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KEEFEKTIFAN PEMBERIAN INFORMASI PRABEDAH
DALAM MENURUNKAN
KECEMASAN PASIEN PRE OPERASI

(LITERATUR REVIEW):
Mugi Riyadi?, Heri Puspito?
ABSTRAK

Latar Belakang: Operasi atau pembedahan merupakan pengobatan yang menggunakan cara
invasive dengan membuka atau menampilkan bagian tubuh yang akan ditangani, pembedahan
akan mengakibatkan kecemasan yang berbeda beda pada setiap pasien. Pemberian informasi
secara jelas kepada pasien dan keluarga tentang keadaan dan rencana yang akan dilakukan
bertujuan untuk mengubah perilaku dan meningkatkan pengetahuan pasien sehingga bisa
mengurangi tingkat kecemasan yang sedang dialami pasien.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui keefektifan pemberian Informasi Pra
Bedah Terhadap Kecemasan Pasien Pre Operasi berdasarkan penelusuran literature.

Metode: Penelitian ini menggunakan pencarian database Mendeley, PubMed, dan Science
Direct (2017-2022) dengan bahasa Indonesia dan bahasa Inggris. Seleksi literature dengan
naskah sesuai topik penelitian dengan desain quasi exsperimen dan.ef@ss sectional. Analisis
artikel dengan menggunakan JBI quasi exsperimen dan cross seefional.

Hasil: Penelusuran literatur review terdapat pengaruh pemberian informasispra bedah dalam
menurunkan kecemasan pasien pre operasi. Setelahg@ilakukan fiterature rewe\Q/ terhadap empat
jurnal tentang keefektifan pemberian informasi pra ‘Bedah, dal@m me\msu"émkan kecemasan
pasien pre operasi. 53

Kesimpulan: Bahwa/pemiberian informasi pra_bedah daJ"&h sakahésatu cara yang dapat
digunakan oleh tenaga kesehatan daiim memigantu pgglejn\ tuk\{fnéhgurangl kecemasan pasien
pre operasi. W »{(\“;'»\3

Saran: Diharapkarn-kepeda peneliti °e|anju\téya dapat' mengembangkan penelitian mengenai
bagaimana keefakiifar pembenan nformasi pra bedah dalam menurunkan kecemasan pasien
pre oprasi.

Kata kunci: kecemasan, pemberian informasi pra bedah, pre operasi
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EFFECTIVENESS OF PROVISION OF PRE-SURGICAL
INFORMATION IN REDUCING ANXIETY OF
PRE-SURGICAL PATIENTS:

A LITERATURE REVIEW!
Mugi Riyadi2, Heri Puspito®

ABSTRACT

Background: Surgery is a treatment that uses an invasive method by opening or showing the
body part to be treated; surgery will cause different anxiety in each patient. Providing clear
information to patients and families about the situation and plans to be carried out aims to
change behavior and increase patient knowledge so that it can reduce the level of anxiety that
is being experienced by the patient.

Objective: This study aims to determine the effectiveness of providing Preoperative
Information on Anxiety in Preoperative Patients based on literature searches.

Method: This study employed the Mendeley, PubMed, and Science Direct (2017-2022)
database searches in Indonesian and English. Selection of literature with manuscripts according
to the research topic with a quasi-experimental and cross-sectional desigmpArticle analysis used
JBI quasi-experimental and cross-sectional. Results: Searchinggth€ literature review showed
that there was an effect of providing preoperative informatigh'in redy€ing, preoperative patient
anxiety. After conducting a literature review on four journalS-about the ffectiveness of
providing preoperative information in reducingffeéoperative patieft anxg
Conclusion: that providing preoperative.information is ohe way tg\agfhea
helping patients to reduce-preoperative patient@anxiety. ‘
Suggestion: It is expécted that furiker researehers c: age%‘lo \reeearch on how effective the
provision of preop&rative Information in reducmg\p?'eop(e\r@ﬂyé patient anxiety is.

workers can use in
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PENDAHULUAN

Operasi atau pembedahan
merupakan  pengobatan  yang
menggunakan cara invasive dengan
membuka atau menampilkan bagian
tubuh yang akan ditangani, saat
menghadapi operasi pasien akan
mengalami berbagai (penyebab).
Stresor yang sering ditemukan pada
pasien yang akan menjalani operasi
adalah kecemasan, yaitu
kekhawatiran yang tidak jelas dan
menyebar berkaitan dengan
perasaan tidak pasti dan tidak
berdaya. Kecemasan (ansietas)
dialami oleh setiap manusia secara
subyektif dan dapat di
komunikasikan secara interpersonal
(Dita Aulia & Yuli Ratna, 2016).

