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ABSTRAK

Chronic kidney disease (CKD) adalah kerusakan ginjal secara struktur atau fungsional yang terjadi
selama > 3 bulan yang berpengaruh pada kesehatan dengan memenuhi salah satu dari : 1. kerusakan
ginjal, 2. penurunan laju filtrasi glumerulus (LFG) < 60 ml/ menit/ 1.73 m3. Fatigue merupakan efek
samping yang sering dialami oleh pasien CKD yang menjalanni hemodialisa. Fatigue merupakan
gejala dari uremic syndrom yang menyebabkan penurunan produksi eritropoitin sehingga terjadi
anemia.Tujuan literature review ini untuk mengidentifikasi pengaruh latihan fisik terhadap fatigue
pada pasien yang menjalani hemodialisa. Literature review ini melalui penelusuran hasil-hasil
publikasi pada database Google Scholar dan Pubmed antara tahun 2020-2024 dengan metode
PRISMA. Kata kunci yang digunakan vyaitu latihanf fisik, fatigue, gagal ginjal kronis, hemodialisis.
Penelusuran artikel yang terkait 6 sumber yang termasuk dalam kriteria inklusi. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa latihan fisik seperti exercise intradialytic, stretching exercise, PEOL dan VREP
efektif untuk menurunkan keluhan fatigue pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa.

Kata Kunci: Latihan Fisik, Fatigue, Gagal Ginjal Kronis, Hemodialisis.

ABSTRACT

Chronic kidney disease (CKD) is structural or functional kidney damage that occurs for > 3 months
which affects health by fulfilling one of: 1. kidney damage, 2. decreased glomerular filtration rate
(GFR) < 60 ml/minute / 1.73 m3. Fatigue is a side effect that is often experienced by CKD patients
undergoing hemodialysis. Fatigue is a symptom of uremic syndrome which causes a decrease in
erythropoietin production resulting in anemia. The aim of this literature review is to identify the effect
of physical exercise on fatigue in patients undergoing hemodialysis. This literature review involves
searching publication results on the Google Scholar and Pubmed data bases between 2020-2024
using the PRISMA method. The keywords used are physical exercise, fatigue, chronic kidney failure,
hemodialysis. Search for articles related to 6 sources included in the inclusion criteria. The research
results show that physical exercise such as intradialytic exercise, stretching exercise, PEOL and
VREP are effective in reducing complaints of fatigue in CKD patients undergoing hemodialysis.
Keywords: Physical Exercise, Fatigue, Chronic Kidney Failure, Hemodialysis.
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PENDAHULUAN

Chronic kidney disease (CKD) merupakan masalah kesehatan global yang memberikan
dampak sosial ekonomi yang besar khususnya bagi negara berkembang seperti Indonesia
(Indah Lestari, 2022). Prevalensi CKD semakin meningkat seiring meningkatnya jumlah
penduduk usia lanjut dan meningkatnya kejadian penyakit diabetes militus dan hipertensi.
Prevalensi global CKD 13,4% dan merupakan penyakit urutan ke-18 penyebab kematian di
dunia (Indah Lestari, 2022). Sedang menurut (Datta & Ogbeide, 2019) tingkat penyakit ginjal
kronis global telah meningkat menjadi 14% pada populasi umum.

Berdasar hasil RISKESDAS tahun 2018, prevalensi CKD di Indonesia sebanyak
713.783 jiwa. Sedangkan menurut laporan Indonesian renal registry (IRR) pada tahun 2018,
jumlah pasien aktif yang mendapatkan terapi pengganti ginjal (TPG) atau hemodialisa
sebanyak 132.142 atau 499 per juta penduduk dengan pertambahan pasien yang mendapatkan
hemodialisa sebanyak 66.433 atau 251 per juta penduduk, angka tersebut mengalami
peningkatan hampir dua kali lipat dibanding tahun sebelumnya dan prevalensi CKD di
Propinsi Jawa Tengah sebesar 4%, lebih tinggi dari pada angka prevalensi nasional
(Kemenkes RI, 2018).

