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Abstrak (Times New Roman 11, spasi 1)

Latar Belakang: Penyakit gagal ginjal merupakan suatu masalah
kesehatan serius yang mana prevalnsinya terus meningkat yaitu
secara global 13,4%. Permasalahan yang masih sulit untuk diatasi
pada pasien hemodialisa adalah pembatasan cairan. Maka dari itu
pentingnya pasien untuk memperkuat self care management cairan
agar tidak menimbulkan masalah kesehatan yang lain sehingga
meningkatkan kualitas hidup pasien.

Tujuan penelitian : Untuk mengetahui adakah hubungan basic
conditioning factors terhadap self care management cairan pasien
hemodialisa di PKU Muhammadiyah Gombong.

Metode : Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif korelatif
dengan pendekatan cross sectional. Sampel diambil berdasarkan
kriteria inklusi sebanyak 144 responden pasien hemodialisa.

Hasil : Hasil penelitian menunjukan terdapat hubungan yang
sigifikan antara faktor usia, status perkembangan, status kesehatan,
pola hidup, system keluarga, social budaya, lingkungan, ketersediaan
sumber terhadap self care management cairan (p< 0,05). Faktor
yang paling dominan adalah pola hidup dengan nilai OR 0,28.
Kesimpulan : Terdapat hubungan bermakna antara basic
conditioning factors terhadap self care management cairan. Faktor
yang paling dominan memengaruhi self care management cairan
adalah faktor pola hidup

Rekomendasi : Agar mampu meningkatkan kemampuan self care
management cairan pasien hemodialisa dengan melihat faktor yang
mempengaruhinya.
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PENDAHULUAN

Prevalensi gagal ginjal  kronik
berdasarkan diagnosis dokter di Indonesia
sebesar 0,38 %. Prevalensi proporsi yang
pernah /sedang menjalankan hemodialisa di
Indonesia sebanyak 19,3% (1). Gagal ginjal
kronik merupakan suatu masalah kesehatan
yang serius, dimana angka prevalensinya
meningkat, selain itu  pengobatannya
membutuhkan biaya yang mahal, waktu dan
kesabaran bagi penderita gagal ginjal dan
keluarganya. Saat ini kemampuan self-care
pasien menjadi perhatian dunia seiring
dengan meningkatnya angka kejadian
penyakit kronik di dunia. Individu akan
berusaha berperilaku untuk dirinya sendiri
dalam  menemukan dan  melakukan
pengobatan untuk memelihara kesehatan
dan juga kesejahteraan individu.

Menurut Orem (2) self-care adalah
kebutuhan manusia dimana tiap individu
berusaha untuk menjaga, mempertahankan
dan meningkatkan kualitas hidup untuk
kehidupan, kesejahteraan serta
penyembuhan dari penyakit dan dapat

terhindar dari komplikasi. Faktor yang
mempengaruhi  self-care adalah  basic
conditioning factors. Diantaranya adalah
faktor  usia, jenis kelamin,  status

perkembangan, status kesehatan, pola hidup,
faktor system pelayanan kesehatan, faktor
system keluarga, faktor social budaya,
ketersediaan sumber dan faktor eksternal
lingkungan (3).

Berdasarkan hasil studi pendahuluan
pada 10 pasien di ruang Hemodialisa,
didapatkan data bahwa 6 pasien mengatakan
yang tidak patuh dan 4 pasien patuh
terhadap manajemen cairannya. Dampak
dari ketidakpatuhan manajemen cairan
tersebut adalah menumpuknya cairan dalam
tubuh. Rusaknya ginjal pada pasien
hemodialisa menyebabkan cairan tidak
dapat di filtrasi sebagaimana mestinya. Hal
tersebut menyebabkan edema dan sesak
nafas pada pasien hemodialisa.

. METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif dengan menggunakan desain
penelitian korelatif. Penelitian ini
merupakan penelitian kuantitatif dengan
pendekatan cross sectional, yaitu penelitian
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yang dilakukan dalam satu kali waktu
tertentu dan tidak akan dilakukan penelitian
lain di waktu yang berbeda untuk
diperbandingkan.  Teknik  pengambilan
sampel pada penelitian ini adalah purposive
sampling yaitu sebesar 144 responden di
PKU Muhammadiyah Gombong. Untuk
menentukan  besarnya sampel dalam
penelitian ini, peneliti menggunakan tabel
Krecjie, didasarkan atas kesalahan 5 % yang
berarti sampel yang diperoleh mempunyai
kepercayaan 95 % terhadap populasi (4).
Analisis univariat digunakan untuk
mendeskripsikan masing-masing variabel
penelitian yaitu variabel independen (basic
conditioning factors) dan variabel dependen
. self care management cairan. Pada analisa
bivariate ini dilakukan uji korelasi Chi-
Square dengan derajat kepercayaan 95% (o=
0,05). Pada penelitian ini menggunakan
program computer maka yang akan dicari

adalah nilai p (p value). Analisis
multivariate menggunakan analisis regresi
logistik  ordinal.  Variabel independen

dengan nilai OR (Odd Ratio) terbesar, maka
itulah yang ditetapkan sebagai factor (5).

I11. HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Analisa univariat
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Data

Demografi
N Data Katego Frekue Present
0 demografi ri nsi ase
1 Usia >46 75 52,1%
(tahun)
17-45 69 47,9 %
Jumlah 144 100 %
2 Jenis Laki- 32 22,2 %
Kelamin laki 112 77,8%
Peremp
uan
Jumlah 144 100 %
3 Pendidika SD 69 47,9 %
n SMP 25 17,4 %
SMA 35 24,3 %
PT 15 10,4 %
Jumlah 144 100 %
4 Lama HD >1 108 75,0 %
(tahun) <1 36 25,0 %
Jumlah 144 100 %
Tabel 1. menunjukan bahwa 52,1%

responden berusia diatas 46 tahun, 77,8%
berjenis  kelamin  perempuan, 47,9%
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responden berpendidikan SD, dan 75,0% Tabel 3. Distribusi Frekuensi Self Care
Management Cairan

responden telah menjalani hemodialisa 1
tahun atau lebih.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Basic Kategori _ Frekuensi (%)
Conditioning Factors C'ii'l'jp ?,; igg?
. _ o ,
lgl Variabel Kategori Frek (%) Kuranlg 58 4027
. Tota 144 100
S;?Luesmbangan Ei'rlgng g; 232 Tabel 3. menunjukkan 40,27% respon_den
Total 144 100 melakukan self care management cairan
Status Baik 102 708 dengan kategori kurang, 40,97% cukup, dan
kesehatan Kurang 42 29,1 18,75% baik.
Total 144 100 B. Analisa Bivariat
Pola hidup Baik 66 458 Tabel 4. Hubungan status
Kurang 78 54,1 perkembangan terhgdap self care
Total 144 100 management cairan pasien
Sistem Mendukung 92 63,9 hemodialisa
keluarga Kurang 52 36,1 Faktor ~Kate-  Self care management ~ Total P
mendukung ?tgﬂu — ((::aullr(a:]n o ve(lelu
al
Total 144 100 n) D ng
Sistem Baik 139 96,5 Usia 17-45 9 25 35 69 0,03
pelayanan Kurang 5 35 tahun (333 (424 (60,3 (47,9 7
kesehatah Total 144 100 %) %) % %)
Sosial budaya  Baik 109 75,6 >46 18 34 23 75
Kurang 35 24,3 tahun (66,7 (57,6 (39,7 (52,1
Total 144 100 ) %) %) %)
Ketersediaan _ Baik 68 472 Berdasarkan  tabel  diatas  dapat
sumber Kurang 76 52.8 disimpulkan bahwa terdapat hubungan
Total 142 100 yang bermakna antara usia dengan s_elf
Lingkungan Baik 11 771 care  management cairan  pasien

Kurang 33 229 hemodialisa (p value 0,037).
Total 44 100 Tabel 5. Hubungan jenis kelamin

