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ABSTRAK

Gagal Jantung dikenal juga dengan Heart Failure atau Cardiac Failure, merupakan peyakit kronis yang
prevalensinya meningkat setiap tahun. Gagal jantung mengakibatkan tingginya angka mortalitas, mor-
biditas, selain itu berdampak secara finansial terutama pada pasien lanjut usia. Tujuan dari penelitian ini
adalah untuk mengidentifikasi, merangkum dan menganalisis dampak masalah psikologis pada pasien
gagal jantung terhadap kualitas hidup. Metode penelitian yang digunakan adalah systematic review.
Literature dicari dari database Scopus dan Science Direct pada bulan November—Desember 2022.
Sejumlah 1.083 artikel diperoleh dalam pencarian. Proses seleksi dilakukan melalui tahapan seleksi
duplikasi, judul, abstrak dan kata kunci dilanjutkan seleksi pada fulltext. Hasil seleksi diperoleh 8 artikel
memenuhi kriteria yang telah ditetapkan. Telaah kritis dilakukan menggunakan alat dari Joanna Briggs
Institute untuk desain Cross Secional. Pelaporan review menggunakan Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses/ PRISMA. Hasil analisis diperoleh 6 artikel yang menyatakan
bahwa masalah psikologis berdampak besar pada kualitas hidup pasien gagal jantung. Masalah
psikoligis yang dialami pasien gagal jantung meliputi kecemasan dan depresi, selain itu masalah tersebut
berdampak signifikan terhadap kualitas hidup pasien gagal jantung.

Kata kunci: Gagal jantung, Kualitas hidup, Masalah psikologis, systematic review

Abstract

Heart Failure, also known as Heart Failure or Cardiac Failure, is a chronic disease whose prevalence
increases every year. Heart failure results in high mortality and morbidity rates, besides that it has a
financial impact, especially in elderly patients. The purpose of this study was to identify, summarize and
analyze the impact of psychological problems in heart failure patients on quality of life. The research
method used is a systematic review. Literature was searched from the Scopus and Science Direct
databases in November—December 2022. A total of 1,083 articles were obtained in the searches. The
selection process is carried out through the stages of duplication, title, abstract and keyword selection
followed by full text selection. The selection results obtained 8 articles that met the predetermined
criteria. Critical review was carried out using tools from the Joanna Briggs Institute for Cross Sectional
designs. Review reporting uses Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses/PRISMA. The results of the analysis obtained 6 articles which stated that psychological
problems had a major impact on the quality of life of heart failure patients. Psychological problems
experienced by heart failure patients include anxiety and depression, besides that these problems have
a significant impact on the quality of life of heart failure patients.

Keywords : Heart failure, Quality of life, Psychological problems, systematic review
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PENDAHULUAN

Perkembangan dunia dan kemajuan pada bidang teknologi, semakin meningkatnya
kesejahteraan serta pertumbuhan ekonomi yang cepat dapat berpengaruh terhadap kejadian dan
jenis penyakit. Gagal jantung merupakan salah satu penyakit kardiovaskular yang paling sering
terjadi di dunia yang mengakibatkan tingginya angka mortalitas, morbiditas dan juga
berdampak secara ekonomi terutama bagi lansia (Prihatiningsih & Sudyasih, 2018). Penyakit
Gagal Jantung atau yang bisa disebut dengan "Heart Failure” atau “Cardiac Failure",
merupakan suatu keadaan darurat medis dimana jumlah darah yang dipompa oleh jantung
dalam satu menit tidak dapat memenuhi kebutuhan metabolisme tubuh (Dewi, 2017).

Gagal jantung merupakan masalah kesehatan yang penting di berbagai komunitas di
dunia. Menurut data yang berasal dari Global Health Data Exchange (GHDx) pada tahun 2020,
jumlah kasus gagal jantung di dunia mencapai 64,34 juta kasus dengan 9,91 juta kematian.
Prevalensi pada negara maju adalah 1-2% dari populasi umum orang dewasa (Savarese et al.,
2022). Diperkirakan hampir 5% dari pasien yang dirawat di rumah sakit, 4,7% wanita dan 5,1%
laki-laki. (Harbanu & Anwar, 2014). Penyakit gagal jantung menjangkit sekitar 4,7 juta orang
di Amerika Serikat (1,5-2% dari total populasi), dengan tingkat kejadian tahunan sebanyak
550.000 kasus, dari sejumlah pasien tersebut, hanya 0,4-2% saja yang mengalami gejala
(Umara et al., 2016).

