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When the Kidney shows structural changes or dysfunction
for more than three months, it may turn into chronic kidney
failure. Worldwide, there are 1,5 million patients with
chronic kidney failure receiving hemodialysis therapy. This
KEYWORDS prevalence increases by 8 percent per year. To overcome
fatigue, nurses give a range of motion (ROM) and breathing
exercises. This quantitative research determined the

Breathing Exercise, Hemodialisis, Range

Of Motion effects of the range of motion and breathing exercise on
CORRESPONDENCE fatigue in patients receiving hemodialysis with a pre-
experimental research design, involving two pretest-
Phone: 081225790308 posttest control group designs. The sample consisted of
E-mail: 120043@stikestelogorejo.ac.id 118 respondents taken with a total sampling technique. The
Mann-Withney test showed than the influence of fatigue on
the intervention and control groups after exercise range of
movement and breathing was proven with the p-value is
0.000 (P<0.05). Therefore, future research can apply this
research as a reference.
. PENDAHULUAN

Data World Health Organization (2020),
pasien dengan GGK yang melakukan
terapi hemodialisa mencapai 1,5 juta
orang diseluruh dunia, angka tersebut
meningkat 8% setiap tahunnya (Marni et
al., 2023). Menurut data Indonesian
Renal Registry (2018) pasien yang
melakukan hemodialisa sebanyak
132,142 orang. Sedangkan tahun 2019

Gagal ginjal kronik (GGK) merupakan
suatu kondisi dimana ginjal menunjukkan
kelainan struktural / gangguan fungsi
yang berlangsung lebih dari 3 bulan
(Anggraini et al., 2023). Kondisi ini
menyebabkan  tubuh tidak dapat
mempertahankan  metabolisme dan
keseimbangan cairan dan elektrolit

sehingga mengakibatkan peningkatan .
ureum (Santy et al., 2023). Gagal ginjal jumlah pasien yang perlu mendapatkan

kronik stadium 5 ditandai dengan nilai terapi - hemodialisa meningkat - cukup

GFR <15 mlimin/1,73 m2 (Rosana, UN9gi vaitu sebanyak 149 pasien
2023). Pasien gagal ginjal kronik pada (Setiawati et al., 2023). Populasi pasien
stadium 5 ini dapat ditangani dengan Hemodialisa tahun 2023 di Klinik Ginjal &

terapi hemodialisa (Irwan et al., 2023). Hipertensi Lestari sebanyak 167 pasien.

498


https://stikes-nhm.e-journal.id/NU/index

ERLENA NUR INTAN/JURNAL NURSING UPDATE- VOL.15 NO.2 (2024)

Terapi hemodialisa merupakan terapi
pengganti ginjal yang berfungsi untuk
membuang sisa metabolisme atau racun
yang ada di dalam tubuh (Nur et al.,
2023). Komplikasi dapat terjadi pada saat
hemodialisa berlangsung seperti fatigue
hipotensi, kram otot, mual, muntah, sakit
kepala, sakit dada, sakit punggung, gatal,
demam dan menggigil (Hutagaol, 2017).

Fatigue merupakan perasaan tidak
menyenangkan yang disebabkan
keterbatasan energi seseorang (Wandita,
2022). Fatigue yang dialami pasien
hemodialisa dapat menyebabkan
masalah seperti penurunan aktivitas
sehari - hari dan kualitas hidup
(Darmawan et al., 2019). Penelitian
Hasanah et al., (2020) menyatakan
bahwa fatigue yang dialami pasien
hemodialisis mencapai 44,7% - 97 %.
Penelitian yang dilakukan Faizal et al.,
(2018) menyatakan bahwa pasien yang
menjalani hemodialisa mengalami
kemunduran secara fisik seperti merasa
lelah, tidak bersemangat, dan kurangnya
konsentrasi hingga pasien merasa tidak
berguna dengan kondisi kesehatan yang
dirasakan saat ini.

Peran perawat dalam penatalaksanaan
fatigue yaitu dengan memberikan range
of motion (ROM). ROM adalah suatu
tehnik untuk meningkatkan kekuatan otot
untuk bergerak kembali sehingga dapat
memenuhi kebutuhan aktivitas sehari-
hari (Azizah et al., 2024). Pasien yang
menjalani hemodialisa 50% mengalami
penurunan fatigue setelah dilakukan
ROM. Hal ini dibuktikan dari hasil
penelitian yang dilakukan Hutagaol & Aji
(2020) bahwa adanya pengaruh latihan

ROM terhadap tingkat fatigue pada
pasien hemodialisis. Sementara
penelitian  Listiani et al., (2023)

menambahkan bahwa penanganan untuk
mengurangi fatigue dapat dilakukan
dengan terapi nonfarmakologi dalam
bentuk breathing exercise, terapi tidur,
akupuntur dan relaksasi.

