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Abstract

Stunting is still a problem in Indonesia. Demographic characteristics of mothers are one of
the important factors in stunting cases. The purpose of this study was to see the picture of
stunting aged 12-24 months based on the demographic characteristics of mothers in the
Pasir Gombong Village area. The research design was a non-experimental study with a
descriptive observational approach. The location of the study was in Pasir Gombong Village
which is the working area of the Mekarmukti Health Center. The population was all mothers
of toddlers in the Pasir Gombong Village area. The sample was 15 mothers with stunted
children. The sampling technique used purposive sampling. The data taken were the
demographic characteristics of the mother (age, education, employment status, and family
income) using a questionnaire. Data processing was carried out using SPSS by displaying
descriptive data on the demographic characteristics of respondents. Data analysis used
proportion analysis which was displayed in percentage form. Most mothers were aged 25-
35 years, 73.3%. The majority of mothers of toddlers who had stunted children were
educated junior high school and high school graduates, 80%. Employment status, the
majority of mothers did not work, 86.7%. Most mothers do not work as much as 86.7%.
There are several maternal demographic factors that play an important role in the incidence
of stunting in toddlers, namely age, education level, employment status, and family income.
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Abstrak

Stunting masih menjadi permasalahan di Indonesia. Karakteristik demografi ibu menjadi
salah satu faktor penting dalam kasus stunting. Tujuan penelitian ini yaitu melihat gambaran
stunting usia 12-24 bulan berdasarkan karakteristik demografi ibu di wilayah Desa Pasir
Gombong. Desain penelitian yaitu merupakan penelitian non eksperimental dengan
pendekatan deskriptif observasional. Lokasi penelitian di Desa Pasir Gombong yang
merupakan wilayah kerja Puskesmas Mekarmukti. Populasi adalah seluruh ibu balita yang
berada di wilayah Desa Pasir Gombong. Sampelnya adalah 15 ibu dengan anak stunting.
Teknik pengambulan sampel yaitu menggunakan purposive sampling. Data yang diambil
yaitu karakteristik demografi ibu (usia, pendidikan, status pekerjaan, dan pengahasilan
keluarga) menggunakan kuesioner. Pengolahan data dilakukan menggunakan SPSS dengan
menampilkan data deskripsi karakteristik demografi responden. Analisis data menggunakan
analisis proporsi yang ditampilkan dalam bentuk persentase. Sebagian besar ibu berusia 25-
35 tahun sebesar 73,3%. Mayoritas ibu balita yang memiliki anak stunting berpendidikan
lulusan SMP dan SMA sebesar 80%. Status pekerjaan, mayoritas ibu tidak bekerja sebesar
86,7%. Sebagian besar ibu tidak bekerja sebanyak 86,7%. Terdapat beberapa faktor
demografi ibu yang memiliki peran penting dalam kejadian stunting pada balita yaitu usia,
tingkat pendidikan, status pekerjaan, dan pendapatan keluarga.

Kata kunci: baduta; gizi; triple burden disease; stunting
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PENDAHULUAN

Indonesia saat ini masih memiliki
permasalahan stunting yang tinggi. Hasil
Survei Kesehatan Indonesia yang terakhir pada
Tahun 2023 prevalensi stunting masih diatas
angka yang ditargetkan yaitu sebesar 21,6%.
Stunting di Kabupaten Bekasi pada tahun 2023
memiliki prevalensi 19% dimana angka
tersebut  belum sesuai  standar yang
ditargetkan. Target nasional untuk prevalensi
stunting turun hingga 14% untuk mendukung
Indonesia Emas pada tahun 2045 dan
mendukung tercapainya tujuan SDG’s yaitu
menghilangkan semua permasalahan gizi di
Indonesia (Badan Kebijakan Pembangunan
Kesehatan, 2020)(Kementerian Sekretariat
Negara RI, 2024).

Pentingnya penanganan stunting ini
dikarenakan dampak yang cukup signifikan
pada masa mendatang bagi SDM di Indonesia
(Nurpratama et al., 2024). Beberapa dampak
stunting ini diantaranya  penurunan
kemampuan berfikir karena terdapatnya
gangguan kognitif pada anak, penurunan
imunitas tubuh sehingga mudah terkena
penyakit infeksi yang kedepannya
menyebabkan risiko penyakit tidak menular,
sehingga berkaitan juga dengan terhambatnya
perkembangan fisik dan gangguan
metabolisme (Heryanda & Khoiriyah, 2024).
Selain  itu, dampak yang lainnya
mengakibatkan seseorang nantinya tidak
produktif dan berdampak pada ekonomi serta
sumber daya manusia yang tidak berkualitas
(Laksono et al., 2022)(Rosmida et al., 2024).

Selama ini dampak stunting masih menjadi
permasalahan  bersama. Program-program
yang dilakukan oleh pemerintah untuk
menanggulangi stunting sudah cukup banyak,
namun masih perlu dilihat terkait dengan
faktro-faktor penyebab stunting ini agak
dampak yang timbul bisa ditangani dengan
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baik. Karakteristik sosio demografi (usia ibu,
tingkat pendidikan, pekerjaan, pendapatan
keluarga, pengetahuan, sikap, dan praktik)
yang merupakan faktor-faktor yang terkait
stunting dengan gizi dan kesehatan pada ibu
sebagai orang tua terdekat yang mengurus
anak. (Suryati et al., 2020).

Selama ini penelitian dengan topik yang
sama sudah banyak dilakukan baik di tingkat
nasional maupun internasional, namun
penelitian yang spesifik yang membahas
tentang stunting di tingkat lokal seperti di
wilayah Desa Pasir Gombong Kabupaten
Bekasi belum banyak dilakukan. Selain itu,
penelitian yang ada saat ini lebih fokus pada
analisis umum saja  namun  belum
mempertimbangkan karakteristik khas dari
wilayahnya. Dengan  melakukan  studi
deskriptif di tingkat lokal maka nantinya dapat
memperoleh pemahaman yang lebih baik
tentang kondisi di wilayah Pasir Gombong dan
mengembangkan solusi yang lebih tepat untuk

masyarakat setempat.

Penelitian terdahulu menyatakan bahwa
keadaan demografi ibu seperti usia, tingkat
pendidikan, pekerjaan, dan pendapatan
keluarga berhubungan dengan kejadian
stunting pada Dbalita (Suryati et al.,
2020)(Rosmida et al., 2024). Pendidikan
berhubungan dengan pengetahuan, karena
pendidikan dapat mengantarkan seseorang
untuk memiliki pemahaman yang lebih baik
mengenai kesehatan sehingga memiliki sikap
dan perilaku yang baik juga terkait dengan
kesehatan (Nurpratama et al.,
2023)(Wijayanti. et al., 2023). Pendapatan
keluarga mendukung dalam ketersediaan
pangan yang baik dalam keluarga dan usia
yang matang juga turut mendukung
kematangan ibu dalam mengasuh anak
(Suryati et al., 2020)(Nurpratama et al., 2024).
Berdasarkan urgensi diatas makan tujuan
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penelitian ini yaitu untuk melihat gambaran
stunting usia 12-24 bulan berdasarkan
karakteristik demografi ibu di wilayah Desa
Pasir Gombong, Cikarang Utara, Kabupaten
Bekasi. Jawa Barat.

METODE

Jenis penelitian ini merupakan non
eksperimental dengan pendekatan deskriptif
observasional. Data penelitian  diambil
menggunakan  kuesioner  yaitu  data
karakteristik demografi yang meliputi umur,
tingkat pendidikan, status pekerjaan, dan
pendapatan  keluarga.  Populasi  dalam
penelitian ini adalah seluruh ibu balita yang
berada di wilayah Desa Pasir Gombong.
Sampelnya adalah 15 anak stunting yang
berdasarkan laporan data z-score Puskesmas
Mekarmukti  bahwa  anaknya
terdiagnosis stunting, dimana 15 anak tersebut
berada di wilayah Desa Pasir Gombong,
Cikarang Utara, Kabupaten Bekasi, dan
sampel dalam penelitian ini mengambil

tersebut

seluruh  populasi (sensus). Pengambilan
sampel penelitian ini dilakukan dengan
menggunakan teknik purposive sampling
dengan rumus sampel untuk uji hipotesis beda
rata-rata pada dua kelompok dependen
(Farisita et al., 2021).

Data yang diambil yaitu karakteristik
demografi ibu (usia, pendidikan, status
pekerjaan, dan pengahsilan keluarga) yang
diambil menggunakan kuesioner. Pengambilan
data penelitian ini dilakukan oleh enumerator
gizi terlatih. Pengolahan data dilakukan
menggunakan SPSS dengan menampilkan data
deskripsi karakteristik demografi responden.
Data yang ditampilkan menggunakan analisis
proporsi dalam bentuk persentase. Etik
penelitian telah terbit dari komisi etik
penelitian kesehatan layak etik No.B.LPPM-
UHB/661/07/2024.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini yaitu tentang gambaran
stunting usia 12-24 bulan berdasarkan
karakteristik demografi ibu di Desa Pasir
Gombong Cikarang Utara. Variabel yang
termasuk didalamnya yaitu karakteristik ibu
balita dengan stunting yang dapat dilihat pada
tabel 1 dibawabh ini :

Tabel 1. Karakteristik demografi ibu dari
balita stunting usia 12-24 bulan di Desa Pasir

Gombong Cikarang Utara
Responden
- n=15
Karakteristik -
Frekuensi  Persentase
() (%)
Usia
25-35 tahun 11 73,3
35-44 tahun 4 26,7
Pendidikan Ibu
SD/Sederajat 3 20
SMP-SMA 12 80
Status Pekerjaan
Bekerja 2 13,3
Tidak Bekerja 13 86,7
Penghasilan
Keluarga
<UMR 11 73,3
>UMR 4 26,7

Beradasarkan tabel 1 diatas, sebagian
besar ibu berusia 25-35 tahun sebesar 73,3%.
Rata-rata usia ibu yaitu 30,9 + 5,0. Usia
tersebut merupakan usia reproduktif. Namun,
faktor lain seperti pendidikan dan pendapatan
juga mempengaruhi risiko stunting. Usia
seringkali menjadi penentu tingkat
kematangan seseorang. Usia ibu memiliki
peran penting dalam pemenuhan gizi anak dan
keluarga. Pengetahuan ibu berhubungan
dengan usia. Penelitian terdahulu
menyebutkan bahwa usia merupakan salah
satu faktor yang dapat memengaruhi
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pengetahuan (Suryati et al., 2020). Usia ibu
erat kaitannya dengan tingkat pengetahuan
yang kemudian memengaruhi sikap dan
pengalaman. Menurut penelitian terdahulu
menyebutkan bahwa pengalaman seseorang
berhubungan dengan kemauan untuk terlibat
langsung dengan pengasuhan dan merawat
anak. Pengalaman yang cukup dapat
meningkatkan kemauan seseorang untuk
terlibat dalam merawat anak dan keluarga
(Febryani et al., 2021).

terdahulu  menyatakan
bahwa usia ibu tidak memiliki pengaruh
dengan kejadian stunting pada anak (p-value
0,010)(Setyaningsih et al., 2024). Dalam
praktiknya kesehatan reproduksi pada usia ibu

Penelitian

20 sampai 35 tahun merupakan usia ideal
untuk hamil dan melahirkan, karena dianggap
memiliki kesiapan fisik dan mental lebih baik
untuk merawat anak termasuk pola asuh
sehingga nantinya kebutuhan gizi anak
terpenuhi dengan baik sehingga terhindar dari
status gizi stunting. Namun, dalam penelitian
ini usia ibu 20 sampai 35 tahun sebagian besar
sudah mempunyai anak usia 12 sampai 24
tahun dan kemungkinan besar memiliki usia
pada saat ibu hamil sebelum usia 20 sampai 35
tahuun. Kehamilan yang terlalu muda akan
mendapatkan early prenatal care yang kurang
cukup. Selain itu, sebagian besar usia muda
yang hamil memiliki Indeks Masa Tubuh
(IMT) yaitu underweight sehingga kedepannya
memiliki risiko melahirkan bayi BBLR dan
meningkatkan kejadian stunting kedepannya
(Nurhidayat et al., 2020).

Hasil penelitian yang dilakukan
mayoritas ibu balita yang memiliki anak
stunting berpendidikan lulusan SMP dan
SMA. Pendidikan SMP dan SMA termasuk
kedalam pendidikan menengah sebesar 80%.
Pendidikan dapat memengaruhi seseorang
untuk mendapatkan informasi. Sebesar 80%
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ibu berpendidikan SMP/SMA, yang berarti
bahwa mayoritas ibu memiliki pendidikan
yang relatif rendah. Pendidikan yang rendah
dapat meningkatkan risiko stunting sebesar 1,8
kali lipat dibandingkan dengan ibu yang
memiliki pendidikan yang lebih tinggi.
Semakin tinggi pendidikan maka akan
memberikan kesempatan yang lebih untuk
lebih mudah mengakses informasi sehingga
nantinya memiliki pemahaman yang lebih luas
baik mengenai gizi atau kesehatan secara
umum. Pengetahuan sendiri dapat dipengaruhi
oleh usia ibu, informasi, pekerjaan, dan
pendapatan keluarga (Sudiadnyana, 2022).

Namun demikian, tidak menutup
kemungkinan pendidikan ibu yang baik tidak
signifikan terhadap status gizi anak atau
keluarga, karena ibu dengan pendidikan tinggi
mayoritas bekerja dan anak tidak dirawat oleh
ibunya secara langsung. Tingkat pendidikan
yang bukan satu-satunya faktor yang dapat
menunjukan level pendidikan seorang ibu.
(Willyanto & Ramadhani, 2023). Hasil
penelitian yang dilakukan juga menunjukan
bahwa mayoritas ibu yang memiliki anak
stunting yaitu berpendidikan tinggi yaitu
lulusan SMP-SMA.

Hasil  penelitian terhadap  hasil
deskripsi karakteristik demografi ibu yang
memiliki balita stunting yaitu status pekerjaan,
mayoritas ibu tidak bekerja sebesar 86,7%.
Status pekerjaan ada kaitannya dengan
kejadian stunting pada anak balita, penelitian
terdahulu menunjukan bahwa status pekerjaan
berpengaruh signifikan terhadap kejadian
stunting (p-value 0,010). Kemudian hasil
penelitian tersebut juga menghasilkan nilai OR
2,638, hal tersebut artinya bahwa ibu yang
tidak bekerja berisiko 2,638 kali untuk
mempunyai balita stunting dibandingkan ibu
yang bekerja (Willyanto & Ramadhani, 2023).
Status pekerjaan ibu juga ada keterkaitan
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dengan tingkat pendidikan dan status ekonomi
atau pendapatan keluarga. Menurut penelitian
sebelumnya menyatakan bahwa tingkat
pendidikan seseorang dapat memengaruhi
status  pekerjaan  seseorang. Tingkat
pendidikan berhubungan dengan tingkat
pendapatan seseorang. Pendapatan yang baik
dalam keluarga maka berpengaruh terhadap
kemampuan daya beli bahan makanan dan
akses makanan yang bergizi dan berkualitas
(Suryati et al., 2020).

Hasil penelitian ini juga menunjukan
bahwa sebagian besar ibu tidak bekerja
sebanyak 86,7% yang berarti bahwa mayoritas
ibu tidak memiliki pendapatan yang stabil. Hal
ini dapat meningkatkan risiko stunting sebesar
2,2 kali lipat dibandingkan dengan ibu yang
bekerja. Jika dilihat juga bahwa pendapatan
kelurga sebagian besar reponden kurang dari
UMR Kabupaten Bekasi yaitu Rp 5.219.263
(BPS Kab Bekasi, 2024). Studi sebelumnya
menyebutkan bahwa balita stunting mayoritas
memiliki ibu yang tidak bekerja dan
pendapatan keluarga kurang (<UMR). Ibu
bekerja dapat meningkatkan pendapatan
keluarga, karena bekerja merupakan aktivitas
yang menghasilkan uang. Ibu bekerja
berhubungan dengan tingkat pendapatan
keluarga, dan  pendapatan  keluarga
berhubungan dengan kemampuan kelurga
dalam membeli dan menyediakan makanan
yang bergizi dan berkualitas bukan hanya
secara kuantitas (Setyaningsih et al., 2024).

Pendapatan keluarga yang rendah
menyebabkan
makanan secara kuantitas dan kualitas
sehingga gizi anak dan keluarga tidak

kurangnya  terpenuhinya

terpenuhi  dengan maksimal. Kedepannya
menjadikan anak stunting karena anak
merupakan salah satu kelompok rentan
terhadap masalah status gizi (Suryati et al.,
2020).
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PENUTUP
Simpulan

Hasil dari penelitian ini  dapat
disimpulkan bahwa karakteristik demografi
ibu balita stunting yaitu mayoritas memiliki
usia 25-35 tahun, berpendidikan tinggi yaitu
lulusan SMP dan SMA. Kemudian tidak
bekerja dan penghasilan keluarga lebih dari
separuhnya kurang dari UMR Kabupaten
Bekasi.

Saran

Saran yang dapat disampaikan untuk
penelitian selanjutnya yaitu bisa ditambahkan
lagi jumlah sampelnya sehingga data data
tergambar lebih jelas, kemudian data bisa
diberikan tidak hanya pada ibu yang memiliki
anak stunting tetapi harus disajikan juga data
karakteristik demografi ibu dengan anak tidak
stunting atau normal.
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Ucapan terima kasih penulis sampaikan
kepada Kementerian Pendidikan Tinggi, Sains,
dan Teknologi Republik Indonesia atas
bantuan hibah yang telah diberikan sehingga
penelitian ini dapat terlaksana dengan baik.

DAFTAR PUSTAKA

Badan Kebijakan Pembangunan Kesehatan.
(2020). Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
Dalam Angka. SKI.
https://www.badankebijakan.kemkes.go.i
d/hasil-ski-2023/.

Farisita, D. H., Khomsan, A., Ekayanti, [,
Dewi, M., & Ekawidyani, K. R. (2021).
Nutrition Interventions for Improving
Nutritional Status of Toddlers in Cirebon
Regency Indonesia. Indian Journal of
Public Health Research & Development,
12(3), 339-346.
https://doi.org/10.37506/ijphrd.v12i3.16

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 251


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

083

Handayani, A. (2010). Hubungan Kepuasan
Kerja dan Dukungan Sosial dengan
Persepsi Perubahan Organisasi. Insan, 12

No. 3(03), 11.
Kementerian Sekretariat Negara RI. (2024).
Strategi Nasional Percepatan

Pencegahan Anak Kerdil (Stunting).
https://stunting.go.id/stranas-p2k/.

Laksono, A. D., Wulandari, R. D., Amaliah,
N., & Wisnuwardani, R. W. (2022).
Stunting among children under two years
in Indonesia: Does maternal education
matter. PLoS ONE, 17(7 July), 1-11.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.027
1509

Lestari, I. (2015). Pengaruh Waktu Belajar dan
Minat Belajar terhadap Hasil Belajar
Matematika. Formatif: Jurnal Illmiah
Pendidikan ~ MIPA, 3(2), 115-125.
https://doi.org/10.30998/formatif.v3i2.11
8

Lumiastari Ajeng Wijayanti. Warda M.
Rumiris Simatupang. Rahmat Pannyiwi.
Widya Lestari Nurpratama. Safira
S’Playukan. (2023). Mother’s
Knowledge About Nutrition, Disease
Infections And Snacking Habits With
Nutritional Status Early Age Children In
Garessi National Kindergarten.
International Journal of Health Sciences
(IJHS), 1(2), 37-44.

