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Anestesi mendeskripsikan  (memaparkan) peristiwa-peristiwa

yang terjadi pada masa kini. Metode desain ini berbasis
teori yang dibuat dengan mengumpulkan, menganalisis
dan menyajikan data yang dikumpulkan. Penelitian ini
menggunakan rumus Sloving dalam menetukan jumlah
sampel dengan pendekatan cross sectional mendapatkan
46 sampel. Pengolahan data melalui tahap persiapan,
mengkode dan memberi skor menggunakan instrument
APAIS (Amsterdam Preoperative Anxiety Informative
Scale). Setelah melakukan analisa data maka didapatkan
tingkat kecemasan sedang Z2lresponden (45,65%),
kecemasan berat 16 responden(34,78%), kecemasan
berat sekali 5 responden (10,87%), kecemasan ringan 4
responden (8,70%). Sementara kecemasan paling tinggi
berdasarkan usia 26-45 tahun sebanyak 14 responden
(30,43%), jenis kelamin perempuan 17 responden
(36,95%) dan pengalaman operasi pertama 19 responden
(41,30%).

PENDAHULUAN

Tindakan pembedahan dan anestesi merupakan tindakan yang mendatangkan stress,
karena terdapat ancaman terhadap integritas tubuh dan jiwa seseorang. Adanya stress
tersebut menimbulkan suatu kondisi kecemasan terhadap pasien. Fenomena yang di
temukan di tatana klinis yaitu pasien sering bertanya kepada petugas kesehatan mengapa
mereka masih tersadar padahal sudah teranestesi saat menjalani tindakan operasi dengan
pembiusan spinal anestesi. Kurangnya pengetahuan dan informasi menyebabkan pasien
menjadi cemas (Affandi et al,2017). Kecemasan adalah suatu keadaan patologis yang
ditandai dengan rasa takut yang menyertai gejala somatic yang diakibatkan oleh
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hiperaktifitas sistem saraf otonom. Prevalensi gejala kecemasan dilaporkan 10-30% pasien
yang dirawat di rumah sakit dengan berbagai alasan. Kecemasan sebelum operasi ditemui
pada tingkat 60-80% pada pasien yang dijadwalkan untuk operasi yang justru akan
berpengaruh pada proses anestesi dan operasi (Mingir et al 2014). Dalam penelitian
Widiyastuti (2015), mengenai gambaran kecemasan pasien yang akan menjalani operasi
fraktur femur atau bedah tulang terdapat tingkatan kecemasan paling tinggi sebesar 62%
adalah tingkatan sedang. Pada umumnya pasien preoperasi memiliki tekanan darah yang
tinggi, mulut kering, gelisah, susah tidur dan perasaan tidak enak. Hal ini disebabkan pasien
merasa takut karena akan dilakukan tindakan operasi, takut jika sakitnya tidak sembuh,
takut terhadap peralatan operasi, bahkan takut akan resiko kematian.

Kuesioner APAIS adalah alat ukur yang dibuat untuk mengukur kecemasan yang
berfokus pada gejala kecemasan anestesi dan operasi yang muncul pada preoperasi.
Kuesioner ini terdiri dari 6 item pertanyaan, dengan dua komponen yaitu kecemasan
anestesi 3 item dan gejala kecemasan operasi 3 item. Skala Likert kuesioner APAIS dari nilai
1 (sangat tidak sesuai) sampai 5 (sangat sesuai). Pada penelitian ini, peneliti menggunakan
kuesioner APAIS sebagai kuesioner penelitian karena telah handal digunakan untuk
mengukur kecemasan preoperasi di dunia (Amila, 2019).

Konsep Spinal Anestesi

Pemberian obat anestesi secara langsung yang dilakukan di atas vertevra sacralis
pertama pada lumbar kedua, dengan cara memasukan kedalam cairan serebrospinal yang
terdapat pada subaracnoid disebut dengan anestesi spinal (Majid et al., 2011). Lidocain,
bupivakain, ropivacaine, tetracaine, dan levobupivacaine merupakan jenis-jenis obat yang
digunakan pada pemberian anestesi spinal (Duke, 2011).

