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IMPLEMENTATION OF PROGRESSIVE MUSCLE RELAXATION
THERAPY IN DIABETES MELLITUS PATIENTS WITH ANXIETY AT
UPTD PUSKESMAS Il DENPASAR BARAT

ABSTRACT

Diabetes mellitus as a chronic disease is a long-term stress factor that is
often associated with psychological problems. Diabetes mellitus sufferers who
experience anxiety will experience effects on their emotions, behavior and body
processes. The aim of this research is to implement progressive muscle relaxation
therapy in diabetes mellitus patients with anxiety in the UPTD Puskesmas Il West
Denpasar area. The type of case study in this research is a descriptive case study
with an in-depth case study design. The results of the assessment carried out using
anamnesis and observation found signs and symptoms of anxiety and a nursing
diagnosis was formulated, namely anxiety. The nursing plan carried out was
progressive muscle relaxation therapy and its implementation was given to research
subjects in accordance with the planned nursing intervention. The evaluation
results obtained in this study show that the application of progressive muscle
relaxation therapy in diabetes mellitus patients with anxiety is effective in reducing
the level of anxiety experienced by the patient. The conclusion obtained based on
the research conducted is that there is a match between the researcher's findings,
the findings of other researchers, and existing theories from assessment to
evaluation.

Keywords: Diabetes mellitus, Anxiety, Progressive Muscle Relaxation Therapy
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IMPLEMENTASI TERAPI RELAKSASI OTOT PROGRESIF PADA
PASIEN DIABETES MELITUS DENGAN ANSIETAS DI UPTD
PUSKESMAS II DENPASAR BARAT

ABSTRAK

Diabetes melitus sebagai penyakit kronis merupakan faktor stres jangka
panjang yang sering kali dikaitkan dengan masalah psikologis. Penderita diabetes
mellitus yang mengalami kecemasan akan mengalami efek pada emosi, perilaku,
dan proses tubuh mereka. Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengimplementasikan
terapi relaksasi otot progrsif pada pasien diabetes melitus dengan ansietas di
wilayah UPTD Puskesmas II Denpasar Barat. Jenis studi kasus dalam penelitian ini
adalah jenis studi kasus deskriptif dengan desain studi kasus mendalam. Hasil
pengkajian yang dilakukan dengan anamnesa dan observasi ditemukan tanda dan
gejala ansietas dan dirumuskan diagnosis keperawatan yaitu ansietas. Rencana
keperawatan yang dilakukan adalah terapi relaksasi otot progresif dan implementasi
yang diberikan kepada subyek penelitian sesuai dengan intervensi keperawatan
yang telah direncanakan. Hasil evaluasi yang didapatkan dalam penelitian ini
menunjukan bahwa penerapan terapi relaksasi otot progresif pada pasien diabetes
melitus dengan ansietas efektif untuk menurunkan tingkat ansietas yang dialami
oleh pasien. Kesimpulan yang didapatkan berdasarkan penelitian yang dilakukan
yaitu terdapat kesesuaian antara temuan peneliti, temuan peneliti lain, dan teori
yang ada dari pengkajian sampai dengan eveluasi.

Kata Kunci : Diabetes Melitus, Ansietas, Terapi Relaksasi Otot Progresif
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RINGKASAN PENELITIAN

Implementasi Terapi Relaksasi Otot Progresif Pada Pasien Diabetes Melitus

Dengan Ansietas di UPTD Puskesmas II Denpasar Barat

Oleh : Gek Putu Fanny Wirayani (NIM. P07120121048)