Breathing exercise yaitu teknik non
farmakologi untuk mengatasi berbagai
keluhan seperti fatigue, nyeri, gangguan
tidur, stress dan kecemasan (Djamaludin
et al., 2021). 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 (Fari, 2019).

Berdasarkan hasil studi pendahuluan
yang dilakukan peneliti di Klinik Ginjal &
Hipertensi Lestari terhadap tingginya
pasien yang menjalani hemodialisa.
Setelah dilakukan wawancara terhadap 5
pasien didapatkan hasil bahwa pasien
yang pertama mangatakan bahwa dirinya
seebelum ataupun sesudah menjalani
hemodialisa mengeluh tidak bisa
melakukan aktivitas sehari-hari dengan
baik dan mudah lelah, pasien kedua
mengatakan bahwa dirinya masih bekerja
dan pasien mengeluh jika mudah lelah
saat  beraktivitas, pasien ketiga
mengatakan bahwa dirinya sudah tidak
memiliki semangat hidup dan mudah
kelelahan, pasien keempat mengatakan
jika dirinya stes, cemas dan aktivitasnya
terganggu, pasien kelima mengatakan
bahwa dirinya sudah tidak bersemangat
lagi, mudah lelah, aktivitas terganggu dan
selalu mengeluh badannya sakit semua,
maka diperlukan penelitian lebih lanjut
untuk mengetahui apakah ada Pengaruh
Range Of Motion dan Breathing Exercise
Terhadap  Fatigue Pada  Pasein
Hemodialisis di Klinik Ginjal & Hipertensi
Lestari.

II. METODOLOGI

Jenis penelitian ini menggunakan pre
eksperiment dengan pendekatan two
group pre test-post test control group
design. Populasi dalam penelitian ini
yaitu pasien yang menjalani hemodialisa
di Klinik Ginjal & Hipertensi Lestari
sebanyak 167 pasien pada tahun 2023.
Teknik pengambilan sampel
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menggunakan purposive sampling. Total
sampel menggunakan rumus slovin
diperoleh 118 responden yang dibagi
menjadi kelompok kontrol dan kelompok
intervensi. Pada kelompok intervensi
diberikan ROM dan breathing exercise
sementara kelompok kontrol diberikan
breathing exercise.

. HASIL

Instrument penelitian ini menggunakan
kuesioner skala pengukuran kelelahan
(SPK).  Analisis univariat  berupa
karakteristik responden seperti usia, jenis
kelamin, pendidikan, pekerjaan, dan lama
menjalani. Sementara analisa bivariat
pada penelitian ini menggunakan uji
Mann Whitney.

Hasil penelitian akan diuraikan pada tabel berikut:
Tabel 1. Karakteristik responden pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol
Mei 2024 (n = 118)

Variabel Intervensi Kontrol
f % f %

Usia
36-45 tahun 22 37.3% 16 27.1%
46-55 tahun 21 35.6% 15 25.4%
56-65 tahun 16 27.1% 28 47.5%
Jenis Kelamin
Laki-laki 28 47.5% 29 49.2%
Perempuan 31 52.5% 30 50.8%
Pendidikan
Tidak sekolah 1 1.7% 1 1.7%
SD 8 13.6% 4 6.8%
SMP 6 10.2% 12 20.3%
SMA 18 30.5% 16 27.1%
Perguruan Tinggi 26 44.1% 26 44.1%
Pekerjaan
Tidak bekerja 39 66.1% 40 67.8%
Wiraswasta 11 18.6% 12 20.3%
Buruh 3 5.1% 7 11.9%
PNS 6 10.2% 0 0%
Lama menjalani
1-5 tahun 56 94.9% 52 88.1%
Lebih dari 5 tahun 3 5.1% 7 11.9%

Tabel 1 menunjukkan bahwa distribusi
frekuensi presentase responden
berdasarkan usia pada kelompok
intervensi mayoritas berusia 36-45 tahun
sebanyak 22 responden (27.3%),
sedangkan kelompok kontrol
menunjukkan mayoritas 56-65 tahun
sebanyak 28 responden (47.5%),
mayoritas  jenis kelamin  kelompok
intervensi dan kontrol yaitu perempuan
31 responden (52.5%) dan kelompok
kontrol 30 responden (50.8%), mayoritas
pendidikan pada kelompok intervensi dan
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kontrol berpendidikan perguruan tinggi
yaitu sebanyak 26 responden (44.1%),
mayoritas pekerjaan pada kelompok
intervensi dan kontrol yaitu tidak bekerja
dengan jumlah sebanyak 39 responden
(55.1%), kelompok kontrol sebanyak 40
responden (67.8%), mayoritas lama
menderita pada kelompok kontrol dan
intervensi dengan nilai 1-5 tahun, hasil
pada kelompok intervensi 56 responden
(94,9%) dan kelompok kontrol sebanyak
52 responden (88.1%).
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Tabel 2. Perbedaan Fatigue setelah dilakukan range of motion dan breathing
exercise pada kelompok kontrol dan kelompok intervensi Mei 2024 (n=118)

