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ABSTRAK: Kurangnya pemberian edukasi program diet dan penggunaan menu tradisional menjadikan 
gagalnya program diet pada pasien terdiagnosis Diabetus Mellitus Tipe 2 (DMT2), karena  pengetahuan 
dan kepatuhan pasien untuk menerapkan pengendalian dan pola makan masih kurang. Tujuan penelitian ini 
adalah untuk mengetahui efektifitas pemberian edukasi program diet dengan menu tradisional khas suku 
Mandar “jepa” terhadap pengetahuan dan kepatuhan pasien DMT2 Suku Mandar di wilayah kerja 
puskesmas Malunda. Rancangan penelitian ini adalah quasi eksperimen dengan Rancangan randomized 
pre-test and post-test control group design. Teknik pengambilan sampel dengan Simple Random Sampling. 

Variabel terikat dalam penelitian ini adalah pengetahuan dan kepatuhan pasien T2DM Mandar dan variabel 
bebasnya adalah pemberian edukasi tentang program diet dengan menu tradisional. Populasi dalam 
penelitian ini adalah pasien terdiagnosis DMT2. Besar sampel adalah 50 responden yang memenuhi kriteria. 
Penelitian ini menggunakan analisis data statistik uji Wilcoxon. Terdapat perubahan signifikan pada 
pengetahuan dan kepatuhan dalam memberikan program edukasi diet DMT2. Nilai yang diperoleh untuk 
pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan program edukasi adalah p-value: 0,000 (p-value <0,05), 
sedangkan untuk kepatuhan diperoleh p-value: 0,000 (p-value <0,05). Perlu adanya edukasi dan dukungan 
yang tidak rasional kepada pasien DM dalam meningkatkan pengetahuan dan kepatuhan pasien dalam 
menjalankan program diet dengan menu tradisional. 

Kata Kunci: Diet, Diabetus Mellitus, Edukasi, Kepatuhan, Pengetahuan 

ABSTRACT: The lack of education on diet programs and the use of traditional menus has led to the failure 
of diet programs in patients diagnosed with Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM), because patients' knowledge 

and compliance to implement dietary control and patterns are still lacking. The purpose of this study was 
to determine the effectiveness of providing diet program education with a typical traditional menu of the 
Mandar tribe "jepa" on the knowledge and compliance of Mandar Tribe T2DM patients in the Malunda 
puskesmas working area. This research design is a quasi-experiment with a randomized pre-test and post-
test control group design. Sampling technique with Simple Random Sampling. The dependent variable in 
this study is the knowledge and compliance of Mandar T2DM patients and the independent variable is the 
provision of education about diet programs with traditional menus. The population in this study were 
patients diagnosed with T2DM. The sample size was 50 respondents who met the criteria. This study used 
Wilcoxon test statistical data analysis. There were significant changes in knowledge and compliance in 
providing the T2DM diet education program. The value obtained for knowledge before and after the 
education program was p-value: 0.000 (p-value <0.05), while for compliance obtained p-value: 0.000 (p-

value <0.05). There is a need for irrational education and support to DM patients in improving their 
knowledge and compliance in running a diet program with a traditional menu. 
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PENDAHULUAN 

Diabetes adalah gangguan metabolisme yang ditandai dengan kondisi hiperglikemik kronis 

akibat kerja insulin yang tidak mencukupi. Selain itu, pola hidup yang tidak sehat, seperti 

kurangnya aktivitas fisik dan kebiasaan makan dengan pola makan yang tidak seimbang, dapat 

berdampak buruk bagi kesehatan masyarakat saat ini karena dapat meningkatkan kejadian 

penyakit diabetes. World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa 422 juta orang 

dewasa menderita diabetes dan pada tahun 2016 diperkirakan 1,6 juta kematian secara 

langsung disebabkan oleh diabetes. Antara tahun 2000 dan 2016, terjadi peningkatan 5% kasus 

kematian dini akibat diabetes. Hampir setengah dari semua kematian akibat glukosa darah 

tinggi terjadi sebelum usia 70 tahun. Pada tahun 2016, WHO memperkirakan bahwa diabetes 

adalah penyebab kematian ketujuh 1–3. 

Penyakit ini juga bisa menjadi penyebab utama kematian, penyakit jantung, dan gagal 

ginjal. Organisasi International Diabetes Federation (IDF) memperkirakan bahwa setidaknya 

463 juta orang berusia 20–79 tahun di dunia akan menderita diabetes pada tahun 2019, atau 

setara dengan tingkat prevalensi 9,3% dari total populasi pada usia yang sama. Berdasarkan 

jenis kelamin, IDF memperkirakan prevalensi diabetes pada tahun 2019 sebesar 9% untuk 

wanita dan 9,65% untuk pria. Prevalensi diabetes diperkirakan meningkat seiring 

bertambahnya usia penduduk, mencapai 19,9% atau 11,2 juta orang berusia 65-79 tahun. 

Jumlah tersebut diperkirakan dapat terus meningkat hingga mencapai 578 juta pada tahun 2030 

dan 700 juta pada tahun 2045 4. 

Hampir semua provinsi di Indonesia menunjukkan peningkatan prevalensi pada tahun 

2013-2018, kecuali provinsi Nusa Tenggara Timur. Terdapat empat provinsi dengan 

prevalensi tertinggi pada tahun 2013 dan 2018, yaitu DI Yogyakarta, DKI Jakarta, Sulawesi 

Utara, dan Kalimantan Timur. Sedangkan untuk prevalensi diabetes melitus di provinsi 

Sulawesi Barat berdasarkan Riskesdas tahun 2018 yaitu sebesar 1,3%. Tingginya prevalensi 

diabetes dapat berdampak pada peningkatan angka kesakitan dan kematian di seluruh dunia, 

karena diabetes dapat menyebabkan berbagai komplikasi yang dapat mengancam jiwa 2,4. 

Tatalaksana pasien Diabetus Millitus (DM) terdiri dari 4 pilar yaitu penyuluhan, diet, 

latihan (jasmani dan fisik) dan intervensi farmakologis. Beberapa penelitian menunjukkan 

ketidakpatuhan pasien DM terhadap program diet, disebabkan pasien merasa malas, bosan dan 

kesulitan dalam melaksanakan diet sesuai aturan. Diet yang buruk akan meningkatkan risiko 

terjadinya komplikasi DM akibat peningkatan gula darah karena konsumsi makanan yang 

tidak terkontrol. Sehingga penting untuk meningkatkan pengetahuan pasien akan diet DM. 

Sebagai upaya meminimalisir kesulitan dalam penyesuaian menu, penyusunan diet sesuai 

kebiasaan konsumsi harian etnis setempat dapat menjadi solusi yang tepat 5. 

Upaya dan pencegahan diabetes melitus di Indonesia dilakukan agar individu yang sehat 

dapat tetap sehat, orang yang sudah memiliki faktor risiko dapat mengendalikan faktor risiko 

agar tidak jatuh sakit diabetes, dan orang yang sudah menderita diabetes melitus diharapkan 

dapat mengendalikan penyakitnya agar tidak terjadi komplikasi yang dapat menyebabkan 

kematian dini. Upaya pencegahan dan pengendalian diabetes dapat dilakukan melalui edukasi, 

deteksi dini faktor risiko PTM dan tatalaksana sesuai standar4. Pemberian asuhan keperawatan 

dapat dilakukan dengan pendekatan transcultural nursing yang dilakukan dengan 
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mempertahankan atau meningkatkan perilaku kesehatan dan psikokultural sesuai latar 

belakang budaya setempat dalam melaksanakan asuhan keperawatan termasuk pendidikan 

kesehatan 6. 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Malunda Kecamatan 

Malunda terhadap 9 orang pasien terdiagnosis DM Tipe 2 (DMT2) menemukan berbagai 

kesulitan dalam melaksanakan program untuk mengontrol kebiasaan diet. Kesulitan dalam 

mengubah kebiasaan makan merupakan salah satu penyebab pelaksanaan program tersebut 

gagal dilakukan. Kurang terpaparnya para penderita DMT2 dengan edukasi kesehatan baik 

dalam bentuk leaflet maupun audio visual terkait diet yang baik sebagai upaya untuk 

mengontrol kadar gula darah bagi pasien merupakan keterbatasan yang dihadapi, adapun 

panduan makanan yang diajarkan memiliki perbedaan dengan konsumsi harian sehingga 

pasien mengalami kesulitan untuk mengukur jumlah kalori dari masakan yang dikonsumsi. 

Beberapa sumber terkait DM sebagian besar memaparkan jumlah kalori dalam tiap bahan 

makanan namun pemaparan jumlah kalori dalam masakan atau menu secara khusus belum 

tersedia. 

Pada penelitian ini, akan memberikan edukasi diet dengan memanfaatkan makanan 

tradisional suku Mandar yaitu “Jepa”. Jepa merupakan salah satu makanan khas suku Mandar 

di Sulawesi Barat. Jepa adalah roti pipih berbentuk bulat yang terbuat dari singkong atau sagu 

dan parutan kelapa. Cara memasaknya menggunakan wajan khusus yang terbuat dari tanah 

liat. Bentuknya bulat sehingga banyak yang menyebutnya pizza mandar. Makanan khas 

tradisional Mandar ini sudah diwariskan secara turun temurun selain dijadikan makanan 

sehari-hari. Selain itu, Jepa juga menjadi bekal bagi masyarakat Mandar yang berprofesi 

sebagai nelayan saat melaut. Ada 3 (tiga) jenis Jepa, yaitu Jepa Katong, Jepa Golla Mamea, 

dan Jepa-Jepa 7,8. 

Berdasarkan latar belakang diatas menunjukkan bahwa pengetahuan dan kepatuhan pasien 

akan diet DM masih kurang hal ini disebabkan oleh kurangnya pemberian intervensi terkait 

edukasi kesehatan kepada pasien tentang pemanfaatan makanan tradisional yang dapat 

dijadikan sebagai menu diet yang efektif bagi pasien diabetes melitus. Adapun tujuan yang 

ingin dicapai dari penelitian ini adalah untuk menganalisis efekvifitas pemberian edukasi 

tentang program diet dengan menu tradisional jepa terhadap pengetahuan dan kepatuhan 

pasien diabetes melitus tipe 2 suku mandar di wilayah kerja puskesmas malunda. 

METODE 

Desain penelitian yang digunakan adalah desain quasi eksperimental design dengan 

randomized pre-post tes control group design. Teknis randomisasi yaitu dilakukan secara 

bersama-sama sebagai sampel dalam penelitian ini. Variabel dependent pada penelitian ini 

adalah pengetahuan dan kepatuhan pasien DMT2 Suku Mandar dan variabel independent 

adalah pemberian edukasi tentang program diet dengan menu tradisional. Pemberian edukasi 

yaitu dengan memberikan leaflet serta modul tentang kepatuhan program diet yang berisikan 

tentang menu tradisional khas mandar, pemberian edukasi dilakukan selama ± 30 menit per 

pertemuan dan dilakukan selama 4 kali pertemuan dalam sebulan.  Untuk menu tradisional 

disini adalah menu khas suku mandar yaitu Jepa yang bahan dasarnya dari ubi singkong atau 

sagu. Populasi pada penelitian ini adalah pasien yang telah terdiagnosis DMT2 di Wilayah 
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Kerja Puskesmas Malunda dan besar sampel penelitian ini sebanyak 50 responden terdiri dari 

kelompok kontrol dan perlakuan yang memenuhi kriteria inklusi yaitu pasien yang telah 

didagnosis DMT2, usia 18 tahun keatas dan bersedia menjadi responden. Untuk kriteria ekslusi 

adalah pasien yang tidak terdiagnosa DMT2, di bawah usia 18 tahun dan tidak bersedia 

menjadi responden. Adapun instrument yang digunakan didalam penelitian ini menggunakan 

kuesioner dan modul program diet diabetes melitus tipe 2 dengan menu tradisional suku 

mandar dan analisis statistik yang digunakan adalah analisis data uji univariat, uji wilcoxom 

test.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Responden dalam penelitian ini adalah masyarakat yang berada di wilayah kerja Puskesmas 

Malunda. Berdasarkan hasil analisis data dari penelitian ini di ketahui bahwa jenis kelamin, 

usia, pendidikan dan pekerjaan masyarakat wilayah kerja Puskesmas Malunda sebagai berikut: 

Tabel 1 Distribusi responden berdasarkan Jenis Kelamin, Usia, Pendidikan, dan Pekerjaan 

Variabel Responden 
Perlakuan (n =25) Kontrol (n=25) 

Frekuensi Presentasi Frekuensi Presentasi 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

Perempuan 

 

18 

7 

 

72.0 

28.0 

 

14 

11 

 

56.0 

44.0 

Usia 

18-34 Th 

35-49 Th 

50-79 Th 

 

9 

10 

6 

 

36.0 

40.0 

24.0 

 

7 

6 

12 

 

28.0 

24.0 

44.0 

Pendidikan 

SD 

SMP 

SMA 

Sarjana 

 

14 

4 

5 

2 

 

56.0 

16.0 

20.0 

8.0 

 

11 

2 

7 

5 

 

44.0 

8.0 

28.0 

20.0 

Pekerjaan 

Bekerja 

Tidak Bekerja 

 

21 

4 

 

84.0 

16.0 

 

 

15 

10 

 

60.0 

40.0 

 

Pada tabel 1 diatas menunjukkan bahwa dari 50 responden di dapatkan sebagian besar 

berjenis kelamin laki-laki sebanyak 32 (64.0%) perempuan 18 (36.0%) responden. Kemudian 

responden sebagian besar rentang usia 50-79 tahun sebanyak 18 (36.0%) dan rentang usia 18-

24 tahun 17 (34.0%) responden. Tingkat pendidikan didapatkan mayoritas pendidikan SD 

sebanyak 25 (50.0%) kemudian SMA sebanyak 16 (16.0%) responden. Sedangkan untuk 

pekerjaan sebagian besar responden bekerja yaitu sebanyak 36 (72.0%) responden. 

