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ABSTRAK

Latar Belakang : Pasien diabetes melitus sering mengalami gangguan kecemasan
sehingga dapat memperburuk kualitas hidup pasien Diabetes Melitus. Salah satu
tindakan non farmakologi untuk mengurangi kecemasan adalah tehnik relaksasi
napas dalam dan berdzikir. Tujuan : Diketahuinya penerapan relaksasi napas
dalam dan berdzikir untuk menurunkan ansietas pada pasien diabetes melitus.
Metode : Desain yang digunakan adalah deskriptif analitik dengan pendekatan
studi kasus, Sampel yang digunakan dalam penelitian ini berjumlah 2 orang.
Penelitian dilakukan diruang Ahmad Dahlan RS Muhammadiyah Palembang
pada tanggal 18- 21 April 2022, Instrumen yang digunakan dalam kecemasan
adalah HARS (Hamilton Anxiety Rating Scaley. Data dikumpulkan dengan cara
observasi, wawancara, pemeriksaan dan studi dokumentasi. Analisa data dengan
membandingkan antara teori dengan data yang ditemukan pada pasien. Hasil :
Didapatkan hasil responden mengalami kecemasan, sebelum  dilakukan
penerepan pada pasien | okala kecemasan 15 (sedang) dan pada pasien II skala
kecemasan 13 (ringan), setelah dilakukan penerapan pada pasien [ skala
kecemasan S (ringan) dan pada pasien II skala kecemasan 7(ringan).Saran : Agar
meningkatkan pelayanan di Pumah Sakit dan menjadi edukasi penerapan
relaksasi napas dalam dan berdzikir dengan masalah ansietas pada pasien
Diabetes Melitus.

Kata Kunci : Relaksasi Napas Dalam dan Berdzikir, Ansietas, Diabetes Melitus
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ABSTRACT

Background: Diabetes mellitus patients often experience anxiety disorders so
that it can worsen the quality of life of Diabetes Mellitus patients. One of the non-
pharmacological actions to reduce anxiety is deep breathing relaxation techniques
and dhikr. Objective : Knowing the application of decp breathing relaxation and
dhikr to reduce anxiety in patients with diabetes mellitus Method : The design
used is descriptive analytic with a case study approach. The sample used in this
study amounted to 2 people. The study was conducted in the Ahmad Dahlan room
at Muhammadiyah Hospital Palembang on April 18-21, 2022, the instrument used
in anxiety was the HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale) Data were collected
by means of observation, interviews, examination and study of documentation.
Data analysis by comparing theory with data found in patients. Results : The
result showed that respondents experienced anxiety, before the application to
patient I the anxiety scale was 15 (moderate) and in patient II the anxiety scale
was 13 (mild), after application to patient I anxiety scale 5 (mild anxicty) and in
paticnt I1 anxicty scale 7 (mild anxiety). Suggestion: In order to improve services
in hospitals and an education for become the apllication of deep breathing
relaxation and dhikr with anxiety problems in Diabetes Mellitus patients.

Keywords: Deep Breathing Relaxation and Dhikr, Anxiety, Diabetes Mellitus
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Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang selama 3 h
20 April 20220 dan pasicn Ny, A dengan ansict
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Setelah peneliti memberikan tindakan keperawatan la N
atan pada Ny.M

a pasien Diabetes ' '

4 pasien Diabetes Melitug ruang Ahmad Dahlan
ari (dan tanggal 18-
as pada pasien diabetes

Rumah  Sakit Muhammmadiyah

Palembang selama 3 hari (dari tangpal 19-2] April 2022) dan maka

peneliti menyimpulkan bahwa :

38 ]

(5

Pengkajian

Berdasarkan pengkajian yang dilakukan pada pasien I yaitu Ny.M pada
tanggal 18 April 2022 pukul 12.45 didapatkan tanda-tanda vital dengan
TD @ 150/90 mmHg, Nadi :110x/menit, RR 22x/menit, Suhu 36 C.
Sedangkan pada pasien 11 Ny.A pada tanggal 19 April 2022 pada pukul
17.00 didapatkan tanda-tanda vital ‘TD 110/70 mmHg, Nadi 80x/menit,
RR 20 x/menit, Suhu 36 C.

. Diagnosa Keperawatan

Diagnosa yang timbul pada pasien | Ny.M dan I Ny. A yaitu : Ansietas

berhubungan dengan krisis situasional.

. Intérvensi

Intervensi yang dilakukan peneliti adalah tehnik relaksasi napas dalam

: ; iabetes melitus.
dan berdzikir dalam menurunkan ansietas pada pasien diabet

Implementasi

Implementasi yang dilakukan adalah penerapan t o
Jakukan sebanyak 3X pertemuan S

erval selama 1 jam-

claksasi napas dalam

dan berdzikir , yang di

pertemuan terdiri dari 2 sesi int
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s Evaluasi

getelah dilakuka penelitian selamg 3 hari sehayak
jerjadi penurunan skala kecemasan setelal clihkﬁ ()
papas dalam dan berdzikir. Pada pasien, | ke .

kali Intervens;
an tehnik relaksas

Cemasan l)crkurang dari |5

asan ringan), Sedangkan
asan ringan)

(Kecemasan sedang) berkurang ke 5 (Kecem

pada pasien kedua kecemasan 13 (Kecem bt
' derkurang k
(Kecemasan rngan). £ ke 7
6. Tehnik relaksasi napas dalam dan berdzikir efektif untuk me k

1 : nurunkan
kecemasan pada pasien diabetes melitus

p. Saran

1. Bagi Pencliti Selajutnya
Agar pemberian pencrapan relaksasi napas dalam dan berdziki dalam
menurunkan ansictas pada pasien diabetes melitus dapat optimal maka
perlu dilakukan pengkajian secara komprehensif dri semua sistem tubuh
mulai dari rentang usia yang sama, pendidikan yang sama, kecemasaan
yang sama, pemeriksaan fisik alat sesuai dengan yang dibutuhkan dan
pemeriksaan penunjang.

2. Bagi Rumah Sakit
Penelitian ini diterapkan olch tenaga kesehatan dalam memberikan asuhan
keperawatan kesehatan terkait penerpan relaksasi napas dalam dan
berdzikir pada pasien ansietas diabetes melitus.

3. Bagi institusi
Penclitian ini dapat untuk meningkatkan ilmu pengetahuan tetang
keperawatan medikal bedah dalam penerapan relaksasi napas dalam dan

; : i esual
berdzikir pada pasien ansictas diabetes melitus dapat ditakukan

dengan prosedur yang telah dilakukan.
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