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ABSTRAK

Gagal ginjal kronik (GGK) merupakan salah satu penyakit dengan angka kejadian tinggi yang sering
menimbulkan komplikasi berupa pruritus uremik. Pruritus pada pasien GGK berdampak terhadap kualitas
hidup, menimbulkan rasa tidak nyaman, gangguan tidur, serta risiko kerusakan kulit akibat garukan. Salah satu
intervensi non-farmakologis yang dapat diberikan adalah penggunaan minyak zaitun sebagai emolien alami
yang berfungsi melembapkan kulit, memperbaiki integritas kulit, serta mengurangi pruritus. Penelitian ini
menggunakan desain studi kasus dengan dua pasien gagal ginjal kronik yang mengalami gangguan interitas kulit
(pruritus) dan belum mendapatkan perawatan kulit secara khusus di Ruang Penyakit Dalam C RSUD Jend.
Ahmad Yani Metro tahun 2025. Intervensi dilakukan dengan pemberian minyak zaitun selama tiga hari berturut-
turut, tiga kali sehari (pagi, siang, sore) selama +10 menit. Skala pruritus diukur menggunakan instrumen 5-D
Pruritus Scale. Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan skala pruritus dari kategori berat menjadi
ringan, yaitu pada subyek I dari skor 18 menjadi 9, dan pada subyek II dari skor 17 menjadi 9. Kesimpulan dari
implementasi ini adalah pemberian minyak zaitun terbukti efektif menurunkan intensitas pruritus pada pasien
gagal ginjal kronik sehingga dapat direkomendasikan sebagai intervensi keperawatan non-farmakologis untuk
meningkatkan kenyamanan dan kualitas hidup pasien.

Kata kunci: Gagal Ginjal Kronik, Pruritus, Minyak Zaitun

ABSTRACT

Chronic kidney failure (CKD) is one of the diseases with a high incidence rate that often causes complications
in the form of uremic pruritus. Pruritus in GGK patients has an impact on quality of life, causing discomfort,
sleep disturbances, and the risk of skin damage due to scratching. One of the non-pharmacological interventions
that can be given is the use of olive oil as a natural emollient that functions to moisturize the skin, improve skin
integrity, and reduce pruritus. This study uses a case study design with two chronic kidney failure patients who
experience skin intermittent disorders (pruritus) and have not received special skin care in the Internal Medicine
Room C of Jend. Ahmad Yani Metro Hospital in 2025. The intervention was carried out by administering olive
oil for three consecutive days, three times a day (morning, noon, evening) for £10 minutes. The pruritus scale
was measured using the 5-D Pruritus Scale instrument. The results showed a decrease in the pruritus scale from
the severe to light category, namely in subject I from a score of 18 to 9, and in subject II from a score of 17 to 9.
The conclusion of this implementation is that the administration of olive oil has been shown to be effective in
reducing the intensity of pruritus in patients with chronic kidney failure so that it can be recommended as a non-
pharmacological nursing intervention to improve the patient's comfort and quality of life.
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PENDAHULUAN

Gagal ginjal kronik adalah kegagalan fungsi
ginjal untuk mempertahankan metabolisme
serta keseimbangan cairan dan elektrolit akibat
destruksi struktur ginjal yang progresif dengan
manifestasi penumpukan sisa metabolit (toksik
uremik) di dalam darah'. Gagal ginjal kronis
adalah salah satu penyakit yang menyebabkan
kematian tertinggi di seluruh dunia®. Menurut
data RISKESDAS®, gagal ginjal kronis
menempati urutan ke-10 di Indonesia, yang
merupakan 0,38% dari 252.124.458 penduduk.
Oleh karena itu, 713.783 individu mengalami
gagal ginjal kronis. Berdasarkan data medical
record di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD)
Jend. Ahmad Yani Metro pada tahun 2025,
kasus gagal ginjal menempati urutan pertama
dari 10 penyakit besar yang ada di Ruang
Penyakit Dalam C dengan 364 penderita atau
21.7%".
Ginjal memainkan peran penting dalam
mengatur cairan asam basa, metabolisme,
pembuangan racun, dan sampah dari tubuh.
Namun, kerusakan ginjal dapat menyebabkan
mereka tidak dapat melakukan fungsinya
dengan baik, dan penyakit ginjal kronis (GGK)
dapat menyebabkan uremia jika tidak diobati.
Uremia pada pasien penyakit ginjal kronis
(GGK) dapat menimbulkan beberapa gejala
salah satunya ialah gatal-gatal atau pruritus
uremik?’.

