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 Abstract: Kecemasan pasien pre operasi disebabkan berbagai 
faktor, salah satunya adalah faktor pengetahuan, dukungan 
keluarga, komunikasi atau sikap perawat dalam 
mengaplikasikan pencegahan kecemasan pada pasien pre 
operasi, dan jenis operasi. Kecemasan berhubungan dengan 
segala macam prosedur asing yang harus dijalani pasien dan 
juga ancaman terhadap keselamatan jiwa akibat prosedur 
pembedahan dan tindakan pembiusan. Metode penelitian ini 
adalah dengan menggunakan analisis Analisa data dalam 
penelitian ini menggunakan Analisa univariat, yaitu 
menganalisis variabel-variabel yang ada secara deskriptif 
dengan menghitung distribusi frekuensi dan proporsi 
kecemasan pasien pre operasi. Analisa Univariat dalam 
penelitian ini adalah faktor-faktor yang berhubugan dengan 
kecemasan pasien pre operasi. Analisa bivariat dalam penelitian 
ini menggunakan Koefisien Kontingensi dan uji korelasi 
Spearman Rank (Rho). Koefisien Kontingensi adalah uji korelasi 
antara dua variabel yang berskala data nominal. Fungsinya 
adalah untuk mengetahui asosiasi atau relasi antara dua 
perangkat atribut. Sedangkan uji korelasi Spearman Rank 
(Rho), uji ini digunakan untuk mengukur tingkat atau eratnya 
hubungan antara dua variabel yang berskala ordinal dengan 
membandingkan hubungan yang bermakna antara variabel 
dependen dengan independent. Hasil penelitiani ini adalah 
terdapat hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan 
tingkat kecemasan didapatkan hasil perhitungan data dengan 
menggunakan uji statistik Spearman Rank didapatkan nilai p = 
0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho ditolak 
yang berarti terdapat hubungan antara riwayat operasi 
sebelumnya dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 
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PENDAHULUAN 

Kecemasan pasien pre operasi disebabkan berbagai faktor, salah satunya adalah faktor 
pengetahuan, dukungan keluarga, komunikasi atau sikap perawat dalam mengaplikasikan 
pencegahan kecemasan pada pasien pre operasi, dan jenis operasi. Kecemasan berhubungan 
dengan segala macam prosedur asing yang harus dijalani pasien dan juga ancaman terhadap 
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keselamatan jiwa akibat prosedur pembedahan dan tindakan pembiusan. Keperawatan pre 
operatif merupakan tahapan awal dari keperawatan perioperatif. Hal ini disebabkan fase ini 
merupakan awal yang menjadi landasan untuk kesuksesan tahapan-tahapan berikutnya. 
Pengkajian secara integral dari fungsi pasien meliputi fungsi fisik biologis dan psikologis 
sangat diperlukan untuk keberhasilan dan kesuksesan suatu operasi (Palla et al., 2018). 
Rumah Sakit Umum St.Lucia Siborong-borong, Tapanuli Utara selama bulan Januari sampai 
Desember 2021 terdapat rata-rata 40 kasus operasi perbulan. Dari 40 kasus perbulannya 
terdapat 30 kasus pasien mengalami tingkat kecemasan ringan-berat. Berdasarkan 
wawancara dengan perawat anestesi 4 orang, mengatakan bahwa pasien yang akan 
menjalani operasi mengalami kecemasan yang tinggi baik itu pasien laki-laki maupun 
perempuan, pasien dengan usia yang lebih muda tingkat kecemasan lebih tinggi dan pasien 
yang tingkat pengetahuannya rendah terhadap tindakan operasi dan pembiusan. 
Berdasarkan uraian di atas peneliti tertarik dan penting untuk meneliti tentang “Faktor-
Faktor Yang Berhubungan Dengan Kecemasan Pasien Pre Operasi  Di Rumah Sakit Umum 
St.Lucia Siborong-Borong”. 

Berdasarkan latar belakang diatas maka rumusan masalah yang diambil adalah “ Faktor 
– Faktor Apa Saja Yang Berhubungan Dengan  Kecemasan Pasien Pre Operasi di Rumah Sakit 
Umum St.Lucia Siborong-borong. Tujuan penelitian ini adalah Untuk mengetahui faktor apa 
saja yang berhubungan dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi di RSU St.Lucia 
Siborong – Borong. 
 