Prevalensi gagal jantung di Indonesia mencapai 5% dari total penduduk. Prevalensi ini
lebih tinggi dari data prevalensi gagal jantung pada populasi Eropa dan Amerika yang berkisar
antara 1 sampai 2%. Karakteristik lain yang menonjol dari data epidemiologi gagal jantung di
Indonesia adalah usia rata-rata pertama kali rawat inap untuk gagal jantung, perbedaan proporsi
pria dan wanita yang menderita gagal jantung, dan proporsi yang diidentifikasi sebagai faktor
risiko gagal jantung (Reyes et al., 2016).

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mendefinisikan kualitas hidup sebagai persepsi
individu terhadap kedudukannya dalam konteks sistem budaya dan nilai di masyarakat serta
berhubungan dengan tujuan, harapan, standar dan hal yang menjadi perhatiannya (Malik et al.,
2021). Kualitas hidup dipengaruhi oleh kesehatan fisik, Kesehatan mental, tingkat kemandirian,
hubungan sosial, dan hubungan dengan aspek utama dalam lingkungan (Sari et al., 2018)
kualitas hidup juga dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain usia, jenis kelamin, pekerjaan,
tingkat pendidikan, derajat New York Heart Asso.ciation (NYHA), tingkat keparahan gagal
jantung, risiko kematian, dan kesehatan mental (Sari et al., 2018). Gejala yang disebabkan gagal
jantung meliputi gejala fisik (seperti dyspnea, lelah, edema, kehilangan nafsu makan) maupun
gejala psikologis (seperti kecemasan dan depresi) yang dapat mempengaruhi kualitas hidup
(Nursita & Pratiwi, 2020).

Hampir semua penderita penyakit jantung mengetahui bahwa jantung merupakan organ
paling penting dan bila jantung mengalami kerusakan akan mengancam kesehatan. Hal ini yang
menyebabkan penderita gagal jantung merasa cemas, sukar tidur, depresi dan putus asa akibat
penyakit yang dialaminya (Ashari, 2018) . Tingginya angka kejadian depresi pada pasien gagal
jantung dapat memperburuk kondisi pasien (Dewi, 2017). Hal ini dikarenakan pasien depresi
biasanya tidak mengikuti pengobatan dan cenderung apatis sehingga mempengaruhi proses
pemulihan gagal jantung. Akibatnya, kualitas hidup pasien menurun bahkan risiko kematian
meningkat (Saman & Kusuma, 2017).

Hasil dari penelitian Aburuz M, (2018) tingkat prevalensi kecemasan dan depresi yang
di alami pasien gagal jantung adalah 62% dan 65%. Kecemasan dan depresi adalah prediktor
independen untuk kualitas hidup yang buruk. Pasien dengan gagal jantung menunjukkan gejala
kecemasan dan depresi yang parah dan kualitas hidup yang buruk (Prihatiningsih & Sudyasih,
2018). Hasil penelitian ini menunjukkan kualitas hidup pasien gagal jantung buruk dan mereka
mengalami kecemasan yang tinggi serta depresi yang mempengaruhi penurunan kualitas hidup
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(Aggelopoulou et al., 2017). Kualitas hidup pada pasien gagal jantung dipengaruhi oleh kondisi
fisik, dan depresi merupakan salah satu faktor yang sangat mempengaruhi kondisi fisiknya
(Nursita & Pratiwi, 2020). Selain itu, penelitian lain menemukan bahwa pasien gagal jantung
dan depresi memiliki risiko kematian 1,36 kali lipat lebih tinggi dibandingkan pasien gagal
jantung tanpa depresi (Alharbi et al., 2022). penderita jantung rentan mengalami depresi dengan
angka kejadian 9 - 77,5 % yang disebabkan ole penurunan kualitas hidup dan peningkatan risiko
kematian. Hal ini mengakibatkan pasien enggan untuk bersosialisasi atau melakukan aktivitas
seperti sebelum sakit. Hal ini akan mempengaruhi kualitas hidup pasien gagal jantung (Saman
& Kusuma, 2017). Mayoritas pasien gagal jantung yang memiliki kualitas hidup sedang juga
memiliki tingkat kesehatan mental (Stress, depresi, kecemasan) yang sedang juga. Juga dari
hasil penelitia Aburuz M, 2016 skor tertinggi pada kualitas hidup pasien gagal jantung di skor
mental health atau level dari status psikologis. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengidentifikasi, merangkum dan menganalisis dampak masalah psikologis pada pasien gagal
jantung terhadap kualitas hidup

