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ABSTRAK 

 

SRI AYUNINGSI. Pengaruh Terapi Musik Klasik Terhadap Tingkat Kecemasan pada Pasien 

Hemodialisa di RSU Anutapura. Dibimbing oleh AHMIL dan ISMAWATI. 

 

Penderita GGK yang menjalani terapi hemodialisa dalam kurun waktu yang lama, sering 

mengalami kecemasan karena keadaan sakitnya yang tidak dapat diramalkan yang menyebabkan 

pula dirinya tidak bisa hidup normal seperti orang pada umumnya. Kecemasan pada penderita 

GGK jika tidak segera ditangani akan menyebabkan pasien merasa putus asa dan selalu 

berpandangan negatif tentang penyakitnya.  Tujuan penelitian ini yaitu dianalisisnya pengaruh 

terapi musik klasik terhadap tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa di RSU Anutapura. Jenis 

penelitian yaitu kuantitatif. Metode penelitian eksperiment dengan desian quasi eksperiment dan 

menggunakan rancangan One Group Pretest-Postest Design. Populasi pada penelitian ini ialah 

seluruh pasien hemodialisis tahun 2020 (Januari-April) berjumlah 56 orang. Jumlah sampel yaitu 

15 orang, menggunakan teknik purposive sampling. Analisis data menggunakan uji Wilcoxon 

Signed Rank Test, dengan variabel independen terapi musik klasik dan variabel dependen tingkat 

kecemasan. Hasil penelitian menunjukkan sebelum diberikan terapi musik klasik, sebagian besar 

responden mempunyai tingkat kecemasan sedang (60%) dan sesudah diberikan terapi musik klasik 

semua responden mempunyai tingkat kecemasan ringan (100%). Hasil analisis bivariat 

menunjukkan terdapat pengaruh terapi musik klasik terhadap tingkat kecemasan pada pasien 

hemodialisa di RSU Anutapura (P = 0,001). Simpulan dari penelitian adalah ada pengaruh terapi 

musik klasik terhadap tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa di RSU Anutapura. 

  

Kata kunci: terapi musik klasik, kecemasan, hemodialisa 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Penyakit Gagal Ginjal Kronik (GGK) merupakan penyebab kematian dini 

dengan jumlah penderita yang semakin meningkat dan berpeluang mengalami 

berbagai komplikasi serta termasuk silent epidemic. GGK saat ini masih menjadi 

permasalahan kesehatan masyarakat dengan insiden dan prevalensinya yang 

semakin meningkat1. 

World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa angka kejadian 

GGK mengalami peningkatan pada tahun 2015 sebesar 50% dari tahun 

sebelumnya. Sementara kasus GGK di Amerika Serikat mengalami peningkatan 

sebesar 50% di tahun 2016. Sekitar 200.000 pasien GGK di Amerika yang 

menjalani terapi hemodialisa setiap tahunnya2. Prevalensi GGK di Indonesia pada 

tahun 2018 sebesar 3,8% atau naik sebesar 1,8% dibandingkan dengan hasil 

Riskesdas tahun 20133. Penderita GGK di Indonesia tahun 2018 yang aktif dalam 

menjalani terapi hemodialisa sebesar 77.892 orang, jumlah pasien baru adalah 

30.843 orang4. 

Hemodialisa yaitu terapi yang dilakukan dalam pengaliran darah menuju 

ke dalam alat yang terbagi menjadi dua ruang yaitu darah dan dialisat. Terapi 

tersebut dilakukan pada pasien GGK sepanjang hidup mereka untuk 

menggantikan fungsi ginjal yang telah rusak5. Pada umumnya hemodialisa rutin 

dilakukan 2 kali setiap seminggu dengan waktu kurang lebih 5 jam setiap sesi 

hemodialisa, tetapi ada juga yang menjalani hemodialisa 3 kali setiap minggunya 

dengan waktu 4 jam6. 

Penderita GGK yang menjalani terapi hemodialisa dalam kurun waktu 

yang lama, sering mengalami kecemasan karena keadaan sakitnya yang tidak 

dapat diramalkan yang menyebabkan pula dirinya tidak bisa hidup normal seperti 

orang pada umumnya. Hidup penderita GGK mengalami perubahan karena 

sepanjang hidupnya harus bergantung pada mesin dialisis, selain itu penderita 

harus menyesuaikan diri dengan masalah kesehatnnya. Terjadinya perubahan 
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kehidupan pada penderita akibat kondisi sakitnya, membuat penderita dapat 

mengalami stres. Stres yang dialami penderita GGK dapat menjadi faktor 

timbulnya kecemasan7. 

Kecemasan pada penderita GGK jika tidak segera ditangani akan 

menyebabkan pasien merasa putus asa dan selalu berpandangan negatif tentang 

penyakitnya. Kecemasan yang dirasakan pasien secara terus-menerus juga dapat 

mengakibatkan komplikasi intradialisis pada pasien yang sedang menjalani 

hemodialisa yaitu sakit kepala, hipertensi, napas pendek, peningkatan denyut nadi, 

kaburnya penglihatan, rasa tertekan, tegang, berkeringat, dan tidak mampu 

menyelesaikan masalah, sehingga sangat perlu dilakukan intervensi hemodialisis8. 

