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ABSTRACT

Stage V chronic kidney disease (CKD) is a progressive condition that requires
renal replacement therapy, such as hemodialysis. Patients often experience
physical and psychosocial challenges that can lower their self-efficacy, which is
their confidence in managing their disease. Therefore, effective self-
management strategies are needed to improve self-efficacy. This study aims to
test the effectiveness of the Care, Love, and Be Healthy Kidney (CLBK) program
in improving the self-efficacy of CKD patients. This study aims to test the
effectiveness of the Care, Love, and Be Healthy Kidney (CLBK) program in
improving the self-efficacy of Stage V CKD patients. This study used a quasi-
experimental approach with a pre-post-test design with a control group. The
sample consisted of 34 Stage V CKD patients undergoing hemodialysis at Harapan
and Do‘a Regional Hospital in Bengkulu City. The CLBK program was implemented
for one month, with eight sessions for the intervention group, while the control
group received standard care. The instrument used was the Chronic Kidney
Disease Self-Efficacy (CKD-SE) questionnaire. The average self-efficacy score
before the intervention in the control group was 170.29 with a standard
deviation of 19.61. The average self-efficacy score after the intervention in the
control group was 170.88 with a standard deviation of 19.27. Statistical tests
yielded a p-value of 0.018 (p < 0.05). The average self-efficacy score before the
CLBK self-management intervention in the intervention group was 178.18 with
a standard deviation of 25.09, and the average self-efficacy score after the CLBK
self-management intervention was 213.14 with a standard deviation of 17.68.
Statistical tests yielded a p-value of 0.000 (p < 0.05). Self-management of the
care, love and be healthy kidney (CLBK) program can increase the self-efficacy
of CKD patients and is more effective than the control group.

Keywords: Hemodialysis, Self-Management Of CLBK, Self-Efficacy.
ABSTRAK
Penyakit ginjal kronis (PGK) Stadium V merupakan kondisi progresif yang

membutuhkan terapi pengganti ginjal, seperti hemodialisis. Pasien sering kali
mengalami tantangan fisik dan psikososial yang dapat menurunkan self-efficacy

313


mailto:yatimahmoet78@gmail.com

W-GLIINE [MANUJU: MALAHAYATI NURSING JOURNAL, ISSN CETAK: 2655-2728
yAyXM ISSN ONLINE: 2655-4712, VOLUME 8 NOMOR 7 TAHUN 2026] HAL 313-327

mereka, yaitu keyakinan diri untuk mengelola penyakit. Oleh karena itu,
diperlukan strategi manajemen diri yang efektif untuk meningkatkan self-
efficacy. Penelitian ini bertujuan untuk menguji efektivitas program Care, Love
and Be Healty Kidney (CLBK) dalam meningkatkan self-efficacy pasien PGK.
Penelitian ini bertujuan untuk menguji efektivitas program Care, Love and Be
Healty Kidney (CLBK) dalam meningkatkan self-efficacy pasien PGK Stadium V.
Penelitian ini menggunakan pendekatan Quasi-eksperimen dengan desain pre-
post-test with control grup. Sampel terdiri dari pasien PGK Stadium V yang
menjalani hemodialisis di RSUD Harapan dan Do’a Kota Bengkulu sebanyak 34
orang pada masing-masing kelompok. Pelaksanaan CLBK dilakukan selama 1
bulan dengan 8 kali pertemuan pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol
diberikan perawatan standar. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner
Chronic Kidney Disease Self-Efficacy (CKD-SE). Rata-rata skor self-efficacy
sebelum intervensi pada kelompok kontrol adalah 170,29 dengan standar deviasi
19,61, Rata-rata skor self-efficacy setelah intervensi pada kelompok kontrol
adalah 170,88 dengan standar deviasi 19,27. Hasil uji statistik diperoleh nilai p =
0,018 (p < 0,05). Rata-rata skor self-efficacy sebelum intervensi manajemen diri
CLBK pada kelompok intervensi adalah 178,18 dengan standar deviasi 25,09,
kemudian rata-rata skor self-efficacy setelah intervensi manajemen diri CLBK
adalah 213,14 dengan standar deviasi 17,68. Hasil uji statistik diperoleh nilai p =
0,000 (p < 0,05). Manajemen diri program care, love and be healthy kidney
(CLBK) dapat meningkatkan self-efficacy pasien PGK dan lebih efektif
dibandingkan dengan kelompok kontrol.

Kata Kunci: Hemodialisa, Manajemen Diri CLBK, Self-Efficacy.

