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Spiritual Distress In Chronic Renal Failure Patients Undergoing 

Hemodialysis At Buleleng Hospital In 2021 

ABSTRACT 

Chronic kidney failure is a complication of several diseases both from the 

kidney itself and common diseases outside the kidneys, which affects many 

people in the world. One of the spiritual problems, namely spiritual distress, 

has an impact on CKD patients who undergo hemodialysis characterized by 

not having faith, not knowing their purpose in life, being isolated from other 

people, and reluctant to pray to God. The purpose of this research was to 

spiritual distress in chronic renal failure patients undergoing hemodialysis at 

Buleleng Hospital in 2021. This study used a descriptive method with a 

quantitative research design and used a cross-sectional approach.. The results 

of this study showed that from 32 research subjects, 17 people (53.1%) had 

spiritually healthy based on age 41-60 years, spiritually healthy based on gender, 

namely 8 people (56.3%). ), and spiritually healthy based on the duration of 

illness, namely 3-5 years as many as 8 people (25%). There were 28 spiritual 

people (87.5%) who had spiritually healthy category, and 4 people (12.5%) had 

spiritual distress. From these results it can be concluded that most of the 

respondents have a spiritually healthy, as many as 28 people (87.5%). 

Keywords: Spiritual Distress, CKD, Hemodialysis   
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Distres Spiritual Pada Pasien Gagal Ginjal Kronik  

Yang Menjalani Hemodialisis Di RSUD Buleleng  

Tahun 2021 

ABSTRAK 

Gagal ginjal kronik merupakan komplikasi dari beberapa penyakit baik dari ginjal 

sendiri maupun penyakit umum diluar ginjal yang banyak diderita oleh penduduk 

di dunia. Masalah spiritual salah satunya yaitu distres spiritual menjadikan 

dampak dari pasien CKD yang menjalani hemodialis ditandai dengan tidak 

mempunyai keyakinan, tidak mengetahui tujuan hidupnya, terisolasi dari orang 

lain, dan enggan berdoa pada Tuhan. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui distres spiritual pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisis di RSUD Buleleng tahun 2021. Penelitian ini menggunakan metode 

deskriptif dengan desain penelitian kuantitatif dan menggunakan pendekatan 

cross-sectional. Hasil penelitian ini menunjukkan dari 32 subyek penelitian 

didapatkan yang memiliki spiritual sehat berdasarkan umur sebanyak 17 orang 

(53,1 %) pada umur 41-60 tahun, spiritual sehat berdasarkan jenis kelamin yaitu 

jenis kelamin laki-laki sebanyak 8 orang (56,3 %), dan spiritual sehat berdasarkan 

lama menderita penyakit yaitu 3-5 tahun sebanyak 8 orang (25 %). Spiritual yang 

memiliki kategori spiritual sehat sebanyak 28 orang (87,5 %), dan distres spiritual 

sebanyak 4 orang (12,5 %). Dari hasil tersebut dapat disimpulkan sebagian besar 

responden memiliki spiritual sehat yaitu sebanyak 28 orang (87,5 %). 

Kata Kunci : Distres Spiritual, GGK, Hemodialisis 
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RINGKASAN PENELITIAN 

Distres Spiritual Pada Pasien Gagal Ginjal Kronik  

Yang Menjalani Hemodialisis Di RSUD Buleleng  

Tahun 2021 

Oleh : Komang Apriyani (P07120018007) 

Gagal ginjal kronik merupakan komplikasi dari beberapa penyakit baik dari 

ginjal sendiri maupun penyakit umum diluar ginjal yang banyak diderita oleh 

penduduk di dunia mencapai 13,4% (Khayati, 2017). Masalah spiritual salah 

satunya yaitu distres spiritual menjadikan dampak dari pasien CKD yang 

menjalani hemodialis dimana ditandai dengan tidak mempunyai keyakinan, tidak 

mengetahui tujuan hidupnya, terisolasi dari orang lain, dan enggan berdoa pada 

Tuhan (Nova Yustisia, Titin Aprilatutini, 2019). Data IRR tercatat 30.554 pada 

tahun 2015 pasien aktif yang menjalani dialisis adalah sebagian besar pasien gagal 

ginjal kronik (Depkes, 2017).  Hasil data dari SIMRSUD Buleleng menunjukkan 

bahwa pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialis tahun 2019 

berjumlah 171 orang dan tahun 2020 sejumlah 116 orang (PIP, 2021). Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui distres spiritual pada pasien gagal ginjal kronik 

yang menjalani hemodialis di RSUD Buleleng tahun 2021. 

Distres spiritual adalah gangguan pada keyakinan atau sistem nilai berupa 

kesulitan merasakan makna dan tujuan hidup melalui hubungan dengan diri, orang 

lain, lingkungan atau Tuhan (PPNI, 2016). Didalam penelitian ini variabel yang 

digunakan adalah distres spiritual. 

Peneliti menggunakan jenis penelitian deskriptif dengan rancangan 

kuantitatif dan menggunakan pendekatan cross-sectional, penelitian ini dilakukan 

di RSUD Buleleng. Waktu penelitian dilakukan pada bulan Maret sampai dengan 

April 2021. Subjek yang digunakan sebanyak 32 orang, jenis data yang digunakan 

data primer dari hasil skrining pada pasien. Teknik pengumpulan yang digunakan 

yaitu skrining, observasi, dan dokumentasi. Teknik analisis yang digunakan 

dengan cara statistik deskriptif. 
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Hasil penelitian secara deskriptif gambaran distres spiritual pada pasien 

gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialis yang dilaksanakan di RSUD 

Buleleng dari tanggal 30 Maret sampai 22 April 2021 didapatkan bahwa 

karakteristik subjek penelitian dari 32 orang sebagain besar adalah berumur 41 - 

60 tahun yakni sebanyak 17 orang (53,1 %), lama menderita penyakit selama > 5 

tahun sebanyak 9 orang (28,1 %), dan berjenis kelamin laki-laki sebanyak 20 

orang (62,5 %). Dari hasil penelitian didapatkan bahwa sebanyak 28 orang (87,5 

%) memiliki spiritual sehat dan sebanyak 4 orang (12,5 %) memiliki distres 

spiritual. Spiritualitas merupakan komponen penting dari kesejahteraan individu 

untuk meningkatkan kemampuan seorang pasien dalam meningkatkan koping 

adaptif terhadap penyakit. Pasien gagal ginjal yang menjalani hemodialisis akan 

meningkatkan spiritualitasnya setelah mendapatkan kembali makna dalam 

hidupnya (Kutner, 2013). Semakin kuat komitmen spiritual klien maka akan lebih 

mampu mengatasi masalah dan penderitaan (Bredle, 2011).  

Mengingat spiritual merupakan bagian hal yang penting maka peneliti 

menyarankan kepada RSUD Buleleng dengan hasil penelitian yang diperoleh 

dapat dijadikan bahan evaluasi bagi pihak rumah sakit dalam meningkatkan mutu 

asuhan keperawatan melalui pendidikan kesehatan dan kolaborasi. Bagi perawat 

sebagai orang yang dekat dengan pasien di rumah sakit hendaknya memberikan 

asuhan keperawatan terkait dengan distres spiritual untuk meningkatkan 

spiritualitas pasien. Bagi peneliti selanjutnya, hasil penelitian ini dapat menjadi 

bahan acuan untuk penelitian yang lebih mendalam mengenai variabel distres 

spiritual dengan jumlah sampel lebih banyak agar didapatkan data yang lebih 

akurat dan menggunakan metode penelitian yang berbeda. 
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