Hemodialisis merupakan usaha untuk mengurangi gejala uremia bagi pasien dengan
tahap akhir gagal ginjal (Sitifa, 2018). Hemodialisis (HD) dilakukan seumur hidup pada
pasien dengan Gagal Ginjal Kronik (GGK), sehingga mempengaruhi kualitas hidup pasien
yang berdampak pada banyaknya keluhan yang di alami oleh pasien. Selain itu, pasien gagal
ginjal stadium akhir yang menjalani hemodialisis juga mengalami kondisi komorbiditas yang
bervariasi, situasi sosial, psikologis, stress finansial, pengobatan, gejala yang sering dialami
pasien tersebut saling terkait erat dan bisa memunculkan permasalahan fatigue dan
mempengaruhi penilaian kualitas hidup (Finkelstein & Finkelstein, 2018)

Fatigue adalah perasaan subyektif yang tidak menyenangkan berupa kelelahan,
kelemahan, dan penurunan energi. Fitugue pada pasien CKD bisa disebabkan karena
penurunan produksi eritropoitin  sehingga menyebabkan anemia. Kondisi ini dapat
menyebabkan penurunan konsentrasi, malaise, gangguan kualitas tidur, gangguan emosional
dan penurunan kemampuan pasien dalam melaksanakan aktivitas sehari-hari, sehingga dapat
mengurangi atau menurunakan kualitas hidup pasien CKD.

Menurut Darmawan et al (2019) dalam (Wibowo, 2020) Fatigue menjadi efek samping
yang sering dialami oleh pasien CKD yang menjalani hemodialisa dengan prevalensi fatigue
berkisar 42% sampai 89% sesuai dengan modalitas pengobatan dan instrumen pengukuran
yang digunakan. Sedangkan menurut (Kring & Crane, 2015) dalam (Subekti, 2020)
prevalensi fatigue pasien CKD yang menjalani hemodilisa mencapai 82% sampai 90% .
Fatigue pada pasien CKD merupakan salah satu masalah dalam keperawatan yang
memerlukan asuhan keperawatan dan intervensi yang tepat, apabila fatigue tidak segera
diatasi akan berdampak pada perubahan fisiologis dan psikologis pasien (Nixon et al., 2021).

Beberapa studi telah menunjukkan bahwa latihan fisik memiliki efek positif mengatasi
kelemahan pada pasien CKD, sehingga meningkatkan kualitas hidup (Nixon et al., 2021).
Dalam studi lain menunjukkan terdapat hubungan signifikan antara riwayat olahraga dengan
tingkat fatigue (Ciptaning et al., 2020), serta ada hubungan aktivitas fisik dengan kualitas
hidup pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa (Rizkilillah et al., 2023). Berdasarkan
hal tersebut dalam artikel ini penulis mengidentifikasikan beberapa latihan fisik yang terbukti
efektif untuk menurunkan fatigue yang dilakukan secara sistematik mengikuti metode ilmiah
yang disajikan dalam artikel literature review.

METODE PENELITIAN
Studi literatur ini menggunakan metode Literature Review (LR) yaitu studi literatur
yang disusun secara sistematik dan jelas dengan cara mengumpulkan, mengidentifikasi, serta
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mengevaluasi data-data penelitian yang sudah ada. Tujuan penulisan literatur ini untuk
mengetahui pengaruh latihan fisik terhadap fatigue pada pasien yang menjalani hemodialisa.
Proses tinjauan literatur dilakukan dengan menelusuri database elektronik dari Google
scholar dan Pubmed. Pencarian dibatasi pada artikel yang terbit di tahun 2020 sampai 2024.
Kata kunci yang digunakan penulis adalah Latihan Fisik, Fatigue, Gagal Ginjal Kronis,
Hemodialisis.

Kriteria inklusi yang ditetapkan dalam proses tinjauan literatur ini yaitu 1) artikel
berfokus pada pengaruh aktifitas fisik terhadap fatigue pada pasien yang menjalani
hemodialisa, 2) Artikel yang full text dengan tahun terbit pada tahun 2020-2024, 3) Artikel
yang menggunakan bahasa Indonesia dan bahasa Inggris, 4) Artikel yang berjenis research
article. Kriteria ekslusi : 1) artikel yang tidak dapat diakses secara bebas. Seleksi jurnal dalam
penulisan literature review ini menggunakan metode Preffered Reporting Items For
Systematic Review And Meta Analyzes (PRISMA) yang disajikan dalam diagram sebagai
berikut :

-g Artikel yang terbit antara tahun 2020-

5 2024 di Google Scholar & Pubmed

= (n=2367)

