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ABSTRACT

Patients with chronic kidney disease who undergo
hemodialysis are very susceptible to COVID-19 infection.
The level of spirituality has a very important role in
alleviating suffering and also has an influence on health
outcomes in order to maintain the quality of life of
patients with CKD. This study aims to identify the
relationship between Spirituality and Quality of Life of
patients with CKD during the COVID-19 pandemic. This
research method uses descriptive analytic with cross
sectional approach. The sample of this study were 154
patients with Chronic Kidney Failure who were at the
Islamic Hospital Jakarta Pondok Kopi. The measurement
instrument uses a Spirituality Level scale that adapts the
daily spiritual experience scale (DSES) and a quality of
life scale that adapts kidney disease and quality of life
(KDQOL-36TM). Data collection using google form is
carried out for £ 1 month, data processing using SPSS
version 25. Results Statistical test using binary logistic
regression analysis found a significant relationship
between spirituality level and quality of life (B: 1.513. p
= 0.001, OR: 4.539, 95% CI: 1.880; 10.963). The
conclusion is that the quality of life of patients with CKD
during the COVID-19 pandemic can be maintained by
increasing the patient's spirituality level after being
controlled by social support, Hb value, length of illness
and comorbidities. This study recommends the need for
nurses to increase the level of spirituality in patients with
chronic kidney failure in order to improve their quality of
life.

Keywords: Chronic Kidney Disease, Spirituality
Level, Quality of Life, Covid-19

ABSTRAK

Pasien dengan penyakit gagal ginjal kronik yang
menjalani haemodialisis sangat rentan terhadap Infeksi
COVID-19. Tingkat spiritualitas mempunyai peranan
yang sangat penting dalam meredakan insiden dan juga
memiliki pengaruh pada hasil kesehatan demi
mempertahankan kualitas hidup penderita GGK tersebut.
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi adanya
hubungan spiritualitas dengan kualitas hidup pasien GGK
selama masa pandemi COVID-19. Metode penelitian ini
menggunakan deskriptif analitik dengan pendekatan
cross sectional. Sampel penelitian ini sebanyak 154
pasien dengan GGK yang berada di RS Islam Jakarta
Pondok Kopi. Instrumen pengukuran menggunakan skala
tingkat spiritualitas yang mengadaptasi daily spiritual
experience scale (DSES) dan skala kualitas hidup yang
mengadaptasi  kidney disease and quality of life
(KDQOL-36™). Pengumpulan data mengunakan google
form dilaksanakan £ 1bulan. Hasil Analisis Statistik
menggunakan analisis uji regresi logistic ganda
ditemukan hubungan yang bermakna antara tingkat
spiritualitas dengan kualitas hidup (B: 1,513. p= 0,001,
OR: 4,539, 95% CI: 1,880;10,963). Kesimpulan
didapatkan kualitas hidup pasien dengan GGK selama
masa pandemic COVID-19 dapat dipertahankan dengan
meningkatkan tingkat spiritualitas penderita setelah
dikontrol oleh dukungan sosial, nilai Hb, lama menderita
penyakit dan komorbiditas. Penelitian ini
merekomendasikan perlunya perawat meningkatkan
tingkat spiritualitas pasien dengan gagal ginjal kronik
agar dapat meningkatkan kualitas hidupnya.

Kata Kunci: Gagal Ginjal Kronik, Tingkat
Spiritualitas, kualitas hidup, Covid-19.
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PENDAHULUAN

Penyakit gagal ginjal kronik (GGK)
merupakan suatu penyakit yang mengenai bagian
sistem perkemihan. Penyakit GGK dengan
stadium akhir atau End stage renal deasese
(ESRD) merupakan suatu kondisi dimana ginjal
mengalami kerusakan dan tidak bisa menyaring
darah seperti ginjal yang sehat, yang akan
menyebabkan terjadi kelebihan cairan dan
kegagalan pengeluaran zat dari dalam tubuh
sehingga dapat menyebabkan masalah kesehatan
lainnya (Health & Survey, 2013).

