5.1

5.2

BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Berdasarkan penelitian maka dapat disimpulkan bahwa kualitas hidup
pasien gagal ginjal kronik mempunyai kualitas hidup sedang sebanyak 11
orang 36,67% dan 19 orang mempunyai kualitas hidup rendah.

Saran
Bagi pasien hemodialisis

Diharapkan pasien dapat menjadikan penelitian ini sebagai informasi
mengenai gambarang kualitas hidup pada pasien gagal ginjal kronik yang
menjalani hemodialisis, dapat meningkatkan pengetahuan, Pemahaman, dan
peran sertanya dalam meningkatkan motivasi pasien dalam kepatuhannnya
menjalankan hemodialisis secara rutin sehingga tercapai status kesehatan pasien
yang maksimal.

Bagi peneliti selanjutnya

Diharapkan peneliti selanjutnya dapat menambah jumlah sampel,

metodologi penelitian dan variabel yang belum diteliti yaitu penyebab

penyakit ginjal, stadium penyakit, dan lama menjalani hemodialysis.
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INFORMED CONSEN

GAMBARAN KUALITAS HIDUP PASIEN GAGAL GINJAL KRONIK
YANG MENJALANI HEMODIALISIS DI RAWAT JALAN RSUD
PROVINSI NTB
Yang bertandatangan di bawahini :

1. Nama Pasien

Alamat

No. Hp

Jenis Kelamin . LP

Umur : tahun
2. Nama Peneliti : Rika Yulianti

NIM : 51502A0011

Alamat : Mataram

Bersedia menjadi subyek (responden) dalam penelitian yang berjudul “
Gambaran Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronik Yang Menjalani
Hemodialisis Di RSUD Provinsi NTB”. Prosedur penelitian ini tidak
menimbulkan resiko atau dampak apapun terhadap saya dan keluarga saya. Saya
telah diberi penjelasan mengenai hal tersebut di atas dan saya diberi kesempatan
menanyakan hal-hal yang belum jelas dan telah diberikan jawaban dengan jelas
dan benar. Dengan ini saya menyatakan secara sukarela dan tanpa tekanan untuk
ikut serta sebagai subjek (responden) dalam penelitian ini.
Mataram,...... 2019

Responden Peneliti,

(e ) ( Rika Yulianti )
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Lampiran 4 Kuisioner Kualitas Hidup SF-36

1. Secara umum,bagaimana anda mengatakan kondisi kesehatan anda saat ini:

a. Sangat baik sekali 1
b. Sangat baik 2
c. Baik 3
d. Cukup baik 4
e. Cukup 5

2. Dibandingkan satu tahun lalu, bagaimana anda menilai kondisi kesehatan anda

secara umum?

a. Sangat lebih baik 1
b. lebih baik 2
C. sama saja 3
d. lebih buruk 4
e. sangat buruk 5

Dalam 4 minggu terakhir apakah keadaan kesehatan anda sangat membatasi

aktifitas yang anda lakukan dibawah ini?

Sangat Sedikit Tidak
membatasi membatasi membatasi
3. Aktivitas yang 1 2 3
membutuhkan banyak
energi, mengangkat benda
berat, melakukan olahraga
berat
4. Aktifitas berat seperti 1 2 3
memindahkan meja,
menyapu, joging/jalan
santai
5. Mengangkat atau 1 2 3
membawa barang ringan
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(misalnya belanjaan, tas)

6. Menaiki beberapa anak 1 2 3
tangga

7. Menaiki satu anak tangga 1 2 3

8. Menekuk leher/tangan 1 2 3
/kaki bersujud atau
membungkuk

9. Berjalan lebih dari satu 1 2 3
setengah kilometer

10. Berjalan beberapa blok ik 2 3

11. Berjalan satu blok 1 2 3

12. Mandi dan memakai baju & 2 3
sendiri

Selama 4 minggu terakhir, apakah anda mempunyai masalah-masalah berikut

dengan pekerjaan atau aktivitas sehari-hari dikarenakan kondisi fisik anda saat

ini?
Ya Tidak

13. Menghabiskan seluruh waktu anda untuk | 1 2
melakukan pekerjaan atau aktifitas lain.

14. Menyelesaikan lebih sedikit pekerjaan | 1 2
dari yang biasanya anda lakukan?

15. Keterbatasan dalam melakukan satu | 1 2
pekerjaan atau aktivitas tertentu?

16. Mengalami kesulitan dalam melakukan | 1 2
pekerjaan atau aktifitas-aktifitas lain
(misalnya mendongkrak/bertukang,
mencuci
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Selama 4 minggu terakhir, apakah pekerjaan atau aktifitas sehari-hari anda

mengalami beberapa masalah dibawah ini sebagai akibat dari masalah emosi

anda (seperti merasa sedih/tertekan atau cemas).

biasanya?