Tabel 1 Distribusi frekuensi pengetahuan dan kepatuhan Pasien DMT2 Suku Mandar di wilayah kerja 

puskesmas malunda 

Variabel Responden 

Perlakuan (n =25) Kontrol (n=25) 

Pre Test Post Tes Pre Test Post Tes 

f % f % f % f % 
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Pengetahuan 

Baik 

Cukup 

Rendah 

 

7 

8 

10 

 

28,0 

32,0 

40,0 

 

12 

10 

3 

 

48,0 

40,0 

12,0 

 

8 

10 

7 

 

32,0 

40,0 

28,0 

 

10 

10 

5 

 

40,0 

40,0 

20,0 

Kepatuhan 

Patuh 

Tidak Patuh 

 

8 

17 

 

32,0 

68,0 

 

18 

7 

 

72,0 

28,0 

 

17 

8 

 

68,0 

32,0 

 

20 

5 

 

80,0 

20,0 

Total 100 100.0 100 100.0 100 100.0 100 100.0 

 

Berdasarkan tabel 2 diatas menunjukkan bahwa dari 25 responden pada kelompok 

perlakuan sebelum dan setelah di berikan edukasi program diet DMT2, responden yang 

memiliki tingkat pengetahuan sebelum di berikan edukasi sebanyak 7 (28%) baik, 8 (32%) 

cukup dan 10 (40%) rendah. Setelah di berikan intervensi didapatkan nilai rata-rata tingkat 

pengetahuan baik  sebanyak 12 (48%). Sedangkan untuk kelompok kontrol sebelum di berikan 

nilai rata-rata cukup sebanyak 10 (40%). Kemudian untuk tingkat kepatuhan diet pre-test di  

dapatkan kategori tidak patuh sebanyak 17 (68%) responden. Setelah di berikan edukasi post-

test sebanyak 18 (72%) dengan kategori patuh. Sedangkan untuk kelompok kontrol di 

dapatkan nilai rata-rata kategori patuh. 

1) Analisis Uji Univariat 

Tabel 2 Efektivitas pemberian edukasi tentang program diet dengan menu tradisional terhadap 

pengetahuan pasien DMT2 

Variabel Kelompok Pre Test Post Test Delta ∆ P Value 

(Mean + SD) 

Min-Maks 

(Mean + SD) 

Min-Maks 

Pengetahuan Perlakuan (n=25) 10.518 + 2.2034 

6-15 

12.001 + 1.9732 

8-15 

1.474 *0.000 

Kontrol (n=25) 10.947 +  2.0128 

6-15 

11.868 + 2.0158 

8-15 

0.921 

*Statistic Uji Wilcoxon 

Pada tabel 3 di atas menunjukkan hasil uji analisis data dengan menggunakan uji  wilcoxon 

didapatkan nilai p<0,05 (0,000) yang artinya menunjukkan bahwa ada pengaruh signifikan 

pada pengetahuan pasien diet dengan menu tradisional pasien DMT2 setelah diberikan edukasi 

antara kelompok perlakuan dan kelompok kontrol, jika dilihat dari nilai mean pada masing-

masing kelompok, nilai pengetahuan lebih tinggi pada kelompok perlakuan (mean=12.00) 

dibandingkan  pada kelompok kontrol (mean=11.86). 

Tabel 3 Efektivitas pemberian edukasi tentang program diet dengan menu tradisional terhadap 

pengetahuan dan kepatuhan pasien DMT2 

Variabel Kelompok Pre Test Post Test Delta ∆ 

 

P Value 

(Mean + SD) 

Min-Maks 

(Mean + SD) 

Min-Maks 

Kepatuhan Perlakuan (n=25) 1.026 + 0.162 

15-20 

1.234 + 0.413 

17-20 

0.185 *0.000 

Kontrol (n=25) 1.184 + 0.392 

14-20 

1.216 + 0.471 

16-20 

0.132  

*Statistic Uji Wilcoxon 
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Berdasarkan tabel 4 diatas menunjukkan intervensi edukasi menu tradisional pasien DMT2 

yang diberikan berpengaruh terhadap kepatuhan pasien dengan nilai p<0,05 (0,000) yang 

artinya menunjukkan bahwa ada pengaruh signifikan pada kepatuhan pasien antara kelompok 

perlakuan dan kelompok kontrol, jika dilihat dari nilai mean pada masing-masing kelompok, 

nilai kepatuhan lebih rendah pada kelompok kontrol (mean=1.216) dibandingkan pada 

kelompok perlakuan (mean=1.234). 

Pembahasan 

1) Edukasi program diet menu tradional terhadap Pengetahuan pasien DM Tipe 2. 

Hasil penelitian program edukasi diet dengan menu tradisional pada pengetahuan 

menunjukkan perubahan sebelum dan sesudah diberikan program edukasi diet dengan p-value 

0,000 (p-value<0,05). Keberhasilan pelaksanaan program edukasi diet dikarenakan responden 

telah memberikan edukasi terstruktur tentang program menu diet tradisional yang 

dilaksanakan dalam 1 kali pertemuan, pertemuan dilaksanakan selama 60 menit, dengan 

materi program menu diet tradisional yang dilakukan dengan menggunakan metode 

pendidikan kelompok dengan ceramah sehingga diskusi lebih sering terjadi selama 

pelaksanaan pendidikan antara responden dan peneliti. Hal ini juga dibuktikan dengan skor 

jawaban pengetahuan responden yang mengalami peningkatan setelah diberikan pendidikan. 

Penentuan pengetahuan pada penderita diabetes melitus sangat penting karena dapat 

meningkatkan pemahaman mereka tentang diet yang harus dipatuhi 9. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dikemukakan oleh Esti Setiyani, yang 

menyatakan bahwa penyuluhan menjadi salah satu faktor penting terhadap penanganan 

diabetes mellitus khususnya dalam penerapan diet yang baik karena penyuluhan ini dapat 

diberikan pengetahuan dan keterampilan dalam menerapkan dietnya dengan baik10. 

Pengetahuan pasien tentang diabetes melitus merupakan sarana yang membantu penderita 

melakukan penatalaksanaan diabetes sepanjang hidupnya,dengan demikian semakin baik 

pasien memahami penyakitnya 11. 

Tingkat pengetahuan yang rendah dapat mempengaruhi pola makan yang salah sehingga 

dapat menyebabkan obesitas yang pada akhirnya meningkatkan kadar glukosa darah. 

Diperkirakan 80-85% penderita diabetes tipe 2 menderita obesitas. Hal ini dapat terjadi karena 

asupan karbohidrat yang tinggi dan asupan serat yang rendah. Salah satu upaya yang dapat 

dilakukan dalam pencegahan diabetes mellitus adalah dengan perbaikan pola makan melalui 

pemilihan makanan yang tepat. Salah satu makanan tradisional yang dapat dijadikan menu diet 

penderita diabetes melitus adalah makanan tradisional khas suku mandar Kabupaten Majene. 

Jepa adalah makanan tradisional yang terbuat dari singkong yang diparut terlebih dahulu 

kemudian di tiriskan atau diperas untuk menghilangkan kadar airnya, selanjutnya di saring dan 

dicampurkan parutan kelapa agar dapat memberi rasa gurih. Menu tradisional Jepa Mandar 

dapat dijadikan sebagai menu diet pada pengidap penyakit sistemik seperti penderita diabetes 

melitus, japa dapat dijadikan bahan makanan non nasi yang dapat menjadi pengganti menu 

makan siang dan makan malam 12.  

Semakin rendah penyerapan karbohidrat, semakin rendah kadar glukosa darah. Kandungan 

serat yang tinggi pada makanan akan memiliki indeks glikemik yang rendah sehingga dapat 

memperpanjang pengosongan lambung yang dapat menurunkan sekresi insulin dan kolesterol 
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total dalam tubuh13. Menurut Azwar dan Notoatmodjo, pengetahuan dan sikap tidak 

berhubungan langsung dengan perilaku kesehatan, namun masih terdapat faktor perancu yang 

mempengaruhi perilaku kesehatan, antara lain sistem kepribadian, pengalaman, kebiasaan 

yang dianut individu dan adanya faktor atau kondisi pemungkin. termasuk fasilitas yang 

memadai 14. 

Pemberian edukasi merupakan upaya yang dapat digunakan untuk meningkatkan 

pengetahuan dan keterampilan penderita diabetes melitus. Kurangnya pengetahuan dapat 

mempengaruhi tindakan yang dilakukan. Berdasarkan penelitian dari Rogers yang dikutip oleh 

Notoatmodjo, dikemukakan bahwa pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat 

penting untuk pembentukan tindakan atau perilaku seseorang. Pengetahuan pasien tentang 

diabetes melitus merupakan sarana yang dapat membantu penderita melakukan 

penatalaksanaan diabetes sepanjang hidupnya sehingga semakin baik pemahaman pasien 

tentang penyakitnya, semakin baik pula pemahamannya tentang bagaimana bekerja sama 

dalam mengelola penyakitnya 15–19. 

Dengan pengetahuan responden yang lebih baik dan lebih luas, diharapkan pengetahuan 

mereka tentang gizi dan kesehatan juga meningkat, terutama dalam hal bahan makanan yang 

baik untuk dikonsumsi. Hal ini sejalan dengan apa yang dikatakan Sediaoetama (1987), bahwa 

semakin banyak pengetahuan gizi yang dimiliki seseorang maka semakin diperhitungkan jenis 

dan jumlah makanan yang dipilih untuk dikonsumsi. Seorang awam yang tidak memiliki 

pengetahuan gizi yang cukup akan memilih makanan yang menarik panca indera dan tidak 

akan membuat pilihan berdasarkan nilai gizi makanan tersebut. Sebaliknya, mereka yang 

memiliki pengetahuan gizi lebih banyak menggunakan penilaian dan pengetahuan yang lebih 

rasional tentang nilai gizi makanan tersebut 19,20. 

Edukasi pasien merupakan salah satu pilar penting dalam penatalaksanaan diabetes melitus 

untuk mengoptimalkan terapi pengobatan. Jika edukasi dapat dilakukan secara efektif untuk 

dapat meningkatkan pengetahuan pasien tentang penyakitnya. 

2) Edukasi program diet menu tradional terhadap kepatuhan pasien DM Tipe 2. 

Hasil penelitian program edukasi diet dengan menu tradisional terhadap kepatuhan 

menunjukkan adanya perubahan sebelum dan sesudah diberikan program edukasi diet dengan 

nilai p 0,000 (p-value < 0,05). Kepatuhan seseorang tidak hanya dipengaruhi oleh pendidikan 

yang lebih tinggi, tetapi juga dapat dipengaruhi oleh pengalaman atau kebiasaan yang dimiliki 

seseorang dalam menghadapi penyakitnya. Kejadian kehilangan yang berulang membuat 

seseorang hafal dan mengetahui apa yang harus dipatuhi dalam perawatan dan pengelolaan 

penyakitnya. 

Lutfey dan Wishner (1999) (Eliati, 2016) mengemukakan konsep kepatuhan (Compliance) 

dalam konteks medis adalah tingkatan yang menunjukkan perilaku pasien dalam ketaatan dan 

mengikuti prosedur atau nasihat dari ahli medis. Informasi yang diperlukan adalah informasi 

terkait kepatuhan diet pada pasien DM, termasuk informasi bimbingan yang dapat dilakukan 

oleh perawat dalam konseling atau pendidikan kesehatan dengan menggunakan media 21. 

