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ABSTRAK 

 
Faktor risiko terjadinya gangguan mental 
adalah penyakit fisik yang bersifat kronis. 
Hasil penelitian yang dilakukan oleh Besral 
dan Widakdo tahun 2013 menyebutkan 
bahwa penyakit kronis seperti  hepatitis dan 
stroke mengalami gangguan mental 
emosional masing-masing sebesar 47% dan 
42%, kemudian diikuti oleh penderita 
penyakit jantung dan TBC (34%) dan 
penderita penyakit diabetes mellitus, tumor 
atau kanker (24%). Kontrol emosi 
merupakan kecenderungan untuk 
menyembunyikan dan meredam emosi  
negatif seperti marah, depresi atau 
kecemasan. Relaksasi merupakan salah 
satu intervensi keperawatan untuk mengatur 
emosi dan menjaga keseimbangan emosi 
sehingga emosi pasien tidak berlebihan dan 
tidak terjadi pada tingkat intensitas tinggi. 
Tujuan penelitian ini adalah mengidentifikasi 
pengaruh teknik relaksasi terhadap kontrol 
emosi pada penderita dengan penyakit 
kronis. Metode penelitian yang digunakan 
adalah literatur review terhadap hasil 
penelitian yang berkaitan dengan teknik 
relaksasi terhadap kontrol emosi pada 
penderita dengan penyakit kronis yang 
dipublikasi pada pangkalan data (data base)  
EBSCO, Medline dan Google search. artikel 
yang dipilih merupakan artikel bahasa 
Inggris yang terbit sejak tahun 2010 sampai 
tahun 2015. Artikel yang ditemukan secara 
signifikan menunjukan bahwa teknik 
relaksasi dapat meningkatkan kontrol emosi 
pada penderita dengan penyakit kronis. 
Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan 
bahwa teknik relaksasi meningkatkan kontrol 
emosi pada penderita dengan penyakit 
kronis  
 
Kata kunci:  
Relaksasi, Kontrol Emosi, Penyakit Kronis 
 

PENDAHULUAN 
 
Latar Belakang 
 

Penyakit kronis merupakan penyakit 
berkepanjangan dan jarang sembuh. 
Walaupun penyakit kronis tidak mengancam 
jiwa tetapi akan menjadi beban bagi individu, 
keluarga dan masyarakat. Penyakit kronis 
akan menyebabkan berbagai masalah 
seperti masalah medis, sosial dan 
psikologis(Yenny & Herwana, 2006). 
Penderita yang menderita penyakit kronis 
mempunyai kecenderungan untuk 
mengalami gangguan emosional. Hasil 
penelitian yang dilakukan oleh Widakdo dan 
Besral tahun 2013 menyebutkan bahwa 
penyakit kronis seperti  hepatitis dan stroke 
mengalami gangguan mental emosional 
masing-masing sebesar 47% dan 42%, 
kemudian diikuti oleh penderita penyakit 
jantung dan TBC (34%) dan penderita 
penyakit diabetes mellitus, tumor, atau 
kanker (24%)  (Widakdo Giri & Besral, 2013). 

 Penderita yang sedang menjalani 
pengobatan perlu dilakukan upaya kontrol 
emosi  agar tidak memperburuk keadaan 
penderita. Kontrol emosi merupakan 
kecenderungan untuk menyembunyikan dan 
meredam emosi  negatif seperti marah, 
depresi atau kecemasan (Widakdo Giri & 
Besral, 2013). Pengendalian emosi 
berpengaruh pada penyesuaian untuk hidup 
dengan penyakit  yang dideritanya  melalui 
proses adaptif yang lebih kompleks seperti 
strategi menghadapi stres. (Janowski et al, 
2014). 

Relaksasi merupakan  salah satu 
tindakan keperawatan untuk mengatur emosi 
dan menjaga keseimbangan emosi sehingga 
emosi pasien tidak berlebihan dan tidak 
terjadi pada tingkat intensitas tinggi. 
Relaksasi yang dilakukan selama 5 sampai 
10 detik dapat meningkatkan aliran darah ke 
seluruh sehingga dapat menghilangkan rasa 
sakit, mengurangi stres mental pada 
pasien(M. Jebakumar Naveen, A. Porkodi, 
2014). 

