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ABSTRAK

Bp. P dengan diagnosa gagal ginjal kronik stadium 5 mengalami gangguan pola tidur sejak
tahun 2024. Salah satu cara yang dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas tidur yaitu
terapi relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile. Setelah diberikan intervensi
terdapat peningkatan kualitas tidur. Gagal ginjal kronik yang dialami Bp. P dengan masalah
gangguan pola tidur sejak tahun 2024 dengan skor kuisioner yaitu 13 (kualitas tidur buruk).
Intervensi terapeutik yang diberikan yaitu terapi Relaksasi Otot Progresif dan Aromaterapi
Chamomile dilakukan pada tanggal 4,7,11,14 November 2025 selama 15 menit, terapi
diberikan saat intra hemodialisis di ruang Hemodialisa. Setelah diberikan intervensi
terdapat peningkatan kualitas tidur menjadi skor 21 (kualitas tidur baik). Intervensi
Relaksasi Otot Progresif dan Aromaterapi Chamomile dapat meningkatkan kualitas tidur
pada pasien gagal ginjal kronik. Terapi ini juga perlu adanya keluarga untuk memotivasi
pasien dalam melakukan dirumah dan adanya kolaborasi terapi hemodialisa. Diharapkan
sebagai intervensi keperawatan non farmakologis tambahan di ruang hemodialisa untuk
meningkatkan kualitas tidur pada pasien gagal ginjal kronik.

Kata kunci : Gangguan Pola Tidur—Relaksasi Otot Progresif— Aromaterapi Chamomile

ABSTRACT

Mr. P with a diagnosis of stage 5 chronic kidney failure has experienced sleep pattern
disorders since 2024. One way that can be used to improve sleep quality is progressive
muscle relaxation therapy and chamomile aromatherapy. After being given an
intervention, there was an improvement in sleep quality. Chronic kidney failure
experienced by Mr. P with sleep pattern disorders since 2024 with a questionnaire score
of 13 (poor sleep quality). The therapeutic interventions given, namely Progressive Muscle
Relaxation therapy and Chamomile Aromatherapy, were carried out on 4,7,11, 14
November 2025 for 15 minutes, therapy was given during intra-hemodialysis in the
Hemodialysis room. After the intervention, there was an improvement in sleep quality to a
score of 21 (good sleep quality). Progressive Muscle Relaxation Interventions and
Chamomile Aromatherapy can improve sleep quality in patients with chronic kidney
failure. This therapy also needs to have a family to motivate patients to do it at home and
there is a collaboration of hemodialysis therapy. It is expected to be an additional non-
pharmacological nursing intervention in the hemodialysis room to improve sleep quality
in patients with chronic kidney failure.

Keywords: Sleep Pattern Disorders; Progressive muscle relaxation; Chamomile
Aromatherapy
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PENDAHULUAN

Gagal ginjal kronik (GGK) adalah keadaan ginjal mengalami kerusakan secara
progresif dan irreversibel, sehingga gagal dalam mempertahankan keseimbanagn
cairan, elektrolit dan asam basa serta mengalami peningkatan ureum kreatinin dan
penurunan laju filtrasi glomerulus (Aisyah, 2022). Berdasarkan data riset kesehatan
dasar (Riskedas) tahun 2018 jumlah pasien gagal ginjal kronik di Indonesia
sebanyak 713.783 penderita dengan angka tertinggi di Jawa Barat dan angka
terendah di Kalimantan Utara (Dame et al., 2022).

Pasien gagal ginjal kronik tidak bisa dissmbuhkan dan memerlukan pengobatan
berupa hemodialisis dalam jangka waktu yang lama dan sering mengalami gejala
mual, muntah, kelelahan serta akan berdampak pada psikologisnya seperti
kecemasan, ketidakstabilan emosi, dan depresi yang akan bersiko timbul adanya
komplikasi pada kualitas tidur yang buruk (Guswanti, 2019). Kualitas tidur yang
buruk sering terjadi pada pasien GGK yang menjalani hemodialisa dengan
prevalensi 50% - 80% yang disebabkan berbagai faktor dari pasien GGK (Nafsiyah
etal., 2025). Terapi yang dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas tidur adalah
dengan melakukan relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile yaitu
dengan mengendalikan sistem saraf parasimpatis dan hipotalamus, serta
aromaterapi yang dapat mengaktifkan hormon endorfin untuk mengurangi stress,

cemas dan membuat rileks.

