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ABSTRAK 

Latar belakang: Kecemasan adalah salah satu respons emosional yang umum dialami 

pasien post operatif, serta berdampak pada proses pemulihan secara keseluruhan. 

Tujuan: Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara kecemasan dan 

perawatan lanjutan post operative di rumah. Metode: Cross-sectional study design 

digunakan dalam penelitian ini. Teknik pengambilan sample menggunakan 

Convenience sampling pada 30 responden. Readiness for Hospital Discharge Scale 

(RHDS) dan The State-Trait Anxiety Inventory (STAI) digunakan sebagai alat ukur. 

Pearson correlation, Independent t-test, dan Hierarchical multiple regressions 

digunakan untuk mengolah data. Hasil: Usia mempunyai hubungan yang signifikan 

dengan perawatan lanjutan post operative di rumah (r= -.79, p< .01), dan kecemasan 

mempunyai hubungan yang significant dengan perawatan lanjutan post operative di 

rumah (r= .53, p< .01); Sedangkan, jenis kelamin tidak mempunyai pengaruh yang 

significant terhadap perawatan lanjutan post operative di rumah. Kesimpulan: Kesiapan 

pasien dalam menghadapai perawatan lanjutan dirumah memiliki peran dalam 

menangani masalah kecemasan, serta usia dari responden dapat membantu pasien 

dalam menghadapi perawatan lanjutan dirumah.  
 

KATA KUNCI: Kecemasan, Perawatan lanjutan, Post operasi. 
 

ABSTRACT 

Background: Anxiety is a common emotional response experienced by post-operative 

patients and significantly impacts the overall recovery process. Purpose: This study 

aims to examine the relationship between anxiety and post-operative home-based care. 

Methods: A cross-sectional study design was employed. A total of 30 respondents were 

selected using the convenience sampling technique. The Readiness for Hospital 

Discharge Scale (RHDS) and The State-Trait Anxiety Inventory (STAI) were used as 

measurement tools. Data were analyzed using Pearson correlation, independent t-test, 

and hierarchical multiple regression. Results: Age was found to have a significant 

relationship with post-operative home-based care (r = -0.79, p < .01), while anxiety 

also showed a significant correlation with post-operative home-based care (r = 0.53, 

p < .01). However, gender did not have a significant effect on post-operative home-

based care. Conclusion: Patient readiness for post-operative home-based care plays a 

crucial role in managing anxiety, and patient age may influence their ability to cope 

with post-operative care at home. 

 

KEYWORDS: Anxiety, Home-based care, Post operative. 
 

 

PENDAHULUAN 

Operasi adalah tindakan pengobatan yang 

dilakukan dengan sayatan untuk membuka 

ataupun melihat bagian tubuh yang terkena 

gangguan serta diakhiri dengan penjahitan 

luka. Pada prosedur operasi melibatkan 

sayatan pada jaringan tubuh menimbulkan 

perubahan fisiologis pada tubuh serta 
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mempengaruhi organ-organ tubuh yang lain 

(Drudi et al., 2019). Berdasarkan data World 

Health Organization (WHO) pada tahun 2020 

terdapat 234 juta klien diseluruh rumah sakit 

di dunia yang menjalani prosedur pembedahan 

atau operasi  (Cai et al., 2020), selain itu, 

bersumber pada data Kemenkes (2021), 

pengobatan yang dilakukan di Indonesia 

melalui operasi atau pembedahan menempati 

urutan ke-11 dari 50 jenis pengobatan, 

diantaranya 32% penyakit membutuhkan 

pembedahan elektif, serta diperkirakan 32% 

membutuhkan pembedahan besar (Ramadhan 

et al., 2024; Suyanto et al., 2023). 

 

Pascaoperasi merujuk pada periode yang 

dialami pasien setelah proses pembedahan 

selesai. Waktu ini dimulai saat pasien 

dipindahkan ke ruang pemulihan, di mana 

mereka mendapatkan perawatan intensif dan 

pemantauan yang diperlukan untuk 

memastikan stabilitas kondisi kesehatan 

mereka. Setelah fase pemulihan awal ini, 

pasien akan menjalani evaluasi lebih lanjut 

untuk menentukan kemajuan dan efektivitas 

prosedur pembedahan yang telah dilakukan 

(Conti et al., 2018). Sedangkan, proses 

pemulihan pasca operasi merupakan fase kritis 

bagi pasien. Setelah menjalani prosedur 

operasi, pasien dihadapkan pada perawatan 

lanjutan di rumah yang tidak hanya menuntut 

adaptasi fisik tetapi juga mental. Kecemasan 

adalah salah satu respons emosional yang 

umum dialami pasien post operatif, dan dapat 

mempengaruhi proses pemulihan secara 

keseluruhan (Soljacic et al., 2022). 