Nurpratama, S. A. W. L. (2023). Hubungan
Pengetahuan Ibu tentang Pemberian
Makanan Pendamping ASI dengan Status
Gizi Bayi di Puskesmas Cikarang.
Darussalam Nutrition Journal, 7(2), 110—
117.
https://ejournal.unida.gontor.ac.id/index.
php/nutrition/article/view/10511

Nurpratama, W. L., Asmi, N. F., & Prakoso, A.
D. (2024). Pengaruh Intervensi Pangan

OPEN a ACCESS

Lokal dan Konseling Gizi Terhadap
Stunting pada Balita. Jurnal SAGO Gizi
dan Kesehatan, 5(3b), 1086—1093.
http://dx.doi.org/10.30867/gikes.v5i3B.2
177

Prakoso, A. D. (2021). Pengaruh Pendapatan
,Pengetahuan Dan Kerentanan Penyakit
Terhadap Willingness To Pay ( WTP )
Premi Jaminan Kesehatan Pada Pekerja
Sektor Informal. 7(1).
https://doi.org/10.24903/kujkm.v7il1.116
6

Prakoso, A. D., Sudasman, F. H., Rahim, F. K.,
& Ropii, A. (2022). Peningkatan Peran
Kader Posyandu Desa Cipancur dalam
Upaya Adaptasi Penyuluhan Kesehatan
di Era Pandemi. 13(3), 532-538.
https://doi.org/10.26877/e-
dimas.v13i3.11438

Rosmida M. Marbun, Rina Efiyanna,
Meilinasari, F. D. R. (2024). Factors
associated with stunting incidence in
toddlers in Cibungbulang sub-district,
Bogor.  International  Journal  of
Community Medicine and Public Health,

11(4), 1493-1499.
https://www.ijjcmph.com/index.php/ijcm
ph/article/view/12340

Siagian, R. E. F. (2015). Pengaruh Minat dan
Kebiasaan Belajar Siswa terhadap
Prestasi Belajar Matematika. Formatif:
Jurnal Ilmiah Pendidikan MIPA, 2(2),
122-131.
https://doi.org/10.30998/formatif.v212.93

Suryati, S., Supriyadi, S., & Oktavianto, E.
(2020). Gambaran Balita Stunting
Berdasarkan Karakteristik Demografi Ibu
Di Wilayah Kerja Puskesmas Pundong
Bantul Yogyakarta. Medika Respati:
Jurnal Illmiah Kesehatan, 15(1), 17.
https://doi.org/10.35842/mr.v1511.256

Sutrisno, S., & Wulandari, D. (2018).

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 252


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

CAKRAWALA
MEDIKA
IOURNA
p

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

Multivariate  Analysis of Variance
(MANOVA) untuk Memperkaya Hasil
Penelitian Pendidikan. AKSIOMA: Jurnal

OPEN 8ACCESS

Matematika Dan Pendidikan
Matematika, 9(1), 37-53.
https://doi.org/10.26877/aks.v9i1.2472

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 253


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CM EHTy
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

PENGARUH STATIC CYCLE DAN DEEP BREATHING EXERCISE PADA
PASIEN PASCA STROKE DENGAN PENURUNAN KARDIORESPIRASI DI
RUMAH SAKIT SENTRA MEDIKA CIKARANG

Mariel Daba!, Azahra Putri Prisila2, Muhammad Rifki Aliwafa3

1:23 Program Studi Sarjana Fisioterapi, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Medika Suherman
e-mail: marielfisiomedika@gmail.com

Received: 14 May 2025, Revised: I June 2025; Accepted: 6 June 2025

Abstract

Stroke is the second leading cause of death worldwide, with approximately 15 million cases
each year. In stroke patients, there is a decline in cardiovascular function and pulse rate,
which affects oxygen distribution, impairs chest wall movement, and causes muscle
weakness—ultimately disrupting the respiratory mechanism and efficiency. Regular,
controlled aerobic exercise with appropriate dosage can help improve VO:max and METS.
This study aims to determine the effects of static cycling and deep breathing exercises on
post-stroke patients with decreased cardiorespiratory function at RS Sentra Medika
Cikarang. This study used a quasi-experimental design with a pretest-posttest two-group
approach. It was conducted in the Physiotherapy Medical Rehabilitation Department at RS
Sentra Medika Cikarang. A total of 16 subjects were selected using purposive sampling and
divided into two treatment groups, each consisting of 8 participants. The first group
performed static cycling exercises at light to moderate intensity for 10—15 minutes, while
the second group performed deep breathing exercises for 3—5 minutes. Both interventions
were administered 2-3 times per week over a period of 4 weeks. The instrument used for
measurement was the Six-Minute Walking Test (6MWT). The results showed a significant
effect of both static cycling and deep breathing exercises, with a p-value of 0.0002 (p < 0.05)
in each group. Static cycling and deep breathing exercises have a positive impact on
improving 6MWT outcomes in post-stroke patients within each treatment group.

Keywords: aerobic exercise, static cycle, deep breathing exercise, stroke, elderly

Abstrak

Stroke merupakan penyebab kematian tertinggi kedua di dunia, dengan sekitar 15 juta kasus
setiap tahunnya. Pada penderita stroke, terjadi penurunan fungsi kardiovaskular dan denyut
nadi yang berdampak pada distribusi oksigen, gangguan pergerakan dinding dada, serta
kelemahan otot, yang secara keseluruhan memengaruhi mekanisme dan efisiensi
pernapasan. Latihan aerobik yang dilakukan secara teratur, terukur, dan dengan dosis yang
sesuai, dapat membantu meningkatkan VO.max dan METSs. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh latihan static cycle dan deep breathing exercise pada pasien pasca
stroke yang mengalami penurunan fungsi kardiorespirasi di RS Sentra Medika Cikarang.
Penelitian ini menggunakan metode kuasi-eksperimental dengan rancangan pretest-posttest
two group. Pelaksanaan dilakukan di Instalasi Rehabilitasi Medik Fisioterapi RS Sentra
Medika Cikarang. Sebanyak 16 subjek dipilih melalui teknik purposive sampling, dan dibagi
menjadi dua kelompok perlakuan yang masing-masing terdiri dari 8 orang. Kelompok
pertama menjalani latihan static cycle dengan intensitas ringan hingga sedang selama 10—
15 menit, sementara kelompok kedua menjalani deep breathing exercise selama 3—5 menit.
Intervensi dilakukan 2-3 kali per minggu selama 4 minggu. Instrumen yang digunakan
untuk pengukuran adalah Six-Minute Walking Test (60MWT). Hasil penelitian menunjukkan
adanya pengaruh signifikan dari pemberian latihan static cycle maupun deep breathing
exercise dengan nilai p = 0,0002 (p < 0,05) pada masing-masing kelompok. Latihan static
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cycle dan deep breathing exercise berpengaruh terhadap peningkatan hasil pemeriksaan
6MWT pada pasien pasca stroke dalam masing-masing kelompok perlakuan.

Kata kunci : aerobic exercise, static cycle, deep breathing exercise, stroke, lansia

PENDAHULUAN

Menurut World Health Organization
(WHO), stroke atau penyakit serebrovaskular
merupakan kondisi yang muncul secara tiba-
tiba akibat sumbatan atau pecahnya pembuluh
darah, yang menyebabkan gangguan fungsi
otak baik secara lokal maupun menyeluruh
selama minimal 24 jam (Arifianto, 2014).
Stroke merupakan salah satu penyebab utama
terganggunya kemampuan fisik serta menjadi
faktor signifikan dalam meningkatnya angka
kematian pada orang dewasa. Ketika
pembuluh darah tersumbat atau pecah,
pasokan oksigen dan nutrisi ke otak terhenti,
sehingga sel-sel otak mengalami kerusakan
dan mati dalam waktu yang sangat singkat
(Aziz & Supriyadi, 2021).

Pada Pada pasien stroke, terjadi
penurunan fungsi kardiovaskular dan denyut
nadi, yang berdampak pada pengiriman
oksigen, proses difusi gas (deterobasi), serta
gerakan dinding dada, karena semuanya
dipengaruhi oleh kinerja sistem
kardiopulmoner, baik secara langsung maupun
tidak langsung. Menurut penelitian yang
dilakukan oleh Novi Putri Amalia, setelah
pasien menjalani fisioterapi berupa latihan
kebugaran seperti aktivitas aerobik yang
dilakukan secara rutin, terkontrol, dan dengan
dosis yang sesuai baik menggunakan alat
seperti sepeda statis, treadmill, recumbent bike
maupun tanpa alat seperti senam dan berjalan
kaki terjadi peningkatan jarak tempuh pada uji
6MWT setelah enam sesi terapi. Peningkatan
ini menunjukkan adanya peningkatan VO.max
dan METs, yang mencerminkan perbaikan
daya tahan sistem kardiovaskular (endurance)
(Amalia & Rahman, 2021).

OPEN a ACCESS

Kerusakan Gangguan pada pergerakan
dinding  dada, ketidaksimetrian, serta
kelemahan otot pada pasien menunjukkan
adanya perubahan dalam mekanisme dan
efisiensi pernapasan (Seo et al., 2017). Salah
satu  metode latithan pernapasan yang
digunakan adalah deep breathing exercise,
yaitu latihan yang dilakukan dengan cara
menghirup dan menghembuskan napas secara
maksimal. Latihan ini bertujuan untuk
merangsang reseptor regangan di paru-paru
secara perlahan, mengaktifkan sistem saraf
parasimpatis, serta menekan aktivitas saraf
simpatis. Dengan demikian, ventilasi paru
menjadi lebih efektif dan individu dapat
mengoptimalkan asupan oksigen setelah
proses ekspirasi (Mutawarudin, 2022).

Dengan Melalui latithan deep breathing
exercise, efektivitas otot interkostal yang
terletak di antara tulang rusuk dapat
ditingkatkan, sehingga membantu
memperbaiki kualitas pernapasan,
meningkatkan kadar oksigen dalam darah,
fungsi paru-paru, serta kualitas hidup secara
keseluruhan. Latihan ini tergolong mudah dan
dapat dilakukan kapan pun serta di mana pun.
Pernapasan dalam yang dilakukan secara
perlahan terbukti mampu meningkatkan
efisiensi ventilasi secara signifikan, yang
terlihat dari peningkatan nilai saturasi oksigen
(Sp0O2). Pelaksanaan deep breathing exercise
selama 2 hingga 5 menit memberikan efek
langsung terhadap peningkatan fungsi paru
yang signifikan (Awan et al., 2020).

Latihan aerobik merupakan jenis latihan
yang membutuhkan oksigen untuk
memproduksi energi. Latihan ini berfungsi
meningkatkan penggunaan oksigen oleh tubuh
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secara keseluruhan sekaligus mempercepat
metabolisme (Setiawan & Basuki, 2016).
Latihan dengan intensitas sedang dapat
meningkatkan daya tahan kardiorespirasi.
Static cycle adalah bentuk latihan aerobik yang
berguna untuk meningkatkan dan menjaga
kesehatan jantung, paru-paru, peredaran darah,
otot, serta sendi (Anshel, 2015). Sementara itu,
deep breathing exercise dapat memperkuat otot
pernapasan dalam memenuhi kebutuhan paru-
paru, meningkatkan fungsi ventilasi, dan
memperbaiki oksigenasi tubuh (Qin et al,
2021).

Penelitian yang secara khusus meneliti
intervensi deep breathing exercise pada
kondisi stroke di indonesia masih relatif
sedikit. Meskipun ada beberapa penelitian
yang mengeksplorasi latihan pernapasan pada
pasien stroke (misalnya diaphragmatic
breathing,  pursed-lip  breathing, atau
kombinasi latithan pernapasan dengan terapi
lain seperti latihan fisik atau neurorehabilitasi),
fokusnya seringkali tidak secara spesifik hanya
pada deep breathing dan belum banyak yang
menggunakan desain eksperimental. Penelitian
ini juga memberikan intervensi berupa static
cycle, kombinasi intervensi static cycle dan
deep breathing exercise pasca stroke dengan
penururnan fungsi kardiorespirasi hingga saat
ini belum ditemukan penelitian yang secara
spesifik membahas kombinasi latihan ini.
Meskipun belum ada penelitian yang
menggabungkan kedua intervensi tersebut,
kombinasi static cycle dan deep breathing
exercise memiliki potensi untuk meningkatkan
rehabilitasi pasien stroke. Latihan static cycle
dapat memperbaiki kapasitas aerobik dan
fungsi motorik, sementara deep breathing
exercise  dapat  meningkatkan  fungsi
pernapasan dan relaksasi. Kombinasi ini dapat
memberikan  pendekatan holistik dalam
rehabilitasi stroke.

OPEN a ACCESS

Berdasarkan tinjauan latar belakang dan
penelitian  sebelumnya,
penulis terdorong untuk meneliti efek
pemberian latihan static cycle dan deep

temuan-temuan

breathing exercise pada pasien pasca stroke
dengan gangguan fungsi kardiorespirasi. Oleh
karena itu, Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui pengaruh latihan static cycle dan
deep breathing exercise pada pasien pasca
stroke yang mengalami penurunan fungsi
kardiorespirasi.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode
quasi experimental dengan desain pretest-
posttest two-group design yang bertujuan
untuk mengetahui pengaruh latihan static cycle
dan deep breathing exercise pada pasien pasca
stroke dengan
kardiorespirasi. Populasi dalam penelitian ini

penurunan fungsi

adalah pasien pasca stroke yang menjalani
terapi di Instalasi Rehabilitasi Medik
Fisioterapi RS Sentra Medika Cikarang.
Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan
dari Kode Etik Penelitian Kesehatan (KEPK)
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Harapan
Bangsa dengan nomor B. LPPM-
UHB/666/07/2024.  Pengambilan  sampel
dilakukan dengan teknik purposive sampling,
sebanyak 16 orang yang kemudian dibagi
menjadi dua kelompok perlakuan, dengan
masing-masing kelompok terdiri dari 8
peserta.

Pemberian aerobic exercise dengan
static cycle yang sesuai dengan prinsip FITT.
Static cycle diberikan dengan intensitas
ringan-sedang dengan waktu pemberian 10-15
menit selama 2-3 kali seminggu. Sedangkan
pemberian deep breathing exercise diberikan
selama 3-5 menit selama 2-3 kali seminggu
selama 4 minggu.
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Instrumen yang digunakan untuk
mengukur kapasitas kardiorespirasi berupa
VO:max adalah Six Minute Walking Test
(6MWT), yang dilakukan sebelum dan
sesudah pemberian intervensi. Intervensi
berupa static cycle dan deep breathing exercise
diberikan selama 4 minggu dengan frekuensi
dua kali per minggu untuk masing-masing
kelompok. 6MWT dilakukan sesuai dengan
prosedur dengan standar dari American
Thoracic Society (ATS). 6MWT
menggunakan lintasan uji yang datar
sepanjang 30 meter, intruksikan kepada pasien
untuk berjalan sejauh mungkin selama 6 menit
dan beristarahat jika diperlukan, dan diminta
untuk melanjutkan berjalan segera setelah
mampu. Selama tes, fisioterapis harus
melihat  tanda-tanda
kelelahan berlebihan atau ketidaknyamanan,

memantau  untuk

fisioterapi juga memastikan lingkungan aman
dan bebas dari hambatan. Tahap akhir adalah
pengukuran, yaitu mencatat jarak total
ditempuh dalam 6 menit. Selain itu dilakukan
juga pengukuran denyut nadi, tekanan darah,
dan skala borg sebelum dan sesudah tes untuk
memantau respons fisiologis pasien.

Data hasil penelitian dikumpulkan dalam
bentuk nilai rata-rata. Uji normalitas data
dilakukan menggunakan wuji Shapiro-Wilk
untuk menentukan apakah data berdistribusi
normal, dengan kriteria p > 0,05. Selanjutnya,
analisis data dilakukan menggunakan unpaired
sample t-test dengan tingkat signifikansi p <
0,05 untuk menilai perbedaan antara hasil pre-
test dan post-test pada kedua kelompok.
Seluruh  data  dianalisis = menggunakan
perangkat lunak GraphPad Prism versi 9.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian pada pasien
stroke yang mengalami penurunan fungsi
kardiorespirasi di RS Sentra Medika Cikarang,

OPEN a ACCESS

dengan menggunakan pemeriksaan 6MWT,
diperoleh distribusi frekuensi sebagai berikut:

Tabel 1.1 Distribusi Frekuensi Pasien
Stroke dengan penurunan kardiorespirasi.

Pemeriksaan 6MWT (Meter)

Kelompok Pre-Test Post-Test
Static cycle 127,5 2717,5
Deep Breathing | 148,7 235,2
Exercise

Berdasarkan tabel 1.1 di atas, dapat dilihat
karakteristik ~ responden  berupa  hasil
pemeriksaan 6MWT pada masing-masing
kelompok perlakuan sebelum dan sesudah
intervensi. Data distribusi tersebut
menunjukkan adanya peningkatan jarak
tempuh yang dapat dicapai oleh pasien stroke
setelah menjalani perlakuan pada kedua

kelompok.

Hasil pemeriksaan 6MWT yang digunakan
untuk menilai daya tahan kardiovaskular
melalui jarak tempuh selama 6 menit
menunjukkan peningkatan yang signifikan
sebelum dan sesudah intervensi, dengan nilai p
< 0,05. Dalam penelitian ini, normalitas data
ditentukan menggunakan uji Shapiro-Wilk.

Tabel 1.2 Uji Normalitas Data pada
masing-masing kelompok.

Shapiro wilk test
Kelompok Pre-tets  Post-Test Ket.
Static cycle 0,1780  0,0975 Normal
Deep breathing 0,2666  0,7721 Normal

exercise

Berdasarkan hasil shapiro wilk test didapatkan nilai
pvalue >0,05

Berdasarkan  Berdasarkan  hasil  uji
normalitas data menggunakan Shapiro-Wilk
test (Tabel 1.2), data dari masing-masing
kelompok menunjukkan distribusi yang
normal (p > 0,05). Pemberian latihan aerobik
dengan static cycle dan latihan deep breathing

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 257


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

CAKRAWALA
MEDIKA
IOURNA
p

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

pada pasien stroke yang mengalami penurunan
fungsi kardiorespirasi menunjukkan pengaruh
signifikan berdasarkan hasil pemeriksaan
6MWT setelah intervensi tersebut pada
masing-masing kelompok.

Hasil uji statistik menunjukkan adanya
pengaruh signifikan pada kelompok static
cycle, di mana perbandingan antara kondisi
sebelum (Pre-Test) dan sesudah (Post-Test)
pemberian latihan static cycle dengan
intensitas ringan hingga sedang selama 10-15
menit, sebanyak 2-3 kali per minggu selama 4
minggu, menghasilkan nilai p = 0,0002 (p <
0,05). Begitu pula pada kelompok deep
breathing, yang diberikan latihan selama 3-5
menit sebanyak 2-3 kali per minggu selama 4
minggu, mengalami peningkatan signifikan
dengan nilai p = 0,0002 (p < 0,05) saat
dibandingkan antara kondisi sebelum dan
sesudah intervensi.

Tabel 2.1 Hasil pengukuran 6MWT pada
masing-masing kelompok.