Media yang sering digunakan untuk melakukan pendidikan kesehatan atau edukasi yaitu 

berupa media leaflet dengan metode ceramah atau diskusi dan audiovisual (Ardianti, 2019). 
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Rendahnya tingkat pendidikan akan mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang dalam 

proses memahami dan menerapkan apa yang telah disampaikan seperti pola makan atau diet 

yang tepat untuk penderita DM tipe 2. Sependapat dengan penelitian JW Muchiri (2016), 

bahwa telah dilakukan evaluasi setelah memberikan intervensi edukasi kesehatan 

menggunakan media leaflet terbukti dapat mengontrol pola makan penderita DM tipe 2 22. 

Menurut penelitian Mujib (2018), hasil penelitian menunjukkan adanya efektifitas 

pemberian media leaflet edukasi terhadap pola makan penderita DM. Rendahnya tingkat 

pendidikan juga dapat mempengaruhi pengetahuan pasien dalam proses memahami dan 

menerapkan apa yang telah disampaikan seperti menerapkan pola makan yang tepat bagi 

penderita diabetes tipe 2. Pada penelitian yang dilakukan oleh Nonce (2019), disebutkan 

bahwa sebagian besar pengetahuan responden mengalami peningkatan setelah diberikan 

penyuluhan gizi menggunakan video yaitu sebesar 64,7%. Peningkatan pengetahuan dapat 

mempengaruhi tingkat kepatuhan diet pasien dengan peningkatan sebesar 97,1% dan 

penurunan kadar gula darah sebesar 195,2 md/dl 23. 

Kepatuhan diet DM merupakan hal yang penting dalam pengendalian DM, sehingga pasien 

harus menyadari dan memahami pentingnya kepatuhan diet. Pasien harus dapat mengontrol 

pola makannya sesuai dengan prinsip diet DM karena dengan diet yang tepat dapat menjaga 

kadar glukosa dalam batas normal 24. Mengubah pola makan juga bukan hal yang mudah, 

karena banyak orang yang beranggapan bahwa pola hidup sehat itu sulit diterapkan dan 

terkadang tidak menyenangkan. Meski begitu, mengubah pola makan yang sehat dan benar 

sangat penting dan harus dilakukan karena banyak manfaat yang bisa didapat dari pola makan 

yang sehat. Jadi butuh niat yang kuat untuk mengubah pola makan dan butuh konsistensi untuk 

menjalaninya 25.  

Faktor-faktor yang meningkatkan kepatuhan diet pasien menurut Niven (2012), antara lain: 

1) meningkatkan pengetahuan dengan lebih sering berkomunikasi dengan petugas kesehatan 

untuk mendapatkan informasi yang cukup dan mendapat pengawasan yang baik; 2) adanya 

dukungan keluarga karena keluarga merupakan orang yang paling dekat dengan pasien 

sehingga pasien merasa lebih bahagia dan hal ini akan meningkatkan kepercayaan diri pasien 

dalam mengelola penyakitnya; 3) motivasi dan keyakinan individu, dimana motivasi terkuat 

berasal dari dalam diri sendiri dan keyakinan yang baik akan mempengaruhi perilaku pasien 

dalam mematuhi aturan diet yang dianjurkan 21. 

Edukasi memegang peranan yang sangat penting dalam penatalaksanaan DM tipe 2 karena 

dengan memberikan pengetahuan kepada pasien dapat mempengaruhi perubahan perilaku dan 

motivasi pasien dalam penatalaksanaan pasien diabetes melitus 26. Perubahan perilaku pasien 

juga dapat dipengaruhi oleh faktor lain yaitu pengalaman pasien, semakin banyak pengetahuan 

dan informasi yang didapatkan dalam proses pengobatan rutin yang diikutinya akan dapat 

mengubah kepatuhan diet pasien menjadi lebih baik 18. Pola makan juga bisa menjadi upaya 

penyembuhan berbagai penyakit dengan cara mengatur pola makan yang baik dan benar. 

Makanan yang dimakan dengan baik akan mempercepat perbaikan gizi pasien, sehingga 

kondisi umum dapat kembali normal dalam waktu singkat 27 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil dan pembahasan diatas maka dapat disimpulkan bahwa terdapat 
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perubahan yang signifikan terhadap pengetahuan dan kepatuhan dalam pemberian edukasi 

program diet dengan menu tradisional jepa yang merupakan makanan khas suku mandar yang 

dapat dikonsumsi oleh penderita diabetes melitus Tipe 2, di mana nilai yang di dapatkan pada 

pengetahuan sebelum dan sesudah di berikan edukasi program diet menu tradisional nilai p 

value: 0,00 (p-value < 0,05), sedangkan untuk kepatuhan di dapatkan nilai p valalue: 0,000 (p- 

value<0,05). Diperlukan adanya pemberian konsultasi dan yang berkesinambungan serta 

dukungan kepada pasien diabetes melitus dalam rangka meningkatkan pengetahuan dan 

kepatuhan pasien dalam menjalankan program diet dengan menu tradisional suku mandar. 
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ABSTRAK: Mahasiswa keperawatan alih jenjang dari D3 ke S1 rentan mengalami stress, yang disebabkan 
tuntutan belajar tinggi. Stres menyebabkan Fatiqu, dimana seseorang tidak memiliki motivasi dan energi. 
Fatique merupakan gejala umum dari banyak kondisi medis ringan sampai dengan serius, bahkan bisa 
berujung kematian. Kondisi Fatiqu dapat diminimalisir dengan cara melakukan terapi thought stopping, 

terapi dengan menghentikan pikiran yang menganggu yang menyebabkan lelah fisik dan psikis. Tujuan 
penelitian ini untuk membandingkan efektifitas pemberian terapi trought stopping dan terapi senam lima 
jari terhadap tingkat Fatiqu pada mahasiswa keperawatan Universitas Sahid Surakarta. Penelitian ini 
merupakan eksperimental dengan two group pretest dan post test, dengan populasi mahasiswa keperawatan 
berjumlah 48 dengan pembagian 24 kelompok terapi thought stopping dan 24 kelompok terapi senam lima 
jari. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. Data dikumpulkan dengan cara 
membagi 2 kelompok perlakuan, 1 kelompok perlakukan terapi trought stopping dan 1 kelompok 
perlakukan senam lima jari. Analisa data wilcoxon dan dilanjutkan menggunakan mann whitney untuk 
mengetahui efektifitas diantara ke 2 intervensi yang diberikan. Responden dilakukan dua kali pengukuran 
yaitu pre dan post intervensi. Hasil penelitian didapatkan nilai p-value (aymp. Sig 2-tailed) sebesar 0,000 
(< 0,05) sehingga dapat disimpulkan H0 ditolak dan H1 diterima, pernyataan tersebut menunjukkan adanya 

perbedaan antara terapi thought dan senam lima jari terhadap tingkat fatique mahasiswa alih jenjang. Terapi 
tought stoping dinyatakan lebih efektif dibandingkan terapi senam lima jari. 
  

Kata kunci: Fatique; Lima Jari; Thought Stopping 

 

ABSTRACT: Nursing students transferring from D3 to S1 are prone to stress, which is caused by high 
learning demands. Stress causes Fatiqu, where a person lacks motivation and energy. Fatique is a common 
symptom of many mild to serious medical conditions, which can even lead to death. Fatique conditions can 
be minimized by doing thought stopping therapy, therapy by stopping disturbing thoughts that cause 
physical and psychological fatigue. The purpose of this study was to compare the effectiveness of providing 
trought stopping therapy and five-finger gymnastics therapy on the level of Fatiqu in nursing students at 
Sahid University Surakarta. This research is an experimental with two groups pretest and post test, with a 
population of 48 nursing students with a division of 24 thought stopping therapy groups and 24 five-finger 
gymnastics therapy groups. The sampling technique used purposive sampling. Data were collected by 

dividing 2 treatment groups, 1 group treated with trought stopping therapy and 1 group treated with five-
finger gymnastics. Wilcoxon data analysis and continued using mann whitney to determine the effectiveness 
between the 2 interventions provided. Respondents were measured twice, namely pre and post intervention. 
The results of the study obtained a p-value (aymp. Sig 2-tailed) of 0.000 (<0.05) so that it can be concluded 
that H0 is rejected and H1 is accepted, this statement shows that there is a difference between thought 
therapy and five-finger gymnastics on the level of fatique for transfer students. Tought stoping therapy is 
stated to be more effective than five-finger gymnastics therapy. 
 
Keyword: Thought Stopping; Five Finger Exercise; Fatique  
 

 

  

http://dx.doi.org/10.52822/jwk.v8i1.516
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
mailto:Indriyati@usahidsolo.ac.id


Jurnal Wacana Kesehatan 

Vol 8 No.1 (2023)-Juli, pp 11-17 

Indriyati et al (Efektifitas Terapi Thought Stopping dan Senam Lima Jari..) 

12 

 

PENDAHULUAN 

Fatiqu yang terjadi pada sebagian besar orang dapat menjadi tanda dan gejala yang 

dirasakan paling mengganggu dibandingkan dengan nyeri, mual dan muntah. Kondisi Fatiqu 

yang terus-menerus bisa mempengaruhi kualitas hidup seseorang yang disebabkan karena 

tubuh menjadi terlalu lelah untuk ikut terlibat dalam aktifitas dan peran yang membuat hidup 

menjadi lebih bermakna. Fatiqu menyebabkan seseorang tidak memiliki motivasi dan energi, 

dimana Fatiqu sering dianggap remeh oleh sebagian besar orang dikarenakan hanya 

mengalami kelelahan. Namun fatique merupakan gejala umum dari banyak kondisi medis 

ringan sampai serius, bahkan bisa berujung kematian.  

Kelelahan tersebut terjadi karena tubuh kekurangan oksigen sehingga produksi asam laktat 

mengalami peningkatan. Saat asam laktat meningkat dalam darah, Anda dapat mengalami 

kelelahan otot, nyeri otot, sakit perut, dan mual. Kelelahan otot bisa dipengaruhi oleh 

gangguan kesehatan mental, seperti stres dan juga depresi. Hasil penelitian yang dilakukan 

kepada 242 mahasiswa Program Keperawatan Baccalaureate di universitas negeri 

menunjukkan dua pertiga mahasiswa keperawatan mengalami gangguan tidur dengan kualitas 

tidur yang buruk. Gangguan tidur tersebut diakibatkan karena stress. Dimana stress memiliki 

peranan penting dalam meningkatkan gangguan kualitas tidur1.Gangguan kualitas tidur 

dipengaruhi oleh kondisi psikis seseorang seperti stres2.  

Fatique bisa diatasi dengan dilakukan pengobatan farmakologi dan non-farmakologi. 

Adapun pengobatan farmakologi bisa diberikan setelah mengetahui akibat yang disebabkan 

dari gangguan kelelahan seperti insomnia, apneu tidur, cemas bahkan depresi. Sedangkan 

pengobatan non-farmakologi bisa dilakukan beberapa hal diantaranya seperti tought stopping, 

relaksasi otot progresif, senam 5 jari, senam peregangan otot 6. 

Penelitian yang lainnya juga menunjukkan bahwa stress dapat mempengaruhi kesehatan 

dan memperburuk kualitas tidur. Penelitian sebelumnya telah mengevaluasi pengaruh stres 

pada fungsi tidur. Tidur merupakan kebutuhan dasar dimana tubuh manusia untuk melakukan 

istirahat dan tidur, kondisi ini merupakan bagian penting dari kesehatan3. Mahasiswa 

keperawatan program alih jenjang rentan mengalami stres, dikarenakan tuntutan belajar, tugas 

dan pekerjaan yang tinggi. Program alih jenjang merupakan solusi bagi mahasiswa lulusan 

diploma yang ingin melanjutkan pendidikan ke tingkat sarjana5. Perkuliahan kelas alih jenjang 

memiliki berbagai aktivitas seperti perkuliahan, tugas kuliah, tugas dari tempat kerja, bekerja 

sebagai perawat professional dan mengurus  keluarga. Stres yang muncul dapat memengaruhi 

aktifitas sehari-hari, perkuliahan dan pekerjaan sebagai perawat profesional 4. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan dengan interview dengan 15 mahasiswa 

alih jenjang program studi keperawatan Universitas Sahid Surakarta didapatkan data bahwa 

12 mengatakan stres dan merasa lelah dengan beban yang dijalaninya seperti kuliah, kerja, 

mengurus keluarga dan berbagai tugas yang harus diselesaikan, mereka mengeluh kurang 

tidur, sering sakit kepala dan konsentrasi menurun. 3 mahasiswa lainnya mengatakan tidak 

merasakan kelelahan karena menjalani hidup apa adanya seperti waktunya kuliah ya kuliah, 

waktunya kerja ya kerja dan waktunya keluarga jalan – jalan ya jalan – jalan dan tidak 

memikirkan beban tugas. Mahasiswa keperawatan program alih jenjang mengalami  stress 

karena tuntutan dari tempat kuliah dan tuntutan dari tempat kerja.  
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Stres menyebabkan Fatiqu dimana seseorang tidak memiliki motivasi dan energi. Kondisi 

Fatiqu dapat diminimalisir dengan cara melakukan terapi thought stopping, dimana terapi ini 

dapat dilakukan dimana saja dengan menghentikan pikiran yang menganggu yang 

menyebabkan lelah fisik dan psikis. Tujuan penelitian ini adalah untuk mendeskripsikan 

tingkat Fatiqu sebelum dan sesudah dilakukan intervensi terapi trought stopping dan terapi 

senam lima jari, lalu menganalisis efektifitasnya terhadap tingkat fatique pada mahasiswa 

program alih jenjang Universitas Sahid Surakarta. 