Prevalensi kejadian GGK di Amerika
Serikat terus mengalami peningkatan yaitu pada
tahun 2018 terdapat 3,08 juta jiwa menjadi 3,18
juta jiwa pada tahun 2019 dengan prevalensi laki
laki 58% dan perempuan 42% (Health & Survey,
2013). Indonesian Renal Registry (2018)
menunjukkan data prevalensi pada laki laki (56%)
dan perempuan (43%) data ini juga sesuai dengan
data yang dikeluarkan dari beberapa negara terkait
prevalensi menurut jenis kelamin. Data pasien
baru dengan gagal ginjal kronik didapatkan data
terjadinya peningkatan dua kali lipat dari tahun
2017 yaitu sekitar 30831 menjadi 66433 di tahun
2018 (PERNEFRI, 2018).

Pasien dialisis merupakan populasi rentan
yang mengalami kondisi penurunan kesehatan dan
risiko tertular penyakit terutama pada pandemi
COVID 19. (Lim et al., 2020; Zhou et al., 2020)
Pasien dengan penyakit GGK yang menjalani
haemodialisis sangat rentan terhadap infeksi
COVID-19 karena pasien tersebut memiliki
gabungan faktor risiko seperti usia tua, sistem
kekebalan yang kurang efisien akibat status
uremik, penyakit kardiovaskular, diabetes dan
hipertensi. (Basile et al., 2020; Stage et al., 2014)
Pasien GGK juga semakin  mengalami
peningkatan risiko terhadap masalah-masalah
spiritualitas dan kualitas hidup karena penurunan
fungsi ginjal mereka. (Saffari et al., 2013)

Pasien GGK yang menjalani haemodialisis
telah mengalami masalah dalam berbagai aspek
kehidupannya, apalagi selama pandemi COVID
19. (Liu et al., 2020) Salah satunya adalah
pemenuhan kebutuhan spiritualias yang dapat
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berdampak pada penurunan kualitas hidup pasien.
Masalah psikospiritual pada pasien GGK sangat
sering terjadi akibat kurangnya penerimaan pasien
terhadap penyakit yang diderita pada awal
penerimaan informasi  menderita  penyakit
ini.(Armiyati & Rahayu, 2014; Davison &
Jhangri, 2013) Salah satu dampak psikologis
pasien adalah menurunnya tingkat spiritualitas
sehingga juga berdampak pada penurunan kualitas
hidup pasien seperti masalah spiritualitas yaitu
pasien terkadang masih mempunyai pikiran
negatif terhadap Tuhan, tidak mau beribadah atau
beribadah semaunya saja, menolak mengikuti
ceramah atau nasehat-nasehat keagamaan dan
distress  spiritual. Sousa et al. (2021)
mengungkapkan bahwa pasien hemodialisis
memiliki pengalaman negatif pada aspek
psikososial salah satunya yaitu stress dan takut
tertular virus COVID 19, sedangkan pengalaman
spiritual akibat pandemi COVID 19 belum secara
mendalam.

Rumah Sakit Islam Jakarta Pondok Kopi
(RSIJPK) memberikan pelayanan haemodialisis
yang disertai pemenuhan kebutuhan
biososiopsikospiritual. Pelayanan haemodialisis
diberikan dua kali dalam satu minggu dalam
durasi pemberian selama empat sampai lima jam
oleh perawat yang tersertifikasi. Selama pasien
menjalani haemodialisis ~ hampir ~ semua
didampingi oleh keluarganya. Perawat HD selalu
melakukan  komunikasi  terapeutik  untuk
meningkatkan kesejahteraan pasien terutama
kearah kepatuhan dan keihklasan terhadap
penyakit dan terapi hemodialisis yang dijalani.
Pelayanan tersebut diberikan dalam rangka
meningkatkan  kualitas hidup pasien yang
menjalani haemodialisis.

Berdasarkan fenomena tersebut, maka
peran perawat sangat penting dalam upaya
mencegah penularan Covid-19 pada pasien
dialisis. Perawat juga perlu berupaya dalam
meningkatkan  spiritualitas, kepatuhan  dan
manejemen kontrol pasien untuk meningkatkan
kualitas hidup selama pandemi. Penelitian-
penelitian yang berkaitan dengan masalah ini
masih belum banyak dieksplorasi, sehingga
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peneliti tertarik melakukan penelitian hubungan
spiritualitas dengan kualitas hidup pada pasien
GGK selama masa pandemi Covid-19 di rumah
sakit Islam Jakarta Pondok Kopi.

