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EFEK KOMBINASI RELAKSASI BENSON DAN DZIKIR 

TERHADAP KECEMASAN PADA PASIEN HEMODIALISA DI 

RSUD PANEMBAHAN SENOPATI BANTUL 

Vika Vijayanti¹, Anggi Napida Anggraini², Nindita K.Santoso³ 

INTISARI 

Latar Belakang : Ginjal memiliki fungsi utama sebagai pembuangan sisa zat 

metabolisme tubuh yang terjadi setiap waktu, oleh karena itu untuk mencegah 

komplikasi dilakukan terapi pengganti hemodialisa (HD). PGK merupakan 

penyakit kronis dan membutuhkan terapi  untuk bertahan secara terus – menerus, 

hal ini dapat mengakibatkan ketidakseimbangan psikologi, sosial, dan spiritual 

pasien, perilaku penolakan, marah, perasaan takut, cemas. Maka dibutuhkan terapi 

yang efektif salah satunya adalah relaksasi benson dan dzikir. 

 

Tujuan : mengetahui efek kombinasi terapi relaksasi benson dan dzikir dalam 

mengatasi kecemasan pada pasien hemodialisa di RSUD Panembahan Senopati 

Bantul. 

 

Metodelogi : ini adalah jenis penelitian kuantitatif pre eksperimen dengan model 

one group pretest posttest design. Lokasi penelitian di Unit Hemodialisa RSUD 

Panembahan Senopati Bantul. Subyek penelitian  ini adalah pasien  rawat jalan 

yang menjalani hemodialisis rutin 2 kali seminggu. Besar populasi 230 pasien. 

Sample penelitian diambil menggunakan teknik puposive sampling dengan 

menggunakan rumus Lemeshow didapat 50 responden sebagai kelompok  

Intervensi relaksasi benson dan dzikir dilakukan 2 kali seminggu selama 15 menit. 

Data diambil menggunakan kuesioner kecemasan HARS (Hamilton Anxiety 

Rating Scale). Analisa data menggunakan Wilcoxon Signed Rank.  

 

Hasil : Kecemasan pasien hemodialisa mayoritas mengalmi kecemasan sedang 34 

orang (68%) setelah dilakukan intervensi menurun menjadi 30 orang (60%) 

dengan nilai signifikan P 0,002<0,05, maka kombinasi relaksasi benson dan dzikir 

efektif dapat menurunkan kecemasan pasien hemodialisa di RSUD Panembahan 

Senopati Bantul. 

 

Kesimpulan : Terdapat efek yang signifikan pemberian kombinsai relaksasi 

benson dengan dzikir efektif terhadap kecemasan pasien hemodialisa di RSUD 

Panembahan Senopati Bantul Yogyakarta 2019 
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THE EFFECT OF COMBINATION BETWEEN BENSON’S 

RELAXATION AND  DZIKIR TO ANXIETY OF HEMODIALYSIS 

PATIENTS IN REGIONAL PUBLIC HOSPITAL OF PANEMBAHAN 

SENOPATI BANTUL 

Vika Vijayanti¹, Anggi Napida Anggraini², Nindita K.Santoso² 

ABSTRACT 

Background: Kidney had main function as disposal of residual body metabolism 

that happened every time, therefore hemodialysis replacement therapy is needed 

to prevent complications. CKD was chronic disease and needed therapy to endure 

continuously, it can increase imbalance psychological, social, and spiritual of 

patient such as rejection behavior, anger, fear, and anxiety. It need therapy that 

effective, one of those were Benson relaxation and dzikir. 

 

Purpose:  to know the effect of combination between Benson’s relaxation and 

dzikir in controlling anxiety in patients’ hemodialysis in regional public hospital 

of Panembahan Senopati Bantul. 

 

Method: This was pre-experiment quantitative research with one group pretest 

posttest design model. This was done in Hemodialysis unit of regional public 

hospital of Panembahan Senopati Bantul. The research subject was outpatients 

who do treatment hemodialysis routine 2 times a week. The research population 

was 230 patients. Research sample was taken by using puposive sampling 

technique with Lemeshow formula, obtained 50 respondents as    intervention 

Benson’s relaxation and dzikir group was done 2 times a week during 15 minutes.  