METODE PENELITIAN 
Jenis dan Rancangan Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif, penelitian deskriptif adalah penelitian 
yang berusaha menggambarkan fenomena yang terjadi secara nyata, realistik, aktual dan 
pada saat ini, karena penelitian ini untuk membuat deskripsi, gambaran atau lukisan secara 
sistematis, faktual dan akurat mengenai fakta-fakta, sifat-sifat serta hubungan antar 
fenomena yang di selidiki (Rukajat, 2018). Desain  penelitian yang digunakan peneliti adalah 
cross-sectional, pada prinsipnya riset cross-sectional merupakan jenis metodologi penelitian 
dengan dataset yang ekstensif untuk melihat banyak kasus dan hubungan antar variabel. 
Banyaknya kasus dan variabel inilah yang memungkinkan dilakukannya analisis antar-
section, yaitu antar banyak kasus dan banyak variable (Rukajat, 2018). 
Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini akan dilaksanakan di ruangan kebidanan dan ruangan rawatan bedah 
Rumah Sakit Umum Sint Lucia Siborong-borong, waktu penelitian dan pengambilan data 
adalah pada tanggal 14 September – 20 September 2022. Waktu penelitian mulai dari konsul 
judul sampai dengan ujian skripsi adalah pada bulan Januari – Oktober 2022. 
Populasi dan Sampel 

1. Populasi 
Populasi adalah subyek yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan (Nursalam, 

2014). Populasi dalam penelitian ini yaitu semua pasien pre operasi di Rumah Sakit 
Umum Sint Lucia Siborong-borong yang mengalami kecemasan. 

2. Sampel 
Sampel adalah bagian populasi terjangkau yang dapat dipergunakan sebagai responden 
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penelitian melalui samplin (Nursalam, 2014). Sampel inilah yang dikenai perlakuan untuk 
memperoleh data dan akhirnya mengambil kesimpulan dari sampel yang dikenakan 
terhadap populasi. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien pre operasi yang mengalami 
kecemasan pada bulan September 2022 di Rumah Sakit Umum Sint Lucia Siborong-borong. 
Pada penelitian ini sampel yang akan diambil adalah pasien pre operasi tanggal 14 
September – 20 September 2022. 

Teknik pengambilan sampel adalah dengan menggunakan sampling incidental, yaitu 
teknik penentuan sampel berdasarkan kebetulan yaitu siapa saja yang secara kebetulan 
bertemu dengan peneliti dan dapat digunakan sebagai sampel bila dipandang orang 
kebetulan ditemui itu cocok sebagai sumber data” (Sugiyono, 2017), dimana polulasinya 
merupakan pasien pre operasi dari tanggal 14 September – 20 September 2022 yang 
bertemu dengan peneliti. Dengan kriteria utamanya adalah pasien yang akan melakukan 
tindakan operasi. Penentuan sampling juga berdasarkan kriteria yang masuk dalam 
penelitian atau sesuai dengan kriteria yang diharapkan. 

Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah: 
a. Pasien yang mengalami kecemasan baik verbal dan non verbal 
b. Pasien dengan usia dewasa awal , dewasa akhir , lansia awal, lansia akhir dan 

manula. 
c. Pasien dengan waktu tunggu operasi ≥ 3 jam 
d. Pasien yang bersedia menjadi responden. 
Kriteria ekslusi pada penelitian ini adalah: 
a. Pasien dengan gangguan jiwa, tuna wicara dan tuna rungu. 
b. Pasien dengan operasi Cito 

Variabel Penelitian 
Variabel penelitian pada dasarnya adalah segala sesuatu yang berbentuk apa saja 

yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari sehingga diperoleh informasi tentang hal 
tersebut. Sesuatu yang berbentuk apa saja yang ditetapkan oleh peneliti dipelajari sehingga 
diperoleh informasi tentang hal tersebut, kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2017). 
Variabel penelitian ini terdiri dari Variabel bebas (Variabel Independen) dan Variabel terikat 
(Variabel Dependen) sebagai berikut : 

1. Variabel bebas (Variabel independen) dalam penelitian ini adalah faktor – faktor yang 
berhubungan dengan kecemasan, antara lain usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, 
jenis operasi dan riwayat operasi sebelumnya. 

2. Variabel terikat (variabel dependen) dalam penelitian ini adalah tingkat kecemasan 
pre operasi. 

Defenisi Operasional Variabel 
Operasional variabel pada penelitian merupakan unsur penelitian yang terkait dengan 

variabel yang terdapat dalam judul peneltian atau yang tercakup dalam paradigma penelitian 
sesuai dengan hasil perumusan masalah. Teori ini dipergunakan sebagai landasan atau 
alasan mengapa suatu yang bersangkutan memang bisa mempengaruhi variabel terikat atau 
merupakan salah satu penyebab (Sugiyono, 2017). 

 
 
 

Tabel 1.  Defenisi Operasional Variabel 
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Variabel Defenisi 
Operasional 

Cara Ukur Hasil Ukur Skala  

Variabel 
independe
n :  
1. Usia 

Usia pasien 
yang akan 
dilakukan 
tindakan 
operasi. 

Wawancara  1. Dewasa awal 
2. Dewasa akhir 
3. Lansia awal 
4. Lansia akhir 
5. Manula  

 

Ordinal 

2. Jenis 
Kelami
n 

Status kelamin 
yang melekat 
pada pasien 

Wawancara  1. Laki-laki 
2. Perempuan  

Nominal  

3. Tingkat 
Pendidi
kan 

Pendidikan 
terakhir dari 
pasien pre 
operasi 

Wawancara  1. SD 
2. SMP 
3. SMA 
4. Diploma 
5. Sarjana 

Ordinal  

4. Jenis 
Operasi 

Tindakan 
operasi yang 
akan dilakukan 
terhadap 
pasien 

Wawancara       1. Minor  
2. Mayor  

Ordinal 

5. Riwayat 
Operasi 
Sebelum
nya 

Tindakan 
operasi yang 
pernah dialami  

Wawancara  1. Tidak pernah 
2. Pernah Operasi 

 

Ordinal 

Variabel 
dependen : 
kecemasan 
pre 
operasi. 

adalah suatu 
respon tubuh 
yang terjadi 
akibat suatu 
tindakan yang 
akan 
mempengaruhi 
kondisi 
fisiknya. 

