BAB V
PEMBAHASAN
A. Usia

Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa dari 43 responden usia
terbanyak adalah dewasa akhir 10 orang (23%) dan lansia awal 10 orang
(23%). Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Arinata, 2023)
mengenai pengaruh kombinasi terapi dzikir dan aroma terapi lavender
terhadap kecemasan pasien pre operasi, menemukan bahwa paling
banyak pasien berusia 46 — 55 tahun yaitu sebanyak 32%. Juga sejalan
dengan (Rohmawati et al., 2022) mengenai korelasi usia terhadap
kecemasan pada pasien pre operasi histerectomi, menemukan bahwa
paling banyak pasien berusia 36 — 45 tahun yaitu sebanyak 33%. Begitu
juga dengan penelitian (Saputri et al., 2013) mengenai hubungan jenis
kelamin dengan tingkat kecemasan pada pasien pre operasi di Ruang
Bedah Rs. Baladhika Husada Jember, menemukan bahwa paling banyak

pasien adalah berusia 37 — 40 tahun yaitu sebanyak 25%.

Terlihat pada penelitian bahwa paling banyak pasien berusia dewasa
akhir dan usia lanjut. Usia ini akan dapat mempengaruhi terhadap
kecemasan pasien, Sebagaimana disampaikan oleh (Gumilang et al.,
2022) menyatakan bahwa dalam penelitiannya menjelaskan pasien yang
memiliki usia lanjut cenderung memiliki kecemasan dalam menghadapi
pre operasi. (Rohmawati et al., 2022) menyatakan bahwa pasien yang
memiliki usia lanjut akan mengalami peningkatan jumlah sel darah putih

dan profosit menurun.

56



57

Usia dewasa akhir merupakan tahap kehidupan yang ditandai
dengan berbagai perubahan signifikan, baik secara fisik, psikologis,
maupun sosial. Perubahan ini dapat memengaruhi kesejahteraan
emosional dan psikologis seseorang, termasuk meningkatnya risiko
terhadap gangguan kecemasan. Beberapa faktor yang berkontribusi
terhadap kecemasan pada usia dewasa akhir antara lain adalah
penurunan kondisi kesehatan, kehilangan pasangan hidup atau orang-
orang terdekat, isolasi sosial, pensiun, serta kekhawatiran terhadap
ketergantungan dan kematian. Kecemasan pada kelompok usia ini sering
kali bersifat subklinis, sehingga tidak terdiagnosis secara tepat, namun
tetap berdampak pada kualitas hidup, seperti gangguan tidur. Dengan
demikian, usia dewasa akhir memiliki hubungan yang kompleks dengan
kecemasan, di mana faktor biologis, psikososial, dan lingkungan
berperan penting. Identifikasi dini dan pendekatan intervensi yang
holistik sangat diperlukan untuk meningkatkan kesejahteraan psikologis

pada kelompok usia ini. (Nasution, 2025)

Berdasarkan hasil ini maka kesimpulan peneliti terhadap penelitian
ini adalah ditemukan bahwa paling banyak pasien berusia dewasa akhir
dan lansia, Hal ini disebabkan karena perubahan neurologis dan hormon.
Usia ini dapat mempengaruhi kecemasan akibat penurunan fungsi organ
yang mereka alami sehingga berisiko terhadap operasi yang akan mereka
jalani. Perubahan kimia otak, terutama berkurangnya serotonin dan

dopamin, bisa memengaruhi suasana hati dan tingkat kecemasan. Tidur
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pun sering jadi tidak nyenyak di usia ini, dan kurang tidur bisa

memperburuk kecemasan.

