KEEFEKTIFAN TERAPI RELAKSASI OTOT PROGRESIF UNTUK MEMPERBAIKI
DEPRESI DAN KUALITAS HIDUP PASIEN GERIATRI DIABETES MELITUS TIPE 2

DI RSUD DR. MOEWARDI SURAKARTA

TESIS

Untuk Memenuhi Sebagian Persyaratan Mencapai Gelar Magister

Program Studi Kedokteran Keluarga

Budhi Hami Seno
S501202013

Pembimbing :
Prof. Dr. H. Much. Syamsulhadi, dr. Sp.KJ (K)
Prof. Dr. H. Moh. Fanani, dr. Sp.KJ (K)

PROGRAM PASCASARJANA
UNIVERSITAS SEBELAS MARET
SURAKARTA
2017



KEEFEKTIFAN TERAPI RELAKSASI OTOT PROGRESIF UNTUK MEMPERBAIKI
DEPRESI DAN KUALITAS HIDUP PASIEN GERIATRI DIABETES MELITUS TIPE 2
DI RSUD DR. MOEWARDI SURAKARTA

TESIS

Oleh
Budhi Hami Seno
S501202013

Telah dipertahankan didepan penguji
Dan dinyatakan telah memenuhi syarat
Pada tanggal : 19 Oktober 2017

Komisi Penguji Tim Penguji
Jabatan Nama
Ketua Prof. Dr. Aris Sudiyanto. dr. . Sp.KJ (K)

NIP. 19500131 197603 1 001

Sekretaris Dr. Hari Wujoso, dr., SpF.. MM
NIP. 19750311 200212 2 002

Anggota Prof. Dr. H.M. Syamsulhadi, dr. Sp.KJ (K)
NIP 19461102 197609 1 001

Prof. Dr. H.M. Fanani. dr. Sp.KJ (K)
NIP 19510711 198003 1 001

Mengetahui

Kepala Program Studi Magister
Kedokteran Keluarga

Sl
\ Ay \\
W\ Uk pAscASAY //

D

rof-Dr-M-=Fufdon Hidayatullah, M.Pd
NIP. 196007271987021001E '




LEMBAR PENGESAHAN

Tesis
KEEFEKTIFAN TERAPI RELAKSASI OTOT PROGRESIF UNTUK MEMPERBAIKI

DEPRESI DAN KUALITAS HIDUP PASIEN GERIATRI DIABETES MELITUS TIPE 2

Oleh :
Budhi Hami Seno
S$501202013

Pembimbing :
Prof. Dr. H. Much. Syamsulhadi, dr. Sp.KJ (K)
Prof. Dr. H. Moh. Fanani, dr. Sp.KJ (K)

Telah diperiksa dan disetujui oleh Tim Pembimbing :

Pembimbing T, Tanggal
I.  Prof. Dr. H. Much. Syamsulhadi, dr. SpKJ (K) ....
NIP 194611021976091001
II.  Prof. Dr. H. Moh. Fanani, dr. Sp.KJ (K)
NIP 195107111980031001
Telah dinyatakan memenubhi syarat
PR RG0Al ..o cnmmmmnnme 2017

Ketua Program Studi Magister Kedokteran Keluarga

Program Pascasarjana Universitas Sebelas Maret




KATA PENGANTAR

Puji syukur Alhamdulillahirabbil’alamin penulis panjatkan kehadirat Allah SWT atas
segala rahmat dan karuniaN'YA sehingga penyusunan tesis yang berjudul : Keefektifan Terapi
Relaksasi Otot Progresif untuk Memperbaiki Depresi dan Kualitas Hidup Pasien Geriatri
Diabetes Melitus Tipe 2 ini dapat terwujud. Tesis ini dibuat untuk memenuhi sebagian
persyaratan dalam menyelesaikan Program Pasca Sarjana Universitas Sebelas Maret Surakarta.

Pada kesempatan ini penulis mengucapkan terima kasih yang tulus dan penghargaan yang

tinggi kepada:

1. Prof. Dr. Ravik Karsidi, Dis#MSE8Tar ‘UniVessitas Sebelas Maret Surakarta, yang

2. sca Sarjana Universitas
g dalam penulisan tesis

3. udi Magister Kedokteran
laret Surakarta, yang telah

4. pembimbing | yang dengan penuh

ketelatenan telah membimbing dan emerikan pengarahan dalam penyusunan tesis ini.

5. Prof. Dr. H. Mochammad Fanani, dr., SpKJ (K), selaku pembimbing II, yang
membimbing dengan penuh kesabaran dan memberikan pengarahan dalam penyusunan
tesis ini.

6. Prof. Dr. H. Aris Sudiyanto, dr., SpKJ (K) selaku Guru Besar atas bimbingan dan saran
dalam penyusunan penelitian tesis ini.

7. Endang Agustina, dr., M.Kes sebagai Direktur RSUD Dr. Moewardi beserta seluruh staf
yang berkenan mengijinkan dan mendukung penelitian di RSUD DR. Moewardi.

8.  Djoko Suwito, dr., SpKJ, selaku Kepala KSM Psikiatri RSUD Dr. Moewardi Surakarta
yang telah memfasilitasi dan memberikan dukungan dalam penyusunan tesis ini.



9. Dr. Sugiarto, dr. SpPD-KEMD, FINASIM, selaku Kepala KSM Penyakit Dalam RSUD

10.

11.

13.

14.

15.

16.

17.

