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ABSTRAK 

 

PERBANDINGAN EFEKTIFITAS RELAXATION BREATHING  

EXERCISE (RBE) DAN AROMATERAPI LAVENDER TERHADAP  

LEVEL FATIGUE PADA PASIEN HEMODIALISA  

DI RS PKU MUHAMMADIYAH SRUWENG 

 

 

 

Latar Belakang: Gagal ginjal kronik (GGK) menyebabkan penurunan fungsi 

ginjal dan komplikasi seperti kelelahan, anemia, dan gangguan elektrolit. 

Hemodialisis adalah terapi umum untuk GGK. Kelelahan pada pasien hemodialisis 

dapat dipicu oleh anemia, gangguan tidur, dan stres. Latihan napas dan aromaterapi 

lavender adalah dua terapi komplementer yang efektif untuk mengatasi kelelahan 

pada pasien hemodialisis. 
Tujuan: Mengetahui perbandingan efektifitas Relaxation Breathing Exercise 

(RBE) dan aromaterapi lavender terhadap level fatigue pada pasien hemodialisis di 

RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

Metode: Penelitian menggunakan desain quasy eksperimen dengan pendekatan 

pretest-posttest control group design. Sampel dibagi menjadi 2 kelompok yaitu 

perlakuan RBE dan perlakuan aromaterapi lavender. Instrument yang digunakan 

adalah SOP dan FACIT Fatigue Scale. Penelitian menggunakan analisis univariat 

dan analisis bivariat menggunakan uji T test. 

Hasil: Terdapat perubahan level fatigue yang signifikan pada pasien hemodialisis 

sebelum dan setelah perlakuan RBE dan aromaterapi lavender. RBE lebih efektif 

dalam mengurangi level fatigue pada pasien hemodialisis dibandingkan dengan 

aromaterapi lavender. 
Kesimpulan: RBE lebih efektif dalam mengurangi level fatigue pada pasien 

hemodialisis dibandingkan dengan aromaterapi lavender di RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng. 
Rekomendasi: RBE dapat direkomendasikan sebagai terapi komplementer untuk 

mengatasi kelelahan pada pasien hemodialisis. 
Kata Kunci: Gagal ginjal kronik, Hemodialisis, Kelelahan, Relaxation Breathing 

Exercise, Aromaterapi Lavender, Level Fatigue. 
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ABSTRACT 

 

COMPARISON OF THE EFFECTIVENESS OF RELAXATION 

BREATHING EXERCISE (RBE) AND LAVENDER AROMATHERAPY 

ON FATIGUE LEVELS IN HEMODIALYSIS PATIENTS AT RS PKU 

MUHAMMADIYAH SRUWENG 

 

Background: Chronic kidney disease (CKD) leads to decreased kidney function 

and complications such as fatigue, anemia, and electrolyte disturbances. 

Hemodialysis is a common therapy for CKD. Fatigue in hemodialysis patients can 

be triggered by anemia, sleep disorders, and stress. Relaxation breathing exercises 

and lavender aromatherapy are two complementary therapies effective in 

alleviating fatigue in hemodialysis patients. 

Objective: To compare the effectiveness of Relaxation Breathing Exercise (RBE) 

and lavender aromatherapy on fatigue levels in hemodialysis patients at RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng. 

Methods: This study employed a quasi-experimental design with a pretest-posttest 

control group approach. The sample was divided into two groups: the RBE 

treatment group and the lavender aromatherapy treatment group. The instruments 

used were SOP and the FACIT Fatigue Scale. The study utilized univariate analysis 

and bivariate analysis with the T-test. 

Results: There were significant changes in fatigue levels in hemodialysis patients 

before and after the RBE and lavender aromatherapy treatments. RBE was more 

effective in reducing fatigue levels in hemodialysis patients compared to lavender 

aromatherapy. 

Conclusion: RBE is more effective in reducing fatigue levels in hemodialysis 

patients compared to lavender aromatherapy at RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

Recommendations: RBE can be recommended as a complementary therapy to 

alleviate fatigue in hemodialysis patients. 

Keywords: Chronic kidney disease, Hemodialysis, Fatigue, Relaxation Breathing 

Exercise, Lavender Aromatherapy, Fatigue Level. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

A. Latar Belakang Masalah  

Gagal ginjal kronik adalah kondisi menurunnya fungsi ginjal secara  

progresif dan irreversibel, menyebabkan uremia dan membutuhkan terapi  

pengganti ginjal (Brunner & Suddarth, 2018). Menurut Organisasi Kesehatan 

Dunia (WHO), pada tahun 2020, terdapat sekitar 850 juta orang dewasa di dunia 

yang mengalami GGK. Angka kejadian GGK diperkirakan akan meningkat 

menjadi 1,5 miliar pada tahun 2040. Di Asia, angka kejadian GGK juga cukup 

tinggi. Sebuah studi yang diterbitkan pada tahun 2022 oleh International Society 

of Nephrology menemukan bahwa terdapat sekitar 270 juta orang dewasa di Asia 

yang mengalami GGK. Di Indonesia prevalensi gagal ginjal kronik sebesar 0,2% 

berdasarkan Riskesdas 2018 (Kemenkes RI, 2018). Di Jawa Tengah 

prevalensinya mencapai 0,21% (Profil Dinkes Jateng, 2019) dan di Kabupaten 

Kebumen sebesar 0,24% (Profil Dinkes Kebumen, 2018). 

