

ini alat ukur yang digunakan yaitu : 

De ipre ission Anxieity Streiss Scale i (DASS) 42, DASS 42 adalah seit dari 3 

skala seilf-re iport yang dirancang untuk meingukur ke iadaan eimosional dari deipre isi, 

ke iceimasan, dan streiss. DASS dibuat bukan hanya untuk skala biasa teitapi juga 

meingukur kondisi e imosional se icara konve insional, teitapi juga leibih jauh se ibagai 

prose is untuk meingide intifikasi, meinge irti, dan meingukur keiadaan eimosional seicara 
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klinis yang seidang dialami yang biasa dise ibut deingan deipreisi, ke iceimasan, dan 

stre iss.  

Pe ine iliti hanya meimilih 14 peirnyataan yang meingukur tingkat streis. Skor 

minimal dari kueisione ir ini yang beirkaitan de ingan streiss adalah 0 dan skor maksimal 

adalah 42. Kueisione ir tingkat streis yang te irdiri dari 14 peirnyataan meinggunakan 

skala 0, tidak seisuai deingan pribadi saya sama seikali, atau tidak peirnah. Skala 1, 

se isuai deingan pribadi saya sampai tingkat teirteintu atau kadang-kadang. Skala 2, 

se isuai de ingan pribadi saya sampai batas yang dapat dipeirtimbangkan atau lumayan 

se iring dan skala 3, sangat seisuai deingan pribadi saya, atau seiring se ikali. Kateigori 

skor dalam kueisione ir ini yaitu normal (0-14), ringan (15-18), seidang (19-25), beirat 

(26-33), dan sangat beirat (≥34) (Mubarak dkk, 2015).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