PENDAHULUAN

Penyakit ginjal kronis Bengkulu melaporkan adanya + 639
merupakan kondisi progresif dimana pasien PGK yang menjalani terapi
fungsi  ginjal menurun secara hemodialisis.
bertahap selama waktu tertentu Penyakit ginjal kronis banyak
kemudian berkembang menjadi menimbulkan  komplikasi seperti
penyakit ginjal stadium akhir (Zhang hiperuremia, hiperkalemia, asidosis
et al., 2022). Tingginya prevalensi metabolik dan anemia yang berujung
Penyakit ginjal kronis di seluruh pada penyakit ginjal stadium V atau
dunia menjadi perhatian karena End Stage of Renal Disease (ESRD)
memberikan beban yang signifikan dan harus menjalankan hemodialisa
pada sistem perawatan kesehatan. rutin (Listuhayu et al., 2023). Namun
Pada tahun 2021, Centers for Disease terapi hemodialysis memiliki
Control and Prevention (CDC) beberapa komplikasi yang dapat
memperkirakan bahwa sekitar 37 menyertai pasien, seperti hipotensi,
juta orang di Amerika Serikat kram, mual dan muntah, sakit
menderita penyakit ginjal kronis, kepala, nyeri dada, nyeri punggung,
yang setara dengan 15% dari populasi dan gatal-gatal (Wahyuni, 2022).
orang dewasa di negara tersebut Penurunan kesehatan fisik, gangguan
(Uko & Frady, 2024). Hasil Riskesdas emosional, dan keterbatasan sosial
tahun 2018 menunjukkan bahwa secara bersamaan  menurunkan
terdapat 5.175 orang di Bengkulu kualitas hidup secara keseluruhan,
yang menderita penyakit ginjal yang dapat membuat pasien merasa
kronis. Dinas Kesehatan Kota frustasi dan kurang berdaya (Hong et
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al., 2024). PGK dapat menurunkan
kepercayaan diri dan self-efficacy
pasien, membuat mereka merasa
kurang mampu  mengendalikan
kondisi mereka sendiri, yang
berdampak negatif pada pengelolaan
diri  dan kepatuhan terhadap
pengobatan (Campbell et al., 2022).

Perawat memiliki peran
penting dalam manajemen diri dan
edukasi pada  pasien untuk
memantau keadaan pasien dari
pencegahan komplikasi dari penyakit
ginjal kronis (Uko and Frady, 2024)
(Uko & Frady, 2024). Hal ini
dibutuhkan  program intervensi
keperawatan yang tidak hanya
berfokus pada aspek fisiologis tetapi
juga memperhatikan aspek
psikologis dan sosial sangat penting
untuk meningkatkan self-efficacy
sehingga berpengaruh pada
peningkatan kualitas hidup pasien
PGK (Uko and Frady, 2024; Hong et
al., 2024). Tenaga keperawatan
diharapkan sebaiknya dapat
memberikan edukasi yang
komprehensif tentang cara
meningkatkan pengetahuan dan
tingkat self-efficacy pasien
(Hafezieh et al., 2020).

Dukungan vyang dibutuhkan
pasien dengan Penyakit Ginjal Kronis
(PGK) mencakup aspek fisik,
psikologis, sosial, dan edukasi untuk
membantu mereka menghadapi
proses pengobatan dan
meningkatkan kualitas hidup.
Peneliti memperhatikan  bahwa
selain dukungan informasi
pengetahuan tentang penyakit,
diperlukan pendampingan keluarga
dan motivasi tim medis untuk
meningkatkan  self-efficacy dan
kepercayaan diri dalam pengelolaan
penyakit yang harus dioptimalkan
pada perawatan pasien PGK.
Optimalisasi manajemen diri yang
berbasis kepedulian (Care), kasih
sayang (Love) dari keluarga dan
tenaga kesehatan akan memberikan
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kekuatan dalam  perkembangan
kesehatan pada pasien PGK (Be
Healthy Kidney).

TINJAUAN PUSTAKA

Penyakit ginjal kronik adalah
cedera ginjal  progresif  dan
mematikan yang mengganggu
kekuatan ginjal untuk menjaga
metabolisme, proporsi air,
elektrolit, dan limbah nitrogen
(Romagnani et al., 2017). Tahap
akhir PGK ditandai dengan LFG < 15
ml/min/1.73m2, dimana ginjal tidak
mampu mempertahankan
homeostasis cairan, elektrolit, asam
basa, dan ekskresi metabolit sisa (Lai
et al., 2021). Pasien biasanya
membutuhkan terapi  pengganti
ginjal (TPG) berupa hemodialisis,
dialisis peritoneal, atau
transplantasi  ginjal  (PERNEFRI,
2020).