Penyebab gagal ginjal kronik antara lain diabetes melitus, hipertensi, 

glomerulonefritis, infeksi saluran kemih kronis, penyakit ginjal polikistik, lupus, 

intoksikasi obat atau zat kimia. (Muttaqin & Sari, 2016). Beberapa faktor risiko 

yang dapat memicu terjadinya gagal ginjal kronik adalah usia tua, jenis kelamin 

laki-laki, obesitas, merokok, riwayat keluarga, dan paparan zat toksik. (Levey et 

al., 2015).  Penyakit-penyakit sistemik seperti diabetes dan hipertensi merupakan 

penyebab utama tersering gagal ginjal kronik di seluruh dunia. (Jha et al., 2018). 

Hemodialisis (HD) adalah terapi pengganti fungsi ginjal untuk 

mengeluarkan produk yang tidak diperlukan untuk memperbaiki kondisi tubuh 

(Papadakis et al., 2019). Terapi ini merupakan pengganti ginjal yang paling 

banyak digunakan (Kramer et al., 2019). Manifestasi klinis gagal ginjal kronik 

yang menjalani hemodialisa meliputi lemas dan mudah lelah, mual muntah, 

pruritus, kram otot, hipotensi, edema, dan perubahan warna urine menjadi keruh 

(Smeltzer & Bare, 2017). Pasien gagal ginjal kronik yang rutin menjalani
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hemodialisa juga sering mengalami kelelahan akibat penurunan hemoglobin dan 

gangguan pola tidur (Thomas et al., 2019). Kelelahan ditandai dengan mudah 

lelah saat aktivitas, malaise, kurang energik, dan penurunan motivasi serta 

produktivitas (Jhamb et al., 2018). 

Angka kejadian kelelahan pada pasien HD berkisar antara 60%–97% 

(Jhamb M, 2019) sedangkan tingkat kelelahan pasien HD termasuk yang 

tertinggi di antara pasien kronis termasuk pasien kanker yang menerima 

kemoterapi (Adamsen L, 2019), pasien depresi ( Yatham LN, 2019 ) dan pasien 

dengan penyakit kronis. Lupus Eritematosus Sistemik (Jolly M, 2020). Pasien 

HD juga memiliki banyak kesamaan dengan mereka yang menderita sindrom 

kelelahan kronis, karena mereka menunjukkan kelemahan umum (Johansen KL, 

2021), penurunan toleransi olahraga (Koufaki P, 2022) dan gangguan tidur 

(Sakkas GK, 2018). 

Pada klien yang menjalani hemodialisis, fatigue merupakan kondisi klinis 

yang sering terjadi (Flythe, et al., 2019). Proses terapi hemodialisis yang 

membutuhkan waktu selama 5 jam menyebabkan stress fisik sehubungan dengan 

efek hemodialisis yang lama. Status nutrisi yang buruk, dan berbagai keadaan 

lain seperti anemia, akan menyebabkan tubuh mengalami kelelahan yang 

ekstrim (Jhamb, et al., 2019). Pada individu yang menjalani hemodialisis, fatigue 

menjadi salah satu gejala yang sulit untuk ditangani. 

Penatalaksanaan fatigue pada pasien GGK meliputi koreksi anemia 

dengan pemberian ESA (epoetin stimulating agent), optimalisasi adekuasi  

dialisis, manajemen cairan dan elektrolit, konseling diet, dan aktivitas  fisik 

teratur (Bonner et al., 2020). Selain itu diberikan edukasi energi konservasi 

untuk menyesuaikan aktivitas dan istirahat (Yong et al., 2019).  Dukungan 

psikososial dari keluarga dan petugas kesehatan juga penting untuk motivasi 

pasien (Jhamb et al., 2019). Terapi komplementer seperti akupresur, akupunktur, 

dan relaksasi juga bermanfaat mengurangi kelelahan (Hsiao et al., 2019).  