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif dengan jenis
penelitian deskriptif yang bertujuan untuk mendeskripsikan (memaparkan) peristiwa-
peristiwa yang terjadi pada masa kini. Metode desain ini berbasis teori yang dibuat dengan
mengumpulkan, menganalisis dan menyajikan data yang dikumpulkan. Dalam hal ini peneliti
ingin menggambarkan tingkat kecemasan pasien preoperasi di rumah sakit RSUD Siwa
Kabupaten Wajo. Penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional untuk memberikan
informasi atau gambaran analisis dalam satu waktu yang bersamaan.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan di Instalasi Bedah Sentral RSUD Siwa Kabupaten Wajo dari
tanggal 1 Juni sampai dengan 25 September 2022 yang bertujuan untuk mengetahui
Gambaran Tingkat Kecemasan Preoperasi Pada Pasien Spinal Anestesi di RSUD Siwa
Kabupaten Wajo. Populasi pada penelitian ini adalah pasien yang akan menjalani tindakan
spinal Anestesi yang memenubhi kriteria inklusi dan mengeluarkan yang mengalami kriteria
eksklusi dengan jumlah sampel sebanyak 46 responden. Pengambilan data dilakukan pada
saat pasien masuk ke ruang preoperasi sesaat sebelum dilakukan tindakan anestesi spinal
dan preoperasi.

1. Karakteristik Responden Beradasarkan Usia, Jenis kelamin dan Pengalaman Operasi.

Dari data tersebut dapat diketahui bahwa 46 responden telah diteliti berdasarkan usia,
jenis kelamin, dan pengalaman operasi di RSUD Siwa Kabupaten Wajo. Pada kelompok usia,
responden dengan usia 26 sampai dengan usia 45 tahun menempati posisi terbanyak yakni
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26 responden atau 56,53%, dikarenakan responden pada kelompok usia tersebut
merupakan usia yang memungkinkan pasien kooperatif untuk dilakukan tindakan spinal
anestesi. Responden berdasarkan jenis kelamin lebih banyak perempuan yaitu 35 responden
atau 76,09% dibandingkan dengan laki-laki dikarenakan populasi pasien yang di spinal
anestesi adalah pasien obsteri dan ginekologi yang akan menjalani operasi seksio sesarea
(SC) lebih mendominasi responden di RSUD Siwa Kabupaten Wajo. Sedangkan Responden
berdasarkan pengalaman operasi telah di dominasi oleh responden dengan pengalaman
pertama kali menjalani operasi yakni 40 responden atau 86,96%.
2. Tingkat kecemasan preoperasi pada pasien spinal anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa
Kabupaten Wajo berdasarkan usia Sebanyak 46 responden yang telah diteliti berdasarkan
usia menunjukkan hasil paling tinggi yaitu 14 responden (30,43%) mengalami tingkat
kecemasan sedang pada kelompok usia 26 sampai dengan 45 tahun. Banyaknya jumlah
responden yang peneliti dapatkan berasal dari beberapa pasien yang akan menjalani operasi
section caesarea dan operasi bedah yang kesemuanya telah dilakukan tindakan spinal
anestesi, Pada kelompok usia ini juga responden menunjukkan sikap kooperatif terhadap
tindakan spinal anestesi. Sedangkan responden dengan tinkat kecemasan berat sekali / panik
paling tinggi dialami oleh kelompok usia > 45 tahun sebanyak 5 responden (6,52%).