Berdasarkan uraian diatas dapat 
dirumuskan pertanyaan klinis dalam bentuk  
PICO (Patients/Problem, Intervention, 
Comparison, Outcome). P: Penderita 
penyakit kronis I: Latihan relaksasi, C: 
Perawatan rutin O: kontrol emosi pada 
penderita dengan penyakit kronis. Dari 
rumusan PICO maka dapat diformulasikan 
pertanyaan klinis menjadi “Apakah ada 
pengaruh relaksasi terhadap kontrol emosi 
pada penderita dengan penyakit kronis? 

Untuk mendapatkan bukti terbaik tentang 
penggunaan relaksasi terhadap kontrol 
emosi pada penderita dengan penyakit 
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kronis dilakukan penelitian dengan 
menggunakan literatur review.  
 
Tujuan Penelitian  

 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui pengaruh teknik relaksasi 
terhadap kontrol emosi pada penderita 
dengan penyakit kronis.  

 
METODE PENELITIAN  

 
Metode  penelitian yang digunakan pada 

penelitian ini adalah literatur review. Tipe 
studi yang akan diidentifikasi adalah 
Eksperimen, Quasi eksperimen, Random 
Control Trial dan sistimatic review yang 
menggunakan relaksasi untuk meningkatkan 
kontrol emosi pada penderita dengan 
penyakit kronis. Partisipan yang akan di 
review adalah pasien yang menderita 
penyakit kronis (Kanker, COPD, Hipertensi 
dan DM) dengan jenis intervensi  yang 
digunakan adalah relaksasi untuk 
meningkatkan kontrol emosi. Penelusuran 
artikel dilakukan pada pangkalan data (data 
base)  EBSCO, Medline dan google search 
dengan menggunakan kata kunci yang telah 
ditentukan. Artikel yang dipilih adalah artikel 
berbahasa Inggris yang dipublikasikan sejak 
tahun 2010 sampai dengan 2015 yang dapat 
diakses fulltext dalam format pdf.  

 
HASIL PENELITIAN  
 

Pencarian artikel dilakukan pada 
pangkalan data (data base) dengan 
menggunakan kata kunci tertentu.  Artikel 
yang ditemukan dan memenuhi kriteria 
sebanyak 5 artikel yang terdiri dari 2 artikel 
jenis penelitian eksperimen, 1 artikel jenis 
penelitian quasi eksperimen dan 2 artikel 
jenis penelitian RCT. Berikut daftar artikel 
yang ditemukan  diuraikan dalam bentuk 
tabel.  
 

Tabel 1. Ekstraksi Data Penelitian 
 

No Peneliti Metode penelitian Hasil 
1 Yilmaz

, G,S 
et al 
(2015) 

Desain penelitian 
yang digunakan  
Quasi eksperimen 
pada penderita 
kanker payudara 
dengan jumlah 
sampel pada 
kelompok intervensi 
sebanyak 30 
responden dan 
jumlah sampel pada  
kelompok kontrol 
sebanyak 30 
responden. Pada 
kelompok intervensi 
dilakukan relaksasi 

Pada kelompok 
intervensi 
sebelum 
dilakukan latihan 
relaksasi 
didapatkan nilai 
mean dan standar 
deviasi status 
kecemasan 42,26 
(±7,49) dan 
setelah dilakukan 
relaksasi 
didapatkan nilai 
mean dan standar 
deviasi status 
kecemasan 36,20 

No Peneliti Metode penelitian Hasil 
selama 50 menit 
dalam tiga minggu 
dan pada minggu 
ketiga dilakukan 
post test tingkat 
kecemasan 
sedangkan pada 
kelompok kontrol 
dilakukan 
perawatan rutin dan 
pada minggu ketiga 
dilakukan post test 
tingkat kecemasan.   

(±8,21) dengan 
nilai p value 0,001 
Pada kelompok 
kontrol  
didapatkan nilai 
mean pre test  
dan standar 
deviasi status 
kecemasan 
45,03(±5,66)  dan  
pada post test 
didapatkan nilai 
mean dan standar 
deviasi status 
kecemasan 43,43 
(±7,96). 

2 Sepasi
, N et 
al 
(2014) 

Desain penelitian 
yang digunakan 
adalah eksperimen 
pada Wanita kanker 
payudara dengan 
jumlah sampel pada 
kelompok perlakuan 
sebanyak 20 
responden dan 
kelompok kontrol 
sebanyak 20 
responden. Pada 
kelompok perlakuan 
diberikan latihan 
relaksasi selama 6 
sesi dalam satu  
minggu.  

