
1007 

 

PENGARUH HEALTH COACHING TERHADAP KEPATUHAN PEMBATASAN 

CAIRAN, INTERDIALYTIC WEIGHT GAIN DAN KUALITAS HIDUP PASIEN 

HEMODIALISIS: A SYSTEMATIC REVIEW 
 

Arie Kusumo Dewi*, Nur Hidayah, Ima Nadatien, R Khairiyatul Afiyah 

Universitas Nahdlatul Ulama Surabaya, Jl. Raya Jemursari No.57, Jemur Wonosari, Wonocolo, 

Surabaya, Jawa Timur 60237, Indonesia  

*1110022006@student.unusa.ac.id 

 

ABSTRAK 
Gagal ginjal kronik merupakan penyakit yang memerlukan perawatan jangka panjang, seperti 

hemodialisa. Pasien yang menjalani terapi hemodialisa banyak mengalami ketidakpatuhan dalam 

mengontrol diet dan membatasi konsumsi cairan dalam rentang waktu yang dianjurkan. Penatalaksanaan 

pembatasan cairan yang buruk dapat mengakibatkan kenaikan berat badan, interdialytic weight gain 

meningkat dan penurunan kualitas hidup. Tinjauan sistematis ini bertujuan  untuk menganalisis 

intervensi health coaching terhadap pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. Metode yang digunakan dengan melakukan 

penelusuran literatur menggunakan tinjauan sistematis pada artikel yang diterbitkan dalam lima tahun 

terakhir melalui 5 data based yaitu  PubMed,  Science Direct,  Proquest, EBSCO, dan Clinical Key. 

Hasil: Dari hasil penelusuran 16 artikel terpilih dimasukkan dalam analisis menyatakan bahwa 

intervensi untuk meningkatkan kepatuhan pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas 

hidup pasien gagal ginjal kronik meliputi health coaching/ coaching program, edukasi dan konseling, 

telehealth, self management dan self efficacy. Penerapan intervensi health coaching berbasis self 

efficacy dapat meningkatkan kepatuhan pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. 

 

Kata kunci: gagal ginjal kronik; health coaching; hemodialysis; interdialytic weight gain; kepatuhan 

pembatasan cairan; kualitas hidup; self efficacy 

 

EFFECT OF HEALTH COACHING ON FLUID RESTRICTION COMPLIANCE, 

INTERDIALYTIC WEIGHT GAIN AND QUALITY OF LIFE IN HEMODIALYSIS 

PATIENTS; A SYSTEMATIC REVIEW 

 

ABSTRACT 
Chronic kidney failure is a disease that requires long-term care, such as hemodialysis. Many patients 

undergoing hemodialysis therapy experience disobedience in controlling their diet and limiting fluid 

intake within the recommended time range. Poor fluid restriction management can result in weight gain, 

increased interdialytic weight gain, and decreased quality of life. This systematic review aims to analyze 

health coaching interventions on fluid restriction, interdialytic weight gain, and quality of life in chronic 

kidney failure patients undergoing hemodialysis. The method used is to conduct a literature search using 

a systematic review of articles published in the last five years through 5 data based, namely PubMed, 

Science Direct, Proquest, EBSCO, and Clinical Key. Results: From the search results, the 16 selected 

articles included in the analysis stated that interventions to improve adherence to fluid restriction, 

interdialytic weight gain, and quality of life for chronic kidney failure patients included health 

coaching/coaching programs, education and counseling, telehealth, self-management, and self-efficacy. 

Implementation of health coaching interventions based on self-efficacy can improve adherence to fluid 

restrictions, interdialytic weight gain, and quality of life in chronic kidney failure patients undergoing 

hemodialysis. 

 

Keywords: chronic kidney failure; health coaching; hemodialysis; interdialytic weight gain; adherence 

to fluid restrictions; quality of life; self-efficacy 
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PENDAHULUAN 

Pasien yang menjalani terapi hemodialisa banyak mengalami ketidakpatuhan dalam mengontrol 

diet dan membatasi konsumsi cairan dalam rentang waktu yang dianjurkan. Penatalaksanaan 

pembatasan cairan yang buruk dapat mengakibatkan kenaikan berat badan, interdialytic weight 

gain meningkat dan penurunan kualitas hidup. Menurut United  Stage  Renal  Data  Systematau  

USRDS  (2019)  melaporkan  bahwa pada tahun 2019, 134.608 orang baru didiagnosis dengan 

penyakit ginjal stadium akhir (ESRD), meningkat 2,7% dari tahun sebelumnya dan 15,8% dari 

satu dekade lalu. Jumlah umum individu dengan ESRD mencapai 809.103 pada tahun 2019, 

meningkat 41,0% dari tahun 2009. Prevalensi ESRD yang disesuaikan juga meningkat menjadi 

2302 kasus pmp pada tahun 2019. Pada akhir 2019492.096 orang menerima HD di tengah, naik 

1,7% dari 2018 dan 34,5% dari 2009. Ada 12.243 pasien yang melakukan HD di rumah pada 

akhir tahun, meningkat 20,1% dari tahun sebelumnya. Di Indonesia kejadian penyakit   ginjal 

kronik sebanyak 0,38% atau 3,8 per 1000 penduduk Indonesia (Riskesdas,2018). 