B. Jenis Kelamin

Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa lebih dari separuh
responden jenis kelamin terbanyak adalah laki-laki yaitu 28 orang (65%).
Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Arinata, 2023) mengenai
pengaruh kombinasi terapi dzikir dan aroma terapi lavender terhadap
kecemasan pasien pre operasi, menemukan bahwa paling banyak pasien
adalah laki — laki yaitu sebanyak 60%. Juga sejalan dengan penelitian
(Saputri et al., 2013) mengenai hubungan jenis kelamin dengan tingkat
kecemasan pada pasien pre operasi di Ruang Bedah RS. Baladhika
Husada Jember, menemukan bahwa 50% pasien adalah laki — laki.
Begitu juga penelitian (Gumilang et al., 2022) mengenai hubungan antara
jenis kelamin dan usia dengan tingkat kecemasan pasien pre operasi
dengan anestesi spinal di RS Khusus Bedah Jatiwinangun Purwokerto,

menemukan bahwa 54,5% pasien adalah laki — laki.

Terlihat pada penelitian bahwa paling banyak pasien adalah laki —
laki, Jenis kelamin ini akan dapat mempengaruh tingkat kecemasan pre
operasi. Dalam beberapa studi psikologis dan kesehatan mental,
ditemukan bahwa laki-laki semakin menunjukkan kecenderungan
mengalami kecemasan, meskipun gejalanya tidak selalu terdeteksi atau
diungkapkan secara terbuka. Selain itu, laki-laki cenderung kurang
mencari bantuan profesional terkait masalah psikologis dibandingkan

perempuan. Hal ini menyebabkan kecemasan yang dialami lebih sering
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tersembunyi, dan justru muncul dalam bentuk perilaku. Beberapa
penelitian juga menunjukkan bahwa faktor biologis seperti hormon
testosteron serta perbedaan cara kerja sistem saraf antara laki-laki dan
perempuan dapat turut berkontribusi terhadap perbedaan dalam
pengalaman dan ekspresi kecemasan. Dengan memahami bahwa laki-laki
pun rentan terhadap gangguan kecemasan, penting untuk mendorong
pendekatan yang lebih terbuka dan inklusif dalam dukungan kesehatan
mental, agar tidak ada stigma yang menghambat proses pemulihan.

(Dahlia, 2022).

Berdasarkan hasil ini maka menurut kesimpulan peneliti terhadap
penelitian ini adalah ditemukan bahwa paling banyak pasien adalah laki —
laki. Hal ini akan dapat mempengaruhi terhadap kecemasan pasien,
dimana beberapa penelitian sebelumnya menemukan bahwa tingkat
kecemasan pasien laki — laki lebih rendah dibandingkan dengan

perempuan.

C. Kategori Kecemasan Pasien Sebelum Diberikan Intervensi

Berdasarkan tabel 4.3 dapat disimpulkan bahwa lebih dari
separuh responden, kecemasan pasien sebelum diberikan intervensi
terbanyak adalah cemas sedang yaitu 26 orang (60%). Sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Arinata, 2023) mengenai pengaruh
kombinasi terapi dzikir dan aroma terapi lavender terhadap kecemasan
pasien pre operasi, menemukan bahwa sebelum diberikan intervensi,
paling banyak pasien mengalami kecemasan sedang yaitu sebanyak 77%.

Juga sejalan dengan (Rohmawati et al., 2022) mengenai korelasi usia
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terhadap kecemasan pada pasien pre operasi histerectomi, menemukan
bahwa paling banyak pasien mengalamai kecemasan sedang yaitu
sebanyak 47,2%.

Terlihat pada penelitian sebelum diberikan terapi, pasien lebih
banyak mengalami kecemasan sedang. Hal ini menunjukkan respon
pasien terhadap kondisi mereka akan menjalani operasi. Sesuai dengan
pendapat (Lestari, 2023) menyatakan bahwa ansietas timbul dari
perasaan takut terhadap adanya penolakan dan tidak adanya penerimaan
interpersonal. Ansietas  juga berhubungan dengan perkembangan
trauma, seperti perpisahan dan kehilangan yang menimbulkan

kelemahan fisik.

