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HUBUNGAN PENGETAHUAN PROSEDUR BEDAH DENGAN TINGKAT

KECEMASAN PASIEN BEDAH USIA DEWASA DI RUANG BEDAH RSUD CIDERES

PERIODE MEI-JUNI TAHUN 2015

Oleh : Rina Nuraeni
ABSTRAKTindakan pembedahan merupakan ancaman aktual atau hanya potensial padaintegritas seseorang yang dapat mengakibatkan kecemasan. Hasil Studi Pendahuluan diRuang Bedah RSUD Cideres didapatkan 4 orang pasien mengalami gelisah, telapak tangangemetar, sulit tidur,sering berkemih  dan takut, sering bertanya dan berulang walaupunpertanyaan telah dijawab. Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahuihubungan pengetahuan dengan tingkat kecemasan pasien bedah usia dewasa di ruangbedah RSUD Cideres Tahun 2015.Penelitian ini menggunakan metode penelitian deskriptif korelatif denganpendekatan cross sectional dan jenis data yang digunakan adalah data primer. Populasidalam penelitian ini adalah seluruh pasien dewasa bedah usia dewasa RSUD Cideresperiode Januari-Februari tahun 2015 yaitu sebanyak 234 orang, besar sampel yangditentukan adalah 71 orang. Teknik pengambilan sampel accidental sampling. Hasilpenelitian menunjukkan pasien bedah usia dewasa di Ruang Bedah RSUD Cideres tahun2015 kurang dari setengahnya responden berpengetahuan kurang (32,4%). Pasien bedahusia dewasa di Ruang Bedah RSUD Cideres tahun 2015 sebagian kecil dari respondenmengalami tingkat kecemasan berat (23,9%). Ada hubungan yang bermakna antarapengetahuan dengan kecemasan pasien bedah usia dewasa di Ruang Bedah RSUD Ciderestahun 2015 dengan nilai p value sebesar (p = 0,009) kurang dari nilai alpha (0,05)Kata Kunci :  Pengetahuan Prosedur bedah, Kecemasan Pasien Bedah.
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ABSTRAC

Surgical Operations is able to be threat actual or just Potential Integrities for surgery
adult’s patients. Result of the first observation in the Surgical Room Cideres Hospital of
General District ( RSUD), the writer found conditions of 4 patients has same problems which
was caused from effect anxiety level Their conditions  were get nervous , trembling hand,
insomnia and always urinating and fear. And then they always repeat asking question
although they question was answered.

The General purpose of this research is to know the correlation between knowledge
with anxiety level of surgery adult patients in The Room Operation at Cideres Hospital Period
of May-June 2015. This research uses descriptive correlation method with cross- sectional
approach. The populations in this research are number of surgical operation patients adult
at Cideres Hospital period January-February 2015 who consist of 234 person/patients and
the sample are 71 person/patients. Result of research showed the patients adult of surgical
operation knowledge at Cideres Hospital in 2015 who as respondents also is Law and They
anxiety is improving level or heavy anxiety / over afraid. There were significant correlations
between knowledge and Anxiety of Adult Surgery Patient in The Room Operation at Cideres
Hospital with value p about (p=0,009) minus from alpha value (0,005).

Keywords : Knowledge of surgical procedures, Surgery of Anxiety Patient

PENDAHULUANTujuan dari pembangunan kesehatannasional adalah terciptanya kemampuanuntuk hidup sehat bagi setiap penduduk agardapat mewujudkan derajat kesehatan yangoptimal sebagai salah satu unsurkesejahteraan umum. Untuk mencapaitersebut sangat diperlukan tenaga, fasilitasdan pelayanan kesehatan yang memadai, baiksecara kualitas maupun kuantitasnya sebagairujukan masyarakat (Notoatmodjo, 2005).Tindakan pengobatan yang banyakmenimbulkan kecemasan adalah pembedahanmerupakan pengalaman yang sangatmenakutkan,baik bagi orang kesehatan sendirimaupun orang awan terutama tidakdirencanakan jika pembedahan yangdilakukan termasuk dalam kategori segeradilakukan operasi. Reaksi cemas ini akanberlanjut bila klien tidak pernah atau kurangmendapat informasi yang berhubungandengan penyakit dan tindakan yang dilakukanterhadap dirinya. Carbonel (2004)mengatakan setiap orang pernah mengalami