Kuesioner The 
Amsterdam 
Preoperative Anxiety 
and Information Scale 
(APAIS). Kuesioner 
berisikan 6 item 
pertanyaan dengan 
petunjuk pengisian 
skor nilai 1 - 5 dari 
setiap jawaban yaitu: 
1 = sama sekali tidak 
2 = tidak terlalu 
3 = sedikit 
4 = agak 
5 = sangat 

Data kategorik 
ordinal digunakan 
dalam analisa 
univariat dan data 
numerik interval 
digunakan dalam 
analisis bivariat. 
1. 7 - 12 : 

Kecemasan 
ringan 

2. 13 - 18 : 
Kecemasan 
sedang 

3. 19 - 24 : 
Kecemasan 
berat 

4. 25 – 30 : Panik 
 

Ordinal  

Jenis data 
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Jenis data dalam penelitian ini menggunakan data primer. Data primer dikumpulkan 
secara langsung. Data yang akan diambil yaitu pasien pre operasi dengan kecamasan.  
Analisis Data 

1. Analisa Univariat 
Analisa data dalam penelitian ini menggunakan Analisa univariat, yaitu menganalisis 
variabel-variabel yang ada secara deskriptif dengan menghitung distribusi frekuensi 
dan proporsi kecemasan pasien pre operasi. Analisa Univariat dalam penelitian ini 
adalah faktor-faktor yang berhubugan dengan kecemasan pasien pre operasi. 

2. Analisa Bivariat 
Analisa bivariat dalam penelitian ini menggunakan Koefisien Kontingensi dan uji 
korelasi Spearman Rank (Rho). Koefisien Kontingensi adalah uji korelasi antara dua 
variabel yang berskala data nominal. Fungsinya adalah untuk mengetahui asosiasi 
atau relasi antara dua perangkat atribut. Sedangkan uji korelasi Spearman Rank (Rho), 
uji ini digunakan untuk mengukur tingkat atau eratnya hubungan antara dua variabel 
yang berskala ordinal dengan membandingkan hubungan yang bermakna antara 
variabel dependen dengan independent (Rahmatika, 2014). Analisa bivariat dalam 
penelitian ini adalah faktor-faktor yang berhubungan dengan kecemasan pasien pre 
operasi antara lain usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, jenis operasi dan riwayat 
operasi sebelumnya. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

1. Hasil penelitian 
a) Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di RSU. St. Lucia Siborong-Borong, Jalan SM.Raja No. 
171-173, Kecamatan Siborong -borong, Kabupaten Tapanuli Utara, Provinsi 
Sumatera Utara. 

b) Distribusi Karakteristik responden 
Berdasarkan penelitian ini terdapat sebanyak 26 responden yang menjalani 

operasi dari tanggal 14 September – 20 September 2022. Berikut ini tabel 
distribusi sampel berdasarkan karakteristik responden yaitu berdasarkan usia, 
jenis kelamin, tingkat pendidikan, jenis operasi dan riwayat operasi sebelumnya. 

Tabel 4.1 
Distribusi karakteristik responden 

No Karakteristik Frekuensi Persentase 
1 Usia   
 Dewasa awal 22 84,8% 
 Dewasa akhir 1 3,8% 
 Lansia awal 2 7,6% 
 Manula 1 3,8% 

2 Jenis Kelamin   
 Laki-laki 3 11,5% 
 Perempuan 23 88,5% 

3 Tingkat Pendidikan   
 SMA 20 76,9% 
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 Diploma 2 7,7% 
 Sarjana 4 15,4% 

 
4 Jenis Operasi   
 Minor 8 30,8% 
 Mayor 18 69,2% 

5 Riwayat Operasi 
Sebelumnya 

  

 Tidak pernah operasi 18 69,2% 
 Pernah operasi 8 30,8% 

 
Tabel 4.1 diatas menunjukkan bahwa mayoritas responden berusia dewasa 

awal sebanyak 22 responden (84,8%), mayoritas responden berjenis kelamin 
perempuan sebanyak 23 responden (88,5%), mayoritas responden bertingkat 
pendidkan SMA sebanyak 20 responden (76,9%), mayoritas responden menjalani 
jenis operasi mayor sebanyak 18 responden (69,2%) dan mayoritas responden 
tidak pernah memiliki riwayat operasi sebanyak 18 responden (69,2%). 

c) Frekuensi tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Frekuensi tingkat kecemasan pasien pre operasi dapat diihat pada tabel 

berikut: 
Tabel 4.2 

Frekuensi tingkat kecemasan 
Kategori Frekuensi Persentase 

Kecemasan ringan 8 30,8% 
Kecemasan sedang 9 34,6% 
Kecemasan berat 9 34,6% 
Total 26 100% 