Berdasarkan hasil observasi dan pemeriksaan fisik pada hari Jumat, 31 Oktober
2025 didapatkan pasien yang mengalami gangguan kualitas tidur yaitu Bp. P .
Alasan penulis memilih Bp. P karena dari hasil wawancara didapatkan Bp. P
mengatakan sulit tidur serta harus megkonsumsi obat alprazolam dan hasil
kuisioner kualitas tidur (KKT) skor 13 (kualitas tidur buruk), sklera berwarna
merah, sering meguap dan lemas. Sehingga, peneliti melakukan studi kasus
mengenai “Kombinasi Relaksasi Otot Progresif dan Aromaterapi Chamomile untuk
Mengatasi Gangguan Pola Tidur pada Pasien Gagal Ginjal Kronik yang Menjalani
Hemodialisa di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta Tahun 2025 : Case Report ™.
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METODE

Studi kasus dilakukan selama 4 kali pertemuan pada tanggal 4, 7, 11, dan 14
November 2025 dilakukan evaluasi akhir serta terapi ini hanya dilaksanakan di
Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta. Pemberian terapi relaksasi
otot progresif dan aromaterapi chamomile diberikan saat intra HD untuk
mengetahui keefektifan dalam meningkatkan kualitas tidur pasien. Terapi relaksasi
otot progresif dan aromaterapi chamomile dilakukan secara bersamaan dengan
durasi 15 menit. Terapi aromaterapi chamomile dilakukan dengan cara pasien
menghirup aromaterapi kemudian dilanjutkan dengan relaksasi otot progresif
dilakukan dengan cara mengepalkan tangan, menekukkan kedua tangan dengan jari
— jari menghadap ke langit, kepal kedua tangan ditas pundak, angkat kedua bahu,
kerutkan dahi, tutup kedua mata dengan keras, katupkan rahan, moncongkan bibir,
tekan kepala ke permukaan bantal, benamkan dagu ke dada, busungkan dad, tarik
nafas dalam, dan lurukan kedua kaki, masing — masing gerakan dilakukan dua kali
serta ditahan selama 5 detik. Tahap akhir yaitu setelah 4 kali pertemuan pada
tanggal 14 November 2025 dilaksanakan evaluasi kualitas tidur menggunakan

lembar kuisioner kualitas tidur (KKT).

HASIL

Bp. P dengan kasus gagal ginjal kronik stadium 5 memiliki gangguan pola tidur
yang diukur menggunakan kuisioner kualitas tidur (KKT) dengan skor 13 (kualitas
buruk). Kemudian diberikan terapi relaksasi otot progresif dan aromaterapi
chamomile mulai tanggal 4 November 2025 dan dilakukan evaluasi akhir pada 14
November 2025 yang dilaksanakan di Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Bethesda
Yogyakarta. Terapi dilakukan setiap hemodialisis dengan durasi 15 menit setiap
pemberian. Di Ruang Hemodialisa, pemberian terapi dilakukan saat intra
hemodialisa. Evaluasi dilakukan dengan menggunakan lembar kuisioner kualitas
tidur (KKT).
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Grafik 1. Skor Kualitas Tidur
Hasil pengukuran kualitas tidur setelah dilakukan intervensi selama 4 hari
menunjukkan, kualitas tidur Bp. P membaik dengan skor 21. Hal ini didukung
dengan pemberian edukasi kepada pasien dan keluarga pasien tentang manfaat
pemberian relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile agar kualitas tidur
Bp. P dapat lebih membaik. Terapi relaksasi otot progresif dan aromaterapi
chamomile yang dilakukan selama proses hemodialisa dapat memberikan rasa

tenang dan meningkatkan kualitas tidur pasien.

