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ABSTRAK 

 

 

Gambaran Tingkat Kecemasan Pada Pasien Gagal Ginjal Yang Menjalani 

Proses Hemodialisa Di RSUD Dr. Hardjono Ponorogo. 

 

Oleh: Ida Royani 

 

 

Kecemasan pada pasien gagal ginjal yang menjalani proses hemodialisa 

merupakan perasaan tidak nyaman atau kekhawatiran yang tidak jelas dan 

menyebar, yang berkaitan dengan perasaan tidak pasti dan tidak berdaya. Salah 

satu dampak terhadap hemodialisa jangka panjang yaitu sering merasa khawatir 

akan kondisi sakitnya, kematian dan gangguan dalam hidupnya. Hal tersebut 

menjadi masalah pokok yang akan menimbulkan kecemasan. Tujuan Penelitian 

ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat kecemasan pada pasien yang 

menjalani proses hemodialisa. 

Desain penelitian yang digunakan adalah deskriptif. Populasi dari 

penelitian ini adalah seluruh pasien gagal ginjal yang menjalani proses 

hemodialisa di RSUD Dr. Hardjono Ponorogo yang rata-rata berjumlah 273 

pasien/bulan. Sampel diambil dari sebagian pasien yang menjalani proses 

hemodialisa yang memenuhi kriteria sampel. Besar sampel adalah 50 responden. 

Pengumpulan data menggunakan lembar kuesioner HARS. Kemudian dilakukan 

tabulasi dengan menggunakan skala HARS untuk mengetahui gambaran tingkat 

kecemasan pada pasien gagal ginjal yang menjalani proses hemodialisa. 

Hasil penelitian diperoleh sebanyak 40% responden memiliki tingkat 

kecemasan sedang, 32% responden tingkat kecemasan berat, 20% responden 

tingkat kecemasan ringan, 8% panik. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah gambaran tingkat kecemasan sedang 

dipengaruhi oleh faktor pekerjaan, tingkat kecemasan berat dipengaruhi oleh 

faktor pendidikan dan faktor usia, tingkat kecemasan ringan dipengaruhi oleh 

faktor pendidikan, tingkat kecemasan panik dipengaruhi oleh faktor jenis kelamin. 

Untuk mengurangi tingkat kecemasan klien diharapkan tenaga kesehatan lebih 

meningkatkan pengetahuan klien dengan pemberian informasi, edukasi (KIE), 

dengan jalan menggalakkan program penyuluhan-penyuluhan yang dapat 

meningkatkan derajat kesehatan yang optimal.    
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ABSTRACT 

 

 

The level of Anxiety to Renal Failure Patients Undergoing Hemodialysis at 

RSUD Dr. Hardjono Ponorogo 

 

By: Ida Royani 

 

Anxiety at patients renal failure undergoing hemodialysis represent feeling 

is not balmy or ill defined care and disseminate, related to dicey feeling and over 

a barrel. One of the impact to long-range hemodialysis that is often feel to party 

to the condition of illness, trouble and death in life. The mentioned become main 

problem to generate dread. The purpose of this study is to describe the level of 

anxiety to patients undergoing hemodyalisis. 

Research desain used is descriptive. Population of this research is all 

patient renal failure undergoing hemodialysis in RSUD Dr. Hardjono Ponorogo 

which mean amount to 273 patient/month. Sample were taken from the majority of 

patients undergoing hemodialysis who fulfilled the sample criteria. The sample 

size was 50 respondents. The data collection used sheet of kuesioner HARS. Then 

do the tabulation using HARS scale to describe the level of anxiety to patients 

with renal failure undergoing hemodialysis.  

The results were obtained by 40% of respondents have a moderate level of 

anxiety, 32% of respondents have serious of anxiety, 20% of respondents have 

mild level anxiety, and 8% of respondents were panic. 

The conclusion of this study is the description of the level of anxiety 

influenced by the work factor, serious anxiety level is influenced by the education 

and age factors, mild anxiety level is influenced by the gender. To reduce the 

client of anxiety levels, the health workers are expected to increase the client’s 

knowledge by providing informations, education (KIE), by promoting the 

counceling programs which can improve optimal health status. 
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