 

Hemodialisis pada pasien CKD dapat mencegah kematian namun tidak menyembuhkan 

penyakitnya. Oleh karena itu pasien harus menjalani hemodialisis sepanjang hidupnya atau 

sampai mendapat ginjal baru melalui transplantasi ginjal (Smeltzer dan Bare, 2002). Masalah 

utama yang terjadi pada pasien yang menjalani hemodialisis adalah penambahan berat badan 

diantara dua waktu hemodialysis (Interdialilytic weight gain = IDWG). Hal ini disebabkan 

karena ginjal tidak mampu melakukan ekskresi cairan, sehinggapenambahan berat badan akan 

selalu ada. Penambahan IDWG yang berlebihan menimbulkan gejala edema, sesak nafas, dan 

rasa tidak nyaman (Indramayu et al., 2016). Penimbangan berat badan sebelum dan sesudah 

HD adalah untuk mengetahui dry weight pasien. Istilah dry weight merupakan kondisi dimana 

tidak ada bukti klinis oedema, nafas pendek, peningkatan tekanan nadi leher atau hipertensi. 

Prediktor kesuksesan dalam meningkatkan kualitas hidup pasien yang menjalani HD adalah 

mampu mempertahankan berat badan interdialisis tidak melebihi 1,5 kg (Lewis, Stabler & 

Welch, 2000) 

 

Manajemen pembatasan cairan dan makanan berdampak terhadap penambahan interdialytic 

weigt gain (IDWG). Oleh karena itu interdialytic weigt gain (IDWG) dianggap sebagai ukuran 

kepatuhan pasien yang menjalani terapi hemodialisis. Ketidakmampuan pasien untuk 

mengikuti diet cronic kidney disease dipengaruhi oleh keyakinan diri atau self-efficacy yang 

rendah. Health coaching merupakan salah satu strategi yang dapat membantu pasien untuk 

mematuhi pembatasan cairan dan mengontrol interdialytic weigt gain. Health coaching adalah 

proses pembinaan kesehatan yang dilakukan oleh seorang ahli kesehatan yang terlatih untuk 

membantu individu mencapai tujuan kesehatan mereka dengan cara mengidentifikasi dan 

mengatasi hambatan-hambatan dalam mencapai tujuan tersebut. Efikasi diri didefinisikan 

sebagai keyakinan yang menentukan bagaimana seseorang berfikir, memotivasi dirinya dan 

bagaimana akhirnya memutuskan untuk melakukan sebuah perilaku untuk mencapai tujuan 

yangdiinginkan (Bandura, 1997). Tinjauan sistematis ini bertujuan  untuk menganalisis 

intervensi health coaching terhadap pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas 

hidup pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. 

 

METODE 

Desain studi yang digunakan pada artikel ini menggunakan Tinjauan Sistematis dan Meta-

Analisis. Artikel yang dipilih menggunakan standar pedoman PRISMA untuk mengontrol 

peninjauan serta pemilihan studi. Terdiri dari tujuh langkah termasuk di dalamnya adalah 

menulis ulasan pertanyaan, menentukan kriteria yang layak, melakukan pencarian secara 

menyeluruh dari berbagai sumber informasi, mengidentifikasi sumber-sumber literatur yang 

relevan, dan mensintesis sumber-sumber literatur tersebut. 
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Kriteria yang digunakan yaitu PICO (Population, Intervension, Comparison, dan Outcome) 

dipakai untuk mencari artikel jurnal yang digunakan. Kriteria tersebut adalah: P (Population): 

cronic kidney disease, hemodialysis; I (Intervention); Health Coaching based on self efficacy; 

C (Comparison): Tidak menggunakan faktor pembanding; O (Outcome): kepatuhan 

pembatasan cairan, interdialytic weight gain, kualitas hidup. Penelusuran literatur dalam 

tinjauan sistematis ini menggunakan database dengan kriteria batas waktu 5 tahun, yaitu dari 

tahun 2019 sampai 2023. Database yang digunakan adalah PubMed, ScienceDirect, Proquest, 

Clinical Key dan EBSCO. Kata kunci yang dipakai untuk mencari literatur tentang health 

coaching yaitu “Health coaching” OR “Health coach” AND “Self efficacy” AND “retriction 

fluid”AND “Interdialytic Weight Gain” AND “Quality of life”AND” Cronic kidney 

disease”AND” hemodialysis” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Identification of studies via databases and registers 