periode cemas, apalagi pasien yang akanmenjalani pembedahan. Kecemasanmeupakan gejala klinik yang jelas terlihatpada pasien dengan penatalaksanaan medis.Carpenito (2006) mengatakan 90 % pasienpra operasi mengalami kecemasan.Menghadapi pembedahanmenyebabkan seseorang bertanya dan seringmerasa takut tentang apa yang terjaditerhadap dirinya dan bagaimana pulaakibatnya nanti. Saat–saat itu merupakan saatyang menggelisahkan bagi si pasien, lepas daripersoalan apakah ia membicarakan tentanghal tersebut atau tidak. Dalam keadaan sepertiitu wajarlah kalau orang merasa kuatir dansikap petugas yang terlibat dalam usahamempersiapkan dirinya menghadapipembedahan itu sangatlah mempengaruhinya.Tindakan pembedahan merupakan ancamanaktual atau hanya potensial pada integritasseseorang yang dapat mengakibatkan reaksistres, baik stres fisiologi atau psikologi dan
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salah satu respon psikologi adalah kecemasan(Long, 2000).Dampak yang mungkin muncul bilakecemasan pasien pre operatif tidak segeraditangani, yang pertama pasien dengan tingkatkecemasan tinggi tidak akan mampuberkonsentrasi dan memahami kejadianselama perawatan dan prosedur. Kedua,menunda jadwal operasi, pasien mungkinakan diberikan perawatan atau informasiprosedur bedah dengan baik. Ketiga pasienakan merasa lebih nyaman denganpembedahan jika pasien mengetahui momenyang dihadapi pada saat hari pembedahantiba. Keempat, pasien mungkin memerlukanpenjelasan mengenai nyeri yang akan dirasakan setelah operasi. Apabila pasienmencapai harapan yang realistik terhadapnyeri dan mengetahui cara mengatasinya, rasacemas akan jauh berkurang. Oleh sebab ituperlu peran perawat untuk mengevaluasipemahaman pasien mengenai prosedur preoperatif (Hastuti, 2005).Sunaryo (2002) mengatakan bahwapengetahuan yang rendah mengakibatkanseseorang mudah mengalami stress.Ketidaktahuan terhadap suatu hal dianggapsebagai tekanan yang dapat mengakibatkankrisis dan dapat menimbulkan kecemasan.Stress dan kecemasan dapat terjadi padaindividu dengan tingkat pengetahuan yangrendah. Menurut Wiramihardja (2004) orangyang memiliki pengetahuan tentang informasiprabedah secara baik, kecemasannya saatakan menjalani operasi lebih rendah daripadaorang yang memiliki pengetahuan kurangbaik. Hal ini dapat dimengerti, karenainformasi prabedah yang diberikan olehpetugas bertujuan untuk meluruskan persepsiatau pemahaman pasien yang kurang tepattentang tindakan operasi.Dari studi pendahuluan yangdilakukan, frekuensi kasus pembedahan diRSUD Cideres tahun 2015 cukup tinggi, datayang diambil dari rekam medis menunjukan ,

