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ABSTRAK 
Hipertensi dapat menyebabkan pembuluh darah pada ginjal menyempit sehingga aliran zat makanan 

ke ginjal terganggu dan mengakibatkan kerusakan sel ginjal. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui dan mendapatkan gambaran pasien gagal ginjal kronik yang mempunyai riwayat 

hipertensi di ruang Hemodialisis Maumere. Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian 

kuantitatif dengan metode penelitian deskriptif dengan menggunakan data primer yang diperoleh 

melalui penyebaran kuesioner yang dibagikan kepada responden dengan variabel yang diteliti yaitu 

lama menderita hipertensi sebelum terjadi gagal ginjal kronik, lama pengobatan hipertensi, dan 

keteraturan. pengobatan hipertensi di Unit Hemodialisis Maumere Kabupaten Sikka. Populasi dalam 

penelitian ini adalah pasien Gagal Ginjal Kronik yang mempunyai riwayat hipertensi dengan jumlah 

sampel sebanyak 44 responden. Teknik pengambilan sampel yang digunakan dalam teknik 

pengambilan sampel ini adalah Non Probability Sampling dengan teknik Accidental Sampling. 

Analisis data menggunakan univariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 44 responden 

penderita gagal ginjal kronik yang mempunyai riwayat hipertensi dan menjalani pengobatan hipertensi 

tidak teratur dengan jumlah responden terbanyak pada kelompok lanjut usia (usia 55 – 65 tahun) yaitu 

19 orang. responden (44%), jenis kelamin 25 responden (58%) berjenis kelamin laki-laki, 19 

responden (44%) berpendidikan sebagian besar SD, jumlah pekerjaan sama sebagai petani dan ibu 

rumah tangga sebanyak 14 responden (32%), lamanya waktu mereka pernah menderita hipertensi 

sebelum gagal ginjal kronik 1 – 5 tahun dan 6 – 10 tahun dengan jumlah yang sama yaitu 16 

responden (36%), dan lama pengobatan hipertensi 1 – 5 tahun dan > 10 tahun yaitu 11 responden ( 

26%). Dari hasil penelitian ini, penderita hipertensi harus menjalani pengobatan hipertensi secara rutin 

untuk mencegah gagal ginjal kronis. 

 

Kata kunci: CKD; hypertension; hemodalisis 

 

PICTURE OF A CHRONIC KIDNEY FAILURE PATIENT WITH A HISTORY OF 

HYPERTENSION IN THE HEMODIALYSIS ROOM 

 

ABSTRACT 

Hypertension can cause the blood vessels in the kidneys to constrict so that the flow of food 

substances to the kidneys is disrupted and results in damage to kidney cells. This study aims to find 

out and get an overview of chronic kidney failure patients who have a history of hypertension in the 

Maumere Hemodialysis room. The type of research used is quantitative research using descriptive 

research methods using primary data, obtained through distributing questionnaires distributed to 

respondents with the variables studied, namely the duration of hypertension before chronic kidney 

failure occurred, the duration of hypertension treatment, and the regularity of hypertension treatment 

in Maumere Hemodialysis Unit, Sikka Regency. The population in this study was 50 Chronic Renal 

Failure patients who had a history of hypertension with a sample of 44 respondents. The sampling 

technique used in this sampling technique is Non Probability Sampling with Accidental Sampling 

technique. Data analysis using univariate. The results of this study showed that of the 44 respondents 

with chronic kidney failure who had a history of hypertension and were undergoing hypertension 

treatment irregularly with the highest number of respondents being in the elderly group (aged 55 - 65 

years), namely 19 respondents (44%), gender 25 respondents (58%) were male, 19 respondents (44%) 
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had mostly elementary school education, the same number of jobs as a farmer and housewife were 14 

respondents (32%), the length of time they had suffered from hypertension before chronic kidney 

failure 1 – 5 years and 6 - 10 years with the same number, namely 16 respondents (36%), and the 

duration of hypertension treatment 1 - 5 years and > 10 years, namely 11 respondents (26%). 

Conclusion : From the results of this study, hypertension sufferers must undergo regular hypertension 

treatment to prevent chronic kidney failure. 

