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MOTTO 

 

“Barang siapa menempuh jalan untuk mencari ilmu, maka Allah akan 

memudahkan baginya jalan menuju surga” 

(HR. Muslim No. 2699 dari Abu Hurairah r.a) 

 

“Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan” 

(QS. Al-Insyirah : 5-6) 

 

“Barang siapa memudahkan urusan orang yang sedang mengalami kesulitan, 

maka Allah akan memudahkan urusannya di dunia dan di akhirat” 

(HR. Muslim No. 2699 dari Abu Hurairah r.a) 
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INTISARI 

 

PENGARUH TERAPI ANKLE PUMP TERHADAP TINGKAT ODEMA 

PADA PASIEN GAGAL GINJAL KRONIK DI RSU  

DIPONEGORO DUA SATU KLATEN  
 

Nila Halimah1, Widiyono2, Ni’mah Mufidah3 

Email: nilahalimah93@gmail.com 

 

Latar Belakang : Penyakit gagal ginjal kronis (GGK) merupakan suatu kondisi 

yang terjadi akibat penurunan kemampuan ginjal dalam mempertahankan 

keseimbangan di dalam tubuh. Pada pasien gagal ginjal kronik kelebihan volume 

cairan dapat mengakibatkan edema, pada pasien gagal ginjal kronik odema 

disebabkan oleh kurangnya albumin dalam darah. Salah satu terapi non 

farmakologi dalam menurunkan tingkat edema yaitu dengan terapi ankle pump. 

Tujuan : Mengetahui pengaruh terapi ankle pump terhadap tingkat odema pada 

pasien gagal ginjal kronik  di RSU Diponegoro Dua Satu Klaten. 

Metode : Penelitian ini menggunakan  desain pre-eksperimen dengan rancangan 

one group pretest and posttest. Jumlah sampel 60 responden dengan tehnik 

purposive sampling. Pengambilan data menggunakan lembar pengukuran pitting 

edema dan SOP penggunaan Ankle pump, Analisis data menggunakan uji uji 

wilcoxon. 

Hasil :  Berdasarkan hasil uji wilcoxon didapatkan hasil dari 60 responden 

menghasilkan p value sebesar (0,001) yang artinya p<0,05 maka dapat disimpulkan 

terdapat pengaruh terapi ankle pump untuk menurunkan tingkat edema pasien gagal 

ginjal kronik. 

Kesimpulan : Adanya pengaruh terapi ankle pump untuk menurunkan tingkat 

edema pasien gagal ginjal kronik. 

Kata Kunci : Ankle Pump, Odema, Gagal Ginjal Kronik 
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ABSTRACT 

 
THE EFFECT OF ANKLE PUMP THERAPY ON EDEMA LEVELS IN 

CHRONIC KIDNEY DISEASE PATIENTS AT RSU DIPONEGORO 

DUA SATU KLATEN 

 
Nila Halimah1, Widiyono2, Ni’mah Mufidah3 

Email: nilahalimah93@gmail.com 

 

Background: Chronic Kidney Disease (CKD) is a condition resulting from 

a decline in the kidneys' ability to maintain bodily balance. In CKD patients, 

fluid volume overload can lead to edema; specifically, edema is caused by 

low blood albumin levels. Ankle pump therapy is a non-pharmacological 

approach used to reduce edema. 

Objectives: To determine the effect of ankle pump therapy on edema levels 

in chronic kidney disease patients at RSU Diponegoro Dua Satu Klaten. 

Method: This study employed a pre-experimental design using a one-group 

pretest-posttest approach. The sample consisted of 60 respondents selected 

via purposive sampling. Data collection utilized a pitting edema 

measurement sheet and a Standard Operating Procedure (SOP) for ankle 

pump exercises; data analysis was performed using the Wilcoxon test. 

Results: The Wilcoxon test for the 60 respondents yielded a p-value of 

0.001 (p < 0.05), indicating that ankle pump therapy reduces edema levels 

in patients with chronic kidney disease. 

Conclusion: Ankle pump therapy reduces edema levels in patients with 

chronic kidney disease. 

Keywords: Ankle Pump, Edema, Chronic Kidney Disease 
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