 
Tabel 4.2 diatas menunjukkan bahwa tingkat kecemasan pasien pre operasi 

mayoritas kecemasan sedang dan berat masing - masing sebayak 9 responden 
(34,6%) dan kecemasan ringan sebanyak 8 responden (30,8%). 

 
d) Hubungan antara umur dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 

Tabel 4.3 
Hubungan umur dengan tingkat kecemasan 

Kategori Kecemasan 
ringan 

Kecemasan 
sedang 

Kecemasan 
berat 

Total  

F % F % F % N % 
Dewasa 

awal 
4 15,4% 9 34,6

% 
9 34,6% 22 84,8% 

Dewasa 
akhir 

1 3,8% 0 0% 0 0% 1 3,8% 

Lansia 
awal 

2 7,6% 0 0% 0 0% 2 7,6% 
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Manula 1 3,8% 0 0% 0 0% 1 3,8% 
Total  8 30,8% 9 34,6

% 
9 34,6% 26 100% 

Spearman Rank = 0,004   Correlation Coefficient = - 0,540 
 

Tabel 4.3 di atas menunjukkan bahwa total responden dengan usia dewasa awal 
sebanyak 22 responden (84,8%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan 
sedang dan berat, masing-masing sebanyak 9 responden (34,6%), total responden dengan 
usia dewasa akhir sebanyak 1 responden (3,8%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada 
kecemasan ringan sebanyak 1 responden (3,8%), total responden dengan usia lansia awal 
sebanyak 2 responden (7,6%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan ringan 
sebanyak 2 responden (7,6%) dan total responden dengan usia manula sebanyak 1 (3,8%) 
dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan ringan sebanyak 1 responden (3,8%). 

Berdasarkan data diatas hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistik 
Spearman Rank test didapatkan nilai p = 0,004 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho 
ditolak yang berarti terdapat hubungan antara usia dengan tingkat kecemasan pasien pre 
operasi. Berdasarkan tabel 4.3 nilai Correlation Coefficient yaitu      - 0,540 termasuk dalam 
interval 0,51 – 0,75 dan tergolong kategori kuat, artinya tingkat korelasi adalah hubungan 
yang kuat. Angka koefisien korelasi pada tabel 4.3 bernilai negatif, yaitu sebesar – 0,540, 
maka arah hubungannya yaitu negatif / berlawanan arah yang artinya semakin tinggi usia 
(semakin tua) maka tingkat kecemasan semakin rendah. 

e) Hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Tabel 4.4 

Hubungan jenis kelamin dengan tingkat kecemasan 
Kategori Kecemasan 

ringan 
Kecemasan 

sedang 
Kecemasan 

berat 
Total  

F % F % F % N % 
Laki-laki 3 11,5% 0 0% 0 0% 3 11,5% 
perempuan 5 19,2% 9 34,6% 9 34,6% 23 88,5% 

Total  8 30,8% 9 34,6% 9 34,6% 26 100% 
Koefisien Kontingensi = 0,022 

 
Tabel 4.4 di atas menunjukkan bahwa total responden dengan jenis kelamin perempuan 

sebanyak 23 responden (88,5%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan 
sedang dan berat, masing-masing sebanyak 9 responden (34,6%) dan total responden 
dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 3 responden (11,5%) dengan tingkat kecemasan 
tertinggi pada kecemasan ringan sebanyak 3 responden (11,5%). 

Berdasarkan data diatas hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistic 
Koefisien Kontingensi didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima 
Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. 

 
 

f) Hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan pasien pre 
operasi 
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Tabel 4.5 
Hubungan tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan 
 

Kategori Kecemasan 
ringan 

Kecemasa
n sedang 

Kecemasan 
berat 

Total  

F % F % F % N % 
SMA 3 11,5% 8 30,8

% 
9 34,6% 20 76,9% 

Diploma 1 3,8% 1 3,8% 0 0% 2 7,7% 
Sarjana 4 15,4% 0 0% 0 0% 4 15,4% 

Total  8 30,8% 9 34,6
% 

9 34,6% 26 100% 

Spearman Rank = 0,001 Correlation Coefficient = - 0,600 
 

Tabel 4.5 di atas menunjukkan bahwa total responden dengan tingkat pendidikan SMA 
sebanyak 20 responden (76,9%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan berat 
sebanyak 9 responden (34,6%), total responden dengan tingkat Pendidikan Diploma 
sebanyak 2 responden (7,7%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan ringan 
dan sedang, masing-masing sebanyak 1 responden (3,8%), total responden dengan tingkat 
pendidikan Sarjana sebanyak 4 responden (15,4%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada 
kecemasan ringan sebanyak 4 responden (15,4%). 