Breathing Exercise merupakan salah satu teknik relaksasi yang mudah 

dilakukan, mudah dipelajari, tidak membahayakan, dan tidak memerlukan biaya 

besar. Oleh karena itu perawat dapat mengajarkan Breathing Exercisepada 
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pasien sehingga dapatmenurunkanlevel fatigue dan keluhan lain yang dapat 

dialami oleh pasien hemodialisis. Latihan ini dilakukan dalam waktu yang tidak 

lama dan dapat dilakukan sebelum, selama, sesudah proses hemodialisis, dan 

selama pasien di rumah (Safruddin, & Asnaniar, 2019) 

Penelitian Septiwi (2018) tentang pengaruh Breathing Exercise terhadap 

level fatigue pasien hemodialisis di RSPAD Gatot Subroto Jakarta menunjukkan 

adanya perbedaan yang signifikan antara level fatigue sebelum dan sesudah 

Breathing Exercise. Rata-rata level fatigue responden sebelum dilakukan 

Breathing Exercise adalah 5,70, sesudah Breathing Exercise adalah 3,80 

Pada penelitian Pertiwi & Prihati (2020) menggunakan teknik terapi slow 

deep Breathing yang diberikan kepada pasien gagal ginjal kronik yang akan 

menjalani hemodialisa, relaksasi yang disadari untuk mengatur pernapasan 

secara dalam dan lambat. Penelitian ini dirasa dapat menurunkan tingkat 

keletihan yakni dari tingkat keletihan sedang menjadi ringan yang diberikan 4 

kali sehari selama 3 hari berturut-turut dalam durasi 1 sampai 5 siklus, setiap 1 

siklus dilakukan selama 5 menit dengan jeda istirahat selama 10-15 menit. 

Metode teknik nafas dalam mampu mengurangi masalah sesak nafas pada pasien 

gagal ginjal kronis sebelum melakukan hemodialisa. Walaupun tidak 

menghilangkan keparahan namun dapat mengurangi gejalanya (Nurjanah & 

Yuniartika, 2020). 

Breathing Exercise adalah teknik penyembuhan yang alami dan 

merupakan bagian dari strategi holistic self-care untuk mengatasi berbagai 

keluhan seperti fatigue, nyeri, gangguan tidur, stress dan kecemasan. Secara 

fisiologis, Breathing Exercise akan menstimulasi sistem saraf parasimpatik 

sehingga meningkatkan produksi endorpin, menurunkan heart rate, 

meningkatkan ekspansi paru sehingga dapat berkembang maksimal, dan otot-

otot menjadi rileks. Terapi Breathing Exercise dapat dilakukan untuk 

menurunkan level fatique (Safruddin & Asnaniar, 2019). 

Selain Breathing Exercise, aromaterapi juga dapat digunakan dalam 

penatalaksanaan fatigue. Aromaterapi sebagai metode non farmakologis, telah 

dieksploitasi dalam banyak penelitian karena penggunaannya yang tidak 
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berbahaya dan nyaman. Aromaterapi menggunakan minyak wangi yang 

diekstrak dari bunga dan tumbuhan untuk mengobati berbagai penyakit. 

Aromaterapi merupakan bagian dari pengobatan herbal dengan dasar tindakan 

yang sama dengan farmakologi modern dan dapat menghasilkan manfaat 

fisiologis atau psikologis. Salah satu minyak esensial yang sering digunakan 

yaitu minyak esensial lavender. Lavender merupakan salah satu herbal yang 

digunakan dalam aromaterapi. Lavender termasuk dalam keluarga Lamiaceae 

dengan nama ilmiah Lavandula Angustifolia. Banyak penelitian telah membahas 

efek anti-nyeri, anti-anxiety dan anti-depresan, dan peningkatan tidur. Beberapa 

peneliti percaya bahwa lavender memberikan efek psikologisnya melalui efek 

pada sistem limbik, terutama Amigdala dan Hippocampus (Jafari-Koulaee et al., 

2020; Beyliklioğlu & Arslan, 2019; Özkaraman et al., 2018). 

Aromaterapi adalah bahan alternative terapi pengobatan yang 

menggunakan wangi wangian yang berasal alami dari tumbuhan memberikan 

efek menenangkan. dengan sifat terapeutik Bagheri-Nesami et al., (2016). 

Aromaterapi memiliki dua efek fisiologois: aromatherapy mampu berkerja 

melalui stimulasi system saraf dan organ-organ yang berkaitan langsung pada 

organ. Berdasarkan teori menggunkan inhalasi aromaterapi mampu memberikan 

efek perubahan pada system, limbic, dan pada bagian otak berhubungan dengan 

memori dan emosi. Hal ini berpengaruh pada respon fisiologis saraf, endokrin 

atau sitem kekebalan tubuh, yang mempengaruhi denyut jantung, tekanan darah, 

pernafasan aktifitas gelombang otak dan pelepasan berbagai hormone di seluruh 

tubuh Sifat-sifat yang terkandung pada minyak esensial lavender yaitu sebagai 

antidepresan, meringankan stres, kelelahan dan sulit tidur. (Karadag & 

Samancioglu Baglama, 2019) 

Penggunaan minyak lavender secara inhalasi telah menarik perhatian 

banyak peneliti, ini dikarenakan teknik ini mudah dilakukan dan dilaporkan 

memiliki efek positif terhadap beberapa keluhan yang dirasakan pasien, 

khususnya pasien hemodialisis. Penelitian yang dilakukan oleh hemodialisis 

Özdemir & Akyol (2021) menemukan bahwa inhalasi minyak lavender dapat 

mempengaruhi komplikasi hemodialisis berupa penurunan rasa nyeri penusukan 
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AVF secara signifikan pada pasien. Hasil penelitian serupa terhadap komplikasi 

hemodialisis dilakukan oleh hemodialisis Varaei et al., (2021) penelitian ini 

menemukan bahwa menghirup aromaterapi lavender dapat menurunkan 

kelelahan pada pasien hemodialisis.  