Unpaired Sample t-test

Kelompok Mean+SEM pValue
PreTest PostTest

Static 12749 277+27  0,0002%*

cycle

Deep 148+10  236+14 0,0002**

Breathing

Berdasarkan hasil uji unpaired sampel t-test didapatkan
nilai pvalue <0,05

Berdasarkan Hasil pengukuran 6MWT pada
masing-masing kelompok maka dapat dilihat
adanya peningkatan yang signifikan pada
masing-masing kelompok berdasarkan gambar
grafik dibawah ini:

OPEN a ACCESS
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Gambar 1.1 Hasil pemeriksaan 6MWT
pada kelompok static cycle

Deep Breathing Exercise
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Gambar 1.2 Hasil pemeriksaan 6MWT
pada kelompok deep breathing

Hasil penelitian mengenai pengaruh static
cycle yang ditampilkan pada Tabel 2.1
menunjukkan bahwa responden memiliki nilai
pre-test sebesar 12749, dan setelah menjalani
latihan aerobik terdapat peningkatan dengan
nilai post-test sebesar 277427, dengan nilai P
sebesar 0,0002. Sedangkan untuk kelompok
deep breathing exercise pada Tabel 2.1, nilai
pre-test tercatat sebesar 148+10, dan setelah
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diberikan latihan terdapat peningkatan pada
nilai post-test menjadi 236+14, dengan nilai P
sebesar 0,0002.

Sampel dalam penelitian ini terdiri dari laki-
laki dan perempuan berusia antara 40 hingga
60 tahun yang telah mengalami kondisi pasca
stroke selama lebih dari 3 bulan. Para sampel
bersedia berpartisipasi dalam penelitian dan
memenuhi kriteria inklusi yang ditetapkan.
Penelitian ini dilaksanakan pada periode 25
Juli hingga 26 Agustus 2024 di RS Sentra
Medika Cikarang. Sebelum  menerima
intervensi berupa latihan static cycle dan deep
breathing exercise, pasien terlebih dahulu
menjalani tes Six Minute Walking Test
(6MWT). Tes 6MWT ini digunakan sebagai
alat ukur untuk menilai kemampuan berjalan
secara klinis serta mengevaluasi kapasitas
kardiovaskular (Dunn et al., 2015).

Dalam penelitian ini, latihan static cycle
diberikan dengan intensitas ringan hingga
sedang selama 10—15 menit, sebanyak 2-3 kali
per minggu selama 4 minggu. Hasil
pemeriksaan menunjukkan peningkatan pada
nilai 6MWT setelah intervensi static cycle
dibandingkan sebelum latihan pada kelompok
perlakuan 1 (kelompok static cycle). Temuan
ini sejalan dengan penelitian sebelumnya oleh
Manuel pada tahun 2019 yang menyatakan
bahwa static cycle efektif dalam meningkatkan
VO:max (Chavarrias et al., 2019).

Latihan aerobik seperti static cycle
memberikan stres mekanik dan metabolik pada
jaringan otot, yang memicu terjadinya stimulus
untuk angiogenesis atau pembentukan kapiler
baru yang menyebabkan efisiensi pertukaran
oksigen meningkat. Sebuah tinjauan yang
dilakukan oleh Kaczmarek et al. (2022)
menyoroti bahwa latihan ketahanan jangka
panjang meningkatkan densitas kapiler otot
rangka sebesar 12-26% tergantung durasi dan
intensitas latihan. Peningkatan ini mendukung

OPEN a ACCESS

peran latthan dalam angiogenesis dan
peningkatan kapasitas oksidatif otot (Ross M
et al., 2023).

Kombinasi intensitas static cycle dengan
latihan kekuatan selama masa pemulihan
terbukti lebih efektif dalam meningkatkan
daya tahan tubuh dibandingkan dengan pasien
yang tidak melakukan aktivitas fisik. Static
cycle juga digunakan sebagai metode
rehabilitasi  olahraga
meningkatkan kebugaran dan fungsi sistem
kardiovaskular (Chavarrias et al., 2019).

yang membantu

Dalam penelitian ini, latihan deep breathing
exercise diberikan dengan intensitas ringan
hingga sedang selama 3—5 menit, sebanyak 2—
3 kali per minggu selama 4 minggu. Hasil
pengukuran daya tahan kardiovaskular
menggunakan 6MWT menunjukkan
peningkatan setelah intervensi deep breathing
exercise jika dibandingkan dengan hasil
sebelum latihan pada kelompok perlakuan 2
(kelompok deep breathing exercise).

Latihan pernapasan diafragma telah diteliti
sebagai intervensi untuk meningkatkan fungsi
diafragma dan kapasitas paru pada pasien
stroke. Misalnya, sebuah tinjauan sistematis
dan meta-analisis oleh Abdullahi
menunjukkan bahwa latthan pernapasan
diafragma  dapat meningkatkan  fungsi
pernapasan, seperti kapasitas vital paksa
(FVC) dan volume ekspirasi paksa dalam satu
detik (FEV1), pada pasien stroke (Abdullahi et
al. 2023).

Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian
Novi Putri  Amalia yang melaporkan
peningkatan METs dari 2,85 menjadi 4,21
setelah enam sesi latithan dengan fokus pada
daya tahan kardiovaskular (Amalia & Rahman,
2021). Selain itu, penelitian lain juga
menunjukkan bahwa latihan deep breathing
exercise dapat meningkatkan kapasitas
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fungsional paru serta volume tidal paru
(Yokogawa et al., 2018). Penelitian terdahulu
mengungkapkan bahwa latihan pernapasan
dalam dapat melatih kemampuan untuk
menarik dan mengeluarkan udara dalam
volume yang lebih besar. Latihan ini
meningkatkan kekuatan serta efisiensi otot-
otot di rongga dada, yang pada akhirnya
berkontribusi pada peningkatan kapasitas vital
paru-paru (Pahlawi & Zahra, 2023).

Penelitian ini menemukan bahwa
kombinasi latihan aerobik exercise dengan
static cycle dan deep breathing exercise dapat
meningkatkan fungsi kardiorespirasi pada
pasien stroke berdasarkan hasil pemeriksaan
dengan 6MWT. Hasil penelitian ini sesuai
dengan penelitian terbaru yang menemukan
bahwa kombinasi latihan aerobik dan latihan
kekuatan memiliki kemungkinan tertinggi
untuk meningkatkan performa dari 6 MWT dan
Vo2max pada pasien pasca stroke (Zha F et al.,
2025).

Peningkatan  kardiorespirasi  dalam
penelitian ini ditentukan dari hasil peningkatan
kemampuan daya tahan kardiovaskuler dari
hasil pemeriksaan 6MWT, hasil ini sesuai
dengan penelitian terbaru yang menemukan
bahwa program latthan aerobik dengan
intensitas  paksa selama 8  minggu
meningkatkan Vo2max pada pasien stroke jika
dibandingkan kelompok kontrol (Linder SM et
al.,2024). Dalam penelitian ini, kemampuan
berjalan  meningkat pada  kelompok
eksperimen setelah dilakukan deep breathing
exercise. Kemampuan berjalan pada pasien
stroke kronis membaik setelah penerapan deep
breathing exercise berdasarkan hasil 6MWT.
Hasil penelitian ini didukung oleh Jung dan
Bang yang dalam penelitiannya melaporkan
bahwa latihan penguatan pernapasan dapat
meningkatkan kemampuan berjalan pada
pasien stroke (Jung et al., 2017). Hal ini

OPEN a ACCESS

disebabkan  karena latithan  pernapasan
meningkatkan mobilitas, kekuatan otot, dan
daya tahan otot-otot pernapasan yang melemah
akibat hemiplegia. Stabilitas trunk saat
berjalan juga meningkat, yang pada akhirnya
memperbaiki distribusi berat badan dan
kemampuan keseimbangan, sehingga
meningkatkan kemampuan berjalan. Hasil-
hasil penelitian ini menegaskan bahwa latihan
pernapasan efektif dalam meningkatkan fungsi
paru, keseimbangan, dan kemampuan berjalan
pada pasien stroke kronis (Jung et al., 2017).
Penelitian ini  memiliki  beberapa
keterbatasan yang perlu diperhatikan dalam
interpretasi hasilnya. Pertama, jumlah sampel
yang digunakan relatif kecil, yaitu sebanyak 16
lansia pasca stroke dengan penurunan fungsi
kardiorespirasi. Hal ini berpotensi membatasi
generalisasi temuan penelitian ke populasi
yang lebih luas dan dapat mempengaruhi
kekuatan statistik analisis data. Kedua, durasi
intervensi yang diterapkan hanya berlangsung
selama 12 hari dalam kurun waktu 4 minggu.
Durasi ini mungkin belum cukup untuk
menghasilkan perubahan yang signifikan dan
berkelanjutan pada fungsi kardiorespirasi,
khususnya mengingat kondisi lansia pasca
stroke yang memerlukan waktu rehabilitasi
yang lebih panjang. Ketiga, keterbatasan
dalam desain penelitian, seperti ketiadaan
kelompok  kontrol, dapat menghambat
kemampuan  untuk = memisahkan  efek
intervensi dari pengaruh variabel lain yang
berpotensi memengaruhi  hasil, seperti
pemulihan alami atau variasi kondisi individu.
Selain itu, variabilitas karakteristik peserta,
termasuk  tingkat  keparahan  stroke,
komorbiditas, dan tingkat kepatuhan terhadap
protokol latihan, juga dapat mempengaruhi
konsistensi hasil penelitian. Terakhir, tidak
adanya evaluasi tindak lanjut (follow-up)
setelah masa intervensi membuat penelitian ini
belum mampu menggambarkan efek jangka
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panjang dari pemberian latihan static cycle dan
deep breathing exercise pada fungsi
kardiorespirasi pasien pasca stroke.

PENUTUP
Simpulan

Berdasarkan hasil dan pembahasan,
dapat disimpulkan bahwa pasien pasca stroke
yang telah diberikan latihan static cycle
dengan intensitas ringan — sedang durasi waktu
10-15 menit dengan frekuensi 2- 3 kali
pertemuan setiap minggu terdapat pengaruh
terhadap kapasitas fungsi paru. Untuk
pemberian deep breathing exercise dengan
durasi 3- 5 menit dengan setiap 2-3 kali
pertemuan terdapat pengaruh terhadap
kapasitas fungsi paru.

Saran

Untuk peneliti selanjutnya, disarankan
melakukan penelitian dengan jumlah sampel
yang lebih besar dan durasi intervensi yang
lebih panjang untuk melihat dampak jangka
panjang serta variabel lain yang mungkin
memengaruhi kapasitas fungsi paru pada
pasien pasca stroke.
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Abstract

During the implementation of Large-Scale Social Restrictions (PSBB) to mitigate the
COVID-19 pandemic, psychosocial factors are suspected to play a crucial role in public
compliance. This study explores six psychosocial variables (attitude, motivation, emotion,
trust, compensation, and social environment) and their relation to compliance. A cross-
sectional design was used with 210 respondents in Jakarta and surrounding areas. Data
were collected using a valid Likert-scale questionnaire. Analyses included descriptive
statistics, Pearson correlation, and hierarchical multiple regression. Attitude (r=0.352;
p<0.001), motivation (r=0.483; p<0.001), trust (r=0.210; p=0.002), emotion (r=-0.273;
p<0.001), compensation (r=-0.310; p<0.001), and social environment (r=0.139; p=0.043)
had significant relationships. Regression showed motivation (f=0.278) and compensation
(p=-0.215) as the strongest predictors. These findings suggest psychosocial determinants
significantly influence PSBB compliance. Policy should enhance intrinsic motivation and
design appropriate compensation schemes.

Keywords: psychosocial factors, compliance; Large-Scale Social Restrictions (PSBB);
COVID-19; pandemic

Abstrak

Kepatuhan masyarakat terhadap Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) merupakan
kunci keberhasilan pengendalian pandemi COVID-19. Faktor psikososial diyakini berperan
penting dalam menentukan tingkat kepatuhan. Menguji hubungan dan kontribusi variabel
sikap, motivasi, emosi, kepercayaan, kompensasi, dan lingkungan sosial terhadap kepatuhan
PSBB. Desain cross-sectional, 210 responden dewasa di Kabupaten Bekasi (September—
November 2021). Instrumen kuesioner skala Likert (1-5) telah tervalidasi (loading factor
>0,50; varians kumulatif >60%) dan reliabel (Cronbach’s a 0,82—0,91). Analisis data
meliputi statistik deskriptif, uji korelasi Pearson, ANOVA satu arah, serta regresi berganda
hierarkis (0=0,05). Rata-rata skor: motivasi (4,00+£0,50), kepatuhan (3,90+0,60), sikap
(3,80+0,60). Semua variabel kecuali lingkungan sosial berhubungan signifikan dengan
kepatuhan (1=0,483—/0,310|; p<0,05). Hasil ANOVA menunjukkan perbedaan rata-rata
kepatuhan antar kelompok motivasi dan kompensasi (p<0,01). Regresi hierarkis
mengungkapkan motivasi (f=0,278; p<0,001) dan kompensasi (p=-0,215; p<0,001) sebagai
prediktor terkuat, menjelaskan 18,8% variasi kepatuhan. Motivasi intrinsik dan persepsi
kompensasi memegang peranan utama dalam kepatuhan PSBB.

Kata kunci: faktor psikososial; kepatuhan; PSBB; COVID-19; pandemi

PENDAHULUAN

Pembatasan Sosial Berskala Besar
(PSBB) adalah salah satu kebijakan krusial
yang diterapkan oleh Pemerintah Republik

OPEN a ACCESS

Indonesia sejak Maret 2020 untuk menekan
laju penularan COVID-19. Kebijakan ini
mencakup pembatasan mobilitas, penutupan
sementara fasilitas umum, serta kewajiban
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penerapan  protokol  kesehatan  seperti
penggunaan masker dan jaga jarak.
Keberhasilan PSBB sangat bergantung pada
tingkat  kepatuhan = masyarakat, = yang
dipengaruhi oleh berbagai faktor, tidak hanya
regulasi formal tetapi juga dinamika
psikososial individu dan komunitas (Rosha et

al., 2021; Wiranti et al., 2020).

Tingkat kepatuhan masyarakat terhadap
PSBB di berbagai daerah menunjukkan variasi
yang signifikan, mulai dari kepatuhan tinggi
pada wilayah perkotaan hingga kepatuhan
rendah di daerah dengan tingkat sosio-
ekonomi  lebih  rendah. Variasi ini
menimbulkan pertanyaan tentang determinan
non-struktural yang ikut ~memengaruhi
perilaku  kepatuhan, seperti kepercayaan
terhadap pemerintah, persepsi risiko, dan
insentif kompensasi yang diberikan (Ginting et
al., 2021; Michelle et al., 2020). Adanya
disparitas  ini  menandakan  perlunya
pemahaman mendalam terhadap faktor
psikososial yang mendasari keputusan
individu untuk mematuhi atau mengabaikan
kebijakan PSBB (Azizah & Dwi Prakoso,
2024).

Sikap merupakan variabelsi psikologis
yang mencerminkan penilaian individu
terhadap suatu objek atau kebijakan. Dalam
konteks PSBB, sikap positif yang ditandai
dengan keyakinan bahwa PSBB efektif dan
adil diprediksi mendorong kepatuhan yang
lebih tinggi (Andini et al., 2024). Sebaliknya,
sikap negatif dapat menimbulkan resistensi
dan penolakan terhadap pelaksanaan protokol.
Oleh karena itu, penelitian ini menempatkan
sikap sebagai salah satu variabel kunci untuk
mengukur bagaimana pandangan subjektif
masyarakat memodulasi kepatuhan (Mujani &
Irvani, 2020).

Motivasi, baik intrinsik  maupun
ekstrinsik, juga menjadi faktor penting dalam
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memandu perilaku. Motivasi intrinsik muncul
ketika individu merasa terdorong oleh nilai dan
kepercayaan diri dalam memilih perilaku
adaptif, sedangkan motivasi ekstrinsik lebih
berkaitan dengan insentif atau tekanan sosial.
Keduanya dapat Dberkontribusi berbeda
terhadap kepatuhan terhadap PSBB, sehingga
kedua aspek motivasi perlu dieksplorasi secara
terpisah dalam model penelitian (Riska
Tangko et al., 2024; Awaludin et al., 2022).

Emosi, seperti kecemasan, ketakutan,
atau rasa aman, memengaruhi respons individu
terhadap ancaman kesehatan publik (Prakoso
et al.,, 2022). Emosi negatif yang berlebihan
bisa  memicu  panic  buying  atau
ketidakpatuhan, sementara kecemasan
moderat dapat meningkatkan kewaspadaan
dan kepatuhan. Oleh sebab itu, pemetaan jenis
dan intensitas emosi yang muncul selama
PSBB penting untuk memahami pola
kepatuhan masyarakat (Andini Mukti et al.,
2020; Agustina et al., 2024).

Kepercayaan pada pemerintah dan
lembaga kesehatan memainkan peran sentral
dalam memfasilitasi kepatuhan. Tingkat
kepercayaan yang tinggi sering kali
meningkatkan persepsi legitimasi kebijakan
dan kepatuhan sukarela. Pada situasi krisis
seperti pandemi, transparansi informasi dan
konsistensi komunikasi publik menjadi faktor
penentu dalam mempertahankan kepercayaan
masyarakat (Biro Kumunikasi dan Pelayanan
Masyarakat Kementerian Kesehatan RI, 2021;
Hidayat et al., 2022).

Terakhir, kompensasi dan lingkungan
sosial merupakan konteks eksternal yang dapat
memperkuat atau melemahkan motivasi
internal. Skema kompensasi, baik finansial
maupun non-finansial, dapat berfungsi sebagai
insentif namun juga berpotensi menimbulkan
efek sebaliknya jika dirasa tidak memadai atau
tidak adil. Lingkungan sosial, yang mencakup

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 264


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

norma, dukungan teman, dan pengaruh
keluarga, juga secara signifikan membentuk
sikap dan perilaku individu. Dengan demikian,
penelitian ini mengintegrasikan keenam
variabel psikososial tersebut untuk
memberikan gambaran komprehensif tentang
determinan kepatuhan masyarakat terhadap
PSBB (Sagala & Nasri, 2022; D. Hidayat &

Aulia, 2015).

Penelitian ini bertujuan menguji sejauh
mana variabel psikososial (sikap, motivasi,
emosi, kepercayaan,
lingkungan sosial)

kompensasi, dan
berkorelasi dan
mempengaruhi tingkat kepatuhan masyarakat
terhadap kebijakan PSBB selama pandemi
COVID-19.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain
cross-sectional yang dilaksanakan pada
September-November 2021 di Kabupaten
Bekasi. Populasi penelitian adalah penduduk
Kabupaten Bekasi berusia 18 tahun ke atas
yang telah berdomisili minimal enam bulan.
Teknik quota sampling digunakan untuk

menjaring 210 responden dengan
pertimbangan  keterwakilan  keragaman
demografis yang mana masing-masing

kecamatan diambil 35 subjek penelitian. Data
dikumpulkan melalui kuesioner menggunakan
skala Likert 1-5 yang ditanyakan secara
langsung. Variabel penelitian terdiri dari
variabel bebas yaitu psikososial (sikap,
motivasi, emosi, kepercayaan, kompensasi,
lingkungan sosial) dan varibel terikat yaitu
kepatuhan masyarakat. Validitas konstruk
diuji melalui analisis faktor eksploratori (EFA)
dengan kriteria loading factor >0,50 dan
kumulatif ~ >60%,  sedangkan

instrumen  dinilai  dengan
Cronbach’s a yang berkisar antara 0,82 hingga

varians
reliabilitas

0,91. Analisis data menggunakan uji statistik
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deskriptif, korelasi Pearson, serta regresi
berganda hierarkis.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Analisis Univariat

Rata-rata (Mean), simpangan baku (SD), dan
rentang konstruk
psikososial dan kepatuhan PSBB ditampilkan
pada Tabel 1

skor  masing-masing

Tabel 1. Statistik Deskriptif Variabel
Penelitian (n=210)

Variabel Mean SD Min Max
Sikap 3,8 0,6 1 5
Motivasi 4,0 05 2 5
Emosi 2.9 0,7 1 5
Kepercayaan 3,5 0,8 1 5
Kompensasi 3,0 09 1 5
ngkungan 3.6 0.7 2 5
Sosial

Kepatuhan 39 06 2 5

Secara umum, variabel motivasi
menunjukkan skor tertinggi (Mean=4,00;
SD=0,50), mengindikasikan tingkat motivasi
intrinsik responden yang relatif kuat. Variabel
kompensasi  memiliki  nilai  terendah
(Mean=2,90; SD=0,90) dengan rentang terluas
(4,00), memperlihatkan persepsi kompensasi
yang lebih beragam di antara responden. Nilai
kepatuhan PSBB (Mean=3,90; SD=0,60)
menempatkan kepatuhan pada kategori tinggi
sedang, sedangkan variabel emosi
(Mean=3,20; SD=0,70) dan lingkungan sosial
(Mean=3,40; SD=0,75) menunjukkan variasi
yang lebih besar dalam respons emosional dan
dukungan sosial.

