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ABSTRAK  
 

Kecemasan pre-Operative merupakan masalah kesehatan mental yang hampir seluruh pasien yang hendak 

melakukan operasi mengalaminya.  Kecemasan pada saat pre-Operative mempunyai pengaruh yang besar 

terhadap hasil pembedahan. Beberapa penelitian terbaru telah menyelidiki terdapat hubungan antara kecemasan 

pra operasi dan morbiditas/kematian. Terapi Dzikir merupakan terapi psikologi non farmakologi yang terbukti 

efektif untuk mengurangi kecemasan dan telah sering digunakan. Jenis pnelitian ini adalah studi kasus dengan 

pendekatan proses manajemen asuhan keperawatan dan studi kepustakaan yang berkaitan dengan terapi dzikir 

dan Ansietas. Teknik pengambilan responden yang digunakan adalah purposive sampling dengan teknik 

pengumpulan data melalui observasi, wawancara dan pemeriksaan fisik. Instrumen penelitian menggunakan 

kuesioner APAIS untuk mengukur kecemasan pre-implementasi dan post-implementasi dengan penerapan terapi 

berupa Dzikir dengan durasi pemberian 10 menit. Pada kasus ini masalah keperawatan yang timbul adalah 

Ansietas dengan intervensi teknik menenangkan/Dzikir dimana hasil setelah pemberian terapi kecemasan pasien 

menurun. Terapi ini sangat berhubugan erat dengan keyakinan pasien maka dari itu peneliti menyarankan inovasi 

mengenai penguatan mental dan keyakinan pasien sangat diperlukan sebelum pemberian terapi. Berdasarkan 

hasil penerapan dapat disimpulkan terdapat perbedaan hasil tingkat kecemasan sebelum dan sesudah 

dilakukannya intervensi terapi Dzikir. 
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ABSTRACT 

 

Preoperative anxiety is a mental health problem that almost all patients undergoing surgery experience.  

Preoperative anxiety has a big influence on surgical results. Several recent studies have investigated the 

relationship between preoperative anxiety and morbidity/mortality. Dzikir therapy is a non-pharmacological 

psychological therapy that has been proven to be effective in reducing anxiety and has been frequently used. 

This type of research is a case study with a nursing care management process approach and literature study 

related to dhikr and anxiety therapy. The respondent collection technique used was purposive sampling with 

data collection techniques through observation, interviews and physical examination. The research instrument 

used the APAIS questionnaire to measure Pre-Implementation and Post-Implementation anxiety by applying 

therapy in the form of Dhikr with a duration of 10 minutes. In this case the nursing problem that arises is 

Anxiety with the intervention of calming techniques/Dhikr where the results after giving therapy the patient's 

anxiety decreases. This therapy is closely related to the patient's beliefs, therefore researchers suggest that 

innovation regarding strengthening the patient's mental and beliefs is very necessary before providing therapy. 

Based on the results of the application, it can be concluded that there are differences in the results of anxiety 

levels before and after the Dhikr therapy intervention. 

 

Keywords: Dzikir therapy; anxiety; pre operative 
 

 

PENDAHULUAN  

Operasi merupakan prosedur invasif dalam bidang medis yang melibatkan insisi pada tubuh 

untuk mencapai organ atau jaringan yang memerlukan penanganan. Proses operasi terbagi menjadi 

tiga fase, yaitu pra-operasi, intra-operasi, dan pasca-operasi. Fase pra-operasi dimulai dari pemberian 

informed consent hingga pasien berada di meja operasi. Fase ini krusial karena menjadi dasar 

keberhasilan tindakan bedah selanjutnya (1). 

Data WHO tahun 2020 menunjukkan bahwa tindakan bedah merupakan prosedur medis yang 

sangat umum dilakukan di seluruh dunia. Angka ini diperkirakan mencapai 165 juta prosedur per 

tahun, dengan jumlah total pasien yang menjalani perawatan di rumah sakit mencapai 234 juta jiwa 

(2). Di Indonesia tahun 2020, ada sekitar 1,2 juta orang yang menjalani operasi. Operasi termasuk 

dalam 11 besar penanganan penyakit di Indonesia, dengan 32% di antaranya merupakan operasi yang 

direncanakan. Selain itu, data menunjukkan bahwa 32% penyakit di Indonesia termasuk kategori berat, 

25,1% terkait gangguan jiwa, dan 7% berkaitan dengan kecemasan (3). Sebanyak 1,2 juta individu, 

atau 80% dari total populasi pasien pre-operasi, melaporkan mengalami kecemasan sebelum menjalani 

prosedur bedah (4). 