Pencarian Literatur 
 Basis data : PubMed, ProQuest, Science 
Direct,EBSCO, Clinical Key 
 
Batasan Pencarian : Artikel dalam bahsa 
inggris 
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Hasil pencarian  
(n = 3656  artikel) 

 

Artikel yang tidak diproses 

Kembali (n = 3486  artikel) 

1. Populasi : n = 613 

2. Intervensi : n= 477 

3. Content : n =583 

4. Outcome : n =521 

5. Timing : n =634 

6. Setting : n =658 
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Artikel yang diproses kembali  
(n =  170  artikel) 

Artikel yang sesuai dengan kriteria inklusi 
(n = 14 artikel) 

Pwnyaringan daftar referensi dari artikel 

yang diproses 

Hasil pencarian 

(n =  0 artikel) 

Artikel yang sesuai dengan kriteria inklusi 

(n = 14 artikel) 

Artikel yang tidak sesuai 
dengan kriteria inklusi 
 (n =156  artikel) 

1. Populasi : n = 60 

2. Intervensi : n= 23 

3. Content : n =12 

4. Outcome : n =39 

5. Timing : n =13 

6. Setting : n =29 
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Semua kutipan yang diambil selama proses pencarian dimasukkan ke Mendelay, kemudian 

kutipan dikumpulkan dan disaring untuk menghapus duplikat. Kemudian dilakukan 

penyaringan dari judul dan abstrak, untuk penyesuaian kriteria dan artikel yang tidak sesuai. 

Studi kelayakan artikel tersebut dilakukan dengan meninjau artikel dengan teks yang lengkap. 

Proses dan hasil pemilihan artikel disajikan dalam diagram PRISMA. Data diekstrak 

menggunakan JBI (The Joana Briggs Institute) Crtitical Appraisal Tools.  Pencarian melalui 

empat database menghasilkan kutipan 6596 artikel. Artikel tersebut kemudian disaring untuk 

mengecualikan duplikat dan disaring focus berdasarkan kasus hemodialisa, populasi dewasa 

dan ditemukan hasil tiga ribu enam ratus lima puluh enam artikel. Sisa dari artikel tersebut 

kemudian dipilah kembali berdasarkan PICO, yaitu P: pasien gagal ginjal kronik, I : Health 

coaching berbasis self efficacy, C : Tidak ada komparasi, dan O : kepatuhan pembatasan 

cairan, interdialytic weight gain, kualitas hidup. Terdapat enam belas artikel yang masuk 

dalam kriteria inklusi. 

 

HASIL  

Tabel 1.  

Karakteristik Literatur yang layak (n=14) 

Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

Effect of New Nursing Team 

Management Mode on Self-

Efficacy,Compliance, and 

Quality of Life of Patients with 

Chronic Kidney Disease and 

Its Chain Mediating Effect 

 

(Zheng et al., 2022) 

100 

pasien 

CKD 

 

 

 

 

 

Independen: 

New 

Nursing 

Team 

Managemen

t Mode 

Dependen: 

Self-Efficacy 

Compliance, 

and Quality 

of Life 

 

 

 

- General 

Self-

efficacy 

Scale 

(GSES) 

- Morisky 

Medication 

Adherence 

Scale 

(MMAS-8) 

- WHO 

Quality of 

Life-100 

(WQL-100) 

e Tes 

Mauchly 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa  New 

Nursing Team 

Management Mode 

meningkatkan 

kepatuhan,efisiensi self 

efficacy, dan kualitas hidup 

pasien dengan cronic 

kidney disease,yang layak 

direkomendasikan dalam 

praktik keperawatan. 

 

A Coaching Program to 

Improve Dietary Intake of 

Patients with CKD 

randomized, controlled trial 

evaluated secondary and 

exploratory outcomes 

(Kelly et al., 2020) 

80 

pasien 

CKD 

Independen 

:  coaching 

program 

 

Dependen: 

Dietary 

intake 

Assessment of 

Quality of Life 

questionnaire 

 

one-way 

analysis 

of 

covarian

ce 

 

Hasil penelitian 

menyatakan bahwa 

coaching program dapat 

mendukung pasien cronic 

kidney disease (CKD) 

stadium 3-4 untuk 

meningkatkan kualitas diet 

penderita melalui akses ke 

pendidikan, pembinaan 

dan kontak teratur dengan 

professional kesehatan 

A Self-management Approach 

for Dietary Sodium Restriction 

in Patients With CKD: A 

Randomized 

Controlled Trial 

(Humalda et al., 2020) 

99 

pasien 

CKD 

Independen 

: 

management 

Approach 

 

Dependen: 

Dietary 

Sodium 

Restriction 

- Short Form 

Health 

Survey 

(SF-12), 

- EuroQol-

5D, dan 

skala Mitra 

Uji Mann 

Whitney 

1. Hasil utama adalah 

ekskresi natrium 

setelah intervensi 3 

bulan dan setelah 

periode 

pemeliharaan 6 bulan. 