METODE

Jenis penelitian yang digunakan merupakan literature review dengan metode penelitian
sistematis. Systematic Literature Review (SLR). Systematic review ini akan diperoleh dari
penelusuran artikel ilmiah dari rentang tahun 2017-2022 dengan menggunakan database Scopus
dan Science direct dengan waktu pencarian November 2022 — Desember 2022. Pencarian
artikel menggunakan keywords yang ditentukan dengan menggunakan Medical Subject
Headings (MeSH). Keywords yang digunakan untuk menacari artikel adalah Psychological
problems, Quality of life, Health Related Quality Of Life, Heart failure, Congestive Heart
Failure (Nitasari et al., 2021).

Strategi pencarian yang digunakan adalah penggunaan Boolean System. yaitu sisipan kata
yang digunakan pada mesin pencarian seperti penggunaan kata AND, OR, NOT pada kata kunci
untuk mengkerucutkan pencarian. Kata kunci yang digunakan setelah memakai Boolean
System adalah “Psychological problems AND Quality of life OR Health Related Quality Of
Life AND Heart failure OR Congestive Heart Failure”.

Kriteria inklusi yang telah ditetapkan oleh peneliti adalah populasi penelitian merupakan
pasien dengan gagal jantung, hasil dari penelitian adalah kualitas hidup dan masalah psikologis,
desain study yang digunakan adalah Cross-sectional, waktu publikasi jurnal 2017-2022 dan
artikel dalam bahasa inggris (Nesbitt et al., 2014).

HASIL

Hasil pencarian artikel dari database Scopus dan Science direct menggunakan kata kunci
Psychological problems AND Quality of life OR Health Related Quality Of Life AND Heart
failure OR Congestive Heart Failure di sapatkan artikel sebanyak 1.083 yang sesuai dengan
kata kunci. Arikel yang didapat sebanyak 1.083 selanjutnya di unduh lalu di masukan untuk di
seleksi dengan menggunakan aplikasi Covidence. Protocol systematic review ini sudah
terdaftar di PROSPERO dengan nomer 1D 381427.

Proses pertama seleksi adalah seleksi duplikasi, didapatkan 2 artikel terduplikasi.
Sehingga tersisa 1.081 artikel untuk dilakukan proses seleksi selanjutnya. Seleksi artikel
selanjutnya mencari judul yang sesuai dengan topik yang telah ditentukan, lalu di baca pada
bagian abstrak dari artikel tersebut apakah sudah sesuai dengan topik yang telah di tentukan
atau tidak, jika tidak sesuai maka artikel akan dieksklusi . Proses seleksi artikel berdasarkan
judul dan abstrak menghasilkan 1.054 artikel tereksklusi dikarenakan tidak sesuai dengan topik
penelitia yang telah ditentukan. Maka artikel yang terinklusi sejumlah 27 artikel yang akan
dilanjutkan proses seleksi selanjutnya. Proses seleksi selanjutnya dalah proses seleksi secara
fulltext karena masih ada kemungkinan artikel tersebut tidak memenuhi kriteria yang telah
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ditentukan. Proses seleksi secara fulltext menghasilkan 19 artikel tereksklusi dengan rincihan
11 artikel dengan tahun publikasi tidak sesuai, 5 artikel dengan desain penelitian yang tidak
sesuai, 2 artikel dengan hasil penelitian tidak sesuai, dan 1 artikel yang tidak dapat diakses
secara fulltext. Alur pencarian, seleksi artikel dan pelaporan menggunakan PRISMA yang
dapat dilihat pada gambar 1:
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Gambar 1. Prisma
Karakteristik Artikel

Artikel yang dianalisis sejumlah 8 artikel dengan jumlah keselurhan pasien 1.638.
Ringkasan dari karakteristik artikel di tabel 1.1. Jenis kelamin pasien tidak dijelaskan pada
penelitian (Alharbi et al., 2022; Holmlund et al., 2020; Rechenberg et al., 2020). Populasi pasien
yang dieliti adalah pasien dengan heart failure dan congestive heart failure. Instrumen yang
digunakan oleh peneliti adalah SF-36, MLHFQ, WHOQOL-BREF dan EQ-5D.