Studi pendahuluan ini bertujuan untuk mendapatkan pemahaman 

mendalam tentang pengalaman pasien hemodialisis di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng yang menjalani Relaxation Breathing Exercise (RBE) dan aromaterapi 

lavender, serta dampaknya terhadap tingkat kelelahan (fatigue) mereka. Dengan 

melibatkan 5 pasien hemodialisis, wawancara dilakukan untuk mendapatkan 

insight yang lebih personal. 

Hasil wawancara menunjukkan variasi pengalaman pasien terkait rutinitas 

hemodialisis dan tingkat kelelahan yang dirasakan. Beberapa pasien menyatakan 

bahwa mereka mengalami tingkat kelelahan yang signifikan selama dan setelah 

sesi hemodialisis. Salah satu pasien menyebutkan, "Saya sering merasa sangat 

lelah setelah hemodialisis, terkadang sulit untuk mendapatkan energi kembali." 

Pertanyaan tentang pengalaman mereka dengan melakukan tindakan RBE 

dan aromaterapi lavender menghasilkan respon yang beragam. Seorang pasien 

mengungkapkan, "Saya merasa lebih rileks setelah melakukan latihan 

pernapasan dan aromaterapi. Ini membantu saya meredakan kelelahan." Namun, 

ada juga pasien yang menyatakan bahwa mereka belum mencoba atau tidak 

yakin apakah hal tersebut akan memberikan dampak positif bagi mereka. 

Melalui wawancara ini, studi ini berharap mendapatkan perspektif yang 

lebih kaya dari pasien hemodialisis di RS PKU Muhammadiyah Sruweng. Data 

yang terkumpul dari jawaban pasien akan menjadi dasar untuk mengevaluasi 

efektivitas dan penerimaan RBE dan aromaterapi lavender dalam mengelola 

tingkat kelelahan pada pasien hemodialisis. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang masalah, dirumuskan masalah sebagai 

berikut: adakah perbandingan efektifitas Relaxation Breathing Exercise (RBE) 



6 

 

          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

dan aromaterapi lavender  terhadap level fatigue pada pasien hemodialisa di RS 

PKU Muhammadiyah Sruweng? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Membandingkan efektifitas Relaxation Breathing Exercise (RBE) dan 

aromaterapi lavender terhadap level fatigue pada pasien hemodialisa di RS 

PKU Muhammadiyah Sruweng.  

2. Tujuan Khusus 

Tujuan khusus penelitian ini adalah untuk: 

a. Mengukur perubahan level fatigue pada pasien hemodialisa sebelum dan 

setelah perlakuan Relaxation Breathing Exercise (RBE)  

b. Mengukur perubahan level fatigue pada pasien hemodialisa sebelum dan 

setelah perlakuan aromaterapi lavender   

c. Membandingkan efektivitas antara RelaxationBreathing Exercise (RBE) 

dan aromaterapi lavender dalam mengurangi level fatigue pada pasien 

hemodialisa 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Ilmiah 

Dengan mengombinasikan RelaxationBreathing Exercise (RBE) dan 

aromaterapi lavender, penelitian ini dapat memberikan wawasan lebih 

dalam tentang efek sinergis dari dua intervensi tersebut terhadap tingkat 

kelelahan pada pasien hemodialisis. Hal ini dapat memperkaya pemahaman 

terkait manfaat melakukan teknik pernapasan dan terapi aromaterapi dalam 

mengatasi kelelahan.   

2. Manfaat Praktis 

a. Rumah Sakit: 

Implementasi tindakan RBE dan terapi aromaterapi lavender dapat 

meningkatkan kualitas pelayanan di RS PKU Muhammadiyah Sruweng 

dengan memberikan pendekatan inovatif dalam manajemen kelelahan 

pada pasien hemodialisis. 
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b. Pasien: 

Pasien hemodialisis diharapkan dapat mengalami peningkatan kualitas 

hidup dengan mengurangi tingkat kelelahan. Hal ini dapat memberikan 

dampak positif pada aktivitas sehari-hari dan interaksi sosial. 

c. Perawat: 

Dengan memberikan pendekatan yang holistik dan inovatif, perawat 

dapat berkontribusi pada peningkatan keterlibatan pasien dalam 

perawatan mereka sendiri. 

d. Penelitian Selanjutnya: 

Hasil positif dari penelitian ini dapat menjadi dasar untuk penelitian 

lanjutan dalam bidang intervensi keperawatan dan pengelolaan 

kelelahan pada pasien hemodialisis. 