Hasil sekunder adalah 

tekanan darah, 
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Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

Kesehatan 

(PIH) 

 

proteinuria, biaya, 

kualitas hidup, 

keterampilan 

manajemen diri, dan 

hambatan dan 

fasilitator untuk 

implementasi 

2. Pendekatan self  

management 

mengurangi asupan 

natrium selama 3 

bulan. 

Early Coaching to Increase 

Water Intake in CKD 

Randomized 

Controlled Trial 

(Ivanova et al., 2020) 

31 

pasien 

CKD 

Independe

n : 

Early 

coaching 

 

Dependen: 

Water 

intake 

- - Bahwa CIWI ( coaching 

to increase water intake ) 

mengarah pada 

pelestarian fungsi ginjal 

dengan peningkatan GFR 

per 1 mL/ menit/m22/per 

tahun dibandingkan 

dengan asupan air yang 

sama. Pada Cronic 

Kidney Disease (CKD) 

G2, CIWI  (coaching to 

increase water intake) 

mencegah hilangnya 

fungsi ginjal fisiologis 

dan patologis, dan RFR 

di atas 50% membantu 

pemulihan eGFR baik 

pada CKD G1-2. Uji 

coba ECIWIC( early  

coaching to increase 

water intake ) 

menunjukkan manfaat 

CIWI pada pasien 

dengan CKD 1-2 dan 

RFR yang terjaga. 

Evaluating the Impact of Goal 

Setting on Improving Diet 

Quality in Chronic Kidney 

Disease 

Randomized 

Controlled Trial 

(C. H. Chan et al., 2021) 

88 

pasien 

CKD 

 

Independe

n: 

Impact of 

Goal 

Setting 

Dependen : 

Diet 

Quality 

diet quality 

score 

One-way 

analyses 

of 

covarian

ce 

(ANCOV

A) 

 

Peningkatan signifikan 

pada AHEI (+6,9 poin; 

95% CI 1,2–12,7), sayuran 

(+1.1 melayani; 95% CI 

0,0–2,3) dan asupan serat 

(+4,2 g; 95% CI 0,2–8,2) 

diamati pada 3 bulan pada 

peserta yang menetapkan 

target buah dan/atau 

sayuran, dibandingkan 

dengan mereka yang tidak. 

Namun, tidak ada 

perubahan signifikan atau 

bermakna yang diamati 

pada 6 bulan. Tidak ada 

strategi 

penetapan tujuan lain yang 

berpengaruh pada perilaku 

asupan diet atau hasil 

klinis pada kelompok 

peserta PGK ini. 
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Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

Mechanisms and Effects of 

Health Coaching in Patients 

With Early-Stage Chronic 

Kidney Disease: A 

Randomized Controlled Trial 

(Lin et al., 2021) 

108 

pasien 

CKD 

stage 1-

3 

Independen 

: 

Health 

Coaching 

 

 

WHO Quality 

of Life Scale 

(WHOQOL-

BREF) 

Independ

ent t-tests 

 

Health coaching 

(pembinaan kesehatan) 

meningkatkan quality of 

life QOL, manajemen diri, 

aktivasi pasien, dan 

kemanjuran diri pada pasca 

intervensi dan pada tindak 

lanjut 12 minggu. 

Pembinaan kesehatan 

memiliki efek tidak 

langsung yang signifikan 

terhadap QOL melalui 

peningkatan aktivasi 

pasien. Pembinaan 

kesehatan memberikan 

efek tidak 

langsung yang signifikan 

pada manajemen diri 

melalui peningkatan self-

efficacy dan aktivasi 

pasien. 

The effectiveness of nurse-led 

self-management support 

program for people with 

chronic kidney disease stage 

3-4 (CKD-NLSM): Study 

protocol for a randomized 

controlled trial 

(Ayat Ali et al., 2021) 

154 

pasien 

CKD 

stage 3-

4 

Independen: 

nurse-led 

self-

manageme

nt support 

program 

 

 

Kidney 

Disease 

Knowledge 

Survey (KiKS). 

 

Chronic 

Kidney 

Disease Self-

Management 

(CKD-SM) 

 

Self-efficacy 

for managing 

chronic 

disease 

(SEMCD). 

 

Malay Kidney 

Disease 

Quality of Life 

(KDQOL-36) 

chi-

square 

test 

(qualitati

ve 

variables

), t-test 

or 

ANOVA 

 

1. Pada bagian hasil, nilai 

baseline, nilai akhir, 

dan selisih nilai pada 

kelompok perlakuan 

dan kelompok kontrol 

dengan  95% dan p-

value  akan dilaporkan. 

