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Abstrak

Quality of Life (QoL) pada pasien gagal jantung umumnya lebih buruk dari QoL pada pasien penyakit kronis lain. Perawat
perlu melakukan intervensi keperawatan yang komperehensif meskipun Klien di rumah. Telenursing merupakan salah
satu upaya perawat untuk memberikan asuhan keperawatan dengan jarak jauh, khususnya edukasi dan monitoring pada
pasien gagal jantung. Studi literature ini bertujuan untuk menggambarkan pengaruh telenursing terhadap QoL pada pasien
gagal jantung. Database dikumpulkan dari jurnal online open source meliputi PubMed, ProQuest, ScienceDirect,
EBSCO, SAGE, dan Wiley Online. Artikel dicari menggunakan kata kunci telenursing, telemonitoring, teleeducation,
quality of life, dan heart failure. Bentuk telenursing dalam studi literature ini antara lain telenursing berbasis aplikasi,
telemonitoring, telephone reminder, dan follow up telephone. Tiga dari lima penelitian dalam studi menunjukkan bahwa
telenursing memiliki pengaruh yang signifikan terhadap QoL pasien gagal jantung, sementara dua penelitian lainnya
menyatakan bahwa tidak ada pengaruh yang signifikan antara telenursing terhadap QoL pasien gagal jantung. Telenursing
yang memiliki pengaruh terhadap QoL antara lain telenursing berbasis aplikasi, telemonitoring, dan telephone reminder.
Sedangkan telenursing yang tidak memiliki pengaruh terhadap QoL pasien gagal jantung adalah telepon follow-up.
Perawat dengan dukungan dari pemerintah diharapkan dapat menerapkan telenursing yang komperehensif dan terintegrasi
dengan program rehabilitasi jantung untuk meningkatan QoL pada pasien gagal jantung.

Kata Kunci: telenursing ; Quality of Life (QoL) ; gagal jantung

The Effect of Telenursing on Quality of Life (QoL) in Heart Failure Patients:
Literature Review

Abstract

Quality of Life (QoL) in heart failure patients is generally worse than QoL in patients with other chronic diseases. Nurses
need to perform comprehensive nursing interventions even though the client is at home. Telenursing is one of the nurse's
efforts to provide nursing care remotely, especially education and monitoring of heart failure patients. This literature
study aims to describe the effect of telenursing on QoL in heart failure patients. Databases collected from open source
online journals include PubMed, ProQuest, ScienceDirect, EBSCO, SAGE, and Wiley Online. Articles are searched using
the keywords telenursing, telemonitoring, teleeducation, quality of life, and heart failure. The variety of telenursing in
this literature study include aplication-based telenursing, telemonitoring, phone reminders, and telephone follow-up.
Three of the five studies in the study showed that telenursing had a significant effect on QoL in heart failure patients,
while the other two studies stated that there was no significant effect between telenursing on QoL in heart failure patients.
Telenursing that has an influence on QoL include application-based telenursing, telemonitoring, and phone reminders.
While telenursing which has no effect on the quality of life of heart failure patients is telephone follow-up. Nurses with
support from the government are expected to be able to implement comprehensive and integrated telenursing with cardiac
rehabilitation programs to improve quality of life in heart failure patients.

Keywords: telenursing, Quality of Life (QoL), heart failure
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Pendahuluan

American Heart Association (AHA)
mendefinisikan gagal jantung sebagai sindrom
klinis kompleks yang diakibatkan oleh
gangguan struktural atau fungsional dari
pengisian  ventrikel atau ejeksi darah.
Manifestasi utama dari gagal jantung adalah
sesak napas dan kelelahan yang dapat
mengakibatkan intoleransi aktivitas, serta
retensi cairan yang dapat menyebabkan
kongesti paru dan/atau edema perifer (Bozkurt
et al., 2021). Prevalensi gagal jantung pada
dari tahun 2012 hingga 2030 diprediksi akan
meningkat sebesar 46% dengan lebih dari
delapan juta penderita berusia di atas 18 tahun.
Prevalensi gagal jantung di Asia berkisar
antara 1,26% hingga 6,7%. Mortalitas akibat
gagal jantung secara signifikan lebih tinggi
pada pasien di Asia Tenggara (13,0%)
dibandingkan dengan Asia Selatan (7,5%) dan
Asia Timur (7,4%) (Benjamin et al., 2019;
MacDonald et al., 2020).