DR. Moewardi Surakarta yang memfasilitasi dan memberikan bimbingan, pengarahan
dalam penyusunan penelitian tesis ini.

Fatichati B, dr. SpPD, FINASIM, selaku Kepala Sub Devisi Geriatri Penyakit Dalam
RSUD Dr. Moewardi Surakarta yang telah memfasilitasi dan memberikan dukungan
dalam penyusunan tesis ini.

I.G.B. Indro Nugroho, dr. SpKJ selaku Staf Pengajar Psikiatri Fakultas Kedokteran

Universitas Sebelas Maret/RSUD DR. Moewardi Surakarta yang telah memberi dorongan,

bimbingan dan pengarahan dalam penyusu nan tesis ini.

MKes sel Pengajar Psikiatri Fakultas Kedokteran
Unlver3|tas Sebelas Mare SUD DR. Moewargl Suraka a yang telah memberi dorongan,

Maret/RSUD Dr Moewardi Surakarta yang memberikan dukungan baik moril maupun

materiil kepada penyusun selama menjalani pendidikan.
Semua pihak yang tidak dapat penulis sebutkan satu persatu dalam membantu penulis baik

pendidikan maupun penulisan tesis ini.

Tesis ini banyak terdapat kekurangan, untuk itu penulis sangat mengharapkan saran serta

kritik demi perbaikan tesis ini.

Surakarta , Mei 2017

Penyusun



ABSTRAK

Budhi Hami Seno, S501202013. 2017. Keefektifan Terapi Relaksasi Otot Progresif Untuk
Memperbaiki Derajat Depresi dan Kualitas Hidup Pasien Geriatri Diabetes Melitus tipe II.
TESIS, Pembimbing I: Prof. Dr. H. Much. Syamsulhadi, dr., SpKJ (K), Pembimbing Il: Prof. Dr.
H. Moh. Fanani, dr., SpKJ (K). Program Studi Magister Kedokteran Keluarga Minat Utama Iimu
Biomedik Universitas Sebelas Maret Surakarta

Latar belakang : Depresi merupakan masalah kesehatan mental yang sering terjadi pada pasien
geriatri Diabetes Melitus tipe II. Depresi dapat memberikan dampak yang buruk dan
menyebabkan menurunnya kualitas hidup. Terapi Relaksasi Otot Progresif merupakan salah satu
bentuk terapi yang diharapkan dapat diberikanfpad a3|en geriatri Dlabetes Melltus tipe 11 yang
depresi. Tujuan studi ini adalah_ : n ' Ktifa
dalam memperbaiki depresi dan kualitas hldup pasien ger|r| Diabetes Melitus tipe Il yang
mengalami depresi. e

penelitian adalah pasien 7}; Aelitus, ti Vang €si di RSUD Dr. Moewardi
Surakarta, didapat 34 subjek pengl agi jadi syaitu kelompok perlakuan
(n=17) yang mendapat i

(n =17) yang hanya m
sebanyak 9 sesi, dua Kali

dinilai derajat depresi ngaZ%tric Depressic ( '
dinilai WHOQOL BREF; kemudian‘dianalisi an,uji t t asangan.

k pe akuan dan kelompok kontrol
NHOQOL BREF dengan nilai p =

Hasil : Didapatkan yan
dengan nilai skor GDS adalah pi= 00
0,000 (p < 0,05).

Kesimpulan : Terapi Relaksasi Otot Progresifefektr memperbaiki derajat depresi dan kualitas
hidup pasien geriatri Diabetes Melitus tipe Il yang mengalami depresi.

Kata kunci : Terapi Relaksasi Otot Progresif, depresi, kualitas hidup, pasien geriatri Diabetes
Melitus tipe II.

Vi



ABSTRACT

Budhi Hami Seno, S501202013 . 2017. Effectiveness Therapy Progressive Muscle Relaxation to
improve Depression and Quality of Life on Patients with Type 2 Diabetes Mellitus Geriatrics.
THESIS, Supervisor | : Prof. Dr. H. Much. Syamsulhadi, dr., SpKJ (K), Supervisor Il: Prof. Dr.
H. Moh. Fanani, dr., SpKJ (K). Study Programme Master of Family Medicine Interest of
Biomedical Sciences Sebelas Maret University Surakarta

Introduction : Depression was the most mental health problems in patients with type 2 diabetes
mellitus geriatrics. Depression caould give bad out comes and decreased life quality. Progressive
Muscle Relaxation was one of the therapy method that to be expected given to depressed patients
with type 2 diabetes mellitus geriatrics. The aim of this study was to know the effectiveness of
Progressive Muscle Relaxation improve depr sion and life quality of depressed patients with
type 2 diabetes mellitus gerlatrlcs S e

in Dr. Moewardl hospital
\groups, experimental group

was depressed patients i
Surakarta as many as 34

ice a week. The control
ention depression and life

progresswe muscle reI ati
group only recived staf

Results : In this study, t ignific & the experimental groups and
control groups with GDS core ( )"and \WWHOQOL BREF score p = 0.000 (p <
0.05). W

Conclusion : Progressive Muscle ' prove depression and life quality

Keywords: progressive muscle relaxation, depression, quality of life, geriatric patients type 2 DM
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ACTH : Adrenocorticotropin hormone
GDS : Geriatric Depression Scale
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NE
NMDA
Odapus
PDSKUJI
PPDGJ
RISKESDAS
ROS
RSUD
SD
SMP
SMA

WHO

: Reactive Oxygen Specig
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