Tabel 2. menunjukan bahwa 67,4% terhadap self care management cairan

responden memiliki status perkembangan pasien hemodialisa

kategori kurang, 70,8% dengan status foark gK:rtf i Selfcari;?gr;]agement aTlot \F/)alu

kesehaj[an kategor_l baik , 54,1% dengan Baik Cukup Kura e

pola hidup kategori kurang, 63,9% dengan ng

sistem keluarga yang mendukung, 96,5% Jeni  Laki- 20 46 46 112 0,86

dengan sistem pelayanan kesehatan kategori s laki (741 (793% (780 (77, 3

baik, 75,6% dengan sosial budaya kategori kela %) ) %) 8%)

baik, 52,8% dengan ketersediaan kategori min  Pere 7 12 13 32

kurang, dan 77,1% dengan lingkungan mpua (259 (20,7% (22,0 (22,

kategori baik. n %) ) %) 2%)
Berdasarkan tabel diatas dapat

disimpulkan bahwa ttidak ada hubungan
yang bermakna antara jenis kelamin
dengan self care management cairan
pasien hemodialisa (p value 0,863).

39
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Tabel 6. Hubungan status perkembangan
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa

Fakt Kate Self care management Total P
or gori cairan val
Baik Cuku Kura ue
p ng
Status Baik 10 25 12 47 0,03
perke (326 (424 (20,7 (326 8
mban %) %) %) %)
gan Kura 17 34 46 97
ng (63,0 (576 (79,3 (67,4
%) %) %) %)
Berdasarkan tabel diatas dapat

disimpulkan bahwa terdapat hubungan
yang bermaka antara status perkembangan
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa (p value 0,038).

Tabel 7. Hubungan status kesehatan
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa

Fakto Kateg Self care Tota P
r ori management cairan | Valu
Bai Cuku Kura e
K p ng
Status Baik 22 34 46 102 0,04
keseh 81, (57,6 (79,3 (70, 2
atan 4%) %) %) 8%)

Kura 5 25 12 42
ng (18, (42,4 (20,7 (29,
5%) %) %) 1%)

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara status kesehatan dengan self care
management airan pasien hemodialisa (p
value 0,042).

Tabel 8. Hubungan pola hidup terhadap
self care management cairan pasien
hemodialisa

Fak Kategor  Self care management Tot P
tor i cairan al valu
Baik Cukup  Kura e
ng

Pola Baik 18 24 24 66 0,04
hidup (66,7 (40,7%) (41, (45 7

%) 4%) 8

%)

Kurang 9 35 34 78

(33,3 (59,3%) (58, (54

%) 6%) 1

%)

URECEL

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara pola hidup dengan self care
management cairan pasien hemodialisa (p
value 0,047).

Tabel 9. Hubungan system keluarga
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa

Fak Kate Self care Tota P
tor  gori management | val
cairan ue
Bai Cuk Kur
k up ang
Sys Men 19 43 30 92 0,0
tem duk (70, (72, (51, (63, 43
kel ung 4% 9%) 7%) 9%)
uar )
ga Kur 8 16 28 52
ang (29, (27, (48, (36,
men 1% 1%) 3%) 1%)
duk )
ung

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara system kelurga terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa (p
value 0,043).

Tabel 10. Hubungan system pelayanan
kesehatan terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa

Fa Kate Self care Tota P
kto gori management cairan | val
r Baik Cuk Kura ue
up ng

Sy Baik 26 56 57 139 0,6
ste (94, (94, (98, (96, 09
m 9%) 9%) 3%) 5%)

pel

aya Kura 1 3 1 5

na ng 621 B37 (1,7 (35

n %) %) %) %)

kes

eha

tan
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Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa tidak ada hubungan yang bermakna
antara system pelayanan kesehatan terhadap

self care management cairan pasien
hemodialisa (p value 0,069).
Tabel 11. Hubungan sosial budaya

terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa
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Kur 8 7 18 33
ang (31, (11, (29, (22,
0%) 9%) 8%) 9%)

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan
antara factor lingkungan terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa (p
value 0,031).
C. Analisa multivariate
Tabel 28. Hasil uji regresi logistic
antara basic conditioning factors
terhadap self care management cairan

Fak Kate Self care Total P

tor gori management cairan val
Baik Cuk Kura ue

up ng

Sos Baik 19 51 39 109 0,0

ial (66,7 (86,4 (67,2 (756 30

bud %) %) %) %)

aya Kura 8 8 19 35

ng (333 (136 (32,8 (24,3

%) %) %) %)

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara sosial budaya terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa (p
value 0,030).