Data collecting technique used questionnaire of HARS Anxiety (Hamilton Anxiety 

Rating Scale). Data analysis used Wilcoxon Signed Rank.  

Result: the majority of Hemodialysis patient experienced mild anxiety was 34 

persons (68%), after done the intervention decrease became 30 persons (60%) 

with significant value of P 0,002<0,05. It can concluded that the combination 

between Benson’s relaxation and dzikir was effective to decrease the anxiety of 

hemodialysis patient in regional public hospital of Panembahan Senopati Bantul. 

 

Conclusion: There were significant effect of giving combination between 

Benson’s relaxation and dzikir to the anxiety of hemodialysis patient in regional 

public hospital of Panembahan Senopati Bantul 2019.  

 

Key words: Benson’s relaxation, Dzikir, Anxiety, Kidney disease  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Ginjal merupakan organ penting yang berfungsi menjaga  dan 

mencegah menumpuknya produk akhir metabolisme dari dalam tubuh 

manusia, saat ginjal terganggu hal tersebut dapat  mempengaruhi setiap 

sistem tubuh. Semakin banyak timbunan produk sampah, maka gejala 

akan semakin berat. Jika ginjal tidak dapat berkerja lagi seperti semestinya 

maka akan terjadi Penyakit gagal ginjal kronik (PGK) yakni kondisi 

dimana  fungsi ginjal mulai menurun secara bertahap, PGK terjadi apabila 

Glomerulus Filtrasi Rate (GFR) kurang dari 60mL/min/1,73 m2 selama 

minimal 3 bulan . (1) 

 Ginjal memiliki fungsi utama sebagai pembuangan sisa zat 

metabolisme tubuh yang terjadi setiap waktu, oleh karena itu untuk 

mencegah komplikasi yang lebih banyak lagi mereka yang mengalami 

gangguan pada sistem ginjal akan melakukan terapi pengganti untuk dapat 

mempertahankan hidup dengan hemodialisa (HD). Terapi hemodialisa 

adalah suatu terapi pengganti fungsi ginjal dalam mengeluarkan sisa – sisa 

metabolisme dari peredaran darah menggunakan teknologi melalui 

membran semi permeabel sebagai pemisah darah dan cairan dialisat dan 

dilakukan dalam jangka waktu yang cukup panjang karena karakteristik 

gagal ginjal yang bersifat menetap dan tidak dapat disembuhkan. (2)
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Hasil penelitian global burden of disease tahun 2010 penyakit 

ginjal kronis meningkat dari peringkat 27 ke 18 sebagai salah satu masalah 

kesehatan serius dunia dengan 2 juta lebih penduduk dunia mendapatkan 

perawatan dialisis dan hanya 10% saja yang benar-benar menjalani 

perawatan karena hambatan finansial dan akses.(3)  Badan Kesehatan 

Dunia (WHO) menyebutkan pertumbuhan jumlah penderita gagal ginjal 

pada tahun 2013 telah meningkat lebih dari 50% dari tahun sebelumnya. 

Bahkan salah satu negara maju Amerika Serikat masih terdapat kejadian 

gagal ginjal yang terus meningkat 50% di tahun 2014. Data menunjukkan 

bahwa setiap tahun ±200.000 orang Amerika menjalani hemodialisis 

karena gangguan ginjal kronis artinya 1140 dalam  satu  juta orang 

Amerika adalah pasien dialisis sedangkan di indonesia pada tahun 2014 

1,5 juta orang merupakan penderita gagal ginjal dan sekitar 150 ribu orang 

dan yang menjalani hemodialisis. (2). 

Wilayah asia negara Jepang tercatat mempunyai prevalensi 

tertinggi yaitu 1800 per 1 juta penduduk dengan 220 kasus baru per tahun 

2015. Peningkatan ini sekitar 4,7 % dari tahun sebelumnya. (2) 

Berdasarakan report of indonesia renal registry (IRR) 2016  

Prevalensipasien yang menjalani hemodialisa di indonesia meningkat 

sebesar 2 % dibandingkan pada tahun 2015. Dimana hasil pasien yang 

baru menjalani hemodialisa tercatat sekitar 21,050 orang dan meningkat 

menjadi 25,446 orang pada tahun 2016. Begitu pula pada pasien yang 

masih aktif menjalani hemodialisa yaitu tercatat 39,554 orang dan 
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meningkat menjadi 52,835 orang pasien ditahun yang sama. Hal tersebut 

