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Abstract: Hemodialysis (HD) is the main therapy for end-stage chronic kidney failure (CKF) patients. Various 

factors, including age and gender, influence HD patients' quality of life (QoL). Studies on the relationship between 

these two factors and the QoL of HD patients in the RI-RDTL border area are still limited. This study aims to 

analyze the relationship between age and gender and HD patients' quality of life at Mgr. Gabriel Manek Hospital, 

SVD Atambua. This study used an observational analytical design with a cross-sectional approach. The study 

sample consisted of 50 HD patients who met the inclusion and exclusion criteria. QoL was measured using the 

WHOQoL instrument, and data were analyzed using the chi-square statistical test. The results showed no 

significant relationship between age and the quality of life of HD patients (p = 0.245). In addition, gender also 

had no significant relationship with the quality of life of HD patients (p = 0.643). Age and gender were not 

significantly related to the quality of life of HD patients. Other more influential factors need to be studied further 

to improve the quality of life of HD patients. 
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Abstrak: Hemodialisis (HD) merupakan terapi utama bagi pasien gagal ginjal kronik (GGK) stadium akhir. 

Kualitas hidup (Quality of Life/QoL) pasien HD dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk umur dan jenis 

kelamin. Studi mengenai hubungan antara kedua faktor ini dengan QoL pasien HD di wilayah perbatasan RI-

RDTL masih terbatas. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara umur dan jenis kelamin 

dengan kualitas hidup pasien HD di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua. Penelitian ini menggunakan 

desain analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional. Sampel penelitian terdiri dari 50 pasien HD yang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. QoL diukur menggunakan instrumen WHOQoL, dan data dianalisis 

menggunakan uji statistik chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara umur dengan kualitas hidup pasien HD (p = 0,245). Selain itu, jenis kelamin juga tidak memiliki 

hubungan yang bermakna dengan kualitas hidup pasien HD (p = 0,643). Umur dan jenis kelamin tidak 

berhubungan secara signifikan dengan kualitas hidup pasien HD. Faktor lain yang lebih berpengaruh perlu diteliti 

lebih lanjut untuk meningkatkan kualitas hidup pasien HD. 

 

Kata kunci: usia, gagal ginjal kronis, jenis kelamin, hemodialisis, kualitas hidup 

 

1. LATAR BELAKANG 

Penyakit Ginjal Kronis (PGK) merupakan masalah kesehatan global yang 

prevalensinya terus meningkat. Data dari Global Burden of Disease menunjukkan bahwa 

PGK menjadi salah satu penyebab utama morbiditas dan mortalitas di seluruh dunia 

(Cockwell & Fisher, 2020; Jadoul et al., 2024; Kovesdy, 2022). Di Indonesia, berdasarkan 

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, prevalensi PGK mencapai 3,8 per mil, meningkat 

dari 2 per mil pada 2013 (Kementerian Kesehatan RI, 2013; Riskesdas, 2018). Peningkatan 

ini menunjukkan bahwa PGK menjadi beban kesehatan yang signifikan bagi masyarakat 

Indonesia. 
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Provinsi Nusa Tenggara Timur (NTT) termasuk dalam 12 provinsi dengan angka 

kasus PGK tertinggi di Indonesia (Republika, 2023). Meskipun data spesifik mengenai 

prevalensi PGK di Kabupaten Belu dan Kota Atambua masih terbatas, peningkatan jumlah 

pasien yang menjalani terapi hemodialisis di wilayah ini menunjukkan bahwa PGK 

menjadi perhatian serius bagi layanan kesehatan setempat. RSUD Mgr. Gabriel Manek, 

SVD Atambua, sebagai rumah sakit rujukan di Kabupaten Belu, telah mengembangkan 

layanan hemodialisis untuk memenuhi kebutuhan pasien PGK. Sejak September 2020, 

rumah sakit ini meresmikan tujuh unit mesin cuci darah untuk meningkatkan kualitas 

pelayanan bagi pasien dengan gagal ginjal kronis (KilasTimor, 2020). 