 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 
Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  
Metode 

penelitian  
Hasil penelitian  Persamaan 

dan perbedaan  

Dewi (2021) Inhalasi 

aromaterapi 

lavender 

terhadap 

komplikasi 

hemodialisis 

pada pasien 

gagal ginjal 

kronis 
 

Metode yang 

digunakan 

dalam penelitian 

ini adalah 

pencarian 
literature secara 

sistematis dari 

beberapa 

database online. 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

dari sepuluh artikel 

yang telah ditelaah, 

inhalasi aromaterapi 

lavender dapat 

mengurangi 

komplikasi 

hemodialisis yaitu 

kelelahan, 

kecemasan, 

penurunan kualitas 

tidur dan nyeri 

penusukan AVF,  
 

Kedua 

penelitian 

melibatkan 

pasien yang 

menjalani 

hemodialisis, 

khususnya 

pasien gagal 

ginjal kronis. 

Penelitian 

sebelumnya 

fokus pada 

inhalasi 

aromaterapi 

lavender, 

sementara 

penelitian 

yang akan 

datang 

membandingk

an 

RelaxationBre

athing  

Exercise 

(RBE) dengan  

aromaterapi 
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Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  
Metode 

penelitian  
Hasil penelitian  Persamaan 

dan perbedaan  

lavender. 

Cahyu Septiwi 

(2018) 

Pengaruh Brea

thing 

Exercise terha

dap 

level fatigue p

asien 

hemodialisis 

di RSPAD 

Gatot Subroto 

Jakarta  

Penelitian ini 

adalah quasi 

eksperimen 

dengan 

pendekatan pre-

posttest design 

yang 

dilaksanakan di 

RSPAD Gatot 

Subroto Jakarta.   

Hasil uji T 

berpasangan 

didapatkan nilai p 

0,000 (p kurang 0,05) 

sehingga dapat 

disimpulkan bahwa 

terdapat perbedaan 

yang signifikan antara 

level fatigue sebelum 

dan sesudah 

Breathing Exercise. 

Rata-rata level fatigue 

responden sebelum 

dilakukan Breathing 

Exercise adalah 5,70, 

sesudah Breathing 

Exercise adalah 3,80. 

 

Baik 

penelitian 

sebelumnya 

maupun yang 

akan datang 

memusatkan 

perhatian pada 

tingkat 

kelelahan 

pasien sebagai 

variabel 

dependen 

utama. 

Penelitian 

sebelumnya 

hanya 

menggunakan 

Breathing 

Exercise 

sebagai 

intervensi, 

sementara 

penelitian 

yang akan 

datang 

membandingk

an Relaxation 

Breathing  

Exercise 

(RBE) dengan  

aromaterapi 

lavender. 

Listiana 

(2023)  

Pengaruh 

Breathing 

Exercise 

Terhadap 

Fatigue Pada 

Pasien 

Hemodialisa 

Di RSUD dr. 

Sobirin Kota 

Lubuk 

Linggau 
 

Penelitian ini 

adalah Quasi 

eksperimen 

dengan 

menggunakan 

rancangan one 

group pretest 

postest design. 

Teknik analisis 

data dilakukan 

dengan analisis 

univariat dan 

bivariat 

menggunakan 

uji Wilcoxon 

Sign Rank Test. 
 

Hasil penelitian 

menunjukkan ada 

pengaruh Breathing 

Exercise 

terhadap fatigue pada 

pasien hemodialisa di 

rumah sakit Dr. 

Sobirin Kota Lubuk 

Linggau. Diharapkan 

kepada perawat agar 

dapat menggunakan 

Breathing Exercise 

sebagai salah satu 

tindakan keperawatan 

untuk mengurangi 

level fatigue pada 

pasien hemodialisa 

Kedua 

penelitian 

melibatkan 

pasien 

hemodialisis, 

menunjukkan 

fokus pada 

populasi yang 

serupa. 

Penelitian 

sebelumnya 

hanya 

menggunakan 

Breathing 

Exercise 

sebagai  

intervensi, 

sementara 

penelitian 



9 

 

          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  
Metode 

penelitian  
Hasil penelitian  Persamaan 

dan perbedaan  

yang akan 

datang 

membandingk

an 

RelaxationBre

athing  

Exercise 

(RBE) dengan  

aromaterapi 

lavender. 
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Lampiran 1. Lembar Permohonan Menjadi Responden 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada  

Yth……………… 

Di 

di RS PKU Muhammadiyah Sruweng  

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Program Studi 

S1 Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong :  

Nama  : Arum Lisma Puspitarini  

NIM : 202302168 

Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “Perbandingan 

Efektifitas RelaxationBreathing Exercise (RBE) dan Aromaterapi Lavender  

Terhadap Level Fatigue pada Pasien Hemodialisa di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng”. Prosedur penelitian ini tidak akan menimbulkan risiko atau kerugian 

kepada responden. Kerahasiaan semua tindakan yang telah dilakukan akan dijaga 

dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Adanya potensi risiko termasuk 

risiko sosial (misalnya risiko reputasi) apabila informasi yang anda berikan 

disebarkan kepada orang lain, maka kami tidak akan menanyakan informasi pribadi 

terkait nama, nomor telepon, tempat tanggal lahir dalam penelitian ini.  Penelitian 

ini bersifat sukarela dan tidak ada biaya partisipasi dan insentif dalam penelitian. 