Pada kelompok 
intervensi 
didapatkan nilai 
mean dan standar 
deviasi pre test 
kesejahteraan 
emosi adalah 9,90 
(3,68) dan nilai 
mean dan standar 
deviasi post test 
kesejahteraan 
emosi 19,40 
(2.41) dengan 
nilai  P <0,001 
Pada kelompok 
kontrol didapatkan 
nilai mean dan 
standar deviasi 
pre test 
kesejahteraan 
emosi 11,20 
(2,39) dan nilai 
mean dan standar 
deviasi post test 
kesejahteraan 
emosi 16.20( 
2,39). 

3 M. J. 
Navee
n et al 
(2014) 

Desain penelitian 
yang digunakan 
pada penelitian ini 
adalah  eksperimen 
pada Pasien COPD 
dengan jumlah 
sampel  pada 
kelompok intervensi 
sebanyak 20 
responden dan 
jumlah sampel pada 
kelompok kontrol 
sebanyak 20 
responden. Pada 
kelompok intervensi 
dilakukan relaksasi 
dua kali sehari 
selama lima hari 
setiap sesi 
dilakukan selama 
20-30 menit dan 
pada kelompok 
kontrol hanya 
dilakukan 
perawatan rutin. 

Pada kelompok 
intervensi 
didapatkan pada 
pre test 14 (70%) 
pasien memiliki 
kecemasan yang 
parah dan 6 
(30%) pasien 
yang memiliki 
kecemasan 
sedang  dan pada 
post test 
didapatkan pasien 
yang mengalami 
kecemasan ringan 
sebanyak 2 (10%) 
dan kecemasan 
sedang sebanyak 
18 (90%).  
Pada kelompok 
kontrol didapatkan 
pada pre test 19 
(95%) pasien 
memiliki 
kecemasan 
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No Peneliti Metode penelitian Hasil 
sedang dan hasil 
post test 
didapatkan 
sebanyak 11 
(55%) pasien 
memiliki 
kecemasan 
sedang.  

4 Mahda
vi, Ali 
et al 

Desain penelitian 
yang digunakan 
adalah Randomised 
Controlled Trial 
(RCT) pada 
penderita 
Hemodialisis, 
jumlah sampel pada 
kelompok intervensi 
sebanyak 40 
responden dan 
pada kelompok 
kontrol 40 
responden. Pada 
kelompok intervensi 
diberikan relaksasi 
selama 15 menit 
yang dilakukan 2 
kali sehari selama 4  
minggu. 

Pada kelompok 
intervensi 
didapatkan ada 
perbedaan yang 
signifikan tingkat 
stres, kecemasan 
dan depresi 
sebelum dan 
sesudah 
intervensi dengan 
nilai p < 0,001 dan 
pada kelompok 
kontrol tidak ada 
perbedaan yang 
signifikan  nilai 
pre test  dan post 
test tingkat stres, 
kecemasan dan 
depresi dengan 
nilai P <0,22 

5 Lin 
M.F et 
al 
(2010) 

Desain penelitian 
digunakan adalah 
Randomised 
Controlled Trial 
(RCT) Pada pasien 
kanker yang 
melakukan 
kemoterapi. Jumlah 
sampel pada 
kelompok intervensi 
sebanyak 30 
responden dan 
kelompok kontrol 
sebanyak 34 
responden. Pada 
kelompok intervensi 
lakukan verbal 
relaksasi selama 30 
menit dan pada 
kelompok kontrol di 
berikan perawatan 
rutin.  

Pada kelompok 
intervensi 
sebelum 
dilakukan verbal 
relaksasi 
didapatkan  nilai  
mean dan standar 
deviasi tingkat 
kecemasan 
adalah 41,07 
(13,71) dan 
setelah dilakukan 
verbal relaksasi 
didapat nilai mean 
dan standar 
deviasi tingkat 
kecemasan 
adalah 31,63 
(10,96) dengan 
nilai  p value 
0,001  
Pada kelompok 
kontrol didapatkan 
nilai mean dan 
standar deviasi 
pre test tingkat 
kecemasan 
adalah 39,53 
(13,10) dan pada 
post test didapat 
nilai mean dan 
standar deviasi  
tingkat 
kecemasan 
adalah 35,15 
(10,96). 