METODE

Desain penelitian yang digunakan adalah
deskriptif analitik dengan pendekatan cross
sectional. Lokasi penelitian di Rumah Sakit Islam
Jakarta Pondok Kopi (RSIPK). Populasi
penelitian adalah semua pasien GGK yang berada
di RSIJPK. Penelitian dilakukan dari tanggal 19
Mei 2021 sampai 20 Juni 2021. Penentuan jumlah
sampel menggunakan estimasi proporsi sebesar
154 orang pada pasien yang berobat di RSIJK dan
menjalani terapi haemodialisa. Pengambilan data
menggunakan Google Form. Analisis data
menggunakan  analisis  univariate, analisis
bivariate menggunakan uji T-Test dan Chi square
serta analisis multivariate dengan menggunakan
uji regresi logistik ganda. Kaji etik penelitian
sudah dilakukan di Universitas Muhammadiyah
Jakarta dan di setujui dengan dikeluarkannya surat
keterangan lolos kaji etik dengan nomor surat
0272/F.9-UMJ/111/2021.

HASIL

Peneliti memaparkan hasil penelitian ini sebagai
berikut:
Karakteristik variabel penelitian

Peneliti melakukan analisis univariat
untuk menggambarkan karakteristik responden
meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan,
dan status pernikahan responden. Hasil penelitian
diperoleh bahwa usia rata-rata responden adalah
53 tahun dengan usia termuda 21 tahun dan usia
tertua 78 tahun. Mayoritas responden berjenis
kelamin perempuan yaitu sebesar 63,0% (97
responden). Tingkat pendidikan responden
mayoritas adalah berpendidikan tinggi (sekolah
menengah atas sampai perguruan tinggi) yaitu
sebesar 77,3% (119 responden). Status pernikahan
diperoleh data bahwa mayoritas responden tidak
menikah termasuk dalam kriteria janda dan duda
sebesar 54,5% (84 responden). Mayoritas
responden memiliki tingkat spiritualitas tinggi
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sebesar 63,0% (97 responden). Hasil penelitian
untuk kualitas hidup dilihat dimensi fisik sebesar
66,19 atau dikategorikan baik sebesar 55,8% (86
responden). Paparan tersebut dapat dilihat lebih
jelas pada tabel 1.

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden

Variabel Means SD
Umur 53,90 11,21
Variabel n/%
Jenis kelamin
Laki-laki 57/37,0
Perempuan 97/63,0
Pendidikan
Rendah (SD-SMP) 35/22,7
Tinggi (SMA-PT) 119/77,3
Tingkat Spiritualitas
Sedang 57/37,0
Tinggi 97/63,0
Kualitas Hidup
Kurang Baik 68/44,2
Baik 86/55,8

Analisis Hubungan antar Variabel

Analisis data yang peneliti gunakan
adalah untuk analisis bivariat menggunakan chi
square dan analisis mulitivariat menggunakan uji
regresi logiktik ganda, dengan tujuan untuk
mengetahui ada tidaknya hubungan antara
spiritualitas dengan kualitas hidup pasien GGK
pada masa pandemi COVID 19. Berdasarkan hasil
analisis yang peneliti lakukan diperoleh hasil
bahwa terdapat hubungan antara tingkat
spiritualitas dengan tingkat kualitas hidup pada
pasien GGK dengan nilai signifikan 0,014.

Tabel 2. Hubungan tingkat spiritualitas
dengan kualitas hidup

Variabel p-value OR (95%CI)
Tingkat Spiritual
Sedang 0,014 2,436
Tinggi 1,247-4,757
Variabel B p. value OR 95% ClI
Tingkat 1,513 0,001 4,539 1,880-
Spiritualitas 10,963

Untuk tingkat spiritualitas dengan nilai OR 4,5
yang artinya pasien dengan tingkat spiritualitas
tinggi memiliki peluang 4,5 Kkali hidupnya
berkualitas baik dibandingkan dengan tingkat
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spiritualitas rendah setelah dikontrol oleh variabel
konfonding.