Kecemasan pra-operasi memiliki dampak signifikan terhadap hasil pembedahan, ditandai 

dengan peningkatan tekanan darah, takikardia, dan risiko perdarahan. Studi menunjukkan korelasi 

positif antara tingkat kecemasan dan kebutuhan akan analgesik pasca-bedah. Faktor-faktor seperti usia, 

jenis kelamin, jenis dan kompleksitas prosedur bedah, serta pengalaman bedah sebelumnya, turut 

mempengaruhi tingkat kecemasan individu. Penelitian terbaru mengindikasikan hubungan antara 

kecemasan pra-operasi dengan peningkatan morbiditas dan mortalitas. Bedaso dan Ayalew (2019) 

dalam Nuri dkk. (2024) mengemukakan bahwa kecemasan dapat mengganggu kinerja optimal pasien 

(5). 
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Pujowati dan Sarjono (2023) dalam penelitiannya menyimpulkan bahwa terdapat dua jenis 

penanganan yang dapat diterapkan untuk mengurangi kecemasan pasien sebelum operasi, yaitu 

penanganan medis (farmakologi) dan penanganan non-medis (non-farmakologi) (6). Penatalaksanaan 

farmakologis pada pasien dengan kecemasan pra-operasi umumnya melibatkan penggunaan 

benzodiazepin sebagai lini pertama. Obat-obatan lain seperti diazepam, alprazolam, propranolol, dan 

amitriptilin juga sering dipertimbangkan. Meskipun efektif, penggunaan benzodiazepin dalam dosis 

tinggi berpotensi menimbulkan efek samping serius seperti depresi pernapasan dan koma (7). 

Keyakinan spiritual memiliki peran krusial dalam meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan, 

terutama dalam mengelola kecemasan pasien pre dan post-operasi. Salah satu pendekatan spiritual 

yang efektif adalah terapi dzikir. Dzikir, sebagai bentuk mengingat nikmat Tuhan, terbukti ampuh 

dalam meredakan kecemasan. Proses berdzikir melibatkan pengucapan kalimat dzikir dan kesadaran 

akan kehadiran Tuhan, yang pada gilirannya dapat mengalihkan pikiran negatif menuju pikiran positif 

(8). 

Maka dari itu, berdasarkan masalah diatas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

“Penerapan Terapi Dzikir Untuk Menurunkan Ansietas Terhadap Pasien Pre Operative”. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain studi kasus dengan pendekatan manajemen asuhan 

keperawatan untuk mengevaluasi efektivitas terapi dzikir dalam mengurangi kecemasan pra-operasi. 

Sampel penelitian dipilih secara purposive berdasarkan kriteria tertentu. Pengumpulan data dilakukan 

menggunakan berbagai instrumen, termasuk kuesioner APAIS. Analisis data dilakukan secara 

kualitatif untuk mendeskripsikan pengalaman responden dan perubahan tingkat kecemasan setelah 

diberikan intervensi terapi dzikir. 

 

HASIL 

Rencana Tindakan (Intervensi) di laksanakan berdasarakan teori yang telah di tetapkan dalam 

buku Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI) yaitu Teknik Menenangkan/Dzikir (I.08248) 

dengan jenis intervensi yang pertama di bagian Mengidentifikasi masalah yang dialami, Membuat 

kontrak dengan pasien, Ciptakan ruangan yang tenang dan nyaman, Mengajarkan mendengarkan 

Dzikir, Menganjurkan untuk Berdzikir dan Menganjurkan teknik menenangkan (Dzikir) hingga 

perasaan menjadi tenang. Intervensi tersebut diambil berdasarkan hasil penegakakan diagnosis 

keperawatan Ansietas b.d Kurang Terpapar Informasi (Prosedur Pembedahan) d.d Pasien menanyakan 

bagaiamana prosedur pebedahan yang akan dihadapinya, Pasien mengatakan merasa khawatir terkait 

prosedur pembedahan yang akan dihadapinya, Tampak pasien gelisah, Tampak saat berkomunikasi 

pasien tegang. (Ansietas D.0080). 