Berdasarkan data diatas hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistik 
Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,001 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho 
ditolak yang berarti terdapat hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. Berdasarkan tabel 4.5 nilai Correlation Coefficient yaitu - 0,600 termasuk 
dalam interval 0,51 – 0,75 dan tergolong kategori kuat, artinya tingkat korelasi adalah 
hubungan yang kuat. Angka koefisien korelasi pada tabel 4.5 bernilai negatif, yaitu sebesar – 
0,540, maka arah hubungannya yaitu negatif / berlawanan arah yang artinya semakin tinggi 
tingkat pedidikan maka tingkat kecemasan akan semakin rendah. 

g) Hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi  
Tabel 4.6 

Hubungan jenis operasi dengan tingkat kecemasan 
 

Kategori Kecemasan 
ringan 

Kecemasan 
sedang 

Kecemasan 
berat 

Total  

F % F % F % N % 
Mayor 4 15,4% 5 19,2

% 
9 34,6% 18 69,2% 

Minor 4 15,4% 4 15,4
% 

0 0% 8 30,8% 

Total  8 30,8% 9 34,6
% 

9 34,6% 26 100% 

Spearman Rank = 0,022 Correlation Coefficient = 0,448 
 

http://bajangjournal.com/index.php/J


 685 
  JCI 

Jurnal Cakrawala Ilmiah 
Vol.3, No.2, Oktober 2023 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
http://bajangjournal.com/index.php/JCI 

Tabel 4.6 di atas menunjukkan bahwa total responden dengan jenis operasi mayor 
sebanyak 18 responden (69,2%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan berat 
sebanyak 9 responden (34,6%) dan total responden dengan jenis operasi minor sebanyak 8 
responden (30,8%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan ringan dan 
sedang,masing-masing sebanyak 4 responden (15,4%). 

Berdasarkan data diatas hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistik 
Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho 
ditolak yang berarti terdapat hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. Berdasarkan tabel 4.6 nilai Correlation Coefficient yaitu 0,448 termasuk 
dalam interval 0,26 – 0,50 dan tergolong kategori cukup, artinya tingkat korelasi adalah 
hubungan yang cukup. Angka koefisien korelasi pada tabel 4.6 bernilai positif, yaitu sebesar 
0,448, maka arah hubungannya yaitu positif / searah yang artinya semakin besar tingkat 
operasi maka tingkat kecemasan akan semakin tinggi. 

h) Hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan tingkat kecemasan pasien 
pre operasi 

Tabel 4.7 
Hubungan riwayat operasi sebelumnya dengan tingkat kecemasan 

 
Kategori Kecemasan 

ringan 
Kecemasan 

sedang 
Kecemasan 

berat 
Total  

F % F % F % N % 
Tidak 
ada 
riwayat 

4 15,4% 5 19,2% 9 34,6% 18 69,2% 

Pernah 
operasi 

4 15,4% 4 15,4% 0 0% 8 30,8% 

Total  8 30,8% 9 34,6% 9 34,6% 26 100% 
Spearman Rank = 0,022 Correlation Coefficient = - 0,448 

 
Tabel 4.6 di atas menunjukkan bahwa total responden dengan tidak ada riwayat operasi 

sebanyak 18 responden (69,2%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan berat 
sebanyak 9 responden (34,6%) dan total responden dengan pernah operasi sebanyak 8 
responden (30,8%) dengan tingkat kecemasan tertinggi pada kecemasan ringan dan 
sedang,masing-masing sebanyak 4 responden (15,4%). 

Berdasarkan data diatas hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistik 
Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho 
ditolak yang berarti terdapat hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi. Berdasarkan tabel 4.7 nilai Correlation Coefficient yaitu - 
0,448 termasuk dalam interval 0,26 – 0,50 dan tergolong kategori cukup, artinya tingkat 
korelasi adalah hubungan yang cukup. Angka koefisien korelasi pada tabel 4.7 bernilai 
negatif, yaitu sebesar – 0,540, maka arah hubungannya yaitu negatif/ berlawanan arah yang 
artinya semakin sering menjalani oprasi maka tingakat kecemasan akan semakin rendah. 

2. Pembahasan  
a) Distribusi Karakteristik responden 

Karakteristik responden pada penelitian ini yaitu berdasarkan usia, jenis kelamin, 
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tingkat pendidikan, jenis operasi dan riwayat operasi sebelumnya. Karakteristik 
berdasarkan usia pada penelitian ini mayoritas responden berusia dewasa awal sebanyak 22 
responden (84,8%). Pendapat peneliti tentang usia bahwa semakin tua umur seseorang 
maka semakin dewasa atau matang dalam berpikir, bertindak, dan mengambil keputusan. 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa usia berkaitan dengan 
kedewasaan berpikir individu dengan usia yang lebih matang seseorang cenderung lebih 
dewasa dalam menghadapi masalah (I Ketut Mahendra, 2014). Hal ini juga sejalan dengan 
penelitian yang menyatakan bahwa semakin bertambahnya usia maka semakin bijaksana 
seseorang dalam menghadapi masalah. Seseorang yang umurnya lebih muda ternyata lebih 
mudah mengalami gangguan stress dari pada yang usia nya lebih tua (Sholikha, 2019). 