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif. Metode yang dipakai dalah metode 

eksperimental dengan two group pretest dan posttest desain yang memiliki 2 kelompok yang 

yang diberikan intervensi yang berbeda7 . Kelompok yang pertama diberikan intervensi terapi 

tought stopping dan kelompok yang ke dua diberikan terapi senam lima jari. Penelitian ini 

menganalisis efektifitas terapi tought stopping dan senam lima jari terhadap tingkat Fatiqu. 

Populasi penelitian ini adalah mahasiswa alih jenjang program studi keperawatan sebanyak 48 

responden dengan teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling, dimana 

untuk kelompok tought stopping sebanyak 24 responden dan kelompok senam lima jari 

sebanyak 24 responden. Data dikumpulkan dengan cara membagi 2 kelompok perlakuan, 1 

kelompok perlakukan terapi trought stopping dan 1 kelompok perlakukan senam lima jari. 

Sebelum terapi, dilakukan penilaian tingkat Fatiqu dan dilanjutkan dengan pemberian terapi 

trought stopping dan senam lima jari kemudian dilanjutkan dengan penilaian post 

dilakukannya terapi. Tahapan yang terakhir adalah menilai efektifitas antara terapi trought 

stopping dan senam lima jari. Terapi trought stopping dilakukan dengan cara menghentikan 

pikiran negatif dan mengatakan “STOP” ketika pikiran dan perasaan yang mengancam muncul 

dan memberi isyarat pada konselin untuk menggantikan pikiran tersebut dengan memilih 

alternatif pikiran yang positif. Sedangkan untuk terapi senam lima jari dilakukan untuk 

merelaksasi dan menenangkan diri dengan cara mengingat kembali  pengalaman – pengalaman 

menyenangkan yang pernah dialami.  

Instrument penelitian yang digunakan adalah Fatiqu assesment scale. Instrument yang 

digunakan dalam penelitian ini mengacu pada SOP (standar operasional prosedur) thought 

stopping yang telah melewati uji content validity index dengan 3 expert yang terdiri dari 24 

item didapatkan koefisien sebesar 0,98, dengan nilai I-CVI = 1,00 dianggap relevan15. 

Analisa data menggunakan wilcoxcon signed-rank test karena data tidak berdistribusi 

normal. Sedangkan untuk analisa data multivariat menggunakan mann whitney. Surat 

persetujuan izin penelitian diperoleh dari LPPM Universitas Sahid Surakarta dengan nomor 

136/ST/LPPM/USAHID-SKA/VI/2022.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan pengumpulan data dan analisis data maka hasil penelitian berdasarkan 

karakteristik responden terdapat pada table 1, sedangkan untuk tabel 2 berisi tentang hasil 

analisis terapi thought stopping dan senam lima jari, untuk tabel 3 berisi tentang analisis terapi 

thought dan terapi senam lima jari terhadap tingkat Fatiqu mahasiswa alih jenjang dan tabel 4 

berisi tentang hasil analisis perbedaan efektifitas antara terapi thought dan senam lima jari 

terhadap tingkat fatique mahasiswa. 
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Tabel 1 Karakteristik responden 

Variabel Frekuensi (F) n=48 Persentase (%) 

Jenis Kelamin   

   Laki-laki                                                                         

   Perempuan                                                                      

19 

29 

39,6 

60,4 

Umur (Tahun)                   

  26-35 tahun (dewasa awal )              

  36-45 tahun (dewasa akhir ) 

12 

36 

25 

75 

Semester   

II                                                                                          

III                                           

30 

18 

37,5 

62,5 

Penyebab  Kelelahan 

Beban Kerja          

Tugas Kuliah                                       

Pekerjaan Rumah                                      

Pekerjaan Tambahan                                                           

Tanggung Jawab Keluarga                                            

 

23 

9 

7 

0 

9 

 

47,9 

18,6 

14,7 

0 

18,8 

 

Tabel 2 Analisis data terapi Thought Stopping dan senam lima jari 

Fatique  

Skor 

Kelompok terapi Thought Stopping 

Pre Test 

Kelompok terapi Senam lima jari 

Pre Test 

F % F % F % F % 

Ringan 10-20 2 8,3 4 16,7 2 8,3 2 8,3 

Sedang  21-31 9 37,5 17 70,8 3 12,5 10 41,7 

Berat  31-40 10 41,7 3 12,5 15 62,5 11 45,9 

Sangat Berat  41-50 3 12,5 0 0 4 16,7 1 4,2 

 

Hasil uji normalitas data pre-test dan post-test menggunakan Shaphiro-Wilk didapatkan 

hasil p = 0.000 dimana p < 0,005 sehingga data tidak terdistribusi normal. Diketahui data tidak 

berdistribusi normal. 

Tabel 3 Analisis terapi thought dan terapi senam lima jari terhadap tingkat fatique mahasiswa 

 Terapi thought stopping Terapi Senam lima jari  P Value 

Pre  Post  Pre  Post  

SD 4,08 7,53 6,06 5,23 0,000 

Total N 24 24  

 

Berdasarkan analisis data menggunakan uji wilcoxon signed rank test. Didapatkan nilai p 

value = 0,000 ≤ ɑ = 0,05, sehingga secara statistik H1 diterima dan H0 ditolak, yang berarti 

bahwa ada perbedaan pemberian terapi thought stopping dengan terapi senam lima jari 

terhadap perubahan tingkat fatique mahasiswa. 

Tabel 4 Perbedaan sesudah diberikan terapi thought dan senam lima jari terhadap tingkat fatique 

mahasiswa 

 

Kelompok 

 

N 

SD nilai  

Pretest 

SD nilai  

post test  

Selisih Nilai (P) 

Terapi Thought Stopping  24 4,08 7,53 3,45 P = 0.000 

Terapi Senam Lima Jari 24 6,06 5,23 0,83 
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Berdasarkan Uji Mann Whitney didapatkan nilai p-value (aymp. sig 2-tailed) sebesar 0,000 

(< 0,05). Hal tersebut dapat disimpulkan bahwa H0 ditolak dan H1 diterima, ini berarti ada 

perbedaan efektivitas terapi thought dan senam lima jari terhadap tingkat fatique mahasiswa. 

Pembahasan 

Bekerja dapat meningkatkan produksi asam laktat, meningkatkan zat nyeri dan 

meningkatkan glikogen, sehingga akan menimbulkan perasaan nyeri, lelah, tegang otot, nyeri 

otot dan lemas sehingga dapat menurunkan konsentrasi, fisik dan daya tahan tubuh sehingga 

mengganggu kinerja. sistem kerja tubuh 8. Kelelahan kerja merupakan suatu kondisi dimana 

pekerja merasa lelah secara fisik dan psikis sehingga kurang bermanfaat bagi pekerjanya, 

perusahaan dan masyarakat mengingat menurunnya kemampuan bekerja, gangguan 

konsentrasi dan atau gangguan kewaspadaan kerja 9. 

Penyebab kelelahan seperti lama kerja, beban kerja, shift kerja, umur, tahun kerja dan 

lingkungan kerja. Kelelahan atau kelelahan bisa bersifat fisik atau mental. Pekerjaannya cukup 

berat sehingga membutuhkan jam istirahat yang lebih lama. Jika beban kerja meningkat 

melebihi kapasitas kerja, maka akan menyebabkan kelelahan kerja. Kondisi seperti ini jika 

dilakukan secara terus menerus akan dapat menimbulkan rasa lelah dan stress bahkan depresi 

jika dilakukan secara terus menerus 10. 

Indikasi terapi penghentian pikiran adalah orang yang sedang marah, putus asa, memiliki 

perasaan tidak berdaya, perasaan cemas, lelah, depresi dan lain-lain dengan cara menghentikan 

pikiran negatif dengan kata stop. Ketika orang sakit, orang sering memikirkan hal-hal negatif 

yang dapat menyebabkan stres bahkan depresi. Tanpa disadari, pikiran negatif yang terus 

menerus akan menjadi pola yang sulit diubah, karena pikiran negatif merupakan pemicu 

terjadinya kekacauan dalam hidup. Efek negatif dari pikiran negatif antara lain merasa lelah, 

cemas, marah, depresi, susah tidur, kurang percaya diri, frustasi, stress, dll. Pikiran negatif 

dapat menghambat pikiran positif di otak sehingga dapat mengganggu keseimbangan hormon 

dan menyebabkan gangguan kesehatan termasuk hipertensi, ingatan yang buruk, gangguan 

pencernaan, dan penyakit kardiovaskular 11. 

Terapi trought stopping adalah teknik yang dapat digunakan untuk mengalihkan pikiran 

negative menjadi pikiran yang positif. Biasanya terapi ini diberikan pada pasien yang 

mengalami gangguan psikis, kelelahan atau fatique dan kondisi kesehatan mental lainnya. 

Teknik ini termasuk dalam terapi perilaku kognitif untuk membantu pasien dengan pikiran 

negatif dan kekhawatiran yang berkepanjangan. Tujuan terapi ini untuk mengembangkan 

kesadaran pola pikir, dan menghentikan pikiran negatif yang membahayakan diri sendiri. 

Teknik trought stopping dipercaya dapat mengurangi kecemasan selama pandemi covid-19 

karena dapat mengalihkan perhatian dari pikiran negatif menjadi pikiran positif 16. 

Terapi thought stopping dan terapi senam lima jari mengolah pikiran negatif menjadi 

pikiran yang positif. Pikiran negatif ini tidak hanya mengancam suasana hati, harga diri, dan 

pertumbuhan, tetapi juga berdampak pada kesehatan fisik 13. Perilaku terus menerus mencaci 

maki diri sendiri dari waktu ke waktu dapat menyebabkan masalah kesehatan yang serius 

seperti kecemasan, depresi, dan kelelahan. Demikian juga, merasakan serangan dari orang lain 

dapat meningkatkan sistem pertarungan atau pelarian, yang menyebabkan peningkatan stres 

yang bisa menjadi kronis. Stres kronis ini dapat menyebabkan kelelahan yang, bersama dengan 
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gejala lainnya, dapat menyebabkan Sindrom Kelelahan Adrenal (AFS). Pikiran negatif dari 

pengalaman stres seperti tantangan pekerjaan, kesulitan keuangan, masalah pribadi, dan 

hubungan yang tegang semuanya dapat berkontribusi pada stres yang menyebabkan AFS 12. 

Kelelahan atau keletihan dapat diberikan terapi untuk mengurangi atau meminimalisir 

terjadinya kelelahan yaitu dengan melakukan terapi fikiran berhenti dan terapi senam lima jari. 

Pada penelitian tersebut didapatkan nilai p-value (aymp. sig 2-tailed) sebesar 0,000 (<0,05), 

hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa H0 ditolak dan H1 diterima yang berarti terdapat 

perbedaan terapi pikiran dan senam lima jari terhadap tingkat kelelahan. Berdasarkan kedua 

terapi yang digunakan untuk mengatasi kelelahan yang paling efektif adalah menghentikan 

pikiran karena terapi ini dilakukan untuk pengobatan yang lebih lama yaitu 2 sesi, dimana 1 

sesi pertemuan membutuhkan waktu 30 menit, sedangkan rata-rata untuk terapi senam lima 

jari tidak memakan waktu. panjang, kira-kira 15-20 menit sekali terapi 4. 

Thought stopping merupakan sebuah upaya yang dilakukan seseorang untuk membuang 

pikiran negatif dengan cara membuat kata “Stop!” dan menutupnya dengan pikiran positif. 

Sehingga  kata  stop  dapat  di  sugestikan sebagai upaya untuk menghentikan pikiran negatif,  

dan  kata-kata  positif  akan menggantikan  pikiran  positif  yang  ada sebelumnya 17.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh peneliti sebelumnya 

yang menyatakan bahwa siswa yang diberikan hipnosis, gelombang pikirannya masuk ke 

dalam gelombang alfa dengan frekuensi 7-14 hertz atau lebih dalam ke gelombang theta 

dengan frekuensi 4- 7 hertz 13. Ketika pikiran memasuki gelombang ini, siswa menghasilkan 

endorfin alami yang dapat menghasilkan sensasi nyaman dan dalam keadaan terhipnotis ini, 

sistem metabolisme tubuh menjadi jauh lebih baik dan tubuh terbebas dari ketegangan 14. 