Kecemasan pre operasi akan berdampak kurang baik terhadap pasien
yaitu berdampak terhadap proses pelaksnaan operasi bahkan sampai
selesai dilakukan operasi. sebagaimana disampaikan oleh (Sahin et al.,
2016) bahwa dampak dari terjadinya kecemasan pra operasi juga dapat
beresiko dengan peningkatan rasa sakit pasca operasi, kebutuhan
analgesik, peningkatan masa rawat inap di rumah sakit dan juga beresiko

dengan kejadian depresi post partum.

Berdasarkan hal ini maka menurut kesimpulan peneliti terhadap
penelitian ini adalah ditemukan bahwa paling banyak pasien pre operasi
mengalami tingkat kecemasan sedang. Hal ini terlihat dari kecemasan
pasien dengan proses operasi dan merasa takut dioperasi, kecemasan
akan dibius dan takut dibius sehingga pasien ini selalu memikirkan

tentang operasi dan bius sehingga menambah tingkat kecemasan pada
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pasien tersebut. Kondisi ini akan berdampak jangka pendek dan jangka
panjang pada pasien. Dalam hal ini perlu diberikan upaya menurunkan
tingkat kecemasan pasien salah satunya diberikan terapi kombinasi terapi
zikir dan aromaterapi lavender terhadap pasien, sehingga diharapkan

dapat menurunkan tingkat kecemasan pasien pre operasi.

D. Kategori Kecemasan Sesudah Diberikan Intervensi

Berdasarkan tabel 4.4 dapat disimpulkan bahwa lebih dari separuh
responden, kecemasan pasien setelah diberikan intervensi terbanyak
adalah cemas ringan yaitu 25 orang (58%). Sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh (Arinata, 2023) mengenai pengaruh kombinasi
terapi dzikir dan aroma terapi lavender terhadap kecemasan pasien pre
operasi, menemukan bahwa sesudah diberikan intervensi, paling banyak
pasien mengalami kecemasan ringan yaitu sebanyak 96%. Terlihat pada
penelitian bahwa terjadi penurunan kecemasan setelah diberikan terapi
zikir dan aromaterapi pada pasien pre operasi. Hal ini dapat dipengaruhi
oleh intervensi yang diberikan sehingga menimbulkan kenyaman atau
relaksasi pada pasien.

Menurut Purwanto (2018) bahwa terapi zikir adalah pengobatan
psikologis dengan mengingat Allah dengan cara membaca lafal tertentu
dan disertai dengan perenungan terhadap petunjuk yang Allah
tampakkan secara maksimal memiliki banyak manfaat bagi manusia
(Setiyo Purwanto, 2018). Lebih lanjut (Mastuti, 2023) menambahkan
bahwa secara fisiologis, terapi spiritual dengan  berdzikir atau

mengingat Allah menyebabkan otak akan bekerja. Ketika otak
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mendapatkan rangsangan dari luar maka otak akan memproduksi zat
kimia yang akan memberi rasa nyaman yaitu endorphin. Setelah otak
memproduksi hal tersebut, maka zat ini akan menyangkut dan diserap
didalam tubuh yang kemudian akan memberi umpan balik berupa
ketenangan yang akan membuat tubuh jadi rileks. Apabila secara fisik
tubuh sudah rileks, maka kondisi psikisnya juga merasakan perasaan

tenang sehingga mampu untuk menurunkan kecemasan.

Begitu juga halnya, aromaterapi juga dapat menurunkan kecemasan
karena terjadinya rileksasi setelah penciuman aroma levender. Menurut
Zargarze, & Memarian, (2018) bahwa aromaterapi merangsang organ
penciuman melalui aroma. Hal ini diyakini bahwa aroma mengaktifkan
sel-sel saraf penciuman dan dengan demikian, merangsang sistem
limbik. Sel-sel saraf menghasilkan berbagai jenis neurotransmitter
seperti  enkephalins, endorfin, noradrenalin, dan  serotonin.
Neurotransmiter ini dapat mengurangi kecemasan dan manifestasinya
(terapi komplementer dianggap sebagai intervensi keperawatan dan
digunakan dalam rencana asuhan keperawatan (Zargarze, & Memarian,

2018).