Tabel 12. Hubungan ketersediaan sumber
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa

Faktor Kate Self care Tota P

gori management cairan | valu

Baik Cuk Kura e
up ng

Keters Baik 9 24 35 68 0,02
ediaan (60,3 (40,7 (33,3 (47,2 9
sumbe %) %) %) %)
r Kura 18 35 23 76

ng (39,7 (59,3 (66,7 (52,8

% %) %) %)

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara faktor ketersediaan sumber terhadap
self care management cairan pasien
hemodialisa (p value 0,029).

Tabel 13. Hubungan factor lingkungan
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa

No Variabel OR (C1 95%)
Lower Upper
1 Usia - -1,045 0,477
0,284
2  Status 0,282 -0,391 0,955
perkembangan
3  Status - -0,890 0,429
kesehatan 0,231
4 Pola hidup 0,289 -0,488 1,066
5  System 0,269 -0,422 0,960
keluarga
6  Sosial budaya - -0,864 0,429
0,218
7  Ketersediaan - -1,045 0,477
sumber 0,261
8  Faktor - -0,856 0,519
lingkungan 0,169

Berdasarkan hasil uji regresi logistic
ordinal, maka nilai OR yang tertingi

adalah faktor

pola hidup (0,289),

sehingga disimpulkan bahwa pola
hidup merupakan faktor utama yang
mempengaruhi self care management

cairan pasien hemodialisa.
IV. PEMBAHASAN

Berdasarkan usia

responden

sebagian besar adalah berusia > 46 tahun

sebanyak 75 orang

(52,1%).

Fakto Kate Self care Tota P
r gori  management cairan | val
Baik Cuk Kur ue
up ang
Ling Baik 19 52 40 111 0,0
kung (69, (88, (70, (77, 31
an 0%) 1%) 4%) 1%)

Bertambahnya usia sering dihubungkan
dengan keterbatasan maupun penurunan
fungsi  sensorik.  Orang  dewasa
cenderung patuh untuk melakukan
pembatasan cairan terutama pada pasien
gagal ginjal kronik (6).

Berdasarkan jenis kelamin
responden  sebagian besar adalah
perempuan 112 orang (77,8%).

Komposisi tubuh antara laki-laki dan
perempuan berbeda, perempuan
cenderung lebih banyak jaringan lemak.
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Oleh karena itu, semakin banyak lemak
maka semakin sedikit persentase air
dalam tubuh (7). Perempuan cenderung
lebih menunjukan dampak psikososial
negative, karena lebih labil selama asa
perawatan dibandingkan dengan laki-laki

).

Berdasarkan distribusi pendidikan
responden sebagian besar adalah SD
sebanyak 69 orang (47, 9%).
Berdasarkan penelitian yang dilakukan
Kamaluddin, pendidikan berkaitan erat
dengan tingkat penetahuan, sehingga
semakin tinggi pendidikan responden
maka semakin luas  pengetahuan
respoden yang memungkinkan pasien
dapat mengontrol diri dalam mengatasi
masalahnya, mempunyai rasa percaya
diri yang tinggi, berpengalaman, dan
mempunyai perkiraan yang tepat dan
mud mengerti apa yang dianjurkan oleh

petugas (8).
Berdasarkan  distribusi  lama
menjalani hemodialisa responden

sebagian besar adalah lebih atau sama
dengan 1 tahun vyaitu sebanyak 108
responden (75%). Responden yang telah
lama menjalani hemodialisa tingkat
kecemasannya akan cenderung
berkurang dibandingkan dengan
responden  yang  baru  menjalani
hemodialisa.  Hal tesebut karena
responden lebih adaptif dengan terapi
hemodialisa.

Hasil uji chi square didapatkan
bahwa  terdapat  hubungan  yang
bermakna antara usia dengan self care
management cairan (p value=0,037). Hal
ini selaras dengan teori Orem yang
menyatakan bahwa usia termasuk salah
satu faktor yang mempengaruhi self care
seseorang. Usia mampu memengaruhi
seseorang dalam mengambil keputusan,
cara pandang seseorang dalam kehidupan
maupun masa depan (6). Pasien
hemodialisa yang usianya > 46 tahun,
cenderung mampu menerima kondisi
mereka dan mau mematuhi anjuran yang
disampaikan oleh tenaga kesehatan.
Sedikitnya aktivitas fisik yang dilakukan
oleh pasien lansia, maka menurunkan
rasa haus. Dengan demikian pasien
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lansia lebih cenderung mudah dalam
melakukan self care management cairan.