PEMBAHASAN

Pengkajian dilakukan pada tanggal 31 Oktober 2025 pukul 13.00 WIB pada Bp. P
yang berusia 77 tahun dengan diagnosa medis gagal ginjal kronik (GGK). Gagal
ginjal kronik merupakan keadaan gangguan fungsi ginjal karena ginjal kehilangan
kemampuan untuk mempertahankan metabolisme serta keseimbangan cairan dan
elektrolit yang menyebabkan uremia (Nurbadriyah et al., 2021). Hasil pengkajian
pada Bp. P dengan keluhan utama sulit tidur semenjak dilakukan hemodialisa tahun
2024 dan harus mengkonsumsi obat Alprazolam setiap Bp. P merasa tidak bisa
tidur, kemudian sklera berwarna merah, lemas, sering menguap, serta hasil dari
wawancara menggunakan kuisioner kualitas tidur (KKT) didapatkan skor 13
(kualitas tidur buruk).

Berdasarkan konsep teori menurut Wirdah et al (2023) menyatakan bahwa pasien

dengan gagal ginjal kronik mengalami gangguan pola tidur karena adanya ureum

yang meningkat dalam tubuh lalu uremia menuju ke otak (peningkatan di
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hipotalamus) yang mempengaruhi sistem saraf terjadi penurunan oksidasi
hippocampal yang menghambat tidur REM (Rapid Eye Movement) mengakibatkan
insomnia atau terjadinya gangguan pola tidur. Menurut Hayyin (2023) pasien
dengan gagal ginjal kronik berdasarkan lama hemodialisa dapat menimbulkan
kualitas tidur yang buruk dan dapat memicu perasaan cemas, depresi, marah,
kelelahan, kebingungan pada pasien .

Berdasarkan hasil dan data — data yang diperoleh dari Bp.P didapatkan diagnosa
keperawatan gangguan pola tidur berhubungan dengan kurang kontrol tidur PPNI,
(2016) dengan data pasien mengatakan sulit tidur, mengkonsmsi obat alprazolam
untuk membantu tidur. Berdasarkan hasil teori menurut Aisyah (2022) kebutuhan
istirahat tidur adalah kebutuhan dasar yang harus dipenuhi, apabila terjadi
gangguan tubuh akan mengalami lemah, lesu, aktivitas menurun, konsentrasi
terganggu dan timbul kecemasan yang nantinya akan berakibat buruk pada pola

tidur pasien.

Intervensi keperawatan pada Bp. P berdasarkan masalah keperawatan gangguan
pola tidur yaitu pola tidur membaik dengan kriteria hasil keluhan tidur menurun,
keluhan sering terjaga menurun, keluhan tidak puas tidur menurun serta rencana
keperawatan yang diberikan pada Bp. P yaitu terapi relaksasi otot progresif dan

aromaterapi chamomile (PPNI, 2019).

Implementasi yang dilakukan pada Bp. P dengan masalah keperawatan gangguan
pola tidur yaitu pemberian terapi relaksasi otot progresif dan aromaterapi
chamomile yang diberikan selama 1 minggu 2 kali dalam 4 kali pertemuan dan
dilakukan selama intra hemodialisa dengan durasi waktu 15 menit yang dilakukan
dengan berdasarkan standar operasional prosedur yang berlaku. Selama perawatan
4 x 24 jam konsisi Bp. P menunjukkan perubahan yang lebih baik dan tidak
ditemukan respon alergi (PPNI, 2018).

Setelah dilakukan intervensi relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile

selama 2 kali dalam seminggu dengan 4 kali pertemuan dengan pengukuran tingkat

kualitas tidur sebelum diberikan intervensi relaksasi otot progresif dan aromaterapi
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chamomile dengan skor 13 (kualitas buruk) dan setelah diberikan intervensi
didapatkan skor 21 (kualitas baik). Hal ini sesuai dengan penelitian Sari (2024)
yang menunjukkan terdapat peningkatan kualitas tidur yang signifikan antara
sebelum pemberian kombinasi relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile
dan sesudah pemberian kombinasi relaksasi otot progresif dan aromaterapi
chamomile berubah menjadi kulaitas tidur membaik.