Tabel 1. Karakteristik Artikel.

No  Peneliti Negara ~ Sumiahre- Populasi Instrumen
g sponden P penelitian
(AbuRUZ Pasien yang terdiagnosis gagal
1 2018) ’ Jordan 200 jantung oleh spesialis kardiovas- SF-36
kular
5 (Alharbi et Saudi_ Ara- 246 Pasien yang terdiagnosa gagal SE-36
al., 2022) bia jantung
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Pasien yang terdiagnosa gagal

(Chenetal., United .
3 2018) Kingdom 147 jantung dengar_1 NYHA kelas 1 MLHFQ
sampai kelas 4
(Ewnetu Pasien yang terdiagnosa gagal )
4  Tarekegn et Ethiopia 469 jantung kongesif minimal 6 bulan ng%?L
al., 2021) terakhir
(Firdaus & Pasien gagal jantung di Instalasi
5 Azizah, Spain 65 Rawat Jalan Jantung dan Pem- SF-36
2021) buluh Darah
(Holmlund Pasien yang terdiagnosa gagal i
6 et al., 2020) Sweden 59 jantung EQ-5D
(Rechenberg Pasien terdiagnosa gagal jantung
! et al., 2020) USA 70 dengan preserved ejection fraction MLHFQ
(Reyes et United Pasien yang terdiagnosa gagal i
8 al., 2016) Kingdom 382 jantung SF-36
Hasil Artikel

Hasil analiss artikel dapat di lihat di tabel 2.1. Didapatakan hasil dari 8 jurnal terdapat 6
jurnal yang menyatakan bahwa masalah psikologis menjadi domain yang paling berpengaruh
pada kualitas hidup pasien gagal jantung. Dan juga dari 8 jurnal terdapat 6 jurnal yang
mendapatkan hasil tingkat kualitas hidup pada pasien gagal jantung pada kualitas hidup buruk.

Tabel 3. Analisis Artikel

Peneliti Kualitas Hidup =~ Masalah Psikologis Hasil penelitian

Domain psikologis menjadi do-

main yang paling tinggi dalam Kualitas hidup pasien ga-
kualitas hidup pasien gagal jan- gal jantung buruk dan pal-
tung, serta masalah psikologi ing besar dipengaruhi oleh
yang dialami pasien adalah kecemasan dan depresi
kecemasan dan depresi

Kualtias  hidup
Aburuz, 2018  pasien gagal jan-
tung buruk

Kualitas hidup pasien ga-

Kualtias  hidup gal jantung sedang dengan

Alharbi et al,, pasien gagal jan- Domain  Kesehatan = mental nilai domain Kesehatan

2022 tung sedang mendapat nilai paling tinggi mental mendapat nilai pal-
ing tinggi

. . Kualitas hidup pasien ga-

Chen et al, Kaus?:}tr:asa alh '.dal:ﬁ Tingkat sress pasien gagal jan- gal jantung buruk dan

2018 P gagal ] tung rendah pasien gagal jantung tidak

tung buruk emmiliki gejala stess

Kualitas hidup pasien ga-
gal jantung buruk dan
Kesehatan psikologis memiliki Kesehatan psikologis
nilai paling tinggi menjadi domain yang pal-
ing mempengaruhi kuali-

tas hidup
Kualtias hidup pasien ga-
gal jantung sedang dan
Kualtias  hidup Pasien gagal jantung kebanyak pasien gagal jantung tidak
pasien gagal jan- tidak memiliki gejala depresi dan memiliki gejala depresi
tung sedang masalah pada kesehatan mental ~ serta domain kesehatan
metal rendah pada kualitas
hidup pasien gagal jantung