untuk pembedahan bulan Januari sebanyak116 operasi, bulan Februari sebanyak 118operasi sedangkan di RSUD Majalengka padabulan Januari sebanyak 84 orang dan bulanFebruari 76 orang. berdasarkan hasilwawancara yang dilakukan di ruang bedahRSUD Cideres terhadap 7 orang pasien prabedah didapatkan bahwa 3 orang pasien tidakmengalami dan sebanyak 4 orang pasienmengalami gelisah, telapak tangan gemeter,sulit tidur,sering berkemih  dan takut, seringbertanya dan berulang walaupun pertanyaantelah dijawab, takut sakit, takut pembiusan,khawatir soal pekerjaan, khawatir tergantungpada keluarga, takut akan masa depan.Dalam penelitian ini tidak semuafaktor yang berhubungan dengan kecemasanpasien diteliti seperti pendidikan, finansial,dukungan keluarga dan sosial budaya support,karena hasil wawancara menunjukan faktorfinansial pasien merasa punya tabunganseperti perhiasan dan bantuan dari kerabatatau keluarga, selain itu dukungan keluargapasien sangat besar seperti banyaknyakeluarga yang menemani, mendoakan agarcepat sembuh dan lain-lain.  Dukungan temanatau pun tetangga juga terlihat jelas merekadatang dan memberikan motivasi danperhatian.Berdasarkan Uraian di atas menarikminat penulis untuk melakukan penelitianlebih lanjut tentang “Hubungan Pengetahuan
Prosedur Bedah dengan Tingkat
Kecemasan Pasian Bedah Usia Dewasa di
Ruang Bedah RSUD Cideres Periode Mei-
Juni Tahun 2015.Tujuan umum dalam penelitian iniadalah diketahuinya hubungan pengetahuandengan tingkat kecemasan pasien bedah usiadewasa di ruang bedah RSUD Cideres Tahun2015, secara rinci :
 Diketahuinya gambaran kecemasanpasien bedah usia dewasa di RuangBedah RSUD Cideres tahun 2015.
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 Diketahuinya gambaran pengetahuanpasien bedah usia dewasa di RuangBedah RSUD Cideres tahun 2015.
 Diketahuinya hubungan pengetahuandengan kecemasan pasien bedah usia

dewasa di Ruang Bedah RSUD Ciderestahun 2015
METODOLOGI PENELITIANJenis penelitian ini merupakanpenelitian deskriptif korelatif denganpendekatan cross sectional. Yaitu suatupenelitian dimana variabel-variabel yangtermasuk efek diobservasi sekaligus padawaktu yang sama (Notoatmodjo, 2002).Populasi adalah keseluruhan satuan analisyang merupakan sasaran penelitian (Gulo,2005). Populasi dalam penelitian ini adalahseluruh pasien bedah usia dewasa RSUDCideres periode Januari-Februari tahun 2015yaitu sebanyak 234 orang.Sampel yang diambil menggunakanteknik Acidental Sampling yaitu mengambilresponden sebagai sampel berdasarkankebetulan, yaitu siapa saja yang secarakebetulan bertemu dengan peneliti dapatdigunakan sebagai sampel bila orang yangkebetulan ditemui cocok sebagai sumber data.Data yang digunakan dalam penelitian ini

adalah data primer yaitu data yang diambilsecara langsung dari responden berupapertanyaan/pernyataan dalam bentukkuesioner, kuesioner tersebut sudah diujikanterlebih dahulu kepada respoden yangmemiliki karakteristik yang sama denganreponden yang digunakan sebagai penelitian.untuk memgukur kecemasan  menggunakanalat ukur dari Zung Self Rating Anxiety Scale(ZSAS). Sedangkan untuk mengukurpengetahuan dan dukungan keluargamenggunakan kuesioner dalam bentukpertanyaan tertutup. Selanjutnya, untukmengidentifikasi hubungan antara 2 (dua)variabel yaitu variabel terikat dengan variabelbebas. Uji yang dipakai adalah Chi-squaredengan batas kemaknaan nilai α = 0,05.Penelitian ini dilaksanakan di Ruang BedahRSUD Cideres dan pengumpulan datanyadilaksanakan pada bulan Mei-Juni tahun 2015.
HASIL PENELITIAN

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Pasien Bedah Usia Dewasa di Ruang Bedah RSUD
Cideres tahun 2015

Pengetahuan F %Kurang 23 32,4Cukup 22 31,0Baik 26 36,6Jumlah 71 100.0
Berdasarkan tabel 4.1 didapatkanpasien bedah usia dewasa di Ruang BedahRSUD Cideres tahun 2015 denganpengetahuan kurang sebesar 32,4%. Hasil

tersebut menunjukan bahwa pasien bedahusia dewasa di Ruang Bedah RSUD Ciderestahun 2015 hampir setengahnya dariresponden berpengetahuan kurang.
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Tabel 2 Distribusi Frekuensi Kecemasan Pasien Bedah Usia Dewasa di Ruang Bedah RSUD
Cideres Tahun 2015

