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ABSTRAK

Latar Belakang: Pasien dengan CKD dapat mengalami ansietas karena menjalani
terapi hemodialisis yang berlangsung sangat lama, bahkan seumur hidup. Terapi
non farmakologi yang dapat dilakukan untuk mengatasi ansietas adalah dengan
pemberian terapi relaksasi benson. Tujuan: Menerapkan terapi relaksasi benson
dalam asuhan keperawatan pada pasien CKD yang mengalami kecemasan.
Metode: Metode yang digunakan adalah penelitian kualitatif dengan pendekatan
studi kasus terhadap 3 pasien CKD yang menjalani hemodialisis dengan
menerapkan terapi relaksasi benson. Hasil: Setelah diberikan terapi relaksasi
benson yang dilakukan selama 10-15 menit setiap harinya selama 3 hari didapatkan
hasil bahwa terdapat penurunan skore kecemasan, pada 1 pasien mengalami
penurunan tingkat kecemasan dari tingkat sedang menjadi tingkat ringan dan 2
pasien dari tingkat sedang menjadi tidak ada kecemasan. Pembahasan: Hasil
pengkajian yang didapatkan bahwa kecemasan merupakan keluhan yang dialami
oleh ketiga pasien CKD yang menjalani hemodialisa. Terapi relaksasi benson
diberikan pada ketiga pasien CKD sebagai terapi nonfarmakologi untuk
mengurangi kecemasan. Terapi relaksasi benson merupakan terapi Yyang
menggabungkan antara relaksasi dengan unsur keyakinan dalam bentuk kata-kata
yang membuat seseorang merasakan rileks, bahagia, tenang, nyaman, dan
menurunkan kecemasan dengan meningkatkan produksi endorphin sebagai
neurotransmitter modulator yang mempengaruhi suasana hati menjadi rileks.
Kesimpulan: Terapi relaksasi benson efektif dalam menurunkan kecemasan yang
dialami oleh pasien CKD yang menjalani hemodialisis sehingga diharapkan
kedepannya akan semakin banyak perawat yang menggunakan terapi relaksasi
benson sebagai intervensi nonfarmakologis untuk mengatasi masalah keperawatan
pasien.

Kata kunci: Chronic Kidney Disease, Kecemasan, Terapi Relaksasi Benson
Daftar Pustaka: 69 (2015 — 2024)
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ABSTRACT

Background: Patients with CKD could experience anxiety due to undergoing
hemodialysis therapy that lasts a long time, even for life. Non-pharmacological
therapy that can be done to overcome anxiety is by administering benson relaxation
therapy. Objective: Applying benson relaxation therapy in nursing care for CKD
patients with anxiety. Method: the method used was qualitative research with a
case study approach on 3 CKD patients undergoing hemodialysis by applying
benson relaxation therapy. Result: After receiving Benson relaxation therapy for
10-15 minutes over three consecutive days, the result showed a reduction in anxiety
scores: in one patient, the anxiety level decreased from moderate to mild, and in
two patients, it decreased from moderate to no anxiety. Dicussion: The result of the
study showed that anxiety was experienced by all those three CKD patients
undergoing hemodialysis. Benson relaxtion therapy was administered to them as
non-pharmacological therapy to reduce anxiety. Benson relaxtion therapy is a
therapy which combines relaxtion with elemen of belief in the form of words that
make a person feel relaxed, happy, calm, and comfortable, and it reduces anxiety
by increasing the production of endorphins as neurotransmitter modulators that
influence the mood to relax. Conclusion: Benson relaxtion therapy is effective in
reducing the anxiety experienced by CKD patients undergoing hemodialysis. It is
expected that more nurses will use benson relaxtion therapy as a non-
pharmacological intervention to overcome patient nursing problems.

Keywords: Chronic Kidney Disease, Anxiety, Benson Relaxtion Therapy
References: 69 (2015 — 2024)
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Proses hemodialisa dapat menyebabkan berbagai masalah pada
penderita CKD seperti perasaan tidak nyaman serta penurunan kualitas
hidup yang meliputi kesehatan secara fisik, spiritual, finansial, dan
psikologis (Suci & Laili, 2023). Terapi hemodialisis dapat menyebabkan
stres dan menyebabkan kecemasan karena lama dan dapat berlangsung
seumur hidup. (Fadillah, 2019). Kecemasan merupakan keadaan emosi dan
pengalaman subyektif individu terhadap objek yang tidak jelas dan spesifik
akibat antisipasi bahaya yang memungkinkan individu melakukan tindakan
untuk menghadapi ancaman (PPNI, 2016).