Karakteristik berdasarkan jenis kelamin pada penelitian ini mayoritas responden 
berjenis kelamin perempuan sebanyak 23 responden (88,5%). Perempuan mempunyai 
perasaan yang lebih peka dan sensitif daripada laki-laki sehingga stresor-stresor yang ada 
akan cenderung akan membuat perempuan lebih cemas (Haniba, 2018). Pendapat peneliti 
perempuan memiliki kecederungan untuk panik dalam menghadapi sesuatu terutama untuk 
pengalaman yang sifatnya baru daripada laki – laki. Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
menyatakan gangguan panik merupakan suatu gangguan cemas yang spontan. Gangguan ini 
lebih sering dialami oleh perempuan dari pada laki-laki. Perempuan mempunyai tingkat 
kecemasan yang lebih tinggi dibandingkan subjek berjenis kelamin laki-laki (Haryoko & 
Juliastuti, 2016). Penelitian lain yang menyatakan bahwa seseorang yang berjenis kelamin 
perempuan cenderung mempunyai kecemasan yang tinggi dibandingkan laki-laki, hal ini 
karena perempuan mempunyai perasaan lebih sensitif dibandingkan laki-laki (Sholikha, 
2019). 

Karakteristik berdasarkan tingkat pendidikan pada penelitian ini mayoritas responden 
memiliki tingkat pendidikan SMA sebanyak 20 responden (76,9%). Pendidikan merupakan 
hal yang bisa membentuk kepribadian, karakter ataupun sikap seseorang, oleh sebab itu 
peneliti berpendapat bahwa tingkat pendidikan berperan dalam kecemasan seseorang. 
Pendidikan yang memadai akan menjadikan seseorang mempunyai pemikiran dan wawasan 
yang luas terhada sesuatu, sehingga bisa mengambil sikap atau keputusan yang positif dalam 
menghadapi masalah (Haniba, 2018). Tingkat pendidikan akan berpengaruh terhadap 
kemampuan berpikir, semakin tinggi tingkat pendidikan akan semakin mudah berpikir 
rasional dan semakin mudah menangkap. Informasi baru termasuk dalam menguraikan 
permasalahan baru (Haryoko & Juliastuti, 2016). 

Karakteristik berdasarkan jenis operasi pada penelitian ini mayoritas responden 
menjalani operasi mayor sebanyak 18 responden (69,2%). Pendapat peneliti bahwa semakin 
tingginya tingkat kesulitan dalam operasi maka resiko akan semakin besar juga, hal ini yang 
menjadi kecemasan pada pasien. Hal ini sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa 
dari 22 responden menyatakan jenis operasinya mayor sebanyak 15 orang (68,2%), dan yang 
menyatakan opersi minor sebanyak 7 orang (31,8%) (Palla et al., 2018). 

Karakteristik berdasarkan riwayat operasi sebeumnya pada penelitian ini mayoritas 
responden tidak memiliki riwayat operasi sebelumnya sebanyak 18 responden (69,2%). 
Pendapat peneliti bahwa manusia akan belajar dari kejadian atau peristiwa yang pernah 
dialaminya, begitu juga dengan operasi, semakin sering menjalani operasi maka akan lebih 
siap menjalani yang berikutnya. Pengalaman memberikan seseorang gambaran suatu 
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kejadian yang telah dialami sehingga seseorang tersebut akan lebih siap dalam 
menghadapinya jika hal tersebut terjadi lagi. Pengalaman ini menjadikan seseorang lebih 
secara fisik dan mental, sehingga mengurangi rasa cemas yang ada (Haniba, 2018). Penelitian 
ini sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa responden tertinggi dengan belum 
mempunyai pengalaman operasi sebanyak 19 responden (86,4%) (Sholikha, 2019). 

b) Frekuensi tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Berdasarkan data pada penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat kecemasan pasien 

pre operasi mayoritas kecemasan sedang dan berat masing - masing sebayak 9 responden 
(34,6%) dan kecemasan ringan sebanyak 8 responden (30,8%). Hal ini serupa dengan hasil 
penelitian tentang tingkat kecemasan pasien pre operasi fraktur femur di RS Prof. Dr. 
Margono Soekarjo Purwokerto menunjukan bahwa dari 40 orang responden terdapat 16 
orang (40%) mengalami tingkat kecemasan dalam kategori sedang. Hal ini dikarenakan 
respon cemas seseorang tergantung pada kematangan pribadi, pemahaman dalam 
menghadapi tantangan, harga diri, dan mekanisme koping yang digunakan (Kustiawan & 
Hilmansyah, 2017). 

c) Hubungan antara usia dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Berdasarkan hasil perhitungan data pada penelitian ini dengan menggunakan uji 

statistic Spearman Rank test didapatkan nilai p = 0,004 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha 
diterima Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara usia dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. Peneliti berpendapat bahwa semakin tua umur seseorang maka 
kedewasaan dalam berpikir dan bertindak akan mempengaruhi kecemasan preoperasi, 
sehingga tingkat kecemasan akan berkurang.  

