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Science Direct, Sage Publikasi, dan PubMed, diperoleh
beberapa artikel pada tahap pertama penelusuran,
selanjutnya  difokuskan pada literature yang
menggunakan desain randomized controlled trial, case
control dan quasi eksperimen sehingga diperoleh 16
artikel yang siap untuk di telaah. Melalui telehealth
perawat dapat memberikan asuhan keperawatan
secara holistic dan berkelanjutan pasca rawat yang
akan meningkatkan kualitas hidup pasien gagal ginjal
kronik. Kesimpulan kemudahan pemberian informasi
dan mengatasi keterbatasan jarak adalah keuntungan
dari layanan telehealth, sehingga diperlukan adanya
aspek hukum, pembiayaan serta sarana prasarana
yang menunjang agar teknologi jarak jauh ini dapat
bermanfaat bagi pasien gagal ginjal kronik.

PENDAHULUAN

Gagal ginjal kronik adalah penyakit yang bersifat irreversible. Saat ini prevalensi
penderita gagal ginjal semakin meningkat. Prevalensi penyakit ini meningkat 3,8 % dari
jumlah seluruh total penduduk Indonesia. Adapun prevalensi penyakit ginjal kronik atau
PGK (permil) berdasarkan diagnosis dokter pada umur = 15 tahun tertinggi pada kelompok
umur 65 - 74 tahun berdasarkan data RISKESDAS (Kementerian Kesehatan, 2018). Adapun
data Indonesia renal registry pada tahun 2018, terdapat 499 per juta penduduk, dimana
angka tersebut mengalami peningkatan hampir dua kali lipat dibanding tahun sebelumnya.
Penyakit gagal ginjal kronik telah menyebabkan kematian pada 850.000 orang setiap
tahunnya menurut data World Health Organization (WHO), angka tersebut menunjukkan
bahwa penyakit gagal ginjal kronik menduduki peringkat ke-12 tertinggi sebagai penyebab
angka kematian dunia (Perhimpunan Nefrologi Indonesia, 2018)
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Pasien gagal ginjal kronik akan dihadapkan pada pilihan terapi pengganti ginjal,
dimana pasien membutuhkan banyak informasi terkait hemodialisa atau peritoneal dialysis,
sehingga pasien akan memilih modalitas terapi pengganti ginjal sesuai dengan kebutuhan
(Lydia, 2020). Salah satu terapi pengganti ginjal adalah hemodialisa, dimana pasien
bergantung pada mesin hemodialisa. Pasien yang menjalani hemodialisa harus mendapatkan
dukungan dari keluarga dan sumber pengetahuan yang jelas dari profesional kesehatan.
Dialisis Peritoneal atau Continuous Ambulatory Peritoneal Dialysis (CAPD) adalah salah satu
bentuk dialisis untuk membantu penanganan pasien gagal ginjal maupun kronik, dengan
menggunakan membran peritoneum yang bersifat semi permiabel (Wiwit Nur Badriyah,
2021)

Terapi pengganti ginjal ini merupakan pilihan yang harus dipertimbangkan oleh
pasien gagal ginjal kronik dalam mempertahankan kehidupannya. Pemberian edukasi
melalui telehealth pada pasien gagal ginjal kronik mencakup perawatan pasien CAPD selama
di rumah, manajemen diet, dan program pengobatan, sehingga diharapkan dapat
mengurangi biaya perawatan, efisien dan efektif yang pada akhirnya meningkatkan
kepuasan pasien dan kualitas hidup pasien (Thilly et al., 2017). Pasien yang menjalani
hemodialisa juga harus mendapatkan dukungan dari keluarga dan sumber pengetahuan yang
jelas dari profesional kesehatan. Perhitungan berat badan kering, pembatasan cairan dan
kepatuhan pengobatan adalah hal-hal yang harus diperhatikan saat pasien pulang ke rumah
dan dibutuhkan sumber informasi yang tepat dari perawat sebagai professional pemberi
asuhan keperawatan.