2. Penelitian ini akan 

menunjukkan 

kelayakan program 

pendidikan CKD yang 

dipimpin perawat 

dalam membantu orang 

dengan CKD untuk 

mencapai efikasi diri 

yang lebih baik, 

manajemen penyakit, 

dan kualitas hidup yang 

lebih baik 

The Impact of Nurse Health-

Coaching Strategies on 

Cognitive Behavioral 

Outcomes in Older Adults 

Randomized controlled trial 

(Potempa et al., 2022) 

59 

pasien 

Independen 

: 

Nurse 

Health-

Coaching 

Development 

of the 

Measurement 

Tool for 

Coding 

Cognitive/Beh

avioral 

Indicators of 

Health 

Behavior 

ANOVA Program Nurse Health 

Coaching (NHC) ini dapat 

meningkatkan indikator 

kognitif-perilaku yang 

terkait dengan perubahan 

perilaku kesehatan pada 

individu non- social 

determinants of health 

(SDH) dan  social 

determinants of health 
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Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

Change 

(IHBC). 

 

(SDH). Analisis  secara 

signifikan meningkatkan 

pembicaraan perubahan 

dan empat faktor lainnya 

dari waktu ke waktu. 

Analisis faktor 

menunjukkan dua faktor 

berbeda pada setiap titik 

pengukuran penelitian, 

yang menunjukkan 

stabilitas ukuran hasil dari 

waktu ke waktu. Alat 

pengukuran  yang baru 

dikembangkan   Indicators 

of Health Behavior Chang 

(IHBC), terbukti stabil 

strukturnya dari waktu ke 

waktu dan peka terhadap 

perubahan. 

Evaluating the effect of 

intradialytic cycling exercise 

on quality of life and recovery 

time in hemodialysis patients: 

A randomized clinical trial 

(C. H. Chan et al., 2021) 

110 

pasien 

hemodi

alysis 

Independe

n: 

effect of 

intradialyti

c cycling 

exercise 

 

Dependen: 

quality of 

life and 

recovery 

time 

The kidney 

disease QOL 

(KDQOL)-sho

rt-form 

version 1.3 

 

Kolmogo

rov–

Smirnov 

test and 

Q-Q plot. 

independ

ent 

samplet-t

est and 

Chi-squa

re 

 

Peningkatan signifikan 

diamati pada generik 

(perbedaan rata-rata ± SE: 

1,50 ± 0,44,P=0,001), 

penyakit ginjal (perbedaan 

rata-rata ± SE: 0,84 ± 

0,28,P=0,004), dan QOL 

keseluruhan (perbedaan 

rata-rata ± SE: 1,18 ± 

0,33,P=0,001) skor setelah 

12 minggu latihan cycling 

intradialitik pada 

kelompok intervensi. 

Selanjutnya, perbedaan 

yang signifikan dicatat 

antara intervensi dan 

kelompok kontrol 

mengenai perbedaan rata-

rata dari semua skor QOL 

setelah intervensi 

(P<0,05). Hasil penelitian 

juga menemukan 

perbedaan yang signifikan 

dalam rata-rata perbedaan 

waktu pemulihan antara 

intervensi dan kelompok 

kontrol setelah intervensi 

(P<0,001) 

Self-efficacy among patients 

with hemodialysis during the 

COVID-19 pandemic 

comparative descriptive 

research design 

 

(Qalawa et al., 2022) 

95 

pasien 

hemodi

alysis 

Self 

efficacy 

Kuesioner 

terdiri dari 3 

bagian: sosio-

demografi 

(usia, 

pekerjaan, 

dll), 

Uji 

Kolmogo

rov-

Smirnov 

Hasil penelitian perbedaan 

yang signifikan secara 

statistik antara pasien 

hemodialisis Mesir dan 

Saudi, terutama pada skor 

utama dan tingkat efikasi 

diri (p=0,001). Ada 

hubungan yang signifikan 
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Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

pengukuran 

antropometri 

(berat dan 

tinggi 

badan),dan 

lembar 

penilaian self-

efficacy 

antara karakteristik sosio-

demografi dan self-

efisiensi penyakit kronis 

antara pasien hemodialisis 

Mesir dalam hal jenis 

kelamin, usia, status 

perkawinan, pekerjaan, 

dan tingkat pendidikan 

Efficacy of Health Coaching 

and an Electronic Health 

Program: Randomized 

Controlled Trial 

(Kang et al., 2021) 

54 

pasien 

Health 

Coaching 

and an 

Electronic 

Health 

Program: 

 

SMASH 

Assessment 

Tool (SAT-

SF) 

ANOVA Kombinasi health 

coaching dan  Information 

and communications 

technology (ICT) program 

lebih unggul dari 

kelompok kontrol 

(perubahan 18,5 vs. - 2,6, 

perbedaan yang 

disesuaikan = 24,5,p 

<0,001); namun, kelompok 

TIK saja tidak lebih 

unggul dari kelompok 

kontrol (perubahan 8.0 vs. 