Pruritus uremik merupakan salah satu gejala
yang paling umum dan mengganggu pada
pasien dengan penyakit ginjal stadium akhir.
Sebagian besar pasien dengan pruritus uremik
mengalami  perjalanan  penyakit  yang
berkepanjangan dan kambuh serta gangguan
kualitas hidup yang signifikan. Patofisiologi
pruritus uremik belum sepenuhnya dipahami.
Interaksi yang kompleks antara biologi kulit
dan sistem saraf serta kekebalan tubuh telah
terlibat, dengan keterlibatan berbagai mediator
inflamasi, neurotransmiter, dan opioid®.

Peran perawat dalam mengatasi masalah

gangguan integritas kulit; pruritus uremik ialah

memberikan rasa nyaman dan menjaga
integritas ~ kulit  yang  baik  berupa
mengidentifikasi penyebab gangguan
integritas  kulit, menggunakan  produk

berbahan petrolium atau minyak pada kulit
kering, serta menganjurkan menggunakan
pelembab’. Salah satu minyak yang dapat
digunakan yaitu minyak zaitun. Efektivitas
minyak ini  terkait  dengan
kemampuannya melembapkan kulit,
memperbaiki integritas kulit, dan mengurangi
iritasi akibat garukan?®.

zaitun

Berdasarkan pengalaman penulis selama
menjalankan praktik klinik keperawatan di
rumah sakit, teridentifikasi bahwa masalah
skala pruritus (gatal), belum menjadi prioritas
dalam asuhan keperawatan. Akibatnya, pasien
yang mengalami pruritus umumnya belum
mendapatkan perawatan secara maksimal
dalam mengatasi gangguan kulit tersebut.

Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui
efektivitas penerapan perawatan kulit terhadap
integritas kulit ; pruritus (gatal) pada pasien
gagal ginjal kronik di RSUD Jend. Ahmad

Yani Metro tahun 2025.

METODE

Desain penelitian karya tulis ilmiah ini
menggunakan desain studi kasus. Subyek yang
digunakan yaitu dua pasien gagal ginjal kronik
yang mengalami gangguan kulit
(pruritus) dan belum mendapatkan perawatan
kulit secara khusu di Ruang Penyakit Dalam C
RSUD Jend. Ahmad Yani Metro tahun 2025.
yang digunakan dalam
pengumpulan data
observasi dan lembar Standar Operasional
Prosedur (SOP) memberikan minyak zaitun.
Pengkajian  pengukuran integritas  kulit
mengacu pada skala pruritus menggunakan

Kuesioner 5-D Pruritus Scale. Karya tulis

interitas

Instrumen

menggunakan lembar

ilmiah ini telah melalui uji layak etik No.
370/639/KEPK-LE/LL-02/2025.

HASIL
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Gambaran karakteristik subyek serta data-data
yang ditetapkan pada saat pengkajian sesuai
dengan tahapan rencana penerapan adalah
sebagai berikut subyek yang terlibat dalam
implementasi ini berusia 47 tahun dan 53
tahun, kedua subyek berjenis kelamin laki-
laki, subyek I memiliki riwayat penyakit
diabetes melitus selama 2 tahun dan subyek II
memiliki riwayat hipertensi selama 4 tahun.

