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Analisis Praktik Keperawatan pada Pasien Chronic Kidney Disease (CKD) dengan Intervensi 

Inovasi Massage dan Foot Soak  terhadap Penurunan Tingkat Kelelahan Klien di 

Samarinda 

 

Sri Rejeki Puji Rahayu1, Bachtiar Safrudin2 

 

INTISARI 

 

Chronic Kidney Disease (CKD) merupakan kondisi klinis dimana terjadi penurunan fungsi secara 

permanen atau irreversible, dalam tahap akhir memerlukan koreksi dengan terapi cuci darah 

sebagai pengganti fungsi ginjal. CKD akan memicu terjadinya mual, kurang nafsu makan, 

kekurangan energi serta protein, muntah yang akan menyebabkan penurunan produksi energi 

metabolisme dan mengakibatkan fatigue, untuk mengurangi tingkat kelelahan dapat digunakan 

terapi komplementer seperti massage dan foot soak. Karya Ilmiah Akhir Ners (KIAN) ini bertujuan 

untuk menganalisa intervensi massage dan foot soak pada pasien CKD terhadap kelelahan. Karya 

ilmiah ini menggunakan pendekatan studi kasus yang melibatkan 1 pasien intervensi dan 1 pasien 

kontrol dengan mengukur tingkat kelelahan menggunakan kuesioner Fatigue Severity Scale (FSS). 

Hasil analisis menunjukkan adanya perubahan tingkat kelelahan selama tiga kali pertemuan, hari 

pertama sebelum intervensi inovasi skor 47 sesudah intervensi inovasi skor 35, hari kedua 

sebelum intervensi inovasi skore 42 sesudah intervensi inovasi skore 33, hari ketiga sebelum 

intervensi inovasi skore 40 sesudah intervensi inovasi skore 26. 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. Untuk menurunkan 

tingkat kelelahan pada pasien CKD hendaknya perawat memberikan terapi massage dan foot soak. 
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Analysis of Nursing Practice in Chronic Kidney Disease (CKD) Patients with Massage 

and Foot Soak Innovation Interventions on Reducing Client Fatigue Levels in 

Samarinda 

 

Sri Rejeki Puji Rahayu3, Bachtiar Safrudin4 

 

 ABSTRACT 

 

Chronic Kidney Disease (CKD) is a clinical condition where there is a permanent or irreversible 

decline in function, in the final stages requiring correction with dialysis therapy as a substitute for 

kidney function. CKD will trigger nausea, lack of appetite, lack of energy and protein, vomiting 

which will cause a decrease in metabolic energy production and cause fatigue, to reduce the level 

of fatigue, complementary therapies such as massage and foot soak can be used. This final 

scientific paper of  ners (KIAN) aims to analyze massage and food soak interventions in CKD 

patients against fatigue. This scientific work uses a case study approach involving 1 intervention 

patient and 1 control patient by measuring the level of fatigue using a Fatigue Severity Scale 

(FSS) questionnaire. The results of the analysis showed that there was a change in the level of 

fatigue during three meetings, the first day before the innovation intervention a score of 47 after 

the innovation intervention a score of 35, the second day before the innovation intervention a 

score of 42 after the innovation intervention a score of 33, the third day before the innovation 

intervention a score of 40 after the innovation intervention a score of 26. There was a change in 

the level of fatigue indicated through subjective reports and observations on the Fatigue Severity 

Scale (FSS) questionnaire pre and post test for three meetings. To reduce the level of fatigue in 

CKD patients, nurses should provide massage and foot soak therapy. 
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