KESIMPULAN 

Pikiran negatif jangka panjang dapat menghasilkan emosi negatif dan menyebabkan 

masalah kesehatan terkait stres. Pikiran negatif juga dapat menciptakan ketakutan, rendah diri, 

kemarahan, kesusahan, depresi, kecemasan, dan kelelahan. kelelahan adrenal, tubuh tidak 

cukup kuat untuk mengatasi tekanan pikiran negatif. Seseorang yang mengalami sindrom 

kelelahan adrenal (AFS), menghentikan pikiran negatif dan mempraktikkan pemikiran positif, 

diet bergizi dan olahraga terbukti efektif untuk pulih dari kelelahan adrenal. Mengidentifikasi 

sumber pikiran negatif dan menghindarinya, mempraktikkan sikap positif, dan menghentikan 

pikiran, senam lima jari, yoga, dan meditasi dapat membantu mendorong pikiran positif untuk 

kesehatan dan kesejahteraan yang lebih baik. Terapi penghentian pikiran lebih efektif daripada 

latihan lima jari. 
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Abstrak: Vaksinasi merupakan salah satu upaya pemerintah yang dilakukan untuk memutus mata rantai 
penyebaran COVID-19 dan dapat melindungi masyarakat agar tidak terjadi penularan, kesakitan, dan 
kematian sehingga masyarakat diharapkan dapat tetap produktif secara sosial dan ekonomi. Vaksin 
merupakan salah satu upaya yang paling efektif dan juga ekonomis untuk mencegah penyakit menular. 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan masyarakat terhadap vaksinasi COVID-19. 
Metode penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif. Adapun desain penelitian yang 
digunakan adalah menggunakan metode deskriptif. Penelitian ini dilakukan di Desa Bambu Kabupaten 
Mamuju selama 4 bulan yaitu bulan Mei sampai Agustus tahun 2023. Adapun populasi pada penelitian ini 
adalah masyarakat yang tinggal di Desa Bambu dengan jumlah sampel sebanyak 209 responden yang 
memenuhi kriteria inklusi dengan tehnik pengambilan sampel yaitu random sampling. Pengumpulan data 
pada penelitian ini menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari kuesioner tingkat pengetahuan berdasarkan 
pedoman dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2020. Hasil penelitian ini menunjukkan 
bahwa tingkat pengetahuan responden tentang Vaksinasi COVID-19 dikategorikan Baik (43.1%). Hal itu 
dikarekan bahwa masyarakat Desa Bambu aktif melakukan pencarian informasi  tentang vaksin COVID-
19 melalui berbagai informasi yang ada. Pengetahuan sebagai pondasi perilaku manusia dalam mengatasi 

Pandemi COVID-19 dan mensukseskan vaksinasi COVID-19. Adapun saran untuk penelitian selanjutnya 
diharapkan dapat meneliti terkait factor-faktor yang mempengaruhi terkait vaksinasi COVID-19. 
  

Kata kunci: Pengetahuan, COVID-19, Vaksin 

 

Abstract: Vaccination is one of the government's efforts to break the chain of transmission of COVID-19 
and protect the community from transmission, illness and death so that the community is expected to remain 
socially and economically productive. Vaccines are one of the most effective and economical ways to 
prevent infectious diseases. The purpose of this study was to determine the level of public knowledge of the 
COVID-19 vaccination. This research method uses a type of quantitative descriptive research. The research 
design used is descriptive method. This research was conducted in Bambu Village, Mamuju Regency for 4 
months, from May to August 2023. The population in this study were people living in Bambu Village with a 
total sample of 209 respondents who met the inclusion criteria using a random sampling technique. Data 
collection in this study used a questionnaire adapted from a knowledge level questionnaire based on 

guidelines from the Ministry of Health of the Republic of Indonesia in 2020. The results of this study indicate 
that the respondent's level of knowledge about COVID-19 Vaccination is categorized as Good (43.1%). 
This is because the people of Bambu Village are actively searching for information about the COVID-19 
vaccine through various available information. Knowledge is the foundation of human behavior in 
overcoming the COVID-19 Pandemic and the success of the COVID-19 vaccination. The suggestions for 
further research are expected to be able to examine the factors that influence the COVID-19 vaccination. 
 
Keyword: Knowledge, COVID-19, Vaccines  
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PENDAHULUAN 

Pada tanggal 31 Desember Tahun 2019, virus corona baru diidentifikasi sebagai agen 

penyebab kasus pneumonia yang dilaporkan di Wuhan (China). Virus baru Bernama sindrom 

pernapasan akut coronavirus-2 (SARS-CoV-2). World Health Organization (WHO) telah 

menyatakan bahwa penyakit COVID-19 sebagai darurat Kesehatan yang telah menjadi 

perhatian dunia internasional. Pada tanggal 30 Januari 2020, COVID-19 dengan cepat menjadi 

masalah utama krisis Kesehatan masyarakat global yang telah mempengaruhi 524 juta orang 

di dunia dan telah menyebabkan 6 juta kematian 1,2. 

Pada awal pandemi beberapa obat telah digunakan untuk mengobati pasien COVID-19 

yang parah, tetapi dengan tingkat keberhasililan yang sangat terbatas. Strategi social 

distancing dan penggunaan masker yang dianggap efektif untuk mencegah penularan COVID-

19 namun Tindakan ini dianggap memiliki dampak buruk terhadap ekonomi masyarakat. 

Berbagai upaya telah dilakukan agar dapat terhindar dari COVID-19 sehingga masyarakat 

diharapkan untuk dapat menjaga pola makan dan makanan yang bergizi serta rajin 

mengkonsumsi multivitamin dan berolahraga secara teratur dengan harapan sistem kekebalan 

tubuh dapat melawan penyebab penyakit 1,3,4. 

Penerapan kebijakan pembatasan kegiatan selama masa pandemik COVID-19 yang 

dilakukan oleh pemerintah yang merupakan upaya peningkatan penularan COVID-19 di 

masyarakat. Vaksinasi COVID-19 merupakan salah satu upaya pemerintah yang dilakukan 

untuk memutus mata rantai penyebaran COVID-19 dan dapat melindungi masyarakat agar 

tidak terjadi penularan, kesakitan dan kematian sehingga masyarakat diharapkan dapat tetap 

produktif secara sosial dan ekonomi 5,6. 

Berdasarkan data Dinas Kesehatan (DINKES) Sulawesi Barat per tanggal 20 Desember 

2021 menyebutkan bahwa perkembangan kasus akumulatif di 5 Kabupaten di Provinsi 

Sulawesi Barat yaitu Kabupaten Pasangkayu Positif COVID-19 sebanyak 1989 orang dan 

yang meninggal sebanyak 42 orang, Kabupaten Mamuju positif COVID-19 sebanyak 3102 

orang dan yang  meninggal sebanyak 47 orang, Kabupaten Majene positif COVID-19 

sebanyak 1055 orang dan yang meninggal sebanyak 39 orang, Kabupaten Mamasa positif 

COVID-19 sebanyak 1498 orang dan yang meninggal sebanyak 17 orang dan Kabupaten 

Polewali Mandar positif COVID-19 sebanyak 3595 orang dan yang meninggal sebanyak 148 

orang. Adapun capaian vaksinasi COVID-19 berdasarkan data dari Dinkes Provinsi Sulawesi 

Barat pertanggal 25 Desember tahun 2021 Kabupaten Mamuju sebanyak 70.72% Dosis 1 dan 

vaksinasi dosis 2 sebanyak 42.02% 7. 

Vaksin merupakan salah satu upaya yang paling efektif dan juga ekonomis untuk mencegah 

penyakit menular. Sehingga hal ini diperlukan untuk dapat melakukan pengembangan vaksin 

agar lebih efektif untuk melemahkan infeksi virus corona. Saat ini lebih dari 40 perusahaan 

farmasi maupun lembaga akademis di seluruh dunia telah meluncurkan program 

pengembangan vaksin untuk penanganan virus COVID-19 8,9.  

Vaksin merupakan salah satu strategi utama dalam menanggulangi pandemi COVID-19 

namun masih terdapat beberapa faktor yang dapat mempengaruhi penerimaan vaksin COVID-

19 di masyarakat. Adapun faktor yang dapat mempengaruhi yaitu sikap, persepsi, dan 

pengetahuan seseorang terhadap vaksin COVID-19 itu sendiri. Pengetahuan yang baik akan 
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dapat meningkatkan keinginan seseorang untuk divaksinasi COVID-19 10–12. 

Pengetahuan masyarakat terhadap manfaat serta risiko vaksinasi menjadi salah satu 

penyebab ketidakpercayaan masyarakat terhadap vaksin COVID-19. Penerimaan masyarakat 

terhadap vaksin COVID-19 sangat bervariasi tergantung pada waktu, tempat, jenis vaksin dan 

informasi yang didapatkan.  Pengetahuan dan sikap masyarakat untuk melakukan vaksinasi 

juga dapat dipengaruhi dengan kelompok berisiko tinggi terkena COVID-19 sehingga  

kelompok ini biasanya patuh untuk melakukan vaksin 1. 

Para tenaga apoteker, dokter, perawat, dan tenaga kesehatan lainnya telah memiliki peran 

penting dalam melakukan edukasi kepada masyarakat terkait dengan manfaat dan efek 

samping vaksin sehingga keinginan masyarakat untuk melakukan vaksinasi dapat meningkat 

dan menurunkan kecemasan masyarakat terhadap penularan COVID-19 3.  

Pada kasus pandemik COVID-19 di Indonesia khususnya di Kabupaten Mamuju, 

pengetahuan masyarakat terhadap vaksinasi COVID-19 sangat diperlukan sebagai dasar 

masyarakat dalam menunjukkan perilaku pencegahan COVID-19. Berkaitan dengan hal 

tersebut maka perlunya dilakukan penelitian terkait gambaran pengetahuan masyarakat Desa 

Bambu untuk mendapatkan capaian vaksinasi dan tingkat pengetahuan masyarakat terhadap 

vaksin COVID-19 pada masyarakat Desa Bambu Kabupaten Mamuju Tahun 2023. Adapun 

tujuan penelitian ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan masyarakat terhadap vaksinasi 

COVID-19 di Desa Bambu Kabupaten Mamuju. 

METODE 

Pada penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif. Adapun desain 

penelitian yang digunakan adalah menggunakan cross sectional. Penelitian ini dilakukan di 

Desa Bambu Kabupaten Mamuju Provinsi Sulawesi Barat Tahun 2022 selama 4 bulan yaitu 

pada bulan mei sampai agustus tahun 2023, Adapun populasi pada penelitian ini adalah 

masyarakat yang tinggal di Desa Bambu dengan jumlah sampel sebanyak 209 responden yang 

memenuhi kriteria inklusi yaitu masyarakat yang tinggal di wilayah Desa Bambu, berusia 18-

70 Tahun dan bisa baca tulis, Adapun kriteria ekslusi pada penelitian  ini yaitu bukan 

masyarakat yang tinggal di Wilayah Desa Bambu, masyarakat yang berusia 18 tahun kebawah 

dan 70 tahun keatas. dengan tehnik pengambilan sampel yaitu random sampling. Pengumpulan 

data pada penelitian ini menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari kuesioner tingkat 

pengetahuan berdasarkan pedoman dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 

2020 8, dan data dianalisis data menggunakan software SPSS dengan analisis univariat yaitu 

berupa distribusi frekuensi jenis kelamin,tingkat pendidikan, pekerjaan, vaksinasi COVID-19 

dan tingkat pengetahuan.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Responden dalam penelitian ini adalah masyarakat Desa Bambu Kabupaten Mamuju, 

engan distribusi pada Tabel 1. 

