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Abstrak 

 

Kecemasan merupakan reaksi emosional yang umum terjadi pada pasien yang akan 

menjalani operasi. Perasaan cemas ini dapat disebabkan oleh berbagai faktor, seperti ketidakpastian 

tentang hasil operasi, ketakutan terhadap prosedur medis, serta kekhawatiran terhadap komplikasi 

yang terjadi. Tingginya tingkat kecemasan pada pasien pra-operasi dapat berdampak negatif 

terhadap kondisi fisiologis dan psikologis pasien, yang pada akhirnya dapat mempengaruhi proses 

penyembuhan pasca-operasi. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisa hubungan antara 

komunikasi terapeutik perawat dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi di ruangan instalasi 

bedah sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki tahun 2024. Penelitian ini menggunakan 

desain analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional. Populasi dan sampel pada 

penelitian ini adalah 38 pasien pre operasi di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD RSUD Dr. Hi. 

Zainal Umar Sidiki periode Agustus sampai September 2024. Penelitian ini menggunakan 

menggunakan kuisioner. Uji analisa data yang digunakan adalah uji chi squre. Hasil uji analisa Chi 

Square menunjukkan hubungan signifikan antara komunikasi terapeutik perawat dengan tingkat 

kecemasan pasien pre operasi (p = 0,000). Menyarankan bagi Rumah sakit untuk dapat 

menyediakan pelatihan khusus bagi perawat mengenai komunikasi terapeutik dan manajemen 

kecemasan pasien, serta memperkuat program pendampingan bagi pasien pre operasi. 

 

Kata kunci : Komunikasi, Terapeutik, Perawa, Kecemasan, Pre Operasi  

 

 

Pendahuluan 

Operasi merupakan suatu tindakan medis yang melibatkan prosedur invasif pada tubuh, 

seringkali menggunakan instrumen bedah, dengan tujuan memperbaiki atau mengobati kondisi 

kesehatan tertentu (Kemenkes, 2022b). Tindakan ini sering kali memicu kecemasan pada pasien. 

Kecemasan pra-operasi merupakan fenomena umum yang dapat mempengaruhi kondisi fisik dan 

psikologis pasien, serta berpotensi mengganggu proses pemulihan pasca-operasi. Dalam situasi ini, 

peran perawat menjadi sangat penting, terutama dalam hal komunikasi terapeutik dan dukungan 

emosional (Indrawatia et al., 2024). 

Kecemasan merupakan reaksi emosional yang umum terjadi pada pasien yang akan menjalani 

operasi. Perasaan cemas ini dapat disebabkan oleh berbagai faktor, seperti ketidakpastian tentang 

hasil operasi, ketakutan terhadap prosedur medis, serta kekhawatiran terhadap komplikasi yang 

terjadi. Tingginya tingkat kecemasan pada pasien pra-operasi dapat berdampak negatif terhadap 
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kondisi fisiologis dan psikologis pasien, yang pada akhirnya dapat mempengaruhi proses 

penyembuhan pasca-operasi (Rahima, 2022). 

Komunikasi terapeutik merupakan metode komunikasi yang digunakan oleh tenaga 

kesehatan, khususnya perawat, untuk membangun hubungan positif dengan pasien. Tujuannya 

adalah memberikan dukungan emosional, mengurangi kecemasan, dan meningkatkan pemahaman 

pasien tentang prosedur medis yang akan dijalani. Perawat memiliki peran penting dalam 

memberikan asuhan keperawatan yang komprehensif, termasuk dalam mengelola kecemasan pasien 

(Listiana, 2020). 

Menurut WHO (2024), perawatan bedah telah menjadi bagian integral dari sistem kesehatan 

global selama lebih dari seabad, dan dampaknya terus meningkat seiring dengan bertambahnya 

kasus cedera traumatis, kanker, dan penyakit kardiovaskular. Sebagai satu-satunya pilihan 

pengobatan efektif untuk banyak kondisi, operasi dilakukan pada jutaan orang setiap tahun, sekitar 

13% dari total DALY (Disability-Adjusted Life Years). Meskipun bertujuan untuk menyelamatkan 

nyawa, prosedur bedah yang tidak aman dapat menimbulkan risiko serius, dengan tingkat kematian 

pasca-operasi yang dapat mencapai 0,5-5% dan komplikasi hingga 25% pada pasien rawat inap. Di 

negara-negara industri, hampir setengah dari kejadian buruk pada pasien rawat inap terkait 

perawatan bedah, dengan setidaknya setengah dari kasus bahaya dianggap dapat dicegah. Situasi ini 

lebih mengkhawatirkan di beberapa wilayah, seperti Afrika Sub-Sahara, di mana angka kematian 

akibat anestesi umum bisa mencapai 1 dari 150 kasus. (WHO, 2024). 