Ewnetu  Ta- Kualtias  hidup
rekegn et al., pasien gagal jan-
2021 tung buruk

Firdaus et al.,
2021
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Kualtias hidup pasien ga-
gal jantung buruk yang
disebabkan oleh kondisi
fisik pasien yang men-
galami penurunan fungsi
Kualtias hidup pasien ga-
Pasien gagal jantung mengala- gal jantung buruk sejalan
mai kecemasan berat dengan memiliki tingat
kecemasan yang berat

Domain  Kesehatan  mental Kualtias hidup pasien ga-
mendapatkan  nilai  tertinggi gal jantung buruk dengan
dengan pasien gagal jantung pasien mengalami depresi
mengalami depresi dan putus asa dan putus asa

Kualtias  hidup
pasien gagal jan-
tung buruk

Holmlund et
al., 2020

Tidak ada kenailak pada domain
psikologis

Kualtias  hidup
pasien gagal jan-
tung buruk

Rechenberg et
al., 2020

Kualtias  hidup
pasien gagal jan-
tung buruk

Shahzad et al.,
2022

Critical Appraisal

Alat Critical Appraisal yang digunakan dari JBI (Joanna Briggs Institute) tahun 2020
yang dapat di akses atau di unduh di website (https://jbi.global/critical-appraisal-tools). Alat
Critical Appraisal berupa daftar pertanyaan yang digunakan untuk menilai kualitas metode
penelitian yang digunakan dalam artikel. Hasil telaah kritis dapat dilihat pada table 3.1
Mayoritas artikel mendapat skor 8 dari 8, sebanyak 4 artikel, lalu 3 artikel mendapat skor 6 dari
8 dan 1 artikel mendapatkan skor 7 dari 8.

Tabel 4. Penilaian Critical Appraisal

Nomor Pertanyaan

Peneliti 1 5 3 4 5 6 7 8 Skor
Aburuz, 2018 Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 8
Jordan
Alharbi et al., 2022 Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 8
Saudi Arabia

Chen et al., 2018
United Kingdom
Ewnetu Tarekegn et al.,

Ya Ya Ya Ya Tidak Tidak Ya Ya 6

2021 Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 8
Ethiopia
F'rdaussg;?r:" 2021 va va  ya Ya Tidk Ya Ya Ya 7
Holmlundetal 2020 . v, va  va Tidak Tidsk Ya  Ya 6
Sweden
REChe”beLrJ%;t al.2020 o yva  vya va Ya Ya Ya Ya 8

Shahzad et al., 2022

United Kingdom Ya Ya Ya Ya Tidak Tidak Ya Ya 6

PEMBAHASAN

Setelah melakukan pencarian artikel di dua database yaitu Scopus dan Science direct,
didapatkan 8 artikel yang diataranya 6 artikel yang menyebutkan bahwa masalah psikologis
mempengaruhi Kkualitas hidup dan 2 artikel menyatakan bahwa kondisi fisiologis
mempengaruhi kualitas hidup.

Masalah Psikologis

Gejala kecemasan terkait dengan mekanisme patofisiologis yang memfasilitasi hasil
kardiovaskular yang lebih buruk, seperti disregulasi sistem saraf otonom, penurunan
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variabilitas detak jantung, aktivitas parasimpatis rendah, aktivitas simpatik tinggi, glukosa
serum tinggi, metabolisme lipid yang berubah, dan peningkatan tekanan darah (Rechenberg et
al., 2020). Kecemasan pada gagal jantung disebabkan karena pasien sering mengalami kesulitan
mempertahankan oksigenasi yang adekuat, sehingga cenderung gelisah dan cemas karena sulit
bernapas. Selain itu orang dengan gagal jantung mengkhawatirkan kondisinya yang lemah,
mengkhawatirkan penyakit mereka sendiri, kinerja dan prognosis penyakit yang memburuk,
metode pengobatan selanjutnya, tingginya insiden pengobatan jangka panjang dan rawat inap
kembali, biaya yang akan di keluarkan, pertimbangan tentang kematian dan lamanya waktu
penyembuhan (Umara et al., 2016). Menurut (Aburuz, 2018) skor kecemasan, skor depresi,
kelas NYHA yang meningkat seiring bertambahnya usia, dan LVEF menurun seiring
bertambahnya usia. Semua faktor ini menyebabkan penurunan kemampuan fisik dan mental
pada pasien dengan gagal jantung, sehingga berkontribusi terhadap kualitas hidup yang buruk.