-2.6, perbedaan yang 

disesuaikan = 8.0,p 

=0,156). Sebagai hasil 

evaluasi perubahan 

persentase orang dengan 

perubahan tahap positif 

dalam model 

transtheoretical dari 

kebiasaan kesehatan, 

olahraga teratur (p 

=0,008), diet seimbang (p 

=0,005), membantu orang 

lain (p =0,001), dan tinggal 

dengan orang yang dicintai 

(p=0,038) menunjukkan 

perbedaan yang signifikan. 

Health coaching for 

healthcare employees with 

chronic disease: A pilot study 

(Joel et al., 2019) 

54 

petugas 

Health 

Coaching 

Skala stres 

Skala 

peringkat 

numerik untuk 

kelelahan, 

kualitas tidur 

dan nyeri, 

Paired T 

Test 

Peserta melaporkan tingkat 

obesitas yang tinggi 

(75%), hipertensi (52,5%), 

diabetes/prediabetes 

(47,5%), dan 

hiperlipidemia (40%). 

Selain itu, 20% 

melaporkan kebutuhan 

nyeri/rehabilitasi kronis, 

17,5% depresi musiman, 

dan 30% penyakit penyerta 

signifikan lainnya. Setelah 

pembinaan, peserta 

melaporkan penurunan 
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Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

berat badan yang 

signifikan (rata-rata [SD] 

7,2 [6,6] 

pon,P<0,0001,D=1.11), 

peningkatan latihan (dari 

0,8 menjadi 2,3 

sesi/minggu,P<0,001,D= 

.89), mengurangi stres 

yang dirasakan 

(P<0,04,D= .42), dan tren 

untuk tidur yang lebih baik 

(P=0,06,D= .38). 

Mengurangi stres 

berkorelasi dengan 

peningkatan latihan (R= –

.39,P<0,05) dan penurunan 

kelelahan (R= .36,P=0,07). 

Combining mHealth and 

health-coaching for improving 

self-management in chronic 

care. A scoping review 

(Obro et al., 2021) 

5 

artikel 

Independen: 

mHealth 

and health-

coaching 

 

Dependen: 

self-

management 

- - Hasil penelitian 

menyebutkan  pada dua 

pendekatan; (i) coaching 

digunakan untuk 

mendukung mHealth dan 

(ii) mHealth sebagai 

dukungan untuk coaching. 

Hasil  menunjukkan bahwa 

pasien lebih memilih 

interaksi fisik untuk 

telekomunikasi. mHealth 

terutama digunakan untuk 

memfasilitasi 

telekomunikasi dan 

memantau aspek penyakit. 

Intervensi mHealth dan 

health coaching saling 

menguntungkan. Laporan 

tinjauan tentang 

ketidakjelasan yang cukup 

besar dalam metode 

pembinaan dan bahwa 

pasien lebih puas dengan 

interaksi fisik daripada 

mHealth. 

Dietary Advice in 

Hemodialysis Patients: 

Impact of a Telehealth 

Approach During the 

COVID-19 Pandemic 

(Valente et al., 2022) 

156 

pasien 

hemodi

alisa 

Impact of a 

Telehealth 

 

Dietary 

Advice 

- uji 

Kruskal-

Wallis 

1. Prevalensi 

hiperkalemia dan 

hiperfosfatemia 

menurun secara 

signifikan setelah 

saran diet. Penurunan 

kadar kalium dan 

fosfor serum yang 

signifikan secara 

statistik diamati pada 

pasien yang menerima 
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PEMBAHASAN 

Desain Penelitian 

Dalam penelusuran sistematis ini, desain penelitian yang digunakan adalah Randomized 

Controlled Trial sebanyak 9 artikel, comparative diskriptif sebanyak 1 artikel, pilot study 

sebanyak 1 artikel, scoping review sebanyak 1 artikel. Desain penelitian terbanyak adalah 

Randomized Controlled Trial  (RCT) 

 

Karakteristik Studi 

Sebanyak 14 hasil penelitian yang ditinjau secara keseluruhan adalah penelitian kuantitatif 

meliputi intervensi health coaching /coaching program, self efficacy dan self management 

serta edukasi dan konseling. Hampir semua artikel mrnggunakan kuesioner yang sesuai 

dengan konsep teoritis sebagai instrument untuk mengukur tingkat kepatuhan  pasien gagal 

ginjal kronik yang menjalani hemodialisa dalam pembatasan intake asupan cairan, 

interdialytic weight gain dan kualitas hidup. 