Kondisi  psikologis  pasien
penyakit ginjal kronis ditemukan
self-efficacy sering menurun karena

beberapa mekanisme, yaitu
kelelahan kronis, penurunan
stamina, sesak, gatal, dan nyeri

(Mirmazhari et al., 2022).Gejala
tersebut membuat pasien merasa
sulit untuk melakukan aktivitas
sehari-hari, sehingga keyakinan akan
kemampuannya pun  berkurang
(Oktarina & Sulistiawan, 2022).
Pasien harus menjalani diet ketat,
pembatasan cairan, natrium,
kalium, fosfat, minum banyak obat,
serta dialysis (Pal et al., 2025).
Kompleksitas ini dapat menimbulkan
rasa kewalahan dan menurunkan

rasa mampu.
PGK sering disertai depresi,
kecemasan, atau stres karena

perubahan gaya hidup (Rahayu et
al., 2018). Kondisi psikologis negatif
ini  menggerus kepercayaan diri
untuk mengelola penyakit. Biaya
perawatan tinggi, ketergantungan
pada keluarga, dan kehilangan
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pekerjaan membuat pasien merasa
tidak berdaya (Suarilah & CC,
2017).Perasaan ini memperkuat
keyakinan bahwa dirinya tidak
mampu mengontrol situasi (Noviana
& Zahra, 2022). PGK bersifat kronis
dan progresif, artinya sulit sembuh
total. Mengetahui bahwa penyakit
akan terus memburuk bisa membuat
pasien merasa tidak punya kontrol,
sehingga self-efficacy = menurun
(Campbell et al., 2022).

Manajemen diri pada pasien
Penyakit Ginjal  Kronis  (PGK)
merupakan  kemampuan  pasien
untuk secara aktif mengatur,
memantau, dan menjalani
perawatan sehari-hari guna
mempertahankan kondisi kesehatan
serta mencegah komplikasi (Husain
et al., 2022). Beberapa komponen
utamanya yaitu manajemen
pengobatan, manajemen gaya hidup
& diet, pemantauan kesehatan dan
manajemen psikososial (Lunardi et
al., 2023). Tujuan manajemen diri
untuk meningkatkan kepatuhan,
mengurangi komplikasi,
memperlambat progresivitas
penyakit, serta menjaga kualitas
hidup pasien PGK (Pratiwi et al.,
2019).

Optimalisasi manajemen diri
program CLBK pada pasien PGK
bukan hanya fokus pada aspek
medis, tetapi juga emosional, sosial,
dan gaya hidup, sehingga lebih
komprehensif dalam  membantu
pasien PGK menjalani terapi jangka
Panjang (Donald et al., 2018). Aspek
“Car”’e dapat membantu pasien
lebih terampil dalam merawat diri
dalam mengatur diet, cairan, dan
kepatuhan obat juga jadwal
hemosialisis (Wild et al., 2017;
Rahmanti and Sunarto, 2022). Aspek
“Love” merupakan dukungan & kasih
saying yang dapat membantu pasien
menghadapi stres, depresi, dan rasa
tidak berdaya akibat PGK sehingga
menumbuhkan rasa optimis,
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semangat hidup, serta meningkatkan
self-efficacy  (Agustina, Kartika;
Dewi, 2018; Listuhayu et al., 2023;
Safi et al., 2024). Aspek “Be
Healthy” yaitu gaya hidup sehat
membentuk perilaku hidup sehat
seperti olahraga ringan, berhenti
merokok, menghindari makanan
tinggi natrium, kalium dan fosfat
(Agustina, Kartika; Dewi, 2018;
Maneesri et al., 2023), sehingga
menguatkan kesadaran pasien
bahwa mereka mampu menjaga

kesehatan  meskipun  menjalani
dialisis.
Tujuan dari penelitian ini

adalah untuk mengetahui distribusi
frekuensi karakteristik (usia, jenis
kelamin, dukungan keluarga) pasien
PGK stadium V, kemudian untuk
mengetahui perbedaan skor sefl-
efficacy sebelum dan setalah
intervensi pada kelompok kontrol
dan intervensi, setelah itu
membandingkan hasil skor self-
efficacy setelah intervensi antara
kelompok kontrol dan intervensi di
RSUD Harapan dan Do’a Kota
Bengkulu. Pertanyaan penelitian ini
yaitu Apakah ada  pengaruh
manajemen diri CLBK terhadap self-
efficacy pasien PGK RSUD Harapan
dan Do’a Kota Bengkulu?

METODE PENELITIAN

Desain penelitian yang
digunakan pada penelitian ini adalah
dengan desain quasi eksperimen pre-
postest  with  control  group.
Penelitian yang di laksanakan adalah
dengan memberikan  intervensi
Manajemen diri CLBK lalu menilai
skor self-efficacy y sebelum dan
setelah intervensi pada kelompok
intervensi dan kontrol, kemudian
membadingkan self-efficacy setelah
intervensi antara dua kelompok
tersebut.