Menurut Kemenkes (2022), komunikasi terapeutik merupakan aspek dalam pelayanan 

keperawatan yang berkualitas, dirancang secara sadar untuk tujuan terapi dan membina hubungan 

antara perawat dan pasien. Fungsinya meliputi peningkatan kemandirian pasien, penguatan identitas 

diri, dan peningkatan kesejahteraan pasien secara keseluruhan. Mencakup informasi medis seperti 

diagnosis dan prognosis, komunikasi ini memerlukan keterampilan khusus dari perawat, termasuk 

kepekaan dan ketajaman perasaan. Efektivitasnya tidak hanya terletak pada penyampaian informasi, 

tetapi juga pada kemampuan mendengarkan, berempati, dan memberikan pelayanan yang ramah. 

Dengan demikian, komunikasi terapeutik yang baik dapat meningkatkan mutu pelayanan kesehatan, 

kepuasan pasien, dan pada akhirnya berkontribusi pada proses penyembuhan yang lebih cepat 

(Kemenkes, 2022a). 

Dalam penelitian yang dilakukan oleh (Putri et al., 2022) dari hasil penelitian 

mengindikasikan bahwa terdapat hubungan yang cukup dan searah antara komunikasi terapeutik 

perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien pre-operasi di rumah sakit. Penelitian ini 

mengungkapkan bahwa komunikasi terapeutik perawat merupakan elemen penting yang 

mempengaruhi tingkat kecemasan keluarga pasien sebelum operasi, dimana peran perawat 

mencakup mempersiapkan pasien dan keluarga secara mental serta mengelola tingkat kecemasan 

mereka.  

Begitu juga penelitian yang dilakukan oleh (Mantika et al., 2023) mengindikasikan bahwa 

terdapat hubungan antara komunikasi terapeutik perawat dengan tingkat kecemasan pasien pre 

operasi. Penelitian ini mengungkapkan bahwa komunikasi terapeutik perawat merupakan elemen 

penting yang mempengaruhi tingkat kecemasan pasien sebelum operasi, dimana 53,3% pasien 

menganggap komunikasi terapeutik perawat sudah baik. Namun, tingkat kecemasan pasien masih 

cukup tinggi dengan 48,6% mengalami cemas sedang dan 40% mengalami cemas berat. Penelitian 

menekankan pentingnya peningkatan kualitas komunikasi terapeutik perawat melalui evaluasi 

berkala sehingga membantu mengurangi kecemasan pasien pre operasi. 

Berdasarkan observasi yang dilakukan pada tanggal 25 Juli 2024 di ruang Instalasi Bedah 

Sentral UPTD RSUD Dr. H. Zainal Umar Sidiki, ditemukan bahwa tingkat kecemasan pasien pra-

operasi bervariasi berdasarkan jenis pekerjaan mereka. Dari 10 pasien yang diamati, 8 di antaranya 

mengalami kecemasan. Pasien dengan pekerjaan sebagai PNS (2 orang) menunjukkan kecemasan 

ringan hingga sedang, dengan kekhawatiran utama terkait manajemen nyeri pasca-operasi dan 
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dampaknya pada aktivitas sehari-hari. Pasien petani (2 orang) mengalami kecemasan sedang hingga 

berat, terutama terkait lamanya pemulihan yang dapat menghambat aktivitas fisik yang diperlukan 

dalam pekerjaan mereka. Pasien wiraswasta (2 orang) juga menunjukkan kecemasan sedang hingga 

berat, dengan kekhawatiran mengenai dampak operasi terhadap produktivitas bisnis mereka. Ibu 

rumah tangga (IRT) yang diamati (2 orang) mengalami kecemasan sedang hingga berat, khawatir 

tentang bagaimana pemulihan pasca-operasi akan mengganggu rutinitas rumah tangga dan 

pengasuhan anak. Terakhir, pasien dengan pekerjaan sebagai karyawan swasta (2 orang) memiliki 

tingkat kecemasan ringan hingga berat, dengan kekhawatiran yang berfokus pada proses operasi 

dan bagaimana hal itu akan memengaruhi kinerja mereka di tempat kerja. Observasi ini 

menunjukkan bahwa pekerjaan dan tanggung jawab harian berpengaruh pada tingkat kecemasan 

yang dialami oleh pasien pra-operasi. 