 
Artikel pertama didapatkan bahwa 

setelah dilakukan latihan relaksasi pada 
pasien kanker payudara secara signifikan 

menurunkan status kecemasan dengan nilai 
p value 0,001  dan nilai mean dan standar 
deviasi status kecemasan menurun yaitu 
sebelum dilakukan relaksasi didapatkan nilai 
mean dan standar deviasi status kecemasan 
42,26 (±7,49) dan setelah dilakukan 
relaksasi didapatkan nilai mean dan standar 
deviasi status kecemasan 36,20 
(±8,21)(Yilmaz & Arslan, 2015). 

Artikel kedua menunjukkan  bahwa 
latihan relaksasi secara signifikan  
meningkatkan kesejahteraan emosi pada 
wanita yang menderita kanker payudara 
dengan nilai p < 0,001 dan nilai mean dan 
standar deviasi kesejahteraan emosi 
meningkat yaitu sebelum dilakukan latihan 
relaksasi didapatkan nilai pre test 
kesejahteraan emosi adalah 9,90 (3,68) dan 
setelah dilakukan relaksasi didapatkan nilai 
mean dan standar deviasi kesejahteraan 
emosi 19,40 (2.41) (Sepasi et al. 2014). 

 Artikel ketiga diketahui bahwa setelah 
dilakukan relaksasi pada penderita COPD 
status kecemasan menurunkan hal ini dapat 
dilihat dari hasil nilai pre test didapatkan 14 
(70%) pasien memiliki kecemasan yang 
parah dan 6 (30%) pasien yang memiliki 
kecemasan sedang  dan pada post test 
didapatkan pasien yang mengalami 
kecemasan ringan sebanyak 2 (10%) dan 
kecemasan sedang sebanyak 18 (90%)(M. 
Jebakumar Naveen, A. Porkodi, 2014). 

Pada artikel keempat dilaporkan bahwa 
pada kelompok intervensi didapatkan ada 
perbedaan yang signifikan tingkat stres, 
kecemasan dan depresi sebelum dan 
sesudah intervensi dengan nilai p < 0,001 
dan pada kelompok tidak ada perbedaan 
yang signifikan nilai pre test  dan post test 
tingkat stres, kecemasan dan depresi 
dengan nilai P <0,22 (Mahdavi et al. 2013). 

Pada artikel kelima didapatkan bahwa 
pada kelompok intervensi sebelum dilakukan 
verbal relaksasi didapatkan  nilai  mean dan 
standar deviasi tingkat kecemasan adalah 
41,07 (13,71) dan setelah dilakukan verbal 
relaksasi didapat nilai mean dan standar 
deviasi tingkat kecemasan adalah 31,63 
(10,96) dengan nilai  p value 0,001 
sedangkan pada kelompok kontrol 
didapatkan nilai mean dan standar deviasi 
pre test tingkat kecemasan adalah 39,53 
(13,10) dan pada post test didapat nilai 
mean dan standar deviasi  tingkat 
kecemasan adalah 35,15 (10,96).   (10,96) 
(Lin et al, 2011). 

 
PEMBAHASAN 

 
Penyakit kronis didefinisikan sebagai 

gejala penyakit yang dirasakan dalam jangka 
waktu lebih dari 6 bulan dan menyebabkan 
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perubahan fungsi biologis, psikologis dan 
sosial struktural. Fokus tindakan 
keperawatan yang diberikan pada penyakit 
kronis adalah mengupayakan klien untuk 
mencapai fungsi pada level yang optimal 
secara fisik, sosial, spiritual dan psikologis 
(Dewi, 2014).  

Seseorang yang didiagnosis menderita 
penyakit kronis seperti kanker menyebabkan 
pasien memiliki berbagai masalah antara lain 
nyeri, citra tubuh, sosial dan psikologis 
(Yilmaz & Arslan, 2015). 

Penelitian yang dilakukan Widakdo dan 
Besral tahun 2013 menyebutkan bahwa 
pasien yang menderita penyakit kronis 
seperti  hepatitis mengalami ganguan 
emosional sebesar 47 %  dan stroke 
mengalami gangguan mental emosional  
42%,  pada penderita penyakit jantung dan 
TBC mengalami gangguan emosional 
sebesar 34% dan penderita penyakit 
diabetes mellitus, tumor, atau kanker  
mengalami emosional sebear 24% (Widakdo 
Giri & Besral, 2013). 