Pasien gagal jantung umumnya memiliki
kualitas hidup (Quality of Life/QoL) yang
lebih buruk daripada pasien penyakit kronis
lainnya (Greenberg, 2012). Komponen QoL
pada pasien gagal jantung meliputi fisik,
mental, dan penyakit yang dipengaruhi oleh
umur, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan,
derajat NYHA (New York Heart Association),
dan manajemen selfcare (Arjunan & Trichur,
2021; Hu et al., 2021; Nursita & Pratiwi,
2020). Derajat keparahan gagal jantung,
anemia, dan komorbiditas kanker pada pasien

gagal jantung berhubungan dengan QoL yang
buruk. Pasien gagal jantung dengan QoL yang
buruk lebih berisiko mengalami readmisi dan
kematian, dimana kejadian readmisi akibat
gagal jantung di Indonesia mencapai 29%
(Igbal et al., 2016; Tinah, 2020).

Hasil ~ dari  beberapa  penelitian
menunjukkan bahwa intervensi keperawatan
dengan telenursing dapat meningkatkan QoL
pada pasien dengan gagal jantung (Arjunan &
Trichur, 2021; Jiang et al., 2021; Ware et al.,
2020). Telenursing dapat diterapkan dalam
berbagai intervensi keperawatan  seperti
discharge planning, konsultasi, edukasi, dan
monitoring.  Intervensi  tersebut  dapat
dipraktikan melalui telephone, pesan singkat,
secure mail messaging system, audio, video
conference, aplikasi, dan website (Setiawan et
al., 2020; Souza-Junior et al., 2016).

Meskipun demikian, terdapat pula
penelitian ~ yang  menunjukkan  bahwa
telenursing tidak memberikan perubahan yang
signifikan terhadap QoL pada pasien dengan
gagal jantung namun perubahan signifikan
terjadi pada manajemen self-care pasien.
Bentuk dari telenursing yang tidak memiliki
pengaruh terhadap QoL pasien gagal jantung
adalah telephone follow-up (Deek et al., 2017;
Hwang et al., 2020).

Telenursing sebagai salah satu teknologi
informasi dibidang keperawatan, memiliki
banyak manfaat bagi pasien, tenaga kesehatan,
dan pemerintah (Idu et al., 2021). Manfaat
yang dapat dirasakan secara langsung adalah
biaya dan waktu yang digunakan lebih efisien.
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Jangkauan pelayanan keperawatan menjadi
semakin luas dengan adanya telenursing
(Fadhila & Afriani, 2019).

Meskipun demikian, penerapan
telenursing memiliki banyak hambatan seperti
sumber daya, perilaku masyarakat, dan
kebijakan pemerintah. Hambatan-hambatan
tersebut banyak terjadi di negara berkembang
seperti Indonesia, sehingga menghambat
penerapan telenursing di Indonesia. Hal
tersebut menyebabkan penerapan telenursing
di Indonesia belum maksimal (Fadhila &
Afriani, 2019).

Berdasarkan data-data di atas, penulis
merasa perlu melakukan studi literature
review untuk menggali lebih dalam mengenai
pengaruh telenursing terhadap Quality of Life

(QoL) pada pasien gagal jantung.

Metode
Strategi Pencarian

Studi ini dilakukan dengan pencarian
elektronik secara sistematis melalui database
PubMed, ProQuest, ScienceDirect, EBSCO,
SAGE, dan Wiley Online. Kata kunci yang
digunakan  antara  lain  “telenursing”.
“telemonitoring”, “teleeducation”, “Quality of
Life” dan “Heart Failure”. Kata bantu “dan”
digunakan untuk menggabungkan kata kunci
pencarian tersebut.

Strategi pencarian fokus pada artikel
yang diterbitkan dengan Bahasa Inggris. Judul
dan abstrak hasil pencarian diidentifikasi
kemudian dilakukan penyaringan berdasarkan

kriteria inklusi dan eksklusi. Artikel yang

sesuai, diunduh full-text untuk dilakukan

peninjauan lebih lanjut.

Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Artikel yang direview pada studi ini
merupakan artikel penelitian yang meneliti
efek penerapan telenursing terhadap QoL pada
pasien gagal jantung. Artikel yang dipilih
merupakan artikel yang terbit di jurnal
internasional maksimal lima tahun terakhir
(2016-2021),

menggunakan desain penelitian eksperimen.

berbahasa  Inggris  dan
Artikel yang tidak dapar diakses full-text
dieksklusikan oleh penulis.

Hasil
Deskripsi Studi

Proses seleksi artikel pada studi ini
terlihat pada gambar 1. Sebanyak 20 artikel
ditemukan dari enam database setelah
keyword dimasukkan. Penulis mengeliminasi
artikel yang duplikasi dan memilih artikel full-
text yang eligible untuk di-review. Setelah
sejumlah  artikel  tereliminasi,  penulis
membaca kembali judul, abstrak, dan hasil
penelitian dalam artikel tersebut, sehingga
terpilih lima artikel full-text yang sesuai
dengan tujuan penulis. 15 artikel lainnya
dieliminasi oleh penulis karena terdapat
duplikasi, tidak full text dan tidak memenuhi
kriteria inklusi serta ekslusi yang sudah
ditetapkan oleh penulis. Artikel ini kemudian
dieksplorasi untuk mengetahui pengaruh
telenursing terhadap QoL pada pasien gagal

jantung.
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PubMed, ProQuest, ScienceDirect,
EBSCO, SAGE, dan Wiley Online
(N = 20)

Mengeliminasi artikel yang duplikasi, mengeksklusikan
artikel yang tidak lengkap (hanya terdapat abstrak)
(N=12)

Acrtikel full-text yang eligible untuk di-review, jurnal
akademik, artikel yang paling sesuai dengan keyword tertentu

(N=5)

Artikel yang diinklusikan dalam
literature review

(N=5)

[ Included ] [ Eligibility J [ Screening ] [Identification]

Telenursing

Telenursing atau praktik keperawatan
telehealth didefinisikan oleh American Nurses
(ANA) praktik

keperawatan yang disampaikan melalui

Association sebagai
berbagai teknologi dan/atau telekomunikasi.
Perawat melakukan praktik keperawatan
dengan berinteraksi dengan pasien dari jarak
jauh untuk menerima status kesehatan pasien
secara elektronik, memulai dan mengirimkan
intervensi dan rejimen terapeutik, serta
memantau dan merekam respons pasien dan
hasil asuhan keperawatan (Martich, 2016).
Bentuk telenursing dalam studi literature ini
antara lain telenursing berbasis aplikasi,

telemonitoring, telephone reminder, dan

Gambar 1. Proses Seleksi Artikel Berdasarkan PRISMA

follow up telephone (Arjunan & Trichur, 2021,
Deek et al., 2017; Hwang et al., 2020; Jiang et
al., 2021; Ware et al., 2020).

Quality of Life pada Pasien Gagal Jantung

QoL adalah hasil penting dalam
manajemen penyakit kronis. QoL yang buruk
dikaitkan dengan risiko readmisi dan kematian
yang lebih besar (Falk et al., 2013). Penelitian
sebelumnya menunjukkan bahwa sebagian
besar QoL menurun setelah 3 bulan masa
tindak lanjut, dan efek intervensi tidak
mungkin bertahan dalam jangka Panjang
setidaknya 12 bulan) (Arjunan & Trichur,
2021).

Komponen QoL pada pasien gagal jantung
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meliputi fisik, mental, penyakit dan QoL
secara menyeluruh. Hal dapat diukur
menggunakan berbagai macam kuesioner.
Empat dari lima penelitian dalam studi ini
mengukur QoL dengan Minnesota Living with
Heart Failure Questionare (MLHFQ). Selain
itu, terdapat pula  penelitian  yang
menggunakan kuesioner Health Related
Quality of Life (HRQOL), the Medical
Outcome Study Short Form (SF-12v2), the
Medical Outcome Study Short Form 36 (SF-
36), dan kuesioner 5 - Level EuroQoL - 5 -
Dimension (EQ-5D-5L) (Arjunan & Trichur,
2021; Deek et al., 2017; Hwang et al., 2020;
Jiang et al., 2021; Ware et al., 2020).