Hemodialisis merupakan terapi pengganti ginjal yang umum dilakukan pada pasien 

dengan PGK stadium akhir. Namun, terapi ini tidak hanya mempengaruhi aspek fisik, tetapi 

juga aspek psikologis dan sosial pasien, yang secara keseluruhan berdampak pada kualitas 

hidup mereka (Hür & Duman, 2023). Faktor-faktor seperti umur dan jenis kelamin diduga 

berperan dalam menentukan kualitas hidup pasien yang menjalani hemodialisis (Musniati 

et al., 2023). Penelitian terdahulu menunjukkan bahwa pasien yang lebih muda memiliki 

kualitas hidup yang lebih baik dibandingkan dengan pasien yang lebih tua karena mereka 

memiliki kapasitas adaptasi yang lebih baik dan dukungan sosial yang lebih kuat 

(Anggraini & Fadila, 2022; Thorsteinsdottir et al., 2022; Wouk, 2021). 

Selain faktor usia, jenis kelamin juga mempengaruhi kualitas hidup pasien 

hemodialisis. Beberapa studi melaporkan bahwa pasien perempuan cenderung memiliki 

skor kualitas hidup yang lebih rendah dibandingkan laki-laki, yang mungkin disebabkan 

oleh perbedaan persepsi terhadap penyakit dan dukungan sosial yang diterima (Riehl-Tonn 

et al., 2024). Selain itu, penelitian lain menyebutkan bahwa faktor psikologis, seperti 

tingkat kecemasan dan depresi, lebih tinggi pada pasien perempuan yang menjalani terapi 

hemodialisis dibandingkan laki-laki (Ali & Syed, 2023; Danial et al., 2024; Li et al., 2023).  

Studi yang dilakukan oleh Anggraini et al., (2024) menemukan bahwa dukungan 

keluarga berhubungan positif dengan kualitas hidup pasien PGK. Pasien dengan dukungan 

keluarga yang lebih baik cenderung memiliki tingkat kecemasan yang lebih rendah dan 

kepatuhan terapi yang lebih tinggi, yang berdampak pada peningkatan kualitas hidup 

mereka. Selain itu, status ekonomi dan tingkat pendidikan juga menjadi faktor yang 

berpengaruh. Pasien dengan status ekonomi yang lebih baik memiliki akses lebih luas 

terhadap layanan kesehatan, termasuk terapi tambahan yang dapat meningkatkan kualitas 

hidup mereka (Rafliyani et al., 2024; Simorangkir et al., 2021). 
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Di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua, belum banyak penelitian yang 

mengeksplorasi hubungan antara umur dan jenis kelamin dengan kualitas hidup pasien 

PGK yang menjalani hemodialisis. Padahal, memahami faktor-faktor ini penting untuk 

merancang intervensi yang tepat guna meningkatkan kualitas hidup pasien. Jika diketahui 

bahwa pasien perempuan atau pasien lanjut usia memiliki kualitas hidup yang lebih rendah, 

maka intervensi khusus dapat dirancang untuk kelompok tersebut (Danial et al., 2024; Guo 

et al., 2022). 

Dengan memahami bagaimana faktor-faktor seperti umur dan jenis kelamin 

mempengaruhi kualitas hidup, tenaga medis dapat memberikan edukasi dan dukungan yang 

lebih tepat sasaran kepada pasien dan keluarganya. Penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan kontribusi dalam upaya peningkatan kualitas layanan kesehatan bagi pasien 

PGK di Kabupaten Belu, khususnya di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua. 

Dengan demikian, diharapkan pasien dapat menjalani terapi hemodialisis dengan kualitas 

hidup yang optimal, meskipun menghadapi tantangan yang ditimbulkan oleh penyakit 

kronis ini. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan antara umur dan jenis 

kelamin dengan kualitas hidup pasien yang menjalani hemodialisis di RSUD Mgr. Gabriel 

Manek, SVD Atambua.  

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Gagal Ginjal Kronik dan Hemodialisis 

Gagal ginjal kronik (GGK) merupakan kondisi penurunan fungsi ginjal secara 

progresif dan irreversible yang menyebabkan akumulasi limbah metabolik dalam tubuh. 

Salah satu terapi utama untuk pasien GGK stadium akhir adalah hemodialisis, yaitu proses 

pembersihan darah dari zat-zat sisa dan kelebihan cairan menggunakan mesin dialisis. 

Meskipun memperpanjang harapan hidup, hemodialisis berdampak besar terhadap 

berbagai aspek kehidupan pasien, termasuk fisik, psikologis, sosial, dan lingkungan 

(Wahyudi & Rantung, 2024). 