Lima  artikel yang ditemukan pada 
pangkalan data didapatkan bahwa secara 
umum hasil penelitian tersebut menyebutkan 
bahwa latihan relaksasi secara signifikan 
dapat meningkatkan kesejahteraan emosi, 
menurunkan ketegangan, depresi, 
kecamasan dan marah pada penderita 
kanker, pasien hemodilisis dan COPD. 

Emosi merupakan suatu keadaan yang 
bergejolak pada diri individu yang berfungsi 
sebagai inner adjustment (penyesuaian dari 
dalam) terhadap lingkungan untuk mencapai 
kesejahteraan dan keselamatan penderita 
(Sobur, 2013). 

Unsur-unsur emosi antara lain :(a) 
terkejut, merupakan reaksi yang timbul pada 
kejadian yang tidak disangka karena 
kejadian sangat spontan sehingga 
menimbulkan reaksi/gerakan menjadi 
lumpuh atau kadang-kadang terjadi 
penolakan secara terbatas dengan adanya 
reaksi tersebut. (b)  kuatir atau  takut, karena 
yang bersangkutan merasa tidak berdaya 
menghadapi sesuatu yang dianggap lebih 
berkuasa, (c) marah, hal ini terjadi bila reaksi 
dalam situasi berbatasan pribadi terhambat 
atau mendapat hambatan dari luar dan tidak 
dapat mengatasinya dalam menghadapi 
kelangsungan aktivitas tersebut. (d) sedih, 
hal ini terjadi manakala ia merasakan 
kekurangan atau kekosongan atau 
kehilangan sesuatu yang sangat berharga. 
(e) gembira, terjadi pada seseorang bila 
mampu mengambil bagian yang bersifat 
positif pada situasi diharga dalam berbagai 
keadaan (Romlah, 2010). 

Kontrol emosi merupakan 
kecenderungan untuk menyembunyikan dan 

meredam emosi emosi negatif, seperti 
marah, depresi atau kecemasan. 
Pengendalian emosi berpengaruh pada 
penyesuaian untuk hidup dengan penyakit  
yang dideritanya  melalui proses adaptif 
yang lebih kompleks seperti strategi 
menghadapi stres. (Janowski et al, 2014) 

Kemampuan untuk merasa dan 
mengenali emosi dikendalikan oleh bagian-
bagian yang spesifik dari otak. Kedua 
cerebral hemisphere (sisi otak) mempunyai 
tugas mengendalikan emosi yang berbeda. 
Otak pada sisi kanan mempunyai peranan 
penting mengenali ekspresi emosi dan 
perasaan sedangkan otak bagian kiri 
memegang peran penting memproses 
makna emosi (Wade Carole & Tavris, 2008). 

Menurut Smeltzer & Bare(2002) relaksasi 
nafas dalam dapat meningkatkan ventilasi 
alvioli, memelihara pertukaran gas, 
mencegah atelektasis paru, memberikan 
perasaan tenang, mengurangi stress fisik 
maupun stress emosional. Relaksasi nafas 
dalam juga dipercaya dapat menurunkan 
ketegangan dan memberikan ketenangan 
dengan merangsang tubuh melepaskan 
opioid endogen yaitu endorphin dan 
enkefalin. Hormon Endorphin dilepas dapat 
memperkuat daya tahan tubuh, menjaga sel 
otak tetap muda, melawan penuan, 
menurunkan agresifitas dalam hubungan 
antar manusia, meningkatkan semangat, 
daya tahan tubuh dan kreativitas (Smeltzer, 
Suzanne C. dan Bare, 2002). 

Latihan nafas dalam dan lambat yang 
dilakukan secara teratur akan meningkatkan 
respon saraf parasimpatis dan menurunkan 
aktivitas saraf simpatik, meningkatkan fungsi 
pernafasan dan kardiovaskuler, mengurangi 
efek stres, meningkatkan kesehatan fisik dan 
mental (Tarwoto, 2011). 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 
Kesimpulan  
 

Teknik relaksasi meningkatkan kontrol 
emosi pada penderita dengan penyakit  
kronis. 

 
Saran  

 
Diharapkan perawat yang bekerja di unit 

pelayanan kesehatan terutama yang 
memberikan pelayanan kesehatan pada 
penderita penyakit kronis agar memberikan 
tindakan keperawatan relaksasi untuk 
mendukung proses penyembuhan penderita.   
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