MLHFQ  berisi 21

menanyakan tentang sejauh mana gagal

pertanyaan

jantung telah mencegah responden dari hidup

seperti  yang mereka inginkan. Setiap
pertanyaan dinilai pada skala 0 (tidak) hingga
5 (sangat banyak) dengan skor total berkisar
antara 0 hingga 105. Skor yang lebih rendah
menunjukkan QoL pada pasien gagal jantung
yang lebih baik. Peningkatan atau penurunan 5
poin dianggap sebagai perubahan minimal
yang signifikan secara Kklinis. MLHFQ
menghasilkan skor QoL total dan skor
subskala kesejahteraan fisik dan emosional
(Hwang et al., 2020; Ware et al., 2020).
SF-12v2 menilai dua skala, vyaitu
physical component summary (PCS) dan
mental component summary (MCS). Studi
yang dilakukan Ware et al (2007)
menyebutkan bahwa alat ini digunakan untuk

membahas fungsi fisik pasien, keterbatasan

peran, status sosial dan emosional. SF-12v2
merupakan versi singkat SF-36 sehingga lebih
mudah diterapkan melalui telepon (Deek et al.,
2017)

Pengaruh Telenursing terhadap QoL pada
Pasien Gagal Jantung

Penelitian yang bertujuan untuk
mengetahui pengaruh telenursing terhadap
QoL pada pasien dengan gagal jantung
tergambar pada tabel 1. Tiga penelitian dari
lima penelitian menunjukkan bahwa terdapat
pengaruh yang signifikan antara telenursing
dengan QoL pada pasien dengan gagal jantung
(Arjunan & Trichur, 2021; Jiang et al., 2021;
Ware et al., 2020). Sementara dua penelitan
lainnya menunjukkan tidak ada pengaruh
antara telenursing dengan QoL pada pasien
gagal jantung (Deek et al., 2017; Hwang et al.,
2020). Metode telenursing yang memiliki
pengaruh terhadap QoL antara lain telenursing
berbasis aplikasi yang menyediakan layanan
edukasi, reminder, telemonitoring, ruang
obrolan/konsultasi (chat), dan telenursing
yang terintegrasi dengan discharge planning
(Arjunan & Trichur, 2021; Jiang et al., 2021;
Ware et al., 2020). Sedangkan metode
telenursing yang tidak memiliki pengaruh
terhadap QoL pada pasien gagal jantung
adalah follow-up telephone (Deek et al., 2017,
Hwang et al., 2020).

Pembahasan

Salah satu bentuk telenursing yang

memiliki pengaruh terhadap peningkatan QoL
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Tabel 1. Pengaruh Telenursing terhadap Quality of Life (QoL) pada Pasien Gagal Jantung

Penulis Metod
No. (tahun) dan Tujuan Teleﬁuorsien Hasil
Metode g

1. WareP., etal Tujuan: Mengevaluasi .Telemonitoring Terdapat penurunan sebesar 50% pada

(2020) dampak 6 bulan dari kejadian rawat inap akibat gagal jantung
program Telemonitoring Hasil klinis pada 6 bulan, didapatkan

Metode: (TM) pada pemanfaatan penurunan 59% dalam nilai BNP. Selain
Pretest- layanan kesehatan, hasil itu, terdapat peningkatan bermakna secara
Posttest klinis, Quality of Life klinis pada QoL terkait gagal jantung.
Pragmatic (QoL), dan self-care Demikian pula, komponen fisik dan
Study pasien emosional QoL menunjukkan peningkatan
yang signifikan. Self-care pada pasien

setelah 6 bulan intervensi juga meningkat.