Diabetes melitus, sebagai penyakit kronis, merupakan faktor stres jangka
panjang yang sering kali dikaitkan dengan masalah psikologis. Gangguan
psikologis yang parah dapat mengakibatkan penderitaan yang signifikan, yang pada
gilirannya dapat mempengaruhi manajemen diabetes sehari-hari, menyebabkan
hasil kesehatan yang negatif dan biaya perawatan kesehatan yang lebih tinggi.
Berdasarkan data International Diabetes Federation tahun 2019 Di dunia, terdapat
463 juta penderita diabetes melitus, dan angka tersebut meningkat menjadi 537 juta
pada tahun 2021, dengan rentang usia 20 hingga 79 tahun. Menurut Dinas
Kesehatan Provinsi Bali kasus diabetes melitus mengalami peningkatan pada tahun
2021 sejumlah 53.726 jiwa. Pada tahun 2021 Denpasar menjadi kota dengan
presentase penderita diabetes melitus tertinggi yaitu sebesar 148,4%. Pada tahun
2022 UPTD Puskesmas II Denpasar Barat menduduki peringkat tertinggi dalam
khasus diabetes melitus yaitu sejumlah 2.177 orang. Diperkirakan sekitar 264 juta
orang di dunia mengalami gangguan kecemasan yaitu 3,6 % dari populasi di dunia.
Penurunan kualitas hidup adalah efek lain dari kekhawatiran pada penderita
diabetes mellitus, yang akan membuat perawatan kondisi mereka menjadi lebih
sulit bagi mereka. Adapun sejumlah terapi non-farmakologis telah terbukti berhasil
menurunkan kecemasan, seperti terapi relaksasi otot progresif, hipnosis lima jari,
latihan pernapasan dalam, afirmasi positif, dan pengalihan perhatian.

Penelitian ini bertujuan untuk mengimplementasikan terapi relaksasi otot
progresif pada pasien diabetes melitus dengan ansietas. Penelitian ini menggunakan
jenis penelitian deskriptif dengan desain studi kasus mendalam dan menggunakan
teknik pengumpulan data anamnese dan observasi. Fokus studi kasus pada
penelitian ini adalah implementasi terapi relaksasi otot progresif pada pasien
diabetes melitus dengan ansietas. Jumlah subyek yang digunakan pada penelitian

ini adalah 1 subyek penelitian.
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Berdasarkan hasil pengkajian yang diperoleh dari subyek Tn.P diperoleh
Data Subyektif : pada saat dilakukan pengkajian Tn.P mengatakan sering merasa
pusing, merasa lemas, sulit tidur, sulit berkonsentrasi, dan sering merasa kesemutan
pada tangan dan kaki setelah beraktivitas. Tn.P juga mengatakan khawatir jika
penyakitnya bertambah parah, terjadi luka dan tidak dapat beraktivitas seperti
biasanya Sebelumnya pasien juga sempat datang untuk berobat ke Puskesmas II
Denpasar Barat dikarenakan penyakit diabetes melitus yang dideritanya sejak 2010.
Diagnosis keperawatan yang didapatkan yaitu Ansietas berhubungan dengan krisis
situasional. Intervensi yang digunakan yaitu terapi relaksas dengan terapi relaksasi
otot progresif. Implementasi dilakukan pada tanggal 1 April 2024 sampai 3 April
2024 dilakukan 3 kali pertemuan selama 40 menit. Hasil evaluasi menunjukan
bahwa ansietas menurun.

Berdasarkan Hasil penelitian yang diuraikan dapat disimpulkan bahwa
Bedasarkan hasil pengakajian pada Tn.P mengalami masalah keperawatan ansietas
dengan diagnosa medis diabetes. Diagnosis keperawatan yang diangkat pada Tn.P
adalah Ansietas Intervensi keperawatan dilakukan 3 kali pertemuan selama 40
menit yaitu terapi relaksasi dengan terapi relaksasi otot progresif. Implementasi
dilakukan peneliti yaitu sesuai dengan intervensi yang telah direncanakan. Hasil
evaluasi dari penerapan terapi relaksasi otot progresif menunjukan bahwa
penerapan terapi relaksasi otot progresif terbukti efektif untuk mengatsi masalah
ansietas yang terjadi pada Tn.P karena semua kriteria hasil yang diharapkan

tercapai.
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