Tingkat Ansietas Tn.Y Pre Implemetasi Terapi Dzikir 



 

 

 Penerbit : Rumah Sakit Pendidikan Ibnu Sina Makassar 133 

 

Wal'afiat Hospital Journal : Jurnal Nakes Rumah Sakit Vol.5  No.2  (Desember, 2024) : E-ISSN : 2722-9017 

 
Tabel 1. Interpretasi Ansietas Tn.Y Sebelum Penerapan Terapi Dzikir 

 

Alat Ukur Skor 
Interpretasi 

Kecemasan 

Amsterdam 

Preoperative Anxiety 

and Information Scale 

(APAIS) 

17 
Cemas 

Sedang 

 

Berdasarkan tabel 1. Menunjukan bahwa  hasil pengukuran tingkat kecemasan Tn.Y sebelum 

penerapan terapi dzikir dengan menggunakan kuesioner Amsterdam Preoperative Anxiety and 

Information Scale (APAIS) menunjukan hasil skor 17 dengan interpretasi Cemas Sedang. 

Tingkat Ansietas Tn.Y Post Implementasi Terapi Dzikir 

Tabel 2. Interpretasi Ansietas Tn.Y Setelah Penerapan Terapi Dzikir 

 

Alat Ukur Skor 
Interpretasi 

Kecemasan 

Amsterdam 

Preoperative Anxiety 

and Information Scale 

(APAIS) 

7 
Cemas 

Ringan 

 

Berdasarkan tabel 2. Menunjukan bahwa  hasil pengukuran tingkat kecemasan Tn.Y sebelum 

penerapan terapi dzikir dengan menggunakan kuesioner Amsterdam Preoperative Anxiety and 

Information Scale (APAIS) menunjukan hasil skor 7 dengan interpretasi Cemas Ringan. 

 

PEMBAHASAN 

Sebelum pemberian intervensi yang dilakukan pada tanggal 14 Oktober 2024 terlebih dahulu 

dilakukan pengukuran tingkat kecemasan. Dalam penelitian ini dilakukan 2 kali yaitu sebelum dan 

setelah pemberian intervensi terapi dzikir. Berdasarkan hasil pengukuran kecemasan dengan kuesioner 

APAIS didapatkan hasil sebelum dilakukan intervensi, Tn.Y mengalami kecemasan sedang, dan 

setelah diberikan intervensi, Tn.Y mengalami penurunan menjadi kecemasan ringan. Pada kasus ini 

peneliti menerapkan terapi spritual non farmakologi berupa dzikir sebagai intervensi untuk 

menurunkan Ansietas. 

Berdasarkan hasil pengukuran tingkat ansietas Tn.Y pada tabel 1. dan 2. menunjukan terdapat 

penurunan Ansietas pada pre dan post implementasi terapi dzikir maka dapat disimpulkan terdapat 

pengaruh penerapan terapi dzikir untuk menurunkan tingkat Ansietas terahadap pasien pre operative. 

Peneliti berasumsi bahwa, ansietas yang dialami Tn.Y mengalami penurunan setelah 

implementasi terapi dzikir. Terjadinya penurunan tingkat kecemasan dikarenakan terapi dzikir yang 

diterapkan dapat menetramkan dan membuat hati menjadi damai, sebagaimana firman Allah SWT 

(QS. Ar-ra’d; 15;28) “Allażīna āmanụ wa taṭma`innu qulụbuhum biżikrillāh, alā biżikrillāhi 

taṭma`innul-qulụb”, yang artinya: hati manusia, akan menjadi tenang dengan rahmat-Nya. Melalui 
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dzikir, hati menjadi tenteram dan damai, melalui kedama ian ini maka jiwa dipenuhi oleh emosi positif 

seperti bahagia dan optimis (9). 