Aromaterapi lavender memberikan efek rileksasi, anti depresi dan
mengurangi kecemasan. Senyawa polifenol yang terkandung dalam
lavender memiliki manfaat sebagai antioksidan dan mengurangi
penyakit jantung karna mengandung linalyl acetate dan linolool yang

dapat memberikan efek rileksasi (Noviani et al., 2020).



63

Berdasarkan hal ini maka peneliti menyimpulkan bahwa terjadinya
penurunan kecemasan setelah dilakukan terapi zikir dan diberikan
aromaterapi lavender pada pasien pre operasi. Hal ini disebabkan adanya
perasaan tenang dan nyaman pada pasien karena dengan berzikir
menimbulkan rasa berserah diri pada Allah SWT. Pasien meyakini akan
segala ketentuan adalah mutlak keputusan dari Allah SWT sehingga
tidak ada yang perlu dikhawatirkan, melainkan menjalankan apa yang
telah menjadi ketentuan Allah SWT. Adanya perasaan ini pasien tidak
lagi mengalami kekhawatiran dalam menjalani operasi sehingga tingkat
kecemasan pre operatif pasien menjadi menurun. Hal lain juga dengan
diberikan aromaterapi lavender menghasilkan rileksasi pada pasien
sehingga dapat menimbulkan kenyamanan pada pasie sehingga tingkat

kecemasan pasien menjadi menurun.

E. Pengaruh Teknik Spiritual Dzikir dan Aromaterapi Lavender
Terhadap Penurunan Kecemasan
Berdasarkan tabel 4.5 dapat disimpulkan bahwa terdapat
perbedaan antara sebelum pasien diberikan terapi teknik spiritual dzikir
dan aromaterapi lavender dengan setelah pasien diberikan terapi
teknik spiritual dzikir dan aromaterapi lavender hal tersebut dapat
dilinat dari hasil uji wilxocon yang mana menunjukkaan bahwa terdapat
33 subjek mengalami penurunan kecemasan sedangkan 10 orang lainnya
tidak merasakan efek apapun dengan nilai P .000 yang artinya terapi
teknik spiritual dzikir dengan aromaterapi lavender dapat menurunkan

kecemasan pada pasien pre operasi.



64

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Arinata, 2023)
mengenai pengaruh kombinasi terapi dzikir dan aroma terapi lavender
terhadap kecemasan pasien pre operasi, menemukan bahwa terapi
kombinasi aroma terapi lavender dengan dzikir dapat menurunkan
kecemasan pada pasien pre operasi. Juga sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Sari et al., 2024) mengenai pengaruh terapi kombinasi
dzikir dan aromatherapy terhadap kecemasan pada pasien yang menjalani
hemodialisa menemukan bahwa ada pengaruh terapi kombinasi dzikir
dan aromatherapy terhadap kecemasan pada pasien. Begitu juga dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Taukhit, 2019) mengenai pengaruh terapi
kombinasi aromaterapi lavender dan dzikir terhadap penurunan stres dan
tekanan darah pada penderita hipertensi, menemukan bahwa ada
pengaruh terapi kombinasi aromaterapi lavender dan dzikir terhadap

penurunan stress.

Terbukti pada penelitian pemberian terapi zikir dan Aromaterapi
dapat menurunkan kecemasan pasien pre anestesi. Hal ini dapat terjadi
karena adanya kenyamanan atau relaksasi setelah diberikan aromaterapi
dan zikir. Hal tersebut dapat terjadi karena manfaat Aromaterapi
memiliki beragam manfaat yaitu dapat dikatakan mengelola rasa sakit,
meningkatkan kualitas tidur, mengurangi stress, agitasi, dan kecemasan,
meredakan nyeri sendi, sakit kepala dan migraine serta meringankan
efek samping kemoterapi sedangkan untuk terapi dzikir sendiri memiliki

efek  yang positif terhadap para pendzikir diantaranya yaitu
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mendekatkan diri kepada allah SWT yang mana dapat memberikan

ketenangan dan kenyamanan pada para pendizikir (Arinata, 2023).