 

Kualitas Hidup 

Kualitas hidup (Quality of Life/ QoL) adalah konsep multidimensional yang 

mencerminkan persepsi individu terhadap posisinya dalam kehidupan dalam konteks 

budaya dan sistem nilai tempat mereka tinggal serta berkaitan dengan tujuan, harapan, 

standar, dan kekhawatiran mereka. Pada pasien dengan penyakit kronik seperti GGK, 
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kualitas hidup menjadi indikator penting dalam mengevaluasi keberhasilan terapi, bukan 

hanya dari sisi medis tetapi juga dari aspek psikososial (Andriyani, 2022). 

 

Umur dan Kualitas Hidup 

Umur merupakan faktor penting yang dapat memengaruhi kualitas hidup pasien 

hemodialisis. Pasien usia lanjut cenderung memiliki komorbiditas lebih banyak, kapasitas 

fisik yang menurun, serta ketergantungan lebih tinggi dalam aktivitas sehari-hari, yang 

pada akhirnya dapat menurunkan kualitas hidup. Sebaliknya, pasien usia produktif bisa 

mengalami gangguan peran sosial dan pekerjaan yang juga berdampak negatif terhadap 

kualitas hidup (Lateef, 2022). 

 

Jenis Kelamin dan Kualitas Hidup 

Jenis kelamin juga berperan dalam perbedaan persepsi kualitas hidup. Beberapa 

studi menunjukkan bahwa perempuan pasien hemodialisis memiliki tingkat kecemasan dan 

depresi lebih tinggi dibanding laki-laki, yang secara signifikan memengaruhi aspek 

psikologis dan sosial dari kualitas hidup mereka. Hal ini bisa dikaitkan dengan peran 

gender, persepsi tubuh, dan dukungan sosial yang diterima (Alshelleh et al., 2023). 

 

Penelitian Terkait 

Penelitian oleh Nagy et al. (2023) menemukan bahwa usia lanjut dan jenis kelamin 

perempuan secara signifikan dikaitkan dengan kualitas hidup yang lebih rendah pada pasien 

hemodialisis di Mesir. Penelitian lain di Indonesia oleh Rafliyani et al. (2024)juga 

melaporkan bahwa semakin tua usia pasien, maka skor kualitas hidup cenderung menurun, 

terutama pada domain fisik dan psikologis. Studi oleh Zhao et al. (2023)di Tiongkok 

menunjukkan bahwa perempuan mengalami penurunan lebih tajam dalam skor QoL 

dibandingkan laki-laki, khususnya dalam domain emosi dan sosial. 

Berdasarkan teori dan studi sebelumnya, hubungan antara umur dan jenis kelamin 

dengan kualitas hidup pasien hemodialisis merupakan hal penting untuk diteliti. Faktor 

demografis ini dapat menjadi dasar dalam penyesuaian pendekatan layanan keperawatan 

dan intervensi psikososial bagi pasien GGK. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Desain penelitian ini merupakan penelitian survei analitik dengan pendekatan 

Cross-Sectional. Teknik Pengambilan sampel dilakukan dengan cara purposive sampling. 
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Sampel dalam penelitian berjumlah 50 orang pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisis di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua. Instrument menggunakan 

lembar kuisioner WHOQoL yang terdiri dari 26 item pertanyaan. Analisis bivariat 

dilakukan untuk membuktikan hipotesis penelitian untuk mengidentifikasi ada tidaknya 

hubungan antara umur dan jenis kelamin dengan kualitas hidup menggunakan uji statistik 

Kai Kuadrat.  

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian telah dilaksanakan pada bulan Januari sampai dengan Februari 2025 di 

Ruang Hemodialisa RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua yang melibatkan 50 orang 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisis. Data dikumpulkan menggunakan 

kuesioner WHOQoL yang terdirid ari 26 item pertanyaan. Kuesioner diberikan kepada 

pasien untuk mengisinya secara sukarela. Tabel 1 menunjukkan hasil analisis Kai Kuadrat 

tentang hubungan antara umur dan jenis kelamin dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal 

kronik yang menjalani hemodialisis di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua. 