PEMBAHASAN
Karakteristik variabel penelitian

Menurut penelitian  (Gesualdo et al.,
2017) mengemukakan bahwa penderita GGK
terbesar adalah usia 40-49 tahun sebanyak 16,36%
ini menandakan bahwa cukup banyak penderita
GGK diusia dewasa akhir. Data yang didapatkan
di tempat penelitian tidak sama dengan data dari
pusat data Rikesda dan IRR, dimana penderita
GGK terbanyak dari jenis kelamin laki laki
(4,17%) dimana data tersebut hampir sama
dengan profil penderita GGK di beberapa negara
yang lain (PERNEFRI, 2018). Hasil penelitian
(Gesualdo et al., 2017) menunjukkan bahwa
penderita gagal ginjal kronik berjenis kelamin laki
laki, memiliki pasangan hidup, berpendidikan,
memiliki pekerjaan dan mempunyai tingkat
spiritualitas dan keyakinan yang baik mempunyai
kualitas hidup yang baik pula.

Berkenaan dengan pendidikan peserta
dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi
memiliki kualitas hidup yang lebih baik dari yang
berpendidikan rendah, ini juga dikarenakan
penderita dengan pendidikan tinggi akan lebih
cepat dalam memahami arti sakit dan pengobatan
sehingga mereka lebih cenderung berprilaku yang
baik dalam  menerima informasi  terkait
pengobatannya (Armiyati & Rahayu, 2014).
Kualitas hidup akan meningkat seiring dengan
lebih  tingginya tingkat pendidikan yang
didapatkan oleh individu. Menurut penelitian
yang dilakukan oleh  Nurcahyati, (2011)
mengatakan adanya pengaruh positif  dari
pendidikan terhadap kualitas hidup subjektif.

Berdasarkan penelitian dari Sepadha
(2013) mengemukakan bahwa pasien yang
menikah mempunyai tingkat kualitas hidup yang
cukup baik dibandingkan dengan yang belum
menikah. Hasil dari  penelitian yang didapat
dikarenakan dari 84 orang pasien ada 12 pasien
yang sudah tidak berpasangan dikarenakan
pasangan sudah meninggal dan bercerai maka
persepsi dari pasien masuk ke dalam tidak
menikah. Menurut Pilger et al. (2017)
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hemodialisis dapat mempengaruhi kehidupan
pasien baik secara fisik maupun psikologis. Paul
Enferm ; Fukushima et al. (2016) menyatakan
bahwa integrasi perawatan pasien dengan
hemodialisis dapat mempengaruhi aktivitas dalam
kehidupan sehari-hari, oleh karena itu dalam
memberikan perawatan kepada pasien
hemodialisis tidak hanya berfokus pada intervensi
secara fisik tetapi juga mengurangi dampak
psikososial pada kehidupan sehari-hari yang
disebabkan karena ketidakpastian tentang harapan
hidup, takut dan emosional.

Hasil penelitian Saffari et al. (2013)
dengan data yang didapatkan peneliti bahwa
Tingkat Spiritualitas didapatkan tinggi karena
karena pasien banyak yang sudah sangat
bersyukur terkait penyakit yang diderita karena
dikembalikan dengan keikhlasan menerima
penyakit tersebut perlu proses dan dukungan dari
keluarga terutama. (Vitorino et al.,, 2018)
Berdasarkan penelitian Gesualdo et al. (2017)
menunjukkan bahwa penderita gagal ginjal kronik
berjenis kelamin laki laki, memiliki pasangan
hidup, berpendidikan, memiliki pekerjaan dan
mempunyai tingkat spiritualitas dan keyakinan
yang baik mempunyai kualitas hidup yang baik
pula. Hal tersebut diatas sesuai dengan data yang
peneliti dapatkan bahwa pasien dengan GGK di
RS Islam Pondok Kopi juga memiliki kualitas
hidup yang baik seiring dengan tingginya tingkat
pendidikan responden yang hampir rata rata
berpendidikan tinggi.