 

Karakteristik Responden 

Jumlah sampel dalam tinjaun sistematis 14 artikel adalah  1133 pasien gagal ginjal kronik 

yang menjalani hemodialisa. 

 

Judul, Penulis, Tahun, Desain Sampel Variabel Instrumen Analisis Hasil 

konseling untuk 

hiperkalemia dan 

hiperfosfatemia. 

Selain itu, ada 

penurunan yang 

signifikan secara 

statistikdalamprevalen

sihipofosfatemia. 

2. Penurunan yang 

Signifikan pada % 

IDWG, meskipun 

tidak ada perbedaan 

signifikan secara 

statistik yang 

terdeteksi pada pasien 

dengan % IDWG 

tinggi. Data 

menunjukkan 

perbedaan yang 

signifikan secara 

statistik dalam nilai 

potasium dan fosfor 

ketika orang yang 

menerima kontak 

telepon adalah pasien 

atau pengasuh. 

Perbedaan utama yang 

signifikan secara 

statistik dalam 

hipofosfatemia% 

IDWG hanya diamati 

ketika kontak 

dilakukan langsung 

dengan pasien. 
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Hasil Sintesis 

Penelusuran literatur mengidentifikasi 14 artikel yang menunjukkan intervensi untuk 

meningkatkan kepatuhan pembatasan cairan, interdialytic weight gain, dan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. Intervensi tersebut meliputi intervensi 

health coaching/coaching program, edukasi dan konseling,telehealth, self management dan 

self efficacy. 

 

Intervensi health coaching,self efficacy 

Hasil penelitian menyatakan bahwa coaching program dapat mendukung pasien cronic kidney 

disease (CKD) stadium 3-4 untuk meningkatkan kualitas diet penderita melalui akses ke 

pendidikan, pembinaan dan kontak teratur dengan professional kesehatan (Kelly et al., 2020).  

 

Penelitian yang dilakukan (Ivanova et al., 2020) menyatakan bahwa CIWI ( coaching to 

increase water intake ) mengarah pada pelestarian fungsi ginjal dengan peningkatan GFR per 

1 mL/ menit/m22/per tahun dibandingkan dengan asupan air yang sama. Pada Cronic Kidney 

Disease (CKD) G2, CIWI  (coaching to increase water intake) mencegah hilangnya fungsi 

ginjal fisiologis dan patologis, dan RFR di atas 50% membantu pemulihan eGFR baik pada 

CKD G1-2. Uji coba ECIWIC( early  coaching to increase water intake ) menunjukkan 

manfaat CIWI pada pasien dengan CKD 1-2 dan RFR yang terjaga. Lin et al.,2021 dalam 

penelitiannya menemukan bahwa Health coaching juga meningkatkan Quality of Life (QOL), 

manajemen diri, aktivasi pasien, dan kemanjuran diri pada pasca intervensi dan pada tindak 

lanjut 12 minggu. Health coaching memiliki efek tidak langsung yang signifikan terhadap 

QOL melalui peningkatan aktivasi pasien. Health coaching memberikan efek tidak langsung 

yang signifikan pada manajemen diri melalui peningkatan self-efficacy dan aktivasi pasien.  

 

Program health coaching ini juga dapat meningkatkan kognitif penderita gagal ginjal kronik. 

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh (Potempa et al., 2022) yang menyebutkan 

bahwa program Nursing Health Coaching (NHC) dapat  meningkatkan indikator kognitif-

perilaku yang terkait dengan perubahan perilaku kesehatan pada individu non-SDH dan SDH. 

Analisis  secara signifikan meningkatkan pembicaraan perubahan dan empat faktor lainnya 

dari waktu ke waktu. Analisis faktor menunjukkan dua faktor berbeda pada setiap titik 

pengukuran penelitian, yang menunjukkan stabilitas ukuran hasil dari waktu ke waktu. Alat 

pengukuran kami yang baru dikembangkan, IHBC, terbukti stabil strukturnya dari waktu ke 

waktu dan peka terhadap perubahan.Program Nursing Health Coaching jangka pendek 

delapan minggu yang menggunakan serangkaian strategi intervensi standar menunjukkan 

harapan dalam meningkatkan indikator perilaku-kognitif yang terkait dengan perubahan 

perilaku kesehatan. Penerapan health coaching untuk petugas kesehatan dengan obesitas dan 

faktor risiko CVD lainnya adalah pendekatan yang menjanjikan untuk menurunkan berat 

badan, mengurangi stres, mengubah gaya hidup sehat, dan meningkatkan kesehatan dan 

kesejahteraan (Joel et al., 2019) 

 

Penerapan kombinasi mhealth dan health coaching juga dapat digunakan sebagai dukungan 

untuk coaching. Hasil penelitian  menunjukkan bahwa pasien lebih memilih interaksi fisik 

untuk telekomunikasi. mHealth terutama digunakan untuk memfasilitasi telekomunikasi dan 

memantau aspek penyakit. Intervensi mHealth dan pelatihan kesehatan saling menguntungkan 

(Obro et al., 2021). Penelitian yang dilakukan oleh Kang et al., 2021 bahwa kombinasi 

information communications technology  (ICT) dan health  coaching menghasilkan 

peningkatan dalam pengelolaan diri serta peningkatan olahraga, dan beberapa perilaku sehat. 

