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Kelebihan cairan pada pasien dengan PGK yang menjalani hemodialisis dapat
menyebabkan terjadinya edema paru, hipertensi, sesak nafas, menggigil,
kecemasan, panik, kejang otot, bahkan kematian mendadak. Oleh karena itu perlu
untuk dilakukan pengkajian terhadap pola asupan cairan harian pasien hemodialisis.
Tujuan penelitian ini yaitu untuk mendeskripsikan gambaran pola asupan cairan
pasien dengan penyakit ginjal kronis yang menjalani hemodialisis di RS Roemani
Muhammadiyah Semarang. Penelitian ini termasuk jenis penelitian kuantitatif
dengan desain penelitian deskriptif dan metode penelitian berupa survei. Instrumen
yang digunakan dalam penelitian ini adalah Beverage Frequency Questionnaire
(BFQ) yang sudah dimodifikasi dan diterjemahkan ke dalam Bahasa Indonesia.
Total responden dalam penelitian ini berjumlah 53 orang yang diperoleh melalui
teknik purposive sampling. Analisis data pada penelitian ini menggunakan analisis
univariat dengan program Microsoft Excel yang ada di komputer. Hasil penelitian
ini menunjukkan mayoritas responden berjenis kelamin laki-laki, kelompok usia
lansia awal, telah menjalani HD selama 1-5 tahun dan haluaran urin berada pada
rentang 200-300 mL. Jumlah asupan cairan sebagian besar responden yaitu
sebanyak 27 orang (51%) melebihi batas jumlah yang dianjurkan. Asupan cairan
harian responden rata-rata berjumlah 1144,6 mL per hari dengan jenis minuman
yang paling banyak dikonsumsi adalah air putih. Responden mengkonsumsi
berbagai jenis minuman seperti air putih, teh, kopi, susu, dan yang lainnya dengan
frekuensi dan porsi yang bervariasi. Diharapkan pasien hemodialisis dapat menjaga
pola asupan cairan hariannya sesuai yang dianjurkan dan perawat pada unit
hemodialisis dapat memberikan edukasi untuk meningkatkan pengetahuan pasien
terhadap pentingnya pembatasan asupan cairan harian.

Kata kunci : Penyakit ginjal kronis, Hemodialisis, Pola asupan cairan, Jenis,
Frekuensi
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Excess fluid in patients undergoing hemodialysis can cause pulmonary edema,
hypertension, shortness of breath, chills, anxiety, panic, muscle spasms, and even
sudden death. Therefore it is necessary to conduct an assessment of the pattern of
daily fluid intake of hemodialysis patients. The purpose of this study was to describe
the pattern of fluid intake in patients with chronic kidney disease undergoing
hemodialysis at Roemani Muhammadiyah Hospital, Semarang. This research is a
type of quantitative research with a descriptive research design and a survey
research method. The instrument used in this research is the Beverage Frequency
Questionnaire (BFQ) which has been modified and translated into Indonesian. Total
respondents in this study amounted to 53 people obtained through purposive
sampling technique. Data analysis in this study used univariate analysis with
Microsoft Excel program on the computer. The results of this study indicate that
the majority of respondents are male, the early elderly age group, have undergone
HD for 1-5 years and urine output is in the range of 200-300 mL. The amount of
fluid intake of the majority of respondents as many as 27 people (51%) exceeds the
recommended amount. The average respondent’s daily fluid intake was 1144.6 mL
per day with the type of drink most consumed being water. Respondents consumed
various types of drinks such as water, tea, coffee, milk, and others with varying
frequencies and portions. Hemodialysis patients may can maintain their daily fluid
intake pattern as recommended and nurses in the hemodialysis unit can provide
education to increase patient knowledge of the importance of limiting daily fluid
intake.

Keywords: Chronic kidney disease, Hemodialysis, Fluid intake pattern, Type,
Frequency
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