Variabel Kelompok N Mean Rank z P value
Fatigue Intervensi 59 75.70 -5.161 0.000
Kontrol 59 43.30
Tabel 2 menunjukkan bahwa, hasil nilai dilakukan breathing exercise pada

Mean Rank pada kelompok intervensi
75.70 dan pada kelompok kontrol 43.30,
sementara nilai Z yang diperoleh pada
kelompok intervensi dan kontrol -5.161,
dan hasil analisis nilai p-value setelah
dilakukan range of motion dan breathing
exercise pada kelompok intervensi dan

IV. PEMBAHASAN

4.1 Analisis Univariat

Berdasarkan penelitian pada kelompok
intervensi didapatkan paling banyak
berusia 36-45 tahun sebanyak 22
responden (37.3%), sedangkan pada
kelompok kontrol usia 56-65 tahun
sebanyak 28 (47.5%). Menurut Depkes
(2018) pasien gagal ginjal kronik yang
jalani  hemodialisa terbanyak adalah
kelompok usia 45-64 tahun. Hal ini
sejalan dengan penelitian Gerogianni et
al., (2017) bahwa pasien gagal ginjal
kronik yang menjalani hemodilisa
memiliki usia antara 54-72 tahun. Hasil
yang sama pada penelitian Algarni et al.,
(2019) rata-rata umur responden
mengalami penyakit gagal ginjal kronik
yang menjalani hemodialisa 33-52 tahun.
Pada usia 40 tahun keatas, ginjal akan
mengalami  penurunan laju filtrasi
glomerulus lebih dari 50% dari normalnya
(Puspanegara, 2019).

Berdasarkan penelitian di dapatkan hasil
karakteristik jenis kelamin mayoritas
adalah perempuan. Pada kelompok
intervensi 31 responden (52.5%) dan
kelompok kontrol 30 (50.8%). Hasil
penelitian ini didukung oleh Rizkilillah et
al., (2023) menunjukkan bahwa terdapat
31 responden wanita dan laki-laki 30
responden dengan mayoritas jenis
kelamin  perempuan yang banyak

kelompok kontrol didapatkan hasil p-
value 0.000 (p <0,05) yang artinya
terdapat pengaruh  fatigue  yang
bermakna antara kelompok intervensi
dan kelompok kontrol setelah dilakukan
range of motion dan breathing exercise.

menjalani terapi hemodialisa. Hal ini
dikarenakan perempuan membutuhkan
lebih banyak air. Oleh karena itu,
hormone wanita estrogen dan
progesterone berubah setiap bulan.
Dengan demikian, mempengaruhi hidrasi
wanita yang didukung oleh toleransi
panas yang rendah dan mereka tidak
(benar-benar) mematuhi batasan air
karena mudah lelah.

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
karakteristik pendidikan pada kelompok
intervensi maupun kelompok kontrol yaitu
perguruan tinggi sebanyak 26 responden
dengan presentase 44.1%. Hasil
penelitan  Anwar (2017) pendidikan
mempengaruhi pada sikap dan tingkah
laku. Tingginya jumlah responden pada
pendidikan tinggi menunjukkan bahwa
kebanyakan dari mereka  yang
mengabaikan  kondisi  kesehatanya.
Setiap dihadapkan dengan kondisi sakit,
reponden beranggpan bahwa ketika
meminum obat dari warung akan
sembuh, dengan beristirahat akan pulih
dan lali dalam melakukan pemeriksaan
rutin dipelayanan kesehatan yang ada.
Tingkat pendidikan merupakan salah
satu unsur yang mempengaruhi berbagai
aspek kehidupan termasuk pemeliharaan
kesehatan (Titah et al., 2019). Semakin
tinggi tingkat pendidikan seseorang,
maka diharapkan keterpaparan terhadap
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penyakit juga bisa menurun, akan tetapi
yang terjadi justru sebaliknya. Tingkat
pendidikan yang semakin tinggi banyak
juga seseorang Yyang menganggap
sepele kesehatannya (Dame et al.,
2022).