Atas kerjasamanya, saya mengucapkan terima kasih.  

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

       Peneliti  

 

                                                                                             Arum Lisma Puspitarini   
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Lampiran 2. Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini saya :  

Nama Inisial : 

Umur  : 

Alamat  :  

Dengan ini saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul 

“Perbandingan efektifitas RelaxationBreathing Exercise (RBE) dan Aromaterapi 

Lavender terhadap Level Fatigue pada Pasien Hemodialisa di RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng”.  yang diteliti oleh :  

Nama  : Arum Lisma Puspitarini  

NIM : 202302168 

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada 

paksaan dari pihak manapun.  

 

Sruweng, …….…………2024 

                Peneliti,                Yang Membuat Pernyataan  

 

 

            (Arum Lisma Puspitarini )                   (*        ) 
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Lampiran 3. Lembar Kuesioner FACIT Fatigue Scale 

 

Kuesioner FACIT Fatigue Scale 

Petunjuk Pengisian 

1. Bacalah dengan teliti setiap pernyataan. Kemudian jawablah pernyataan sesuai 

dengan keadaan anda. Apabila terdapat pernyataan yang tidak dimengerti dapat 

menanyakan kepada peneliti. 

2. Berikan jawaban pernyataan dibawah ini dengan melingkari satu nomor yang 

paling sesuai dengan keadaan anda 

No Pernyataan Tidak 

sama 
sekali 

Sedi
kit 

Seda
ng 

Sering
kali 

San
gat 
Ser
ing 

1 Saya merasa lelah 0 1 2 3 4 

2 Saya merasa lemah 

diseluruh tubuh 

0 1 2 3 4 

3 Saya merasa lesu 0 1 2 3 4 

4 Saya merasa capek 0 1 2 3 4 

5 Saya mengalami kesulitan 
memulai sesuatu karena saya 
lelah 

0 1 2 3 4 

6 Saya mengalami kesulitan 
menyelesaikan sesuatu karena 
saya lelah 

0 1 2 3 4 

7 Saya memiliki tenaga 0 1 2 3 4 

8 Saya mampu melakukan 
kegiatan yang biasa saya lakukan 

0 1 2 3 4 

9 Saya perlu tidur sepanjang 
hari 

0 1 2 3 4 

10 Saya terlalu lelah untuk makan 0 1 2 3 4 

11 Saya memerlukan bantuan 
untuk melakukan kegiatan yang 
biasa saya lakukan 

0 1 2 3 4 

12 Saya merasa frustasi karena 
sangat lelah untuk melakukan 
sesuatu yang saya inginkan 

0 1 2 3 4 

13 Saya harus membatasi kegiatan
 sosial saya karena saya 
lelah 

0 1 2 3 4 
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Lampiran 4. Lembar SOP Relaxation Breathing Exercise (RBE) 

 

SOP Relaxation Breathing Exercise (RBE) 

Pengertian Relaxation Breathing Exercise (RBE) adalah intervensi yang 

menggabungkan teknik pernapasan perut yang dalam dan lambat (RBE). 

RBE bertujuan untuk mengontrol pernapasan dan menurunkan 

ketegangan.  

Tujuan Untuk mengurangi atau menghilangkan kelelahan 

Indikasi : Dilakukan untuk klien yang mengalami intoleransi aktivitas 

Waktu Waktu yang dibutuhkan untuk pelaksanaan Relaxation Breathing 

Exercise (RBE)  

 

 

 

 

 

 
 

Prosedur 

Pra Interaksi 

1. Perkenalkan diri dan jelaskan tujuan intervensi kepada pasien. 

2. Dapatkan persetujuan pasien untuk menjalani intervensi. 

Interaksi 

1. Atur posisi pasien dengan nyaman. 

2. Mengatur pernapasan 

Latihan pernapasan ini adalah untuk melatih pernapasan normal 

a. Duduk di bed / kursi dengan posisi tubuh yang tegak dan 

sandaran kursi yang stabil. Letakkan tanga di atas perut. 

b. Menarik napas dalam dari hidung dan mengisi paru-paru dengan 

udara melalui hitungan 1,2,3. 

c. Perlahan-lahan udara dihembuskan melalui mulut sambil 

merasakan ekstremitas atas dan bawah rileks 

d. Anjurkan bernapas dengan irama normal 3 kali. 

e.  Menarik napas lagi melalui hidung dan menghembuskan melalui 

mulut secara perlahan-lahan 

f. Membiarkan telapak tangan dan kaki rileks. 