juga karena peran jaminan kesehatan nasional (JKN) sebagai pembantu 

jaminan sehingga ada keringanan biaya untuk mendapatkan pelayanan 

terapi hemodialisa. Daerah Istimewa Yogyakarta menjadi peringkat ke 7 di 

seluruh Indonesia dengan jumlah 1416 pasien yang menjalani terapi 

hemodialisa dibandingkan dengan Jawa Barat yang masih berada pada 

posisi pertama. (4) 

Hasil studi pendahuluan di RSUD Panembahan Senopati Bantul 

didapatkan data perbulan oktober tahun 2018 terdapat 230 pasien penyakit 

ginjal kronik dengan hemodialisa. Hasil wawancara didapatkan data tiga 

orang pasien mengatakan mengalami beberapa gejala kecemasan seperti 

sering gelisah, berkeringat, merasa panas dingin dan merasa khawatir dari 

awal terdiagnosa yang mewajibkan mereka menjalani hemodialisa, dengan 

faktor kecemasan karena kurang pengetahuan, kekhawatiran pada 

perkerjaan dan finansialnya. (Data Instalasi Dialisis RSUD Panembahan 

Senopati Bantul, 2018) 

Pengobatan jangka panjang dalam proses menajalani hemodialisa 

1- 3 kali seminggu dan setiap kalinya memerlukan waktu 2- 5 jam yang 

bersifat terus menerus, karena hal tersebut pada umumnya pasien akan 

mengalami beberapa perubahan dan penolakan dari dalam diri penderita 

gagal ginjal, seperti ketidakseimbangan psikologi, sosial, dan spiritual 

pasien, perilaku penolakan, marah, perasaan takut, cemas, rasa tidak 

berdaya, putus asa bahkan bunuh diri. Untuk menanggulangi hal tersebut, 
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diperlukan penanganan yang terpadu baik untuk fisik maupun kondisi 

psikologi pasien. (5) Sebuah hasil penelitian menunjukan bahwa pasien 

PGK yang menjalani hemodialisa kemungkinan mengalami masalah 

psikologi berupa kecemasan. Data penelitian tersebut menyebutkan dari 

189 pasien yang menjani hemodialisa terdapat 34,2 % mengalami 

kecemasan berat, 29,4 % mengalami kecemasan sedang dan sisanya adalah 

kecemasan ringan. (6) 

Penderita gagal ginjal kronik akan memiliki kondisi tubuh yang 

melemah karena bergantung pada mesin dialisis sepanjang hidupnya. Hal 

tersebut tentu saja menuntut penderita untuk dapat beradaptasi. Dimana 

akan timbul rasa tertekan dan tidak nyaman yang mereka alami semenjak 

diagnosa awal. Penelitian lain di RSUD Panembahan Senopati Bantul 

tercatat 347 orang yang menjalani Hemodialisa dengan 25 pasien memiliki 

gambaran psikologis negatif yang ditandai dengan rasa sedih, marah, 

depresi dan menolak perubahan yang ada pada dirinya berserta rasa cemas 

di awal diagnosa yang mengharuskan penderita untuk melakuka 

hemodialisa. (7) 

Kecemasan hampir sama dengan rasa takut dengan fokus kurang 

spesifik. Ketakutan biasanya respon terhadap beberapa ancaman secara 

langsung. Sedangkan kecemasan ditandai oleh kekhawatiran tentang 

bahaya yang belum terduga yang akan terjadi di masa depan. (8) 

Kecemasan yang dialami pasien PGK yang menjalani hemodialisis dapat 

disebabkan oleh berbagai penyebab diantaranya: pengalaman nyeri pada 
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daerah penusukan fitula saat memulai hemodialisis, komplikasi 

hemodialisis, ketergantungan pada orang lain, kesulitan dalam 

mempertahankan pekerjaan, fiansial, ancaman kematian dan perubahan 

konsep diri, serta perubahan peran maupun perubahan interaksi sosial. (9)  