Ya Tidak
17. Menghabiskan seluruh waktu anda untuk | 1 2
melakukan pekerjaan atau aktifitas lain.
18. Meenyelesaikan lebih sedikit pekerjaan | 1 2
dari yang biasa anda lakukan?
19. Tidak bekerja seteliti atau secermat | 1 2

20. Selama 4 minggu terakhir, seberapa besar kesehatan fisik atau masalah emosional

mengganggu aktifitas sosial Anda dengan keluarga, teman, tetangga, atau

kelompok?

- Tidak merganggu sama sekali

- Sedikit mengganggu

- Cukup mengganggu

- Mengganggu

- Sangat merganggu

21. Seberapa besar anda merasakan nyeri pada tubuh anda selama 4 minggu terakhir?

- Tidak ada nyeri 1
- Nyeri Sangat ringan 2
- Nyeri Ringan 3
- Nyeri sedang 4
- Nyeri sekali 5
- Sangat nyerih sekali 6
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22. Selama 4 minggu terakhir, seberapa besar rasa sakit/nyeri mengganggu

pekerjaan anda (termasuk pekerjaan rumah dan pekerjaan diluar rumah)?

- Tidak mengganggu sama | 1

sekali

- Sedikit menganggu

- Cukup Mengganggu

- Sangat Mengganggu

gl B~ WD

- Sengat menganggu sekali

Pertanyaan-pertanyaan berikut adalah mengenai bagaiman perasaan anda selama
4 minggu terakhir. Pada setiap pertanyaan, berilah satu jawaban yang paling

menggambarkan perasaan anda.

selalu | Hampir | sering | Kadang | jarang | Tidak

selalu kadang pernah
23. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa penuh
semangat?
24. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
orang yang

sangat gugup?

25. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa sangat
tertekan dan
tak ada yang
menggembirak

an anda?

26. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa tenang

dan damai?

27. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
memiliki

banyak tenaga?
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28. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa putus

asa dan sedih?

29. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasan

bosan?

30. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa sangat

gembira?

31. Apakah anda 1 2 3 4 5 6
merasa mudah

lelah?

32. Selama 4 minggu terakhir, seberapa sering masalah kesehatan fisik dan emosi
anda mengganggu aktivitas sosial anda? (seperti mengunjungi teman, saudara,
dil)?

- Setiap waktu

- Hampir setiap waktu

- Kadang-kadang

- Sedikit mengganggu

gl B~ W N

- Tidak pernah
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Pilinlah jawaban yang paling menggambarkan seberapa BENAR atau SALAH setiap

pertanyaan berikut bagi anda.

Sangat | benar | Tidak Salah Sangat
benar tahu salah
33. Saya merasa lebih 1 2 3 4 5
mudah sakit dari pada
orang lain
34. Saya merasa lelah 1 2 3 4 5
seperti orang lain
35. Saya merasa 1 2 3 4 5
kesehatan saya makin
memburuk
36. Kesehatan saya sangt | 1 2 3 4 5
baik
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SKOR DARI KUISIONER SF-36

Tabel 3.2 skor dari tiap pertanyaan

Nomor dari tiap pertanyaan | Jumlah jawaban asli Nilai yang telah
ditentukan
1,2, 20,22, 34, 36 1 100
2 75
3 50
4 25
5 0
3,4,56,7,8,9,10,11, 12 1 0
2 50
3 100
13, 14, 15, 16, 17, 18, 19 1 0
2 100
21, 23, 26, 27, 30 1 100
2 80
3 60
4 40
5 20
6 0
24,25, 28, 29, 31 1 0
2 20
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40

60

80

100

32, 33,35

25

50

75

100
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Tabel 3.3 jumlah rata-rata dari delapan subvariabel

subvariabel Jumlah pertanyaan Nomor pertanyaan  yang
dilihat dari tabel 1

Fungsi fisik 10 3,4,56,7,8,9,10,11, 12

Keterbatasan fisik 4 13, 14, 15, 16

Nyeri tubuh 2 21, 22

Kesehatan secara umum 6 1,2, 33, 34, 35, 36

Vitalitas 4 23,27, 29, 31

Fungsi sosial 2 20, 32

Keterbatasan emosional 3 17,18, 19

Kesehatan mental 5 24, 25, 26, 28, 30

Rating Nilai Kualitas Hidup

9. Sempurna 100
10. Tinggi 80-90
11. Sedang 56-79
12. Rendah 1-55
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Lampiran 5 Dokumentasi
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