Tabel 1. Hubungan antara Umur dan Jenis Kelamin dengan Kualitas Hidup Pasien Gagal 

Ginjal Kronik yang Menjalani Hemodialisis di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD 

Atambua (n=50) 

Variabel Kualitas Hidup p value 

Baik Buruk Total 

N % N % N % 

Umur: 

NonProduktif 

Produktif 

 

5 

39 

 

100 

86,7 

 

0 

6 

 

0 

13,3 

 

5 

50 

 

100 

100 

 

0,245 

Jenis Kelamin: 

Laki-laki 

Perempuan 

 

25 

19 

 

86,2 

90,5 

 

4 

2 

 

13,8 

9,5 

 

29 

21 

 

100 

100 

 

0,643 

 

Hubungan antara Umur dengan Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronik yang 

Menjalani Hemodialisis  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara umur dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisis 

di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua (p-value = 0,245). Meskipun secara 

deskriptif terdapat perbedaan antara kelompok umur produktif dan nonproduktif dalam hal 

kualitas hidup, analisis statistik tidak mendukung adanya hubungan yang bermakna. Hal 

ini sejalan dengan penelitian lain yang menunjukkan bahwa kualitas hidup pasien 
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hemodialisis dipengaruhi oleh berbagai faktor lain, seperti kondisi klinis, dukungan sosial, 

dan kepatuhan terhadap terapi, bukan hanya faktor umur (Bikbov et al., 2020; Sułkowski 

et al., 2024). 

Secara teori, kualitas hidup pasien dengan penyakit kronis sangat dipengaruhi oleh 

faktor fisik, psikososial, serta lingkungan. Menurut WHO, kualitas hidup didefinisikan 

sebagai persepsi individu terhadap kehidupan dalam konteks budaya dan sistem nilai 

dimana mereka hidup serta dalam kaitannya dengan tujuan, harapan, standar, dan perhatian 

mereka (Pankewycz et al., 2023). Dengan demikian, meskipun usia dapat memengaruhi 

kondisi fisik dan psikologis seseorang, faktor lain seperti dukungan sosial dan ekonomi 

turut berperan dalam menentukan kualitas hidup pasien hemodialisis (Alexopoulou et al., 

2016; Sułkowski et al., 2024). 

Penelitian ini menunjukkan bahwa baik kelompok usia produktif maupun 

nonproduktif memiliki proporsi kualitas hidup yang baik. Hal ini dapat diinterpretasikan 

bahwa layanan hemodialisis yang tersedia di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua 

cukup optimal dalam menjaga kesejahteraan pasien, terlepas dari faktor usia. Dukungan 

keluarga dan kepatuhan terhadap terapi juga berperan dalam menjaga kualitas hidup pasien 

hemodialisis, sebagaimana ditemukan dalam penelitian sebelumnya (Alatawi et al., 2024; 

Sułkowski et al., 2024). 

Secara fisiologis, proses penuaan memang berkontribusi terhadap berbagai 

penurunan fungsi organ, termasuk ginjal. Namun, dalam konteks pasien yang telah 

menjalani terapi hemodialisis, usia tidak selalu menjadi faktor penentu utama kualitas 

hidup. Studi menunjukkan bahwa faktor lain seperti tingkat aktivitas fisik, kesehatan 

mental, serta akses terhadap fasilitas kesehatan lebih berpengaruh dibandingkan usia 

(Rustendi et al., 2022). Oleh karena itu, meskipun kelompok usia produktif dan 

nonproduktif memiliki perbedaan proporsi dalam hal kualitas hidup, hal ini tidak cukup 

kuat untuk dianggap sebagai hubungan yang signifikan. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa perhatian dalam meningkatkan kualitas hidup 

pasien hemodialisis sebaiknya difokuskan pada aspek yang dapat dimodifikasi, seperti 

strategi pengelolaan stres, pola makan yang baik, serta dukungan psikososial, daripada 

hanya mempertimbangkan faktor usia (Alatawi et al., 2024; Danial et al., 2024; Sułkowski 

et al., 2024). Intervensi berbasis usia mungkin kurang relevan dibandingkan dengan 

pendekatan yang lebih komprehensif dalam meningkatkan kualitas hidup pasien 

hemodialisis. 
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Lebih lanjut, hasil ini juga menggarisbawahi pentingnya pelayanan kesehatan yang 

berkualitas dalam mendukung pasien gagal ginjal. Studi menunjukkan bahwa pasien 

dengan akses terhadap layanan kesehatan yang baik cenderung memiliki kualitas hidup 

yang lebih tinggi, tanpa memandang usia (Hall et al., 2020). Oleh karena itu, intervensi 

yang ditujukan untuk meningkatkan kualitas hidup pasien harus difokuskan pada 

peningkatan kualitas layanan medis dan dukungan psikososial. 