Dzikir membantu individu membentuk persepsi yang lain selain
ketakutan yaitu keyakinan bahwa stresor apapun akan dapat dihadapi
dengan baik dengan bantuan Allah. Umat islam percaya bahwa
penyebutan Allah secara berulang (dzikir) dapat menyembuhkan jiwa
dan menyembuhkan berbagai penyakit. (Perwataningrum et al., 2016).
Zikir dapat meningkatkan emosi positif kebahagian seperti hati tenang,
damai, rileks, dan kembali seimbang. Dalam agama Islam banyak ayat
maupun hadis yang memberikan tuntunan agar manusia Sehat
seutuhnya, baik  dari  segi fisik, kejiwaan, sosial maupun
kerohanian. Dalam Al-Quran surat Ar-Ra’du ayat 28, Allah berfirman
yang artinya: (yaitu) orang-orang yang beriman dan hati mereka manjadi
tenteram dengan mengingat Allah. Ingatlah hanya dengan mengingati

Allah-lah hati menjadi tenteram (Aisyatin Kamila, 2022).

Kemudian ada kombinasi dengan aromaterapi akan dapat
menimbulkan relaksasi. Menurut (Nisa & Hidayani, 2023) bahwa
lavender secara tradisional diduga memiliki berbagai sifat terapeutik dan
kuratif, mulai dari mengurangi stress. Ada bukti yang berkembang yang
menunjukkan bahwa minyak lavender bisa menjadi obat yang efektif
dalam pengobatan beberapa gangguan neurologis. Minyak lavender
adalah salah satu aromaterapi yang terkenal memiliki efek sedatif,
hypnotic, dan anti-neurodepresive pada manusia. Karena minyak

lavender dapat memberi rasa tenang, sehingga dapat digunakan sebagai
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manajemen stres. Kandungan utama dalam minyak lavender adalah
linalool asetat yang mampu mengendorkan dan melemaskan sistem kerja

urat-urat syaraf dan otot-otot yang tegang.

Kandungan lavender sehingga kecemasan pasien bisa turun seperti
adanya aromaterapi, senyawa linalool dapat langsung memengaruhi
sistem limbik otak (bagian yang mengatur emosi), khususnya
hipotalamus dan amigdala, sehingga meredakan stres dan rasa cemas.
Komponen tambahan yang juga punya sifat antiinflamasi dan membantu
memperkuat efek relaksasi secara menyeluruh. Lavender juga dapat
meningkatkan kualitas tidur, yang pada akhirnya membantu memperbaiki

kondisi mental secara keseluruhan.

Berdasarkan hal ini maka peneliti menyimpulkan bahwa terapi
kombinasi zikir dan aromaterapi levender efektif untuk menurunkan
tingkat kecemasan pasien pre operasi, dimana dengan melakukan zikir
akan muncul ketenangan batin akan mempengaruhi pikiran positif
sehingga akan melahirkan endorphine. Endorphine  mampu
menimbulkan perasaan euforia, bahagia, nyaman, menciptakan
ketenangan dan memperbaiki suasana hati (mood) seseorang hingga
membuat seseorang berenergi dan menghilangkan perasaan khawatir dan

cemas



BAB VI
PENUTUP

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penilitian tentang pengaruh teknik spiritual dzikir
dan aromaterapi lavender terhadap penurunan tingkat kecemasan pasien

pre anestesi Rs Tk 111 dr Reksodiwiryo Padang, maka dapat disimpulkan :

1. Usia terbanyak yang menjalani operasi adalah dewasa akhir (36-45
tahun) dan lansia awal (46-55 tahun), masing-masing sebanyak 10
orang (23%).