Depresi adalah kondisi komorbid yang umum di antara pasien gagal jantung. Ada
hubungan dua arah antara gagal jantung dan depresi. Terkadang gagal jantung mengarah pada
perkembangan depresi, dan terkadang mekanisme patofisiologis yang sama mengarah pada
manifestasi klinis dari kedua kondisi tersebut (Firdaus & Azizah, 2021). Pasien gagal jantung
dengan tingkat kecemasan dan depresi yang tinggi dapat mengalami nyeri somatik dan
kecacatan lainnya. Oleh karena itu, mereka mungkin memandang bunuh diri sebagai solusi
realistis untuk situasi mereka (Aburuz, 2018). Depresi adalah penyebab utama kecacatan
fungsional karena ketidakmampuan pasien untuk mengatasi stresor sehari-hari (Ali Firdaus et
al., 2021). Kualitas hidup pasien sangat rendah dan mereka mengalami kecemasan yang tinggi
dan depresi yang mempengaruhi penurunan kualitas hidup (Tomasoni et al., 2019). Usia, waktu
didiagnosis gagal jantung, gejala fisik, dan depresi adalah prediktor penting kualitas hidup di
Pasien gagal jantung (Umara et al., 2016).

Pasien yang menderita gagal jantung lebih rentan terhadap perkembangan depresi yang
menyebabkan penurunan kualitas hidup (Rachmat & Kariasa, 2021). Kecemasan dan depresi
mempengaruhi QoL pada pasien dengan HF melalui mekanisme potensial yang berbeda. Secara
fisiologis, kecemasan dan depresi merangsang sistem saraf simpatik, mengurangi variabilitas
detak jantung, merusak fungsi trombosit, memotivasi proses inflamasi, dan mengarah pada
studi tentang kecemasan dan gagal jantung NYHA kelas I dan Il (Aburuz, 2018). Pernyataan
tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Chen et al., 2018) distres gejala secara
signifikan berhubungan positif dengan ketidakpastian dan gejala depresi, dan berhubungan
negatif dengan HRQoL pada pasien dengan gagal jantung. Sekali lagi, gejala distres dapat
secara tidak langsung memengaruhi HRQoL melalui ketidakpastian dan gejala depresi. Hasil
penelitian dari (Shahzad et al., 2022) menyatakan bahwa Pasien CHF memiliki kualitas hidup
yang buruk dan juga depresi berat serta pendapatan yang buruk dan pendidikan yang rendah
dapat dikaitkan dengan depresi yang lebih tinggi dan kualitas hidup yang buruk.

Gagal jantung merupakan penyakit dengan prognosis yang buruk (Tomasoni et al., 2019).
Dampak dari gagal jantung seperti kelelahan, sesak napas dan ketidakmampuan pasien untuk
melakukan aktivitas seperti orang lain, dapat menyebabkan masalah baru bagi pasien seperti
depresi yang berpengaruh pada kesehatan mental. Masalah psikologis pada pasien gagal
jantung seperti kecamasan dan depresi memberikan dampak yang signifikat pada tingkat
kualitas hidup pasien gagal jantung.

Kualitas Hidup

Kualitas hidup didefinisikan menurut World Health Organozation Quality of Life
(WHOQOL) Group, persepsi individu terhadap kedudukannya dalam konteks sistem budaya
dan nilai di masyarakat serta berhubungan dengan tujuan, harapan, standar dan hal yang
menjadi perhatiannya. kualitas hidup adalah persepsi individu tentang posisi kehidupan
individu dalam konteks budaya dan sistem nilai di mana hidup memiliki tujuan, harapan,
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standar dan rasa khawatiran. Hal ini berpengaruh pada kesehatan fisik, Kesehatan mental,
tingkat kepuasan, hubungan sosial dan hubungan dengan lingkungan (Resmiya & Misbach,
2019).

Kualitas hidup berhubungan dengan perhatian pada emosi sosial dan kesejahteraan
fisik yang digambarkan sebagai pengaruh dari kesehatan individu sehari-hari. Kualitas hidup
merupakan bentuk pilihan individu dan pengalaman di lingkungan sekitar, yang secara
subjektif bergantung pada beberapa faktor seperti kesehatan, pendapatan, status pekerjaan
dan keadaan keluarga (Johansson et al., 2021).