 

Keywords: ckd; hypertension; hemodalisis 

 

PENDAHULUAN 

Gagal ginjal kronik (GGK) atau penyakit ginjal tahap akhir adalah suatu kondisi di mana 

fungsi ginjal mengalami penurunan secara progresif dan tidak dapat dipulihkan. Dalam 

keadaan ini, tubuh tidak mampu menjaga metabolisme serta keseimbangan cairan dan 

elektrolit, yang berujung pada uremia, yaitu penumpukan urea dan limbah nitrogen lainnya 

dalam darah. Ginjal tidak dapat menjalankan fungsi filtrasi darah dengan baik, sehingga zat-

zat sisa metabolisme seperti urea, asam urat, dan kreatinin tidak dapat dikeluarkan, yang 

dapat menimbulkan berbagai masalah kesehatan (Giena et al., 2018). Menurut data dari Riset 

Kesehatan Dasar (2018), prevalensi penyakit gagal ginjal kronik di Indonesia meningkat 

sebesar 0,38% per mil (Kasus et al., 2019). Salah satu faktor penyebab gagal ginjal kronik 

adalah hipertensi. Hipertensi, yang dikenal sebagai tekanan darah tinggi, adalah kondisi di 

mana terjadi peningkatan tekanan darah dalam arteri. Hipertensi dapat menyebabkan 

penyempitan pembuluh darah di ginjal, sehingga aliran nutrisi ke ginjal terganggu dan 

berpotensi merusak sel-sel ginjal. Dalam studi pendahuluan yang dilakukan, peneliti 

menemukan 10 responden setiap shift yang sedang menjalani terapi hemodialisis. Dari 10 

responden tersebut, 4 di antaranya memiliki riwayat hipertensi yang telah berlangsung 

selama bertahun-tahun. Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai karakteristik pasien gagal ginjal kronik yang memiliki riwayat hipertensi di ruang 

hemodialisis. Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran mengenai pasien gagal 

ginjal kronik dengan riwayat hipertensi di Hemodialisa Maumere. 

 

METODE 

Metode penelitian yang diterapkan dalam studi ini adalah pendekatan deskriptif kuantitatif. 

Populasi yang diteliti mencakup seluruh pasien gagal ginjal yang memiliki riwayat hipertensi, 

dengan total sebanyak 50 individu. Peneliti menerapkan teknik Non Probability Sampling dan 

berhasil memperoleh 44 responden sebagai sampel penelitian. Penelitian ini dilaksanakan di 

Ruangan Hemodialisa RSUD TC Hilers Maumere, dengan menggunakan kuesioner standar 

untuk menggambarkan kondisi pasien gagal ginjal kronik yang memiliki riwayat hipertensi.  

 

HASIL  

Tabel 1. 

Karakterstik Responden Berdasarkan Umur 

Berdasarkan hasil penelitan, dari total 44 responden, terbanyak dari responden berusia ia 55 

tahun sampai dengan 65 tahun yaitu  sebanyak 20 responden (45%).  

 

Usia f % 

Dewasa (20 – 45 tahun) 9 20 

Usia Pertengahan (45 – 54 tahun) 8 18 

Lansia (Usia 55 – 65 tahun) 20 45 

Lansia muda (usia 66 – 74 tahun) 4 9 

Lansia Tua (Usia 75 – 95 tahun) 3 7 
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Tabel 2. 

Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 
Jenis Kelamin f % 

Pria 26 59 

Wanita 18 41 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 44 responden, mayoritas berjenis kelamin laki-laki, 

yaitu sebanyak 26 responden, yang mencakup persentase sebesar 59%. Temuan ini sejalan 

dengan teori yang diungkapkan oleh Alfeus (2020), yang menyatakan bahwa pria lebih rentan 

terhadap hipertensi dan gagal ginjal dibandingkan wanita. Hal ini disebabkan oleh kebiasaan 

hidup sehat yang umumnya lebih diperhatikan oleh perempuan, sehingga laki-laki lebih 

berisiko mengalami penyakit gagal ginjal kronis. 

 

 

Tabel 3. 

Karakterstik Responden Berdasakan Pekerjaan 
Pekerjaan f % 

Petani  14 32 

IRT 14 32 

Pensiunan 6 14 

Pegawai  2 5 

Wiraswasta  2 5 

Rohaniwan  1 2 

PNS 5 11 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, dari total 44 responden, mayoritas responden 

memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah tangga dan petani, yaitu sebanyak 14 responden 

dengan persentase mencapai 32%. Temuan ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Widia Tumanggor (2018), yang menunjukkan bahwa perempuan yang tidak bekerja atau 

hanya berperan sebagai ibu rumah tangga memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami 

hipertensi dibandingkan dengan perempuan yang aktif bekerja. Hal ini disebabkan oleh 

minimnya aktivitas yang dilakukan oleh ibu rumah tangga, yang umumnya hanya 

menghabiskan waktu di rumah dengan rutinitas yang monoton. Individu dengan tingkat 

aktivitas rendah berisiko mengalami hipertensi 30 hingga 50 persen lebih tinggi dibandingkan 

dengan individu yang aktif 

Tabel 4.  