Berdasarkan penelitian Octry dkk. (2020), teknik menenangkan/dzikir (I.08248) terbukti efektif 

dalam mengurangi kecemasan dan meningkatkan kesejahteraan mental. Dzikir, sebagai bentuk 

pengakuan dan kepercayaan terhadap Tuhan, memiliki kekuatan untuk meredakan ketegangan, 

meningkatkan ketenangan batin, dan memberikan rasa aman. Praktik dzikir secara teratur dapat 

memperkuat spiritualitas seseorang dan membantunya menghadapi berbagai tantangan hidup dengan 

lebih baik (10). 

Dalam penelitian ini intervensi yang diberikan berupa terapi dzikir  dengan memutarkan audio 

dzikir kepada pasien Tn.Y selama kurang lebih 10 menit dengan pemberian 2 kali dalam sehari. Hal 

ini juga dilakukan oleh penelitian sebelumnya  yang memberikan terapi dzikir sebanyak 2 sesi dalam 

sehari dengan waktu pemberian selama 10-15 menit (11). Hasil tersebut sejalan dengan hasil 

penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Amalia Mastuty (2022) Terapi dzikir dilakukan sebanyak 

33 kali dalam 10 menit untuk membantu orang yang merasa sangat cemas. Sebelum terapi, tingkat 

kecemasan kebanyakan orang sangat tinggi. Namun setelah terapi, tingkat kecemasan mereka menjadi 

lebih moderat. Selisih antara tingkat kecemasan mereka sebelum dan sesudah terapi adalah 8,652, 

yang merupakan perubahan besar. Perubahan ini sangat signifikan sehingga tidak mungkin terjadi 

secara kebetulan (12). 

Intervensi Mengajarkan mendengarkan Dzikir berkesinambungan dengan hasil penelitian yang 

dilakukan Mastuty dkk, (2022) yang menungkapkan bahwa dengan membaca dan mendengarkan 

dzikir dapat menurunkan kecemasan pasien pre operasi. Selain itu, dengan melakukan dzikir 

seseorang akan merasa lebih rileks, tenang dan akan merasa jiwa yang sejahtera (13). Kecemasan yang 

dialami seseorang dapat diatasi melalui terapi dzikir. Dzikir bekerja dengan cara menenangkan pikiran 

dan hati yang gelisah, sehingga dapat mengurangi gejala kecemasan. Secara psikologis, dzikir dapat 

berfungsi sebagai mekanisme koping yang sehat, membantu individu menghadapi stres dan tantangan 

hidup dengan lebih baik (14). 

Intervensi Menganjurkan untuk Berdzikir sejalan dengan penelitian yang dilakukan Aisyatin 

(2022) dimana dzikir yaitu memikirkan nikmat tuhan. Dzikir dipilih karena pelafalan berulang kata 

kata yang di yakini mempunyai efek pada tubuh dan membantu seseorang membentuk persepsi yang 

berbeda dari rasa takut, yaitu keyakinan bahwa stresor apa pun dapat diatasi dengan baik dengan 

pertolongan Tuhan. Umat Islam percaya bahwa mengulang menyebut Allah (dzikir) dapat 

menyembuhkan jiwa sehingga menenangkan dan menyembuhkan berbagai penyakit (15). 

 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Berdasarkan hasil pembahasan diatas terhadap hasil studi kasus yang di lakukan dan pengkajian 

yang telah dilakukan pada tanggal 14 Oktober 2024 pada Tn.Y maka dapat di simpulkan bahwa: 

Berdasarkan dari hasil studi kasus yang telah dilakukan masalah psikologis yang paling sering muncul 
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pada pasien pre operasi yaitu kecemasan yang dapat di akibatkan oleh berbagai stressor diantaranya 

karena kurangnya pengetahuan pasien terkait perkembangan kondisi penyakitnya dan tindakan 

pembedahan. Terdapat perbedaan hasil tingkat kecemasan sebelum dan sesudah dilakukannya 

intervensi terapi dzikir yaitu dengan skor kecemasan pre implementasi cemas sedang sedangkan skor 

kecemasan post implementasi diklasifikasikan kedalam cemas ringan. Dapat dijadikan sebagai bahan 

masukan dan sumber informasi bagi perawat dalam meningkatkan pelayanan keperawatan khususnya 

asuhan keperawatan pada pasien pre operative dengan Ansietas. 
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