Adapun hasil pengkajian skala pruritus
sebelum implementasi pada subyek I yaitu 18
(berat) dan subyek II yaitu 17 (berat) dengan
kondisi kulit pada subyek I kering dan tampak
mengelupas sedangkan pada subyek II tampak
perubahan pigmentasi pada kulit yang
mengalami pruritus uremik, kering serta
mengelupas. Setelah dilakukan implementasi
berupa pemberian minyak zaitun selama 10
menit hasil pengkajian skala pruritus kedua
subyek mengalami penurunan dimana skala
pruritus hari ketiga setelah implementasi pada
kedua subyek menjadi 9 (ringan).
Tabel 1 Karakteristik Subyek

Data Subyek I Subyek 11

Inisial Tn. S Tn. A

Usia 47 tahun 53 tahun

Jenis kelamin  Laki-laki Laki-laki

Kadar ureum  221.2 mg/dl 66,65 mg/dl

Kadar 7.36 mg/dl 2.36 mg/dl

kreatinin

Riwayat - Gagal - Gagal

penyakit Ginjal Ginjal
Kronik Kronik
selama 2 selama 10
bulan bulan

- Diabetes - Hipertensi
melitus selama 4
selama 2 tahun
tahun
PEMBAHASAN

1. Karakteristik Subyek
a. Usia
Usia subyek dalam implementasi ini
yaitu 47 tahun pada subyek I dan
subyek II 53 tahun. Tetapi seiring
bertambahnya usia, resiko untuk
terkena gagal ginjal juga semakin

C.

besar. Hal ini disebabkan oleh

penurunan fungsi ginjal’.

Perubahan pada fungsi ginjal seiring
dengan penuaan meningkatkan
kerentanan lansia mengalami
gangguan fungsi dan gagal ginjal,
perubahan aliran darah ginjal dan
filtrasi glomerulus. Pada lansia banyak
fungsi  hemostatis  ginjal  yang
berkurang, sehingga menjadi salah
satu penyebab gagal ginjal. Ginjal
yang sudah tua tetap memiliki
kemampuan untuk memenuhi
kebutuhan cairan tubuh dan fungsi
hemostatis, kecuali bila timbul
beberapa penyakit yang dapat merusak
ginjal. Penurunan fungsi ginjal mulai
terjadi saat seseorang mulai memasuki
usia 30 tahun dan pada 60 tahun
fungsi ginjal menurun sampai 50%
yang diakibatkan karena berkurangnya
jumlah nefron dan tidak

kemampuan untuk regenerasi'’.

adanya

Jenis kelamin
Kedua subyek dalam implementasi ini
berjenis kelamin laki-laki, berdasarkan
hasil penelitian sebelumnya Prevalensi
laki-laki  lebih

3,11,12

pada tinggi dari

perempuan

Pria lebih tinggi mengalami gagal
ginjal kronik daripada wanita karena
perbedaan hormon. Kadar testosteron
yang tinggi pada pria  dapat
menyebabkan penurunan fungsi ginjal.
Di sisi lain, ginjal pria mungkin tidak
terlindungi oleh estrogen, yang
kadarnya lebih tinggi pada wanita
hingga menopause. Namun secara
keseluruhan, pria munngkin memiliki
gaya hidup yang tidak sehat, sehingga
meningkatkan resiko gagal ginjal'®.

Riwayat Gagal Ginjal Kronis

Agustin, Implementasi Pemberian Minyak Zaitun

164



Jurnal Cendikia Muda, Volume 6, Nomor 1, Maret 2026

Gagal ginjal kronik adalah kegagalan
fungsi ginjal untuk mempertahankan
metabolisme  serta  keseimbangan
elektrolit akibat destruksi struktur
ginjal  yang  progresif = dengan
manifestasi penumpukan sisa
metabolit (sisa uremik) di dalam
darah'.

Penyakit ginjal kronis dapat mengubah
kinerja sistem imun.
Ketidakseimbangan dan peningkatan
peradangan dapat memicu rasa gatal.
Bila ginjal tidak berfungsi dengan
baik, zat berbahaya dapat menumpuk
(uremia). Racun ini mungkin berperan

dalam membuat gatal (pruritus
uremik)'.
Pruritus  uremik yang membuat

penderitanya merasakan gatal ini
timbul akibat kadar ureum dalam
darah yang meningkat karena tidak
segera diekskresikan melalui urine
oleh  ginjal  yang
kerusakan'.

mengalami

Berdasarkan uraian diatas kadar ureum
yang tinggi akibat kegagalan fungsi
ginjal merupakan salah satu pencetus
pruritus uremik. Dalam implementasi
ini subyek I memiliki kadar ureum
221.2 mg/dl dan pada subyek II 66.65
mg/dl.