2. Jenis kelamin terbanyak adalah laki-laki, yaitu 28 orang (65%).

3. Sebelum dilakukan intervensi, sebagian besar pasien mengalami
kecemasan sedang (26 orang, 60%).

4. Setelah diberikan intervensi, pasien yang mengalami kecemasan ringan
meningkat menjadi 25 orang (58%).

5. Terdapat pengaruh signifikan antara teknik spiritual dzikir dan
aromaterapi lavender terhadap penurunan tingkat kecemasan pasien

pre-anestesi dengan nilai p=0.000.

B. Saran
1. Saran untuk penata anestesi
Penata anestesi dapat menjadikan penilitian ini sebagai upaya
memberikan intervensi untuk penurunan tingkat kecemasan terhadap

pasien pre anestesi. Penata anestesi juga dapat memberikan
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aromaterapi pada ruangan-ruangan yang di isi oleh pasien pre anestesi
agar bisa memberikan efek positif terhadap pasien.
2. Saran untuk peneliti selanjutnya
Peneliti selanjutnya dapat menjadikan ini sebagai referensi
dalam melakukan penelitian. Peneliti selanjutnya juga dapat mencari
variabel-variabel yang menurunkan kecemasan kecuali terapi dzikir

dan aromaterapi lavender bisa seperti teknik nonfarmakologi lainnya.
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General Anestesi di Rumah Sakit Tk.Ill dr.Reksodiwiryo Padang”.

2. Sehubungan dengan dasar tersebut di atas dilaporkan Dekan Fakultas Vokasi
Universitas Baiturrahmah Padang bahwa Sovie Lova Riza telah selesai melaksanakan
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) RETAPI DZIKIR DAN

AROMATERAPI LAVENDER

Pengertian

Penatalaksanaan nonfarmakologis adalah dengan cara
menggabungkan antara zikir dan aromaterapi. Dzikir dalam
proses terapi ini digunakan untuk pendekatan spiritual
dengan merubah kecemasan melalui pendekatan langsung
kepada Allah SWT dan aromaterapi memberikan efek
sedative dan anxiolytic yang bekerja pada sistem saraf
pusat untuk meredakan kecemasan, membantu tidur, dan

memiliki efek menenangkan.

Tujuan

Dzikir dipadukan dengan aromaterapi dengan tujuan
aromaterapi dapat mempercepat proses perubahan persepsi
dengan mempengaruhi perubahan kognitif. Aroma dapat
mempengaruhi persepsi manusia, misalnya aroma lavender
atau mawar yang menyegarkan dapat memberikan efek
relaksasi sehingga mengurangi kecemasan (Handayani,
2018).

Waktu

10 menit

Pelaksanaan

Pada pasien pre anestesi

Tempat

Ruang pre anestesi

Petugas

Perawat/ penata anestesi

Alat dan bahan

> Tasbhih
Diffuser

Aromaterapi Lavender

Fase Orientasi

Mengucapkan salam dan perkenalan diri
Menjelaskan tujuan tindakan

Memintak persetujuan

YV V V V|V V

Mengukur tingkat kecemasan dengan Amsterdam




Preoperative Anxiety And Information (APAIS)

sebelum melakukan intervensi.

Prosedur

Langkah-langkah :
» Atur posisi pasien senyaman mungkin, pastikan

posisi pasien nyaman dan rileks.

Teteskan 3 tetes aromaterapi lavender kedalam
diffuser.

Anjurkan pasien untuk menghirup aromaterapi
lavender selama 10 menit dan diiringi dengan
Membaca Tasbih : Subhanallah (Maha Suci Allah)
33 kali

Membaca Tahmid : Alhamdullillah (Segala Fuji
Bagi Allah) 33 kali

Membaca Tahlil : Laa llaha llallah (Tiada Tuhan
Selain Allah) 33 kali

Membaca Takbir : Allahuakbar 33 kali

Berikan jeda waktu 5 menit untuk merasakan efek
dari terapi.