Stressor yang dialami PGK cenderung menetap, oleh karena itu 

diperlukan suatu strategi yang efektif, efisien dan mudah dilakukan untuk 

mampu mengurangi kecemasan sehingga pasien mampu beradaptasi 

terhadap stressor yang ada. Salah satu strategi efektif untuk mengatasi 

kecemasan yaitu dengan teknik relaksasi. Teknik relaksasi yang 

digabungkan dengan unsur keyakinan kepada agama serta kepada Tuhan 

dapat meningkatkan respon relaksasi lebih kuat dibandingkan hanya teknik 

relakasasi saja, pendekatan keyakinan spiritual dalam agama Islam yaitu 

dengan teknik mengingat Allah atau berdzikir. Beberapa penelitian 

menunjukkan efektivitas dzikir terhadap penurunan intensitas halusinasi 

dengar pada pasien dengan gangguan mental kronis. (10) 

Relaksasi Benson merupakan relaksasi dengan penambahan unsur 

keyakinan  salah satunya dalam  bentuk kata-kata dzikir yang dapat 

mengalihkan perhatian pasien dari rasa cemas yang dialaminya, kelebihan 

dari latihan teknik relaksasi dibandingkan teknik lainnnya adalah lebih 

mudah dilakukan dan tidak memiliki efek samping apapun. Pada 

penelitian yang dilakukan oleh Wallace Benson, dan Wilson 1971 

diperoleh hasil, bahwa dengan meditasi dan relaksasi terjadi penurunan 

konsumsi oksigen, output CO2,ventilasi selular, frekuensi napas, dan 
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kadar laktat sebagai indikasi penurunan  tingkat stress, selain itu 

ditemukan bahwa PO2 atau konsentrasi oksigen dalam darah tetap 

konstan, bahkan meningkat sedikit. (10) 

Penerapan Relaksasi Benson sebagai upaya untuk memusatkan 

perhatian pada suatu fokus dengan menyebut berulang - ulang kalimat 

religi. (9) Penelitian tentang terapi relaksasi benson yang dikombinasikan 

dengan kalimat dzikir belum pernah dilakukan pada pasien PGK dengan 

hemodialisa di RSD Panembahan Senopati Bantul. Berdasarkan uraian 

diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang Keefektifan 

penerapan  relaksasi benson yang merupakan salah satu jenis relaksasi 

kombinasi yang terbukti dapat menurunkan nyeri karena 

pengaplikasiaanya yang cukup mudah dan tidak menimbulkan efek yang 

merugikan. Sepengetahuan peneliti, penelitian tentang relaksasi benson 

terhadap pasien hemodialisa belum pernah diterapkan  sehingga penelitian 

ini layak dilakukan sebagai pilot project bagi penelitian selanjutnya yang 

dan dapat mengembangkannya. 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada efek kombinasi  relaksasi benson dan dzikir dalam mengatasi 

kecemasan pasien PGK saat melakukan hemodialisa di RSUD 

Panembahan Senopati Bantul ? 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Secara umum penelitian ini bertujuan adalah untuk mengetahui apakah 

ada efek kombinasi terapi relaksasi benson dan dzikir dalam mengatasi 

kecemasan pada pasien hemodialisa di RSUD Panembahan Senopati 

Bantul. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi karakteristik responden yaitu usia, perkerjaan, 

pendidikan, dan jenis kelamin.  

b. Mengetahui perbedaan rata-rata tingkat kecemasan sebelum dan 

sesudah dilakukan intervensi berupa relaksasi benson dengan 

kombinasi dzikir pada pasien yang menjalani hemodialisa di 

RSUD Panembahan Senopati Bantul. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian dapat bermanfaat menjadi referensi dan pedoman dibidang 

ilmu perawatan khususnya perawat dalam bidang hemodialisa dan 

untuk mengetahui efek terapi relaksasi benson dengan kombinasi 

dzikir dapat menurunkan kecemasan pada pasien hemodialisa. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Profesi Keperawatan 

Penelitian ini bermanfaat sebagai referensi dan acuan dalam  

keperawatan hemodialisa yang dapat diterapkan pada pasien yang 
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menjalani hemodialisa dalam mengatasi kecemasannya secara 

nonfarmakologi sebagai kombinasi saat dilakukan teknik relaksasi 

Benson dan Dzikir. 