Hal ini diperkuat oleh teori yang menyebutkan umumnya umur yang lebih tua akan 
lebih baik dalam menangani masalah kecemasan, mekanisme koping yang baik akan 
mempermudah mengatasi masalah kecemasan sehingga tingkat kecemasan seseorang bisa 
lebih rendah (Bahsoan, 2013). Hal ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan hasil 
perhitungan data dengan menggunakan data uji statistic spearman rank test didapatkan nilai 
p <0,05 yaitu p = 0,000 hasil dimana  p<0,05 sehingga H1 diterima Ho ditolak yang berati 
terdapat hubungan usia dengan tingkat kecemasan pasien yang akan menghadapi operasi di 
ruang melati RSUD Bangil (Haniba, 2018). 

 
 

d) Hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Berdasarkan hasil perhitungan data pada penelitian ini dengan menggunakan uji 

statistik Koefisien Kontingensi didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha 
diterima Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi. Peneliti berpendapat bahwa pada perempuan umumnya 
memiliki pemikiran yang berlebihan dalam menganggapi pengalaman atau peristiwa 
terutama pengalaman baru, dibandingkan laki-laki, sehingga tingkat kecemasan pada 
perempuan lebih tinggi dibandingkan laki-laki. 

Hal ini sejalan dengan penelitian yang menunjukan bahwa pada laki-laki lebih rileks 
daripada perempuan dalam menghadapi masalah. Pada umumya seorang laki-laki dewasa 
mempunyai mental yang kuat terhadap suatu hal dibandingkan perempuan. Laki-laki lebih 
mempunyai tingkat pengetahuan dan wawasan lebih luas dibandingkan perempuan, karena 
laki-laki lebih banyak berinteraksi dengan lingkungan luar, sedangkan sebagian besar 
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perempuan hanya tnggal di rumah dan menjalani aktivitasnya sebagai ibu rumah tangga 
yang menyebabkan tingkat pengetahuan atau informasi yang didapat terbatas (Haniba, 
2018). Penelitian ini sejalan dengan penelitian lain yang menyatakan hasil analisis hubungan 
jenis kelamin dengan kecemasan yaitu terdapat 1 (2.7%) responden dengan jenis kelamin 
perempuan mengalami tingkat kecemasan berat, 16 (43.2%) mengalami kecemasan sedang, 
15 (40.5%) mengalami kecemasan ringan dan 5 (13.5%) tidak mengalami kecemasan. Hasil 
p-value 0.043< 0.05 yang berarti bahwa terdapat hubungan jenis kelamin dengan tingkat 
kecemasan (Vellyana et al., 2017). Hal ini juga sejalan dengan peneltian yang menunjukkan 
hasil uji statistik dengan Chi Square diperoleh p-value = 0,000 yang berati bahwa ada 
pengaruh jenis kelamin terhadap kecemasan pasien yang akan melakukan operasi di RS 
Pertamina Bintang Amin Bandar Lampung. Kemudian diperoleh OR = 32,063 yang berarti 
bahwa responden jenis kelamin perempuan mempunyai peluang sebanyak 32,063 
mengalami kecemasan berat dibandingkan dengan responden jenis kelamin laki-laki 
(Yusmaidi et al., 2017). 

e) Hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan pasien pre 
operasi 

Berdasarkan hasil perhitungan data pada penelitian ini dengan menggunakan uji 
statistik Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,001 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima 
Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi. Peneliti berpendapat bahwa semakin tinggi tingkat 
Pendidikan maka pengalaman dan tingkat pengetahuan seseorang akan semakin luas, 
sehingga akan lebih dewasa dalam menghadapi pengalaman baru dalam hal ini adalah 
operasi. 

Tingkat kecemasan sangatlah berhubungan dengan tingkat Pendidikan seseorang 
dimana seseorang akan dapat mencari iformasi atau menerma informasi dengan baik 
sehingga akan cepat mengerti terhadap kondisi dan keparahan penyakitnya dan dengan 
keadaan yang seperti ini akan menyebabkan peningatan kecemasan pada orang tersebut 
(Hawari, 2012). Hal ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan hasil perhitungan data 
dengan menggunakan data uji statistik spearman rank test didapatkan nilai p <0,05 yaitu p = 
0,000 hasil dimana  p<0,05 sehingga H1 diterima Ho ditolak yang berati terdapat hubungan 
antara pendidikan dengan tingkat kecemasan pasien yang akan menghadapi operasi di ruang 
melati RSUD Bangil (Haniba, 2018). 

f) Hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi 
Berdasarkan hasil perhitungan data pada penelitian ini dengan menggunakan uji 

statistik Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima 
Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. Pedapat peneliti yaitu semakin tua usia seseorang maka seseorang akan 
lebih dewasa dalam berpikir dan bertindak, sehingga tingkat kecemasan akan lebih rendah. 