Populasi dalam penelitian ini
adalah semua pasien penyakit ginjal
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kronis stadium V yang dirawat dan
dihemodialisis di RSUD Harapan dan
Do’a Kota Bengkulu. Besar sampel
dalam penelitian ini ditentukan
dengan menggunakan rumus uji
hipotesis beda rata-rata pada dua
kelompok berpasangan, didapatkan
jumlash sampel sebesar 34 pada
masing-masing kelompok. Teknik
pengambilan sampel menggunakan
dengan teknik purposive sampling.
Sampel dipilih berdasarkan kriteria
inklusi yaitu pasien dengan diagnosa
PGK  stadium V, menjalani
hemodialisis dan bisa baca tulis.
Kriteria ekslusi pada penelitian ini
yaitu pasien dengan penurunan
kesadaran, Tekanan darah sistolik
lebih dari 200 mmHg atau diastolik
lebih dari 110 mmHg dan Pasien PGK
dengan masalah musculoskeletal.
Hasil uji etik pada penelitian
ini dinyatakan laik etik yang
diterbitkan  dari  komisi  etik
penelitian kesehatan Fakultas Ilmu
dan Teknologi Kesehatan (FITKes)
Universitas Jenderal Achmad Yani
Cimahi dengan nomor
09/KEPK/FITKes-Unjani/VIl1/2025.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1
Distribusi responden menurut usia, jenis kelamin dan dukungan keluarga

Instrumen variabel dukungan
keluarga telah di uji validitas oleh
Sriyati (2017) dengan hasil setiap
item pernyataan memiliki nilai
diatas r tabel (0,135) dan alfa
Cronbach sebesar 0,88. Hal ini
berarti kuesioner ini memenuhi
syarat validitas dan reabilitas untuk
digunakan. Instrumen CKD self-
efficacy (CKD-SE) questionnaire
validitas telah diselidiki dengan hasil
setiap item pernyataan memiliki
nilai diatas r tabel (0,643) dan uji
reabilitas telah dihitung
menggunakan alfa Cronbach sebesar
0,97 (Safi et. al (2024).

Analisis univariat ditampilkan
dengan distribusi frekuensi pada
variable usia, jenis kelamin dan
dukungan keluarga. Analisis bivariat
menggunakan uji Paired T-Test
untuk melihat perbedaan skor rata-
rata self-efficacy sebelum dan
setelah intervensi, dan Independen
T-Test untuk membandingkan skor
rata-rata setelah intervensi CLBK
antara dua kelompok. Pengolhan
data menggunakan perangkat lunak
IBM SPSS Statistic 25.

Karakteristik Kelompok Kontrol Kelompok Intervensi
Frekuensi Persentase (%) Frekuensi Persentase (%)

Usia
19-59 tahun 23 67,6 29 85,3
60-69 tahun 10 29,4 5 14,7
70-79 tahun 1 2,9 0 0
Jenis kelamin
Laki-laki 21 61,8 19 55,9
Perempuan 13 38,2 15 44 1
Dukungan keluarga
Cukup baik 14 41,2 11 32,4
Baik 20 58,8 23 67,6
Total 34 100 34 100
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Pada tabel 1 menunjukkan
bahwa wusia responden sebagian
besar pada 19 - 59 tahun baik pada
kelompok kontrol sebesar 67,6% dan
kelompok intervensi yaitu sebesar
85,3%. Jenis kelamin responden
sebagian besar didominasi oleh laki-
laki, pada kelompok kontrol sebesar

61,8% dan kelompok intervensi
sebesar 55,9%. Dukungan keluarga
responden sebagian besar baik untuk
semua kelompok, 58,8% pada
kelompok kontrol, kemudian 67,6%
pada kelompok intervensi.

Tabel 2
Perbedaan self-efficacy pada pengukuran pre-test dan post-test antara
kelompok kontrol dan intervensi

Kelompok N Mean SD P value
Kontrol

Pre test 34 170,29 19,61 0,018

Post test 170,88 19,27

Intervensi

Pre test 34 178,18 25,09 0,000

Post test 213,14 17,68

Pada tabel 2 dari hasil
penelitian didapatkan rata-rata skor
self-efficacy sebelum intervensi
pada kelompok kontrol adalah
170,29 dengan standar deviasi 19,61.
Rata-rata skor self-efficacy setelah
intervensi pada kelompok kontrol
adalah 170,88 dengan standar
deviasi 19,27. Hasil uji statistik
diperoleh nilai p = 0,018 (p < 0,05)
maka dapat disimpulkan ada
perbedaan yang signifikan antara
rata-rata skor self-efficacy sebelum
dan setelah intervensi. Pengukuran
dilakukan dengan menggunakan uji
statistik Paired T-Test.

Rata-rata skor self-efficacy
sebelum intervensi manajemen diri
CLBK pada kelompok intervensi
adalah 178,18 dengan standar
deviasi 25,09, kemudian rata-rata
skor self-efficacy setelah intervensi
manajemen diri CLBK adalah 213,14
dengan standar deviasi 17,68. Hasil
uji statistik diperoleh nilai p = 0,000
(p < 0,05) maka dapat disimpulkan
ada perbedaan yang signifikan
antara rata-rata skor self-efficacy
sebelum dan setelah intervensi
manajemen diri CLBK. Pengukuran
dilakukan dengan menggunakan uji
statistik Paired T-Test.