Dari latar belakang diatas, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul 

“Hubungan Komunikasi Terapeutik Perawat Dengan Tingkat Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi 

Di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki Tahun 2024” 

 

Metode 

Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional 

untuk mengetahui hubungan komunikasi terapeutik perawat dengan tingkat kecemasan pasien pre 

operasi. Melalui pendekatan ini, peneliti akan mengamati dan menganalisis variabel-variabel secara 

bersamaan pada satu titik waktu, tanpa memberikan intervensi kepada subjek penelitian. Metode 

cross-sectional dipilih karena memberikan gambaran tentang situasi pada waktu tertentu. Variabel 

independen dalam penelitian ini adalah komunikasi terapeutik perawat, sementara tingkat 

kecemasan pasien pre operasi bertindak sebagai variabel dependen. Penelitian ini akan dilaksanakan 

di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki pada tahun 2024. 

Populasi pada penelitian ini adalah 38 pasien pre operasi di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD 

RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki periode Agustus sampai September 2024. Dalam penelitian ini, 

sampel akan diambil dari populasi menggunakan metode total sampling yang meliputi 38 pasien pre 

operasi di ruangan instalasi bedah sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki periode Juli 

2024. Proses teknik sampling merupakan suatu proses seleksi sampel yang digunakan dalam 

penelitian dari populasi yang ada, sehingga sampel yang dipilih dapat mewakili keseluruhan 

populasi. 
 

Hasil 

 

1. Karakteristik Responden 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden 
 

Karakteristik Frekeuensi (n) Persen (%) 

Usia   

< 20 tahun 1 2.6 

21-30 tahun 6 15.8 

31 - 40 tahun 9 23.7 

41-50 tahun 12 31.6 

51-60 tahun 6 15.8 

≥ 61 tahun 4 10.5 

Jenis kelamin   

Laki-laki 16 42.1 

Perempuan 22 57.9 

Pendidikan   
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SMP 3 7.9 

SMA 28 73.7 

Diploma 3 7.9 

Sarjana 4 10.5 

Pekerjaan   

IRT 19 50.0 

Honorer 3 7.9 

Karyawan/swasta 1 2.6 

Petani 11 28.9 

Pensiunan 2 5.3 

Wiraswasta 2 5.3 

Jenis operasi   

Mayor 25 65.8 

Minor 13 34.2 

Total 38 100.0 

Sumber : data primer, 2024 

 

Berdasarkan data yang ditampilkan pada Tabel 1, mayoritas responden berada dalam 

rentang usia 41-50 tahun dengan frekuensi sebanyak 12 orang (31,6%). Berdasarkan jenis 

kelamin, lebih banyak responden perempuan dengan jumlah 22 orang (57,9%) 

dibandingkan laki-laki yang berjumlah 16 orang (42,1%). Dari segi pendidikan, sebagian 

besar responden memiliki tingkat pendidikan SMA, yaitu sebanyak 28 orang (73,7%). Dari 

sisi pekerjaan, sebagian besar responden bekerja sebagai Ibu Rumah Tangga (IRT), yaitu 

19 orang (50,0%), disusul oleh petani sebanyak 11 orang (28,9%). Sementara itu, 

berdasarkan jenis operasi yang dijalani, mayoritas responden menjalani operasi mayor 

dengan jumlah 25 orang (65,8%). 

2. Analisa Univariat 

a. Deskripsi Komunikasi Terapeutik Perawat 

 

Tabel 2 Distribusi Responden Berdasarkan Komunikasi Terapeutik Perawat 
 

Komunikasi Terapeutik Perawat Frekuensi (n) Persen (%) 

Baik 23 60.5 

Kurang 15 39.5 

Total 38 100.0 

Sumber : data primer, 2024 
 

Berdasarkan Tabel 2 mengenai distribusi responden berdasarkan komunikasi 

terapeutik perawat, sebagian besar responden menilai komunikasi terapeutik perawat 

sebagai kategori baik, dengan frekuensi sebanyak 23 orang (60,5%). Sementara itu, 

sebanyak 15 orang (39,5%) menilai komunikasi terapeutik perawat masih kurang. 