=]

c

§ > Artikel yang memiliki
kesamaan judul & penulis

(n=31)

Artikel yang dilakukan
review judul & abstrak
(n=336)

l

Artikel yang direview full
text (n = 11)

Screening

Artikel dengan judul, abstrak
tidak sesuai (n = 325)

A 4

Eligibility

Artikel tidak dapat diakses
l »| secara bebas & bukan artikel
research (n = 5)

Artikel yang sesuai dengan
kriteria inklusi yang
ditetapkan (n = 6)

Included

Gambar 1. Alur Literatur review dengan metode PRISMA

HASIL DAN PEMBAHASAN
Literatur review ini dilakukan pada 6 artikel yang terpublikasi dari tahun 2020-2024.
Hasil review dari enam artikel tersebut dapat dilihat melalui tabel bawah ini : (tabel 1)
Tabel 1. Hasil Analisis dari 6 artikel

No. | Nama Peneliti | Judul Penelitian | Metode Penelitian Hasil Penelitian
& Tahun

1. | Pattikawa, Intervensi Pengumpulan artikel | Dari 9 penelitian RCT
Fera. dkk. | Latihan  Fisik | menggunakan menyatakan bahwa
2020. Untuk Pubmed, Wiley, | intervensi latihan  fisik
Mengatasi Google Scholar | yaitu latihan kaki
Fatigue  Pada | dengan limitasi | intradialisis, latihan
Pasien tahun publikasi | VREP, dan latihan latihan
Hemodialisis 2009-2019 rentang gerak. Intervensi

latihan fisik terbukti dapat
mengurangi fatigue

2. | Subekti, Siti. | Pengaruh Metode  penelitian | Sebelum pasien
dkk. 2020. Intradialytic yaitu menggunakan | mendapatkan  perlakuan
Exercise Quasy Experimental | intradialytic exercise

Terhadap Design dan dengan | seluruh  pasien (100%)

Fatigue  Pada | Teknik pengambilan | mengalami fatigue namun
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Pasien Yang | sampel yaitu | sesudah pasien
Menjalani Consecutive mendapatkan  perlakuan
Hemodialisa di | Sampling. Populasi | intradialytic exercise
RSUD Dr. | berjumlah 116 | sebagian  besar  tidak
Soedirman pasien gagal ginjal | mengalami fatigue
Kebumen kronis di  ruang | (83,3%). Ada pengaruh
hemodialisa RSUD | Intradialytic Exercise
dr. Soedirman dan | terhadap fatigue pada
sampel yang diambil | pasien yang menjalani
36 pasien. Analisis | hemodialisa di RSUD dr.
data menggunakan | Soedirman Kebumen.
uji t.
Wibowo, Pengaruh Metode  penelitian | Didapatkan  hasil  uji
Widya. dkk. | Latihan  Fisik | menggunakan quasy | Paired T test terhadap skor
2020. Intradialisis Dan | experiment dengan | fatigue kelompok
Pemberian pre test and post test | intervensi (p=0,000) <
Aromaterapi nonequivalent 0,005 dengan nilai mean
Lavender control group. | sebelum intervensi sebesar
Terhadap Skor | Teknik pengambilan | 25,56 dan sesudah
Fatigue Pasien | sampel yaitu | intervensi  30,81. Pada
Yang Menjalani | purposive sampling | kelompok kontrol (p value
Hemodialisis Di | dan  terdacat 32 | =0,001) < 0,005 dengan
RSU Yarsi | responden. nilai. mean  sebelum
Pontianak Instrumen diberikan kontrol sebesar
menggunakan 25,50 dan sesudah
kuesioner FACIT | diberikan kontrol sebesar
fatigue scale (versi | 26,62. Ada pengaruh
4) dengan 13 latihan fisik intradialisis
pertanyaan untuk | dan pemberian
mengukur skor | aromaterapi lavender
fatigue. Uji vyang | terhadap skor fatigue
dipakai pasien yang menjalani
menggunakan hemodialisis.
Paired T Test
dan uji Independent
sample t test.
Djamaludin, Pengaruh Metode yang | Rata-rata skor fatigue
Djunizar. dkk. | Latihan  Fisik | digunakan pada | sebelum diberikan latihan
2020. Terhadap penelitian ini yaitu | fisik mean skor fatigue
Penurunan Quasi sebesar 34,41 yang artinya
Fatigue  Pada | Eksperimental responden mengalami
Pasien = Gagal | dengan pendekatan | kelelahan, rata-rata skor
Ginjal  Kronik | One group pretest — | fatigue sesudah diberikan

Yang Menjalani
Hemodalisa Di
RSUD Dr. H.
Abdul Moeloek
Provinsi
Lampung

posttest design.
Populasi  sebanyak
89 responden,
sampel yang
digunakan adalah 17
responden.