Lama Hipertensi Sebelum Terjadinya Gagal Ginjal Kronik 

Durasi hipertensi seseorang, mulai dari diagnosis hingga munculnya gagal ginjal kronik, 

bervariasi antar individu. Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Ruangan Hemodialisa 

Maumere, dari 44 responden, terdapat 36% responden yang mengalami hipertensi selama 1 

hingga 5 tahun, sedangkan 16 responden lainnya mengalami hipertensi selama 6 hingga 10 

tahun, juga dengan persentase 36%. Penderita hipertensi dengan tekanan darah tinggi dapat 

menyebabkan tekanan pada pembuluh darah di ginjal. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Hilman Mulyana, Yani Sriyani, dan Dede Ipah (2020) yang menunjukkan 

bahwa hipertensi dapat berkontribusi terhadap perkembangan penyakit ginjal. 

Lamanya Hipertensi 

Sebelum terjadinya GGK 

Keteraturan Pengobatan Hipertensi 

Teratur  Tidak Teratur 

f % f % 

1-5 Tahun 0 0 16 36 

6 - 10 Tahun 0 0 16 36 

> 10 Tahun 1 2 11 25 
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Tabel 5. 

Lama Pengobatan Hipertensi 

Lamanya pengobatan hipertensi yang  memiliki responden terbanyak adalah  > 10 tahun yaitu 

sebanyak 17 responden dengan presentase 39%, diikuti oleh responden dengan lamanya 

pengobatan hipertensi 1 - 5 tahun yaitu sebanyak 11 responden (26 %) dan  yang paling sedikit 

adalah responden yang lamanya pengobatan hipertensi adalah 6-10 tahun yaitu sebanyak 11 

responden (26 %).    Orang yang telah dinyatakan hipertensi harus menjalankan pengobatan 

agar tidak berlanjut ke penyakit komplikasi yaitu gagal ginjal kronik. pengobatan hipertensi 

adalah jangka panjang bahkan kemungkinan seumur hidup.  Hasil penelitian ini sejalan dengan 

Tri Wulandari (2019) bahwa keberhasilan pengobatan pada pasien hipertensi dipengaruhi oleh 

beberapa faktor, salah satu diantaranya adalah keteraturan dalam minum obat anti hipertensi.  

Tabel 6 

Keteraturan Pengobatan Hipertensi 

Penelitian ini mengungkapkan bahwa dari total 44 responden, sebanyak 24 orang (55%) tidak 

mengikuti pengobatan hipertensi secara teratur sesuai dengan anjuran dokter, sementara 20 

responden (45%) melaksanakan pengobatan hipertensi secara konsisten sesuai dengan petunjuk 

yang diberikan. Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Syamsudin dan 

Ika Septia Handayani (2019), yang menunjukkan bahwa hipertensi memiliki potensi risiko tinggi 

untuk mengalami komplikasi. 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitan pada tabel nomor satu dari segi umur responden gagal ginjal 

kronik  dengan hipertensi terbanyak dari responden berusia 55 tahun  sampai dengan 65 tahun 

yaitu sebanyak 20 responden (45%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Cahyo, 

2021 mengatakan bahwa usia yang beresiko untuk penyakit gagal ginjal adalah lebih dari 55 

tahun. Hal ini dikarenakan pada usia tersebut arteri kehilangan kelenturannya dan menjadi 

kaku. Darah pada setiap denyut jantung dipaksa melalui pembuluh darah yang sempit dan 

menyebabkan peningkatan tekanan darah, apabila hal tersebut berlangsung lama dapat 

menyebabkan sklerosis pada pembuluh darah ginjal sehingga pembuluh darah mengalami 

vasokontriksi dan obstruksi, yang mengakibatkan rusaknya glomerulus dan atrofi tubulus, 

sehingga terjadinya gagal ginjal.  