b. Deskripsi Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi 
 

Tabel 3 Distribusi Responden Berdasarkan Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi 

Kecemasan Pada Pasien Pre 

Operasi 

Frekuensi 

(n) 

Persen (%) 

Sedang 13 34.2 

Berat 25 65.8 

Total 38 100.0 

Sumber : data primer, 2024 
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Berdasarkan Tabel 3 mengenai distribusi responden berdasarkan tingkat kecemasan 

pada pasien pre operasi, mayoritas responden mengalami kecemasan dalam kategori 

berat, yaitu sebanyak 25 orang (65,8%). Sementara itu, sebanyak 13 orang (34,2%) 

mengalami kecemasan dengan kategori sedang. 

3. Analisa Bivariat  

Tabel 4 Hubungan Antara Komunikasi Terapeutik Perawat Dengan Tingkat Kecemasan 

Pasien Pre Operasi Di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar 

Sidiki Tahun 2024 
 

Terapeutik 

Perawat 

Tingkat Kecemasan Pasien Pre 

Operasi Total 

Sedang Berat 

orang % orang % orang % 

Baik 1 2.6 22 57.9 23 60.5 

Kurang 12 31.6 3 7.9 15 39.5 

Total 13 34.2 25 25 38 100.0 

P value = 0,000 
Hasil Uji Analisa data Chi Square dengan melihat Pearson Chi-Square 

Berdasarkan Tabel 4 mengenai hubungan antara komunikasi terapeutik perawat 

dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD 

RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki tahun 2024, ditemukan bahwa dari 23 pasien yang 

menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai "baik", sebanyak 22 orang (57,9%) 

mengalami kecemasan berat dan hanya 1 orang (2,6%) yang mengalami kecemasan 

sedang. Sementara itu, dari 15 pasien yang menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai 

"kurang", 12 orang (31,6%) mengalami kecemasan sedang dan 3 orang (7,9%) mengalami 

kecemasan berat.  

Hasil uji analisis data menggunakan Chi Square menghasilkan nilai p = 0,000, yang 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara komunikasi terapeutik perawat 

dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi di ruangan instalasi bedah sentral UPTD 

RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki Tahun 2024 dengan demikian hipotesis Ha di terima dan 

H0 ditolak. 

 

Pembahasan 

1. Komunikasi Terapeutik Perawat 

Berdasarkan Tabel 2 mengenai distribusi responden berdasarkan komunikasi terapeutik 

perawat, mayoritas responden menilai bahwa komunikasi yang diberikan oleh perawat 

termasuk dalam kategori baik. Sebanyak 23 orang (60,5%) memberikan penilaian positif 

terhadap komunikasi terapeutik yang diterima, menunjukkan bahwa interaksi yang dilakukan 

oleh perawat dirasakan efektif dan mendukung proses perawatan pasien. Komunikasi yang baik 

antara perawat dan pasien sangat penting untuk membangun kepercayaan dan memberikan 

kenyamanan selama perawatan (Nur & Susanti, 2024). 

Namun, masih ada 15 orang (39,5%) yang menilai komunikasi terapeutik perawat 

sebagai kurang. Hal ini mengindikasikan bahwa sebagian responden merasa interaksi yang 

dilakukan oleh perawat belum optimal, baik dari segi kejelasan informasi, sikap, maupun cara 

perawat menyampaikan pesan. Komunikasi yang kurang efektif dapat meningkatkan 

kecemasan atau ketidaknyamanan pada pasien, terutama dalam situasi yang membutuhkan 
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perhatian khusus seperti sebelum menjalani operasi (Hernawaty et al., 2022). Oleh karena itu, 

meskipun sebagian besar responden merasa puas dengan komunikasi perawat, masih 

diperlukan peningkatan kualitas komunikasi terapeutik untuk memenuhi kebutuhan semua 

pasien. Perbaikan dalam penggunaan bahasa yang lebih sederhana, empati, dan perhatian lebih 

terhadap kebutuhan emosional pasien dapat membantu meningkatkan kualitas komunikasi, 

sehingga seluruh pasien dapat merasakan manfaat komunikasi yang optimal selama proses 

perawatan. 