Analisis Korelasi

Analisis korelasi Pearson dilakukan

untuk menguji hubungan antar variabel
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psikososial dan kepatuhan PSBB. Hasil
korelasi disajikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Hasil Korelasi Pearson

Variabel r p-value
Sikap 0,352 <0,001
Motivasi 0,483 <0,001
Emosi -0,273  <0,001
Kepercayaan 0,210 0,002
Kompensasi -0,310  <0,001

Lingkungan Sosial 0,139 0,043

Analisis korelasi Pearson menunjukkan
bahwa beberapa variabel psikososial memiliki
hubungan yang signifikan dengan tingkat
kepatuhan terhadap kebijakan PSBB. Motivasi
memiliki korelasi positif tertinggi dengan
kepatuhan (r = 0,483; p < 0,001), diikuti oleh
Sikap (r = 0,352; p < 0,001) dan Kepercayaan
(r=0,210; p=0,002). Lingkungan Sosial juga
menunjukkan korelasi positif yang signifikan
meskipun lemah (r = 0,139; p = 0,043).
Sebaliknya, Emosi (r = -0,273; p < 0,001) dan
Kompensasi (r = -0,310; p < 0,001)
menunjukkan korelasi negatif yang signifikan
dengan kepatuhan.

Tabel 3. Koefisien Regresi Berganda
Psikososial terhadap Kepatuhan

Variabel B t p-
value

Sikap 0,142 2,53 0,012

Motivasi 0,278 5,12 <0,001

Emosi -0,107 2,02 0,045

Kepercayaan 0,083 1,70 0,089

Kompensasi -0,215 4,32 <0,001

Lingkungan —, 5 136 0,175

Sosial

Persepsi

Kebijakan 0,039 1,05 0,298

R? 0,188

F 8,36

(p<0,001)

Analisis  regresi linear  berganda
dilakukan untuk menguji kontribusi relatif

OPEN a ACCESS

masing-masing variabel psikososial dalam
memprediksi kepatuhan terhadap kebijakan
PSBB. Model regresi secara keseluruhan
signifikan (F = 8,36; p <0,001) dengan nilai R?
sebesar 0,188, yang menunjukkan bahwa
sekitar 18,8% variansi dalam kepatuhan dapat
dijelaskan oleh variabel-variabel prediktor
dalam model ini. Secara individual, Motivasi
merupakan prediktor paling kuat dan
signifikan (B = 0,278; t = 5,12; p < 0,001),
diikuti oleh Kompensasi (f =-0,215; t =-4,32;
p <0,001) dan Sikap (B =0,142;t=2,53;p =
0,012). Emosi juga menunjukkan pengaruh
negatif yang signifikan terhadap kepatuhan (3
=-0,107; t =-2,02; p = 0,045). Sementara itu,
Kepercayaan (p = 0,089), Lingkungan Sosial
(p = 0,175), dan Persepsi terhadap Kebijakan
(p = 0,298) tidak menunjukkan pengaruh yang
signifikan secara statistik dalam model ini.
Pembahasan

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
motivasi intrinsik memiliki pengaruh paling
kuat terhadap kepatuhan masyarakat pada
PSBB, sejalan dengan temuan Prasetya et al.,
(2023) yang menyatakan bahwa motivasi
intrinsik mendorong kepatuhan pengobatan
pada penderita diabetes melitus tipe I di UPT
Puskesmas PIR Butong. Dalam konteks
pandemi, individu yang memahami nilai dan
manfaat jangka panjang kebijakan PSBB
cenderung lebih konsisten mematuhi protokol
kesehatan.

Selain itu, kompensasi (baik finansial
maupun material) berkorelasi negatif dengan
kepatuhan (B=-0,215; p<0,001), sejalan
dengan penelitian Agustiana et al., (2023)
menyatakan bahwa insentif ekonomi terbukti
meningkatkan kepatuhan masyarakat terhadap
kebijakan  pemerintah. Hasil penelitian

menunjukkan  bahwa  Hasil  penelitian
menunjukkan ~ bahwa  Insentif  Pajak
berkontribusi  sebesar  53,3%  terhadap

Kepatuhan Wajib Pajak. Uji t juga
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membuktikan adanya pengaruh signifikan
antara Insentif Pajak dan Kepatuhan Wajib
Pajak UMKM di Jakarta Utara (t-hitung =
10,729 > t-tabel = 1,9837; p < 0,05).

Sikap positif  terbukti  signifikan
(B=0,142; p=0,012), konsisten dengan Theory
of Planned Behavior Nu’'man & Noviati,
(2021) yang menekankan peran sikap dalam
membentuk intensi dan tindakan. Pesan
kesehatan yang meningkatkan persepsi
efektivitas PSBB dapat memperkuat sikap
positif.

Emosi negatif, seperti kecemasan dan
ketakutan, berpengaruh menurunkan
kepatuhan (B=-0,107; p=0,045), sejalan
dengan studi Agustina et al., (2024) bahwa
kecemasanberlebihan  dapat mengganggu
proses pengambilan keputusan rasional.
Kecemasan tersebut menimbulkan perubahan
sikap politik di mana masyarakat merasa
peristiwa wabah COVID-19 memunculkan
sikap  politik  kurang  percaya  dan
ketidaksukaan terhadap pemerintah dan bisa
menimbulkan peluang untuk melakukan
perubahan sosial di Indonesia. Oleh karena itu,
strategi komunikasi risiko harus
menyeimbangkan peningkatan kewaspadaan
tanpa memicu kegelisahan berlebihan.

Kepercayaan terhadap pemerintah dan
lembaga kesehatan menunjukkan kontribusi
positif meski tidak signifikan penuh (f=0,083;
p=0,089), mendukung Rizqah et al., (2021)
yang menyatakan bahwa , kepercayaan
memeiliki hubungan yang signifikan dengan
kepatuhan masyarakat dalam penggunaan
masker dengan p-value 0,00<0,05. Penguatan
kepercayaan melalui keterlibatan tokoh
masyarakat dapat meningkatkan daya
penerimaan masyarakat terhadap sesuatu.

Lingkungan sosial tidak menunjukkan
pengaruh signifikan ($=0,057; p=0,175),
kemungkinan karena homogenitas norma
dalam sampel. Hal ini sesuai dengan penelitian
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Asy’ariyah et al., (2023) yang menunjukkan
bahwa tidak ada hubungan yang signifikan
antara  lingkungan  dengan  kepatuhan
kunjungan ulang pasien.

Koefisien R? sebesar 0,188
menunjukkan psikososial
menjelaskan hampir 19% variasi kepatuhan,
yang sejalan dengan Rondhianto et al., (2025)
menyatakan  bahwa  faktor  psikososial
merupakan determinan perilaku kepatuhan
pengobatan penderita DMT?2. Faktor-faktor
psikososial seperti tingkat pengetahuan pasien,

variabel

kemampuan menghadapi stres (koping),
tingkat distres psikologis, serta dukungan dari
keluarga dan tenaga kesehatan terutama
perawat memiliki peran penting dan saling
berkaitan dalam memengaruhi perilaku
kepatuhan pengobatan pada penderita diabetes
melitus tipe 2 (DMT?2).

Temuan ini membawa implikasi
praktis, yaitu perlunya strategi komunikasi
kesehatan yang efektif dalam mendorong
partisipasi publik selama masa pandemi
Covid-19 mencakup beberapa aspek penting,
yaitu (1) pelaksanaan kampanye komunikasi
kesehatan yang dirancang secara terpadu,
berkelanjutan, dan disampaikan oleh para
profesional di bidangnya; (2) perumusan dan
penerapan strategi komunikasi yang relevan
serta mampu menjangkau masyarakat secara
tepat guna dalam konteks penanggulangan
Covid-19; serta (3) pengembangan taktik dan
prosedur tindakan yang sistematis, efisien, dan
mampu dijalankan secara operasional dengan
baik.

Skema kompensasi perlu dirancang
lebih teliti supaya tidak membentuk sikap
pasif. Studi oleh Iskar et al., (2021)
menyatakan bahwa kompensasi kepada
masyarakat  sebagai  akibat  penerapan
kebijakan pemerintah dalam penerapan PSBB
akibat wabah pandemi Covid-19.
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Secara keseluruhan, integrasi hasil ini
menegaskan pentingnya pendekatan
menggunakan  berbagai  aspek  dalam
merancang intervensi kesehatan  publik
meliputi  penggabungan teori motivasi,
manajemen €mosi, pembangunan
kepercayaan, serta norma sosial untuk
meningkatkan kepatuhan kolektif terhadap
kebijakan PSBB.

PENUTUP

Simpulan

Motivasi intrinsik merupakan faktor paling
kuat yang mempengaruhi kepatuhan terhadap
PSBB, diikuti oleh persepsi terhadap
kompensasi. Intervensi berbasis motivasi dan
desain kompensasi yang adil sangat krusial
dalam meningkatkan kepatuhan masyarakat
terhadap kebijakan pembatasan sosial selama
pandemi.

Saran

Pemerintah dan pemangku kebijakan perlu
mengembangkan strategi komunikasi risiko
yang mampu meningkatkan motivasi intrinsik
masyarakat melalui narasi positif, edukasi
berbasis komunitas, serta pelibatan tokoh
lokal. Selain itu, kompensasi sebaiknya tidak
bersifat transaksional, melainkan partisipatif
dan berbasis kebutuhan nyata masyarakat.
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Abstract

Stroke or Cerebrovascular Accident (CVA) is a neurological disorder caused by impaired
blood flow to the brain, either due to a blockage or a ruptured blood vessel. One of the main
challenges in managing stroke patients is the occurrence of recurrent strokes, often
triggered by non-compliance with medications for comorbid conditions such as diabetes,
high cholesterol, and hypertension. Mindfulness therapy with a spiritual approach is one
method that can enhance patient adherence to treatment, as it incorporates a holistic
approach that considers biological, psychological, social, cultural, and spiritual aspects.
This study aims to determine the effect of spiritual mindfulness therapy on medication
adherence in stroke patients. The study used a quantitative method with a quasi-
experimental design, involving 46 respondents divided into intervention and control groups.
Sampling was conducted using purposive sampling. Data were collected using the MMAS-
8 questionnaire. The results showed a significant improvement in the intervention group
(p=0.001), with an overall analysis result of p=0.016. Spiritual mindfulness therapy
positively improves medication adherence in stroke patients and is therefore recommended
for application in nursing practice.

Keywords: stroke, spiritual mindfulness, adherence, medication, family-based

Abstrak

Stroke atau Cerebrovascular Accident (CVA) adalah gangguan saraf akibat terganggunya
aliran darah ke otak, baik karena sumbatan maupun pecahnya pembuluh darah. Salah satu
tantangan utama dalam pengelolaan pasien stroke adalah terjadinya stroke berulang, yang
kerap dipicu oleh ketidakpatuhan dalam mengonsumsi obat untuk penyakit penyerta seperti
diabetes, kolesterol tinggi, dan hipertensi. Terapi mindfulness dengan pendekatan spiritual
menjadi salah satu metode yang dapat meningkatkan kepatuhan pasien terhadap pengobatan,
karena terapi ini mencakup pendekatan holistik yang memperhatikan aspek biologis,
psikologis, sosial, budaya, dan spiritual. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh terapi
mindfulness spiritual terhadap tingkat kepatuhan pengobatan pada pasien stroke. Penelitian
menggunakan metode kuantitatif dengan desain quasi-eksperimen, melibatkan 46
responden yang dibagi dalam kelompok intervensi dan kontrol. Teknik pengambilan sampel
dilakukan secara purposive sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner MMAS-
8. Hasil menunjukkan peningkatan signifikan pada kelompok intervensi (p=0,001),
keseluruhan analisis menunjukkan p=0,016. Terapi mindfulness spiritual berpengaruh
positif terhadap peningkatan kepatuhan pengobatan pada pasien stroke, sehingga
direkomendasikan untuk diterapkan dalam praktik keperawatan.

Kata kunci: stroke, mindfulness spiritual, kepatuhan, minum obat, berbasis keluarga
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PENDAHULUAN

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO),
kesehatan mental merupakan kondisi saat
seseorang  merasa  sejahtera,  mampu
menghadapi tekanan hidup, bekerja secara
produktif, serta menjalin hubungan yang
harmonis dengan orang lain. Individu yang
sehat secara mental umumnya mampu
menyesuaikan diri baik dengan dirinya sendiri
maupun lingkungan sosial. Berdasarkan data
Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018,
prevalensi stroke di Indonesia mencapai 10,9
per mil, dengan angka kejadian yang
cenderung meningkat seiring bertambahnya
usia. Pasien stroke umumnya memerlukan
pengobatan jangka panjang untuk mencegah
kekambuhan dan komplikasi lebih lanjut.
(Ismoyowati, 2022b).

Kepatuhan minum obat adalah perilaku kunci
dalam manajemen pasca-stroke.
Ketidakpatuhan dapat menyebabkan
kekambuhan, kecacatan permanen, bahkan
kematian. Stroke sendiri tidak hanya
menyerang fungsi fisik, tetapi juga dapat
memicu gangguan mental seperti delusi,
halusinasi, gangguan kognitif, dan perubahan
perilaku. Stroke dengan gangguan psikososial
karena penyakit berulang yang disebabkan
karna ketidakpatuhan minum obat merupakan
jenis yang paling sering ditemukan. Menurut
data global, sekitar 24 juta orang atau 0,32%
penduduk dunia mengalami gangguan akibat
Stroke. Di Indonesia, prevalensinya mencapai
6,7%, dengan distribusi kasus lebih tinggi di
pedesaan daripada di perkotaan (Kurnia
Rohmah et al., 2021). Provinsi Jawa Timur
mencatat  jumlah  penderita  tertinggi,
sedangkan di Jawa Barat terdapat lebih dari 55
ribu penderita (Alchuriyah & Wahjuni, 2017).

Penatalaksanaan Stroke umumnya
memerlukan  terapi  farmakologi  seperti

OPEN a ACCESS

antihipertensi, antiplatelet dan antikoagulan.
Namun, efektivitas obat sangat bergantung
pada kepatuhan pasien dalam mengonsumsi
obat secara rutin. Tingkat ketidakpatuhan
dalam pengobatan masih menjadi tantangan
besar. Diperkirakan 75% pasien Stroke
mengalami kekambuhan dalam waktu 1-1,5
tahun jika berhenti minum obat, dan hanya
sekitar 25% pasien yang taat dalam terapi
jangka panjang. Berbagai faktor
mempengaruhi kepatuhan, seperti pendidikan,
dukungan keluarga, akses layanan kesehatan,
dan pengetahuan pasien (Hatem et al.,
2016)(Ismoyowati, 2022).

Salah satu terapi non-farmakologis yang dapat
meningkatkan kepatuhan adalah mindfulness,
khususnya dengan pendekatan spiritual.
Mindfulness spiritual mengajarkan
penerimaan atas pengalaman hidup tanpa
penilaian, serta mendorong hubungan yang
lebih dalam dengan aspek spiritual individu.
Dalam  praktik  keperawatan  holistik,
pendekatan ini memperhatikan kebutuhan bio-
psiko-sosial-kultural-spiritual pasien
(Ismoyowati, 2023).

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa
terapi  mindfulness  spiritual  mampu
meningkatkan kualitas hidup, integrasi sosial,
dan kepuasan terhadap perawatan rehabilitasi
pada pasien Stroke. Terapi ini juga efektif
dalam membantu pasien mengenali perilaku
maladaptif dan mengubahnya menjadi perilaku
yang lebih sehat (Panzeri et al., 2019).
Pendekatan  berbasis  spiritual  Islam
menekankan pentingnya bergantung kepada
Tuhan sebagai bentuk penerimaan dan
kesadaran, yang terbukti = memperkuat
ketahanan  mental dan  meningkatkan
kepatuhan terhadap pengobatan (Kontou et al.,

2020).
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Berdasarkan studi awal terhadap beberapa
pasien Stroke, ditemukan bahwa
ketidakpatuhan disebabkan oleh kurangnya
dukungan keluarga. Mengingat pentingnya
peran kepatuhan dalam proses pemulihan,
peneliti tertarik untuk meneliti pengaruh terapi
mindfulness  spiritual  terhadap  tingkat
kepatuhan minum obat pasien.

METODE

Penelitian ini menggunakan pendekatan
kuantitatif dengan desain quasi-eksperimental,
pre-post test design. Lokasi penelitian berada
di wilayah kerja salah satu puskesmas di Jawa
Barat, yang dilaksanakan pada tanggal 5 Juli
hingga 23 Juli 2024. Variabel independen
dalam penelitian ini adalah terapi mindfulness
spiritual berbasis keluarga, sedangkan variabel
dependennya adalah tingkat kepatuhan
pengobatan pada pasien Stroke.

Populasi dalam studi ini mencakup
seluruh pasien yang memiliki diagnosis medis
Stroke berjumlah 89 orang. Sampel yang
digunakan sebanyak 46 responden, terdiri dari
23 orang dalam kelompok intervensi dan 23
orang dalam kelompok kontrol. Teknik
pengambilan sampel dilakukan melalui
purposive sampling

Instrumen yang digunakan untuk menilai
kepatuhan pengobatan adalah kuesioner
Morisky  Medication — Adherence  Scale
(MMAS). Intervensi Spiritual Family-Based
Mindfulness dilakukan selama 4 minggu
dengan frekuensi 1 kali per minggu dengan
durasi 30-60 menit. Sehingga total sesi yang
dilakukan adalah 4 sesi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1 Perbedaan Tingkat Kepatuhan
Minum Obat Pasien Stroke Pada Kelompok
Intervensi dan Kelompok Kontrol.

OPEN a ACCESS

2 Minggu Total P Value
Rendah  Sedang  Tinggi
Intervensi 2 11 10 23
Post
Kontrol 15 8 0 23 0,001
Post
1 Bulan Total P Value
Rendah  Sedang  Tinggi
Intervensi 0 14 9 23
Post
Kontrol 15 7 1 23 0,016
Post

Hasil analisis menggunakan diperoleh hasil
nilai p value yaitu 0,016 < a 0,05, maka Ho
ditolak dan dapat disimpulkan terdapat
perbedaan tingkat kepatuhan minum obat
kelompok intervensi dan kelompok kontrol
pada pasien Stroke

Terapi mindfulness spiritual berbasis
keluarga terbukti berpengaruh terhadap
peningkatan kepatuhan pengobatan,
khususnya pada kelompok intervensi. Terapi
ini membantu mengontrol aspek fisik, emosi,
perilaku, dan kognitif pasien. Sejalan dengan
penelitian sebelumnya bahwa mindfulness
meningkatkan kesadaran terhadap pengalaman
saat ini dan perhatian tanpa penilaian (West et
al., 2010).