Prosedur pembedahan akan
memberikan suatu reaksi emosional
bagi pasien. Kecemasan pada
pasien yang akan menjalani
pembedahan merupakan respon
antisipasi terhédgap-Suati. ancaman
yang menyahgkut ikehidugannya.
Pasien yapg mengalami kecemasan

berat dan mérasa belum siap nental \

bahkan <€rpaksa_menunda jadwal
operasinny@ (Yucvetal . 2017).

Kecemasan merdapakan
reaksi emosiona! terhadap penilaian
individu yang “subyektif, yang
dipengaruhi oleh alam bawah sadar
dan tidak diketahui secara khusus
penyebabnya (Hasanah, 2017).
Persiapan mental merupakan hal
yang tidak kalah pentingnya dalam
proses persiapan operasi karena
mental pasien yang tidak siap dapat
mempengaruhi  kondisi fisiknya.
Masalah mental yang biasa muncul
pada pasien pre operasi adalah
kecemasan.

Kecemasan merupakan
respon emosional terhadap
penilaian yang menggambarkan
keadaan khawatir, gelisah, takut dan
tidak tentram disertai berbagai
situasi kehidupan manapun sebagai

gangguan sakit (Hasanah, 2017).
Kecemasan merupakan kondisi
emosional yang ditandai dengan
kekhawatiran ~ yang  berlebihan
terhadap berbagai peristiwa
kehidupan sehari-hari. Kecemasan
ang dirasakan sulit dikendalikan
dan berhubungan dengan gejala,
seperti ketegangan otot, iritabilitas,
kesulitan tidur dan gelisah (Cahya
etal., 2013).

Tingkat kecemasan pasien
menjelang pelaksanaan operasi bisa
meningkat akibat dari kurang
pengetahuan pasien tentang
prosedur yang akan dijalani.
Perubahan tanda-tanda vital seperti
tekanan darah, denyut jantung dan
frekuensi napas dapat meningkat
apabila ke€emasan pasien tidak bisa
segéra terafasi,, hal ini dapat
mengakibatkan' ‘rencana operasi
ditunda, Secara 4fum kecemasan
yang dlaI@ml\“pamen diantaranya
yaitu'* @é?nas . menghadapi operasi,

\\t;a'i’kuft\1 yert Stau kematian, cemas
ot ®

fghadapi ruangan operasi dan

»{G‘paeralatan operasi, cemas bila

operasi gagal dan mengakibatkan
cacat tubuh dan cemas masalah
biaya (Yudi et al., 2017). Tingkat
kecemasan pra operasi yang tinggi
diduga berkontribusi pada intensitas
pasca operasi yang lebih besar,
perubahan perilaku anak yang
merugikan setelah keluar dari
rumah sakit (misalnya gangguan
tidur dan makan) (Tomaszek et al.,
2019).

Kecemasan merupakan hal
yang umum terjadi dalam hidup
manusia. Individu yang selalu
berada di bawah bayang-bayang
kecemasan yang berkepanjangan
akan  menyebabkan  mentalnya
terganggu sehingga bisa
mengakibatkan stress baik fisik
maupun psikiologis. Rasa cemas
terjadi Ketika seorang terancam



baik secara fisik maupun psikologis
(Yudi et al., 2017).

Salah satu penyebab
terjadinya kecemasan yaitu adanya
masalah fisik yang pada umumnya
individu menderita suatu penyakit,
dan menurut dokter harus dilakukan
operasi. Fase pre operasi dari peran
keperawatan dimulai  keputusan
untuk intervensi bedah dibuat dan
berakhir pasien dikirim ke ruang
operasi, atau pembedahan
merupakan pengalaman yang sulit
bagi hamper semua pasien, berbagai
kemungkinan buruk bisa saja terjadi
yang akan membahayakan bagi
pasien, maka seringkali pasien dan
keluarganya menunjukkan sikap
yang agak berlebihan dengan
kecemasan yang dialami
(Febriyanti et al., 2020). Pasien
dalam keadaan cemas, lebih
cendrung  mengalami  sensasi
jasmaniah dan tanda-tanda
terancam, kecemasan bila berlanjut
dapat mempengaruni reaksi fisik
yang meliputi’ palpitasi;” Keringat

dingin pada telapalcfangan; tekanan \ \’\\

darah meningkat, taspirasi
meningkat, = sedanokan: » rzaksi
psikologis. me'ipiil perasaan tidak
enak, gugup,  tégang «darn mudah
kaget.