 

Kecemasan pada pasien post operatif bisa 

disebabkan oleh berbagai faktor, seperti rasa 

sakit yang berkelanjutan, kekhawatiran 

tentang pemulihan, ketidakpastian tentang 

prosedur perawatan di rumah, serta perubahan 

dalam rutinitas harian. Penelitian 

menunjukkan bahwa tingkat kecemasan yang 

tinggi dapat memperlambat proses pemulihan 

dan menurunkan kualitas hidup pasien (Taha 

et al., 2021). Dalam konteks ini, penting untuk 

memahami bahwa kecemasan tidak hanya 

mempengaruhi kesehatan mental tetapi juga 

memiliki implikasi fisik yang nyata, seperti 

peningkatan tekanan darah dan gangguan tidur 

(Forsberg, 2020). 

 

Data dari WHO menyebutkan bahwa 

kecemasan adalah salah satu gangguan mental 

yang paling umum di dunia, dan dapat 

diperburuk oleh kondisi medis seperti pasca 

operasi (Sun et al., 2022). Di Indonesia, 

penelitian terdahulu yang dilakukan 

menunjukkan sekitar 48,5% pasien pasca 

operasi mengalami kecemasan berat. 

Penelitian ini dilakukan di RS Al Huda 

Genteng pada tahun 2021 dan melibatkan 66 

responden; Hasil menunjukkan bahwa 

mayoritas pasien mengalami kecemasan pada 

tingkat sedang hingga berat, yang berkaitan 

dengan ketakutan terhadap penyembuhan luka 

dan nyeri pasca operasi dalam menghadapi 

perawatan lanjutan di rumah (Yuanto et al., 

2025). Peningkatan kecemasan yang tinggi, 

menunjukkan adanya kebutuhan mendesak 

untuk strategi intervensi yang efektif guna 

mendukung pasien dalam fase ini. Intervensi 

yang tepat dapat membantu mengurangi 

kecemasan dan mempercepat proses 

pemulihan pasien (Trevizan et al., 2017). 

 

Perawatan lanjutan pada pasien post operasi 

merupakan fase penting dalam proses 

pemulihan yang berdampak pada 

penyembuhan fisik dan kesejahteraan 

psikologis (Kumar et al., 2015). Berbagai 

tantangan yang dihadapi pasien pasca operasi, 

kecemasan merupakan salah satu respons 

psikologis yang paling umum. Kecemasan 

pascaoperasi dapat muncul karena nyeri, 

ketakutan akan komplikasi, keterbatasan 

mobilitas, dan ketidakpastian tentang 

pemulihan (Fernandez-Aguilar et al., 2020), 

dan jika tidak dikelola dengan baik, 

kecemasan dapat berdampak negatif pada 

proses penyembuhan, yang menyebabkan 

pemulihan tertunda, kepatuhan yang buruk 

terhadap rencana perawatan, dan peningkatan 

risiko komplikasi  Sehingga itu, upaya 

mempersiapkan kesiapan pasien dalam 

perawatan lanjutan post operasi sangat 

diperlukan, dan tujuan penelitian saat ini 

untuk melihat hubungan antara kecamasan 

pasien post operasi terhadap kesiapan pasien 

dalam menghadapi perawatan lanjutan. 

 

MATERIAL DAN METODE 

Study design dan participant 

Penelitian ini menggunakan cross-sectional 

study design. Convenience sampling 

digunakan untuk merekrut respondent di 

ruang perawatan Dahlia RS Advent Bandung. 