Metode
pengambilan sampel
yaitu purposive
sampling dan

metode analisis data
menggunakan uji

latihan fisik mean skor
fatigue sebesar 19,12 yang
artinya responden tidak
mengalami kelelahan.
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statistik
menggunakan uji t-
tes dependen.

5. | Amalia, Pengaruh Metode  penelitian | Hasil analisis data
Yunita.  dkk. | Pemberian yang digunakan | menggunakan uji t
2021. Latihan  Fisik | yaitu guasy | berpasangan menunjukkan

PEOL Selama | experimental dengan | hasil p-0,002 dan uji t
Hemodialisis pre-tes dan post-tes | independen menunjukkan
Terhadap dan  menggunakan | hasil p = 0,000. Latihan
Fatigue Pada pendekatan control | fisik PEOL  selama
Pasien  Gagal | group design. | hemodialisis dapat
Ginjal Stadium | Sampel dalam | menurunkan fatigue pada
Akhir penelitian ini yaitu pasien gagal ginjal

32 responden | stadium akhir

terbagi menjadi 16

kelompok intervensi

dan 16 kelompok

kontrol. Teknik

pengambilan

sampel secara acak

dengan

menggunakan lotere.

Pengumpulan data

diperoleh  dengan

menggunakan

kuesioner  Chalder

Fatigue Scale.

Analisis data

menggunakan uji t

berpasangan dan

independen

uji-t dengan tingkat

kepercayaan 95%

6. | Firdaus, Asep. | Stretching Penelitian ini | Hasil uji T menunjukan

dkk. 2022. Exercise Antar | menggunakan quasi | skor fatigue pada
Waktu Dialisa | experimental design | kelompok intervensi
Terhadap Skor | dengan pendekatan | setelah diberikan
Fatigue pretest-posttest intervensi
Pasien  Gagal | group design. | latihan fisik  stretching
Ginjal  Kronik | Sebanyak 34 pasien | exercise dengan (p value =
Di RSUD | dengan gagal ginjal | 0,001), sedangkan pada
Kabupaten kronik yang | kelompok kontrol terjadi
Ciamis menjalani peningkatan
hemodialisa rata-rata  skor  fatigue
terdaftar dalam | dengan (p value = 0,059).
penelitian ini, dibagi | Terbukti adanya
menjadi  kelompok | perbedaan yang signifikan
kontrol (n=17) dan rata-rata skor
perlakuan  (n=17). | fatigue pada pengukuran
Metode analisis data | pertama dan terakhir (nilai
menggunakan uji t. | p=0,001).
Pembahasan

Latihan fisik terbukti efektif dalam mengurangi fatigue pada pasien gagal ginjal kronis
yang mengalami hemodialisis (Pattikawa Fera, dkk. 2020). Pasien yang menjalani
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hemodialisis sebelum diberikan latihan fisik mengalami fatigue sebesar 100% (Subekti, Siti.
dkk. 2020). Penyebab fatigue yang terjadi pada pasien yang menjalani hemodialisis yaitu
lama waktu hemodialisis. Semakin lama seseorang menjalani hemodialisis maka akan
semakin banyak efek samping yang ditimbulkan seperti fatigue dan anemia. Fatigue
dipengaruhi oleh beberapa faktor lain diantaranya kekurangan nutrisi, kurangnya tidur dan
fisiologis yang tidak normal (Djamaludin Djunizar. dkk. 2020).