Salah satu peran perawat adalah sebagai educator, dimana perawat berperan dalam
memberikan informasi mengenai perawatan dan memberikan dukungan kepada pasien
(Nursalam, 2011). Perawat dapat memberikan informasi kepada pasien dan keluarga melalui
teknologi ini. Telehealth merupakan terobosan bagi pasien yang memiliki hambatan dalam
jarak ketika akan melakukan kunjungan ke layanan kesehatan atau memerlukan informasi
yang segera mengenai masalah kesehatannya. Telehealth bisa berbentuk telephone, mobile
phone, penggunaan website, media sosial, dan video interaktif dalam proses asuhan
keperawatan jarak jauh (Fadhila & Afriani, 2019).

METODE PENELITIAN

Penulis melakukan proses pencarian jurnal yang relevan dengan implementasi
telehealth pada pasien gagal ginjal kronik, dengan menelusuri beberapa database online
seperti Science Direct, PubMed dan Sage Publications. Penulis menggunakan metode PRISMA,
tahap pertama pencarian literatur dengan menggunakan kata kunci telehealth, gagal ginjal
kronik, dan kualitas hidup. Pada tahap ini ditemukan 52 artikel, kemudian dilakukan kajian
berdasarkan abstrak, tahun terbit, akses artikel dan jenis literatur, sehingga ditemukan 24
artikel. Penyaringan selanjutnya dengan memfokuskan artikel dengan desain penelitian
randomized control trial, case cohort, dan quasi eksperimen, sehingga di dapatkan 16 artikel.
Tahap selanjutnya penulis melakukan analisa sehingga menjadi sebuah kesimpulan dari
permasalahan yang ada. Hasil dari 16 literatur yang telah ditemukan, didapatkan, hasil
bahwa 15 literatur membuktikan bahwa pendekatan telehealth memberikan banyak manfaat
kepada pasien gagal ginjal baik yang menjalani hemodialisa maupun peritoneal dialysis,
sedangkan 1 literatur membuktikan bahwa tidak ada keuntungan dari teknologi telehealth
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dalam pelayanan kesehatan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Telehealth sebagai solusi dalam memberikan layanan pada pasien pasca rawat secara
jarak jauh memberikan manfaat secara luas, terutama kepada pasien gagal ginjal kronik.
Beberapa penelitian membuktikan bahwa terjadi peningkatan kemampuan perawatan diri
setelah pasien dan tenaga kesehatan melakukan pertukaran informasi melalui telehealth.
Perawatan kesehatan terbaik adalah suatu keadaan dimana pasien dan keluarga terlibat
dalam melakukan perawatan kepada diri mereka sendiri. Pada pasien hemodialisa pasca
rawat, melakukan perawatan diri adalah hal yang sangat diperlukan sebagai bagian dari
upaya untuk mempertahankan kualitas hidup pasien secara optimal. Pasca rawat pasien
membutuhkan dukungan dari keluarga dan tenaga kesehatan.

Metode telehealth pada pasien hemodialisa digunakan dalam melakukan pemantauan
terhadap berat badan kering, pembatasan cairan dan terapi pengobatan yang pada akhirnya
akan meningkatkan kemampuan perawatan diri. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Pourbalouch & Navidian pada tahun 2020 yang membuktikan adanya
peningkatan kemampuan dalam melakukan perawatan diri setelah intervensi melalui
telenursing dilakukan selama 12 minggu. Metode telehealth juga terbukti akan menghemat
waktu pasien dan memberikan kesempatan untuk pertukaran informasi dari jarak jauh,
sehingga akan menghemat biaya dan waktu kunjungan ke fasilitas kesehatan. Selain
menghemat biaya dan waktu, metode telemonitoring atau telenursing pasca rawat akan
bermanfaat dalam monitoring parameter klinis dan biologis yang akan berdampak dalam
peningkatan status kesehatan yang pasien miliki (Thilly et al., 2017)