Asumsi peneliti dalam penelitian ini adalah bahwa komunikasi terapeutik yang 

dilakukan oleh perawat memiliki pengaruh signifikan terhadap tingkat kecemasan pasien pre 

operasi. Peneliti beranggapan bahwa ketika perawat mampu berkomunikasi dengan baik, jelas, 

dan empatik, pasien akan merasa lebih tenang, nyaman, dan percaya diri dalam menghadapi 

prosedur operasi. Sebaliknya, komunikasi yang kurang efektif dapat meningkatkan kecemasan, 

karena pasien merasa kurang dipahami atau tidak mendapatkan informasi yang cukup 

mengenai proses yang akan dijalani. 

2. Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi 

Berdasarkan Tabel 3, terlihat bahwa mayoritas responden mengalami kecemasan dalam 

kategori berat sebelum menjalani operasi, dengan jumlah sebanyak 25 orang (65,8%). 

Kecemasan berat ini mencerminkan kekhawatiran dan ketakutan yang dirasakan oleh pasien 

terhadap prosedur operasi, kemungkinan efek samping, atau hasil yang tidak pasti. Kondisi 

seperti ini umum terjadi pada pasien pre operasi, terutama bagi mereka yang kurang 

mendapatkan informasi atau penjelasan yang cukup tentang prosedur yang akan dijalani 

(Mashuri, 2024). 

Sebanyak 13 orang (34,2%) mengalami kecemasan dengan kategori sedang. Pasien-

pasien ini sudah lebih siap secara mental atau telah mendapatkan dukungan dan penjelasan 

yang cukup dari tim medis atau keluarga. Kecemasan sedang, meskipun tetap memengaruhi 

kondisi emosional pasien, cenderung lebih mudah dikelola dibandingkan kecemasan berat. 

Namun, tingkat kecemasan ini tetap memerlukan perhatian, karena kecemasan, dalam kadar 

apapun, bisa berdampak pada kesiapan fisik dan mental pasien dalam menghadapi operasi 

(Aulia et al., 2024). 

Temuan ini menggarisbawahi pentingnya intervensi yang lebih fokus pada manajemen 

kecemasan pada pasien pre operasi, seperti komunikasi terapeutik yang lebih baik, pemberian 

informasi yang komprehensif, dan dukungan emosional. Mengingat bahwa mayoritas pasien 

mengalami kecemasan berat, strategi seperti konseling pre operasi atau peningkatan interaksi 

antara pasien dan tenaga kesehatan dapat menjadi langkah penting dalam mengurangi 

kecemasan, sehingga pasien dapat menghadapi prosedur operasi dengan lebih tenang dan siap 

(Husada et al., 2022). 

Asumsi peneliti dalam penelitian ini adalah bahwa kecemasan yang dialami oleh pasien 

pre operasi dipengaruhi oleh kualitas komunikasi yang diberikan oleh perawat dan dukungan 

informasi yang diterima. Peneliti beranggapan bahwa semakin baik komunikasi terapeutik 

antara perawat dan pasien, semakin rendah tingkat kecemasan yang dialami oleh pasien. 

Sebaliknya, jika komunikasi kurang optimal, pasien cenderung mengalami kecemasan yang 

lebih berat karena ketidakpastian dan kekhawatiran yang tidak teratasi dengan baik sebelum 

operasi. 

3. Hubungan Komunikasi Terapeutik Perawat Dengan Tingkat Kecemasan Pasien Pre 

Operasi  

Berdasarkan Tabel 4, terlihat bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara kualitas 

komunikasi terapeutik perawat dan tingkat kecemasan pasien pre operasi. Dari 23 pasien yang 

menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai "baik," mayoritas, yaitu sebanyak 22 orang 

(57,9%), justru mengalami kecemasan berat. Hal ini menunjukkan bahwa meskipun 
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komunikasi terapeutik perawat dinilai baik oleh para pasien, komunikasi tersebut tidak 

sepenuhnya mampu mengurangi tingkat kecemasan mereka. Kecemasan berat yang dialami 

oleh mayoritas pasien ini mungkin disebabkan oleh faktor lain di luar komunikasi, seperti 

kondisi kesehatan yang serius, lingkungan rumah sakit yang menegangkan, atau ketidakpastian 

terkait proses pengobatan yang mereka jalani (Husada et al., 2022). Sementara hanya 1 orang 

(2,6%) dari total 23 pasien yang menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai "baik" 

mengalami kecemasan sedang. Ini menunjukkan bahwa meskipun komunikasi perawat dinilai 

positif, hanya sedikit pasien yang mengalami tingkat kecemasan yang lebih rendah, yaitu 

kecemasan sedang. Kondisi ini mungkin mengindikasikan bahwa bagi sebagian besar pasien, 

komunikasi yang baik saja belum cukup untuk menurunkan tingkat kecemasan mereka secara 

signifikan. Faktor lain seperti kondisi kesehatan, pengalaman pribadi, atau situasi emosional 

mungkin lebih dominan dalam mempengaruhi kecemasan mereka. (Husada et al., 2022). 