Tindakan pengobatan yang
banyak menimbulkan kecemasan
yaitu operasi yang merupakan
pengalaman yang sangat
menakutkan, baik bagi orang
Kesehatan sendiri maupun orang
awam  terutama yang tidak
direncanakan jika operasi Yyang
dilakukan termasuk dalam kategori
segera dilakukan. Reaksi cemas ini
akan berlanjut bila klien tidak
pernah atau kurang mendapat
informasi  yang  berhubungan
dengan penyakit dan yang akan
dilakukan terhadap dirinya (Lubis,
2019).

Kecemasan merupakan
keperawatan utama yang dialami
pasien pre operasi. Kekhawatiran
mengenai kehilangan waktu Kerja,
kemungkinan kehilangan
pekerjaan, tanggung jawab
mendukung keluarga, dan ancaman
ketidakmampuan permanen yang
lebih jauh, memperberat
ketegangan emosional yang sangat
berat yang diciptakan oleh prospek
pembedahan. Kekhawatiran nyata
yang lebih ringan dapat terjadi
karena pengalaman sebelumnya
dengan perawatan dan orang-orang
yang dikenal pasien dengan kondisi
yang sama. Akibatnya, perawat
harus memberikan dorongan untuk
mengungkapkan, dan harus
mendepgaFKan, \harus memahami,
dan®membeftkan informasi yang
membaatu menyingkirkan
Kekhawatiran  texsebut. Keluasan
reakst asggn;b‘éxja banyak, meliputi
Ketidak yamqnan dan perubahan-

,\‘pé\* h@N yang diantisipasi-baik

|nan5|al psikologis, spiritual,

»{C“aélu dan hasil akhir pembedahan

yang diharapkan. Akankah
pembedahan tersebut memperbaiki
keadaan. Akankah pembedahan
tersebut mengakibatkan
ketidakmampuan. Apakah ini hanya
merupakan  sementara  dalam
kondisi kronik (Rokawie et al.,
2017).

Kecemasan merupakan
sesuatu hal yang tidak jelas, adanya
perasaan gelisah atau tidak tenang
dengan sumber yang tidak spesifik
dan tidak diketahui oleh seseorang.

Untuk dapat menurunkan
kecemasan ada pasien pre operasi
salah satunya diperlukan

komunikasi yang efektif terutama
komunikasi terapeutik atau
pemberian  informasi  terhadap
tingkat kecemasan pasien.
Berdasarkan penelitian Rokawie.,
Sulastri., Anita (2017) bahwa



tingkat kecemasan pasien pre
operasi di Ruang Bedah RSUD
Jendral Ahmad Yani Metro adalah
kecemasan ringan (34,4%),
kecemasan sedang (56,2%), dan
kecemasan berat (9,4%) sebelum
pelaksanaan pemberian informasi
tentang persiapan operasi (Rokawie
etal., 2017).

Penelitian yang dilakukan
leh (Rokawie et al., 2017) semua
responden yang mengalami
pembedahan untuk pertama kalinya
menyebabkan responden
mengalami  kecemasan  karena
ketidaktahuan akan pengalaman
pembedahan. Dampak kecemasan
diperkuat  dengan  penjelasan
(Muttagin & Sari 2009 dalam
Rokawie et al, 2017) yang
menyatakan bahwa pasien yang
akan menjalani operasi akan
mengalami  dampak psikologis.
Berbagai dampak psikologis yang
dapat muncul_ adalah kecemasan
terekspresikan« dalam - berbagai
bentuk sepéerti marah, menolak, atau

apatis terhadap Keujiatan \ \ o™
keperawztan; Semua o akibat dari

ketidaktafiuan  “akan « pengaliman
pembedahan.