Lakukan evaluasi ulang tingkat kecemasan pasien
menggunakan koesioner Amsterdam Preoperative
Anxiety And Information (APAIS).

Setelah terapi selesai bersihkan alat-alat dan atur

posisi nyaman untuk pasien.
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Shorofi SA, Charati JY. The effects of lavender

aromatherapy on pain following needle insertion
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Complementary therapies in clinical practice.
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Soejoenoes A. Effect of Massage and
Aromatheraphy on Stress and Prolactin Level
among Primiparous Puerperal Mothers In
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Nursing Journal. 2016;2(4):48-57.
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LEMBAR PERSETUJUAN

(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Umur

Alamat

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam penilitian yang
dilakukan oleh Sovie Lova Riza dengan judul ¢ Pengaruh Gabungan Terapi Dzikir
dan Aromaterrapi Lavender Terhadap Penurunan Tingkat Kecemasan pada
Pasien Pre Operasi RS Tk I1I Dr Reksodiwiryo Padang ”

setelah saya mendapatkan penjelasan dari peniliti, saya sudah memahami
prosdur dari penilitian ini. Saya juga menyadari bahwa penilitian yang dilakukan
tidak akan menimbulkan dampak negatif bagi saya. Selanjutnya saya tidak akan
menuntut jika terjadi sesuatu dikemudian hari.

Demikian pernyataan ini sata buat dengan sadar dan sesungguhnya tanpa ada
paksaan dari pihak manapun.

Padang, Juli 2024

Responden
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LEMBAR OBSERVASI PENGARUH TEKNIK RELAKSASI DZIKIR DAN
AROMATERAPI LAVENDER TERHADAP PENURUNAN TINGKAT

KECEMASAN
Krakteristik Responden :
Inisial Nama :
Umur :
Jenis Kelamin :
Sebelum Perlakuan
No | Pertanyaan Tidak sama | Tidak sedikit Agak | Sangat
sekali terlalu
1 Saya takut
dibius
2 Saya terus
menerus
memikirkan
pembiusan
3 Saya ingin tau
sebanyak
mungkin
tentang
pembiusan
4 Saya takut
dioperasi
5) Saya terus
menerus
memikirkan
operasi
6 Saya ingin
tahu sebanyak
mungkin
tentang operasi

Sumber : Firdaus, M.F. (2014)



LEMBAR OBSERVASI PENGARUH TEKNIK RELAKSASI DZIKIR DAN
AROMATERAPI LAVENDER TERHADAP PENURUNAN TINGKAT

KECEMASAN
Krakteristik Responden :
Inisial Nama :
Umur :
Jenis Kelamin :
Sesudah Perlakuan
No | Pertanyaan Tidak sama | Tidak sedikit Agak | Sangat
sekali terlalu
1 Saya takut
dibius
2 Saya terus
menerus
memikirkan
pembiusan
3 Saya ingin tau
sebanyak
mungkin
tentang
pembiusan
4 Saya takut
dioperasi
5 Saya terus
menerus
memikirkan
operasi
6 Saya ingin
tahu sebanyak
mungkin
tentang operasi

Sumber : Firdaus, M.F. (2014)



Kriteria penulisan tingkat kecemasan pasien pre operasi APAIS

e Skor 6 tidak cemas/ normal
e Skor 7-12 cemas ringan

e Skor 13-18 cemas sedang

e Skor 19-24 cemas berat

e Skor 25-30 panik

Keterangan :