Intervensi diet yang disampaikan melalui telehealth dapat meningkatkan parameter klinis dan 

nutrisi pasien hemodialisa.Dan strategi ini efektif untuk mempromosikan pemantauan nutrisi 
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berkelanjutan pada pasien ini, khususnya Ketika sesi tatap muka tidakmemungkinkan untuk 

dilakukan (Valente et al., 2022). Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

(C. H. Chan et al., 2021) bahwa Penetapan tujuan yang berpusat pada pasien, khususnya dalam 

kaitannya dengan asupan buah dan sayur, sebagai bagian dari program pembinaan telehealth, 

secara signifikan meningkatkan kualitas diet (Alternate Healthy Eating Index /AHEI), asupan 

sayur dan serat selama 3 bulan. Lebih banyak dukungan mungkin diperlukan untuk mencapai 

perubahan perilaku jangka panjang pada pasien CKD tahap 3-4. 

 

Pengembangan  rencana perawatan diri dapat secara efektif meningkatkan kinerja dan 

ketergantungan pasien pada hemodialisis. Studi lain  menekankan pentingnya 

memberdayakan pasien dan pengasuh mereka, yang dapat mendukung mereka dalam 

mengelola masalah yang berhubungan dengan kesehatan dan mengembangkan self-efficacy 

mereka, dan merekomendasikan hal ini sebelum memulai perawatan dialysis (Qalawa et al., 

2022). Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Zheng et al., 2022) bahwa 

new nursing team management mode dapat meningkatkan kepatuhan, self efficacy dan 

kualitas hidup pasien dengan cronic kidney disease (CKD) yang layak direkomendasikan 

dalam praktik keperawatan. Penelitian yang dilakukan oleh (Humalda et al., 2020)  

menyatakan bahwa pendekatan self management mengurangi asupan natrium selama 3 bulan. 

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  (Ayat Ali et al., 2021) bahwa program 

nurse led self management support   menghasilkan banyak hasil positif pada pasien CKD dan 

efek program CKD-NLSM pada pengetahuan penyakit ginjal jangka pendek, self-efficacy, 

perilaku manajemen diri CKD, HRQoL, kontrol BP, dan kepatuhan terhadap diet CKD pada 

orang dengan non – CKD tergantung dialysis. 

 

Satu penelitian oleh (C.H.Chan et al.,2021) tidak menyebutkan intervensi  tetapi penelitian 

tersebut menyebutkan bahwa KDQOL dan waktu pemulihan dapat meningkat pada pasien 

hemodialisis setelah diberikan latihan intradialitik selama 12 minggu. Dari 14 artikel dalam 

tinjaun sistematis tersebut diatas didapatkan persamaan yaitu 13 artikel semuanya 

menyebutkan tentang efektifnya pembinaan kesehatan (health coaching) bagi penderita cronic 

kidney disease, dan 1 artikel menyebutkan keefektifan latihan cycling intradialytic untuk 

meningkatkan kualitas hidup pasien cronic kidney diease. Intervensi health coaching secara 

signifikan mengurangi kenaikan berat badan interdialitik dengan perbedaan rata-rata sebesar 

-0,15 kg(95% CI-0.26, 30-0.05;p =0.004)(Bossola et al., 2022). Tinjauan literatur ini memiliki 

beberapa keterbatasan. Pertama, ukuran sampel dari banyak penelitian bervariasi. Kedua, lama 

penelitian sangat bervariasi dan pendek mulai satu bulan hingga dua belas bulan. Akhirnya 

data yang dikumpulkan dari literatur dapat dipengaruhi oleh beberapa parameter yang berbeda. 

SIMPULAN 

Kajian systematic review ini menunjukkan bahwa intervensi health coaching dan konseling 

serta penerapan pembinaan kesehatan melalui telehealth efektif dalam mengurangi interdialytic 

weight gain dan pembatasan cairan serta meningkatkan kualitas hidup pasien gagal ginjal 

kronik yang menjalani hemodialisa. Studi ini menunjukkan intervensi health coaching efektif 

untuk meningkatkan kepatuhan pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas hidup 

pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. Penulis merekomendasikan penerapan 

intervensi health coaching untuk terus dikembangkan untuk meningkatkan kepatuhan 

pembatasan cairan, interdialytic weight gain dan kualitas hidup pasien gagal ginjal kronik yang 

menjalani hemodialisa. 
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