2. Jiang, Y., et Tujuan: Aplikasi Dibandingkan dengan kelompok kontrol,
al (2021) Mengevaluasi efek dari smartphone ~ salah satu dari kelompok eksperimen

intervensi  pendidikan (edukasi, memiliki t'ngka_tf_lie”‘lcifﬁ gi‘jgaé Jantung
. ; ; : yang secara signifikan lebih pada 6 minggu,
Metode._ psikososial se_lf r(_amlr_lder, 3 bulan dan 6 bulan tindak lanjut. Selain itu,
Randomized = management t_)e_rbas_ls monitoring, dan kedua kelompok eksperimen memiliki
Controlled rumah yang dipimpin  ruang obrolan/ tingkat efikasi jantung yang lebih tinggi
Trial (RCT)  perawat (HOM-HEMP).  konsultasi (chat) secara signifikan, Health Related Quality of
Life (HR-QoL) yang lebih baik dan tingkat
depresi yang lebih rendah daripada
kelompok kontrol setelah intervensi studi.
Proporsi peserta di kedua kelompok
eksperimen memiliki kelas fungsional New
York Heart Association yang lebih baik

pada follow-up 6 minggu dan 3 bulan.

3. Arjunan, P. Tujuan: Telephone Terdapat peningkatan yang signifikan pada
&  Trichur, Mengetahui pengaruh reminder posttest ke-2 dalam komponen fisik,
R.V. (2021) program rehabilitasi komponen mental, dan spesifik penyakit

jantung yang dipimpin QOL dari peserta dalam kelompok

. perawat dengan booklet intervensi dibandingkan dengan kelompok

Metode._ tentang rehabilitasi kontrol. Selain itu, QOL khusus penyakit
Randomized  jantung dan telephone meningkat secara lebih signifikan pada
Controlled reminder terhadap kelompok intervensi daripada pada
Trial (RCT) kualitas ~ hidup  dan kelompok kontrol pada posttest ke-1.

parameter  biofisiologis

pada pasien gagal jantung

kronis.

4. Hwang, B.,et Tujuan: follow-up Dibandingkan dengan dengan kelompok

al (2019) Untuk menguji efek dari telephone kontrol, kedua kelompok intervensi
intervensi pendidikan menunjukkan self-care yang lebih baik
Metode: dengan review rekaman pada 3 bulan dan 12 _bulan._ Tidak ad_a
. ; . . perbedaan dalam kualitas hidup terkait
Randomized audio sesi edukasi dan kesehatan (HRQOL) antara  kedua
Controlled follow-up telephone pada kelompok.
Trial (RCT) pasien gagal jantung
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Penulis Metode
No. (tahun) dan Tujuan Telenursing Hasil
Metode
5. Deek, H., et Tujuan: Follow-up Readmisi pada 30 hari secara signifikan
al (2017) Mengevaluasi efek telephone lebih rendah pada kelompok intervensi
melibatkan caregiver dibandingkan_dengan kelompok kontrol.
Metode: keluarga dalam self-care Self-care meningkat pada kedua kelompok

Randomized  pasien dengan gagal

Controlled jantung (Studi FAMILY:

Trial (RCT) the  Family  focused
Approach to improve
Heart Failure Care In
Lebanon quality
intervention)

pada 30 hari, dengan peningkatan yang
lebih besar secara signifikan pada
kelompok intervensi daripada kelompok
kontrol dalam sub-skala pemeliharaan dan
kepercayaan, tetapi tidak dalam sub-skala
manajemen self-care. Tidak ada perbedaan
yang terlihat dalam skor Quality of Life
(QoL) antara kedua kelompok.

pada pasien gagal jantung adalah telenursing
berbasis aplikasi seperti the Medly system dan
aplikasi  berbasis rumah (HOM-HEMP).
Telenursing berbasis aplikasi merupakan
bentuk telenursing yang komprehensif karena
didalamnya terdapat berbagai macam fitur
yang cukup lengkap dan sesuai dengan
kebutuhan pasien. Fitur tersebut antara lain
informasi edukasi kesehatan, reminder jadwal
pengobatan dan konsultasi kesehatan, ruang
obrolan untuk berbicara dengan perawat, serta
telemonitoring. (Jiang et al., 2021; Ware et al.,
2020). Salah satu contoh telenursing berbasis
aplikasi yang memiliki fitur lengkap dapat
dilihat pada gambar 2.