Sebaliknya, dari 15 pasien yang menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai 

"kurang," sebanyak 12 orang (31,6%) mengalami kecemasan sedang. Ini menunjukkan bahwa 

meskipun pasien menilai komunikasi perawat sebagai kurang memadai, sebagian besar dari 

mereka tidak mengalami kecemasan berat, melainkan hanya kecemasan sedang. Hal ini dapat 

diartikan bahwa kualitas komunikasi yang dianggap kurang tidak selalu berkaitan langsung 

dengan tingkat kecemasan yang lebih parah. Pasien-pasien ini mungkin mendapatkan dukungan 

dari faktor lain, seperti pengalaman pribadi, dukungan keluarga, atau kondisi kesehatan yang 

lebih stabil, sehingga meskipun komunikasi perawat dirasa kurang, kecemasan mereka tetap 

berada pada level sedang. Hal ini menunjukkan bahwa meskipun komunikasi perawat dinilai 

kurang memadai, sebagian besar pasien dalam kelompok ini tetap hanya mengalami kecemasan 

sedang (Mashuri, 2024). Sementara itu, dari 15 pasien yang menilai komunikasi terapeutik 

perawat sebagai "kurang," 3 orang (7,9%) mengalami kecemasan berat. Hal ini menunjukkan 

bahwa meskipun komunikasi perawat dinilai tidak memadai, hanya sebagian kecil dari pasien 

tersebut yang mengalami kecemasan berat. Dalam pembahasan ini, ditemukan fenomena di 

mana komunikasi antara tenaga kesehatan dan pasien yang dinilai baik masih diiringi dengan 

tingkat kecemasan berat pada beberapa responden. Hal ini dapat dipengaruhi oleh beberapa 

faktor psikologis dan kontekstual yang tidak sepenuhnya teratasi dengan komunikasi yang baik. 

Meskipun komunikasi dianggap efektif, kecemasan tetap dapat timbul akibat berbagai 

kekhawatiran pribadi, khususnya bagi pasien yang memiliki tanggung jawab ekonomi, seperti 

pegawai honor yang mengandalkan pendapatan harian dari pekerjaan mereka. Mereka mungkin 

merasa tertekan oleh kemungkinan dampak operasi terhadap kemampuan mereka untuk bekerja 

secara efektif, yang dapat menimbulkan kecemasan berlebih tentang masa depan finansial 

mereka. Fakta bahwa hanya 3 dari 15 pasien mengalami kecemasan berat mengindikasikan 

bahwa meskipun komunikasi terapeutik yang kurang efektif bisa menjadi faktor penyebab 

kecemasan, tidak semua pasien merespons dengan kecemasan berat. Faktor-faktor lain, seperti 

kondisi kesehatan yang mendasari, dukungan keluarga, atau pengalaman perawatan 

sebelumnya, mungkin berperan dalam memoderasi tingkat kecemasan yang dirasakan oleh 

pasien, sehingga sebagian besar dari mereka tidak mengalami kecemasan yang ekstrem 

meskipun merasa komunikasi dengan perawat kurang baik (Luginasari et al., 2024). 

Kondisi ini bisa menunjukkan bahwa beberapa pasien memiliki mekanisme coping yang 

baik atau mendapatkan dukungan dari keluarga dan lingkungan, sehingga mampu mengelola 

kecemasannya meskipun komunikasi dengan perawat kurang optimal. Temuan ini menyoroti 

kompleksitas hubungan antara komunikasi terapeutik dan kecemasan. Meskipun komunikasi 

yang baik secara umum diasumsikan dapat mengurangi kecemasan, kenyataannya masih ada 

faktor-faktor lain yang memengaruhi tingkat kecemasan pasien. Dalam hal ini, peran perawat 

dalam memberikan informasi yang jelas dan menenangkan tetap penting, tetapi diperlukan 



Jurnal Pendidikan dan Teknologi Kesehatan, 8 (1) Januari 2025, 21-31 

ISSN 2621-4822 (Print), ISSN 2828-8173 (Online) 

https://ejournal.stikesbbmajene.ac.id/index.php/jptk 

 
 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Bina Bangsa Majene 

DOI: https://doi.org/10.56467/jptk.v8i1.347 
Volume 8 Nomor 1 Januari 2025 28 

intervensi tambahan, seperti konseling pre operasi, untuk lebih efektif mengatasi kecemasan 

berat pada pasien (Mashuri, 2024). 