Kecemasan F %Cemas Berat 17 23,9Cemas Sedang 37 52,1Cemas Ringan 17 23,9Total 71 100.0Dari tabel 4.2 diketahui bahwa pasiendi Ruang Bedah  RSUD Cideres tahun 2015sebanyak (23,9%) mengalami tingkatkecemasan berat. Hasil tersebut menunjukan
bahwa pasien bedah usia dewasa di RuangBedah RSUD Cideres tahun 2015 sebagiankecil dari responden mengalami kecemasanberat.

Tabel 3 Hubungan Pengetahuan Dengan Kecemasan Pasien Bedah Usia Dewasa di Ruang
Bedah RSUD Cideres tahun 2015

Pengetahuan
Kecemasan

Total P value
Berat Sedang Ringanf % f % f % F %

0,009Kurang 9 39,1 12 52,2 2 8,7 23 100Cukup 5 22,7 14 63,6 3 13,6 22 100Baik 3 11,5 11 42,3 12 46,2 26 100Jumlah 17 100 37 52,1 17 23,9 71 100
Berdasarkan tabel 4.3 dapat lihatbahwa proporsi pasien yang berpengetahuankurang dan mengalami kecemasan beratsebanyak 9 orang atau sebesar (39,1%),sedangkan proporsi pasien yangberpengetahuan kurang dan mengalami

kecemasan ringan sebanyak 2 orang atausebesar (8,7%). Hal ini menunjukan bahwaproporsi pasien yang berpengetahuan kurangdan mengalami kecemasan berat lebih tinggidari pasien yang berpengetahuan kurang danmengalami kecemasan ringan.
PEMBAHASANBerdasarkan hasil penelitian terhadappasien bedah pada faktor pengetahuanmenunjukan bahwa pasien bedah usia dewasadi Ruang Bedah RSUD Cideres tahun 2015hampir setengahnya dari respondenberpengetahuan kurang yaitu sebesar 32,4%.Hubungan antara pengetahuan dengankecemasan pasien bedah melalui tehnikkomunikasi terapeutik juga dapatmempengaruhi penurunan kecemasan pasien,pendapat ini didukung oleh penelitian Suyanto(2009) yang dilakukan oleh Rachma di RSUP

Dr Sardjito Yogyakarta, yang berjudulhubungan pengetahuan dengan tingkatkecemasan pasien bedah. Kesimpulannyaadalah kurang dari setengahnya pasien bedahberpengetahuan kurang sebesar(33,7%). Sejalan juga dengan hasil penelitianAprilia (2010) tentang hubungan tingkatpengetahuan informasi prosedur beadhdengan tingkat kecemasan pasien operasididapatkan menunjukkan bahwa 35,5%responden memiliki pengetahuan yang kurangtentang informasi prosedur bedah.
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Berdasarkan hasil penelitian terhadappasien bedah pada faktor kecemasan di RuangBedah  RSUD Cideres Tahun 2015, dapatdigambarkan sebagian kecil dari responden(23,9%) mengalami tingkat kecemasan berat.Dampak dari kecemasan berat yaitu jadwaloperasi akan ditunda dan tidak akan mampuberkonsentrasi dan memahami kejadianselama perawatan dan prosedur.Hasil ini sejalan dengan penelitianMakmuri (2007) tentang tingkat kecemasanoperasi menunjukkan bahwa sebagian besarpasien mengalami tingkat kecemasan beratyaitu sebesar 57,8 %.Menurut Gunawan L (2006) dampakyang mungkin muncul bila kecemasan pasienpre operatif tidak segera ditangani, yangpertama pasien dengan tingkat kecemasantinggi tidak akan mampu berkonsentrasi danmenunda jadwal operasi.Ansietas merupakan hasil frustasi darisegala sesuatu yang mengganggu kemampuanseseorang untuk mencapai tujuan yangdiinginkan. Teori ini meyakini bahwa manusiayang pada awal kehidupannya dihadapkanpada rasa takut yang berlebihan akanmenunjukkan kemungkinan ansietas yangberat pada kehidupan pada masa dewasanya(Stuart and Sunden, 2001).Hasil penelitian menunjukkan adahubungan yang bermakna antara pengetahuandengan kecemasan pasien bedah usia dewasadi Ruang Bedah RSUD Cideres tahun 2015dengan nilia p value sebesar (p = 0,009)kurang dari nilai alpha (0,05).Sejalan dengan hasil penelitianNasiroh (2006) menunjukkan bahwa hasil uji