Peritoneal dialysis menjadi solusi untuk pasien gagal ginjal yang ingin secara mandiri
melakukan dialysis tanpa harus ke rumah sakit. Pada peritoneal dialysis dibutuhkan
pemahaman yang komprehensif tentang perawatan dialysis di rumah. Pemberian edukasi
dan komunikasi dengan telehealth dapat menjadi kunci bagi pasien untuk meningkatkan
utilitas nya. Edukasi sebaiknya diberikan sejak pertama kali pasien memutuskan dialysis
meliputi pemantauan cairan dan perawatan dialysis peritoneal (Lydia, 2020). Penelitian lain
juga membuktikan bahwa pemantauan perawatan diri yang dilakukan oleh tenaga kesehatan
dengan menggunakan telehealth akan menimbulkan kepuasan dan tingkat penerimaan yang
tinggi yang akan berpengaruh pada kualitas hidup pasien dengan peritoneal dialysis (Dey et
al,, 2016).

Kualitas hidup pasien adalah indikator klinik utama bagi pasien yang menjalani terapi
pengganti ginjal. Pasien yang menjalani peritoneal dialysis memiliki kualitas hidup yang lebih
baik di bandingkan pasien yang menjalani hemodialisa (Chasani et al., 2017). Pasien
hemodialisa memiliki ketergantungan yang tinggi terhadap mesin dan aspek lain, sehingga
akan berdampak pada kualitas hidup mereka. Sebuah pendekatan intervensi keperawatan
melalui telehealth diperlukan dalam melakukan pemantauan perawatan diri pasien yang
menjalani hemodialisa dan peritoneal dialysis. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
membuktikan bahwa perawatan tele nefrologi yang diberikan selama 8 minggu akan
memberikan dampak pada kualitas hidup yang lebih baik pada pasien gagal ginjal terutama
komponen fisik kualitas hidup (AlAzab & Khader, 2016)

Perawatan standar pasien gagal ginjal yang diberikan melalui telemedicine video
conference, yang merupakan salah satu bagian telehealth, terbukti layak digunakan dalam
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program perawatan pasien gagal ginjal (Lambooy et al., 2021). Penelitian lain juga telah
membuktikan bahwa ada perbedaan tingkat kepatuhan pengobatan pada kelompok
intervensi yang mendapatkan program edukasi melalui telepon dan SMS selama 3 bulan
(Arad et al., 2021). Kontribusi telehealth dalam pelayanan keperawatan di rumah atau
homecare tidak hanya terbatas pada intervensi keperawatan saja, namun juga pada aspek
pengaturan diet atau gizi. Perubahan perilaku diet untuk manajemen diri penyakit ginjal
kronis berpotensi memperlambat perkembangan penyakit dan mengurangi komplikasi
metabolic Penggunaan telehealth dengan pemberian informasi diet yang di rekomendasikan
dapat membantu manajemen diri pasien gagal ginjal terutama pada masa pandemi COVID
19.

Telehealth yang diberikan dengan memanfaatkan panggilan telepon dan pesan teks
dapat meningkatkan kualitas diet dan parameter klinik nutrisi bagi pasien (Valente et al,,
2021). Penelitian lain juga membuktikan bahwa program diet yang diberikan melalui
telehealth dalam bentuk program pembinaan diet dapat mendukung manajemen diet
mandiri pasien gagal ginjal (Kelly et al., 2019). Nefro digital dalam bentuk platform eHealth
diciptakan agar bisa memfasilitasi pertukaran data lintas sektoral yang terintegrasi sehingga
mempermudah konsultasi mengenai penyakit ginjal. Sistem pendukung berbasis intervensi
terapeutik juga di butuhkan dalam rangka meningkatkan kepuasan pengobatan dan kualitas
hidup. Dalam pelaksanaan nya, telehealth memberikan manfaat baik dari segi efisiensi,
efektifitas, meningkatkan kualitas pelayanan, mengurangi waktu, meningkatkan
produktifitas, mengurangi keterbatasan akses dan meningkatkan kemampuan pembelajaran
pasien dalam melakukan perawatan diri (Pourbalouch & Navidian, 2020)