Secara global, beberapa penelitian juga mengonfirmasi bahwa kualitas hidup pasien 

hemodialisis lebih dipengaruhi oleh faktor sosial, ekonomi, dan psikologis dibandingkan 

dengan faktor usia semata (Alexopoulou et al., 2016; Bikbov et al., 2020). Hal ini 

menunjukkan bahwa pendekatan multidimensional dalam perawatan pasien gagal ginjal 

lebih efektif dibandingkan dengan hanya mempertimbangkan faktor usia sebagai 

determinan utama kualitas hidup. 

Dengan demikian, hasil penelitian ini dapat menjadi dasar bagi pengembangan 

kebijakan kesehatan yang lebih menitikberatkan pada aspek dukungan sosial, edukasi 

pasien, dan optimalisasi layanan kesehatan untuk meningkatkan kualitas hidup pasien 

hemodialisis. Intervensi berbasis kelompok usia mungkin kurang efektif dibandingkan 

dengan program yang menargetkan aspek fisik dan psikososial yang dapat dimodifikasi (de 

Oliveira Soares et al., 2022). 

Meskipun penelitian ini tidak menemukan hubungan signifikan antara umur dengan 

kualitas hidup pasien hemodialisis, temuan ini tetap memberikan wawasan penting bahwa 

faktor lain yang lebih berpengaruh harus menjadi fokus utama dalam perawatan pasien 

gagal ginjal kronik. Pendekatan yang holistik dan mencakup aspek medis, sosial, dan 

psikologis tetap menjadi kunci dalam meningkatkan kualitas hidup pasien. 

 

Hubungan antara Jenis Kelamin dengan Kualitas Hidup Pasien Gagal Ginjal Kronik 

yang Menjalani Hemodialisis 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara jenis kelamin dengan kualitas hidup pasien hemodialisis (p-value = 0,643). 

Meskipun terdapat perbedaan persentase antara laki-laki dan perempuan dalam hal kualitas 

hidup, secara statistik perbedaan ini tidak cukup kuat untuk menunjukkan adanya hubungan 

yang bermakna. Temuan ini konsisten dengan beberapa penelitian sebelumnya yang juga 

menunjukkan bahwa faktor jenis kelamin bukanlah satu-satunya determinan kualitas hidup 

pada pasien hemodialisis (Bikbov et al., 2020; Thorsteinsdottir et al., 2022). 
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Kualitas hidup pasien dengan penyakit kronis seperti gagal ginjal dipengaruhi oleh 

berbagai faktor, termasuk kondisi fisik, psikososial, dukungan keluarga, dan akses terhadap 

layanan kesehatan (de Oliveira Soares et al., 2022). Jenis kelamin memang dapat 

memengaruhi aspek psikososial dan mekanisme koping, tetapi faktor lain seperti durasi 

menjalani hemodialisis dan komorbiditas diduga memiliki dampak besar terhadap kualitas 

hidup pasien (Doan et al., 2024). 

Penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas pasien, baik laki-laki maupun 

perempuan, memiliki kualitas hidup yang baik. Hal ini mengindikasikan bahwa faktor-

faktor lain seperti kepatuhan terhadap terapi, pola hidup sehat, dan dukungan sosial 

mungkin turut berperan dibandingkan faktor jenis kelamin dalam menentukan kualitas 

hidup pasien (Alatawi et al., 2024; Rafliyani et al., 2024; Sułkowski et al., 2024). 

Secara fisiologis, laki-laki dan perempuan memiliki perbedaan dalam metabolisme 

dan adaptasi terhadap stres. Namun, dalam konteks penyakit kronis seperti gagal ginjal, 

kemampuan adaptasi terhadap perubahan gaya hidup dan keberlanjutan terapi ikut 

menentukan kualitas hidup daripada faktor biologis semata (Danial et al., 2024; 

Simorangkir et al., 2021). Oleh karena itu, meskipun ada perbedaan angka antara kualitas 

hidup laki-laki dan perempuan, namun perbedaan ini tidak cukup kuat untuk dikatakan 

signifikan. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa perhatian dalam peningkatan kualitas hidup 

pasien hemodialisis seharusnya lebih berfokus pada aspek yang dapat dimodifikasi, seperti 

dukungan psikososial, kepatuhan terhadap diet dan terapi, serta pengelolaan stres, daripada 

hanya mempertimbangkan jenis kelamin pasien (Danial et al., 2024; Li et al., 2023). 