spearman menghasilkan nilai korelasi r = -0,342 dengan nilai signifikansi (p) = 0.010,yang berarti ada hubungan yang signifikanantara tingkat pengetahuan tentang informasiprabedah dengan tingkat kecemasan pasienpada saat akan dilakukan operasi.Dari hasil penelitian ini dapatdisimpulkan bahwa tingkat pengetahuanseseorang yang rendah maka tingkatkecemasan pasien meningkat. Kecemasandialami pasien bedah biasanya terkait dengansegala macam prosedur asing yang harusdijalani pasien dan juga ancaman terhadapkeselamatan jiwa akibat segala macamprosedur pembedahan dan tindakanpembiusan, selain itu juga tidak adapemberitahuan atau pemberian informasisecara khusus akan menambah kecemasanpada pasien bedah.Upaya petugas kesehatan agar dalampelaksanaan pemberian informasimenyesuaikan dengan kondisi pasien sepertidari latar belakang pendidikan bahasanyaharus mudah dipahami. Peran perawat sangatpenting untuk memberikan komunikasiteraputik untuk mengurangi rasa cemas padapasien bedah. Pasien yang berpengetahuanrendah agar berkonsultasi dengan petugaskesehatan apabila masih ada yang meragukan.Keluarga pasien agar medukung mental pasienagar siap dalam pelaksanaan operasi.
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KESIMPULANBerdasarkan hasil penelitian danpembahasan mengenai hubunganpengetahuan informasi prosedur bedahdengan tingkat kecemasan pasien bedah diRuang Bedah RSUD Cideres tahun 2015, dapatdisimpulkan  beberapa hal sebagai berikut :
1. Pasien bedah usia dewasa di Ruang BedahRSUD Cideres tahun 2015 sebagian kecildari responden mengalami tingkatkecemasan berat (23,9%)

2. Pasien bedah usia dewasa di Ruang BedahRSUD Cideres tahun 2015 hampirsetengahnya dari respondenberpengetahuan kurang (32,4%)
3. Ada hubungan yang bermakna antarapengetahuan dengan kecemasan pasienbedah usia dewasa di Ruang Bedah RSUDCideres tahun 2015 dengan nilia p valuesebesar (p = 0,009) kurang dari nilai alpha(0,05)

SARANDari hasil pembahasan dan kesimpulandi atas dapat diajukan beberapa saran yangrelevan sebagai berikut :1. Bagi Perawat di RSUD CideresPerawat RSUD Cideres agar lebihmeningkatkan lagi pengetahuan pasiententang manfaat puasa sebelum dilakukanpembedahan dan hal-hal teknis yangberkaitan dengan bahasa medis yang tidakdipahami oleh pasien bedah.2. Bagi Institusi PendidikanInstitusi pendidikan dalam hal iniAKPER YPIB diharapkan menambah literaturkepustakaan yang mendukung kebutuhanmahasiswa dalam melakukan penelitian,sehingga mahasiswa tidak kesulitan dalammencari referensi.

3. Bagi PasienPada pasien yang berpengetahuanrendah agar berkonsultasi dengan petugaskesehatan, apabila masih ada yang meragukanselain itu keluarga pasien agar medukungmental pasien agar siap dalam pelaksanaanoperasi.4. Bagi PenelitiPerlunya dilakukan penelitian lebihlanjut mengenai hubungan pengetahuantentang informasi pra bedah dengan tingkatkecemasan pada pasien pra bedah denganvariabel dan jumlah responden yang lebihbanyak, dan mencoba metode analisis yangberbeda.
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