Latihan fisik adalah gerakan yang dilakukan secara berulang — ulang yang terencana
dan terstruktur untuk memperbaiki dan memelihara kebugaran fisik (Ortiz, et.al. 2010). Pada
penelitian, setelah dilakukan latihan fisik pada pasien gagal ginjal kronis antar waktu
hemodialisis menunjukkan adanya adanya perbedaan mean pada kelompok kontrol dan
intervensi. Pada kelompok intervensi mean skor fatigue sebesar 32,53 mengalami penurunan
signifikan dari sebelum dilakukan intervensi menjadi 25,41 (nilai p=0,001). Hasil penelitian
tersebut menunjukan adanya pengaruh latihan fisik stretching exercise yang dilakukan
partisipan dapat menurunkan skor fatigue (Firdaus, Asep. dkk. 2022) Latihan fisik yang
dilakukan pada saat hemodialisis dapat meningkatkan aliran darah pada otot, memperbesar
luas dan permukaan kapiler sehingga meningkatkan perpindahan urea dan toksin dari
jaringan ke vaskuler yang kemudian dialirkan ke dializer. Latihan fisik juga dapat
memperbaiki pada kebugaran tubuh, meningkatkan fungsi fisiologis, mengurangi tingkat
fatigue, dan meningkatkan kekuatan otot ekstremitas bawah (Djamaludin Djunizar. dkk.
2020).

Tingkat fatigue pada pasien sebelum diintervensi latihan fisik Peaceful End Of Life
(PEOL) yaitu 43.8% dan setelah dilakukan intervensi latihan fisik PEOL pasien mengalami
fatigue jarang yaitu 81.2%. Hasil uji Independent t- test didapatkan p= 0.000 yang berarti ada
perbedaan yang signifikan selisih skor fatigue pada kelompok intervensi dan kelompok
kontrol setelah dilakukan latihan fisik PEOL. Latihan fisik PEOL selama hemodialisis
memberikan pengaruh dalam menurunkan fatigue pada pasien gagal ginjal kronis daripada
melakukan intervensi yaitu menganjurkan makan, minum, dan tidur saat hemodialisis (Amilia
Yunita, dkk. 2021).

Selain latihan fisik PEOL, latihan fisik intradialisis juga berpengaruh terhadap skor
fatigue pada pasien yang menjalani hemodialisis. Dengan menggunakan kuisioner FACIT
fatigue scale versi 4, dari 32 responden didapatkan hasil uji Paired T test skor fatigue
kelompok intervensi (p=0,000) < 0,005 dengan nilai mean sebelum intervensi sebesar 25,56
dan sesudah intervensi 30,81 (Wibowo Widya, dkk. 2020).

Pada penelitian lain, pasien yang diberikan intradialytic exercise memiliki skor fatigue
lebih rendah dibandingkan pasien yang diberikan poerlakuan distraksi relaksasi konvensional.
Sebelum pasien mendapatkan perlakuan intradialytic exercise seluruh pasien (100%)
mengalami fatigue namun sesudah pasien mendapatkan perlakuan intradialytic exercise
sebagian besar pasien tidak mengalami fatigue (83,3%) dengan hasil uji t p=0,000 (Subekti,
Siti. dkk. 2020). Jenis latihan fisik yang efektif yaitu latihan kaki (intradialytic exercise)
karena efektif dalam menurunkan keluhan fatigue dan meningkatkan kualitas tidur. Yang
mana latihan ini dapat dilakukan secara mandiri oleh pasien (Pattikawa Fera, dkk. 2020).

KESIMPULAN

Dari hasil review beberapa artikel tersebut menunjukkan bahwa latihan fisik dapat
berpengaruh dalam menurunkan fatigue pada pasien gagal ginjal kronis yang menjalani
hemodialisis. Beberapa latihan fisik yang efektif untuk menurunkan fatigue pada pasien gagal
ginjal kronis yaitu exercise intradialytic, stretching exercise, PEOL dan VREP.
SARAN

Diharapkan untuk penelitian selanjutnya menerapkan edukasi dan latihan khusus
dengan pelatih professional terlebih dahulu mengenai latihan fisik yang akan diberikan
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sebagai intervensi dalam mengatasi fatigue pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa,
dan latihan fisik di sesuaikan dengan kondisi dan fasilitas yang di miliki pasien, sehingga
pasien dapat melakukannya secara mandiri di rumah. Selain itu perlu dilakukan penelitian
lebih lanjut mengenai berapalama waktu yang baik untuk melakukan atihan fisik relaksisi
distraksi, streching exercise. ROM, PEOL exercise dan VREP exercise pada pasien CKD
yang menjalani hemodialisa. Untuk rumah sakit untuk membuat dan menetapkan standar
prosedur operasional latihan fisik bagi pasien yang menjalani hemodialisa.
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