Dalam konteks ini, komunikasi terapeutik perawat yang efektif dapat membantu 

mengurangi ketidakpastian dan kecemasan yang dirasakan pasien sebelum menjalani operasi. 

Perawat yang mampu memberikan penjelasan yang jelas, bersikap empatik, dan memahami 

kebutuhan emosional pasien dapat membantu menciptakan rasa tenang dan kepercayaan diri 

pada pasien. Sebaliknya, komunikasi yang kurang baik dapat memperburuk kecemasan, karena 

pasien merasa tidak dipahami atau tidak mendapatkan informasi yang cukup untuk menghadapi 

prosedur operasi yang akan dijalani (Sri Handayani et al., 2024). 

Secara keseluruhan, hasil ini menggarisbawahi pentingnya pendekatan holistik dalam 

menangani kecemasan pasien pre operasi. Selain komunikasi terapeutik yang baik dari perawat, 

perlu dipertimbangkan juga faktor lain seperti kesiapan mental pasien, dukungan sosial, dan 

pemahaman yang lebih mendalam tentang prosedur operasi yang akan dijalani. Dengan 

demikian, strategi manajemen kecemasan yang lebih komprehensif dapat diterapkan untuk 

membantu pasien menghadapi operasi dengan lebih tenang dan siap (Husada et al., 2022; 

Luginasari et al., 2024). 

Asumsi peneliti dalam penelitian ini adalah bahwa komunikasi terapeutik yang baik dari 

perawat akan berkontribusi signifikan dalam menurunkan tingkat kecemasan pasien pre 

operasi. Peneliti beranggapan bahwa komunikasi yang efektif, termasuk penjelasan yang jelas, 

sikap empatik, dan perhatian terhadap kebutuhan emosional pasien, dapat membantu pasien 

merasa lebih aman dan siap secara mental menghadapi prosedur operasi. Dengan komunikasi 

yang baik, peneliti mengasumsikan bahwa pasien akan memiliki pemahaman yang lebih baik 

tentang proses operasi, sehingga dapat mengurangi kecemasan mereka. 

Hasil uji analisis menggunakan Chi Square dengan nilai p = 0,000 menunjukkan adanya 

hubungan yang signifikan antara komunikasi terapeutik perawat dan tingkat kecemasan pasien 

pre operasi di Ruangan Instalasi Bedah Sentral UPTD RSUD Dr. Hi. Zainal Umar Sidiki tahun 

2024. Nilai p yang lebih kecil dari 0,05 ini menandakan bahwa komunikasi terapeutik yang 

dilakukan oleh perawat berperan penting dalam memengaruhi tingkat kecemasan pasien. Pasien 

yang menerima komunikasi terapeutik yang baik cenderung mengalami kecemasan yang lebih 

rendah dibandingkan mereka yang merasa komunikasi perawat kurang memadai. 

Penelitian terkait menunjukkan bahwa komunikasi terapeutik perawat berperan penting 

dalam mengurangi kecemasan pasien. Studi oleh Sari (2024) juga menemukan bahwa 

komunikasi terapeutik dan jelas antara tenaga kesehatan dan pasien dapat membantu 

mengurangi ketakutan serta meningkatkan kesiapan mental pasien sebelum operasi. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan temuan dalam studi ini, di mana komunikasi terapeutik yang baik 

oleh perawat secara signifikan berkaitan dengan tingkat kecemasan yang lebih rendah pada 

pasien pre operasi. 

 

Simpulan 

1. Mayoritas responden (60,5%) menilai komunikasi terapeutik perawat sebagai baik, sementara 

39,5% menilainya kurang baik. 

2. Sebagian besar responden (65,8%) mengalami kecemasan berat sebelum operasi, dan 34,2% 

mengalami kecemasan sedang. 

3. Analisis Chi Square menunjukkan hubungan signifikan antara komunikasi terapeutik perawat 

dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi (p = 0,000). 
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