Menurut Setvaningsih,
faktor yang memperigaruhi tingkat
kecemasan pada pasien pre operasi
adalah potensi stressor, maturitas,
status dan ekonomi yang rendah,
keadaan fisik, budaya, lingkungan
dan situasi, umur, dan jenis operasi.
Berdasarkan data World Health
Organization (WHO) pada tahun
2007, Amerika Serikat
menganalisis data dari 35.539 klien
bedah vyang dirawat di unit
perawatan intensif antara 1 Oktober
2003 sampai 30 September 2006,
sebanyak 8.922 pasien (25,1%)
mengalami kondisi kejiwaan, dan
2.473 pasien (7%) mengalami
kecemasan. Pada tahun 2007
sebanyak 401 RSU di Indonesia,

melaksanakan 3ocal3de operasi
sebanyak 642.632 pasien, yang
dirinci menurut tingkat kelas rumah
sakit tipe A, B, C, dan D, data
tersebutdiklasifikasikan
berdasarkan jenis operasi. Menurut
Depkes pada kelas A jumlah operasi
mayor sebanyak 8.364 pasien
(16,2%), kelas B jumlah operasi
mayor sebanyak 76.969 pasien
(19,8%), pada kelas C jumlah
operasi mayor sebanyak 65.987
pasien (34,0%), dan pada kelas D
jumlah operasi mayor sebanyak
3.307 pasien (41,0%) (Hasanah,
2017).

Pemberian informasi secara
jelas kepada pasien dan keluarga
tentang keadaan dan rencana yang
akan dilakukan bertujuan untuk
mengubah perilaku dan
meningkatkan/pengetahuan pasien
sehingga bisa ms;}ﬁgurangl tingkat
kecemasarg y‘a‘hg sedang dialami
pasggh? lqenjelang operasi.

) \‘t@l ggn‘perawat dengan pasien

teraupetlk diharapkan dapat
‘Pn ngubah perilaku pasien berubah
yang positif seoptimal mungkin
(Yudi et al., 2017).

Perawat harus mempunyai
keterampilan dalam berkomunikasi
yang baik dengan pasien sehingga
informasi yang disampaikan dapat
diterima dengan baik oleh pasien.
Informasi mengenai penyakit dan
rencana terapi yang akan diberikan
termasuk operasi dan anestesi serta
prognosisnya  biasanya  sudah
disampaikan oleh dokter, namun
olen karena keterbatasan waktu
sering informasi secara keseluruhan
yang  menyangkut  persiapan-
persiapan  biopsikososial ~ dan
spiritual sering terlewatkan
sehingga disini peran perawat
dibutuhkan. Meskipun informasi
pra operasi sudah diberikan baik
oleh dokter maupun perawat, tetapi
kecemasan pasien yang akan



menjalani operasi tetap ada (Yudi et
al., 2017).

Kecemasan yang dialami
pasien mempunyai bermacam-
macam diantaranya adalah cemas
menghadapi ruangan operasi dan
peralatan operasi, cemas
menghadapi body image yang
berupa cacat anggota tubuh, cemas
dan takut mati saat di bius, cemas
bila operasi gagal, cemas masalah
biaya yang membengkak. Beberapa
pasien yang mengalami kecemasan
berat terpaksa menunda jadwal
operasi karena pasien merasa belum
siap mental menghadapi operasi
(Cahya et al., 2013).

Gangguan  anxietas  di
Indonesia terutama di kota Jakarta,
menunjukkan prevalensi yang jauh
lebih tinggi dibandingkan rata-rata
umum. Prevalensi (angka
kesakitan)  gangguan  anxietas
berkisar pada angka 6-7% dari
populasi umum. Kelompek
perempuan lebih banyak
mengalami/ gangguan anxietas jika

kelompok obat benzoadiazepin,
salah satu obat yang lazim dipakai
adalah  diazepam, Larazepam,
Alprazolam, Buspirone (Cahya et
al., 2013). Tidak hanya secara
farmakologis tetapi juga
penyuluhan sangat penting dalam
membantu  pasien  mengatasi
kecemasannya sehingga  perlu
adanya pelayanan keperawatan
yang  berkualitas, ini  akan
membantu mengurangi rasa takut
akibat ketidaktahuan pasien. Cara
lain untuk mengatasi kecemasan
adalah dengan berdoa, terapi
vibroakustik juga digunakan dalam
perlakuan gangguan kecemasan
(Cahya et al., 2013).