Tingkat kecemasan lebih berhubungan dengan usia lanjut pada pasien menjalani
operasi elektif dengan tindakan anestesi spinal (Mingir T, 2014). Dalam penelitian ini
responden dengan tingkat kecemasan berat sekali / panik paling tinggi dialami oleh
kelompok usia = 45 tahun sebanyak 5 responden (6,52%). Menurut peneliti kelompok usia
ini sangat rentan mengalami kecemasan berat dikarenakan adanya penurunan kemampuan
responden baik secara fisik maupun kemampuan dalam mengatasi kecemasan. Hal ini sesuai
dengan teori yang dikemukakan oleh Stuart dan Suden (2007) bahwa anxietas atau
kecemasan berat sangat mengurangi lahan persepsi seseorang yang akan cenderung akan
memusatkan pada suatu yang terinci dan spesifik dan tidak berfikir tentang hal lain. Semua
perilaku ditujukan untuk mengurangi ketegangan. Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Ulia A, (2022) tentang gambaran tingkat kecemasan pasien preoperasi
di RSUD Mayjen H.A Thalib Kerinci menyatakan bahwa dari 84 responden yang diteliti,
sebanyak 5 responden (6%) mengalami kecemasan berat atau panik.

Gambaran tingkat kecemasan spinal anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten
Wajo berada dalam kondisi psikologis yang cukup baik berdasarkan skala APAIS untuk
menghadapi operasi yaitu tingkat kecemasan sedang berjumlah 21 responden (45,51%). Hal
ini dikarenakan pada umumnya di usia ini kemampuan seseorang dalam mengatasi
kecemasan masih sangat baik dengan cara meminta informasi tentang tindakan anestesi
melalui media maupun menanyakan langsung ke tenaga kesehatan yang bertugas.
3. Tingkat kecemasan preoperasi pada pasien spinal anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa
Kabupaten Wajo berdasarkan jenis kelamin

Sebanyak 46 responden yang telah diteliti tingkat kecemasan pasien spinal anestesi
pada preoperasi berdasarkan jenis kelamin menunjukkan hasil paling tinggi yaitu 17
responden (36,95%) mengalami tingkat kecemasan sedang pada kelompok jenis kelamin
perempuan.

Beberapa faktor yang dapat diprediksi misalnya, penelitian baru - baru ini
mengungkapkan bahwa resiko kecemasan praoperasi kedepannya relative meningkat.
Situasi akut dengan memanifestasikan dirinya dengan komponen system saraf otonom
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seperti stress, ketidaknyamanan, kegelisahan dan kecemasan dari individu yang mengalami
gangguan ini merasakan ketakutan sampai pada tingkat kecemasan yang cukup berat dan
panik.

Perempuan merupakan kelompok yang beresiko tinggi kecemasan praoperasi, dari
hasil studi penelitian kami mendukung temuan ini, menjadi ibu rumah tangga dianggap
sebagai factor pemicu kecemasan (Ay A4, et al 2014). Gambaran kecemasan spinal anestesi
pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten Wajo dimana responden perempuan sebanyak 17
(36,96%) masih mendominasi dibandingkan laki -laki berjumlah 4 responden (8,70%) pada
tingkat kecemasan sedang. Menurut peneliti hal ini disebabkan laki-laki akan cenderung
mencari solusi saat menghadapi masalah dan kecemasan dalam menghadapi kecemasan
spinal anestesi pada preoperasi. sedangkan perempuan lebih mengedepankan emosionalnya
saat dalam menghadapi kecemasan spinal anestesi pada preoperasi.

4. Tingkat kecemasan preoperasi pada pasien spinal anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa
Kabupaten Wajo berdasarkan pengalaman operasi

Sebanyak 46 responden yang telah diteliti tingkat kecemasan pasien spinal anestesi
pada preoperasi berdasarkan pengalaman operasi menunjukkan hasil paling tinggi yaitu 19
responden (41,30%) mengalami tingkat kecemasan sedang pada kelompok responden
dengan pengalaman operasi ke 1(pertama).

Pada penelitian ini, berdasarkan pengalaman operasi yaitu sebanyak 40 responden
(86,96%) yang mempunyai pengalaman operasi pertama telah mendominasi total sampel
penelitian. Hal ini menyebabkan tindakan anestesi spinal masih dianggap tabuh oleh
sebagian orang. Pemberian informasi dari dokter anestesi dan dokter bedah tidaklah cukup
untuk mengurangi kecemasan pasien. Salah satu yang dapat dilakukan adalah memperoleh
informasi dari sumber internet yang sudah lebih mempermudah mengakses informasi yang
dibutuhkan.