Berdasarkan penelitian didapatkan hasil
karakteristik pekerjaan mayoritas tidak
bekerja. Pada kelompok intervensi tidak
bekerja sebanyak 39 responden (66.1%)
dan kelompok kontrol sebanyak 40
responden (67.8%). Hasil penelitian ini
didukung oleh Natashia et al., (2020)
dengan hasil yang di dapatkan yaitu
karakteristik pekerjaan di dapatkan hasil
tidak bekerja sebanyak 46 dan yang
bekerja sebanyak 34. Hal ini dikarenakan
sebagian besar pasien gagal ginjal kronik
tidak bekerja dikarenakan hambatan
kondisi penyakit mereka dan disinsentif
sosial. Hasil penelitian Rizkilillah et al.,
(2023) didapatkan hampir setengah
(63.9%) dari 39 responden tidak bekerja.
Pasien hemodilisa sering kehilangan
pekerjaanya dan mangalami kesulitan
keuangan, pasien yang menjalani terapi
hemodialisa mengeluarkan biaya besar
karena kehilangan fungsi akibat kondisi
mereka. Kebanyakan penderita gagal
ginjal kronik tidak dapat bekerja karena
menghindari penyakit dan kurangnya
motivasi hidup.

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
hasil pada karakteristik lama menjalani
mayoritas 1-5 tahun. Pada kelompok
intervensi sebanyak 56 responden
(94.9%) dan kelompok kontrol sebanyak
52 responden (88.1%). Hasil penelitian
Melastuti et al., (2018) menyatakan
bahwa responden yang menjalani
hemodialisa 1-5 tahun semakin lama
durasinya secara otomatis akan
mempengaruhi frekuensi hemodilisis dan
dapat menjadi faktor pemicu
ketidakpatuhan, untuk menjalani
hemodialisa. Berdasarkan peneltian Al
Kamaliah et al., (2021) didapatkan hasil
bahwa menjalani terapi hemodialisa
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terbanyak ada pada rentang kurang dari
5 tahun sebesar 288 pasien dengan
presentase (92.01%). Prognosis penyakit
gagal ginjal kronik dapat diketahui dari

kondisi ginjal. Disisi lain, tingkat
keparahan gejala yang dialami dan
kondisi kesehatan pasien secara

keseluruhan.

4.2 Analisis Bivariate

Hasil penelitian yang dilakukan uji
Wilcoxon didapatkan nilai mean rank
pada kelompok intervensi sebesar 75.70
dan pada kelompok kontrol 43.30 dan
didapatkan nilai Z (-5.161), dan nilai p-
value 0,000. Dapat disimpulkan bahwa
ada pengaruh yang signifikan antara
kelompok intervensi dan kontrol. Hal ini
didukung oleh penelitian Sari et al.,
(2023) yang mangatakan bahwa pada
kelompok intervensi dan kelompok
kontrol dianalisis menggunakan uji
Wilcoxon sign rank. Data posttest
kelompok intervensi dan kelompok
kontrol dianalisis menggunakan uji mann
withney dengan hipotesis Ha diterima
dan HO ditolak yang artinya p-value
<0,05.

Hasil penelitian Sitorus (2024)
menunjukkan bahwa latihan pernapasan
dan range of motion (ROM) didapatkan
hasil rata-rata p-value <O0,05, rata-rata
skor kelelahan post-test lebih kecil dari
pre-test, semakin kecil nilai rata- rata skor
kelelahan maka tingkat kelelehan
semakin menurun. Pada penelitian yang
dilakukan oleh Mustikaningtyas (2015)
breating exercise merupakan tehnik yang
mudah dilakukan oleh perawat untuk
mengatasi fatigue pada pasien. perawat
dapat mengajarkan breathing exercise
untuk menurunkan fatigue dan keluhan
lain yang dialami oleh pasien hemodilisis.
Latihan ini dilakukan ini sebelum, selama,
atau sesudah proses hemodilisis.
Berdasarkan penelitian Djamaludin et al.,
(2021) perlu diketahui bahwa rata-rata
fatigue pasien hemodialisis sebelum
dilakukan breathing exercise adalah
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37.23 sedangkan pada nilai rata-rata
sesudah dilakukan breathing exercise
adakah 33.1. dapat disimpulkan bahwa
ada perbedaan rata-rata fatigue pasien
yang sebelum dan sesudah diberikan
breathing exercise dengan hasil niali p-
value 0,000 yang artinya Ha diterima dan
HO ditolak yang diartikan bahwa ada
pengaruh yang signifikan antara fatigue
sebelum dan sesudah dilakukan
breathing exercise.

V. KESIMPULAN

Hasil penelitian ini diperoleh nilai p-value
0,000 (P<0,05) yang artinya ada
pengaruh  fatigue pada kelompok
intervensi dan kelompok kontrol sesudah
diberikan range of motion dan breathing
exercise.
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