Hasil pengkajian diatas relevan
dengan penelitian sebelumnya yang
menyatakan bahwa peningkatan kadar
urea diperkirakan berkontribusi pada
perkembangan pruritus uremik dengan
mengubah

neurotransmiter dan

keseimbangan
mediator
inflamasi di kulit®.

Riwayat Hipertensi
Penyakit  kardiovaskuler adalah
penyebab umum kematian pada ESRD

(End-Stage Renal Disease) dan terjadi
akibat  percepatan  arterosklerosis.
Hipertensi, hiperlipidemia, dan
intoleransi glukosa semuanya berperan
pada proses tersebut. Hipertensi
sistemik adalah manifestasi umum
GGK's.

Hipertensi merupakan salah satu
faktor pencetus resiko terjadinya gagal
ginjal kronik!”. Tekanan darah tinggi
dapat mempersempit pembuluh darah,
sehingga mengurangi aliran darah.
Seiring waktu, pembuluh darah di
seluruh tubuh melemah, termasuk di
ginjal. Pembuluh darah yang rusak di
ginjal mungkin tidak lagi berfungsi
dengan baik. Ketika ini terjadi, ginjal
tidak dapat membuang semua limbah
dan kelebihan cairan dari tubuh.
Kelebihan cairan dapat semakin
meningkatkan tekanan darah'®,

Subyek II dalam implementasi ini
merupakan penderita diabetes melitus
sehingga lebih beresiko mengalami
gagal ginjal kronik dari faktor riwayat
diabetes melitus.

Riwayat Diabetes Melitus

Diabetes melitus merupakan salah satu
faktor pencetus resiko terjadinya gagal
ginjal  kronik'. Pada penderita
diabetes melitus, unit-unit penyaring
ini rusak karena penumpukan gula
dalam pembuluh darah halus pada
ginjal. Kerusakan ini mengakibatkan
bocornya sistem penyaringan zat-zat
yang seharusnya diserap tubuh dan
masih diperlukan tubuh. Salah satu zat
yang keluar bersama urine dan
menunjukan bahwa ginjal telah
mengalami kerusakan awal akibat
diabetes mellitus yaitu albumin.
Kelainan ini disebut albuminuria®.
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Subyek 1 dalam implementasi ini
merupakan penderita diabetes melitus
schingga lebih beresiko mengalami
gagal ginjal kronik dari faktor riwayat
diabetes melitus.

2. Skala Pruritus Sebelum Implementasi

Pemberian Minyak Zaitun

Dampak yang dapat terjadi akibat gagal
ginjal kronis yaitu pruritus
Anemia dan metabolit pigmentasi yang
tertahan menyebabkan kulit pucat dan
berwarna kekuningan pada uremia. Kulit
kering dengan turgor buruk, akibat
dehidrasi dan atrofi kelenjar keringat,
umum terjadi. Memar dan eksoriasi sering
di jumpai. Sisa metabolik yang tidak

uremik.

dieliminasi oleh ginjal dapat menumpuk di
kulit, yang menyebabkan gatal atau
pruritus. Pada uremia lanjut, kadar urea
tinggi di keringat dapat menyebabkan
bekuan uremik, deposit kristal urea di
kulit!®.

Hasil pengkajian skala pruritus sebelum
implementasi pada subyek 1 yaitu 18
(berat) dan subyek II 17 (berat) dengan
kondisi kulit pada subyek I kering dan
tampak mengelupas sedangkan pada
subyek II tampak perubahan pigmentasi
pada kulit

yang mengalami pruritus

uremik, kering serta mengelupas.

