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ABSTRAK 
 
 

Gambaran Tingkat Kecemasan pada Pasien Ginjal Kronik yang 

Menjalani Hemodialisa di Rumah Sakit Umum Universitas Kristen 

IndonesiaCawang Jakarta Timur 
 

Pasien gagal ginjal yang menjalani hemodialisa akan bergantungan pada mesin dialisa 

seumur hidupnya dan penyesuaian diri terhadap kondisi sakit mengakibatkan terjadinya 

perubahan kehidupan pasien. Perubahan dalam kehidupan merupakan suatu pemicu 

terjadinya stress. Terjadinya stress dikarenakan oleh stressor, yang dirasakan dan 

dipersepsikan individu, merupakan suatu ancaman yang dapat menimbulkan kecemasan. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat kecemasan pada pasien 

penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis di Rumah Sakit Umum Universitas 
Kristen Indonesia. Penelitian ini menggunakan metode descriptif analitik dengan besar 

sampel 38 orang. Hasil penelitian ini didapatkan: 5 orang (13,2%) tidak cemas, 29 orang 

(76,3%) dengan kecemasan ringan hingga sedang, 4 orang (10,5%) dengan kecemasan berat 

dan tidak ada yang mengalami kecemasan sangat berat. Berdasarkan hasil penelitian dapat 

disimpulkan bahwa pasien ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di Rumah Sakit Umum 

Universitas Kristen Indonesia mayoritas memiliki kecemasan derajat ringan hingga sedang. 
 

Kata kunci : kecemasan, penyakit ginjal kronik, hemodialisa. 
 
 
 
 

 

ABSTRACT 
 
 

The Description of Level of Anxiety in Chronic Kidney Patients 

Undergoing Hemodialysis in the General Hospital of the Christian 

University of Indonesia, Cawang, East Jakarta 
 

Renal failure patients who go through hemodialysis will depend on the dialysis machine for 

the remainder of the patient’s life and adapting to the condition will trigger changes in the 

patient’s life. Sudden changes in life is a stress trigger. Stress is caused by stressors, which 

are felt and perceived by an individual, is a threat that can cause anxiety. This research aims 

to know the anxiety levels in chronic renal failure patients who go through hemodialysis in 

Christian University of Indonesia Hospital. This research uses descriptive analysis method 

with 38 samples. Results include: 5 people (13,2%) is not anxious, 29 people (76,3%) suffer 

mild to moderate anxiety, 4 people (10,5%) suffer severe anxiety, and no one suffers from 

extreme anxiety. According to research results, it can be concluded that chronic renal failure 

patients who go through hemodialysis in Christian University of Indonesia Hospital 

has a majority of people who suffer mild to moderate anxiety. 
 

Keywords: Anxiety, Chronic Renal Failure, Hemodialysis. 
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