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ABSTRAK 
 

FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KUALITAS HIDUP 
PASIEN CHRONIC KIDNEY DISEASE (CKD) YANG MENJALANI 

HEMODIALISIS DI RS UMM 
 

Diby Fadilah, Zaqqi Ubaidillah 

 

Latar belakang: Chronic Kidey Disease (CKD) Merupakan gangguan fungsi ginjal yang 
menyebabkan penurunan kemampuan ginjal untuk mempertahankan metabolisme 
dan keseimbangan cairan dan elektrolit. Pasien Ckd mengalami penurunan kualitas 
hidup baik dari segi fisik, mental, sosial, lingkungan. Oleh karena itu tujuan 
hemodialisis  ini untuk mempertahankan kualitas hidup pasien, yang dimana pasien 
bisa bertahan hidup menjalani terapi hemodialisis, namun masih menyisakan 
sejumlah persoalan penting yang dampak dari terapi hemodialisis  dan banyak faktor 
yang dapat mempengaruhi kualitas hidup pasien hemodialisis diantaranya jenis 
kelamin, usia, pekerjaan pendidikan dan lama hemodialisis. 
Tujuan: Untuk Mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas hidup pasien 
yangmenjalani hemodialisis di Rumah Sakit Universitas Muhammadiyah Malang. 
Metode: Populasi penelitian yang diambil  seluruh pasien CKD yang menjalani hemodialisis 
yang memenuhi kriteria inklusi. Jumlah sampel terkumpul sebanyak 100 responden, pasien CKD 
yang menjalani hemodialisis di RS UMM dengan menggunakan metode rancangan 
pendekatan cross sectional. .Pengambilan data menggunakan lembar instrumen World Health 
Organization Quality Of Life Bref ( WHOOQOL BREF). Metode pengumpulan data mengumpulkan  
instrumen yang diolah dengan menggunakan software IBM SPSS Statistik meliputi dengann  
menganalisa statistik uji-Chi-Square univariat dan  bivariat.  
Hasil: Hasil dari Uji Chi-square menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan 
antara jenis kelamin dengan kualitas hidup (p value=0.000)  >0,05, usia ( pvalue=0.000 
) >0,05 dan pekerjaan (p value=0.000) >0,05. 
Kesimpulan: Berdasarkan dari hasil penelitian yang dilakukan di RS UMM  dapat di 
simpulkan bahwa dalam penelitian ini ada relasi antara jenis kelamin terhadap kualitas 
hidup, usia terhadap kualitas hidup dan pekerjaan ada hubungan dengan kualitas 
hidup, sedangkan pendidikan dengan lama hd  tidak tedapat hubungan dengan 
kualitas hidup  yang menjalani terapi hemodialisis di RS UMM. 
Kata kunci: Kualitas hidup, Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Kualitas Hidup, 
Hemodialisis. 
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ABSTRACK 

FACTORS AFFECTING THE QUALITY OF LIFE OF CHRONIC 
KIDNEY DISEASE (CKD) PATIENTS THAT UNDERGO 

HEMODIALYSIS THERAPY IN UMM HOSPITAL 

Diby Fadilah, Zaqqi Ubaidillah 

 

Background: Chronic Kidney Disease (CKD) is a kidney function disorder that causes a 
decrease in the kidney's ability to maintain metabolism and fluid and electrolyte balance. CKD 
patients experience a decrease in quality of life both physically, mentally, socially, and 
environmentally. Therefore, the aim of hemodialysis is to maintain the quality of life of patients so 
that they can survive undergoing hemodialysis therapy, but there are still a number of important 
issues that impact hemodialysis therapy and many factors that can influence the quality of life of 
hemodialysis patients, including gender, age, and work. education and duration of hemodialysis 
Purpose: To determine the factors that influence the quality of life of patients undergoing 
hemodialysis at the Hospital of Muhammadiyah Malang University. 
Method: The think about populace comprised of all CKD patients experiencing hemodialysis who 
met the consideration criteria. The overall test collected was 100 respondents, CKD patients 
experiencing hemodialysis at UMM Healing center employing a cross sectional approach plan 
strategy. Information were collected utilizing the _World Wellbeing Organization Quality of Life 
(WHOOQOL BREF_) instrument sheet. The information collection strategy collects disobedient 
that are prepared utilizing IBM SPSS factual program counting analyzing univariate and bivariate 
Chi-Square test.  
Results: The chi-square test results indicate that gender and quality of life are significantly 
correlated,with p values for employment , age, nd p values for=0.000 >0,05, and respectively.  
Conclusion: the quality of life patients receiving hemodialysis therapy at UMM hospital is 
correlated with their employment, according to research findingis, and there is a relationship between 
gender and quality of life as well age and quality of life. 
Keywords: Quality of Life, Factors Influencing Quality of Life, and Hemodialysis. 
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