Tabel 3
Analisis perbandingan skor self-efficacy antara kelompok kontrol dan
intervensi
Variabel/kelompok N Mean SD T P value
self-efficacy Post test
Kontrol 34 170,8 19,27 -9,442 0,000

Intervensi 34 181,7 19,68
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Tabel 3 menunjukkan rata-rata
skor self-efficacy pada kelompok
kontrol setelah pemberian intervensi
perawatan standar adalah 170,88.
skor self-efficacy pada kelompok
Intervensi lebih tinggi yaitu 213,24.
Hasil analisis selanjutnya

PEMBAHASAN
Karakteristik responden

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa usia responden sebagian
besar pada 19 - 59 tahun baik pada
kelompok kontrol dan intervensi,
dimana rentang usia tersebut
merupakan usia dewasa dan
produktif. Fungsi ginjal menurun
seiring bertambahnya usia karena
laju filtrasi glomerulus (GFR)
menurun  + 1 mL/menit/tahun
setelah usia 40 tahun, kemudian
truktur ginjal juga mengalami
perubahan seperti sklerosis
glomerulus dan penurunan jumlah
nefron (Anggraini, 2022; Rachmah et
al., 2023). Penelitian Ismoyowati
(2018) juga menunjukkan data usia
pasien PGK diatas 45 tahun sebesar
66,7%, prevalensi PGK tinggi pada
usia ini karena dipengaruhi oleh
beberapa faktor yang berkontribusi
seperti infeksi gromerulonefritis
kronis yang merupakan penyebab
utama PGK pada negara
berkembang. Selain itu, PGK
disebabkan penyakit lain seperti
diabetes melitus dan hipertensi
(Nurhayati & Ritianingsih, 2022).
Orang dewasa lebih sering
mengonsumsi makanan tidak sehat
dan minuman manis, gaya hidup
yang tidak aktif, termasuk kurang
olahraga, sering dikaitkan dengan
obesitas dan dyslipidemia, gaya
hidup alkohol berlebihan diketahui
secara umum meningkatkan risiko

hipertensi dan kerusakan ginjal
(Rachmah et al., 2023).
Jenis  kelamin  responden

sebagian didominasi oleh laki-laki,
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disimpulkan adanya peningkatan
skor self-efficacy yang bermakna
pada pengukuran setelah intervensi
manajemen  diri  CLBK pada
responden intervensi dengan nilai
p=0,000 (p < 0,05).

baik pada kelompok kontrol maupun
pada kelompok intervensi. Hasil
penelitian ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya, Dzulhidayati
and Juliandi (2019) melaporkan jenis
kelamin laki-laki sebagian besar
(62,3%) mengalami PGK. Simatupang
and Cahya (2019) juga menunjukkan
hal yang sama pada hasil risetnya
dengan melaporkan 60% pasien PGK
berjenis kelamin laki-laki.
Perbedaan hormon antara laki-laki
dan perempuan dapat menjadi salah
satu factor penyebabnya adalah
hormon estrogen pada perempuan
memiliki efek protektif terhadap
ginjal karena dapat mengurangi
fibrosis, inflamasi, dan stres
oksidatif, sedangkan Testosteron
pada  laki-laki  justru  dapat
mempercepat kerusakan jaringan
ginjal (Ouyang et al., 2022). Gaya
hidup dan kebiasaan juga dapat
berpengaruh pada PGK, laki-laki
lebih sering merokok, konsumsi
alkohol , diet tinggi protein, serta
pekerjaan dengan paparan zat
kimia, semua ini meningkatkan risiko
kerusakan ginjal (Ismoyowati, 2018;
Rachmah et al., 2023). Laju filtrasi
glomerulus (GFR) laki-laki cenderung
menurun lebih cepat dibanding
perempuan. Struktur ginjal laki-laki
lebih rentan terhadap sklerosis
glomerulus (Anggraini, 2022; Bahjat
et al., 2022).

Dukungan keluarga responden
sebagian besar baik untuk semua
kelompok. Berdasarkan hasil dari
kuesioner dukungan keluarga dari
responden pada penelitian ini
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didapatkan rata-rata responden
sering merasa keluarga tetap
mencintai dan  memperhatikan

keadaan responden selama sakit,
keluarga mendampingi saat tindakan
hemodialisis dan  pengontrolan
jumlah cairan yang dikonsumsi
responden. Keluarga menyediakan
waktu dan fasilitas jika responden
memerlukan untuk pembatasan
cairan sehari-hari. Keluarga
berperan aktif dalam menyiapkan
dan mengingatkan jumlah cairan
yang responden konsumsi setiap
hari. Keluarga memberikan
informasi, mengingatkan tentang
komplikasi kepada responden dalam
mengontrol cairan. Dukungan
keluarga yang baik dapat membuat

pasien PGK lebih patuh pada
pengobatan, mampu mengontrol
emosinya, menjalani pola hidup

sehat, dan memiliki kualitas hidup
lebih baik.