Tabel 1 Distribusi responden 

Distribusi n % 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

 

74 

 

35.4 
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Perempuan 135 64.6 

Usia (tahun) 

18-24  

25-34  

35-44  

45-54  

55-64  

65 -70  

 

51 

41 

24 

49 

6 

38 

 

24.4 

19.6 

11.5 

23.4 

2.9 

18.2 

Pendidikan 

Tidak Tamat SD 

SD 

SMP 

SMA 

Diploma 

Sarjana 

 

79 

72 

24 

15 

14 

5 

 

37.8 

34.4 

11.5 

7.2 

6.7 

2.4 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 

PNS 

Karyawan Swasta 

Buruh 

Pelajar 

Mahasiswa 

Wiraswasta 

Pedagang 

Ibu Rumah Tangga 

 

72 

16 

26 

11 

1 

31 

8 

7 

37 

 

34.4 

7.7 

12.4 

5.3 

0.5 

14.8 

3.8 

3.3 

17.7 

Total 209 100.0 

 

Berdasarkan pada tabel 1 di atas menunjukkan bahwa dari 209 responden di dapatkan 

bahwa distribusi responden berdasarkan jenis kelamin sebanyak 135 (4.4%) responden 

perempuan, kemudian untuk distribusi usia sebagian besar rentang usia 18-24 tahun sebanyak 

51 (24.4%) responden, sedangkan untuk tingkat pendidikan sebanyak 79 (37.8%) responden 

tidak tamat SD dan sebanyak 72 (34.4%) responden tidak bekerja 

Tabel 2 Distribusi frekuensi vaksinasi covid-19 

Variabel  n % 

Vaksin 

Ya 

Belum 

 

196 

13 

 

93.4 

6.2 

Dosis Vaksin 

Dosis 1 

Dosis 2 

 

46 

163 

 

22.0 

78.0 

Jenis Vaksin 

Sinovac 

Moderna 

Astra Zeneca 

Pfizer 

 

172 

19 

9 

9 

 

82.3 

9.1 

4.3 

4.3 

Total 209 100.0 

 

Berdasarkan pada tabel 2 di atas bahwa dari 209 distribusi responden menunjukkan rata-

rata sudah melakukan vaksinasi sebanyak 196 (93.4%) responden, dan untuk dosis vaksin 

sebanyak 163 (78.0%) responden telah melakukan vaksinasi dosis ke 2, adapun dosis vaksin 
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yang banyak digunakan yaitu vaksin sinovac sebanyak 172 (82.3%) responden. 

Tabel 3 Distribusi frekuensi tingkat pengetahuan masyarakat terhadap vasinasi covid-19 

Variabel  Frekuensi Presentase 

Pengetahuan Terhadap Vaksin COVID-19 

Baik 

Cukup 

Rendah 

 

90 

83 

36 

 

43.1 

39.7 

17.2 

Total 209 100.0 
*data primer, 2022 

Berdasarkan tabel 3 diatas menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden tentang 

vaksinasi COVID-19 dikategorikan baik, hal ini dikarenakan tingkat pengetahuan baik 

sebanyak 90 (43.1%) dan cukup 83 (39.7%) responden. 

Pembahasan 

Hasil penelitian di dapatkan bahwa tingkat pengetahuan responden tentang vaksinasi 

COVID-19 dalam kategori baik. Hal itu dikarenakan bahwa masyarakat Desa Bambu aktif 

melakukan pencarian informasi tentang vaksin covid melalui berbagai informasi yang ada.  

Berdasarkan hasil survey yang dilakukan oleh (Mujiburrahman et al., 2021; Nugroho et al., 

2021) bahwa tingkat pengetahuan vaksin COVID-19 yang rendah pada responden dengan 

tingkat penghasilan rendah,  di dapatkan tingkat pengetahuan vaksin COVID-19 sesuai dengan 

status sosial 13,14. Hasil penelitian (Nugroho et al., 2021), melaporkan bahwa internet 

mempunyai peranan penting dalam memberikan informasi yang lengkap tentang vaksinasi 

COVID-19 13. 

Menurut teori model pengetahuan, sikap dan perilaku, pengetahuan merupakan salah satu 

factor esensial yang dapat mempengaruhi perubahan perilaku, dan individu dapat memperoleh 

pengetahuan dan keterampilan proses belajar. Dengan demikian pengetahuan masyarakat yang 

masih negative dapat diupayakan dengan kegiatan pembelajaran melalui edukasi yang dapat 

dilakukan oleh pihak-pihak yang berwenang 15,16. 

Penelitian yang dilakukan oleh Ika Purnamasari 17, menunjukkan bahwa pengatahuan 

masyarakat tentang COVID-19 merupak aspek yang sangat penting dalam masa pendemik,  

sehingga masyarakat perlu mengetahui pentingnya melakukan vaksinasi COVID-19 hal itu 

dilakukan upaya untuk mengurangi serta pencegahan penyakit tersebut. Hasil penelitian ini 

juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Ritunga et al., 2021) bahwa lebih dari 

80% responden memiliki pengetahuan yang baik tengtang vaksin COVID-19  18,19. Hal ini juga 

sama yang dilakukan pada mahasiswa kesehatan melaporkan bahwa tingkat pengetahuan 

masyarakat mempunyai tingkat pengetahuan vaksinasi COVID-19 sangat baik 20. 

Kurangnya pengetahuan terhadap vaksin COVID-19 dapat menyebabkan kesalahpahaman 

tentang vaksin. Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa 

pengetahuan sangat mempengaruhi niat masyarakat untuk melakukan vaksin maupun 

pemanfaatan layanan Kesehatan 21. 

Selain itu, pengetahuan juga dapat diperoleh dari beberapa faktor yang dapat 

mempengaruhi pengetahuan seseorang yaitu media massa, budaya, ekonomi, lingkungan serta 
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pengalaman yang telah dialami oleh seseorang. Pengetahuan juga dapat dipengaruhi oleh 

faktor usia, semakin bertambah usia maka akan semakin berkembang pula daya tangkap dan 

pola pikirnya sehingga pengetahuan yang deperoleh dapat semakin membaik. Pengetahuan 

merupakan salah satu hal yang sangat penting karena dapat mempengaruhi tindakan seseorang 

dan juga dapat menciptakan perilaku yang baik 22,23. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Rincon Uribe et al., 

2021) yang menyatakan bahwa seseorang yang memiliki pengetahuan baik dapat 

merefleksikan aksi yang baik terkait masalah Kesehatan secara umum dan khusus sehingga 

pengetahuan sangat penting dalam menentukan pilihan Kesehatan dan mengadopsi kebiasaan 

terkait Kesehatan, terutama pada masa pandemi COVID-19 24. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Kemenkes 2020. Menyatakan bahwa 

responden yang berpenghasilan rendah tingkat pengetahuannya terkait vaksin paling rendah. 

Tingkat pengetahuan tentang informasi tersebut cenderung naik sesuai dengan tingkatan status 

ekonomi responden. Hal ini mungkin dapat disebabkan oleh tingginya akses ke informasi yang 

dimiliki responden dengan status ekonomi tinggi 8. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden 

tentang Vaksinasi COVID-19 berada pada kategori  baik sebanyak 90 responden (43.1%) dan 

masyarakat Desa Bambu Kabupaten Mamuju rata-rata sudah melakukan  vaksinasi COVID-

19 dosis 2 sebanyak 163 responden (78.0%) yang paling banyak adalah Sinovac sebanyak 172 

responden (82.3%). Hal ini menunjukkan bahwa masyarakat Desa Bambu aktif melakukan 

pencarian informasi tentang vaksin COVID-19 melalui berbagai informasi yang ada. 

Pengetahuan sebagai pondasi perilaku manusia dalam mengatasi Pandemi COVID-19 dan 

menyukseskan vaksinasi COVID-19. Adapun saran untuk penelitian selanjutnya diharapkan 

dapat meneliti terkait faktor-faktor yang mempengaruhi masyarakat melakaukat vaksinasi 

COVID-19. 
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Abstrak: Kehamilan risiko tinggi adalah keadaan yang dapat mempengaruhi kondisi ibu maupun janin saat 
kehamilan apabila dilakukan tatalaksana sama seperti kehamilan normal. Risiko tinggi atau komplikasi 
kebidanan pada kehamilan merupakan keadaan penyimpangan dari normal, yang secara langsung 
menyebabkan kesakitan dan kematian ibu maupun bayi. Tujuan penelitian untuk mengetahui faktor resiko 

tinggi pada kehamilan, persalinan, nifas, dan BBL. Metode yang dipergunakan pada studi ini ialah 
menganalisis faktor risiko dengan mempergunakan kajian atau tinjauan literatur dengan mencari jurnal 
ataupun artikel yang relavansi pada resiko tinggi pada kehamilan, persalinan, nifas, dan BBL. Sumber 
tinjauannya mempergunakan media elektronik dari berbagai pangkalan data diantaranya Google Scholar 
serta Sience Direct yang dipublikasikannya dalam jangka waktu tahun 2018-2022. Hasil dari mentelaah 
beberapa jurnal didapatlan hasil review beberapa faktor resiko tinggi pada kehamilan, persalinan, nifas, dan 
BBL. Kesimpulannya, hamil resiko tinggi dapat dipengaruhi oleh usia, paritas, riwayat abortus, usia 
kehamilan < 2 tahun, dan tinggi badan < 145 cm. selain itu faktor resiko tinggi lainnya juga dipengaruhi 
oleh pendidikan dan pekerjaan. Oleh karena itu perlu dilakukan peningkatan penilaian risiko tinggi dengan 
melakukan deteksi dini komplikasi dan juga memanfaatkan teknologi yang ada dalam mendukung 
kesejahteraan ibu dan bayi selama kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir. 

Kata kunci: Risiko Tinggi, deteksi dini, komplikasi 

Abstract: High-risk pregnancy is a condition that can affect the condition of the mother and fetus during 
pregnancy if it is treated the same as a normal pregnancy. High risk or obstetric complications in pregnancy 
is a condition of deviation from normal, which directly causes morbidity and death of the mother and baby. 
The purpose of this study was to determine the high risk factors for pregnancy, childbirth, postpartum and 
BBL. The method used in this study is to analyze risk factors by using a review or review of the literature 
by looking for journals or articles that are relevant to high risk of pregnancy, childbirth, childbirth, and 
BBL. The source of his review uses electronic media from various databases including Google Scholar and 
Science Direct which he publishes in the 2018-2022 period. The results of reviewing several journals 
obtained the results of a review of several high risk factors in pregnancy, childbirth, childbirth, and BBL. 
In conclusion, high risk pregnancy can be influenced by age, parity, history of abortion, gestational age < 2 
years, and height < 145 cm. besides that other high risk factors are also influenced by education and work. 

Therefore it is necessary to increase high risk assessment by conducting early detection of complications 
and also utilizing existing technology in supporting the welfare of mothers and babies during pregnancy, 
childbirth, postpartum and newborns. 

Keyword: High risk, early detection, complications 

PENDAHULUAN 

Permasalahan yang cukup besar di Indonesia adalah dengan adanya Angka kematian ibu 

yang tergolong cukup tinggi Menurut Profil Kesehatan Indonesia tahun 2021 angka kematian 

ibu naik setiap tahunnya dari data yang dikumpulkan Kementerian Kesehatan pada pencatatan 

program kesehatan keluarga. Angka kematian ibu di Indonesia pada tahun 2021 sebesar 7.389. 

Angka tersebut mengalami peningkatan dari tahun 2020 dengan angka 4.627 kematian ibu1. 

http://dx.doi.org/10.52822/jwk.v8i1.517
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
mailto:asabayuana2599@gmail.com


Jurnal Wacana Kesehatan 

Vol 8 No.1 (2023)-Juli, pp 27-37 

Asa Bayuana et al (Komplikasi Pada Kehamilan, Persalinan, Nifas dan Bayi Baru Lahir..) 

28 

 

Kematian ibu di Indonesia masih tinggi yang disebabkan oleh beberapa faktor langsung yang 

berkaitan dengan masalah dan komplikasi pada masa kehamilan, persalinan, dan nifas5. 

Kehamilan adalah proses yang fisiologis namun pada suatu keadaan tertentu dalam 

perkembangannya dapat terjadi komplikasi sehingga dapat membahayakan ibu dan bayinya. 

Keadaan ini dapat  dilihat dari status kesehatan ibu melalui KSPR (Kartu Skor Poedji 

Rochjati). Jika skor yang didapatkan semakin tinggi, maka semakin tinggi juga resiko yang 

ditimbulkan bagi ibu dan bayinya. Kehamilan yang memiliki resiko baik rendah atau tinggi 

akan berdampak pada persalinannya. Untuk itu ibu hamil penting mendapatkan pelayanan 

kesehatan secara rutin untuk mencegah komplikasi sehingga dapat menurunkan angka 

kematian ibu dan bayi2. 

Deteksi dini pada masa kehamilan dapat menjadi salah satu upaya untuk mengetahui lebih 

awal sekaligus menangani ibu hamil dengan resiko tinggi. Resiko tinggi kehamilan adalah 

keadaan yang dapat mengancam keselamatan ibu dan bayi baik pada masa kehamilan atau 

persalinan4. Banyak penyebab risiko tinggi pada ibu hamil diantaranya  usia <20 tahun atau 

>35 tahun, anak lebih dari 4, jarak persalinan yang kurang dari 2 tahun, tinggi badan <145 cm, 

memiliki riwayat penyakit keluarga seperti hipertensi, diabetes, kelainan bentuk tubuh dan 

kelainan tulang belakang atau panggul yang merupakan salah satu kasus faktor risiko tinggi 

dengan  risiko kematian ibu dan bayi5.  

