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MOTTO  

 

 

 

Barang siapa yang mengerjakan amal saleh, baik laki-laki maupun perempuan 

dalam keadaan beriman, maka sesungguhnya akan kami berikan kepadanya 

kehidupan yang baik, dan sesungguhnya akan kami berikan balasan kepada 

mereka dengan pahala yang lebih baik dari apa yang telah mereka kerjakan 

 

Q.S An-Nahl: 97 

 

Sesungguhnya hanya orang-orang yang bersabarlah yang dicukupkan pahala 

mereka tanpa batas 

Q.S Az-Zumar: 10 

 

Barangsiapa yang mengerjakan kebaikan sekecil apapun, niscaya dia akan melihat 

(balasan)nya 

 

Q.S Al-Zalzalah: 7 

 

Sesungguhnya jika kamu bersyukur, pasti Kami akan menambah (nikmat) 

kepadamu, namun jika kamu mengingkari (nikmat-Ku), maka sesungguhnya 

azab-Ku sangatlah pedih 

 

QS. Ibrahim: 7 
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INTISARI 

 

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KUALITAS HIDUP 

PASIEN GAGAL GINJAL KRONIK YANG MENJALANI TERAPI 

HEMODIALISIS DI INSTALASI HEMODIALISIS  

RSU DIPONEGORO DUA SATU KLATEN 

 

Anik Kadaryati1, Anik Suwarni2, Indriyati3 

Email : anicx23@gmail.com 

 

Latar Belakang gagal ginjal kronik (GGK) merupakan kondisi medis yang serius, 

di mana fungsi ginjal mengalami penurunan yang signifikan dan tidak dapat 

berfungsi normal lagi. Pasien yang menderita gagal ginjal kronik yang menjalani 

Hemodialisis akan mengalami perubahan psikologis dan psikososial dan 

berdampak pada penurunan kualitas hidupnya. Keluarga sebagai orang terdekat 

memiliki peranan penting selama proses perawatan guna meningkatkan kualitas 

hidup pasien.  

Tujuan mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan kualitas hidup pasien 

gagal ginjal kronik yang sedang menjalani hemodialisis di RSU Dipoonegoro Dua 

Satu Klaten. 

Metode penelitian ini menggunakan desain diskriptif kuantitatif dengan rancangan 

cross sectional. Sampel penelitian ini adalah pasien gagal ginjal kronik yang 

menjalani Hemodialisis di RSU Diponegoro Dua Satu Klaten sebanyak 47 

responden. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. 

Analisa data dilakukan dengan uji Kendal tau-b.  

Hasil berdasarkan hasil didapatkan hasil sebagian besar responden memiliki 

dukungan keluarga baik sebanyak 44 responden (93,6%) dan kualitas hidup baik 

sebanyak 24 responden (51,1%). Sedangkan didapatkan hasil analisis p-value 0.001 

< 0.05 yang menunjukkan terdapat hubungan dukungan keluarga dengan kualitas 

hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisis di Instalasi 

Hemodialisis RSU Diponegoro Dua Satu Klaten.  

Kesimpulan terdapat hubungan dukungan keluarga dengan kualitas hidup pasien 

gagal ginjal kronik yang menjalani terapi hemodialisis di Instalasi Hemodialisis 

RSU Diponegoro Dua Satu Klaten 

Kata Kunci : Dukungan keluarga, gagal ginjal kronik, kualitas hidup 
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2. Lecturer of Nursing Department Sahid Surakarta University 
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ABSTRACT 

 

THE CORRELATION BETWEEN FAMILY SUPPORT AND QUALITY 

OF LIFE OF CHRONIC KIDNEY FAILURE PATIENTS UNDERGOING 

HEMODIALYSIS THERAPY AT HEMODIALYSIS INSTALLATION 

DIPONEGORO DUA SATU KLATEN HOSPITAL 

 

Anik Kadaryati1, Anik Suwarni2, Indriyati3 Email: anicx23@gmail.com 

Background Chronic kidney failure (CKF) is a serious medical condition in which 

kidney function decreases significantly and can no longer function normally. 

Patients suffering from chronic kidney failure undergoing hemodialysis will 

experience psychological and psychosocial changes as well as have an impact on 

decreasing their quality of life. The family, as the closest person, has an important 

role during the treatment process to improve the patient's quality of life. The 

objective is to determine the correlation between family support and the quality of 

life of chronic kidney failure patients undergoing hemodialysis at Dipoonegoro Dua 

Satu Klaten HOSPITAL. This research method uses a quantitative descriptive 

design with a cross-sectional design. The sample of this study was patients with 

chronic kidney failure undergoing hemodialysis at Diponegoro Dua Satu Klaten 

Hospital, totaling 47 respondents. The sampling technique used purposive 

sampling. Data analysis used the Kendal tau-b test. The results showed that most 

respondents had good family support, totaling 44 respondents (93.6%), and good 

quality of life, totaling 24 respondents (51.1%). The results of the p-value analysis 

0.001 <0.05 showed that there was a correlation between family support and the 

quality of life of patients with chronic kidney failure undergoing hemodialysis 

therapy at the Hemodialysis Installation of Diponegoro Dua Satu Klaten Hospital. 

The conclusion is that there is a correlation between family support and the quality 

of life of patients with chronic kidney failure undergoing hemodialysis therapy at 

the Hemodialysis Installation of Diponegoro Dua Satu Klaten Hospital. 

Keywords: Family support, chronic renal failure, quality of life 
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