Juwita and Kartika (2019)

melakukan studi kualitatif pada
pasien PGK vyang menjalani
hemodialisa, pasien PGK

menjelaskan pengalaman dukungan
keluarga mereka saat menjalani
pengobatan yaitu selalu didampingi
dan diberi semangat dari keluarga,
mendapatkan motivasi dari anak,
adanya pengawasan keluarga, selalu
didampingi oleh keluarga saat
menjalani hemodialisa. Penelitian
Wijayanti et al (2018) menjelaskan
dukungan keluarga yang diperoleh
pasien PGK pada penelitiannya
menunjukkan cukup baik (63,4%).
Dukungan keluarga dalam penelitian
tersebut dilaporkan peneliti yaitu
sebagian sudah memenuhi dukungan
emosional, yaitu keluarga menerima
segala kondisi yang dihadapi pasien,
ikut merasakan kesulitan seperti
kondisi yang dirasakan pasien,
bertekad untuk mendampingi pasien

sampai  kondisinya lebih  baik,
merasakan masalah yang dihadapi
oleh pasien, merasa turut

320

bertanggung jawab atas perawatan
pasien.

Perbedaan skor self-efficacy pada
pengukuran pretest dan posttest

pada kelompok kontrol dan
intervensi
Hasil statistik menunjukkan

kedua kelompok signifikan terhadap
intervensi yang diberikan pada
pasien PGK. Optimalisasi strategi
manajemen diri pada Program CLBK
mengajarkan edukasi tentang
penyakit, memandu kegiatan fisik
ringan, edukasi rohani dan family

gathering. Program CLBK
memberikan pengalaman dalam
manajemen diri seperti pasien
belajar memantau gejala, mengatur
diet, mengontrol cairan, dan
mengikuti  jadwal obat/dialisis.
Ketika  berhasil melakukannya
seperti cairan terkontrol, hasil
laboratorium  membaik, pasien

mendapat pengalaman keberhasilan.
Pengalaman keberhasilan ini
merupakan faktor terkuat
peningkatan self-efficacy. Program
CLBK dilakukan dalam edukasi
kelompok atau pendampingan,
sehingga pasien bisa belajar dari
pengalaman pasien lain, hal ini bisa
meningkatkan  keyakinan bahwa
dirinya mampu berhasil seperti
dengan lainnya. Dalam intervensi,
perawat atau pendidik kesehatan
sering memberi dorongan positif,
motivasi, dan umpan balik
konstruktif (Juwita & Kartika, 2019).
Konsultasi dokter yang dilakukan
memberikan pasien pengetahuan
yang akurat dan jelas mengenai
penyakit, pengobatan, dan
perawatan mandiri. Ketika pasien
merasa memiliki pemahaman yang
baik, mereka akan lebih percaya diri
dalam membuat keputusan terkait
kesehatan, yang merupakan inti dari
self-efficacy. Ini  juga dapat
memberdayakan pasien untuk
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menjadi mitra yang setara dengan
tim medis.

Khwanchum et al (2024)
Khwanchum et al (2024) dalam
penelitiannya melakukan Nurse-led
Self and Family Management
Support Program (N-SFSP) terhadap
manajemen diri pada pasien PGK.
Hasil penelitian mereka
menunjukkan bahwa setelah
menerima N-SFSP, para peserta
memiliki manajemen diri yang lebih
baik daripada mereka yang tidak
menerimanya sebelum
menerimanya. Untuk mendukung
proses manajemen diri, pasangan
dewasa dengan PGK dan anggota

keluarga mereka menerima
pendidikan dan pelatihan
keterampilan tentang manajemen
diri PGK dari perawat. Ketika

dibekali dengan pengetahuan dan
keterampilan yang  diperlukan,
individu dapat mengatur diri sendiri
untuk merefleksikan kinerja mereka
guna meningkatkan perilaku mereka
dan mencapai tujuan mereka dalam
melakukan tugas-tugas manajemen
diri.

Pada kelompok kontrol,
walaupun hanya mengikuti prosedur
standar, pasien tetap melalui
pengalaman mengatasi efek samping
dialisis, mengikuti aturan minum
obat, atau membatasi cairan.
Keberhasilan melewati tantangan
sehari-hari menjadi pengalaman
keberhasilan (mastery experience)
yang bisa meningkatkan keyakinan
diri (Sitepu et al., 2024). Jadi,
meskipun perawatan standar tidak
seintensif intervensi manajemen
diri, tetap ada mekanisme vyang
membantu  meningkatkan  self-
efficacy melalui edukasi dasar,
dukungan rutin, pengalaman
langsung, dorongan tenaga
kesehatan, dan adaptasi psikologis.