CKD memengaruhi populasi di seluruh dunia hingga 8% - 16%
(Chen et al., 2019). Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013
menyebutkan bahwa pravalensi penduduk Indonesia yang menderita gagal
ginjal adalah sebanyak 2 per 1000 penduduk (0,2%) dan meningkat di tahun
2018 menjadi 3,8% (Kemenkes, 2018). Data Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) juga menunjukkan jumlah penderita penyakit ginjal tahun 2018
di Indonesia menempati urutan kedua setelah penyakit jantung dimana
sekitar 2,75% dari 255,1 juta penduduk menderita gagal ginjal di Indonesia
dan yang menjalani hemodialisis sebanyak 14,3% dari 70.000 penderita
(Kemenkes, 2018), sedangkan di provisi Sumatera Selatan terdapat 17,79%
pasien CKD yang melakukan hemodialisis pada penduduk umur >15 tahun
(Kemenkes, 2019).

Faktor kognitif dapat mempengaruhi kecemasan pada penderita
gagal ginjal karena merasa kelelahan secara psikis seumur hidup harus
menjalani hemodalisa. Pasien hemodialisis dapat mengalami kecemasan
karena berbagai faktor stres, termasuk persepsi negatif tentang penyakit
mereka, nyeri yang dialami saat menerima jarum hemodialisis, peran yang
berubah dan interaksi sosial mereka, perubahan citra diri mereka,

ketergantungan pada orang lain, dan ancaman kematian (Aprilia, Susaldi, &



Bambang, 2022). Kecemasan merupakan masalah psikologis yang dapat
membahayakan identitas, harga diri, dan fungsi sosial yang terhubung
dengan individu pada pasien hemodialisa (Marliana, Uswatun, & Nury,
2021). Kualitas hidup pasien hemodialisis juga dapat terpengaruh oleh
kecemasan yang tidak teratasi dengan baik. Penatalaksanaan diperlukan
karena dari mereka banyak yang mengalami gangguan kognitif seperti
hilangnya memori, rendahnya konsentrasi, gangguan fisik, mental, dan
sosial yang mengganggu aktivitas sehari-hari (Mardhalena, Uswatun, &
Anik, 2024).

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan olen Wakhid &
Suwanti (2019) yang menunjukkan hasil bahwa dari 80 orang responden,
87,5% mengalami kecemasan dimana 27 orang mengalami kecemasan
tingkat rendah, 20 orang mengalami kecemasan tingkat sedang dan 30 orang
kecemasan tingkat berat. Penelitian lain dilakukan oleh Agustina,
Minanton, & Nuridha (2024) mengemukakan bahwa gangguan gagal ginjal
kronik merupakan penyakit yang menyerang secara bertahap dan
menyebabkan berbagai penyakit psikologis, seperti depresi, cemas dan
mengisolasi diri. Sebanyak 63,9% pasien mengalami kecemasan, 60,5%
pasien mengalami depresi, dan 51,7% pasien mengalami stres. Menurut
Sarwono (2021) ansietas merupakan masalah keperawatan utama pada
pasien CKD yang menjalani hemodialisa. Menurut Arfiana & Maulidta
(2023) menunjukkan bahwa terjadi masalah keperawatan utama kecemasan
pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa dengan gejala rasa cemas,
takut akan fikiran sendiri, gemetar, gelisah, sulit tidur, penglihatan kabur,
pusing kepala, serta perasaan tegang. Menurut penelitian yang dilakukan
Katerina (2019) didapatkan hasil bahwa dari 5 pasien CKD yang menjalani
hemodialisa terdapat 4 pasien dengan tingkat kecemasan ringan dan 1
pasien tingkat kecemasan sedang.

Terapi farmakologi dan nonfarmakologi dapat digunakan untuk
mengatasi kecemasan. Konsumsi obat anti cemas (anxiolytics) untuk
mengurangi  kecemasan merupakan terapi farmakologi. Namun,

penggunaan obat secara terus-menerus dapat menyebabkan ketergantungan.



Untuk mengurangi kecemasan, ada beberapa terapi non-farmakologi yang
dapat dilakukan, seperti spiritualitas atau terapi zikir, hipnotis lima jari,
terapi kognitif, psikoterapi, dan relaksasi. (Suci & Laili, 2023)

Salah satu teknik yang dapat mengatasi kecemasan pada pasien
adalah relaksasi benson. Teknik relaksasi Benson merupakan salah satu
tindakan keperawatan yang dapat digunakan untuk mengatasi kecemasan
pada pasien CKD yang menjalani hemodialis. Terapi relaksasi benson
adalah pengembangan dari metode relaksasi pernafasan yang melibatkan
faktor keyakinan dari diri pasien melalui kata-kata yang menenangkan
sesuai dengan agama yang dianut pasien (Sagala, 2018). Teknik relaksasi
Benson berfokus pada kalimat tertentu yang diucapkan berulang kali dengan
ritme teratur sambil menaik nafas dalam dengan sikap pasrah kepada Tuhan
Yang Maha Esa. Ketika menghembuskan nafas pada pernafasan yang
panjang terjadi pengeluaran karbondioksida (CO2) sehingga dapat
memberikan energi yang cukup dan ketika menghirup nafas panjang juga
dapat membersihkan darah dan mencegah kerusakan jaringan otak akibat
kekurangan oksigen karena mendapatkan oksigen yang sangat di perlukan
oleh tubuh untuk (Purwanto, 2016).