b. Bagi  Instalasi RSUD Panembahan Senopati Bantul 

Penelitian ini dapat mendukung program pemerintah dalam 

meningkatkan derajat kesehatan selain progam kartu jaminan 

kesehatan berupa JKN dengan meringankan biaya pemakaian 

pelayanan hemodialisa, namun penerapan  relaksasi benson ini 

juga dapat menbantu meningkatkan kesehatan pasien hemodialisa 

secara nonfarmakologi. 

c. Bagi Institusi Alma Ata Yogyakarta 

Penelitian ini bermanfaat sebagai sumber refrensi dan bacaan ilmu 

keperawatan di universitas Alma Ata. 

d. Bagi Responden  

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat mengatasi kecemasan 

pasien gagal ginjal kronis saat menjani hemodialisa tanpa 

menyebabkan efek samping yang dapat merugikan dan 

miningkatkan kesejahteraan pasien. 

e. Bagi Peneliti 

Bagi peneliti penelitian ini untuk mengaplikasikan ilmu yang telah 

didapat dan menambah wawasan tentang terapi – terapi yang dapat 

menurunkan kecemasan pasien diharapan dapat bermanfaat untuk 

meningkatkan pelayanan kesehatan. 
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f. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Penelitian ini bermanfaat sebagai sumber referensi untuk penelitian 

selanjutnya terkait efektivitas relaksasi benson dapat menurunkan 

tingkat kecemasan pasien hemodialisa yang kemudian dapat 

dikembangkan lagi oleh peneliti selanjutnya untuk dapat diterapkan 

pada variabel yang berbeda. 
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E. Tabel Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No Nama 

Peneliti 

Tahun Judul  

Penelitian 

Metode Penelitian  Hasil Persamaan Perbedaan 
 

1. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Wira 

Juswandi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 2017 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambaran 

psikologis 

pada pasien 

Hemodialisa 

di unit 

hemodialisa 

RSUD 

Panembahan 

Senopati 

Bantul. 

 

 

 

 

 

 

1) Jenis penelitian ini 

menggunakan penelitian 

kualitatif dengan 

pendekatan fenomenologi 

untuk menjelaskan 

gambaran mendalam 

tentang psikologis pasien 

yang menjalani hemodialisa 

di unit hemodialisa RSD 

Panembahan Senopati 

Bantul. 

2) Peneliti menggunakan 

Teknik pengambilan sampel 

menggunakan purposive 

sampling. 

3) Populasi yang diambil oleh 

peneliti sebelumnya adalah 

sebanyak 347 pasien. 

4) Instrumen yang digunakan 

oleh peneliti sebelumnya 

berupa pedoman 

wawancara. 

Berdasarkan hasil 

penelitian 

didapatkan 17 

coding dari hasil 

transkip verbatim 

yang dikelompokan 

menjadi 7 katagori 

dan dirumuskan 

menjadi 2 tema 

terkait tentang 

gambaran psikologis 

pasien yang 

menjalani 

hemodialisa di 

RSUD Panembahan 

Senopati Bantul. 

1. Subyek penelitian 

pasien yang 

menjalani 

hemodialisa 

2. Tempat penelitian 

di unit 

hemodialisa 

RSUD 

Panembahan 

Senopati Bantul 

3. Institusi 

pendidikan 

peneliti 

universitas Alma 

Ata Yogyakarta 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Pada penelitian 

dahulu variabel  

independen 

adalah gambaran 

psikologis 

sedangkan judul 

peneliti 

bervariabel 

independen 

kecemasan 

2. Instrumen yang 

digunakan 

peneliti adalah 

pedoman 

wawancara 

sedang peneliti 

menggunakan 

kuesioner HARS 

3. Jenis penelitian 

ini menggunakan 

penelitian 

kualitatif 

sedangkan jenis 

penelitian yang di 

teliti adalah 

kuantitatif.(7) 
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No Nama 

Peneliti 

Tahun Judul 

Penelitian 

Metode Penelitian Hasil Persamaan Perbedaan 
 

2. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sahar 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2016 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Efektivitas 

Teknik 

Relaksasi 

Benson dan 

Nafas 

Dalam 

Terhadap 

Perubahan 

Tingkat 

Kecemasan 

Lansia di 

PSTW Gau 

Mabaji 

Gowa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Jenis penelitian ini 

merupakan jenis penelitian 

kuantitatif 

2. Pada penelitian dahulu 

Metode penelitian 

PreExperimental Design 

dengan menggunakan 

rancangan berupa 

pendekatan Quasi 

Experimental with pretest 

& postest control group 

design. 