Hasil pengkajian diatas relevan dengan
penelitian sebelumnya yang menyatakan
bahwa hasil pengkajian pada pasien yang
mengalami pruritus uremik yaitu kulit
tampak kering dan bersisik*!-2,

Skala Pruritus Sesudah Implementasi
Pemberian Minyak Zaitun

Penatalaksanaan pruritus berfokus pada
mengidentifikasi dan mengatasi penyebab
dan memberikan obat untuk mengurangi
rasa gatal. Tidak ada pengobatan tunggal
untuk pruritus uremik yang manjur untuk
semua orang®. Gangguan integritas kulit;
pruritus uremik ialah memberikan rasa

nyaman dan menjaga integritas kulit yang
baik berupa mengidentifikasi penyebab
gangguan integritas kulit, menggunakan
produk berbahan petrolium atau minyak
pada kulit kering, serta menganjurkan
menggunakan pelembab’. Salah satu
minyak vyang dapat digunakan yaitu
minyak zaitun. Efektivitas minyak zaitun
ini  terkait dengan kemampuannya
melembapkan kulit, memperbaiki
integritas kulit, dan mengurangi iritasi
akibat garukan’.

Minyak zaitun (Olive oil) merupakan
minyak yang diperoleh dari perasan buah
zaitun. Minyak zaitun memiliki tekstur
berminyak dan berwarna kuning pucat,
kuning kehijauan terang ataupun kuning
transparan. Minyak zaitun terdiri dari zat-
zat minyak yang dinamakan glesiredat
(Ester) dengan presentase 97% dan zat-zat
minyak lainnya. Akan tetapi, didalamnya
juga mengandung fosfor (seperti: lipid,
licin) dan berbagai jenis enzim (seperti
enzime lipase). Minyak zaitun juga
mengandung berbagai vitamin (seperti:
vitamin A, B dan C), zat-zat pewarna
(seperti: klorofil, xanthophyll), sejumlah
kecil mineral (besi, magnesium, dan
kalsium), koloid, resin dan air®.

Olive oil atau minyak zaitun memiliki sifat
yang mampu membentuk lapisan lembab
secara alamiah, mengandung vitamin C
yang dapat memproduksi kolagen yang
bermanfaat untuk kulit, mengandung
vitamin E dan K yang berfungsi sebagai
nutrisi untuk kulit. Bahan alami yang
terkandung dalam minyak zaitun (olive
oil), seperti lemak tak jenuh tunggal,
gliserida, pelembab dan anti penuaan,
sangat bermanfaat bagi kesehatan kulit.
Minyak zaitun (olive oil) diakui sebagai
salah satu minyak nabati sehat karena
mengandung lemak jenuh lebih sedikit dan
mengubah linoleat (omega — 6) dan asam
linoleat (omega — 3). Lemak sehat dalam
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minyak  zaitun = dapat = memelihara
kelembaban, kelenturan, kehalusan kulit
dan sekaligus memperlancar proses
regenerasi kulit. Mekanisme kerja minyak
zaitun (olive oil) yaitu dengan efek oklusif
yang dimiliki mencegah hilangnya air
pada lapisan kulit sehingga transepidermal
water loss (TEWL) berkurang yang
mengakibatkan hidrasi kulit meningkat
dan kulit menjadi lembab. Kulit yang
lembab diharapkan dapat mengurangi
pruritus uremik pada klien®.

Mekanisme kerja minyak zaitun (olive oil)
yaitu dengan efek oklusif yang dimiliki
mencegah hilangnya air pada lapisan kulit
sehingga transepidermal water loss
(TEWL) berkurang yang mengakibatkan
hidrasi kulit meningkat dan kulit menjadi
lembab. Kulit yang lembab diharapkan
dapat mengurangi pruritus uremik pada
klien.

Setelah dilakukan implementasi berupa
pemberian minyak zaitun selama 10 menit
hasil pengkajian skala pruritus kedua
subyek mengalami penurunan dimana
skala  pruritus hari ketiga setelah
implementasi pada kedua subyek menjadi
9 (ringan).

Hasil implementasi ini relevan dengan
penelitian sebelumnya yang menyatakan
bahwa pemberian minyak zaitun dapat
menurunkan skala pruritus pada pasien
k7,20,21,24,25'

gagal ginjal kroni

KESIMPULAN

Kesimpulan dari implementasi ini adalah
pemberian minyak zaitun terbukti efektif
menurunkan intensitas pruritus pada pasien
gagal ginjal  kronik  sehingga  dapat
direkomendasikan sebagai intervensi
keperawatan non-farmakologis untuk
meningkatkan kenyamanan dan kualitas hidup
pasien.
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