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Analisis Praktik Keperawatan pada Pasien Chronic Kidney Disease (CKD) dengan
Intervensi Inovasi Musikaromaterapi terhadap Penurunan Tingkat Kelelahan di
Ruang Hemodialisis RSUD Abdul Wahab Sjahranie Samarinda Tahun 2021

Lidya Vera Sianturit, Bachtiar Safrudin?
INTISARI

Chronic Kidney Disease (CKD) adalah suatu proses patofisiologi dengan etiologi yang beragam,
mengakibatkan penurunan fungsi ginjal yang progresif dan pada umumnya berakhir dengan
gagal ginjal. CKD merupakan suatu kondisi inflamasi yang mempunyai ciri khas peningkatan
kadar zat-zat (ureum dan kreatinin) yang merangsang proses inflamasi di dalam darah seperti
sitokin yang dapat menyebabkan kelelahan, untuk mengurangi tingkat kelelahan dapat digunakan
terapi komplementer seperti musikaromaterapi. Karya llmiah Akhir-Ners (KIA-N) ini bertujuan
untuk menganalisa intervensi music aromaterapi pada pasien CKD terhadap kelelahan. Karya
ilmiah ini menggunakan pendekatan studi kasus yang melibatkan 1 pasien dengan mengukur
tingkat kelelahan menggunakan kuesioner Fatigue Severity Scale (FSS), lalu meletakkan kassa
yang sudah ditetesi aromaterapi dihirup oleh pasien dengan mendengarkan natural musik selama 15
menit. Hasil analisis menunjukkan adanya perubahan tingkat kelelahan selama tiga kali pertemuan,
hari pertama sebelum intervensi inovasi skor 46 sesudah intervensi inovasi skor 34, hari kedua
sebelum intervensi inovasi skore 41 sesudah intervensi inovasi skore 32, hari ketiga sebelum
intervensi inovasi skore 40 sesudah intervensi inovasi skore 23. Terdapat adanya perubahan
tingkat kelelahan yang ditunjukkan melalui laporan subjektif dan observasi pada kuesioner
Fatigue Severity Scale (FSS) pre dan post test selama tiga kali pertemuan. Perawat sebagai
pemberi pelayanan kesehatan utama di rumah sakit dapat memberikan terapi aromaterapi jeruk
untuk menurunkan tingkat kelelahan pada pasien CKD.

Kata kunci : Chronic Kidney Disease (CKD), kelelahan, music aromaterapi
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Analysis of Nursing Practice in Chronic Kidney Disease (CKD) Patients with
Innovation Intervention MusicAromatherapy against Fatigue Rate Decrease in
Hemodialisis Room RSUD Abdul Wahab Sjahranie Samarinda Year 2021

Lidyal, Bachtiar Safrudin?
ABSTRACT

Chronic Kidney Disease (CKD) is a pathophysiological process with a wide variety of etiologies,
resulting in progressive kidney function decline and generally ending with renal failure. CKD is
an inflammatory condition characteristic of elevated levels of substances (urea and creatinine)
that stimulate inflammatory processes in the blood such as cytokines that can cause fatigue, to
reduce fatigue levels can be used complementary therapies such as citrus aromatherapy.

This final scientific work-Ners (KIA-N) aims to analyze aromatherapy music intervention in CKD
patients against fatigue. This scientific work uses a case study approach involving 1 patient by
measuring the level of fatigue on a questionnaire using the Fatigue Severity Scale (FSS), then
placing the gauze that has been dripped with aromatherapy and inhaled by the patient by listening
to natural music for 15 minutes. The results showed a change in fatigue level during the three
meetings, the first day before the innovation intervention score 46 after the 34 score innovation
intervention, the second day before the scoring innovation interval 41 after the 32 score
innovation intervention, the third day before the innovation intervention score 40 after the
innovation intervention score 23. There was a change in fatigue rate indicated through subjective
reports and observations on the pre and post test questionnaire Fatigue Severity Scale (FSS)
during three meetings. Nurses as primary health care providers in hospitals can provide citrus
aromatherapy therapy to reduce fatigue levels in CKD patients.

Keywords: Chronic Kidney Disease (CKD), fatigue, musicaromatherapy
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