Berdasarkan uraian di atas
penelitidertarik\dan penting untuk
meneliti  d€ntang  “Keefektifan
Pemberian  Informasi Pra Bedah
Terhadap KecemaSan Pasien Pre
Opefasi”. SA ’
RUMUSANAMASALAH

L2 }\aaﬁ' usan masalah

P @litian ini adalah “Bagaimana

dibandingikart dengan prevalensi\“}\’\\"‘ ~{ O ‘Bfektifitas Pemberian Informasi Pra

kelompok laki-aki Penelitian \juga
dilakukan padé sejumiah Karyawan
pada tingkat eksgiutit di-bebserapa
instansi  pémerintah; ~ maupun
instansi  swaste——di  Jakarta,
menunjukkan prevalensi  fobia,
sebesar 10-16%. Insiden yang
dilaporkan Pra Bedah, kecemasan
pada orang dewasa berkisar antara
11% sampai 80%, Insiden tertinggi
yang dilaporkan oleh psikiater
menggunakan psikologis validasi
kuesioner Saat ini, data
menunjukkan adanya hubungan
antara efek kecemasan dan
ketakutan sebelum operasi (Cahya
etal., 2013).

Cara mengatasi kecemasan
yaitu dengan farmakologi dan non
farmakologi, farmakologi salah
satunya dengan menggunakan obat-
obatan diantaranya adalah jenis

Bedah Terhadap Kecemasan Pasien
Pre Operasi berdasarkan
penelusuran literature?”
TUJUAN PENELITIAN
Tujuan penelitian ini adalah

untuk  mengetahui  keefektifan
pemberian Informasi Pra Bedah
Terhadap Kecemasan Pasien Pre
Operasi berdasarkan penelusuran
literature.
MANFAAT PENELITIAN
1. Manfaat Teoritis

Menambah  referensi  dan

informasi bagi penulis
selanjutnya, serta memberikan
pengetahuan mengenai
keefektifan pemberian

informasi pra bedah terhadap

kecemasan pasien pre operasi.
2. Manfaat praktis

Manfaat literature review bagi

responden yaitu dapat



mengetahui keefektifan
pemberian informasi pra bedah
terhadap kecemasan pasien pre

operasi. Bagi penulis
selanjutnya  bisa  dijadikan
sebagai referensi dan acuan
untuk melakukan penulisan

literature review selanjutnya.

a. Bagi Tenaga Kesehatan
Memberikan kontribusi
dalam mengembangkan
kemandirian tenaga dalam
memberikan intervensi
pemberian informasi pra
bedah dalam menurunkan
kecemasan  pasien  pre
operasi.

b. Bagi Institusi Rumah Saklit

Membantu  meningkatkan
mutu pelayanan khususnya
pelayanan keperawatan
dengan memberikan
masukan tentang
pentingnya intervensi
pemberjan__informasi pra
bedah~dalam menurunkan
kecémasa® pasien pre
operasi.
c. BagrPeneliti

HasH-penelitt irdihareépkan
dapat' menjeci kajtan timiah
serta \‘nemberikan tiformasi
yang Gard tentang
pemberian informasi pra
bedah dalam menurunkan
kecemasan  pasien  pre
operasi.
METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan
desain Litelature Review. Litelature
Review adalah sebuah ringkasan
yang komprehensif dari penelitian
yang telah dilakukan sebelumnya
tentang sebuah topik. Litelature
Review mensurvei artikel ilmiah,
buku, dan sumber lain yang relevan
dengan bidang penelitian tertentu.
Review harus menghitung,
mendeskripsikan, meringkas,
mengevaluasi secara objektif dan

\\}\'\\

memperjelas penelitian
sebelumnya. Pada penelitian ini
menggunakan metode PICOST,
sebuah kerangka konsep yang
umum dalam jenis penelitian
kuantitatif untuk menjawab
pertanyaan klinis yang berkaitan
dengan efektifitas pemberian terapi
maupun intervensi yang dilakukan.

Metode PICOST memilki 6
komponen vyaitu P (patient,
population, problem), I

(intervention), C (comparison), O
(outcome), S (study), T (time).
Dengan menggunakan metode
PICOST dapat menghasilkan
litelature dengan memperhatikan
kriteria insklusi dan eksklusi yang
telah dibuat.