Semakin tinggi mindfulness spiritual,
semakin baik individu memaknai hidup,
bersyukur, dan memiliki keyakinan akan
kesembuhan (Agusthia, 2018). Hasil
penelitian ini memperkuat bukti bahwa terapi
mindfulness spiritual dapat digunakan oleh
tenaga  kesehatan  sebagai  intervensi
psikoterapi pendukung dalam pengobatan
pasien dengan Stroke yang mengalami
gangguan psikososial.

Temuan dalam penelitian ni
menunjukkan bahwa terapi mindfulness
spiritual berperan penting dalam mendukung
kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat,
yang pada gilirannya turut mempercepat
proses  penyembuhan.  Selain  sebagai
pelengkap  dari  terapi  farmakologis,
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pendekatan ini juga membantu pasien untuk
lebih dekat secara spiritual kepada Tuhan,
menenangkan emosi seperti kemarahan,
memahami makna hidup, serta mengurangi
stres yang berpotensi memicu munculnya
gejala  dan ketidakpatuhan. Dampaknya,
kualitas hidup pasien pun dapat meningkat.
Terapi ini juga berpotensi diterapkan oleh
perawat komunitas maupun kader kesehatan
jiwa sebagai pendekatan tambahan dalam
meningkatkan kepatuhan pengobatan pada
pasien stroke (Ismoyowati, 2022).

Kepatuhan pasien dalam mengonsumsi
obat saat ini dipengaruhi oleh berbagai faktor,
salah satunya adalah kekuatan keyakinan
dalam diri pasien itu sendiri. Keyakinan
merupakan bagian dari dimensi spiritual yang
memberikan keteguhan dalam menjalani hidup
(Panzeri et al., 2019). Pasien yang memiliki
iman yang kuat cenderung lebih tahan terhadap
tekanan, mampu menerima kondisi yang
dialami, dan memiliki motivasi yang lebih
tinggi untuk menjalani pengobatan. Keinginan
untuk taat minum obat sangat dipengaruhi oleh
tingkat keyakinan; pasien dengan keyakinan
yang kuat biasanya lebih sadar akan
konsekuensi dari ketidakpatuhan dan lebih
bersedia mengikuti anjuran medis. Hasil
wawancara juga mengungkapkan bahwa
beberapa responden telah menunjukkan
kepatuhan terhadap pengobatan secara sadar
karena mereka telah menerima kondisi yang
dialaminya dengan penuh keikhlasan.

Keterbatasan penelitian ini adalah terkait
dengan keterlibatan keluarga. Tidak semua
pasien memiliki dukungan keluarga yang kuat.
Keterlibatan anggota keluarga dalam sesi
intervensi bisa bervariasi karena perbedaan
komitmen, waktu, dan kondisi sosial ekonomi

PENUTUP
Simpulan

OPEN a ACCESS

Pelaksanaan terapi mindfulness spiritual
berbasis keluarga terbukti menjadi salah satu
strategi efektif dalam meningkatkan kepatuhan
pengobatan pada pasien Stroke.

Saran

Terapi mindfulness spiritual berpengaruh
positif  terhadap peningkatan kepatuhan
pengobatan pada pasien stroke, sehingga
direkomendasikan untuk diterapkan dalam
praktik keperawatan.
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Abstract

Banana flour content can be used for various food preparations such as brownies,
traditional cakes as a substitute for wheat flour. Cookies are snacks that are often consumed
and processed using wheat flour. The use of wheat flour in cookies can be replaced by using
banana flour. The use of banana flour in making pie crust is still rare, so it is necessary to
analyze the nutritional content of pie crust with the addition of banana flour. (RAKL)
experiment with three replications. The proportion of physically modified banana flour with
wheat flour was 10: 90 (P1), 20: 80 (P2), 30: 70 (P3), 40: 60 (P4), and 50: 50 (P5). This
study was conducted to test the nutritional content of pie crust substituted with banana flour.
Based on the analysis results, the protein content of the pie crust is 4.85% and almost meets
the SNI protein content in cookies, which is a minimum of 5%. Based on the test results, the
best pie crust fat content was 9.67%. The carbohydrate content of pie crust is 76.95%. The
energy produced from 100 grams of pie crust is 414.23 kcal. The fat content per 100 grams
of pie crust is 87.03 grams, protein 19.4 grams and carbohydrates 307.8 grams. The best
pie crust formulation is the treatment of physically modified banana flour substitution (%)
with wheat flour (%) 30:70.

Keywords: banana flour; pie; substitusi

Abstrak

Kandungan tepung pisang dapat digunakan untuk berbagai olahan makanan seperti
brownies, kue tradisional sebagai pengganti tepung terigu. Kue kering merupakan kudapan
yang sering dikonsumsi dan diolah menggunakan tepung terigu. Penggunaan tepung terigu
pada kue kering dapat digantikan dengan mengunakan tepung pisang. Penggunaan tepung
pisang pada pembuatan kulit pie masih jarang, sehingga perlu analisis zat gizi pada kulit pie
dengan penambahan tepung pisang. Metode penelitian ini melakukan eksperimen
Rancangan Acak Kelompok Lengkap (RAKL) dengan tiga ulangan. Proporsi tepung pisang
termodifikasi fisik dengan tepung terigu yaitu 10 : 90 (P1), 20 : 80 (P2), 30 : 70 (P3), 40 :
60 (P4), dan 50 : 50 (P5). Penelitian ini dilakukan untuk menguji kandungan zat gizi pada
kulit pie yang tersubstitusi tepung pisang. Berdasarkan hasil analisis, kadar protein kulit pie
adalah sebesar 4,85% dan hampir memenuhi SNI kadar protein pada cookies yaitu minimum
5%. Berdasarkan hasil uji, kadar lemak kulit pie terbaik yaitu sebesar 9,67%. Kadar
karbohidrat kulit pie adalah sebesar 76,95%. Energi yang dihasilkan dari 100gram kulit pie
yaitu sebesar 414,23 kkal. Kandungan lemak per 100gr pada kulit pie sebesar 87,03 gr,
protein 19,4gr dan karbohidrat 307,8 gr. Kulit pie formulasi terbaik yaitu perlakuan
substitusi tepung pisang termodifikasi fisik (%) dengan tepung terigu (%) 30 : 70.

Kata kunci: Tepung pisang, pie, substitusi.
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PENDAHULUAN

Pisang  merupakan budidaya
holtikulutra yang dapat ditanam di berbagai
tempat terutama daerah yang beriklum panas
dan lembab di daerah tropis hingga subtropis.
Beberapa jenis pisang dapat dimakan langsung
ataupun diolah seperti digoreng, direbus, atau
dibuat ke dalam berbagai jenis kue. Karena

tanaman

merupakan buah yang mempunyai daya
simpan yang tidak tahan lama, maka pisang
harus segera untuk dikonsumsi (Ismail et al.,
2015).

Pisang tidak hanya makanan yang dapat
dikonsumsi, tetapi juga mengandung berbagai
macam zat gizi yang baik bagi tubuh dengan
mengandung serat serta baik bagi penderita
magh (Desa et al., 2018). Kandungan zat gizi
pisang berdasarkan Tabel Komposisi Pangan
Indonesia (TKPI) 2017 yaitu terdiri dari
energi, karbohidrat, lemak, protein, berbagai
macam mineral dan vitamin. Bahkan pisang
ketip segar mengandung vitamin C sebesar
95mg.

Provinsi Lampung merupakan daerah
komoditas penghasil pisang terbesar nomor 2
di Indonesia. Pada tahun 2022, menghasilkan
1,39 juta ton pisang. Kabupaten Lampung
Selatan dan Kabupaten Pesawaran merupakan
beberapa kabupaten yang menghasilkan pisang
terbanyak. Agar meningkatkan produksi
olahan pisang tidak hanya dimakan langsung
tetapi juga dapat diolah menjadi berbagai
macam jenis olahan pisang seperti pisang
coklat, nugget pisang, hingga menjadi tepung
pisang (Roni et al., 2023).

Buah pisang sendiri di  Provinsi
Lampung banyak dijual untuk dikonsumsi
langsung atau dibuat keripik pisang yang
terkenal. Karena tidak dapat bertahan lama,
maka perlu dilakukan pengolahan buah pisang
agar dapat bertahan lebih lama dan memiliki
nilai tambah. Salah satu pengolahan pisang

OPEN a ACCESS

yaitu tepung pisang. Tepung pisang memiliki
cita rasa yang khas dan dapat digunakan untuk
berbagai macam olahan kue (Lestari et al.,
2022).

Penelitian yang dilakukan dengan
menggunakan tepung pisang pada olahan
brownies menunjukkan bahwa kadar protein,
kadar serat pada brownies menjadi meningkat.
Hal ini disebabkan yang peningkatan kadar
serat kasar terjadi karena pada bahan baku
mempunyai nilai cukup tinggi sehingga
semakin besar substitusi tepung yang
ditambahkan maka kadar serat kasar brownies
akan meningkat (Rate et al., 2024).

Kandungan tepung pisang dapat
digunakan untuk berbagai olahan makanan
seperti brownies, kue tradisional sebagai
pengganti tepung terigu. Kue kering
merupakan kudapan yang sering dikonsumsi
dan diolah menggunakan tepung terigu.
Penggunaan tepung terigu pada kue kering
dapat digantikan dengan mengunakan tepung
pisang. Pie susu merupakan camilan yang
terbuat dari tepung terigu, dengan rasa manis
dan kulit pie yang gurih dan kering (Diningrum
et al., 2024).

Kulit pie merupakan salah satu wadah
sebagai pembuatan wadah isi pie, mempunyai
tekstur yang berpasir atau berbentuk biji
kacang. Rasa dari kulit pie yaitu memiliki rasa
gurih dan asin, menyeimbangkan dari isi pie
yang manis (Enita et al., 2024). Penelitian yang
dilakukan dengan menggunakan kulit pie
tersubstitusi tepung mocaf 85%: tepung kepala
ikan lele 15% menghasilkan produk dengan
komposisi kimia dan mutu sensori yang baik
(Novidahlia et al., 2023).

Kulit pie sebagai salah satu kudapan
masih menggunakan tepung terigu sebagai
pembuatan bahan utama. Penambahan tepung
pisang pada kulit pie dapat menjadikan kulit
pie sebagai kudapan makanan yang kaya gizi.
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Penggunaan tepung pisang pada pembuatan
kulit pie masih jarang, sehingga perlu analisis
zat gizi pada kulit pie dengan penambahan
tepung pisang. Penelitian ini bertujuan untuk
melihat kandungan zat gizi pada olahan pisang
yaitu kulit pie dengan substitusi tepung pisang.

METODE

Penelitian ini dilakukan di
laboratorium  Patiseri  Politeknik  Negeri
Lampung dari bulan Desember 2024 sampai
Maret 2025. Metode penelitian ini melakukan
eksperimen Rancangan Acak Kelompok
Lengkap (RAKL) dengan tiga ulangan.
Proporsi tepung pisang termodifikasi fisik
dengan tepung terigu yaitu 10 : 90 (P1), 20 : 80
(P2), 30 : 70 (P3), 40 : 60 (P4), dan 50 : 50
(P5). Penelitian ini dilakukan untuk menguji
kandungan zat gizi pada kulit pie yang
tersubstitusi tepung pisang. Data dianalisis
dengan sidik ragam untuk mendapat penduga
ragam galat dan ada tidaknya perbedaan antar
perlakuan. Data yang diperoleh dianalisis lebih
lanjut dengan uji Duncan pada taraf 5%.

Analisis kimia kulit pie berupa analisis
proksimat meliputi analisis kadar air, kadar
abu, kadar protein, kadar lemak dan kadar
karbohidrat.

Kecukupan gizi yang dilakukan yaitu
menghitung semua bahan yang digunakan dan
dikonversikan menjadi nilai gizi yaitu energi,
protein, lemak, karbohidrat, serta vitamin dan
mineral. Setelah itu dibandingkan dengan
Acuan Label Gizi (ALG) pada kelompok
umum untuk mengetahui berapa persentase
kecukupan gizi jika dikonsumsi pada setiap
buah atau porsinya

HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis Uji Proksimat

OPEN a ACCESS

Penelitian ini dilakukan di laboratorim
Patiseri Politeiknik Negeri Lampung dengan
melakukan percobaan pembuatan kulit pie
tersubstitusi tepung pisang. Campuran tepung
pisang dengan tepung terigu yaitu 10:90 P(1),
20:80 20 : 80 (P2), 30 : 70 (P3), 40 : 60 (P4),
dan 50 : 50 (P5). Bahan yang digunakan pada
pembuatan kulit pie ini yaitu mentega, gula
halus, dan air es dengan suhu 60 C. semua
bahan dicampurkan sesuai dengan formula
yang telah disesuaikan kemudia dieuleni
sampai merata. Adonan yang sudah kalis
kemudia dicetak menyerupai cetakan kulit pie,
kemudian dipanggang dengan suhu 165C
selama 30 menit.

Agar dapat mengetahui kandungan zat
gizi kulit pie yang tersubstitusi tepung pisang
maka dilakukan uji proksimat. Nilai gizi suatu
produk merupakan parameter sangat penting
untuk mengetahui kadar zat gizi pada makanan
yang dikonsumsi. Salah satu pertimbangan
dalam menentukan kandungan gizi suatu
produk yaitu dengan melakukan uji proksimat.
Analisis nilai gizi yang dilakukan dalm
penelitian ini berupa analisis proksimat kulit
pie formulasi terbaik yaitu perlakuan substitusi
tepung pisang termodifikasi fisik (%) dengan
tepung terigu (%) 30 : 70 meliputi analisis
kadar protein, kadar lemak, dan kadar
karbohidrat.

Tabel 1. Data Hasil Analisis Proksimat Kulit
Pie
Kulit Pie
terbaik

hasil

penelitian
(P3)

% bb %
Lemak 9,67 +£0,92 -
Protein 4,85+ 0,05 min. 5
Karbohidrat 76,95 + 0,44 -

SNI*

Komponen 2973:2011

*Sumber: SNI 01-2973- 1992
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Berdasarkan hasil analisis, kadar protein
kulit pie adalah sebesar 4,85% dan hampir
memenuhi SNI kadar protein pada cookies
yaitu minimum 5%. Protein adalah sumber
asam-asam amino yang mengandung unsur-
unsur C, H, O dan N yang tidak dimiliki oleh
lemak atau karbohidrat.

Berdasarkan hasil uji, kadar lemak kulit
pie terbaik yaitu sebesar 9,67%. Selama proses
pemanggangan, terjadi reaksi polimerasi yang
menyebabkan terjadinya peningkatan
viskositas pada lemak. Peningkatan viskositas
lemak disebabkan oleh suhu yang tinggi dan
proses pemanasan yang lama.

Berdasarkan hasil analisis, kadar
karbohidrat kulit pie adalah sebesar 76,95%.
Efisiensi pencernaan pati dalam lgram akan
menghasilkan 4.0 kal. Perhitungan kadar
karbohidrat dalam kulit pie dilakukan
menggunakan metode Carbohydrate by
Difference dimana kandungan karbohidrat
termasuk serat kasar diketahui bukan melalui
analisis tetapi melalui perhitungan.

Analisis Zat Gizi

Nilai energi merupakan nilai yang
diperoleh dari konversi ptotein, lemak dan
kaborhidrat menjadi energi. Sumber energi
terbesar adalah lemak yang menghasilkan 9
kkal energi per gram, sedangkan karbohidrat
dan protein menghasilkan energi sebesar 4
kkal per gr.

Tabel 2. Analisis Kandungan Zat Gizi Pada
Kulit Pie

Kulit pie
Komponen terbaik hasil penelitian (P3)

gr
Lemak 87,03
Protein 19.4

OPEN a ACCESS

Karbohidrat 307,8
Energi 414,23
Energi yang dihasilkan dari 100gram
kulit pie yaitu sebesar 414,23 kkal. Setiap
orang harus memenuhi kecukupun zat gizi
harian yang berkisar antara 1900-2000 kkal.
Kandungan lemak per 100gr pada kulit pie
sebesar 87,03 gr, protein 19,4gr dan
karbohidrat 307,8 gr.

PEMBAHASAN

Pada penelitian yang dilakukan dnegan
membuat cookies dari tepung pisang
menunjukkan bahwa penambahan tepung

pisang pada snack cookies dapat meningkatkan
nilai gizi produk serta memberikan
karakteristik sensoris yang menarik untuk ibu
makanan ringan pada ibu hamil (Lestari,
2022).

Kandungan zat gizi pada pisang
diantaranya yaitu kalsium dan kalium. Cookies
yang disubtitusi dengan tepung pisang bahkan
dapat memenuhi 105,6% kebutuhan kalsium
WUS dan mencukupi kalsium Estimated
Average Requirement (EAR) pada ibu hamil
(Nuaeni et al., 2022).

Pembuatan olahan kulit pie dengan
menggunakan tepung pisang belum banyak
dilakukan, karena penggunaan tepung pisang
belum pernah dilakukan dalam proses
pengolahan kue tersebut. Padahal dengan
substitusi tepung pisang pada proses
pengolahan  kue dapat  menggantikan
penggunaan tepung terigu dalam olahan kue.

Tepung terigu memiliki kandungan
gluten yang tinggi, sehingga dapat memicu
potensi kesehatan bagi orang yang memiliki
toleransi gluten yang rendah. Penambahan
tepung pisang dalam menggantikan tepung
terigu diharapkan dapat mengurangi potensi
masalah kesehatan. Tepung pisang dengan
jenis goroho memiliki kandungan antioksidan

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 279


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

alami yang tinggi yang bagus untuk kesehatan
(Sakti et al., 2024).

Olahan kulit pie tersubstitusi tepung
pisang dapat dijadikan makanan ringan
pengganti tepung terigu yang tinggi gluten.
Hasil penelitian menunjukkan dalam 100gr
kulit pie mengandung 307,8 gr karbohidrat dan
414,23 kkal energi. Selain tinggi energi, kulit
piet tersebut juga mengandung serat, dan
berbagai vitamin dan mineral yang berasal dari
tepung pisang sehingga bagus untuk
menggantikan makanan ringan yang kurang
terhadap berbagai vitamin dan mineral.

PENUTUP
Simpulan

Kulit pie formulasi terbaik yaitu
perlakuan substitusi tepung pisang
termodifikasi fisik (%) dengan tepung terigu
(%) 30 : 70. Kadar protein kulit pie hampir
memenuhi standar SNI. Kandungan kadar
lemak kulit pie terbaik sebesar 9.67% dan
kandungan kadar karbohidrat sebesar 76,9%.

Saran

Penelitian selanjutnya dapat dilakukan
intervensi kepada responden dengan masalah
gizi, untuk mengetahui peningkatan yang
diberikan dari konsumsi kulit pie dengan
substitusi tepung pisang.
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Abstract

Cardiac Diet, Low Protein Diet, and Diabetes Mellitus Diet are diets given to someone who
has Acute Decompensated Heart Failure, Acute kidney injury, and Type 2 Diabetes Mellitus.
This nutritional care process is carried out to reduce the workload of the heart and kidneys
and stabilize blood sugar levels. To analyze the clinical nutrition care process in elderly
patients with acute heart failure, acute kidney failure, CAD 3VD, and type 2 diabetes
mellitus. Descriptive research with a case study design conducted in November 2024 on
inpatients at the Sentra Medika Cibinong Hospital. Patients underwent nutritional
assessment for 3 days from November 12, 13, and 14, 2024. The patient'’s intake during
treatment increased and reached 100% of the nutritional needs of the intervention provided.
The patient's clinical physical condition related to complaints of shortness of breath and
cough decreased every day. Laboratory examination results of GDS <200 mg/dL (normal),
on the last day of intervention hemoglobin increased to 11.9 g/dL, hematocrit increased to
36.4%, leukocytes decreased to 6.72 103/ul (normal), erythrocytes increased to 4.48
106/ul, but platelets still increased to 444 103/ul. (high). The process of clinical nutrition
care in an elderly patient with ADHF et causa CHF, CAD 3-VD, AKI characterized by CKD,
type 2 DM successfully improved the patient's health condition. The patient's food intake
during monitoring increased every day. Laboratory examination results improved and were
normal, but platelets remained high. The patient and family complied to not consume food
from outside the hospital, knowledge related to cardiac diet, low protein diet, diabetes
mellitus diet increased.