: Tidak sama sekali
: Tidak setuju

: Sedikit

- Agak

: Sangat

g B~ W DN PP
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No | Nama Pasien Umur Jenis kelamin | Pre test Post test
(Thn)
1. Tn. E 57 Laki-laki 19 12
2. Tn. L 60 Laki-laki 20 16
3. ™n.M 56 Laki-laki 20 20
4. Tn.A 55 Laki-laki 18 12
5. n.A 57 Laki-laki 17 12
6. Tn.l 64 Laki-laki 22 16
7. n.Z 45 Laki-laki 14 14
8. ™n.S 45 Laki-laki 16 10
0. ™n.S 50 Laki-laki 16 16
10. ™n.T 31 Laki-laki 15 10
11. Tn.H 40 Laki-laki 15 9
12. ™n.S 46 Laki-laki 16 9
13. n.Z 45 Laki-laki 21 13
14. nJ 68 Laki-laki 14 11
15. n.K 48 Laki-laki 17 10
16. ™M 50 Laki-laki 16 16
17. Ny.I 41 Perempuan 16 10
18. Ny.E 40 Perempuan 15 9
19. Ny.H 45 Perempuan 10 10
20. ™n.M 49 Laki-laki 22 13




21. Ny.A 52 Perempuan 19 15
22. ™n.S 73 Laki-laki 23 16
23. Ny.S 65 Perempuan 19 14
24, Ny.S 42 Perempuan 22 22
25. Ny.A 47 Perempuan 25 16
26. n.Z 65 Laki-laki 26 24
27. Ny.S 24 Perempuan 13 9
28. Ny. M 23 Perempuan 16 16
29. Ny.P 23 Perempuan 15 9
30. Ny.R 63 Perempuan 16 9
31. Tn.D 19 Laki-laki 15 11
32. n.O 24 Laki-laki 14 10
33. Tn.R 24 Laki-laki 14 8
34. n.A 23 Laki-laki 12 12
35. ™n.J 28 Laki-laki 14 9
36. Tn.l 27 Laki-laki 18 12
37. Tn.E 27 Laki-laki 16 11
38. Tn.Z 56 Laki-laki 16 15
39. Ny.A 49 Perempuan 12 12
40. n.D 44 Laki-laki 15 14
41. Ny.S 42 Perempuan 17 15
42. Ny.A 20 Perempuan 11 9
43. Ny.D 46 Perempuan 10 10
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NPAR TESTS
/WILCOXON=Pre WITH Post (PAIRED)

/MISSING ANALYSIS.

NPar Tests

Notes

Output Created

Comments

Input Active Dataset
Filter
Weight
Split File

N of Rows in Working Data
File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

14-JAN-2025 12:17:37

DataSet0O

<none>

<none>

<none>

43

User-defined missing values are

treated as missing.

Statistics for each test are based on all
cases with valid data for the variable(s)

used in that test.




Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

Number of Cases Allowed®

NPAR TESTS

/WILCOXON=Pre WITH Post
(PAIRED)

IMISSING ANALYSIS.

00:00:00.02

00:00:00.02

112347

a. Based on availability of workspace memory.

[DataSet0]

Wilcoxon Signed Ranks Test

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Post test - Pre test Negative Ranks 33° 17.00 561.00
Positive Ranks 0’ .00 .00
Ties 10°
Total 43

a. Post test < Pre test

b. Post test > Pre test

c. Post test = Pre test




Test Statistics®

Post test - Pre
test
z -5.031°
Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on positive ranks.
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MARET APRIL [ MEI JUNI JuLl AGUSTUS SEPTEMBER OKTOBER NOVEMBER DESEMBER JANUARI

KEGIATAN

3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

PENGAJUAN JUDUL

ACC JUDUL

PENYUSUNAN
PROPOSAL

ACC PROPOSAL

UJIAN PROPOSAL

PENYUSUNAN HASIL
PENELITIAN

UJIAN SKRIPSI

PERBAIKAN DAN
PENGUMPULAN

FEBRUARI MARET APRIL MEI
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

KEGIATAN

PENGAJUAN JUDUL
ACC JUDUL
PENYUSUNAN
PROPOSAL

ACC PROPOSAL

UJIAN PROPOSAL
PENGUMPULAN DATA
PENYUSUNAN HASIL
PENELITIAN

UJIAN SKRIPSI
PERBAIKAN DAN
PENGUMPULAN
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