Ismoyowati  (2018) dalam
penelitiannya menjelaskan
peningkatan self-efficacy
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memberikan dampak secara
emosional atau psikologis, secara
sosial pasien dapat menjalankan
perannya dalam kehidupan sehari-
hari sehingga selanjutnya
diharapkan pasien dapat mengalami
peningkatan kualitas hidup. Hasil
penelitiannya menunjukan bahwa
pemberdayaan memiliki dampak
terhadap perbaikan self-efficacy,
kualitas hidup, menstabilkan
tekanan darah dan menurunkan
IDWG. Pemberdayaan pada pasien
hemodialisa berpengaruh secara
signifikan terhadap total self-
efficacy dengan p value = 0,001. Safi
et al (2024) menjelaskan dalam
penelitiannya, tingkat self-efficacy
pasien hemodialisis menunjukkan
nilai rata-rata sebesar 171,63
dengan standar deviasi 38,19 pada
skala yang memiliki rentang skor 25
hingga 250. Penelitian ini
menemukan korelasi positif yang
signifikan antara self-efficacy pasien
dengan dukungan sosial yang mereka
rasakan dan ketahanan keluarga
mereka, hal ini menunjukkan bahwa
secara umum, pasien merasa cukup
percaya diri dalam mengelola aspek-
aspek perawatan diri mereka,
seperti kemandirian, organisasi,
pemecahan masalah, dan pencarian
dukungan sosial. Self-efficacy pasien
dalam studi ini cukup tinggi dan
terkait erat dengan faktor sosial dan
keluarga yang mendukung, yang
penting untuk keberhasilan
pengelolaan penyakit kronis seperti
penyakit ginjal. Sitepu et al., (2024)
melalui hasil penelitian yang sudah
dilaksanakan menjelaskan bahwa
didapatkan hasil yang membuktikan
bahwa ada hubungan yang signifikan
antara self-efficacy dengan kualitas
hidup pasien penyakit ginjal kronik
yang dirawat di RS Grandmed Lubuk
Pakam, dengan hasil uji statistik
menunjukkan p-value = 0,000
(p<0,05).
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Analisis perbedaan self-efficacy
pasien PGK setelah intervensi
manajemen diri CLBK pada
kelompok kontrol dan intervensi

Rata-rata selisih skor self-
efficacy pada kelompok kontrol
adalah 0,59, sedangkan pada
kelompok intervensi 35,06. Hasil
analisis didapatkan nilai nilai
p=0,000 (P < 0,05 vyang
menunjukkan  bahawa terdapat
perbedaan bermakna antara selisih
skor self-efficacy antara kelompok
kontrol dan intervensi. Jika
dibandingkan dengan hasil selisih
skor self-efficacy antara sebelum
dan setelah intervensi pada
kelompok intervensi dan kontrol
terlihat selisih jauh lebih besar pada
kelompok intervensi. Kelompok
intervensi mendapatkan intervensi
yang banyak perhatian dari keluarga
dan pelayanan kesehatan dengan
program CLBK, dilihat dari kuesioner
yang diisi oleh responden, rata-rata
terjadi peningkatan skor self-
efficacy sebesar 35 poin (14 %)
setelah diberikan intervensi
manajemen diri program CLBK. Hal
ini menunjukkan pengaruh yang
signifikan terhadap self-efficacy
pasien PGK.

Rata-rata peningkatan skor
self-efficacy pada setiap pernyataan
pada kuesioner menunjukkan
peningkatan, ada beberapa
peningkatan yang cukup tinggi
dibandingkan yang lain vyaitu
peningkatan rata-rata sebesar 3,53%
pasien PGK didapatkan pada
pernyataan 1 yaitu responden dapat
menerima keadaan menderita PGK,
kemudian pada pernyataan 2
meningkat 3,24 % yaitu merasa
nyaman memberi tahu dokter bahwa
menderita penyakit PGK. 2,06 % skor
meingkat pada pernyataan 3 yaitu
pasien PGK dapat menghadapi
tantangan hidup dengan PGK. Pada
pernyataan 4 juga meningkat rata-
rata 2,65% dimana pasien PGK
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merasa nyaman memberi tahu orang
lain bahwa menderita PGK, pada

pernyataan 7 rata-rata  skor
meningkat sebesar 2,35% yang
menyatakan pasien PGK dapat

dengan nyaman bertanya kepada
penyedia layanan kesehatan tentang

kondisi penyakit yang sedang
dialami. Hasil kuesioner tersebut
menunjukkan  peningkatan = self-

efficacy pasien PGK pada domain
Otonomi.

