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INTISARI 

Gagal ginjal kronik adalah terganggunya fungsi ginjal yang progresif dan irreversible dimana ginjal 

gagal dalam mempertahankan metabolisme dan keseimbangan cairan dan elektrolit, yang 

menimbulkan uremia (retensi urea dan sampah nitrogen lain dalam darah). Ada 3 pilihan dalam 

mengatasi masalah yang ada salah satunya yaitu hemodialisa, hemodialisa ialah prosedur untuk 

membersihkan darah melalui suatu ginjal buatan yang berbentuk semacam mesin. Tujuan penelitian 

ini guna melakukan Pengamatan Praktik Klinik Keperawatan kepada Pasien Chronic Kidney 

Disease (CKD) dengan Intervensi Inovasi Terapi Relaksasi Spiritual Terhadap Penurunan 

kecemasan di Ruang Hemodialisa. Dalam penelitian ini menggunakan zung anxiety scale (ZSRAS). 

Sebelum dilakukan Terapi Relaksasi Spiritual pada pertemuan pertama pasien di beri kuesioner 

ZSRAS terlebuh dahulu, selanjutnya diberi Terapi Spiritual Guided Imagery (SGIM) pasien diberi 

kuesioner ZSRAS lagi pada pertemuan ke tiga. Hasil analisa menunjukkan terdapat adanya 

penurunan tingkat stres pada pasien yang menjalani hemodialisa. Pada bagian pre test di dapatkan 

hasil 49 skor dengan kriteria stres sedang dan pada bagian post test di dapat kan hasil 35 skor dengan 

kriteria stres ringan. Analisis Terapi Relaksasi Spiritual ini menunjukkan adanya penurunan pada 

tingkat stres, dan diharapkan bagi tenaga kesehatan untuk lebih banyak menerapkan tindakan non 

farmakologi seperti halnya Terapi Relaksasi Spiritual ini sehingga dapat menurunkan tingkat stres 

yang dialami pasien. 
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ABSTRACT 

 

Chronic renal failure is a progressive and irreversible kidney function disorder where the kidney 

fails to maintain metabolism and fluid and electrolyte balance, which causes uremia (retention of 

urea and other nitrogenous wastes in the blood). There are three options for overcoming the 

problem, one of which is hemodialysis, hemodialysis is a procedure for cleaning up blood through 

an artificial kidney and is assisted by some kind of machine. This aims to analyze Nursing Clinical 

Practices in Chronic Kidney Disease (CKD) Patients with Intervention of Spiritual Relaxation 

Therapy Innovations on Reducing Stress Levels in Hemodialysis Room. In this study using the Zung 

Anxiety Scale (ZSRAS). Before Spiritual Relaxation Therapy is performed at the first meeting the 

patient is given a questionnaire ZSRAS first immersed. And after being given Spiritual Relaxation 

Therapy the patient was given a questionnaire ZSRAS again at the third meeting.The results of the 

analysis showed a decrease in stress levels in patients undergoing hemodialysis. In the pre- test 

section we get 49 scores with moderate stress criteria and in the post-test section we get 35 scores 

with mild stress criteria. This analysis of Spiritual Relaxation Therapy shows a decrease in stress 

levels, and it is expected for health workers to apply more non- pharmacological measures such as 

Spiritual Relaxation Therapy so as to reduce the stress level experienced by patients. 
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