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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DAN RELIGIUSITAS DENGAN 
KUALITAS HIDUP PASIEN GAGAL JANTUNG KONGESTIF 

 
LITERATURE REVIEW 

Ni’ma Safrotul Mafruchah 

Program Studi S1 Pendidikan Ners Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga 

Kampus C Mulyorejo Surabaya 60115 Telp. (031)5913752 Fax. (031)5913257 
Email : ninuk.dk@fkp.unair.ac.id 

Pendahuluan: Gagal jantung kongestif dapat menurunkan kualitas hidup secara 

signifikan dibandingkan penyakit lainnya, utamanya pada fungsi fisik dan juga 

vitalitas. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan dukungan 

keluarga dan religiusitas dengan kualitas hidup pasien gagal jantung kongestif 

berdasarkan studi empiris lima tahun terakhir. Metode: Pencarian artikel 

literature review dilakukan di tujuh database (Science Direct, Scopus, ProQuest, 

Ebsco, Spriger, Web of Science, Google Scholar), pencarian dilakukan pada bulan 

November 2021 sampai Februari 2022. Populasi yang dianalisis adalah artikel 

yang meneliti kualitas hidup pasien gagal jantung kongestif dan outcome yang 

diharapkan yaitu peningkatan kualitas hidup pasien gagal jantung kongestif 

setelah atau selama mendapat dukungan dari keluarga dan/atau peningkatan 

religiusitas. Penilaian kualitas jurnal menggunakan The Joanna Briggs Institute 
(JBI) Critical Appraisal. Hasil dan analisis: Ditemukan 16 studi yang sesuai 

dengan kriteria inklusi penelitian. Didapatkan jumlah seluruh responden adalah 

3.805 dengan 55,9% berjenis kelamin laki-laki, rata-rata usia terbanyak adalah 61-

70 tahun (39,8%). Dukungan keluarga berupa dukungan informasional dan 

instrumental mempengaruhi kualitas hidup pada aspek mental. Sedangkan tingkat 

religiusitas berpengaruh terhadap kualitas hidup pada aspek mental dan fisik. 

Kesimpulan: Dari beberapa artikel yang telah direview, ditemukan bahwa 

dukungan keluarga dan religiusitas memiliki pengaruh terhadap aspek yang 

berbeda pada kualitas hidup pasien gagal jantung kongestif. Pasien gagal jantung 

kongestif disarankan untuk mendapatakan dukungan keluarga yang baik dan 

meningkatkan religiusitasnya untuk mendapatkan kualitas hidup yang baik. 

 

 

 
Kata Kunci: Dukungan keluarga, religiusitas, kualitas hidup, gagal jantung 

kongestif 
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ABSTRACT 

 

RELATIONSHIP OF FAMILY SUPPORT AND RELIGIOSITY WITH LIFE 
QUALITY OF CONGESTIVE HEART FAILURE PATIENTS 

 
LITERATURE REVIEW 

Ni’ma Safrotul Mafruchah 

Program Studi S1 Pendidikan Ners Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga 

Kampus C Mulyorejo Surabaya 60115 Telp. (031)5913752 Fax. (031)5913257 
Email : ninuk.dk@fkp.unair.ac.id 

Introduction: Congestive heart failure can significantly reduce the quality of life 

compared to other diseases, especially in physical and vitality. The purpose of this 

study is to analyze the relationship of family support and religiosity with life 

quality of congestive heart failure patients based on the latest five-year empirical 

study. Methods: A literature review searched in seven databases (Science Direct, 

Scopus, ProQuest, Ebsco, Springer, Web of Science, Google Scholar) was carried 

out from November 2021 to February 2022. The population analyzed was an 

article examining the quality of life of congestive heart failure patients and the 

expected outcome was an improvement in the quality of life of congestive heart 

failure patients after or during family support and/or increased religiosity. The 

journal quality assessment uses The Joanna Briggs Institute (JBI) Critical 

Appraisal. Result and analysis: There were 16 studies that matched the inclusion 

criteria. The total number of respondents was 3.805 with 55,9% male, the average 

age was 61-70 years (39,8%). Family support in the form of informational and 

instrumental support affects the quality of life in mental aspect. Meanwhile, the 

level of religiosity affects the quality of life in mental and physycal aspects. 

Conclusion: From several asrticles that have been reviewed, it was found that 

family support and religiosity hav e an influence on different aspects of the quality 

of life of congestive heart failure patients. Pastients with congestive heart failure 

are advised to have good family support and increase their religiosity to get a 

better quality of life. 
 
 
 
 
 
 
Keyword: Family support, religiosity, quality of life, congestive heart failure 
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