Tabel 34PICOST

‘A(‘ﬁ\ ngoNt
‘{(\\,“}

Peputation Pasien Pra bedah
anak anak sampai
\dewasa

Intervefition - +} ©Pemberian

L SN Informasi

Coagpa*r’étl% 2
Kecemasan

Study Cross  sectional,
quasi eksperimen

Time 1 Januari 2012 — 28
Agustus 2022

Penelitian yang dilakukan

dengan mancari artikel secara
online, peneliti  menggunakan
database Mendeley, Google

Pubmed, Science Direct dengan
kata kunci Effectiveness OR Success
AND Information Provision OR
Surgical Procedure Information
AND lower OR Demeaning AND
Anxiety OR Worry, Efficacy OR
Fruitfulness AND Preoperative
information OR Anesthesia
Procedure  Information  AND
Reduce OR Decrease AND Afraid
OR Fright. dengan rentang waktu
tahun 2012-2020.

Kriteria insklusi 1. Diakses melalui
database Mendeley, Google



Pubmed, dan Science Direct. 2.
Subyek anak-anak sampai dewasa.
3. Naskah fulltext. 4. Bahasa yang
digunakan adalah Bahasa Indonesia
dan Bahasa Inggris. 5. Tahun terbit
1 Januari 2012 — 28 Agustus 2022.
6. Sesuai dengan topik penelitian.
HASIL PENELITIAN
Berdasarkan  penulusuran
literature review dari database
Mendeley, Google Pubmed, Science
Direct menggunakan diagram flow
dan penilaian uji  kelayakan
berdasarkan JBI Appraisal
Analytical Cross Sectional, quasi
eksperimen didapatkan rangkuman
hasil sebagai berikut:
1. Hasil Rangkuman Literature
Review
Penelurusan yang telah
dilakukan mendapatkan hasil
sejumlah 4 artikel dan telah
dilakukan skrining berdasarkan
kriteria inklusi yang sudah
ditetapkan oleh peneliti Ssefta
telah dilakukan i kelayakan
menggunakan - JBI < Appraisal

AnalytiealZCross Sectignal) dan\\\’\

quasi ' eksperimen. Artikel yang
didapatkan dari datibase
Mendeley edaici 4 artikel, dari
database Sgiencée Directadalah 0
artikel, dan\"“dart  database
Pubmed sebanyak 1 artikel. Kata
kunci yang digunakan dalam
pencarian artikel yang didapat
pada database Mendeley adalah
kecemasan AND kecemasan pre
operasi, pada database Science
Direct adalah success AND
preoperative information AND
demeaning anxiety, pada
database PubMed adalah
effectiveness AND preoperative
information AND lower anxiety.
Hasil penelitian ini dikumpulkan
dan diringkas dengan format
berdasarkan judul, penulis, tahun
terbit, negara, bahasa, tujuan
penelitian,  jenis  penelitian,

metode  pengumpulan  data,
populasi dan jumlah sampel,
hasil.

Penelurusan artikel yang
dilakukan oleh peneliti dalam
rentang waktu tahun 2017 sampai
2022 mendapatkan 4 artikel yang
telah diuji kelayakannya untuk
digunakan  sebagai literature
review. Dari ke 4 artikel yang
digunakan sebagai literatur review
terdapat artikel yang membahas
tentang  pengaruh  pemberian
informasi  pra  bedah dalam
menurunkan  kecemasan  pada
pasien pre operasi.
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Gambar 4.1

Gambar grafik Kecemasan
Sebelum Intervensi

Gambar 4.1 menunjukkan
kecemasan sebelum  dilakukan
intervensi, rata-rata pasien
mengalami  kecemasan sedang.
Berdasarkan penelitian pada jurnal
satu responden mayoritas
mengalami cemas sedang sebelum
diberikan intervensi. Pada jurnal
dua responden mayoritas
mengalami cemas sedang sebelum
diberikan intervensi. Dan pada



jurnal tiga responden mayoritas
mengalami cemas berat sebelum
diberikan intervensi. Data sebelum
intervensi terdapat tiga jurnal saja,
jurnal ke empat tidak ada.

Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh (Angkasa et al.,
2018) paling banyak adalah 25
responden (55,6 %) mengalami
kecemasan  Dberat. Hal  ini
disebabkan pasien pre operasi
menganggap bahwa operasi
merupakan tindakan yang
menakutkan karena menggunakan
peralatan, ruangan dan tindakan
keperawatan khusus. Keadaan ini
membutuhkan proses adaptasi dari
pasien baik secara fisiologis
maupun secara psikologis.
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Gambar 4.2

Gambar Grafik Kecemasan Setelah
Intervensi

Gambar 4.2 menunjukkan
kecemasan  sesudah  dilakukan
intervensi, rata-rata pasien
mengalami  kecemasan  ringan.
Berdasarkan penelitian pada jurnal
satu responden mayoritas
mengalami cemas ringan sesudah
diberikan intervensi. Pada jurnal
dua responden mayoritas

mengalami cemas sedang. Dan pada
jurnal tiga responden mayoritas
mengalami cemas ringan. Data
sesudah intervensi terdapat tiga
jurnal saja, jurnal ke empat tidak
ada.

Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh (Fadli et al., 2017)
tingkat kecemasan pasien pre
operasi mayor setelah diberikan
pendidikan Kesehatan yang
mengalami  kecemasan  ringan
sebanyak 10 orang (66,7%),
kecemasan sedang sebanyak 5
orang (33,3%), dan tidak ada yang
mengalami kecemasan berat.

Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh (Angkasa et al.,
2018) dilakukan banyak adalah 16
responden™ (35,6 %) mengalami
kee€rmasangsedang. Hasil penelitian
menunRjukkan dpasien pre operasi
sebanyak 45 ‘rewg‘ﬂ‘den mengalami
pendrunan. i‘t‘n‘ngjkat kecemasan
setqlah?“\) erikan konseling
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Gambar 4.3

Gambar Grafik Kecemasan
Sebelum-Sesudah Intervensi

Gambar 4.3 menunjukkan
kecemasan  sebelum  dilakukan
intervensi  rata-rata  responden
mengalami kecemasan sedang dan
kecemasan  sesudah  dilakukan



intervensi  rata-rata  responden
mengalami  kecemasan  ringan.
Sebelum intervensi  cenderung
mengalami  peningkatan ~ dan
sesudah  intervensi  cenderung
mengalami penurunan.
PEMBAHASAN

Pemberian informasi
kepada pasien merupakan hal yang
penting untuk dilakukan perawat.
Sikap, tutur Kkata, keramahan
petugas serta kemudahan
mendapatkan informasi dan
komunikasi menduduki peringkat
tertinggi dalam persepsi kepuasan
pasien (Faramida & Riza, 2019).
Pemberian informasi juga dapat
diartikan  sebagai memberikan
bantuan penerangan kepada pasien
mengenai  segala kemungkinan
yang terjadi, sehingga pasien siap
dalam menghadapi dan
menyesuaikan dengan keadaan
dirinya (Faramida & Riza, 2019).

Kecemasan __ pasien pre-
operasi merupakan suait...respon
antisipasi térhadap peraninya dalam

hidup, mtegrl*as tubuh bc\hkan\\\’\\

kehidupannya. - Kecemasan . sangat
mempengaruii fungsi tubuh pada
tindakan ©perasi; oleh: kerera itu
perawat pedlu S “mengidentifikasi
kecemasan yang —aialami pasien
(Faramida & Riza, 2019).
Kecemasan menggambarkan
keadaan kekhawatiran, kegelisahan,
rasa tidak nyaman yang dapat
disertai berbagai keluhan fisik.
Kecemasan pasien menghadapi pre
operasi yaitu rasa cemas Yyang
dirasakan menjelang pelaksanaan
operasi. dimana merupakan suatu
reaksi normal terhadap situasi yang
menimbulkan ketegangan (Tamah
etal., 2019).

Pemberian informasi juga
dapat diartikan sebagai memberikan
bantuan penerangan kepada pasien
mengenai  segala kemungkinan
yang terjadi, sehingga pasien siap

dalam menghadapi dan
menyesuaikan dengan keadaan
dirinya. Informasi sebelum operasi
dan persepsi yang baik sangat
dibutuhkan oleh pasien pre operasi
agar kecemasannya berkurang.
Hasil penelitian di Bangsal Rawat
Inap Rumah Sakit Palembang,
sebagian responden yang
mendapatkan pemenuhan informasi
pre operasi dalam kategori kurang
baik lebih banyak mengalami
kecemasan. Hal ini menunjukkan
bahwa  pemberian informasi
sebelum operasi yang baik harus
lebih ditingkatkan agar kecemasan
pasien pre operasi tidak kembali
terjadi atau berkurang dan dampak
dampak kecemasan bisa dihindari
(Kaplang& Sadock 2010).
KegeMasan yang dialami
olehgpasien terjadi karena pasien
merasa khawa{mx‘(dengan proses
pemibedahan; \yang akan dijalani
apa}gah?a\kan berjalan dengan baik