Keywords: acute decompensated heart failure, acute kidney injury, cardiac diet, low
protein diet, diabetes mellitus diet

Abstrak

Diet jantung, diet rendah protein, dan diet diabetes melitus merupakan diet yang diberikan
pada pasien yang mengalam penyakit acute decompensated heart failure, acute kidney
injury, dan diabetes melitus tipe 2. Proses asuhan gizi ini dilakukan untuk mengurangi beban
kerja jantung dan ginjal serta menstabilkan kadar gula darah. Menganalisis proses asuhan
gizi terstandar pada pasien lansia dengan gagal jantung akut, gagal ginjal akut, CAD 3VD,
dan diabetes melitus tipe 2. Penelitan deskriptif dengan desain study kasus yang dilakukan
pada bulan November 2024 pada pasien rawat inap di Rumah Sakit Sentra Medika
Cibinong. Pasien dilakukan pengkajian gizi selama 3 hari sejak tanggal 12, 13, dan 14
November 2024. Asupan pasien selama perawatan meningkat dan mencapai 100%
kebutuhan gizi dari intervensi yang diberikan. Kondisi fisik klinis pasien terkait keluhan
sesak dan batuk berkurang setiap harinya. Hasil pemeriksaan laboratorium GDS <200
mg/dL (normal), pada hari terakhir intervensi hemoglobin meningkat menjadi 11,9 g/dL,
hematokrit meningkat menjadi 36,4%, leukosit menurun menjadi 6,72 10°/uL (normal),
eritrosit meningkat menjadi 4,48 10%uL, tetapi trombosit masih meningkat menjadi 444
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10%/uL (tinggi). Proses asuhan gizi klinis pada pasien lansia dengan penyakit ADHF et causa
CHF, CAD 3-VD, AKI ditandai dengan CKD, DM tipe 2 berhasil meningkatkan kondisi
kesehatan pasien. Asupan makan pasien selama pemantauan meningkat setiap harinya. Hasil
pemeriksaan laboratorium meningkat dan tergolong normal, tetapi trombosit masih tetap
tinggi. Pasien dan keluarga patuh untuk tidak mengonsumsi makanan dari luar RS.
Pengetahuan terkait diet jantung, diet rendah protein, diet diabetes melitus meningkat.

Kata kunci: acute decompensated heart failure, acute kidney injury, diet jantung, diet

rendah protein, diet diabetes melitus

PENDAHULUAN

Acute  Decompensated Heart Failure
(ADHF) merupakan bentuk gagal jantung akut
yang ditandai dengan timbulnya gejala secara
tiba-tiba akibat gangguan fungsi jantung yang
tidak bekerja secara normal dalam memompa
darah ke seluruh tubuh (Suleman & Haslinda,
2023). ADHF juga dapat disebabkan oleh
kondisi Coronary Artery Disease (CAD). CAD
merupakan kondisi yang ditandai dengan
penyempitan atau obstruksi pada arteri
koroner, yaitu pembuluh darah yang bertugas
mengalirkan darah kaya oksigen dan zat gizi ke
otot jantung. Ketika aliran darah melalui arter1
ini terganggu, suplai oksigen dan zat gizi ke
jaringan jantung menjadi tidak mencukupi,
sehingga mengganggu fungsi jantung secara
keseluruhan  (Kurniyati et al, 2023).
Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018,
prevalensi gagal jantung di Indonesia
berdasarkan diagnosis klinis oleh tenaga medis
diperkirakan 5% dari populasi manusia, di
dominasi pada laki-laki sebesar 66%, dan pada
Perempuan sebesar 34% (Riskesdas, 2018).

Acute Kidney Injury (AKI) merupakan
penurunan fungsi filtrasi glomerulus (GFR)
yang terjadi secara cepat dan umumnya
bersifat reversible. Kondisi ini ditandai oleh
ketidakmampuan ginjal untuk membuang sisa
metabolisme nitrogen dari tubuh, yang dapat
disertai atau tidak disertai gangguan keseim-
bangan cairan dan elektrolit (Pitabuana, 2021).
Provinsi Jawa Barat tercatat memiliki
prevalensi kejadian gagal ginjal sebesar 0,3%
(Qomariyah, 2023).

Diabetes melitus Tipe 2 merupakan
gangguan metabolik yang ditandai oleh
meningkatnya kadar glukosa dalam darah,
yang disebabkan oleh penurunan produksi

OPEN a ACCESS

insulin oleh sel beta pankreas atau gangguan
respon tubuh terhadap kerja insulin, yang
dikenal sebagai resistensi insulin (Safitri et al.,
2024). Pada tahun 2021, Dinas Kesehatan
Provinsi Jawa Barat melaporkan bahwa
sebesar  46.837 manusia  terdiagnosis
menderita diabetes mellitus, dan sebanyak
17.379 atau 37,1% populasi terdampak tidak
memperoleh layanan kesehatan yang sesuai
dengan standar yang ditetapkan (Hanipah et
al., 2024).

Pemberian asuhan gizi memiliki peran
penting dalam membantu manusia untuk
mengurangi gejala yang dialami, serta
mencegah perburukan kondisi kesehatan lebih
lanjut (Azzahra & Ningtyas, 2024). Pada
pasien dengan penyakit ADHF et causa CHF,
CAD 3-VD, AKI ditandai dengan CKD, DM
tipe 2 diperlukan sebuah intervensi berupa
pemberian diet jantung, diet rendah protein,
dan diet diabetes melitus. Pemberian Diet
Jantung bertujuan untuk mengatur pola makan
agar tidak meningkatkan beban kerja jantung
secara berlebihan, dan meminimalkan dampak
makanan yang dikonsumsi terhadap kesehatan
jantung (Agriana, 2022). Diet Rendah Protein
bertujuan untuk mencukupi kebutuhan zat gizi
agar status gizi optimal sesuai dengan fungsi
ginjal, mengatur keseimbangan cairan dan
eketrolit, dan memperlambat penurunan fungsi
ginjal. Pembatasan asupan protein dalam diet
pasien dengan gagal ginjal akut dapat
membantu  mengurangi  gejala  seperti
anoreksia, mual, dan muntah. Jika diterapkan
sejak dini, intervensi ini berpotensi memper-
lambat perkembangan penyakit (Widodo,
2020). Diet Diabetes Melitus bertujuan untuk
mengatur kadar gula darah menjadi normal,
menurunkan gula dalam urin menjadi negatif,
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dan mencapai berat badan normal (Ainur,
2022).

Perhitungan kebutuhan gizi pada pasien
dengan penyakit ADHF et causa CHF, CAD 3-
VD, AKI ditandai dengan CKD, DM tipe 2
menggunakan rumus Perkeni, 2021 karena
pasien terdiagnosa diabetes melitus tipe 2.
Protein diberikan cukup yaitu sebesar 0,8/kg
BBI atau dihitung 10% dari energi total.
Lemak diberikan sebanyak 30% dari energi
total. Karbohidrat diberikan sebesar 60% dari
energi total. Penelitian ini dilakukan dengan
tujuan untuk mengetahui keberhasilan proses
asuhan gizi klinis pada pasien lansia dengan
penyakit ADHF et causa CHF, CAD 3-VD,
AKI ditandai dengan CKD, DM tipe 2.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian studi
kasus dengan melakukan pengkajian gizi
kepada satu pasien rawat inap di Rumah Sakit
Sentra Medika Cibinong pada bulan November
2024. Observasi dilakukan selama 3 hari
dengan proses asuhan gizi terstandar pada
pasien dengan diagnosis medis Acute
Decompensated Heart Failure (ADHF) et
causa Chronic Heart Failure, Coronary Artery
Disease Triple Vessel Disease, Acute Kidney
Injury ditandai dengan Chronic Kidney
Disease, dan Diabetes Melitus Tipe 2.
Pengambilan data menggunakan kuesioner
Pedoman Asuhan Gizi Terstandar (PAGT),
formulir food recall 24 jam, dan semi
quantitative food frequency (SQ-FFQ). Data
yang diambil meliputi asupan makan yang
didapatkan melalui food recall 3x24 jam,
pemeriksaan antropometri, biokimia, serta
fistk klinis yang didapatkan melalui
wawancara dan rekam medis pasien.
Pemeriksaan biokimia dilakukan 3x selama
dirawat, pemeriksaan pertama saat awal
masuk, pemeriksaan kedua di hari kedua (GDS
saja), Pemeriksaan ke 3 di hari terakhir dirawat
yakni hari ke 5 (pemeriksaan GDS, Hb,
Hematokrit, eritrosit, leukosit, trombosit).

Cara persiapan: makanan diolah oleh juru

masak RS Sentra Medika Cibinong, menu
yang disajikan pada pasien mengikuti siklus
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menu yang ditetapkan oleh Ahli Gizi di RS
Sentra Medika Cibinong, peneliti bertugas
untuk menentukan besar porsi yang telah
dihitung dan disesuaikan dengan kebutuhan
gizi pasien per hari. Peneliti bertugas dalam
distribusi makanan seperti menimbang
makanan sesuai dengan perencanaan menu
sehari, sebelum makanan tersebut disajikan ke
pasien. Selain itu, Peneliti ikut serta dalam
distribusi makanan ke ruangan rawat inap
pasien.

Cara memonitor sodium dan kalium: peneliti
mengamati makanan yang sudah di makan
pasien, jika ada sisa akan ditimbang, jika tidak
ada sisa maka berat makanan yang dimakan
sesuai dengan berat yang telah dirancang
dalam menu sehari. kandungan sodium dan
kalium dalam menu makanan 1 hari tersebut
akan dihitung manual menggunakan rumus
kandungan zat gizi dan tabel komposisi pangan
Indonesia, yang di input ke dalam aplikasi
excel, kemudian dijumlahkan.

Energi | Protein | Lemak | KH Serat Na K (mg)
(kkal) | (gram) | (gram) | (gram) | (gram) |

Serat | Na ‘K(mg)
(gram) | (mg)

Penukar  Gram ~ Fnergl | Proteln Temak | KH
makan (khal) | (gram) (gram) | (gram)
54

Waktu Meny Bahan

Malam | Puding Puding | 009 0 | 16 |
Miyak Jemak jenuh 1§ 15 % 0 19 0 |
Rol [ Yewbar 0 1% [ SIS | 297 | 4
Selui DM lgdm N ] 0 0 I
Mirgann
| trawherry [t 3 30 0 § 0
(DM
Asupan I050 | 3889 | 3807 | 23646 | 13355 | SIT855 ] 636
Kebutuhan 1560 | 416 | S | 2 [ 30 | 1300 | 4100
A 0% | 9% | T [ Tom% [ 4% | 0% | 1% |

Gambar 1 contoh rencana menu

HiN|o0

Stackmalm | Rol LY L0
| 2 0 0

HASIL DAN PEMBAHASAN
Asesmen gizi

Pasien Tn. H. U berusia 64 tahun, seorang
Wirausaha, masuk ke Rumah Sakit Sentra
Medika Cibinong dengan keluhan nyeri ulu
hati sampai ke punggung, mual, muntah, sesak,
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batuk dan keringat dingin. Tn. H. U memiliki
riwayat penyakit diabetes melitus sejak 5 tahun
lalu, dan penyakit jantung 1 tahun lalu, serta
ginjal sejak 1 bulan lalu. Pasien tidak pernah
berolahraga dan sudah berhenti merokok sejak
3 bulan lalu. Pasien dilakukan observasi yang
meliputi  asupan  makan, pemeriksaan
antropometri, biokimia, dan fisik klinis. Pasien
memliki BB aktual 65 kg, dan TB estimasil52
cm. Metode pengukuran tinggi badan
dilakukan dengan menggunakan tinggi lutut
karena pasien tidak kuat berdiri dengan tegak.

Status gizi pasien tergolong gemuk tingkat
berat. Pasien mengalami anemia, trombositosis
(meningkatkan risiko serangan jantung),
uremia (gejala gagal ginjal), kreatinin tinggi
(gangguan fungsi ginjal), eGFR termasuk
kedalam kategori penurunan berat, troponin T
tinggi  (kemungkinan  infark  miokard
akut/serangan jantung akut), nadi cepat, ada
keluhan sesak dan batuk. Berikut adalah hasil
pemeriksaan antropometri, biokimia, dan fisik
klinis sebagai data penunjang untuk
melakukan proses pengkajian gizi.

Tabel 1. Hasil Asesmen Gizi Pasien

Parameter Data Interpretasi Data
Antropometri
Tinggi lutut 45 cm Tinggi lutut 45 cm
TB estimasi 152 cm TB estimasi adalah 152 cm
BB aktual 65 kg BB aktual adalah 65 kg
BB Ideal 52 kg BBI adalah 52 kg
Lingkat perut 105 cm Obesitas sentral karena lingkar perut > 90 cm
IMT 28,13 kg/m? Berdasarkan Kemenkes RI, 2014 status gizi pasien adalah
Gemuk tingkat berat karen > 27 kg/m?
Biokimia
Hemoglobin 8,7 g/dL Rendah (13,6 -17.0 g/dL)
Hematokrit 28,5% Rendah (39,0-49,9)
Eritrosit 3,33 105l Rendah (4,48-6,00 10%uL)
Leukosit 7,73 10°/ul Normal (4,42-9,94 10°/uL)
Trombosit 428 10°/uL  Tinggi (168-395 103/uL)
Gula darah sewaktu 150 mg/dL. Normal (<200 mg/dL)
Natrium 141 mmol/L.  Normal (135-148 mmol/L)
Kalium 4,4 mmol/L  Normal (3,5-5,3 mmol/L)
SGOT (AST) 13 U/L Normal (13-43 U/L)
SGPT (ALT) 14 U/L Normal (11-53 U/L)
Ureum 84 mg/dL Tinggi (15-35 mg/dL)
Kreatinin 4,06 mg/dL  Tinggi (0,70-1,20 mg/dL)
eGFR 16 mL/ min/ Penurunan berat (nilai normal >90 mL/min/1,73m?)
1,73m?
Troponin T 65ng/L Tinggi (berada dalam rentang 50-100 ng/L)
Fisik klinis
Tekanan darah 126/78 Normal (<130/85 mmHg)
SpO 100% Normal (95-100%)
Nadi 108 x/menit  Diatas normal (60-100x/menit)
Suhu 36°C Suhu tubuh berada dalam batas normal (36-27°C)
Pernapasan (RR) 20x/menit ~ Normal (14-20x/menit)
Ulu hati Tidak Nyeri ulu hati tidak ada
Mual Tidak Mual tidak ada
Muntah Tidak Muntah tidak ada
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Sesak Ya Sesak masih ada
Batuk Ya Batuk masih ada
Berdasarkan tabel 1, asesmen gizi yang Tanggal Jenis Hasil
dilakukan pada pasien meliputi pemeriksaan Pemeriksaan
antropometri, biokimia dan fisik klinis. Berikut 12-11-2024 GDS Normal
adalah hasil 24 jam food recall dan semi 15-11-2024 GDS, Hb,
quantitative food frequency sebagai data Hematokrit,
penunjang dalam proses pengkajian gizi. eritrosit,
leukosit,
Tabel 2 . Pemeriksaan Biokimia Selama trombosit

Monitoring Gizi
Tabel 2 menunjukkan bahwa pada 12
November 2024 dilakukan pemeriksaan gula
darah sewaktu (GDS) dengan hasil normal,
sedangkan pada 15 November 2024 dilakukan

pemeriksaan yang lebih komprehensif
meliputi GDS, hemoglobin (Hb), hematokrit,
eritrosit, leukosit, dan trombosit (hasil rinci
tidak tercantum dalam tabel).

Tabel 3. Hasil Asesmen Gizi Persentase Asupan Makan

SQ-FFQ Recall 24 Kebutuhan % SQ-FFQ % Recall 24 jam
jam
Energi (kkal) 1091,14 595,42 1560 69% (defisit 38% (defisit
tingkat sedang) tingkat berat)
Protein (gram) 45,16 25,3 41,6 108% (normal) 60% (defisit
tingkat berat)
Lemak (gram) 35,18 16,92 52 67% (defisit 32% (defisit
tingkat sedang) tingkat berat)
Karbohidrat 146,68 84,7 234 62% (defisit 36% (defisit
(gram) tingkat berat) tingkat berat)
Serat (gram) 4,87 1,9 30 16% (kurang) 6% (kurang)
Natrium (mg) 2419 78,4 1300 18% (kurang) 6% (kurang)
Kalium (mg) 1096,07 632,1 4700 23% (kurang 13% (kurang)

Berdasarkan tabel 3, asesmen yang
dilakukan pada pasien adalah food recall 24
jam dan semi quantitative food frequency.
Berdasarkan hasil food recall 24 jam, asupan
zat gizi makro pasien tergolong defisit tingkat
berat, dan asupan zat gizi mikro tergolong

tingkat berat, sedangkan protein tergolong

normal, dan asupan zat gizi mikro tergolong
kurang.

Dianosis Gizi
Diagonsis gizi yang ditegakkan sesuai dengan

kurang. Sedangkan hasil SQ-FFQ, asupan
energi, lemak, karbohidrat tergolong defisit

kondisi pasien adalah sebagai berikut:

Tabel 2. Diagnosis Gizi
Kode Dianosis Gizi
NC-2.2  Perubahan nilai laboratorium terkati gizi (kreatinin dan Troponin T) berkaitan dengan
penyakit gagal ginjal kronis dan riwayat penyakit jantung ditandai dengan hasil
laboratorium kreatinin 4,06 mg/dL (tinggi) dan eGFR 16 mL/min/1,73m2 (fungsi
kerja ginjal 16%), hasil Troponin T adalah 65ng/L (Tinggi) yaitu kemungkinan infark
miokard akut.
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NI-1.2 Asupan energi tidak adekuat berkaitan dengan penurunan kemampuan untuk
mengonsumsi energi yang cukup dan penurunan nafsu makan karena adanya batuk
dan sesak, ditandai dengan hasil recall 24 jam asupan energi 38% dari kebutuhan.

NI-5.5.1 Kekurangan asupan lemak berkaitan dengan penurunan nafsu makan karena adanya
batuk dan sesak, ditandai dengan hasil recall 24 jam asupan lemak adalah 32% dari
kebutuhan.

NI-5.4 Penurunan kebutuhan zat gizi (protein dan karbohidrat) berkaitan dengan gangguan
fungsi pada ginjal dan adanya sesak ditandai dengan hasil SQ FFQ asupan protein
adalah 108% dari kebutuhan, kreatinin dan ureum tinggi, eGFR rendah (penurunan
fungsi ginjal berat), serta hasil recall 24 jam asupan karbohidrat 36% dari kebutuhan.

NB-1.1  Kurang pengetahuan tentang makanan dan gizi berkaitan dengan kurangnya edukasi

gizi ditandai dengan konsumsi protein hewani diatas kebutuhan (108% dari
kebutuhan).