Didapatkan 6 dari 8 jurnal memliki hasil tingkat kualitas hidup pasien gagal jantung yang
buruk. Pada hasil penelitian dari (Aburuz, 2018) kualitas hidup pasien gagal jantung pada
tinggat buruk. Peneitian ini menunjukkan bahwa pasien dengan gagal jantung kongestif akan
mengalami penurunan kualitas hidup karena pada penderita gagal jantung kongestif mengalami
kecemasan dan depresi. Penyataan tersebut sejalan dengan hasil penelitian dari (Rechenberg et
al., 2020) yang mendapatkan hasil kualitas hidup buruk pada pasien gagal jantung, kualitas
hidup buruk ini sejalan dengan tingkat kecemasan yang dialami oleh pasien gagal jantung yang
tinggi. Pasien gagal jantung yang medapatkan hasil kualitas hidup buruk mengalami gejala
depresi dan mengalami putus asa yang disebabkan oleh kondisi penyakit yang dialaminya
(Shahzad et al., 2022).

Kualitas hidup terkait kesehatan adalah konsep multidimensi dan subjektif yang
dipengaruhi oleh berbagai faktor. Gagal jantung memiliki dampak negatif pada kualitas hidup
pasien (Hayeah et al., 2017). Penurunan kualitas hidup pada pasien gagal jantung dipengaruhi
oleh lokasi geografis, Usia, jenis kelamin laki-laki, kelas New York Heart Association yang
lebih tinggi, pengetahuan gagal jantung yang lebih buruk, kontrol yang dirasakan lebih buruk,
dan gejala depresi atau kecemasan (Sinurat et al., 2021). pasien dengan gagal jantung kongestif
akan mengalami menurunan kualitas hidup dikarenakan pada penderita gagal jantung kongestif
muncul perasaan lelah otot pada tungkai dan mengirimkannya ke jantung dan otak. Pasien gagal
jantung kongestif sering ditemukan kehilangan memori atau perasaan disorientasi. Hal tersebut
disebabkan oleh perubahan jumlah zat tertentu dalam darah, sepertisodium, yang dapat
menyebabkan penurunan kerja impuls saraf (Utomo et al., 2019). Tingginya angka kematian
gagal jantung dipengaruhi oleh rendahnya kualitas hidup.Kualitas hidup mencakup semua
faktor yang mempengaruhi kepentingan kita dalam hidup ini, tidak hanya aspek material. Setiap
orang memiliki kualitas hidup yang berbeda, dan itu tergantung pada bagaimana setiap orang
memecahkan masalah mereka sendiri. Jika kita menghadapinya dengan pemikiran yang positif
maka kualitas hidup Anda akan baik, tetapi jika Anda menghadapinya dengan pemikiran negatif
maka kualitas hidup Anda akan buruk (Sinurat et al., 2021).

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan penelitian tentang dampak masalah psiologis terhadap kualitas hidup pasien
gagal jantung dengan desain penelitain systematic review, dapat disimpulkan bahwa masalah
psikologis pada pasien gagal jantung seperti kecemasan dan depresi dapat memberikan dampak
yang signifikat pada tingakat kualitas hidup pasien gagal jantung. Hal ini dapat terjadi karena
masalah psikologis dapat memperburuk kodisi fisiologis pasien dan juga masalah psikologis
mempengaruhi fungsi sosial pasien, itu membuat penurunan pada kualitas hidup pasien.
Masalah psikologis merupakan hasil penelitian primer pada tinjauan literatur ini, sedangkan
hasil penelitian sekunder berupa tingkat kualitas hidup.

Hasil penelitian sekunder yang didapatkan menujukan bahwa tingkat kualitas hidup
pasien gagal jantung dalam kategori buruk/rendah. Domain yang memberikan dampak yang
signifikat di dalam kualitas hidup pasien gagal jantung adalah domain Psychological.

Saran
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Peneliti memberikan saran kepada peneliti selanjutnya untuk melanjutkan penelitian
dalam bentuk desain yang berbeda, seperti memberikan desain ekperimental atau penelitian
menggunakan intervensi kepada responden agar penelitian ini dapat dilanjutkan serta terdapat
bukti secara Klinis.
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