3. Pada penelitian dahulu 

populasi yang diambil 

sebanyak 95 lansia, jumlah 

sampel di dalam penelitian 

berjumlah 18 orang yakni 

9 orang relaksasi benson 

dan 9 orang relaksasi nafas 

dalam 

4. Teknik pengambilan 

sampel menggunakan 

purposive sampling 

5. koesioner untuk mengukur 

kecemasan yaitu koesioner 

HARS. 

Hasil Uji 

perbandingan pre test 

antara relaksasi 

benson dan relaksasi 

nafas dalam 

didapatkan nilai p 

value=0.000 >0,774. 

Sedangkan Uji 

perbandingan 

relaksasi benson dan 

nafas dalam post test 

diapatkan nilai 

p=0,231 yang berarti 

relaksasi benson dan 

relaksasi nafas dalam 

tidak jauh berbeda 

artinya sama-sama 

efektif dalam 

menurunkan 

kecemasan 

1. Variabel 

Independen = 

Teknik 

Relaksasi 

Benson 

2. Variabel 

dependen=tingk

at kecemasan 

3. Jenis penelitian 

yang digunakan 

kuantitatif pre 

experimental. 

4. Teknik 

pengambilan 

sampel 

menggunakan 

purposive 

sampling 

5. koesioner untuk 

mengukur 

kecemasan yaitu 

koesioner  

HARS. 

 

 

1. Pada penelitian 

dahulu subyek 

yang diambil 

adalah lansia 

di panti tresna 

werdha Gau 

sedangkan 

peneliti 

mengambil 

subyek pasien 

hemodialisa. 

2. Pada penelitian 

dahulu 

penelitian 

dilakukan di 

PSTW  Gau 

Mabaji Gowa 

sedangkan 

tempat 

penelitian yang 

diambil 

peneliti adalah 

unit 

hemodialisa di 

RSD 

Panembahan 

Senopati 

Bantul.(23) 
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No Nama 

Peneliti 

Tahun Judul  

Penelitian 

Metode Penelitian Hasil Persamaan Perbedaan 
 

3. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sartika 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2017 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengaruh 

Teknik 

Relaksasi 

Benson 

Terhadap 

Penurunan 

Tekanan 

Drah pada 

Lansia 

Penderota 

Hipertensi 

di Balai 

PSTW Unit 

Budi Luhur 

Yogyakarta 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Pada penelitian dahulu 

menggunakan pendekatan 

Penelitian quasy experiment 

design 

2. Model pada penelitian ini adalah 

one group pretest-posttest design 

yaitu eksperimen dengan 

menggunakan satu kelompok 

tanpa kelompok pembanding 

(kontrol).Model ini menggunakan 

observasi pertama (pretest) 

sehingga memungkinkan adanya 

perubahan yang terjadi setelah 

dilakukan eksperimen. 

3. Analisis data yang digunakan 

Wilcoxon. 

4. Populasi dalam penelitian ini 

adalah lansia yang berusia ≥60 

tahun sebanyak 30 orang terdiri 

dari 9 laki-laki dan 21 perempuan 

di Balai PSTW Unit Budi Luhur. 

sampel berjumlah 30 dan tidak 

menggunakan kelompok kontrol. 

teknik pengambilan sampel 

menggunakan total sampling. 

5. Instrumen yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah 

Sphygmomanometer Digital 

Omron yang sudah dilakukan uji 

kalibrasi. 

Hasil penelitian 

ini menunjukkan 

sebelum 

melakukan 

relaksasi benson 

masuk kategori 

hipertensi sedang 

(56,7%), setelah 

melakukan 

relaksasi benson 

masuk 

kategori hipertensi 

ringan (86,7%), 

Rata-rata tekanan 

darah sistolik 

turun sebesar 

11,03 mmHg dan 

rata-rata tekanan 

darah diastolik 

turun sebesar 5,54 

mmHg.maka  Ada 

pengaruh relaksasi 

benson terhadap 

penurunan 

tekanan darah 

lansia penderita 

hipertensi dengan 

signifikan p value 

< 0,05 sebesar 

0,000. 