Bayi baru lahir (BBL) adalah bayi yang baru lahir antara usia 0 dan 28 hari. Bayi baru lahir 

normal (BBL) adalah bayi yang lahir setelah usia kehamilan 37-42 minggu atau 294 hari 

dengan berat antara 2500 dan 4000 gram (Wahyuni, 2012). Di Indonesia angka asfiksia masih 

cukup tinggi dibandingkan negara berkembang lainnya. Menurut World Health Organization 

(WHO), pada tahun 2018 kematian bayi baru lahir dan neonatal di dunia mencapai 37% dari 

seluruh kematian anak di bawah usia 5 tahun, 8.000 bayi meninggal di seluruh dunia karena 

penyebab yang tidak dapat dicegah setiap harinya10. Asfiksia, yang terjadi segera setelah 

kelahiran anak, jika tidak diobati, anak dapat mengalami berbagai komplikasi, termasuk 

ensefalopati iskemik hipoksia, edema otak, kerusakan stroke otak, hipertensi pulmonal 

persisten pada bayi baru lahir, perdarahan paru dan edema paru di jantung dan paru-paru, 

necrotizing enterocolitis selama kehamilan; nekrosis tubular  akut, sindrom hormon 

antidiuretik (siadh) yang tidak sesuai di ginjal; dan koagulasi intravaskular diseminata (DIC) 

dalam sistem hematologi10. 

Faktor risiko terjadinya asfiksia neonatorum adalah jumlah paritas, usia kehamilan, berat 

badan lahir, ketuban pecah dini, hamil anak kembar, persalinan lama, hipertensi dalam 

kehamilan, dan kasus gawat darurat. Usia kehamilan mencakup kurang bulan, cukup bulan, 

dan lebih bulan dengan asifiksia yang dibagi tingkatannya yaitu asfiksia neonatorum ringan, 

sedang dan berat, dengan neonatus lahir kurang bulang paling banyak mengalami asfiksia 

neonatorum11.  

Masa nifas  adalah masa yang dimulai setelah lahirnya plasenta  dan berakhir ketika alat 

rahim kembali ke keadaan normalnya. Periode postpartum berlangsung sekitar 6 minggu. 

Salah satu masalah  masa nifas adalah perdarahan postpartum. Pendarahan pascapersalinan 

dapat disebabkan oleh miometrium yang tidak berkontraksi setelah melahirkan, membuat 

rahim benar-benar rileks dan lembek. Salah satu cara agar  otot rahim tetap berkontraksi hingga 
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akhir persalinan adalah melalui mobilisasi dini dan gerakan sederhana, seperti senam nifas13. 

Perawatan nifas termasuk senam nifas diperlukan untuk mengatasi gangguan pada masa 

nifas terutama proses involusi uteri. Senam dalam hal ini dilakukan untuk mobilisasi dini ibu 

nifas, sehingga membantu pemulihan organ tubuh pasca melahirkan. Senam nifas merupakan 

jenis ambulan dini untuk mengembalikan perubahan fisik pra-kehamilan dan mengembalikan 

kekuatan otot perut bagian bawah. Kontraksi otot membantu proses involusi, yang dimulai 

setelah plasenta terlepas tak lama setelah lahir. Dalam proses involusi, pergerakan dan 

frekuensi secepat mungkin sangatlah13.  

Komplikasi selama persalinan meliputi infeksi saat melahirkan, masalah payudara, 

hematoma, perdarahan postpartum lambat, subinvolusi, tromboflebitis, inversi rahim, dan 

masalah psikologis. Komplikasi pada persalinan dapat dideteksi sejak dini apabila bidan 

memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif dan melakukan kunjungan rumah 

minimal 3 kali selama persalinan untuk  pemeriksaan, identifikasi komplikasi dan  tindakan 

yang tepat14. 

METODE 

Metode yang dipergunakan pada studi ini ialah mencari data analisa dengan 

mempergunakan kajian atau tinjauan literatur dengan mencari jurnal ataupun artikel yang 

relavansi pada komplikasi kehamilan, persalinan, nifas, dan bbl. Sumber tinjauannya 

mempergunakan media elektronik dari berbagai pangkalan data diantaranya Google Scholar 

serta Sience Direct yang dipublikasikannya dalam jangka waktu tahun 2018-2022, jurnal 

berupa jurnal penelitian dan artikel review. Jurnal yang diperoleh, direview untuk memilih 

kriteria yang sesuai, disusun secara sistematis, dibandingkan satu sama lain dengan literatur 

terkait.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1) Hasil peneletian setelah dilakukan telaah 20 jurnal. 

Penelitian Mayes tahun 2021 tentang Faktor-faktor yang mempengaruhi kehamilan risiko 

tinggi di wilayah kerja Poskesdes Parulohan Kecamatan Lintongnihuta Kabupaten Humbang 

Hasundutan dengan Model penelitian deskriptif-analitik survei cross-sectional. Populasi 

penelitian ini khusus ibu hamil di wilayah studi Parulohan Poskesdes Kecamatan 

Lintongnihuta Kabupaten Humbang Hasundutan yang berjumlah 30 orang. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa ada pengaruh antara umur dengan faktor resiko kehamilan, ada pengaruh 

antara umur dengan faktor resiko kehamilan, ada pengaruh antara pekerjaan dengan faktor 

resiko tinggi kehamilan, dan tidak ada pengaruh antara paritas dengan faktor resiko kehamilan. 

faktor risiko tinggi kehamilan dan tidak ada pengaruh sumber informasi terhadap faktor risiko 

tinggi kehamilan16. 

Penelitian Mumpuni et al., tahun 2021 tentang Kajian literatur tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan asfiksia neonatorum dengan Metode penelitian yang digunakan adalah 

studi pustaka yang membahas faktor-faktor yang berhubungan dengan asfiksia pada bayi baru 

lahir. Hasil penelitian dari beberapa jurnal yaitu: Hasil penelitian menunjukkan bahwa usia 

ibu, usia gestasi, lama persalinan dan cara persalinan tidak berhubungan bermakna pada kasus 

asfiksia neonatorum dan Ada hubungan antara kehamilan dan asfiksia, Akibat selanjutnya atau 
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pasca kehamilan yaitu kehamilan lebih dari 42 minggu dan asfiksia,Bayi yang lahir dari ras 

memiliki peningkatan risiko asfiksia neonatal 2,44 kali lipat10.  

Penelitian Intan & Ismiyatun tahun 2020 tentang Deteksi Dini Kehamilan Beresiko dengan 

Jenis penelitian menggunakan penelitian deskriptif kuantitatif. Populasi penelitian ini meliputi 

seluruh data kehamilan risiko tinggi sebanyak 128 ibu hamil untuk menggambarkan 

karakteristik kehamilan risiko tinggi berdasarkan usia, paritas, riwayat keguguran, jarak dan 

panjang kehamilan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 69 responden (53,9%) di Puskesmas 

Kasihan I Bantul Yogyakarta memiliki karakteristik ibu hamil risiko tinggi yaitu sebagian 

besar berusia <20>35 tahun (53,9%), dengan risk equity, yaitu H. Primipara dan paritas > 3, 

95 responden (74,2%), sebanyak 35 responden (27,3%) yang mengalami keguguran, 15 

responden (11,7%) yang memiliki masa kehamilan berisiko (< 2 tahun), 10 responden (7,8%) 

yang memiliki risiko tinggi untuk < 145 cm4.   

Penelitian Mustikasari et al. tahun 2022 tentang Faktor Risiko Asfiksia Neonatorum 

dengan Rancangan penelitian yang digunakan adalah penelitian analitik retrospektif dimana 

data variabel dikumpulkan berdasarkan materi sebelumnya, setelah itu dilakukan analisis data 

untuk menjelaskan variabel yang diteliti terhadap prevalensi asfiksia pada bayi baru lahir. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas bayi yang lahir di RS H. Abdoel Manap Kota 

Jambi mengalami asfiksia neonatorum sedang (61,6%), usia kehamilan bebas risiko (77,8%) 

dan berat lahir bayi normal (77,8%), mereka mengalami ketuban pecah dini (63,8%) dan 

tekanan darah tinggi selama kehamilan (63,8%). Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 

yang bermakna antara usia kehamilan, berat badan lahir, ketuban pecah dini dan hipertensi 

gestasional dengan kejadian asfiksia neonatorum11. 

Penelitian N. E. Mardliyana tahun 2019 tentang Peran Bidan dalam Pengembangan Manual 

Rujukan KIA pada Ibu Hamil Risiko Tinggi di Kabupaten Bantul (Analisis Kejadian 

Kehamilan Risiko Tinggi) merupakan kajian literatur yang berfokus pada peran bidan dalam 

penyusunan buku pedoman rujukan KIA ibu hamil risiko tinggi di Kabupaten Bantul Daerah 

Istimewa Yogyakarta. Menurut Budi, salah satu cara untuk mengurangi dampak buruk pada 

ibu hamil risiko tinggi adalah dengan melatih bidan desa untuk mengurangi ibu hamil risiko 

tinggi. Namun dalam pelaksanaannya terdapat beberapa kendala seperti B. politik daerah, 

perencanaan anggaran yang terpecah-pecah, pengorganisasian upaya pencegahan kematian 

ibu dan anak, kepemimpinan dan kerjasama9. 

Penelitian Eni Subiastutik, Syiska Atik M tahun 2019 tentang Pengaruh ibu dengan 

preeklampsia terhadap kejadian neonatus risiko tinggi di RSD Dr. Soebandi dengan observasi 

analitik yang menggunakan pendekatan cross-sectional; H. variabel bebas dan variabel terikat 

dikumpulkan secara bersamaan. Semua ibu dalam penelitian ini dengan preeklampsia RSD dr. 

Soebandi Jember melahirkan total 170 ibu dengan preeklampsia. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara pajanan ibu dan preeklampsia dengan kejadian 

neonatus risiko tinggi. Hasil uji hipotesis tentang prevalensi asfiksia memiliki hubungan. Pada 

saat yang sama, koefisien kontingensi (CC) adalah 0,280, yang berarti bahwa terdapat 

hubungan yang kecil atau lemah tetapi jelas antara preeklampsia ibu dan asfiksia neonatal. 

Terdapat korelasi dengan hasil uji hipotesis BBLR. Koefisien kontingensi (CC), di sisi lain, 

adalah 0,218, menunjukkan bahwa ada hubungan yang kecil atau lemah tapi jelas antara 

preeklamsia ibu dan terjadinya BBLR8. 
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Penelitian Noviyanti & Gusrian tahun 2021 tentang Keikutsertaan Ibu Nifas dalam 

Penggunaan Pedoman KIA untuk Pencegahan Komplikasi Nifas di Kota Tarakan  

menggunakan penelitian analitik dengan desain cross sectional. Saat itu besar sampel 

penelitian adalah 30 ibu nifas. Penelitian ini menunjukkan bahwa penggunaan pedoman KIA 

positif berpengaruh terhadap peningkatan pengetahuan yang baik, yang dipengaruhi oleh 

perilaku manusia, yang dapat berasal dari pengalaman dan interaksi manusia, sehingga 

terwujud pengetahuan dan sikap yang baik. Penelitian ini menemukan bahwa 12 dari 30 ibu 

(80%) menggunakan buku KIA positif dengan pengetahuan baik17. 

Penelitian Sri et al. tahun 2022 tentang Perawatan kebidanan penuh untuk ibu hamil dengan 

risiko tinggi anemia dengan pendekatan kasus per kasus digunakan sebagai rencana penelitian. 

Hasil kunjungan pertama anemia ringan (Hb=10 gr/dl) dan keluhan sering buang air kecil 

(KBA) pada malam hari. Pada kunjungan kedua, ibu masih mengalami anemia ringan dan 

keluhan sering buang air kecil malam sudah berkurang dua kali lipat. Pada kunjungan ketiga 

dia masih anemia dan mengeluh persalinan palsu. Pada kunjungan ke 4 didapatkan masalah 

pembengkakan kaki dan protein urin (+) serta anemia ringan (Hb: 10,1 g/dL). Cara mengobati 

masalah anemia adalah dengan banyak makan zat besi, seperti sayuran berwarna hijau tua, 

daging merah, hati dan telur, serta tablet zat besi18. 

Penelitian Sophia Immanuela Victoria & Juli Selvi Yanti tahun 2021 tentang Asuhan 

Kebidanan Pada Ibu Nifas Dengan Pelaksanaan Senam Nifas dengan cara mengajarkan senam 

pada pasien nifas. Hasil penelitian setelah dilakukan evaluasi ke evaluasi menunjukkan bahwa 

senam nifas berpengaruh terhadap kelancaran sekresi ASI, mempercepat proses involusi 

uterus dan pemulihan fungsi uterus, serta meminimalisir terjadinya anomali dan komplikasi 

saat persalinan. Tidak ditemukan kesenjangan pada hasil data subjektif dan objektif13. 