 

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 2 dari segi jenis kelamin responden terbanyak berjenis 

kelamin laki – laki yaitu 26 responden dengan jumlah presentase (59%). Hasil penelitian ini 

sejalan dengan teori yang di kemukakan oleh (Alfeus, 2020) yang mengatakan bahwa 

kelompok pria cenderung terkena hipertensi dan gagal ginjal ketimbang kelompok wanita 

karena kebiasaan menjalani pola hidup sehat, biasanya perempuan akan lebih memperhatikan 

kesehatan dibandingkan laki – laki, sehingga laki – laki akan lebih mudah terkena penyakit 

gagal ginjal kronik. Pola hidup tidak sehat yang sering dilakukan oleh laki – laki, seperti 

merokok dan mengkonsumsi minuman beralkohol, yang akan menambah resiko terjadinya 

hipertensi dan gagal ginjal kronik (GGK). 

Lamanya pengobatan Hipertensi  f % 

1 -5 tahun 16 35  

6-10 tahun 11 26 

> 10 tahun 17 39 

Keteraturan Pengobatan f % 

Teratur 1 2 

Tidak Teratur 43 98 
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Berdasarkan tabel 3 dari segi pendidikan jumlah responden dengan tingkat pendidikan 

terbanyak adalah yang berpendidikan SD yaitu 19 responden dengan jumlah presentase 

(43%).Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Agustina Nila Yuliawanti 

yang mengatakan Rendahnya tingkat pendidikan dapat berkontribusi pada menurunnya 

tingkat pemahaman pasien dalam mengikuti instruksi medis yang mengarah pada 

ketidakpatuhan. Dominan responden juga berpenghasilan rendah bahkan memungkiknkan 

tidak memiliki penghasilan tetap setiap bulannya karena kondisi gagal ginjal kronik yang 

dialaminya.  

 

Hasil penelitian ditinjau dari lamanya menderita hipertensi berdasarkan tabel nomor 4  di 

Ruangan Hemodialisa Maumere, dari 44 responden, penderita GGK dengan lama menderita 

hipretensi 1 - 5 tahun berjumlah 16 orang (36% ), 6 -10 tahun dengan jumlah 16 responden 

dan presentase 36 %. dan lebih besar dari 10 tahun berjumlah 11 orang (28%). Penderita 

hipertensi dengan tekanan darah yang tinggi akan membuat pembuluh darah dalam ginjal 

tertekan. Akhirnya, pembuluh darah menjadi rusak dan menyebabkan fungsi ginjal menurun 

hingga mengalami gagal ginjal (Alfeus, 2020). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Hilman Mulyana, Yani Sriyani, Dede Ipah (2020) bahwa penyakit 

hipertensi dapat mempengaruhi terhadap kejadian ginjal. Beratnya pengaruh hipertensi pada 

ginjal tergantung pada tinggi dan lamanya hipertensi, makin tinggi tekanan darah dan makin 

lama hipertensi, makin berat komplikasi yang dapat ditimbulkannya. 

   

Berdasarkan lama pengobatan hipertensi ditinjau dari Tabel 5 responden terbanyak adalah 

>10 tahun yaitu sebanyak 17 responden dengan presentase 39 %. Orang yang telah dinyatakan 

hipertensi harus menjalankan pengobatan agar tidak berlanjut ke penyakit komplikasi yaitu 

gagal ginjal kronik pengobatan hipertensi adalah jangka panjang bahkan kemungkinan 

seumur hidup (Setiawan, dkk, 2012). Hasil penelitian ini sejalan dengan Tri Wulandari (2019) 

bahwa keberhasilan pengobatan pada pasien hipertensi dipengaruhi oleh beberapa faktor, 

salah satu diantaranya adalah keteraturan dalam minum obat anti hipertensi. 

 

Berdasarkan hasil pada Tabel 6 ditinjau dari keteraturan pengobatan hipertensi, Hasil 

menunjukan bahwa 24 responden (55%) adalah responden yang tidak teratur melakukan 

pengobatan hipertensi sesuai dengan resep yang di berikan dokter, lalu 20 rensponden (45%) 

yaitu responden yang menjalani pengobatan hipertensi secara teratur sesuai dengan resep yang 

di berikan dokter.  Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Syamsudin, Ika Septia Handayani, (2019) bahwa hipertensi mempunyai resiko tinggi 

mengalami komplikasi. Pengendalian tekanan darah melalui obat dan kontrol rutin merupakan 

upaya dini mencegah komplikasi, karena obat anti hipertensi diminum seumur hidup maka 

pemberian obat antihipertensi oleh dokter memerlukan kepatuhan penderita hipertensi 

 

SIMPULAN 

Penelitian mengenai pasien dengan gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisis di 

RSUD TC. Hilers menunjukkan bahwa sebagian besar memiliki riwayat hipertensi selama 

lebih dari satu tahun dan tidak mendapatkan pengobatan yang teratur. 
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