Intervensi keperawatan yang dapat dilakukan pada penderita GGK dalam 

penanganan masalah kecemasan ialah pemberian teknik relaksasi dan distraksi. 

Teknik distraksi yang dapat diberikan pada penderita GGK dalam menurunkan 

kecemasan yaitu terapi dengan menggunakan musik klasik, karena teknik distraksi 

merupakan suatu tindakan pengalihan perhatian9.  

Musik umumnya bisa berpengaruh pada suasana hati, selain itu musik 

dipercaya mempunyai kekuatan yang sangat luar biasa baik secara fisik, 

emosional, maupun spiritual. Musik dapat merangsang serta juga meningkatkan 

pelepasan endofrin yang bertugas dalam penurunan kebutuhan terhadap obat-

obatan dikarenakan adanya pelepasan tersebut bisa mengalihkan perhatian dari 

rasa sakit serta bisa menurunkan kecemasan10. 

Adanya terapi musik klasik yang diberikan dapat memperpanjang serat 

otot, berkurangnya impuls neural yang dikirim ke otak, serta membuat penurunan 

pada  kinerja otak dan sistem tubuh lainnya. Hal ini mempunyai damapk terhadap 

menurunnya denyut jantung dan frekuensi pernapasan, tekanan darah dan 

konsumsi oksigen serta aktivitas otak alpha (α) serta suhu kulit bagian perifer9. 

Menurut penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah 

Surakarta menunjukkan bahwa terdapat pengaruh terapi musik klasik terhadap 

tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa, terjadi penurunan skala kecemasan 

sesudah pelaksanaan terapi musik klasik, dari mean 29,67 sebelum diberi terapi, 

dan menurun menjadi 17,33 setelah diberi terapi11. Musik berpengaruh terhadap 

rasa nyaman, cemas serta tingkat nyeri di unit perawatan intensif Turki. Musik 
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merupakan salah satu tindakan non farmakologi berpengaruh besar terhadap rasa 

nyaman pasien ICU dengan menurunkan rasa sakit serta rasa cemas dari pasien12. 

Data medical record Rumah Sakit Anutapura Palu menyebutkan bahwa 

jumlah pasien yang menjalani hemodialisa di Rumah Sakit Anutapura Palu pada 

tahun 2016 sebanyak 53 pasien dan mengalami peningkatan pada tahun 2017 

menjadi sebanyak 57 pasien. Pada tahun 2018 terus meningkat menjadi sebanyak 

66 pasien, lalu menurun kembali pada tahun 2019 menjadi 59 pasien, dan pada 

Januari-April tahun 2020 menurun lagi menjadi 56 pasien13. Berdasarkan 

wawancara awal yang peneliti lakukan pada 10 pasien yang melakukan 

hemodialisis di RSU Anutapura menunjukkan bahwa terdapat 8 pasien yang 

merasa jantung berdegup kencang, rasa mual dan sering berkemih saat akan 

dilakukan hemodialisis. Berdasarkan hasil wawancara lanjutan pada salah satu 

perawat yang bertugas di Ruang Hemodialisa RSU Anutapura Palu menunjukkan 

bahwa menurut perawat tersebut saat ini belum ada penanganan khusus bagi 

pasien hemodialisa yang mengalami kecemasan.   

Berdasarkan permasalahan tersebut, maka peneliti ingin melakukan 

penelitian yang berjudul “Pengaruh Terapi Musik Klasik Terhadap Tingkat 

Kecemasan pada Pasien Hemodialisa di RSU Anutapura”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dalam penelitian ini yaitu apakah terdapat pengaruh 

terapi musik klasik terhadap tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa di RSU 

Anutapura? 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

Dianalisisnya pengaruh terapi musik klasik terhadap tingkat kecemasan 

pada pasien hemodialisa di RSU Anutapura. 

2. Tujuan Khusus 

a. Diketahuinya tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa sebelum diberikan 

terapi musik klasik di RSU Anutapura 
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b. Diketahuinya tingkat kecemasan pada pasien hemodialisa sesudah diberikan 

terapi musik klasik di RSU Anutapura 

c. Dianalisisnya pengaruh terapi musik klasik terhadap tingkat kecemasan 

pada pasien hemodialisa di RSU Anutapura. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Ilmu Pengetahuan (Pendidikan) 

Hasil penelitian ini bisa dimanfaatkan sebagai referensi kepada 

mahasiswa yang teratirk melakukan penelitian dengan permasalahan yang 

sama. 

2. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini bisa dimanfaatkan sebagai tambahan informasi pada 

pasien GGK dalam mengatasi rasa cemas. 

3. Bagi Institusi Tempat Meneliti 

Hasil penelitian ini bisa dimanfaatkan sebagai masukan untuk 

memberikan intervensi (musik klasik) dalam menurunkan kecemasan pasien 

yang menjalani terapi hemodialisa di RSU Anutapura. 
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