Konsultasi dokter, terutama
dalam konteks program CLBK yang
terstruktur, memberikan pasien dan
keluarga ruang untuk bertanya dan
mendapatkan dukungan profesional.
Hal ini memperkuat temuan bahwa
dukungan keluarga memiliki
pengaruh positif pada self-efficacy.
Dokter dapat memberikan validasi
dan arahan yang meyakinkan kepada

pasien dan keluarga, sehingga
keyakinan bersama dalam
menghadapi penyakit  semakin
meningkat. Pasien PGK dapat
mematuhi rekomendasi rencana diet
bahkan  ketika ~makan  diluar
didapatkan rata-rata meningkat

2,35% (pernyataan 10). Pasien PGK

menyatakan dapat Dberpartisipasi
dalam kegiatan sosial yang sesuai
meningkat sebesar 2,06%
(pernyataan 15). Hasil kuesioner

tersebut menunjukkan peningkatan
self-efficacy pasien PGK pada
domain integrase diri. Berdasarkan
hasil penelitian, peneliti
menyimpulkan intervensi
manajemen diri program CLBK lebih
tinggi berpengaruh pada domain
otonomi dan integrasi diri pasien
PGK.

Beberapa hal yang dapat
dijelaskan pada hasil penelitian ini
yaitu manajemen diri memberi

kesempatan individu untuk mencoba
strategi, melihat keberhasilan kecil,
dan merasakan kontrol. Keberhasilan
kecil ini adalah sumber paling kuat
peningkatan self-efficacy. Pada
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kelompok  kontrol,  pengalaman
langsung mengelola diri lebih
sedikit. Program CLBK melibatkan
edukasi, diskusi, atau konseling
sehingga pasien PGK menerima
dorongan verbal (verbal persuasion),
sedangkan pada kelompok kontrol
cenderung kurang mendapat
kesempatan  tersebut. Latihan
relaksasi, pengaturan pola makan,
aktivitas fisik, dan teknik coping
dalam manajemen diri membantu
mengurangi stress maupun ansietas.
Kondisi emosi vyang lebih baik
meningkatkan keyakinan diri.
Perawatan standar seringkali tidak

cukup menekankan aspek
psikososial. Manajemen diri
menumbuhkan rasa mampu

mengendalikan kondisi diri sendiri,

bukan sekadar bergantung pada
tenaga kesehatan. Hal ini
berkontribusi langsung pada

peningkatan self-efficacy.

Hasil penelitian sebelumnya
juga menjelaskan hal yang sejalan
dengan hasil penelitian ini. Chuang
et al (2021) juga membandingkan
antara kelompok intervensi dan
kontrol, dimana ditemukan dampak
kelompok  intervensi  terhadap
peningkatan  self-efficacy lebih
signifikan dibandingkan kelompok
kontrol, hal ini karena intervensi
yang diberikan secara langsung
menargetkan faktor-faktor yang
mempengaruhi keyakinan diri
pasien, seperti peningkatan
dukungan sosial, resiliensi keluarga,
dan keterampilan manajemen diri.
Ayat Ali et al (2021) menjelaskan

dalam hasil penelitiannya bahwa
Intervensi manajemen diri
menawarkan strategi untuk

menunda perkembangan CKD dan
untuk mendorong motivasi untuk
mengelola diri sendiri dengan lebih
baik di rumah dibandingkan dengan
kelompok control yang hanya
menerima perawatan standar.
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Peneliti  berasumsi  bahwa
intervensi manajemen diri program
CLBK lebih efektif karena
melibatkan pasien secara aktif,
memberikan pengalaman langsung,
membangun dukungan sosial,
mengurangi hambatan emosional,
dan meningkatkan rasa kontrol.
Sedangkan perawatan standar

cenderung terbatas pada instruksi
pasif tanpa memberi ruang besar
bagi pembelajaran mandiri.

Hasil penelitian memberikan
informasi bahwa manajemen diri
program care, love and be healthy
kidney (CLBK) berpengaruh terhadap
self-efficacy pada pasien PGK
stadium \' yang menjalani
hemodialysis. Penelitian selanjutnya
disarankan untuk  menggunakan
metode edukasi pada pgrogram CLBK
yang berbeda seperti edukasi yang
berbasis teknologi. Pelaksanaan
penelitian dengan metode RCT dapat
diterapkan untuk selanjutnya. Perlu
penelitian lanjutan dengan jumlah
sampel lebih besar dan jangka waktu
lebih panjang untuk melihat dampak
program manajemen diri terhadap
kualitas hidup pasien PGK.

KESIMPULAN

Responden dalam penelitian
ini sebagian memiliki umur pada
rentang 19-59 tahun. Sebagian besar
responden berjenis kelamin laki-
laki. Sebagian besar responden
memiliki dukungan keluarga yang
baik pada semua kelompok. Ada
pengaruh manajemen diri program
care, love and be healthy kidney
(CLBK) terhadap self-efficacy pada
kelompok intervensi dan kelompok
kontrol Ada pengaruh perawatan
standar terhadap self-efficacy pada
kelompok intervensi. Terdapat
perbedaan yang bermakna antara
skor rata-rata self-efficacy pada
kelompok intervensi dengan
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kelompok kontrol setelah mengikuti
program CLBK.
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