Penelitian oleh Nurdiana et al (2023) menyatakan bahwa aromaterapi chamomile
dapat merangsang hipotalamus dan neuron otak melalui aroma minyak esensial
yang menyenangkan dan menenangkan, yang mendorong hipotalamus untuk
memproduksi enkefalin, zat yang mirip dengan hormon endorfin dan secara alami
meningkatkan kualitas tidur dan relaksasi otot progresif merangsang sistem limbik
untuk memproduksi corticotopin relasing factor (CRF) yang kemudian
merangsang kelenjar pituitari untuk sekresi endorfin dan pro-opioid melanocortin,
meningkatkan produksi enkefalin oleh medulla adrenal. Peningkatan endorfin
menyebabkan pelebaran pembuluh darah akibat penurunan fungsi saraf simpatis,
yang meningkatkan sirkulasi darah dan kelenjar getah bening, serta memperbaiki
suplai oksigen dan energi ke tubuh, mempercepat proses pembuangan sisa

metabolisme, dan pada akhirnya meningkatkan kualitas tidur (Wulan, 2023).

Penelitian oleh Ngurah et al (2023) menyatakan bahwa relaksasi otot progresif
dalam mempengaruhi kebutuhan tidur dimana terjadi respon relaksasi
(Trophotopic) yang menstimulasi semua fungsi dimana kerjanya berlawanan
dengan sistem saraf simpatis sehingga tercapai keadaan rileks dan tenang. Perasaan
ini akan diteruskan ke hipotalamus untuk menghasilkan Corticotropin Releasing,
faktor yang nantinya akan menstimulasi kelenjar pituitary meningkatkan produksi
hormone endorphine, enkefaline, dan serotonin. Secara fisiologis, terpenuhinya
kebutuhan tidur ini merupakan akibat dari penurunan aktifitas RAS (Reticular
Activating System) dan noreepineprine sebagai penurunan aktivitas system batang

otak, sehingga tercipta kondisi rileks dan dapat tidur dengan nyenyak.

Kombinasi terapi relaksasi otot progresif dan aromaterapi chamomile efektif

mengatasi gangguan pola tidur karena relaksasi otot progresif mampu mengurangi
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ketegangan otot melalui teknik kontraksi dan relaksasi fisik dan kecemasan dengan
merangsang sistem saraf simpatis lalu aromaterapi chamomile memberikan efek
sedatif alami yang mengandung senyawa apigenin yang mengikat reseptor GABA
di otak untuk merelaksasi mental dan fisik, sehingga kombinasi ini dapat
menimbulkan lingkungan tidur yang optimal, mengurangi kecemasan, serta

meningkatkan kualitas tidur dan durasi tidur secara signifikan (Aisyah, 2022).

Peneliti berasumsi bahwa pemberian intervensi kombinasi relaksasi otot progresif
dan aromaterapi chamomile pada pasien yang mengalami gangguan pola tidur di
ruang hemodialisa efektif digunakan karena waktu pemberian tidak lama, gerakan
yang minimal serta kombinasi pemberian aromaterapi yang dapat membuat efek

tenang pada pasien sehingga membantu pasien dalam tidur

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan setelah diberikan implementasi keperawatan selama 4 kali intervensi
pada tanggal 4,7,11 dan 14 November 2025 dengan masalah keperawatan gangguan
pola tidur teratasi. Hasil setelah diberikan intervensi terapi relaksasi otot progresif
dan aromaterapi chamomile didapatkan kualitas tidur meningkat dengan skor 21
(kualitas tidur baik). Program tindak lanjut bagi pasien yaitu terapi melakukan
hemodialisa secara rutin pada hari Selasa dan Jumat, melakukan terapi relaksasi
otot progresif dan aromaterapi chamomile secara mandiri di rumah serta keluarga
perlu memotivasi pasien dalam melakukan terapi. Saran dari penelitian ini
diharapkan dapat menjadi pilihan pelaksanaan terapi komplementer yang dilakukan
perawat untuk meningkatkan kualitas tidur pasien di ruang hemodialisa Rumah
Sakit Bethesda Yogyakarta.
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