Telehealth dapat dijadikan sebagai strategi pemberian program perawatan yang layak
pada pasien dengan gagal ginjal, namun berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Areef et al., 2016) yang tidak memperoleh bukti yang kuat mengenai keunggulan telehealth
dibandingkan intervensi keperawatan yang lain. Keterbatasan jarak, sistem dan kurangnya
dukungan keluarga menjadi hambatan dalam pelaksanaan telehealth. Masalah teknis
merupakan hal yang sering terjadi pada saat pelaksanaan, hal ini dapat disebabkan karena
pengembangan teknis telehealth belum disesuaikan dengan masalah kondisi fisik yang
terjadi pada pasien. Dukungan keluarga merupakan faktor penting dalam keberhasilan
telehealth. Keluarga adalah support system keberhasilan pelayanan homecare menggunakan
telehealth (Istifada et al., 2017). Standarisasi pemberian informasi menjadi hal penting agar
diperoleh kesetaraan yang sama dalam peningkatan pengetahuan (Hoglund et al., 2016).

Konsep telehealth mulai dikembangkan di Indonesia sebagai rujukan pada
pelayanan dengan menggunakan teknologi elektronik pada pasien dalam keterbatasan jarak
sering digunakan istilah telehealth atau telemedicine secara bergantian. Telehealth mampu
memberikan efek peningkatan pengetahuan dan sikap serta perilaku positif yang merupakan
faktor penting dalam melakukan perawatan diri di masa pandemi COVID 19 (Petralina et al.,
2021). Penerapan telenursing di Indonesia sebagai bagian dari telehealth juga telah terbukti
berpengaruh terhadap kualitas hidup. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Minar pada tahun 2021, bahwa penerapan telenursing akan berpengaruh terhadap kualitas
hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa

Aspek legal merupakan hal yang harus dipikirkan ketika telehealth akan diterapkan.
Tantangan perkembangan telehealth di Indonesia lainnya adalah adanya kesenjangan

http://bajangjournal.com/index.php/JCI


http://bajangjournal.com/index.php/J

929

JCI

Jurnal Cakrawala Ilmiah
Vol.1, No.5, Januari 2022

terhadap pemerataan jaringan internet. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
Perwitasari tahun 2019, diperoleh hasil peran teknologi satelit dalam penerapan teknologi
di Indonesia. Telehealth ataupun telemedicine merupakan terobosan dalam pemberian
layanan kesehatan di Indonesia, sehingga diperlukan adanya dukungan dari berbagai pihak.
Masalah tentang etika kedokteran, kerahasiaan, dan medico-legal muncul ketika teknologi
baru ini diterapkan, untuk itu di masa depan pemerintah harus menetapkan standar
perawatan yang baik, standar kesiapan petugas, dan mempersiapkan pengembangan
telemedicine dan mobile health di Indonesia (Budi Wiwekol, Aulia Zesario, 2016)

KESIMPULAN
Penerapan telehealth pada pasien gagal ginjal kronik pasca rawat merupakan sarana
bagi perawat untuk melakukan asuhan keperawatan secara holistik sehingga kualitas hidup
pasien dapat optimal. Aspek kemudahan dan peningkatan jangkauan serta pengurangan
biaya menjadi keuntungan yang bisa terlihat secara langsung. Tentunya penerapan telehealth
harus didukung dengan kebijakan dan regulasi, sumber daya tenaga kesehatan, sarana dan
prasarana terkait penerapan telehealth dalam bidang kesehatan.
Rekomendasi dalam hal penyediaan media yang seragam dan bervariasi sehingga
pelaksanaan telehealth lebih menarik, tentunya didukung dengan aspek hukum sehingga
tenaga kesehatan dapat menggunakan teknologi ini secara tepat
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