Diagnosis gizi yang ditegakkan adalah
dari domain klinis, dan domain intake
(asupan).  Selain  itu, pasien  belum
mendapatkan edukasi sehingga ditegakkan
domain  behaviour  (perilaku)  untuk
meningkatkan pengetahuan tentang makanan
yang dianjurkan dan tidak dianjurkan untuk
dikonsumsi sesuai kondisi penyakit saat ini.

Intervensi Gizi

Berdasarkan  diagnosis  gizi yang
ditegakkan, terapi diet yang diberikan adalah
diet jantung, diet rendah protein, dan diet
diabetes melitus. Kebutuhan gizi pasien
dihitung menggunakan rumus Perkeni, 2021
diperoleh energi 1560 kkal, protein 41,6 gram,
lemak 52 gram, dan karbohidrat 234 gram.
Protein yang diberikan sebesar 10% dari energi
total, lemak yang diberikan sebesar 30% dari
energi total, dan karbohidrat yang diberikan

sebesar 60% dari energi total. Berdasarkan
AKG 2019, serat sebesar 30 gram, natrium
1300 mg, dan kalium 4700 mg. Pasien
diberikan intervensi tersebut bertujuan untuk
memantau kadar kreatinin dan troponin T,
meningkatkan nafsu makan agar asupan zat
gizi terpenuhi sesuai kebutuhan, meningkatkan
asupan makan pasien secara bertahap, energi
mencapai 48%, dan lemak mencapai 70% dari
kebutuhan, mempertahankan kadar gula darah
tetap normal karena memiliki riwayat penyakit
DM, memberikan edukasi pada pasien dan
keluarga terkait dengan diet jantung, diet
rendah protein, dan diet diabetes melitus.

Monitoring dan Evaluasi

Berikut adalah hasil monitoring asupan
makan pasien selama 3 hari perawatan di
Rumah Sakit Sentra Medika Cibinong.

Tabel 3. Hasil Monitoring Asupan

Waktu Implementasi Energi Protein Lemak KH Serat Na K

(kkal) (gram)

(gram) (gram) (gram) (mg)  (mg)

12/11/24 Total Asupan 1284 35,52 34,51 200,9 9,81 992 543
Makan
Kebutuhan 1560 41,6 52 234 30 4700 1404
% Asupan 82% 85% 66% 85% 32% 76% 11,5%
13/11/24 Total Asupan 1321 38,54 34,8 206,5 7,69 551 991
Makan
Kebutuhan 1560 41,6 52 234 30 4700 1404
% Asupan 84% 92% 66% 88% 25% 42% 21%
14/11/24 Total Asupan  1685,8 40,48 43,36 267,48 15,518 652,655 1014
Makan
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Kebutuhan 1560 41,6

52 234 30 4700 1404

% Asupan 108% 97%

83% 114% 51% 50% 21%

Berdasarkan hasil pemantauan asupan gizi
pasien, didapatkan asupan energi meningkat
dari hari pertama hingga hari ketiga. Pada hari
pertama pasien menghabiskan 82% dari total
energi, pada hari kedua menghabiskan 84%
dari total energi, dan pada hari ketiga
menghabiskan 108% dari total energi. Dapat
disimpulkan bahwa pasien sudah dapat
mengkonsumsi asupan energi sesuai dengan
target.

Asupan protein pada hari pertama
meningkat dari hari pertama hingga hari
ketiga. = Pada  hari  pertama  pasien
menghabiskan 85% protein. Pada hari kedua
pasien menghabiskan protein 92% dari protein.
Pada hari ketiga pasien menghabiskan 97%
protein.  Peningkatan  asupan  protein
dikarenakan pasien selalu mengkonsumsi
makanan dari luar RS sejak hari pertama
hingga hari ketiga meski sudah diberikan
edukasi.

Asupan lemak pada hari pertama pasien
dapat menghabiskan 66% lemak, pada hari
kedua menghabiskan 66% lemak, sedangkan
pada hari ketiga pasien menghabiskan 83%
lemak. Peningkatan asupan lemak terjadi di
hari ketiga, hal ini dipengaruhi oleh makanan
yang dikonsumsi dari luar RS. Selain itu,
intervensi labu siam kukus juga menggunakan
margarin untuk meningkatkan asupan lemak
menjadi kategori normal. Dapat disimpulkan
bahwa pasien sudah dapat mengkonsumsi
asupan lemak sesuai target.

Asupan karbohidrat pada hari pertama
pasien dapat menghabiskan 85% karbohidrat,
pada hari kedua pasien menghabiskan 88%
karbohidrat, pada hari ketiga pasien
menghabiskan 114% karbohidrat. Peningkatan
asupan karbohidrat dipengaruhi oleh makanan
yang dikonsumsi dari luar RS, dan gejala lapar
(polifagia) yang dirasakan oleh pasien sejak
hari pertama hingga hari ketiga yang
mendorong pasien untuk terus mengkonsumsi
makanan dari luar RS. Dapat disimpulkan
bahwa  pasien  mengkonsumsi  asupan
karbohidrat dalam ambang batas normal
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menurut tingkat kecukupan zat gizi makro
WNPG 2012.

Asupan serat pasien pada hari pertama
pasien dapat menghabiskan 32% serat, pada
hari kedua pasien dapat menghabiskan 25%
serat, pada hari ketiga pasien dapat
menghabiskan 51% serat. Kenaikan asupan
serat pada hari ketiga disebabkan karena
adanya intervensi labu siam dan asupan
makanan dari luar RS. Labu siam per 100 gram
mengandung serat 6,2 gram, vitamin C 18 mg,
Fe 0,5 mg, Natrium 3 mg, Ca 14 mg, Niasin 0,6
mg, dan Kalium 167,1 mg. Kandungan
kalsium dan niasin  berperan  dalam
metabolisme  glukosa, dan kandungan
flavonoid dan saponin dapat merangsang
insulin pada sel [ pankreas, serta termasuk
dalam kategori GI rendah (Azis, 2022).

Asupan natrium pada hari pertama pasien
dapat menghabiskan 76% natrium, hal ini
disebabkan oleh konsumsi dumpling ikan yang
memiliki kandungan natrium cukup tinggi.
Pada hari kedua pasien dapat menghabiskan
42% natrium. Pada hari ketiga pasien dapat
menghabiskan ~ 50%  natrium.  Dapat
disimpulkan bahwa asupan natrium masih
dalam kategori kurang. Asupan kalium pada
hari pertama pasien dapat menghabiskan 11%
kalium. Pada hari kedua pasien dapat
menghabiskan 21% kalium. Pada hari ketiga
pasien dapat menghabiskan 21% kalium.
Dapat disimpulkan bahwa tetap ada kenaikan
meskipun masih dalam kategori kurang.

Terapi obat Herbesser dan Amlodipin
dapat berinteraksi dengan zat gizi yaitu
menghambat ion-ion kalisum masuk ke sel otot
polos jantung dan pembuluh darah, dengan
demikian pasien diberikan edukasi untuk tidak
mengonsumsi intervensi susu skim bersamaan
dengan obat herbesser dan Amlodipin. Terapi
obat Atorvastatin berguna untuk menurunkan
kadar kolesterol dan lemak jahat dalam darah,
dapat dikonsumsi sebelum atau sesudah
makan. Konsentrasi serum atorvastatin
meningkat bila dikonsumsi dengan jus jeruk;
hindari konsumsi bersamaan dalam jumlah
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besar (>1liter / hari) (Wiarto, 2018). Rapid
acting insulin dapat diberikan segera sebelum
makan tanpa mengganggu kontrol glukosa.
Insulin bekerja lebih baik ketika glukosa dari
makaan mulai memasuki darah. Para Ahli
menyarankan rapid acting insulin diberikan
20-30 menit sebelum makan (Inayah et al.,
2017).

Indeks glikemik (IG) adalah indikator

menyebabkan kenaikan gula darah (Vifta et
al.,2022). Tn. H. U mengonsumsi makanan IG
rendah seperti singkong rebus, tahu, tempe,
pisang, wortel, susu skim, apel, tomat,
mangga, labu siam, jeruk. IG sedang seperti
melon, gula pasir, susu kental manis. IG tinggi
seperti roti tawar putih, semangka, nasi putih,
dan bolu.

seberapa cepat makanan berkarbohidrat
Tabel 4. Hasil Monitoring Biokimia
Jenis Hari Hari Hari Pasien Nilai Keterangan
pemeriksaan  pertama kedua Kketiga pulang normal
Gula darah 178 - Tidak 112 mg/dL <200 mg/dL.  Normal
sewaktu mg/dL ada cek
Golongan darah - AB+ lab - - Golongan darah
& Rhesus AB+
Hemoglobin - - 11,9g/dL (13,6 -17.0  Rendah, ada
g/dL) peningkatan
Hematokrit - - 36,4% (39,0-49,9) Rendah, ada
peningkatan
Eritrosit - - 4,48 10°%uL  (4,48-6,00 Pada hari ke-4
10%uL) menjadi normal
Leukosit - - 6,7210°%uL  (4,42-9,94  Normal
10°/uL)
Trombosit - - 444 1030l (168-395 Tinggi
10°/uL)
Berdasarkan hasil pemeriksaan tetapi masih dalam kategori normal. Pada hari

laboratorium yang di monitoring selama
pemantauan pada rekam medis pasien
didapatkan pada hari pertama intervensi kadar
gula darah sewaktu yaitu 178 mg/dL termasuk
kedalam kategori normal sesuai dengan
rujukan Rumah Sakit RS Sentra Medika
Cibinong. D1 hari kedua tidak ada pemeriksaan
kadar gula darah sewaktu, melainkan
pemeriksaan golongan darah dan rhesus
didapatkan golongan darah yaitu AB dengan
rhesus positif. Di hari ketiga tidak ada
pemeriksaan kadar gula darah sewaktu.

Di hari keempat hasil pemeriksaan
laboratorium kadar gula darah sewaktu yaitu
112 mg/dl termasuk kedalam kategori normal.
Hemoglobin meningkat pada hari keempat
menjadi 11,9 g/dL, hematokrit meningkat pada
hari keempat menjadi 36,4%, leukosit pada
hari keempat menurun menjadi 6,72 10"3/uL
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keempat eritorosit meningkat menjadi 4,48
1076/uL termasuk kategori normal. Trombosit
mengalami peningkatan menjadi 444 10"3/uL
termasuk kedalam kategori tinggi.

Pada hari kedua, pasien melakukan
pemeriksaan golongan darah yang bertujuan
untuk melakukan transfusi darah. Transfusi
darah dapat digunakan untuk mengobati
anemia berat pada pasien gagal ginjal kronis
(CKD). Anemia pada pasien CKD disebabkan
oleh defisiensi hormon eritropoietin, yang
dihasilkan oleh ginjal untuk merangsang
sumsum tulang memproduksi sel darah merah.
Gagal ginjal akut dapat memicu trombositosis.
Trombositosis merupakan kondisi ketika kadar
trombosit dalam darah tinggi. Trombositosis
terjadi ketika sumsum tulang memproduksi
terlalu banyak trombosit, sehingga proses

E-ISSN 2985-4237 P-ISSN 2985-4437 | 289


https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj
https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.php/cmj

CAKRAWALA MEDIKA:

JOURNAL OF HEALTH SCIENCES

https://publikasi.medikasuherman.ac.id/index.
hp/cmj

CAKRAWALA
MEDIKA
IOURNA
p

VOL. 03 NO. 02, JUNI 2025

pembekuan darah tidak normal (Junitasari,
2017).

Tabel 5. Hasil Monitoring Fisik Klinis

Fisik/ Hari ke-1 Hari ke-2 Hari ke-3
Klinis
Tekanan darah 126/78 mmHg 132/78 mmHg 112/63 mmHg
SpO2 100% 98% 99%
Nadi 108 x/ 100 x/ 85x/
menit menit menit
Suhu 36°C 36,8°C 36,5°C
RR 20x/ 23x/ 20x/
menit menit menit
Ulu hati Tidak Tidak Tidak
Mual Tidak Tidak Tidak
Muntah Tidak Tidak Tidak
Sesak Ya Ya, sesak berkurang Ya, sesak berkurang
Batuk Ya Ya, batuk berkurang Ya, batuk berkurang

Berdasarkan hasil pemantauan fisik yang
dilakukan selama tiga hari, pada hari pertama
didapatkan pasien merasa sesak dan batuk.
Pemantauan hari kedua, sesak nafas dan batuk
pasien sudah berkurang. Pemantauan hari
ketiga sesak nafas dan batuk pasien masih ada
tetapi sudah berkurang. Rasa sesak yang
dirasakan oleh pasien merupakan manifestasi
klinis dari penyakit Acute Kidney Injury (AKI)
dan gagal jantung kongestif. Batuk adalah
salah satu gejala dari penyakit ADHF. Pada
hari kedua dan ketiga, pasien menggunakan
nasal kanul. Pemberian oksigen melalui nasal
kanul dapat meningkatkan kadar saturasi
oksigen dalam darah, karena terapi ini
menggunakan aliran oksigen yang rendah

sehingga memungkinkan hemoglobin
mengikat lebih banyak oksigen dibandingkan
pada individu yang tidak menerima terapi
oksigen (David Novianto Nugroho, 2021).
Manifestasi klinis pasien gagal jantung
kongestif salah satunya adalah penurunan
kadar oksigen darah arteri.

Terjadi peningkatan tekanan darah pada
hari kedua, hal ini disebabkan karena pasien
melakukan pemeriksaan laboratorium yaitu
pengecekan golongan darah dan rhesus,
tujuannya untuk melakukan transfusi darah.
Semakin tinggi kecemasan maka tekanan
darah semakin meningkat (Christine et al.,
2022).

Tabel 6. Hasil Monitoring Balans Cairan

Balance cairan (12-11-2024)

Cairan masuk/24 jam: 1600 ml ITWL/24 jam : 650 ml

Balans/24 jam = -650 ml

Cairan keluar/24 jam: 1600 ml

Diuresis/24 jam: 1,0ml

Balance cairan (13-11-2024) jam 17.16

Cairan masuk/24 jam: 1420 ml IWL/24 jam : 650 ml

Balans/24 jam: -530 ml

Cairan keluar/24 jam: 1300 ml

Diuresis/24 jam: 0,83 ml

Balance cairan (14-11-2024) jam 17.16

Cairan masuk/24 jam: 1830 ml IWL/24 jam : 650 ml

Balans/24: - 80 ml

Cairan keluar/24 jam: 1100 ml

Diuresis/24 jam: 0,7 ml
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Berdasarkan hasil pemantauan balans
cairan hari pertama adalah -650 ml, balans
cairan hari kedua adalah -530 ml, dan balans
cairan hari ketiga adalah -80 ml. Parameter
untuk mengetahui keseimbangan cairan 60
dalam tubuh yaitu jumlah intake cairan =
output cairan + IWL. Jika hasil perhitungan
keseimbangan cairan stabil maka menunjuk-
kan bahwa cairan yang masuk dan cairan yang
keluar seimbang, jika hasil perhitungan adalah
negatif maka menunjukkan adanya pengu-
rangan cairan dalam tubuh yaitu jumlah cairan
yang keluar lebih banyak dibandingkan cairan
yang masuk ke tubuh karena tubuh tidak
mampu menerima asupan cairan yang seharus-
nya karena disebabkan adanya refleks mual
ataupun muntah, dan jika hasil perhitungan
keseimbangan cairan positif maka menunjuk-
kan adanya penambahan cairan dalam tubuh
yaitu cairan masuk lebih banyak daripada
cairan yang keluar, apabila hal tersebut terjadi
maka akan menyebabkan asites, oedema
perifer, efusi pleura (Palinggi, 2023).

Edukasi gizi diberikan pada hari keempat
yaitu tanggal 15 November 2024 dengan
media leaflet. Edukasi diberikan dengan tujuan
untuk menambah pengetahuan dan memotivasi
pasien agar dapat menerapkan kebiasaan
makan lebih baik di rumah setelah mendapat
edukasi terkait diet DJ, RP, dan DM. Saat
disampaikan materi, pasien dan keluarga
pasien terlihat memahami dengan baik dan
keluarga pasien responsive karena
menanyakan beberapa pertanyaan tentang
pengaturan makan pasien. Setelah edukasi
diberikan, pasien dan keluarga dapat
mengulangi bagaimana pengaturan makan
pasien sesuai dengan apa yang sudah
disampaikan sebelumnya. Pada hari keempat
setelah pemberian edukasi, pasien patuh dan
tidak mengonsumsi makanan dari luar, dan
mengubah keputusannya untuk tidak membeli
babat setelah pulang dari RS.
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Gambar 3. Leaflet Diet Diabetes Melitus
Keterbatasan Penelitian
Temuan ini hanya menggambarkan proses
pengkajian gizi dan tindak lanjut jangka
pendek yang dilakukan pada satu pasien,
bukan bukti efektifitas intervensi secara

umum.  Penelitian  lanjutan  sebaiknya
menggunakan sampel yang lebih besar dan
dengan pemberian intervensi gizi dengan
formulasi makanan.

Simpulan

Berdasarkan hasil monitoring dan evaluasi
selama 3 hari, proses asuhan gizi klinis pada
pasien lansia dengan penyakit ADHF ef causa
CHF, CAD 3-VD, AKI ditandai dengan CKD,
DM tipe 2 berhasil meningkatkan kondisi
kesehatan pasien. Asupan makan selama
pengamatan meningkat setiap harinya dan
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mencapai 100% dari kebutuhan di hari ketiga
pemantauan yaitu pada tanggal 14 November
2024. Pada hari terakhir pengamatan, asupan
energi, protein, lemak, karbohidrat termasuk
kategori normal (90-119% dari kebutuhan),
asupan lemak termasuk kedalam Kkategori
defisit tingkat ringan (80-89% dari kebutuhan),
sedangkan serat, natrium dan kalium
mengalami  peningkatan, namun masih
termasuk kedalam kategori kurang (dibawah
80% kebutuhan).

Kadar GDS pasien termasuk kategori
normal (<200mg/dL), Hb meningkat menjadi
11,9 g/dL, Ht meningkat menjadi 36,4%,
leukosit menurun 6,72 10%/uL tetapi masih
dalam kategori normal, eritrosit meningkat
menjadi 4,48 10°%uLl termasuk kategori
normal. Trombosit mengalami peningkatan
menjadi 444 10°/ulL (tinggi). Kondisi fisik
klinis pasien ada sesak dan batuk, namun
keluhan berkurang setiap hari, dan nafsu
makan tetap baik. Pasien dan keluarga pasien
patuh untuk tidak mengkonsumsi makanan
dari luar RS pada hari ke-4 setelah intervensi,
dan pengetahuan terkait diet meningkat.

Saran

Saran untuk pasien dengan kasus ADHF et
causa CHF, CAD 3-VD, AKI ditandai dengan
CKD, DM adalah pasien harus lebih patuh
untuk melaksanakan pembatasan mengon-
sumsi makanan dari luar RS untuk memper-
cepat proses pemulihan. Selain itu, materi
dalam media edukasi dapat dibuat lebih
singkat dan menarik, untuk mengefisienkan
waktu dalam pemberian edukasi kepada pasien
dan keluarga pasien.