Hasil  analisis  chi  square
didapatkan bahwa tidak ada hubungan
yang bermakna anatara jenis kelamin
dengan self care management cairan
pasien hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,863. Penelitian yang
dilakukan oleh Astuti, menunjukan
bahwa jenis kelamin tidak mempunyai
hubungan dengan self management pada
pasien hemodialisa (9). Selain itu hasil
penelitian ini, juga selaras dengan
penelitian yang dilakukan oleh Jamiatun,
dimana dalam penelitiannya tidak
ditemukan hubungan antara jenis
kelamin tergadap kepatuhan pembatasan
cairan. Berdasarkan hasil pengamatan,
kepatuhan seseorang dipengaruhi oleh
banyak  factor diantaranya factor
psikologis yang dapat mempengaruhi
kepatuhan sesorang dalam menjalankan
selfcare management cairannya (10).

Hasil analisa  chi square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara status
perkembangaan terhadap self crae
management cairan pasien hemodialisa
di PKU Muhammadiyah Gombong
dengan nilai p value= 0,038. Tahap
perkembangan individu mampu
mempengaruhi kemampuan serta
kebutuhan self care seseorang. Hal ini
didukung  oleh  penelitian  yang
menyebutkan bahwa terdapat hubungan
yang positif kuat atara status fungsional
terhadap self care. Pasien lansia
cenderung menglami penurunan kognitif
sehingga mampu mempengaruhi self
carenya (11).

Hasil analisa  chi square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara status
perkembangan terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa
di PKU Muhammadiyah Gombong nilai
p value = 0,042. Konsekuensi dari
adanya kelebihan asupan cairan pada
pasien hemodialisa berhubungan dengan
kejadian edema .

Hasil  analisis chi  square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
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yang bermakna anatara pola hidup
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,047. Pola hidup yang dikaji
adalah  aktivitas  seseorang  yang
dilakukan dalam kehidupan sehari hari
mampu  mempengaruhi  self  care
seseorang (2). Pola hidup pasien gagal
ginjal dikarenakan konsumsi minuman
berenergi, makanan berpengawet,
suplemen berlebih dan kurang istirahat.
Pola hidup vyang salah merupakan
penyebab terbesar pasien gagal ginjal
(12).

Hasil analisa  chi square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara system keluarga
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,043. Peran atau hubungan
antar anggota keluarga yang signifikan
mampu mempengaruhi peraatan diri
seseorang (2). Menurut Koetsenruijter, et
al dukungan keluarga mampu dirasakan
oleh pasien sehingga mampu
memengaruhi self care management
seseorang. Dukungan keluarga disini
meliputi, rasa nyaman, perhatian, cinta,
keyakinan, kepedulian sehingga pasien
erasa nyaman dan diperhatikan dan
berdampak baik pada management cairan
pasien hemodialisa (13).

Hasil analisa  chi square
didapatkan bahwa tidak ada hubungan
yang bermakna antara system pelayanan
kesehatan terhadap self care management
cairan pasien hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,069. Hal ini didukung dengan
penelitian yang dilakukan oleh Astuti
yang menyatakan bahwa tidak ada
hubungan vyang bermakna antara
kemudahan akses layanan kesehatan
terhadap self management (9). Hasil
penelitian ini juga selaras dengan
penelitian yang diakukan oleh Jumiatun,
dimana secara statistik tidak terdapat
hubungan yang bermakna antara kualitas
interaksi tenaga kesehatan terhadap
kepatuhan pembatasan cairan pasien
hemodialisa.  Ketidakpatuhan  pasien
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dalam menjalankan self care
management cairan dipengaruhi juga
oleh sifat masing-masing individu dalam
menerima edukasi dan anjuran dari
tenaga kesehatan dalam suatu layanan
kesehatan (10).

Hasil  analisa  chi  square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara factor sosial
budaya terhadap self care management
cairan pasien hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,030.

