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ABSTRAK 
 

Insomnia merupakan gangguan tidur yang umum dialami orang dewasa yang dapat dipengaruhi 

banyak faktor. Insomnia juga dapat dialami oleh pasien gagal ginjal kronik yang menjalani terapi 

hemodialisa. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia, depresi dengan insomnia 

pada pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di RSPAD Gatot Soebroto. 

Penelitian ini menggunakan desain cross sectional dengan pengambilan sampel diambil secara 

purposive sampling sebanyak 74 responden. Pengumpulan data dilakukan dengan kuesioner 

Insomnia Severity Index (ISI) dan Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9). Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa responden yang berusia < 55 tahun dan  ≥ 55 tahun sama banyaknya 

dengan presentase 50%, responden yang mengalami depresi sebanyak 68,9%, dan mengalami 

insomnia sebanyak 60,8%. Analisis data menggunakan uji statistik chi-square menunjukkan 

terdapat hubungan antara depresi dengan insomnia (p-value: 0,000; OR: 6,681), tidak terdapat 

hubungan antara usia dengan insomnia (p-value: 0,096; OR: 2,239). Perawat perlu mengkaji 

adanya depresi pada pasien GGK dan membantu dalam mengahadapi gangguan perasaan pasien, 

sehingga dapat meminimalkan terjadinya insomnia. 
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ABSTRACT 
 

Insomnia is a condition in which a person has difficulty sleeping and difficulty maintaining sleep 

accompanied by complaints during the day, which affects age and depression in patients with 

chronic renal failure undergoing hemodialysis.  This study aims to determine the relationship 

between age, depression and insomnia in chronic renal failure patients undergoing hemodialysis 

at Gatot Soebroto Army Hospital. This study used a cross sectional design of samples taken in 

purposive sampling of 74 respondents. Data collection was carried out by using the Insomnia 

Severity Index (ISI) questionnaire and the Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9). Data 

analysis used the chi-square statistical test. The results showed that age <55 years and ≥ 55 years 

were the same as the percentage of 50%, depression 68.9%, and insomnia 60.8%. There is a 

relationship between depression and insomnia (p-value: 0,000; OR: 6,681). There is no 

relationship between age and insomnia (p-value: 0.096; OR: 2.239). It is hoped that nurses will 

get to know CKD patients better and help in dealing with the patient's emotional disorders, thus 

minimizing the occurrence of insomnia. 
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