Edukasi merupakan fitur penting yang
dalam telenursing berbasis aplikasi. Edukasi
dapat diberikan melalui artikel, video edukasi,
video conference atau diskusi interaktif dengan
perawat (Hwang et al., 2020; Jiang et al., 2021;
Setiawan et al., 2020; Souza-Junior et al.,
2016). Topik edukasi yang umumnya
dibutuhkan pasien gagal jantung meliputi

konsep gagal jantung (tanda, gejala, penyebab,

komplikasi), pentingnya medikasi secara
teratur, manajemen gagal jantung, dan hidup
dengan gagal jantung. Edukasi dapat
mempengaruhi tingkat pengetahuan pasien
termasuk pengetahuan tentang manajemen
gagal jantung sehingga perilaku selfcare
meningkat, dimana  perilaku  selfcare
merupakan  salah  satu  faktor  yang
mempengaruhi QoL pada pasien gagal jantung
(Hwang et al., 2020; Jiang et al., 2021; Nursita
& Pratiwi, 2020).

Fitur lain yang paling sering digunakan
dalam telenursing berbasis aplikasi adalah
telemonitoring. Fitur telemonitoring
memungkinkan pasien untuk mencatat berat
badan, tekanan darah, detak jantung dan gejala
terkait gagal jantung. Fitur tersebut juga
memungkinkan perawat untuk merespon
terhadap hasil pengisian monitoring oleh
pasien dan memberikan rekomendasi selfcare
yang harus dilakukan pasien (Jiang et al., 2021,
Vuorinen et al., 2014; Ware et al., 2020). Studi
menunjukkan bahwa pasien yang patuh dalam
menggunakan

aplikasi telemonitoring
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Gambar 2. Contoh aplikasi telenursing pada program HOM-HEMP (Jiang et al., 2021)

mengalami peningkatan QoL yang signifikan.
Hal tersebut terjadi karena kondisi pasien
dapat termonitor secara kontinyu oleh perawat
dan perawat dapat memberikan rekomendasi
yang tepat sesuai hasil pengisian pasien (Jiang
etal., 2021; Ware et al., 2020). Contoh aplikasi
dengan fitur telemonitoring dapat dilihat pada
gambar 3.

Bentuk lain dari telenursing yang
diterapkan pada pasien gagal jantung antara
lain telephone reminder dan
yang
telenursing berbasis telepon (Arjunan &
Trichur, 2021; Deek et al., 2017; Hwang et al.,
2020).

perawat secara periodik sebagai pengingat

follow-up

telephone merupakan intervensi

Telephone reminder dilaksanakan

pasien untuk melakukan self-care dan
konsultasi atau rehabilitasi terjadwal (Arjunan
& Trichur, 2021; 2021).

Sedangkan follow-up telephone dilakukan

Jiang et al,

setelah pasien diberikan sesi edukasi oleh

perawat  untuk  mengklarifikasi dan
menguatkan informasi (Deek et al., 2017;
Hwang et al., 2020).

Hasil  studi

telephone

menunjukkan bahwa

reminder memiliki  pengaruh
terhadap peningkatan QoL pada pasien gagal
jantung.  Telephone  reminder  dapat
mempengaruhi QoL pada pasien gagal jantung
karena merupakan intervensi yang terintegrasi
dengan program rehabilitasi jantung. Program
rehabilitasi jantung tersebut berfokus pada
peningkatan pengetahuan tentang penyakit,
olahraga, pengobatan, dan manajemen selfcare
serta telephone reminder. Rehabilitasi jantung

yang dilengkapi telephone reminder dapat

meningkatkan  kepatuhan pasien dalam
menjalankan  self-care  sehingga QoL
meningkat (Arjunan & Trichur, 2021;

Jiang et al., 2021).
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Gambar 2. Contoh aplikasi telemonitoring (Ware et al., 2020)

Hasil yang berbeda didapatkan pada
studi tentang follow-up telephone. Hasil studi
menunjukkan bahwa follow-up telephone tidak
memiliki pengaruh terhadap QoL pada pasien
gagal jantung. Hal tersebut terjadi karena
follow-up telephone yang dilakukan oleh
perawat sebatas untuk mengklarifikasi dan
menguatkan informasi. Selain itu, program
follow-up telephone tidak menerapkan
intervensi  psikologis seperti terapi perilaku
dan pemberian motivasi (Deek et al., 2017;
Hwang et al., 2020).