Hasil  analisa  chi  square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara factor
ketersediaan sumber terhadap self care
management cairan pasien hemodialisa
di PKU Muhammadiyah Gombong
dengan nilai p value=0,029. Ketersediaan
sumber ini  mampu  mendukung
perawatan diri maupun proses
penyembuhan seseorang. Sosial ekonomi
berhubungan dengan perawatan diri
terutama manajemen cairan pada 19
pasien yang sedang menjalani terapi
hemodialisa, yang mana sosial ekonomi
yang tinggi memiliki perawatan diri yang
lebih baik. Selain itu adanya teman atau
kerabat yang bekerja dibidang kesehatan,
mampu memberikan informasi kepada
pasien, sehingga dalam melakukan self
care management cairannya lebih
maksimal (14).

Hasil analisa  chi square
didapatkan bahwa terdapat hubungan
yang bermakna antara factor liingkungan
terhadap self care management cairan
pasien hemodialisa PKU
Muhammadiyah Gombong dengan nilai
p value= 0,031. Hal ini didukung dengan
penelitian  yang  dilakukan  oleh
Nurcahyati yang menyatakan bahwa
pasien gagal ginjal kronik sering pasarh
terhadap kondisinya sehingga sering
melanggar program pembatasan cairan
dan banyak minum terutama pada cuaca
yang panas. Sebagian pasien yang
mempunyai lingkungan yang panas maka
akan menyebakan rasa gerah dan
meningkatkan  rasa  haus.  Tidak
tersedianya lemari pendingin, maka
pasien kesulitan dalam melakukan
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management cairan yang salah satunya
dengan mengulum es batu (14).

Hasil penelitian yang telah diuji
dengan analisis regresi logistic ordinal,
didapatkan nilai OR tertinggi adalah
pada faktor pola hidup dengan nilai OR
(0,289). Maka dapat disimpulkan bahwa
faktor yang paling dominan
mempengaruhi self care management
cairan pasien hemodialisa adalah faktor
pola hidup. Hasil penelitian ini didukung
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Sathvik et al, yang mana terapi
hemodialisa mampu mengubah pola
makan, pola minum, pola tidup terapi
obat-obatan serta pola hidup yang terjadi
dirumah maupun masyarakat. Perubahan
gaya hidup dan diet makanan serta cairan
seringkali menurunkan semnagat hidup
pasien sehingga mempengaruhi
kepatuhan pasien dalam melakukan
management cairan (15).

Pola hidup pasien mampu
mempengaruhi  management masalah
kesehatan yang cukup rumit pada pasien
hemodialisa. ~ Menurut  pengamatan
peneliti, pola hidup sebelum mengalami
penyakit gagal ginjal biasanya terbawa
sampai pasien terkena gagal ginjal.
Kebiasaan yang sering tidak bisa
dihilangkan adalah  merokok. Hal
tersebut bisa mempengaruhi pola makan
dan minum serta pasien cenderung
kurang istirahat. Di era yang semakin
maju, membuat masyarakat enggan
berolahraga. Agar masyarakat gemar
untuk berolahraga, maka harus ada
motivasi dari diri sendiri dan dipilih
sesuai dengan kemampuan yang dimiliki
dan tubuh masih dapat mengontrol
aktivitas yang dilakukan, baik bentuk
gerakan maupun kecepatan gerakan (16).

V. SIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan uraian yang ada dalam
pembahasan penelitian, maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat
hubungan yang bermakna antara
faktor usia, status perkembangan,
status kesehatan, pola hidup, sistem
keluarga, sosial budaya,
ketersediaan sumber dan faktor
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lingkungan terhadap self care
management cairan pasien
hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong. Faktor
yang paling dominan terhadap self
care management cairan pasien
hemodialisa di PKU
Muhammadiyah Gombong adalah
faktor pola hidup dengan nilai (OR
=0,28)
B. Saran

Berdasarkan hasil dari penelitian
yang telah dilakukan, maka peneliti
memberikan saran kepada rumah
sakit agar dapat memberikan
penyuluhan yang berkaitan dengan
inovasi untuk menangani sesuai
faktor yang mana menyebabkan
pasien kesulitan dalam mengatur
cairannya. Selain itu diharapkan
bagi penelitian selanjutnya dapat
dilakukan penelitian lebih lanjut,
dengan jenis penelitian quasy
experiment berupa inovasi
intervensi  dalam  memperbaiki
kualitas self care pasien
hemodialisa.
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