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Arfiana &
Maulidta (3023) yang menunjukkan hasil bahwa terdapat penurunan tingkat
kecemasan pada respon dari tingkat kecemasan sedang (skor 25) menjadi
tidak ada kecemasan (skor 13) setelah diberikan terapi relaksasi benson.
Penelitian lain yang dilakukan oleh Pohan & Paramarta (2023) mengenai
penerapan relaksasi benson terhadap kecemasan juga menunjukkan hasil
bahwa terdapat penurunan skor kecemasan pada kelima subyek setelah
diberikan relaksasi benson. Penelitian yang dilakukan oleh Marliana,
Uswatun, & Nury (2021) juga menunjukkan hasil bahwa adanya penurunan
kecemasan pada responden setelah dilakukan terapi relaksasi benson dari
tingkat kecemasan sedang menjadi tingkat kecemasan ringan.

Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik untuk membahas tentang
“Asuhan Keperawatan Pada Pasien CKD Yang Menjalani Hemodialisa dan



Implikasi Relaksasi Benson Untuk Menurunkan Kecemasannya di RSUP

Mohammad Hoesin Palembang”.

B. Tujuan Penulisan

1. Tujuan Umum

Untuk menggambarkan asuhan keperawatan pada pasien

Chronic Kidney Disease (CKD) yang menjalani hemodialisa dan

implikasi relaksasi benson untuk menurunkan kecemasannya di RSUP

Mohammad Hoesin Palembang.

2. Tujuan Khusus

a.

Untuk menggambarkan hasil pengkajian keperawatan yang
dilakukan pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa di RSUP
Mohammad Hoesin Palembang.

Untuk menggambarkan rumusan diagnosis keperawatan yang
muncul pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa di RSUP
Mohammad Hoesin Palembang.

Untuk menggambarkan intervensi dan implementasi keperawatan
pada pasien CKD yang menjalani hemodialisa di RSUP Mohammad
Hoesin Palembang.

Untuk menggambarkan hasil evaluasi keperawatan pada pasien
CKD yang menjalani hemodialisa di RSUP Mohammad Hoesin
Palembang.

Untuk memaparkan informasi Edvidence Based pada area
keperawatan medikal bedah mengenai penerapan terapi relaksasi
benson terhadap penurunan kecemasan pada pasien CKD yang

menjalani hemodialisa.

C. Manfaat Penulisan

1. Bagi Profesi Keperawatan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi ilmu pengetahuan bagi

perawat dalam memberikan asuhan keperawatan berupa reduksi



ansietas dengan menggunakan terapi relaksasi benson pada pasien
CKD.

Bagi Institusi Pendidikan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan
bagi institusi dalam pengembangan ilmu keperawatan medikal bedah
untuk memberikan asuhan keperawatan pada pasien CKD dengan
menggunakan terapi relaksasi benson.

Bagi Pasien

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada
pasien CKD mengenai manfaat terapi relaksasi benson dalam
mengurangi kecemasan

Bagi Mahasiswa Keperawatan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi suatu pengetahuan baru,
menambah wawasan dan meningkatkan critical thinking bagi pembaca
mengenai gambaran pelaksanaan asuhan keperawatan pada pasien CKD

dengan menggunakan terapi relaksasi benson.

D. Metode Penulisan

Metode penulisan dalam penulisan Karya ilmiah adalah dengan

metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Langkah pelakasanaan

studi kasus dilakukan melalui beberapa tahapan sebagai berikut:

1.

Penerapan terapi relaksasi benson dalam asuhan keperawatan yang
dilakukan pada tiga pasien CKD dengan masalah keperawatan yang
sama yaitu kecemasan.

Tahapan dalam pelaksanaan studi kasus:

a. Melakukan analisis teori melalui studi literatur mengenai
permasalahan yang kemungkinan dapat ditemukan pada pasien
CKD dengan mengumpulkan 10 artikel penelitian tentang terapi
relakasi benson yang akan diterapkan pada pasien dengan
menggunakan konsep evidence based practice.

b. Menggunakan format asuhan keperawatan medikal bedah yang

terdiri pengkajian, analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan,



perencanaan intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan
yang sesuai dengan konsep permasalahan pada pasien CKD.
Menegakan diagnosis keperawatan berdasarkan panduan SDKI
(Standar Diagnosa Keperawatan Indonesia), tujuan dan Kkriteria hasil
berdasarkan panduan SLKI (Standar Luaran Keperawatan
Indonesia), serta rencana keperawatan dan implementasi
berdasarkan panduan SIKI (Standar Intervensi Keperawatan
Indonesia).

Mengaplikasikan asuhan keperawatan pada 3 pasien kelolaan yang
mengalami kecemasan dengan memberikan intervensi keperawatan
berupa terapi relaksasi benson dan melakukan evaluasi keperawatan
pada ketiga kasus serta mengevaluasi keefektifan asuhan

keperawatan yang diberikan.
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