Gambaran tingkat kecemasan spinal anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten
Wajo yaitu paling banyak mengalami kecemasan tingkat sedang pada pengalaman operasi
pertama sebanyak 19 responden (41,30%). Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Sari Y,et al 2020) bahwa tingkat kecemasan sedang lebih banyak dialami oleh pasien dengan
pengalaman pertama kali operasi (64,2%) dibandingkan dengan yang mempunyai
pengalaman operasi (35,8%).

Responden yang memiliki pengalaman operasi yang baik, kecemasannya lebih ringan
dibandingkan pasien preoperasi dan anestesi spinal yang buruk. Hal ini karena pengalaman
operasi yang akan beranggapan bahwa dengan melakukan operasi maka penyakitnya bisa di
sembuhkan. Menurut peneliti bahwa pengalaman merupakan pembelajaran yang dapat
mengembangkan mekanisme koping untuk menghadapi suatu stressor atau masalah.
Dengan adanya pengalaman operasi sebelumnya dapat menyiapkan mental secara psikologi
dalam menghadapi kecemasan spinal anestesi pada preoperasi.

Kecemasan tingkat sedang paling banyak ditemukan pada penelitian ini yaitu sebanyak
21 responden atau 45,65% diikuti kecemasan tingkat berat sebanyak 16 responden atau
34,78% . Menurut peneliti, kekhawatiran responden terhadap prosedur anestesi dan operasi
akan menunjukkan rasa keingintahuan yang tinggi, namun kenyataannya berbeda karena
peneliti menemukan sebanyak 18 responden yang menyatakan tidak khawatir terhadap
prosedur anestesi dan operasi namun menyatakan rasa keingintahuan terhadap prosedur
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anestesi dan operasi sehingga meninggkatkan derajat kecemasan menurut kuesionr APAIS
ini. Kecemasan pada tingkat berat sekali berada pada posisi ketiga yaitu sebanyak 5
responden atau 10,07% dan kecemasan ringan berada pada posisi ke empat sebanyak 4
responden atau 8,69%. Peneliti tidak menemukan responden dengan kondisi tidak cemas
karena menurut peneliti bahwa tindakan spinal anestesi dan operasi merupakan ancaman
kehidupan yang dapat menstimulasi munculnya kecemasan bagi responden.

Pendidikan kesehatan menggunakan booklet spinal anestesi dapat digunakan untuk
menurunkan kecemasan preoperasi sebagaimana penelitian sebelumnya yang dilakukan
oleh (Sukariaji, et al 2016) di RSUD Dr. Tjitrowardojo Purworejo, Jawa tengah. Sebanyak
(79,2%) responden mengalami kecemasan berat setelah diberikan pendidikan kesehatan,
lebih dari setengah responden dapat menurunkan kecemasannya menjadi ringan sebanyak
(62,5%).

KESIMPULAN

1. Klien akan mengalami kecemasan pada tingkat sedang lebih berhungan dengan usia
menengah, jenis kelamin perempuan dan pengalaman pertama menjalani spinal
anestesi pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten Wajo.

2. Tingkat kecemasan pasien anestesi spinal pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten
Wajo berdasarkan tingkat usia berada pada tingkat kecemasan sedang yang umumnya
di alami pada usia 26 sampai 45 tahun.

3. Tingkat kecemasan pasien anestesi spinal pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten
Wajo berdasarkan jenis kelamin didominasi oleh perempuan.

4. Tingkat kecemasan pasien anestesi spinal pada preoperasi di RSUD Siwa Kabupaten
Wajo berdasarkan pengalaman operasi, paling banyak mengalami kecemasan tingkat
sedang pada responden yang mempunyai pengalaman pertama kali operasi.
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