Hubungan antar Variabel

Sebuah tinjauan pustaka terintegrasi yang
meneliti hubungan dimensi spiritual dan religious
dalam kualitas hidup dengan kesehatan pasien
gagal ginjal kronik. Dari studi yang dipilih untuk
ditinjau tampaknya dimensi spiritual dan religius
pasien dapat secara positif mempengaruhi kualitas
hidup, meningkatkan tingkat kelangsungan hidup
mereka dan meningkatkan status kesehatan
mereka, menunjukkan bahwa keterlibatan praktek
keagamaan dan penggunaan koping religious
berkorelasi dengan kualitas hidup pasien dialisis
(p value = 0,001) (Cruz et al., 2017; Pilger et al.,

2017).
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Hubungan tingkat spiritualitas dan
kualitas hidup pasien dengan gagal ginjal di
RSIJPK di temukan bermakna antara lain
disebabkan antara karena sumber daya dan sarana
dan prasarana yang ada di RS mendukung agar
tingkat spirtitualitas pasien meningkat dapat
dilihat dari 63% responden sudah dapat menjalani
mekanisme koping yang adaptif seperti berdoa,
mengaji dan sholat tepat waktu di rumah, berserah
diri dan banyak sekali bersyukur dengan semua
yang terjadi pada diri mereka, selain itu responden
sangat merasa hyaman dengan keberadaan tenaga
kesehatan yg ada di haemodialisa dimana sangat
membantu terkait melakukan monitoring dan
edukasi agar responden selalu menjalani edukasi
terkait kepatuhannya terhadap hal hal yang
diperbolehkan dan tidak diperbolehkan demi
kelangsungan hidupnya. RSIPK juga
memfasilitasi sarana dan prasarana dengan
menyediakan speaker murotal Alquran (muslim)
yang dapat didengarkan oleh responden saat
mengisi waktu luang saat durante HD. Sedangkan
responden non muslim, RSIJPK memperlakukan
sama dengan cara memberikan dukungan agar
pasien dapat berdoa sesuai dengan keyakinannya.

Pandangan yang menantang dalam
pengobatan pasien dengan hemodialisis adalah
meningkatkan tingkat spiritualitas dan dukungan
sosial dari keluarga, teman dan orang terdekat
(Ebrahimi et al., 2014). Pemahamam yang
mendalam tentang dukungan untuk pasien
hemodialisis serta kesadaran akan karakteristik
sosiodemografi, tingkat spiritualitas dan klinis
yang dapat mempengaruhi dukungan sosial harus
mendorong  professional  kesehatan  untuk
memberikan  perawatan bermanfaat secara
individual untuk pasien. (Siqueira et al., 2019).
Keterbatasan penelitian yang didapatkan yaitu
pada awal penelitian di Bulan Mei 2021 peneliti
sudah  merencanakan untuk  menggunakan
kuesioner dalam bentuk lembaran kertas dengan
berbagai pertanyaan di dalamnya tetapi seiring
dengan perkembangan dunia yang pada saat ini
terkena wabah pandemi COVID-19 dan tempat
untuk melakukan penelitian di RSI Jakarta
Pondok Kopi pun terkena zona merah sehingga
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pihak RS memutuskan untuk pelaksanaan
penelitian diperbolehkan dengan menggunakan
protokol kesehatan yang ketat. Sehingga untuk
mendapatkan data peneliti menggunakan dalam
bentuk link google form.

SIMPULAN

Kesimpulan didapatkan kualitas hidup
pasien dengan GGK selama masa pandemi
COVID-19  dapat dipertahankan  dengan
meningkatkan tingkat Spiritualitas penderita.
Penelitian ini  merekomendasikan perlunya
perawat meningkatkan tingkat spiritualitas pada
pasien gagal ginjal kronik agar dapat
meningkatkan kualitas hidupnya. Adapun upaya
kongkrit sudah dilakukan bagi pasien agar dapat
menggunakan waktu selama  pelaksaan
haemodialisa  dengan  upaya  peningkatan
spiritualitas  mendengarkan  kajian  agama,
memperbanyak dzikir, menambah kegiatan
kegiatan yang mendekatkan pasien kepada
penciptanya. Bagi Institusi RS agar dapat
mengoptimalkan kembali pelayanan Spiritual
Health care (pemenuhan sarana dan prasaran
seperti digital murotal, tuntunan ibadah melalui
virtual dll) dan mengaktifkan kembali kunjungan
rohani sebagai ciri khas dari RS
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