Faktor yang paling mempengaruhi QoL
pada pasien gagal jantung dan selalu dijadikan
variabel

salah  satu penelitian  adalah

manajemen selfcare. Semakin baik
manajemen selfcare yang dilakukan oleh
pasien, semakin baik pula QoL pasien
(Arjunan & Trichur, 2021; Deek et al., 2017,
Hwang et al., 2020; Jiang et al., 2021; Nursita
& Pratiwi, 2020; Ware et al., 2020). Secara

umum telenursing memiliki pengaruh yang

baik terhadap manajemen selfcare pada pasien
gagal jantung. Sehingga secara tidak langsung
telenursing dapat mempengaruhi QoL pada
pasien gagal jantung (Arjunan & Trichur,
2021; Jiang et al., 2021; Ware et al., 2020).
Meskipun secara umum telenursing
memiliki pengaruh yang positif terhadap QoL
pada pasien gagal jantung, telenursing
memiliki keterbatasan. Penerapan telenursing
berbasis aplikasi sangat bergantung terhadap
kepatuhan dan kejujuran pasien dalam mengisi
telemonitoring. Jika pasien tidak patuh dan
tidak jujur dalam mengisi telemonitoring,
maka dapat terjadi kesalahan pemberian
respon serta rekomendasi manajemen selfcare
yang oleh perawat (Jiang et al., 2021; Ware et
al., 2020). Keterbatasan
berbasis telepon adalah kurang efisien waktu

pada telenursing

bagi perawat karena perawat harus menelepon
satu per satu pasien secara manual (Arjunan &
Trichur, 2021; Deek et al., 2017; Hwang et al.,
2020).
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Penerapan telenursing sejalan dengan
visi dan misi yang tertuang dalam Peraturan
Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
46 tahun 2017 tentang Strategi E-Kesehatan
Nasional. Namun, pelaksanaan di institusi
kesehatan belum maksimal karena memiliki
banyak hambatan seperti keterbatasan sumber
daya, sarana dan prasarana. Meskipun sudah
E-Kesehatan

terdapat kebijakan terkait

Nasional, panduan teknis yang secara
spesifik mengenai telenursing di Indonesia
belum ada. Studi mengenai pengembangan
telenursing di Indonesia juga masih kurang
(Fadhila & Afriani, 2019; Idu et al., 2021,
Setiawan et al., 2020). Penelitian selanjutnya
tentang intervensi telenursing pada pasien

gagal jantung di Indonesia perlu dilakukan.

Kesimpulan

Telenursing memberikan  pengaruh
positif terhadap QoL pada pasien gagal
jantung. Telenursing dapat meningkatkan
kemandirian dan kepatuhan pasien sehingga
QoL  dapat

telenursing dapat berupa telemonitoring,

meningkat.  Implementasi
telephone reminder, telephone follow-up, dan

edukasi.  Implementasi  tersebut  dapat

dilaksanakan ~ melalui  sebuah  aplikasi
ataupun melalui telepon, namun telenursing
dengan aplikasi tertentu dapat memberikan
pengaruh yang lebih positif terhadap QoL
pasien gagal jantung, karena sistem yang
teringerasi dengan baik melalui aplikasi

tersebut.

Saran

Perawat, institusi kesehatan, dan

pemerintah  perlu bekerja sama dalam
penerapan telenursing di Indonesia. Perawat
harus memiliki kemampuan komunikasi yang
baik dan pengetahuan yang luas dalam
penerapan telenursing. Institusi kesehatan dan
pemerintan  perlu  berkolaborasi  untuk
menyiapkan sumber daya manusia yang
memahami teknologi, sarana dan prasarana
teknologi, panduan, standar praktik, kode etik,
serta badan yang mengatur telenursing.
Penelitian lebih lanjut pun diperlukan untuk

pengembangan telenursing di Indonesia.
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