Kriteria inklusi adalah: (1) Pasien yang 

berusia 18 sampai 60 tahun (2) Pasien yang 

telah menjalani operasi hemoroid, laparatomi, 

lymphoma, dan/atau fraktur, dan (3) mampu 
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berkomunikasi Bahasa Indonesia (berbicara, 

menulis, atau membaca). Total sample pada 

penelitian ini adalah 30 respondent. Penelitian 

ini telah ditinjau dan disetujui oleh Hospital 

Institutional Review Board (HIRB) 

(007/KEPK/RSAB/X/2024) 

 

Instrument penelitian 

Kesiapan pasien dalam menghadapi perawatan 

lanjutan di rumah menggunakan Readiness for 

Hospital Discharge Scale (RHDS) 

dikembangkan oleh (Weiss & Piacentine, 

2006). Pengukuran RHDS menggunakan skala 

0 sampai 10, terdiri dari 21 item dan 

merupakan kuesioner self-reporting multi-

dimensi yang dirancang untuk mengukur 

status pribadi, pengetahuan, kemampuan 

mengatasi masalah, dan dukungan yang 

diharapkan. Semakin tinggi skor pada setiap 

item mencerminkan kesiapan pasien yang 

lebih tinggi, dan skor total berkisar antara 0 

hingga 210 (Weiss & Piacentine, 2006).  

Kecemasan menggunakan the State-Trait 

Anxiety Inventory (STAI-T20 pernyataan 

dalam kuesioner STAI-T yang terdiri dari 20 

pernyataan tentang kecemas. Penggunaan 

skala likert digunakan dengan skala 0 sampai 

4. Score total dari STAI-T adalah 20 sampai 

80, dengan mempresentasikan semakin tinggi 

score maka semakin tinggi kecemasan (Quek 

et al., 2004). 

 

Analisa Statistik 

Data dianalisis menggunakan IBM SPSS Versi 

26.0. Sebelum di analisa data, semua data 

dikonfirmasi untuk memeriksa kesalahan, 

missing data value, distribusi data, normalitas 

data pada variabel utama, homogeneity of 

variance, homoscedasticity, dan linearity 

untuk setiap prosedur statistik. Independent t-

test, Pearson correlation; Sedangkan, untuk 

menjelaskan prediktor antara variable (usia, 

jenis kelamin, kecemasan) terhadap  kesiapan 

pasien menghadapi perawatan lanjutan di 

rumah menggunakan hierarchical multiple 

regressions.  

 

HASIL 

Sebanyak 30 respondent yang 

berpartisipasi dalam penelitian ini 

mendapati bahwa:  

 

Table 1.  Data respondent (n: 30)  

 
Variable Mean (SD) n 

(%) 

Usia (tahun)  44.60 (13.74)  

Jenis kelamin   

     Laki-laki   15 (50.0) 

     Perempuan   15 (50.0) 

STAI-T total  55.77 (11.65)  

RHDS total  166.86 (4.36)  

 
Usia rata-rata dari responden adalah 44.60 

(13.74) tahun, dan berjenis kelamin laki-laki 

(50%), dan Perempuan (50%). Sedangkan 

rata-rata score total dari kecemasan 

respondent dalam penelitian ini adalah 55.77 

(11.65), dan rata-rata kesiapan pasien dalam 

perawatan lanjutan dirumah adalah 166.86 

(4.36) (Table 1). 

 

Hasil dari penelitian ini menjelaskan bahwa 

variable utama yaitu kecemasan mempunyai 

hubungan yang signifikan dengan kesiapan 

pasien menghadapi perawatan lanjutan di 

rumah (r= .53, p< .01), demikian juga dengan 

usia memiliki hubungan yang signifikan 

dengan kesiapan pasien menghadapi 

perawatan lanjutan di rumah, namun tidak ada 

hubungan yang signifikan antara jenis kelamin 

dengan kesiapan pasien dalam menghadapi 

perawatan lanjutan dirumah (Table 2, dan 3). 

 
Table 2. Korelasi antara usia, kecemasan dan 

kesiapan pasien (n= 30) 

  
No Variable  1 2 

1 Usia    

2 Kecemasan (STAI-T)  -.19  

3 Kesiapan pasien 

(RHDS  

 -.79** .53** 

*p< 0.05, **p< 0.01 level(2-tailed 

 

Table 3. Asosiasi antara jenis kelamin dan RHDS (n= 30) 

 

Variable  

n HRQOL  

Mean  SD t  p  

Jenis kelamin      

Laki-laki  108 42.85  21.08 -.23 .82 

Perempuan     72 43.58  20.36   
Note. Independent t-test 
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Hierarchical multiple regressions dilakukan 

untuk melihat predictor dari kesiapan pasien 

menghadapi perawatan lanjutan di rumah. 