Berdasarkan hasil wawancara pada saat penelitian dengan beberapa pasien preoperasi 
bedah mayor yang berumur tua (> 35 tahun) didapatkan informasi bahwa mereka 
mengalami kecemasan sedang karena takut mengalami kecacatan dan cidera pada tubuhnya 
akibat operasi (Sari et al., 2020). Pernyataan tersebut sejalan dengan hasil penelitin ini yaitu 
didaptkannya hasil responden, yang menjalani tindakan opersi minor sebanyak 7 responden 
(31,8%) dan yang menjalani tindakan opersi mayor sebanyak 15 responden (68,2%). 
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Sedangkan tingkat kecemasan yang dialami responden rata-rata mengalami kecemasan 
sedang. Berdasarkan hasil uji statistik dengan chi-square diperoleh nilai p= 0,044, maka 
dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan antara jenis operasi dengan tingkat 
kecemasan (Palla et al., 2018).  

g) Hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan tingkat kecemasan pasien 
pre operasi 

Berdasarkan hasil perhitungan data pada penelitian ini dengan menggunakan uji 
statistik Spearman Rank didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima 
Ho ditolak yang berarti terdapat hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan 
tingkat kecemasan pasien pre operasi. Pendapat peneliti bahwa manusia akan terus belajar 
dari pengalaman, orang yang pernah mengalami operasi akan lebih siap dalam menghadapi 
operasi dari pada orang yang belum pernah atau pertama kali menjalani operasi. 

Pasien yang memiliki riwayat operasi sebelumnya cenderung memiliki kecemasan 
lebih rendah dibandingkan kecemasan pasien yang baru pertama kali menjalani operasi. Hal 
ini terjadi karena pasien sudah bisa beradaptasi dengan keadaan yang sama (Imani, 2020). 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan hasil perhitungan data dengan 
menggunakan data uji statistik koefesien kontingensi test didapatkan nilai p <0,05 yaitu p = 
0,001 hasil dimana  p<0,05 sehingga H1 diterima Ho ditolak yang berati terdapat hubungan 
antara pengalaman operasi dengan tingkat kecemasan pasien yang akan menghadapi operasi 
di ruang melati RSUD Bangil (Haniba, 2018). 

 
B. Keterbatasan Penelitian 

Berdasarkan pada pegalaman langsung peneliti ada keterbatasan yang dialami oleh 
peneliti yaitu jawaban dari kuesioner yang didapat dari pasien dapat menimbulkan bias 
karena proses pengisian kuesioner yang tidak serius akibat dari rasa cemas atupun nyeri 
yang dialami pasien. 

 
KESIMPULAN 

Bersarkan hasil penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan sebagai berikut: 
1. Karakteristik responden antaralain mayoritas responden berusia dewasa awal 

sebanyak 22 responden (84,8%), mayoritas responden berjenis kelamin 
perempuan sebanyak 23 responden (88,5%), mayoritas responden bertingkat 
pendidkan SMA sebanyak 20 responden (76,9%), mayoritas responden menjalani 
jenis operasi mayor sebanyak 18 responden (69,2%) dan mayoritas responden 
tidak pernah memiliki riwayat operasi sebanyak 18 responden (69,2%). 

2. Frekuensi tingkat kecemasan pasien pre operasi mayoritas kecemasan sedang 
dan berat masing - masing sebayak 9 responden (34,6%) dan kecemasan ringan 
sebanyak 8 responden (30,8%). 

3. Hubungan antara usia dengan tingkat kecemasan didapatkan hasil perhitungan 
data dengan menggunakan uji statistic Spearman Rank test didapatkan nilai p = 
0,004 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho ditolak yang berarti terdapat 
hubungan antara usia dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi. 

4. Hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat kecemasan didapatkan hasil 
perhitungan data dengan menggunakan uji statistic Koefisien Kontingensi 
didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho ditolak 
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yang berarti terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan tingkat kecemasan 
pasien pre operasi. 

5. Hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan didapatkan hasil 
perhitungan data dengan menggunakan uji statistik Spearman Rank didapatkan 
nilai p = 0,001 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho ditolak yang berarti 
terdapat hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat kecemasan pasien 
pre operasi. 

6. Hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan didapatkan hasil 
perhitungan data dengan menggunakan uji statistik Spearman Rank didapatkan 
nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho ditolak yang berarti 
terdapat hubungan antara jenis operasi dengan tingkat kecemasan pasien pre 
operasi. 

7. Hubungan antara riwayat operasi sebelumnya dengan tingkat kecemasan 
didapatkan hasil perhitungan data dengan menggunakan uji statistik Spearman 
Rank didapatkan nilai p = 0,022 yang berarti p < 0,05 sehingga Ha diterima Ho 
ditolak yang berarti terdapat hubungan antara riwayat operasi sebelumnya 
dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi. 

 
SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian Analisa data dan kesimpulan ada beberapa saran yang 
penulis tuliskan antara lain: 

1. Bagi penata anestesi: diharapkan dengan hasil penelitian ini penata mendapatkan 
gambaran tentang faktor-faktor yang akan dihadapi di lapangan perihal 
kecemasan pada pasien pre operasi. 

2. Bagi rumah sakit: diharapkan memberikan sarana edukasi atau pendidikan 
kesehatan bagi pasien pre operasi. 

3. Bagi peneliti selanjutnya: diharapkan agar peneliti selanjutnya dapat meneliti 
faktor-faktor yang mempengaruhi kecemasan lainnya pada pasien pre operasi. 
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