3. Kontrol pernapasan saat beraktivitas 

Latihan pernapasan ini akan membuat aktivitas dapat dilakukan 

dalam jangka waktu yang lebih panjang. 

a. Menarik napas dan hembuskan napas dari mulut (jika diperlukan) 

b. Upayakan mengatur napas saat berjalan 

c. Menarik napas dalam 2 langkah dan hembuskan napas juga 

dalam 2 langkah 

d. Ulangi pola tersebut hingga menemukan ritme napas yang sesuai. 

e. Memberikan pujian saat pasien bisa melakukannya. 

f. Memotivasi pasien untuk melatih sesering mungkin. 

g. Sikap terapeutik : tersenyum, bicara sopan dan lembut 

Terminasi 

1. Evaluasi hasil: kemampuan pasien untuk melakukan teknik ini 

2. Memberikan kesempatan pada klien untuk memberikan umpan 
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balik dari terapi yang dilakukan. 

3. Tindak lanjut: menjadwalkan latihan RelaxationBreathing Exercise 

(RBE)  

4. Kontrak: topik, waktu, tempat untuk kegiatan selanjutnya 

Dokumentasi 

1. Mencatat waktu pelaksanaan tindakan 

2.  Mencatat perasaan dan respon pasien setelah diberikan tindakan 

 

Sumber: Prasadha, I Gusti Agung Gde Indira (2021) ASUHAN KEPERAWATAN 

INTOLERANSI AKTIVITAS PADA PASIEN CKD STAGE V ON HD DI RUANG 

HEMODIALISA RSUD SANJIWANI GIANYAR TAHUN 2021. Diploma thesis, 

Jurusan Keperawatan 2021 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Lampiran 5. Lembar Prosedur Pemberian Humidifier Aromaterapi Lavender 

PROSEDUR PEMBERIAN HUMIDIFIER AROMATERAPI LAVENDER 

Cek List Ya Tidak  

1. Tahap Pra Interaksi 

a. Identifikasi pasien 

b. Kontrak waktu 

c. Melakukan kebersihan tangan /cuci tangan 

d. Persiapan Alat-alat 

A. Aromaterapi Lavender  

B. Air Matang  

C. Humidifier  

2. Tahap Orientasi 

a. Mengucapkan salam dan memperkenalkan diri. 

b. Menyampaikan maksud dan tujuan humidifier aromaterapy 

Lavender. 

c. Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan 

d. Menanyakan persetujuan pasien. 

e. Menjaga privasi pasien 

3. Tahap Kerja 

a. Lakukan cuci tangan dan menggunakan sarung tangan 

b. Atur posisi pasien senyaman mungkin 

c. Ukur skala kecemasan pasien sebelum diberikan humidifier 

aromaterapy Lavender  

d. Nyalakan Humidifier 

e. Masukkan air matang ke humidifier 

f. Teteskan 3-6 tetes aromaterapi Lavender pada air matang di 

humidifier 

g. Anjurkan keluarga untuk menghirup aromaterapi Lavender 

selama 15 menit ulangi 2 kali untuk menimbulkan relaksasi 

h. Tunggu selama 30 menit 

i. Bereskan alat 

j. Lakukan evaluasi skor skala fatigue pasien setelah diberikan 

humidifier aromaterapy Lavender  

k. Mencuci tangan. 

4. Tahap Terminasi 

a. Mengevaluasi tindakan pasien. 

b. Memberikan reinforcement positif. 

c. Berpamitan pada pasien.llLa 

d. Melakukan dokumentasi 

  

 

Sumber: Meinika (2021). Perbedaan pemberian aromaterapi Lemon dan 

aromaterapi lavender terhadap nyeri haid (dismenore) pada remaja putri di Wilayah 

Kerja Puskesmas Kuala Lempuing Kota Bengkulu Tahun 2021. Bengkulu: 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Bengkulu. 
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Lampiran 6. Lembar Leaflet 
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Lampiran 7. Lembar Bimbingan 

 
FORMAT KEGIATAN BIMBINGAN 

 

Nama Mahasiswa  : Arum Lisma Puspitarini 

NIM         : 202302168 

Pembimbing         : Cahyu Septiwi, M.Kep.Sp.KMB.,Ph.D 

 

NO. Hari/Tanggal 
Topik/Materi 

dan saran pembimbing 

Paraf 

Pembimbing 

1. 06 November 

2023 

Konsul judul: Perbandingan Efektifitas 

RelaxationBreathing Exercise (RBE) 

dan Aromaterapi Lavender Terhadap 

Level Fatigue Pada Pasien 

Hemodialisa 

 

 

2. 14 November 

2023 

Konsul BAB I 

Saran pembimbing: 

• Lihat cara penulisan daftar 

Pustaka 

• Membandingkan 

RelaxationBreathing Exercise 

(RBE) dan aromaterapi lavender. 