Tiga variabel dimasukkan ke dalam regresi 

model berdasarkan cut of point p< .20, dan 

significan variable yang berhubungan dengan 

kesiapan pasien menghadapi perawatan 

lanjutan di rumah dengan menggunakan 2 

model (Table 3). Satu variable yaitu jenis 

kelamin dilakukan dummy coding untuk 

menunjukkan pengaruh terhadap kesiapan 

pasien menghadapi perawatan lanjutan di 

rumah. Model 1, jenis kelamin dan usia 

dimasukan dalam regression model dan 

menyumbang 63.6% dari varian di RHDS. 

Model 2, satu variable yaitu kecemasan 

dimasukan ke dalam regression model; 

Hasilnya menunjukkan bahwa R2 meningkat 

sebesar 14.5% dari varians (p< .01) dari 0.636 

menjadi 0.781. Variabel yang signifikan 

dengan kesiapan pasien dalam perawatan 

lanjutan dirumah dalam final model adalah 

usia (β= -7,73, p< .01), dan kecemasan (β= 

4.16, p < .01).  

 

Table 4. 

Multiple Linear Regression 

 

Variables  

       Model 1 Model II 95% CI of β 

β      t β         t Lower Upper 

Jenis kelamin  -.75   -.65 -.06             -.63 

-3.134 3.498 Usia  -.80 -6.87**      -.73    -7.73** 

Kecemasan   .39             4.16** 

F          23.60** 30.98** 

         .145 

         .781 

.756 

 

R2 Change             .636  

R2                 .636  

Adjusted R2             .609  

*p< 0.05, **p< 0.01level(2-tailed) 

 

PEMBAHASAN 
Rata-rata usia responden dalam penelitian ini 

berusia 44 tahun (Tabel 1), dan rata-rata 

kecemasan pasien pada penelitian saat ini 

adalah 55.77 ± 11.65. Kecemasan merupakan 

respons tubuh terhadap suatu situasi dan 

merupakan hal yang alamiah, namun 

kecemasan bila tidak di manage dengan baik 

akan berakibatkan dampak negative bagi 

tubuh (Trevizan et al., 2017).  

 

Hasil penelitian ini saat ini menunjukkan 

bahwa dengan bertambahnya usia pasien akan 

memberikan dampak terhadap penurunan 

kecemasan.  Penelitian sebelumnya telah 

mengungkapkan hal tersebut; Dimana dengan 

bertambahnya usia seseorang maka akan 

mempengaruhi cara berpikir seseorang dan hal 

tersebut memberikan manfaat dalam 

menurunkan kecemasan dalam menghadapi 

suatu masalah (Szczesniak et al., 2024). Selain 

itu, kesiapan pasien dapat dipengaruhi oleh 

beberapa faktor. Dukungan dari keluarga, tim 

medis dan kerja sama pasien merupakan hal 

penting yang perlu diperhatikan. Pasien yang 

siap saat akan dipulangkan biasanya telah 

mendapatkan informasi mengenai bagaimana 

akan melakukan perawatan secara mandiri di 

rumah, obat-obatan yang harus dikonsumsi, 

tanda dan gejala perburukan terkait kondisi 

pasien dan apa yang harus dilakukan saat 

mengalami masalah saat melakukan 

perawatan di rumah (Ojo et al., 2024). 

Berdasarkan hasil uji analisa didapati bahwa 

tidak ada hubungan antara tingkat kecemasan 

pasien post operasi terhadap kesiapan pasien 

menghadapi perawatan lanjutan di rumah. 

 

Berdasarkan usia, kecemasan tidak 

mempunyai hubungan dengan usia, namun 

usia memiliki hubungan terhadap kesiapan 

pasien dalam melakukan perawatan lanjutan 

dirumah bila mereka dipulangkan (Table 2). 