Dengan demikian, intervensi berbasis gender mungkin tidak terlalu diperlukan, dan lebih 

penting untuk mengembangkan program yang memperkuat aspek dukungan sosial dan 

psikologis pasien. 

Selain itu, hasil ini juga memperlihatkan bahwa kualitas hidup pasien hemodialisis 

di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua cenderung baik secara keseluruhan, yang 

menunjukkan bahwa fasilitas kesehatan dan sistem perawatan yang tersedia cukup 

mendukung pasien dalam menjalani terapi ini. Hal ini sejalan dengan temuan sebelumnya 

bahwa akses terhadap layanan kesehatan yang baik dapat meningkatkan kualitas hidup 

pasien dengan penyakit kronis (Musniati et al., 2023). 

Studi lain juga menunjukkan bahwa faktor ekonomi, status pekerjaan, dan kondisi 

sosial memiliki dampak terhadap kualitas hidup dibandingkan dengan jenis kelamin (Anees 
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et al., 2014). Oleh karena itu, hasil penelitian ini semakin menguatkan bahwa jenis kelamin 

bukanlah faktor utama dalam menentukan kualitas hidup pasien hemodialisis. 

Secara global, penelitian di berbagai negara juga menunjukkan hasil yang serupa, 

dimana faktor psikososial dan ekonomi memiliki peranan yang lebih besar dalam kualitas 

hidup pasien hemodialisis dibandingkan dengan faktor biologis seperti jenis kelamin 

(Alatawi et al., 2024; Anees et al., 2014; Bikbov et al., 2020). Oleh karena itu, strategi 

peningkatan kualitas hidup pasien perlu difokuskan pada aspek-aspek yang lebih fleksibel 

dan dapat dimodifikasi. 

Dengan demikian, hasil penelitian ini dapat menjadi dasar bagi pengembangan 

kebijakan kesehatan yang lebih menitikberatkan pada aspek dukungan sosial dan 

manajemen stres bagi pasien hemodialisis. Intervensi yang bersifat holistik dan mencakup 

berbagai aspek kehidupan pasien akan lebih efektif dalam meningkatkan kualitas hidup 

mereka dibandingkan dengan pendekatan yang hanya mempertimbangkan faktor 

demografi seperti jenis kelamin. 

Meskipun penelitian ini tidak menemukan hubungan signifikan antara jenis kelamin 

dengan kualitas hidup pasien hemodialisis, hasil ini tetap memberikan wawasan penting 

bahwa faktor lain yang lebih berpengaruh harus menjadi fokus utama dalam perawatan 

pasien gagal ginjal kronik. Pendekatan multidisiplin yang mencakup aspek medis, sosial, 

dan psikologis tetap menjadi factor lain yang perlu dikaji dalam meningkatkan kualitas 

hidup pasien. 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara 

umur dan jenis kelamin dengan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani 

hemodialisis di RSUD Mgr. Gabriel Manek, SVD Atambua (p-value > 0,05). Meskipun 

secara deskriptif kelompok usia produktif dan pasien perempuan memiliki proporsi kualitas 

hidup baik yang lebih tinggi, faktor-faktor tersebut tidak secara langsung memengaruhi 

kualitas hidup pasien. Temuan ini mengindikasikan bahwa kualitas hidup pasien 

hemodialisis dipengaruhi oleh faktor lain, seperti kondisi kesehatan, dukungan sosial, 

kepatuhan terhadap terapi, serta akses terhadap layanan kesehatan. Oleh karena itu, upaya 

peningkatan kualitas hidup pasien sebaiknya difokuskan pada intervensi yang dapat 

dimodifikasi, seperti edukasi kesehatan, optimalisasi perawatan medis, serta dukungan 

psikososial, daripada hanya mempertimbangkan faktor usia dan jenis kelamin semata. 
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Disarankan agar penelitian selanjutnya melakukan penelitian dengan 

mempertimbangkan faktor lain yang lebih berpengaruh terhadap kualitas hidup pasien 

hemodialisis, seperti tingkat pendidikan, status ekonomi, kepatuhan terhadap pengobatan, 

dan dukungan sosial menggunakan metode penelitian yang lebih luas, seperti studi 

longitudinal atau pendekatan kualitatif, untuk mendapatkan pemahaman yang lebih 

mendalam tentang faktor-faktor yang memengaruhi kualitas hidup pasien gagal ginjal 

kronik. 
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