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ABSTRAK 

 

AGNES DIVANIA YONA PRILITA. “Pemberian Sunflower Oil Untuk 

Mengurangi Xerosis Pada Pasien Gagal Ginjal Kronis Yang Menjalani 

Hemodialisa: Case Report”.   

Latar Belakang: Prevalensi gagal ginjal kronik menurut (RISKESDAS, 2018) 

berdasarkan diagnosis dokter di Indonesia sebesar 2,0% pada tahun 2013 dan 

mengalami peningkatan sebesar 3,8% pada tahun 2018. Kulit kering merupakan 

permasalahan yang sering terjadi dan dialami oleh pasien hemodialisa. Kulit kering 

disebabkan karena racun uremik di kulit menyebabkan atrofi kelenjar sebaceous, 

gangguan fungsi sekresi eksternal, dan gangguan hidrasi stratum korneum dengan 

berkurangnya kelembaban karena hilangnya lipid dan faktor pelembab alami di 

lapisan korneum yang mengakibatkan kulit kering. Salah satu penatalaksanaan 

nonfarmakologis menggunakan minyak atau pelembab yang berfungsi untuk 

menjaga kelembapan kulit. Penggunaan Sunflower Oil merupakan salah satu terapi 

yang bisa digunakan untuk mengurangi xerosis atau kulit kering. Sunflower oil 

merupakan minyak yang diekstraksi dari bunga matahari (Helianthus annuus) yang 

sudah terbukti khasiatnya untuk pengobatan beberapa penyakit kulit.  

Gejala Utama: Pasien dengan gagal ginjal kronik yang mengalami kulit kering 

karena menjalani hemodialisa.  

Metode: Jenis karya ilmiah akhir ini deskriptif kuantitatif dengan desain studi 

kasus. Populasi yaitu pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah 

sampel satu orang. Intervensi yang dilakukan adalah pemberian sunflowers oil 

Penilaian menggunakan lembar observasi.  

Hasil: Hasil intervensi selama dua kali didapatkan ada perubahan pada skala ODS 

dari skor 3 menjadi skor 2.  

Kesimpulan: Terapi pemberian sunflowers oil berpengaruh menurunkan tingkat 

kulit kering  

Saran: Terapi pemberian sunflowers oil dapat diterapkan di rumah sakit sebagai 

tindakan mandiri perawat pada pasien gagal ginjal kronik dengan masalah kulit 

kering.  

Kata kunci: gagal ginjal kronik – hemodialisa – xerosis– terapi sunflowers oil  

xiii + 90 halaman + 11 tabel + 2 gambar + 5 lampiran  

Kepustakaan: 14, 2017-2025  
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ABSTRACT 

AGNES DIVANIA YONA PRILITA. “Administration of Sunflower Oil to Reduce 

Xerosis in Chronic Kidney Failure Patients Undergoing Hemodialysis: Case 

Report”. 

Background: The prevalence of chronic kidney failure according to 

(RISKESDAS, 2018) based on doctor's diagnosis in Indonesia was 2.0% in 2013 

and increased by 3.8% in 2018. Dry skin is a common problem experienced by 

hemodialysis patients. Dry skin is caused by uremic toxins in the skin causing 

sebaceous gland atrophy, impaired external secretion function, and impaired 

hydration of the stratum corneum with reduced moisture due to the loss of lipids 

and natural moisturizing factors in the stratum corneum resulting in dry skin. One 

non-pharmacological management uses oil or moisturizer that functions to maintain 

skin moisture. The use of Sunflower Oil is one therapy that can be used to reduce 

xerosis or dry skin. Sunflower oil is an oil extracted from sunflowers (Helianthus 

annuus) which has proven efficacy for treating several skin diseases. 

Main Symptoms: Patients with chronic kidney failure experiencing dry skin due 

to hemodialysis. 

Methods: This final project is a quantitative descriptive study with a case study 

design. The population was patients with chronic kidney failure undergoing 

hemodialysis. The sampling technique used purposive sampling with a sample size 

of one person. The intervention was the administration of sunflower oil. Assessment 

used an observation sheet. 

Results: The results of the two interventions showed a change in the ODS scale 

from a score of 3 to a score of 2. 

Conclusion: Sunflower oil therapy significantly reduced dry skin. 

Recommendation: Sunflower oil therapy can be implemented in hospitals as an 

independent nursing intervention for patients with chronic kidney failure with dry 

skin. 

Keywords: chronic kidney failure – hemodialysis – xerosis – sunflower oil therapy 

xiii + 90 pages + 11 tables + 2 figures + 5 appendices 

Bibliography: 14, 2017-2025 
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