Selain itu, hasil dari penelitian ini mendapati 

bahwa semakin mudah usia respondent maka 

mereka lebih siap dalam mempersiapkan 

perawatan lanjutan dirumah. Berdasarkan 

hasil penelitian sebelumnya mendapati bahwa, 

pada orang yang lebih muda, tingkat 

ketergantungan terhadap perawatan diri 

sendiri lebih mudah dibandingkan dengan 

orang yang usianya lebih lanjut; Hal ini 

dipengaruhi dari semain bertambahnya usia, 

beberapa masalah dalam keterbatasan fisik 

akan mempengaruhi kemandirian mereka (Tak 

et al., 2019), selain itu juga, penurunan dari 

beberapa fungsi organ akan menurun seiring 

dengan bertambahnya usia (Shami et al., 

2019). 
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Penelitian saat ini menunjukkan bahwa 

kecemasan pasien berhubungan dengan 

kesiapan pasien dalam menghadapi perawatan 

lanjutan di rumah; Sehingga itu, peran dari 

tenaga kesehatan diperlukan dalam 

memberikan informasi yang efektif kepada 

pasien yang akan pulang kerumah, sehingga 

perawatan lanjutan dirumah akan terus 

berlanjut dan hal ini dapat mengurangi 

kecemasan yang dialami pasien pada saat 

mereka dinyatakan pulang kerumah.   Lebih 

lanjut, dukungan dari keluarga, tim medis dan 

kerja sama pasien merupakan hal penting yang 

perlu diperhatikan. Pasien yang siap saat akan 

dipulangkan telah mendapatkan informasi 

mengenai bagaimana mereka akan melakukan 

perawatan secara mandiri di rumah, obat-

obatan yang harus dikonsumsi, tanda dan 

gejala perburukan terkait kondisi pasien dan 

apa yang harus dilakukan saat mengalami 

masalah saat melakukan perawatan di rumah 

(Ojo et al., 2024). 

 

Hasil dari penelitian saat ini menjelaskan 

bahwa usia dan kecemasan merupakan 

predictor dari kesiapan pasien dalam 

melakukan perawatan lanjutan dirumah. 

Beberapa penelitian mendukung hasil 

tersebut; Dimana pasien dewasa muda, lebih 

gampang untuk melakukan perawatan 

lanjutan dirumah dibandingkan dengan lanjut 

usia atau elderly. Hal tersebut dikarenakan 

usia yang lebih lanjut memiliki beberapa 

comorbidities sehingga ketergantungan dalam 

perawatan labih tinggi dibandingkan dengan 

dewasa muda. Selain itu, kecemasan dari 

seseorang dapat mempengaruhi 

kemandiriannya. Sehingga itu, edukasi dari 

tenaga kesehatan (perawat, dokter) sangat 

diperlukan dalam memberikan kejelasan 

tentang perawatan lanjutan dirumah.  

 

Study Limitation  

Penelitian saat ini memiliki beberapa 

keterbatasan. Pertama, generalisasi penelitian 

ini terbatas karena hanya menggunakan 

sampel nonprobability dan desain cross-

sectional, yang dimaksudkan untuk menguji 

hubungan antar variabel bukan untuk menguji 

hubungan sebab akibat. Oleh karena itu, 

penelitian selanjutnya direkomendasikan 

untuk menggunakan studi longitudinal untuk 

menyelidiki hubungan sebab akibat antar 

variabel pada kecemasan dan kesiapan pasien 

untuk melanjutkan perawatan dirumah. 

Kedua, kurangnya ukuran sample pada 

penelitian ini. Direkomendasikan untuk 

penelitian selanjutnya untuk mengambil 

sample yang lebih besar agar dapat 

memberikan masukan yang lebih kuat untuk 

pengetahuan tentang kecemasan dan 

perawatan lanjutan di rumah.  

 

KESIMPULAN 

Studi cross-sectional deskriptif ini 

mengevaluasi hubungan tingkat kecemasan 

pada pasien post operasi terhadap kesiapan 

pasien menghadapi perawatan lanjutan, selain 

itu usia juga mempunyai konstribusi dalam 

kesiapan pasien menghadapi perawatan 

lanjutan. Selain itu, usia dan kecemasan 

merupakan predictor dari kesiapan pasien 

dalam melakukan perawatan lanjutan 

dirumah. Pendekatan dari perawat dan tenaga 

kesehatan lainnya diperlukan untuk 

memberikan edukasi tentang persiapan pasien 

sebelum pulang ke rumah untuk perawatan 

lanjutan untuk mengurangi kecemasan yang 

disebabkan kurangnya informasi terhadap 

perawatan lanjutan dirumah. Selain itu, studi 

lebih lanjut dengan menggunakan longitudinal 

study design.  
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