• Perbaiki BAB I sambil buat BAB 

II. 

 

 

3. 7 Desember 2023 Konsul BAB II 

Saran pembimbing: 

• Masih banyak sumber yang 

belum ada di daftar Pustaka. 
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• Ada sumber daftar pustaka yang 

tidak valid. 

• Cari referensi hasil kesepakatan 

di Pernefri. 

• Bedakan antara massage oil dan 

minyak aromaterapi lavender. 

• Perbaiki kerangka konsep dan 

kerangka teori. 

• lanjut ke BAB III. 

 

4. 14 Desember 

2023 

Konsul BAB III 

Saran pembimbing: 

• Perbaikan daftar Pustaka. 

• Total sampling. 

 

 

5. 9 Januari 2024 Konsul BAB III 

Saran pembimbing:  

• Jelaskan secara teori apa manfaat 

aroma terapi pada pasien HD 

terkait sama fatigue. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6. 18 Januari 2024 Konsul BAB III 

Saran pembimbing: 

• Buat lembar pengesahan dan 

bimbingan. 
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• Uji Turnitin. 

 

8. 11 Juni 2024 Konsul BAB IV dan BAB V 

Saran pembimbing: 

• Untuk tabel karakteristik pasien 

belum ada, seperti: usia, jenis 

kelamin, pendidikan, pekerjaan. 

 

 

9. 21 Juni 2024 Konsul hasil revisi BAB IV dan BAB 

V 

 

 

10. 03 Juli 2024 ACC Ujian 

 

 

11. 01 Agustus 2024 Konsul revisi post Semhas 

Saran pembimbing: 

Bab III 

• Lama penelitian disinkronkan. 

Bab IV 

• Uji normalitas datanya. 

• Tabel Fatigue jml pasien pre dan 

post perlakuan dari RBE dan 

Aromaterapi Lavender. 

• Dimana hasil statistik yang 

menunjukkan RBE lebih efektif 

daripada Aromaterapi Lavender? 

• Angka uji bedanya. 

• Di Pembahasan perlu dijelaskan 

Kenapa RBE secara statistik lebih 

efektif drpd Aromaterapi 

Lavender? 

• Keterbatasan penelitiannya. 
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• Melengkapi daftar pustaka. 

 

12. 03 Agustus 2024 ACC hasil skripsi 

 

 

 

 

 

 Mengetahui, 

Ketua Program Studi Pendidikan 

Keperawatan Sarjana 

                                                                            

 

(Cahyu Septiwi, M.Kep.Sp.KMB.Ph.D) 
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Lampiran 8. Surat Izin Pendahuluan 
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Lampiran 8. Surat Balasan Izin Pendahuluan 
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Lampiran 9. Surat Izin Penelitian 

 
 
 
 
 



 

 

          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Lampiran 10. Surat Balasan Izin Penelitian 

 

 

 

 

Direktur Utama, 

dr. H. Hasan Bayuni 

NBM : 1.059.425 

Nomor : 015/PKU.S/DIR/V/2024 Sruweng, 27  Syawal 1445  H 

Lamp. : - 06   Mei 2024 M 

Hal : Balasan Surat  

 

Kepada : Yth. 

Kepala LPPM 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

 
Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

 
Menindaklanjuti surat dari Kepala LPPM Universitas Muhammadiyah Gombong 

nomor : 347.5/II.3.AU/PN/IV/2024 tanggal 30 April 2024 tentang permohonan ijin 

Penelitian bagi mahasiswa Keperawatan Program Sarjana Universitas Muhammadiyah 

Gombong yang bernama; 

Nama   : Arum Lisma Puspitarini 

NIM    : 202302168 

Judul Penelitian  : Perbandingan Efektifitas Relaxation Breathing Exercise (RBE) dan 

Aromaterapi Lavender terhadap Level Fatigue pada Pasien 

Hemodialisa di RS PKU Muhammadiyah Sruweng . 

dengan ini kami sampaikan bahwa kami tidak keberatan/memberikan izin untuk memenuhi 

permohonan tersebut. 

 

Demikian disampaikan, atas perhatiannya diucapkan terima kasih. 

 
Wassalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

 

 

 

 
Tembusan : 

1. Diklat 

2. Arsip 
 

“Semakin Unggul Dan Islami“ 
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Lampiran 11. Komisi Etik Penelitian 
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Lampiran 12. Surat Pernyataan Cek Similarity/Plagiasi 
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Lampiran 13. Hasil Uji Analisa Bivariat 
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Lampiran 14. Hasil Uji Analisa Univariat 
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Lampiran 16. Hasil uji Normalitas 
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Lampiran 17. Lembar Persetujuan Asisten Penelitian 

 



 

 

          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

 