1. Variabel 

Independen 

= Teknik 

Relaksasi 

Benson 

2. Jenis 

penelitian 

yang 

digunakan 

kuantitatif 

3. Model pada 

penelitian 

yang 

digenakan 

peneliti 

sebelumnya 

ini adalah 

one group 

pretest-

posttest 

design yaitu 

eksperimen. 

 

 

 

 

1. Pada penelitian dahulu 

variabel dependennya 

intensitas Nyeri 

sedangkan peneliti 

variabel dependen yang 

diambil adalah relaksasi 

Benson 

2. Pada penelitian dahulu 

menggunakan analisa 

data Wilcoxon 

sedangkan peneliti 

menggunakan uji beda 

paired t Test 

3. Pada penelitian dahulu 

penelitian dilakukan di 

PSTW unit Bedi Luhur 

Yogyakarta sedangkan 

peneliti mengambil 

tempat penelitian di unit 

HD RSD Panembahan 

Senopati Bantul. 

4. Pada penelitian dahulu 

menggunakan instrumen 

sphygmomanometer 

digital omron sedangkan 

peneliti saat ini 

menggunakan intrumen 

kuesioner HARS. 
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Peneliti 

Tahun Judul  

Penelitian 
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4. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Wahyu 

Rizky, 

Anggi 

Winarti, 

Fatma 

Siti 

Fatimah 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2017 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengaruh 

Pendidikan 

Kesehatan 

Terhadap 

Kecemasan 

Tentang 

Menarche 

pada siswi 

kelas V 

Sekolah 

Dasar 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Penelitian ini 

menggunakan quasi 

ekspriment dengan 

control time series 

design atau the 

eqievalent material 

sample design.  

2. Sampel dalam 

penelitian ini adalah 

siswi kelas V di 

SDN Sonosewu 

sebanyak 15 siswi 

dan SD 

Muhammadiyah 

Ambarbinangun 15 

siswi yang belum 

menstruasi dengan 

menggunakan teknik 

total sampling. 

3. Data dikumpulkan 

dengan 

menggunakan 

kuesioner dan 

dianalisis dengan 

menggunakan uji 

wilcoxon. 

Hasil 

penelitian ini nilai 

p-value 0,023 

kelompok 

intervensi dan p-

value 0,234 

kelompok kontrol 

(<0,05). Hasil uji 

statistik 

menunjukkan 

terdapat 

perbedaan yang 

signifian pada 

kelompok 

intervensi. 

Kesimpulan 

terdapat 

perbedaan yang 

signifian antara 

sebelum dan 

sesudah diberikan 

pendidikan 

kesehatan dalam 

menghadapi 

menarche. 

1. Variabel 

dependen 

adalah 

Kecemasan 

2. Jenis 

penelitian 

yang 

digunakan 

kuantitatif 

3. Penelitian ini 

merupakan 

penelitian 

pre 

eksperimen 

 

 

 

 

1. Pada penelitian dahulu variabel 

independennya adalah pendidikan 

kesehtan sedangkan peneliti variabel 

dependen yang diambil adalah 

relaksasi Benson 

2. Pada penelitian dahulu 

menggunakan analisa data Wilcoxon 

sedangkan peneliti menggunakan uji 

beda paired t Test 

3. Pada penelitian dahulu penelitian 

dilakukan di SD Muhamadiyah 

Ambarbinangun dan SDN Sonosewu 

sedangkan peneliti mengambil 

tempat penelitian di unit HD RSD 

Panembahan Senopati Bantul. 

4. Pada penelitian dahulu subyek yang 

diteliti adalah siswi kelas V di SDN 

Sonosewu dan SD Muhamadiyah 

Ambarbinangun sedangkan peneliti 

mengambil subyek penelitian pasien 

Hemodilaisa di Unit HD RSD 

Panembahan Senopati 

5. Teknik sample yang digunakan 

peneliti sebelumnya menggunakan 

total sampling sedangkan peneliti 

menggunakan purposive 

sampling.(36) 
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