,\‘al%u’\rldgk sehingga pasien terus

ferus memikirkan tentang proses

»{C‘“{—mdakan operasi, sehingga pasien

membutuhkan informasi tentang
prosedur pembedahan sebelum
dilakukan operasi karena dari hasil
riset ditemukan pada tingkat cemas
ringan sampai denga cemas berat
sekali (Hasanah, 2017).

Adanya penurunan derajat
kecemasan tersebut dikarenakan
efek dari pemberian informasi.
Dengan penjelasan informasi pre
operasi akan membantu
mengurangi  kecemasan,  stress,
persepsi buruk tentang operasi
sehingga pasien mengerti tentang
tindakan yang akan dilakukan
kepadanya. Sedangkan manfaat dari
pemberian informasi pada pasien
pre operasi yaitu dapat memenuhi
kebutuhan pasien tentang
pengetahuan operasi, meningkatkan
keamanan pada pasien,
meningkatkan kenyamanan



psikologis dan fisiologis,
meningkatkan kepatuhan terhadap
interuksi yang dijelaskan.

Sehinggga dapat  menurunkan
tingkat kecemasan pada pasien
sebelum  melakukan  tindakan
operasi (Faramida & Riza, 2019).
Analisis tersebut sejalan
dengan penelitian yang dilakukan
oleh (Hasanah, 2017) dengan hasil
uji statistik didapatkan nilai p-value
0,023 < 0,05, disimpulkan bahwa
terdapat hubungan pengetahuan
pasien tentang informasi pre operasi
dengan kecemasan pasien pre
operasi di Rumah Sakit Mitra
Husada Pringsewu tahun 2017.
Hasil penelitian diketahui bahwa
dari 43 responden pengetahuannya
baik, didapatkan 20 responden
(27%) mengalami kecemasan berat.
Pemberian informasi yang
disampaikan kepada pasien
meliputi informasi pembedahan,
prosedur pembjusan, jenis anestesi,
teknik anestesi, lama opérasi yang
mana dapat mengurangi-kecemasan

pada pasign yang akan men! alanl\\\’\\

operasi. /. Pasien = vang . telah
mendapatkan: intermast - lebih  siap
untuk menjalani eperast.

Keempat'artikel vang telah
di review berkaitan dengan
penelitian penulis, yang mana
membahas tentang  keefektifan
pemberian informasi pra bedah
dalam  menurunkan kecemasan
pasien pre operasi. Pemberian
informasi  dapat  memberikan
informasi tentang tindakan yang
akan dialami pasien sebelum
operasi, waktu operasi dan hal-hal
yang dialami pasien selama operasi
sehingga mereka dapat memahami
dan diharapkan pasien menjadi
lebih siap menghadapi operasi.
Maka dari itu pemberian informasi
dapat menjadi salah satu alternatif
untuk  menurunkan  kecemasan
pasien pre operasi.

o Gt
“409

SIMPULAN DAN SARAN
A. Simpulan
Setelah dilakukan literature
review terhadap empat jurnal
tentang keefektifan pemberian
informasi pra bedah dalam
menurunkan kecemasan pasien
pre operasi, maka dapat ditarik
kesimpulan bahwa pemberian
informasi pra bedah adalah
salah satu cara yang dapat
digunakan oleh tenaga
kesehatan dalam membantu
pasien  untuk  mengurangi
kecemasan pasien pre operasi.
B. Saran
1. Bagi Institusi Rumah Sakit
Hasil literature review ini di
harapkan dapat menerapkan
atall meningkatkan edukasi
pemberian, informasi pra
bedah_sdalam menurunkan
kecemasaq‘(\ pasien  pre
grasﬁ
% Qa Reneliti selanjutnya
2\ Bih rapkan kepada peneliti
N2 selanjutnya d_a_pat
mengembangkan penelitian
mengenai bagaimana
keefektifan pemberian
informasi pra bedah dalam
menurunkan kecemasan
pasien pre oprasi
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