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Penyakit ginjal kronik (PGK) menjadi salah satu permasalahan kesehatan utama 

dengan angka morbiditas dan mortalitas yang tinggi di Indonesia. Hemodialisis 

menjadi terapi pengganti fungsi ginjal yang paling banyak digunakan oleh pasien 

penyakit ginjal kronik. Kelelahan menjadi efek samping yang sering dilaporkan 

oleh pasien penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi kelelahan pada pasien penyakit ginjal kronik yang 

menjalani hemodialisis di RSUD Tugurejo Semarang. Penelitian ini merupakan 

studi kuantitatif dengan menggunakan desain deskriptif. Pengambilan data 

dilakukan pada bulan Juli 2022. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan 

teknik Total Sampling dengan jumlah sampel sebanyak 49 orang. Pengumpulan 

data menggunakan kuesioner data demografi dan FACIT-Fatigue Scale. Data 

dianalisis menggunakan analisis univariat. Hasil penelitian terhadap 49 pasien 

menunjukkan sebagian besar pasien berusia 36-45 tahun dan 46-55 tahun dengan 

jumlah masing-masing 30,6%, pasien laki-laki lebih banyak dari jumlah pasien 

perempuan dengan jumlah 51,0%, sebagian besar pasien berpendidikan terakhir 

SMA yaitu sebesar 36,7%, sebagian besar pasien menjalani HD >12 bulan (71,4%). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 20 pasien (40,8%) mengalami kelelahan 

ringan dan 29 pasien (59,2%) mengalami kelelahan berat. Pasien PGK HD yang 

mengalami kelelahan berupa kelemahan di seluruh tubuh. Kelelahan membatasi 

aktivitas dan peran dalam kehidupan sehari-hari. Kelelahan yang dialami pasien 

HD kemungkinan besar disebabkan oleh faktor usia, jenis kelamin, lama HD, 

penyakit penyerta dan konsumsi obat-obatan. Kesimpulan dari penelitian ini, 

sebanyak 59,2 pasin mengalami kelelahan berat. Berdasarkan gambaran dan 

dampak yang ditimbulkan akibat dari kelelahan, perlunya mengenali tanda gejala, 

penyebab serta monitoring kondisi fisik pasien selama hemodialisis agar dapat 

diberikan intervensi yang tepat sesuai kondisi pasien. 

Kata Kunci: Penyakit Ginjal Kronik; Hemodialisis; Kelelahan 

Daftar Pustaka: 93 (1996-2022) 
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ABSTRACT 

Chronic kidney disease (CKD) is one of the main health problems with high 

morbidity and mortality rates in Indonesia. Hemodialysis becomes the most widely 

used renal function replacement therapy by chronic kidney disease patients. Fatigue 

is a side effect that is often reported by chronic kidney disease patients undergoing 

hemodialysis. This study is aimed to identify fatigue in chronic kidney disease 

patients undergoing hemodialysis at Tugurejo Hospital Semarang. This research 

was a quantitative study used a descriptive design. Data collection was carried out 

in July 2022. The sampling technique uses the Total Sampling technique with a 

total sample of 49 people. Data were collected by questionnaire demographic and 

FACIT-Fatigue Scale. Data were analyzed using univariate technique. The results 

of the study of 49 patients showed that most of the patients were aged 36-45 years 

and 46-55 years with a total of 30.6%, male patients were more than female patients 

with a total of 51.0%, most patients were educated with SMA of 36.7%, most 

patients underwent HD >12 months (71.4%). The results showed that 20 patients 

(40.8%) experienced mild fatigue and 29 patients were severely exhausted (59.2%) 

HD CKD patients who experienced fatigue in the form of weakness throughout the 

body. Fatigue limits activities and roles in everyday life. The fatigue experienced 

by HD patients is most likely due to factors of age, gender, length of HD, 

comorbidities and the consumption of drugs. The conclusion of this study, as many 

as 59.2 pasin experienced severe fatigue. Based on the picture and impact caused 

by fatigue, it is necessary to recognize the signs of symptoms, causes and 

monitoring the patient's physical condition during hemodialysis so that appropriate 

intervention can be given according to the patient's condition 

Keywords: Chronic Kidney Disease; Hemodialysis; Fatigue 
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