Ucapan Terima Kasih

Ucapan terima kasih diberikan kepada
Instalasi Gizi Rumah Sakit Sentra Medika
Cibinong yang telah memberikan kesempatan
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dosen pembimbing dietetik yang senantiasa
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pemantauan asuhan gizi selama di Rumah
Sakit.
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Abstract

Insomnia is a condition in which a person experiences changes in the quantity and quality
of sleep patterns, resulting in discomfort and decreased productivity. The long-term effects
of insomnia can interfere with physical and mental health. The general objective of this
study was to reduce insomnia in people with chronic diseases. This study used a quantitative
method with a one-group pre-test and post-test design. The study population was all
insomnia sufferers with chronic diseases who visited the "CM" Acupuncture Practice in
Pasuruan in April-May 2025. The sampling technique used was purposive sampling. The
independent variable was acupuncture intervention, which was a therapeutic action by
inserting needles at acupuncture points. The dependent variable in this study was the level
of insomnia in people with chronic diseases which was observed through changes in sleep
quality before and after the intervention. The measurement instrument used the Insomnia
Severity Index. The data analysis method used the paired T-Test to compare data before and
after the acupuncture intervention. The results of the statistical analysis using the paired T-
Test obtained a significance value of Sig. (2-Tailed) = 0.000 which means less than 0.05.
Therefore, the null hypothesis (Ho) is rejected and the alternative hypothesis (HI) is
accepted, which indicates that acupuncture therapy has a significant effect on reducing
insomnia in chronic disease patients at the “CM” Pasuruan Acupuncture Practice. The
results of the study showed that acupuncture intervention was effective in reducing the level
of insomnia in chronic disease patients. Thus, acupuncture can be an alternative non-
pharmacological therapy that is useful in treating insomnia in chronic disease patients.

Keywords: Acupuncture; Insomnia; Chronic Disease

Insomnia merupakan kondisi di mana seseorang mengalami perubahan kuantitas dan
kualitas pola tidur sehingga mengakibatkan ketidaknyamanan dan penurunan produktivitas.
Efek jangka panjang dari insomnia dapat mengganggu kesehatan fisik maupun mental.
Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengurangi insomnia pada penderita penyakit
kronis. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan rancangan one-group pre-test
and post-test design. Populasi penelitian adalah seluruh penderita insomnia dengan penyakit
kronis yang berkunjung ke Praktik Akupunktur “CM” di Pasuruan pada bulan April-Mei
2025. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah purposive sampling. Variabel
independen berupa intervensi akupunktur, yaitu tindakan terapi dengan penusukan jarum
pada titik akupunktur. Variabel dependen dalam penelitian ini adalah tingkat insomnia pada
penderita penyakit kronis yang diamati melalui perubahan kualitas tidur sebelum dan
sesudah intervensi. Instrumen pengukuran menggunakan Insomnia Severity Indeks. Metode
analisis data menggunakan Uji paired T-Test untuk membandingkan data sebelum dan
sesudah intervensi akupunktur. Hasil analisis statistik menggunakan Uji paired T-Test
diperoleh nilai signifikansi Sig. (2-Tailed) = 0,000 yang berarti lebih kecil dari 0,05. Oleh
karena itu, hipotesis nol (Ho) ditolak dan hipotesis alternatif (H1) diterima, yang
menunjukkan bahwa terapi akupunktur mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap
penurunan insomnia pada pasien penyakit kronis di Praktik Akupunktur “CM” Pasuruan.
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Hasil penelitian menjukkan bahwa intervensi akupunktur efektif dalam menurunkan Tingkat
insomnia pada penderita penyakit kronis. Dengen demikian, akupunktur dapat menjadi salah
satu alternatif terapi nonfarmakologis yang bermanfaat dalam menangani insomnia pada

penderita penyakit kronis.

Kata kunci: Akupunktur; Insomnia; Penyakit Kronis.

PENDAHULUAN

Insomnia merupakan kondisi di mana
seseorang mengalami kesulitan untuk tidur,
sering terbangun di malam hari, atau gagal
mencapai tidur restoratif (Riemann et al.,
2022). Insomnia diklasifikasikan menjadi tipe
akut dan kronik. Insomnia akut umumnya
dipicu oleh stres yang berhubungan dengan
pekerjaan, masalah hidup, atau kegagalan
akademis, tetapi tidak disertai dengan
komplikasi yang mengganggu fungsi sehari-
hari. Di sisi lain, insomnia kronik mengganggu
kualitas hidup dan dikaitkan dengan gangguan
mental dan fisik yang memengaruhi aktivitas
sehari-hari ~ (Puspitha  Candra, 2013).
Komplikasi yang timbul akibat insomnia dapat
memengaruhi fungsi otak yang tepat. Ketika
neuron di otak tidak mendapatkan istirahat
yang cukup, fungsi kognitif tidak dapat
beroperasi secara optimal. Penyakit kronik
merupakan penyakit jangka panjang yang
menyebabkan kecacatan dan memerlukan
perawatan dan pengobatan jangka panjang
(Pramesti et al., 2021). Penyakit kronik
merupakan penyebab kematian utama secara
global dan merupakan kondisi kesehatan yang
ditandai dengan gejala yang memerlukan
penanganan jangka panjang. Salah satu faktor
risiko utama penyakit kronis adalah perilaku
gaya hidup yang tidak sehat, seperti merokok,
konsumsi alkohol, dan gizi buruk (Luyckx et
al., 2017).

Angka kejadian insomnia secara global
pada tahun 2017 tertinggi terjadi di Amerika
Serikat, dengan 83.952 kasus, dan terendah
terjadi di Meksiko, dengan 8.712 kasus. Di
Indonesia, angka kejadian insomnia pada
individu dengan penyakit kronis pada tahun
2018 sekitar 10%, yang setara dengan sekitar
28 juta orang dari total populasi 238 juta jiwa.
Di Jawa dan Bali, prevalensinya mencapai
44% pada lansia dengan penyakit kronis
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(Rahmawati, 2024). Data yang diperoleh dari
klinik “CM” menunjukkan bahwa antara bulan
Agustus dan Desember 2024, terdapat 30
pasien yang didiagnosis menderita penyakit
kronis dan insomnia. Bila insomnia
berlangsung lama, hal tersebut akan
memengaruhi kesehatan fisik dan psikologis.
Individu mungkin tampak pucat, merasa
lemah, dan mengalami penurunan fungsi
kekebalan tubuh, sehingga lebih rentan
terhadap penyakit. Dampak lebih lanjut adalah
potensi gangguan pada kesehatan mental
akibat pengaruhnya terhadap sistem saraf
sehingga mengakibatkan kelelahan, respons
tertunda, dan kesulitan  berkonsentrasi
(Aghniya & Prasetyowati, 2024).
Penatalaksanaan insomnia dapat melibatkan
intervensi farmakologis dan nonfarmakologis.
Pendekatan farmakologis meliputi
penggunaan benzodiazepin, antihistamin, dan
triptofan (Sutardi, 2021). Namun, pengobatan
farmakologis dapat menimbulkan efek
samping seperti pusing dan ketergantungan
obat pada beberapa individu. Salah satu
metode nonfarmakologis yang aman dan
terbukti untuk mengatasi insomnia adalah
akupunktur. Akupunktur membantu
meredakan gejala insomnia tanpa efek
samping yang merugikan. Akupunktur
merupakan metode terapi yang melibatkan
penusukan dan manipulasi jarum khusus pada
titik-titik  akupunktur tertentu berdasarkan
sistem meridian (Aryanti et al., 2021).

Pasien dengan penyakit kronis sering
mengalami gangguan tidur akibat
ketidaknyamanan dan perubahan fisiologis.
Faktor-faktor yang secara signifikan terkait
dengan insomnia pada individu dengan
penyakit kronis meliputi aspek biologis dan
psikologis. Faktor biologis meliputi anemia,
kecukupan gizi, dan keseimbangan kalsium-
fosfat, sedangkan faktor psikologis meliputi
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kecemasan (Luyckx et al., 2017). Terapi
komplementer mengacu pada perawatan non-
konvensional yang berasal dari berbagai sistem
kesehatan, modalitas, dan praktik berdasarkan
teori dan keyakinan tertentu. Akupunktur
adalah salah satu terapi komplementer yang
digunakan untuk mengoptimalkan layanan
kesehatan. Terapi akupunktur melibatkan
penusukan jarum ke titik-titik tertentu pada
tubuh untuk mengembalikan keseimbangan
(Rukmono, 2019). Dalam Pengobatan
Tradisional Tiongkok (TCM), insomnia atau
"shimian" disebabkan oleh kegelisahan,
kelelahan berlebihan, gangguan emosional,
penyakit berkepanjangan, dan pola makan
yang tidak tepat, yang dapat menyebabkan
disfungsi pada Jantung, Hati, Limpa, dan
Ginjal, serta kekurangan darah. Insomnia dapat
muncul dalam beberapa pola: sulit tidur,
bangun terlalu pagi, sering terbangun di malam
hari, atau sama sekali tidak dapat tidur.
Insomnia umumnya disertai dengan pusing,
sakit kepala, jantung berdebar, daya ingat
menurun, dan gangguan kesehatan mental
lainnya. Insomnia erat kaitannya dengan
gangguan fungsi Jantung, Limpa, Hati, dan
Ginjal. Jika terjadi keselarasan antara Jantung
dan Ginjal, pikiran akan tetap tenang, sehingga
tidur pun nyenyak. Sebaliknya, kecemasan,
depresi, atau kelelahan dapat membahayakan
organ-organ tersebut dan menyebabkan
terkurasnya saripati dan darah, sehingga
mengakibatkan insomnia (Jessi Suryani
Setiawan et al., 2023).

Tinjauan sistematis dan metaanalisis
yang diterbitkan pada tahun 2021 menemukan
bahwa  akupunktur  secara  signifikan
memperbaiki gejala insomnia setelah lebih dari
tiga minggu pengobatan dibandingkan dengan
terapi farmakologis. Studi lain menunjukkan
bahwa elektroakupunktur yang
dikombinasikan dengan perawatan standar
secara signifikan mengurangi gejala insomnia
pada pasien dengan depresi (Yatmihatun et al.,
2018). Kebaruan studi ini terletak pada
fokusnya pada individu yang menderita
insomnia disertai penyakit kronis. Penelitian
ini bertujuan untuk menentukan efektivitas
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intervensi akupunktur pada pasien insomnia
yang juga didiagnosis dengan penyakit kronis.

METODE

Desain penelitian yang digunakan
adalah quasi eksperimen dengan rancangan
one group pre-test dan post-test untuk
membandingkan kondisi pasien sebelum dan
sesudah terapi akupunktur. Populasi penelitian
ini adalah seluruh pasien insomnia disertai
penyakit kronis Post di Praktik Akupunktur
CM Pasuruan (Jalan Raya Sumbernanas
No. 12), April-Mei 2025. Sampel penelitian
adalah 30 penderita insomnia yang memiliki
penyakit kronis yang menjalani terapi
akupunktur di Klinik Akupunktur “CM”
Pasuruan. Teknik pengambilan sampel yang
digunakan adalah purposive sampling, yaitu
pemilihan  partisipan ~ secara  sengaja
berdasarkan kriteria yang ditentukan oleh
peneliti (Lenaini, 2021). Instrumen
pengumpulan data meliputi lembar observasi
dan kuesioner Insomnia Severity Index (ISI)
(Manzar et al., 2021). Intervensi terdiri dari
enam sesi akupunktur dua sesi per minggu
selama tiga minggu dengan durasi 30 menit per
sesi pada titik P6, HT7, dan SP6 di kedua sisi,
menggunakan manipulasi manual tanpa
stimulasi  listrik.  Pengukuran  insomnia
dilakukan menggunakan instrumen ISI yang
telah tervalidasi (o Cronbach =0,87). Data
dikumpulkan sebelum dan setelah intervensi,
kemudian dianalisis menggunakan Shapiro—
Wilk untuk menguji normalitas distribusi data
pretest dan posttest (o = 0,05). Perbedaan skor
ISI selanjutnya diuji dengan paired t-test two-
tailed pada SPSS v25; hasil dilaporkan dalam
nilai t, derajat kebebasan (df), dan p-value.
Ukuran efek dihitung menggunakan Cohen’s d
untuk mengevaluasi kekuatan intervensi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian, didapatkan
bahwa responden berjenis kelamin perempuan
sebanyak 60% dan laki-laki sebanyak 40%,
dengan rentang usia 20-50 tahun. Kelompok
responden terbanyak adalah yang berusia 26-
30 tahun, yaitu sebanyak 8 orang. Seluruh
responden memiliki penyakit kronis. Penyakit
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kronis yang dialami responden meliputi
beberapa jenis, yaitu Diabetes Melitus
sebanyak 40%, Sinusitis sebanyak 14%,
Dermatitis sebanyak 10%, dan Hipertensi
sebanyak 36%.

Tabel 1. Karakteristik  Responden
Berdasarkan Penyakit Kronis yang diderita

Penyakit Kronis Jumlah Persentase
Diabetes Melitus 12 40%
Sinusitis 4 14%
Dermatitis 3 10%
Hipertensi 11 36%
Total 30 100%

Tabel 2. Hasil pengukuran Skala ISI
Sebelum (Pre-Test) dan Sesudah (Post-Test)
Intervensi Akupunktur.

Responden Pre- Kategori Post- Kategori
Test Insomnia 7est Insomnia

1 25 Berat 21 Sedang

2 22 Berat 6 Tidak
Ada

3 17 Sedang 7 Tidak
Ada

4 23 Berat 15 Sedang

5 28 Berat 16 Sedang

6 25 Berat 21 Ringan

7 27 Berat 20 Sedang

8 28 Berat 6 Tidak
Ada

9 13 Ringan 7 Tidak
Ada

10 21 Sedang 6 Tidak ada

11 9 Ringan 4 Tidak ada

12 21 Sedang 6 Tidak ada

13 22 Berat 16 Ringan

14 27 Berat 7 Tidak ada

15 22 Berat 7 Tidak ada

16 26 Berat 6 Tidak ada

Responden Pre- Kategori Post- Kategori
Test Insomnia 7Zest Insomnia
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17 28 Berat 21 Ringan
18 32 Berat 10 Tidak ada
19 28 Berat 15 Ringan
20 21 Sedang 4 Tidak ada
21 23 Berat 13 Ringan
22 28 Berat 16 Ringan
23 24 Berat 14 Ringan
24 25 Berat 7 Tidak ada
25 23 Berat 7 Tidak ada
26 28 Berat 14 Ringan
27 27 Berat 6 Tidak ada
28 28 Berat 7 Tidak ada
29 23 Berat 7 Tidak ada
30 27 Berat 6 Ringan

Tabel diatas menujukkan hasi pengukuran
skala ISI sebelum dan sesuadah di terapi
akupunktur. Berdasarkan tabel diatas diketahui
bahwa terjadi penurunan skala ISI pada
responden. Dari hasil pre-test dan post-tes
yang telah dilakukan didapatkan hasil skor
rata-rata sebagai berikut:

Tabel Hasil Pre-Post Skor IST

Variabel Mean=SDt df p d

ISI Pretest 35,3 +5,2

ISI Posttest 16,4 +4,1 14,85 29 <0,001 2,71

Setelah dilakukan akupunktur sebanyak 6
kali terapi, terlihat adanya perbedaan.
Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui
bahwa hampir seluruh responden mengalami
penurunan skala Insomnia yang signifikan.
Dengan skala rata-rata sebelum dilakukan
terapi (Pre-Test) adalah 35.30 pada skala
Insomnia Severity Indeks (ISI) menunjukkan
tingkat insomnia berat. Sesudah dilakukan
terapi akupunktur (Post-Test) rata-rata hasil
skala ISI pada responden adalah 16.40 yang
menunujukkan rat-rata insomnia ringan.

Berdasarkan hasil wuji statistik dengan
Paired T-Test didapatkan nilai signifikan Sig
(2-tailed) <0.001 lebih kecil dari pada 0.05
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sehingga HO ditolak dan HI1 diterima yang
artinya ada pengaruh terapi akupunktur
terhadap insomnia yang mengalami penyakit
kronis.

Jumlah seluruh responden penelitian adalah
30 responden yang mengalami insomnia
menurut skala ISI dan mengalami penyakit
kronis. Skor insomnia rata-rata  sebelum
dilakukan terapi akupunktur adalah 35,30 yang
dikategorikan sebagai skala insomnia berat.
Prinsip dan Cara Terapi pada kasus ini adalah:
meredam Api Liver dan menenangkan Shen
(pikiran). Posisi partisipan saat terapi yaitu
dalam keadaan duduk dengan punggung
menghadap terapis. Titik Akupunktur yang
digunakan dalam kasus ini, yaitu: Shenmen
(HT 7) untuk menenangkan Shen (pikiran),
dengan manipulasi sedasi. Sanyinjiao (SP 6)
untuk meregulasi tiga organ yang terkait
dengan Insomnia, yaitu Limpa, Liver, dan
Ginjal, dengan manipulasi tonifikasi. Anmian
(titik extra) Titik utama yang biasa dipakai
dalam kasus Insomnia, dengan manipulasi
Netral. Kombinasi Ganshu (BL 18), Danshu
(BL 19), dan Wanguxue (GB 12) untuk
meredakan Api Liver, dengan manipulasi
netral.

Pada kunjungan pertama, setelah dilakukan
terapi  akupunktur, rata-rata responden
menyatakan bahwa rasa sesak di dada
berkurang, rsponden mulai merasakan
mengantuk setelah dilakukan diterapi. Pada
kunjungan kedua, ada perubahan pada wajah
responden, Shen menjadi sedikit bersemangat.
Pada kunjungan kelima, partisipan sudah
merasa kualitas tidurnya lebih baik. Mimik
muka sudah tidak sayu. Responden lebih cepat
untuk memulai tidur, walaupun masih
terbangun waktu tidur di malam hari. Rasa
sesak di dada sudah jauh berkurang. Pada
kunjungan keenam, responden sudah merasa
kualitas tidurnya lebih baik. Partisipan lebih
cepat untuk memulai tidur, dan frekuensi
bangun di malam hari berkurang. Rasa sesak di
dada sudah jauh berkurang, hal tesebut
disebabkan karena intervensi Akupunktur pada
sindrom hiperaktivitas Api Liver mengganggu
Shen (pikiran) dapat meredakan Api Liver dan
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membantu menenangkan Shen (pikiran).
Apabila Api Liver sudah mereda, maka Api
Jantung mereda dan tidak lagi mengganggu
Shen (pikiran). Shen yang tenang akan
membuat responden lebih mudah untuk
memulai tidur dan meminimalisir frekuensi
responden terbangun di waktu malam (Cheng,
2013).

Menurut  (Xinnong,  2003), bahwa
manipulasi  pada titik-titikk  Akupunktur,
menimbulkan sinyal saraf menuju otak yang
akan mengakibatkan keluarnya
neurotransmiter dan mengaktifkan jalur saraf.
Serotonin adalah salah satu neurotransmitter
yang bisa memengaruhi berbagai fungsi tubuh
termasuk suasana hati dan tidur. Akupunktur
juga bisa meningkatkan Asam Amino GABA
yang berfungsi untuk relaksasi dan
mengistirahatkan tubuh. Selain itu, akupunktur
dapat meningkatkan melatoinin,
neurotransmiter  yang  dipercaya  bisa
menyebabkan tidur dan menekan kadar
glutamat, neurotransmitor yang dipercaya
sebagai salah satu penyebab gangguan tidur.

PENUTUP

Simpulan

Berdasarkan hasil uji statistik dengan
Paired T-Test didapatkan nilai signifikan Sig
(2-Tailed) 0,000 lebih kecil dari pada 0.05
sehingga Ho ditolak dan HI1 diterima yang
artinya ada pengaruh intervensi akupunktur
terhadap penurunan skala insomnia pada
penderita penyakit kronis.
Saran
Akupunktur dapat digunakan sebagai alternatif
terapi untuk insomnia pada penyakit kronis,
terutama sebagai terapi non farmakologis yang
minim efek samping. Untuk meningkatakan
generalisasi hasil, direkomenasikan penelitian
dilakukan dengan jumlah yang lebih besar dan
lokasi yang beragam.
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