Penelitian Eva Oktaviani, Bambang Soewito  tahun 2022 tentang metode Swaddling untuk 

meminimalkan nyeri pada neonatus dengan sesak napas saat pemasangan infus. Penelitian ini 

secara deskriptif analitis dan menggunakan pendekatan studi kasus untuk mengkaji masalah 

perawatan bayi tersedak. Hasil Penelitian Pada Subjek 1 faktor risiko bayi lahir asfiksia adalah 

ibu dengan preeklampsia berat. 55% ibu hamil dengan riwayat preeklampsia berat cenderung 

melahirkan bayi dengan asfiksia, dimana 45 bayi (45%) tidak mengalami preeklamsia, dan 

terdapat hubungan antara preeklampsia berat (PEB) dengan prevalensinya19. 

Penelitian tentang Pemanfaatan Sistem Telehealth Berbasis Web Pada Ibu Hamil: 

Literature Review oleh Purbaningsih & Hariyanti tahun  2020. Penelitian ini merupakan 

pencarian literatur. SPIDER (Provision, Phenomenon of Interest, Design, Evaluation and 

Research Type) digunakan sebagai strategi pencarian literatur. Hasil studi mencakup 6 jurnal 

peer-review termasuk Telehealth ILITIA, Teknologi Telemedicine untuk Diabetes dalam 

Kehamilan dan Studi tentang Penggunaan Teknologi Telemedicine dalam Perawatan Wanita 

Graved Berisiko Tinggi. Telemedicine ILITIA bertujuan untuk menjadi penghubung antara 

pasien dan rumah sakit, meskipun tidak bertemu secara langsung, sehingga ibu hamil dapat 

langsung mengetahui status kehamilannya7. 

Penelitian tentang Faktor Risiko Depresi Pasca Persalinan di Negara-negara Asia Tenggara 

oleh Mustofa et al.tahun 2021. Metode yang digunakan dalam artikel ini adalah pencarian 

literature dengan menggunakan pencarian database pada sumber library PubMed, SAGE dan 
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Google Scholar. Hasil penelitian menunjukkan bahwa depresi pasca melahirkan dipengaruhi 

oleh faktor-faktor seperti kehamilan yang tidak direncanakan, kekerasan dalam rumah tangga, 

status ekonomi, dukungan sosial keluarga dan riwayat kehamilan20. 

Penelitian Herinawati et al. tahun 2020 Kemampuan Ibu Hamil Mengenali Tanda Bahaya 

Kehamilan, Persalinan dan Nifas di kelas Ibu Hamil Wilayah Kerja Puskesmas Putri Ayu Kota 

Jambi dengan melakukan pre-test, melakukan pelatihan dan mengevaluasinya dengan post-

test. Berdasarkan hasil penelitian diatas didapatkan bahwa kemampuan ibu hamil dalam 

mengenali tanda bahaya kehamilan, persalinan dan nifas paling besar pada kelas ibu hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Putri Ayu, Kota Jambi dengan kemampuan yang kurang sebelum 

menyelesaikan pelatihan Halinfas dan fungsi ibu membaik setelah pelatihan Halinfas6.   

Penelitian tentang Upaya Peningkatan Penjaringan Ibu Hamil Resiko Tinggi di Pulau 

Batam Kurao  oleh Nilakesuma et al. tahun 2020 melalui Focus Group Discussion (FGD) 

dengan ibu hamil dan keluarganya. Selain REA dengan ibu hamil dan keluarganya, tim 

pengabdi juga melakukan REA dengan tenaga/mitra kesehatan. Materi penyuluhan terdiri dari 

skrining ibu hamil resiko tinggi dan pertolongan pertama pada kader, ibu hamil dan 

masyarakat. Hasil yang diperoleh dalam kegiatan bakti sosial adalah koordinasi dengan 

lingkungan terdekat seperti komunitas, maka data 3 dari 5 ibu hamil (60%) tergolong 

kehamilan resiko tinggi dengan skor total. Hal ini menunjukkan pentingnya deteksi dini risiko 

kehamilan21. 

Penelitian Hasnah et al. tahun 2021 tentang Strategi Pendidikan Kesehatan pada Ibu Hamil 

di Masa Pandemi melakukan kegiatan pengabdian dengan pelatihan untuk meningkatkan dan 

menjaga kesehatan ibu hamil di masa pandemi dengan topik yang berbeda, mis. cara mencegah 

anemia pada ibu hamil, resiko 4T pada ibu hamil, mengenali tanda bahaya kehamilan, 

mengatasi stress pada ibu hamil dan nutrisi yang dibutuhkan ibu hamil. Kajian ibu hamil 

mengukur tekanan darah dan dilanjutkan evaluasi awal fasilitas dan pengaduan tentang 

penyampaian materi penyuluhan, dimana beberapa poin dibagikan kepada poster pos 

penyuluhan ibu hamil untuk disiapkan secara bergiliran22.  

Penelitian tentang Gambaran Faktor Risiko Respiratory Distress Syndrome Pada Neonatus 

Di Rsup Dr M. Djamil Padang oleh Efriza tahun 2022. Penelitian ini merupakan penelitian 

observasional dengan desain penelitian retrospektif. Rancangan penelitian dari penelitian ini 

adalah untuk menyelidiki suatu kejadian dalam kurun waktu tertentu. Kelompok sasarannya 

adalah bayi baru lahir yang menderita sindrom gangguan pernapasan. Berdasarkan hasil 

penelitian diketahui bahwa bayi baru lahir yang menderita IBS semuanya berumur 0-7 hari, 

mayoritas berjenis kelamin laki-laki yaitu 54,2% dibandingkan perempuan yaitu. H. 45,8%, 

96,6% bayi baru lahir dengan IBS lahir dengan berat badan lahir rendah (BBLR), yaitu <; 2500 

gram, 96,6% bayi baru lahir dengan IBS lahir pada usia kehamilan <; Pada 37 minggu, 3,4% 

neonatus dengan IBS mengalami diabetes, 55,9% neonatus dengan IBS mengalami hipertensi, 

dan hampir semua neonatus yang dilahirkan melalui operasi caesar (SC), 94,9% mengalami 

IBS23.  

Penelitian tentang Hubungan Pengetahuan Dan Sikap Ibu Hamil tentang Risiko Tinggi 

Dalam Kehamilan Dengan Kejadian Risiko Tinggi Dalam Kehamilan Diwilayah Kerja 

Puskesmas Kampar oleh Syahda tahun 2018. Penelitian dengan cross-sectional analitik dengan 



Jurnal Wacana Kesehatan 

Vol 8 No.1 (2023)-Juli, pp 27-37 

Asa Bayuana et al (Komplikasi Pada Kehamilan, Persalinan, Nifas dan Bayi Baru Lahir..) 

33 

 

sampel acak 145 ibu hamil. Dari hasil penelitian diketahui bahwa 79 orang (54,5%) memiliki 

informasi yang kurang tentang kehamilan risiko tinggi dan 89 orang (61,4%) memiliki 

informasi negatif tentang kehamilan risiko tinggi. Sedangkan 84 responden (57,9%) 

mengalami kehamilan berisiko. Dari hasil penelitian juga diketahui POR = 2,924 yang artinya 

responden yang kurang mengetahui kehamilan resiko tinggi berpeluang 3 kali lebih besar 

untuk mengalami kehamilan resiko tinggi. Dari hasil penelitian juga diketahui nilai POR = 

3,126 yang artinya responden yang memiliki sikap negatif terhadap kehamilan risiko tinggi 

berpeluang 3 kali lipat untuk mengalami kehamilan risiko tinggi5.  

Penelitian Matthew et al. tahun 2021 tentang Faktor Risiko yang Berhubungan dengan 

Kejadian Kelainan Bawaan pada Neonatus. Penelitian ini merupakan pencarian literature 

setelah melalui tahap seleksi, didapatkan literatur yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi 

dan hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor risiko kelainan kongenital signifikan yaitu H. 

kelainan genetik, tiga faktor risiko paling sering terjadi, yang disebut: Paparan asap tembakau 

(aktif atau pasif) (57,42%), paritas ganda (56,16%) dan riwayat aborsi (47%), enam penelitian 

menemukan bahwa kelainan kongenital lebih sering terjadi pada laki-laki daripada perempuan 

kelahiran. berat badan dan status sosial ekonomi merupakan faktor risiko yang paling umum, 

dengan status sosial ekonomi rendah pada 43 anak (51,2%) yang memiliki kelainan bawaan24.  

Penelitian tentang Coaching Support (Layanan Maternal) Melalui Wag Kolaborasi Dengan 

Bidan Polindes Bagi Ibu Hamil Dan Nifas oleh Indah Lestari, Noer Saudah tahun 2022. 

Penelitian dilakukan dengan menggunakan metode pendampingan yang dilakukan dalam 

beberapa. Hasil survey yang dilakukan melalui grup WhatsApp terbukti efektif oleh semua ibu 

hamil/melahirkan: kecepatan reaksi keluhan responden lebih cepat dan dapat diselesaikan, ada 

yang merasa lebih paham dengan materi bahkan kecil. proporsi (12,4%) malas membaca 

materi jika terlalu panjang. Dari hasil di atas disimpulkan bahwa dukungan WAG pada ibu 

hamil/nifas meningkatkan pengetahuan responden tentang masalah ibu dan bayi baru lahir25.  

Penelitian tentang Pendekatan Partisipatif Dalam Peningkatan Pemahaman Ibu Mengenai 

Neonatus Risiko Tinggi oleh Holidah & Indah tahun 2021. Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan desain cross sectional. Hasil penelitian menunjukkan paritas merupakan 

faktor risiko dengan risiko 2,4 yang berarti paritas berisiko (1 atau >3) memiliki risiko 

perdarahan postpartum 2,4 kali lebih besar dibandingkan paritas tanpa risiko (2-3). Kehamilan 

Usia ibu yang berisiko kematian ibu kurang dari 20 tahun atau lebih dari 35 tahun. berdasarkan 

kejadian preeklampsia, sebanyak 17% responden mengalami preeklampsia, berdasarkan 

perdarahan postpartum, sebanyak 8% responden mengalami perdarahan postpartum, 

berdasarkan berat bayi yang dilahirkan responden dapat dilihat 8% bayi. memiliki bayi BBLR 

(berat lahir rendah). Berdasarkan frekuensi reaksi lahir atau asfiksia bayi, terlihat bahwa 

hingga 37% ibu mengalami peristiwa sesak napas. Dari kejang bayi baru lahir, dapat diamati 

bahwa 6% bayi yang lahir mengalami kejang. Berdasarkan bayi hipotermia, terlihat bahwa 7% 

bayi lahir dengan hipotermia26.   

Pembahasan 

Skrining kehamilan merupakan upaya untuk mendeteksi dan menangani kehamilan risiko 

tinggi pada ibu hamil. Kehamilan risiko tinggi adalah kehamilan yang dapat membahayakan 

nyawa dan kesehatan ibu dan/atau bayinya. Kehamilan risiko tinggi adalah risiko di atas rata-
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rata (untuk ibu dan anak) yang dapat mengakibatkan penyakit atau kematian sebelum atau 

sesudah kelahiran18. 

Kehamilan risiko tinggi adalah suatu kondisi yang dapat mempengaruhi kondisi ibu dan 

janin selama kehamilan jika diperlakukan sebagai kehamilan normal. Komplikasi kehamilan 

atau persalinan risiko tinggi adalah suatu kondisi kelainan yang mengarah langsung pada 

morbiditas dan kematian ibu dan anak. Untuk menurunkan angka kematian ibu secara 

signifikan, deteksi dini dan penanganan ibu hamil risiko tinggi atau komplikasi persalinan 

harus lebih ditingkatkan baik di fasilitas pelayanan KIA maupun di masyarakat9. 

Jika tidak ditangani, kehamilan berisiko tinggi menyebabkan beberapa komplikasi bagi 

janin dan ibu. Antara lain: Pada bayi lahir cukup bulan, bayi berat lahir rendah (BBLR), janin 

meninggal dalam kandungan. pada ibu yaitu abortus (keguguran), persalinan tidak 

proporsional/disproporsional, perdarahan sebelum dan sesudah persalinan, kematian ibu 

hamil/ibu bersalin, preeklampsia/kejang9. 

Karakteristik ibu hamil yang termasuk dalam kelompok risiko: 

1. Wanita hamil <20> 35 tahun, 

2. Paritas 1 dan lebih dari 3 

3. Ibu hamil beresiko karena riwayat keguguran 

4. Rentang kehamilan adalah < 2 tahun 

5. Tinggi Badan  <145 cm4 

Continuity of Care (CoC) adalah asuhan berkelanjutan yang terdiri dari pelayanan yang 

diberikan selama kehamilan, persalinan, persalinan, pemantauan bayi baru lahir (BBL) dan 

Keluarga Berencana (KB). CoC memiliki 3 jenis layanan yaitu Manajemen, Informasi dan 

Hubungan Manusia27. pelayanan kesehatan yang berkelanjutan dapat meningkatkan kesehatan 

ibu dan bayi. Ibu hamil yang terus dipantau mengidentifikasi potensi masalah sejak dini dan 

dapat segera ditangani dalam keadaan darurat23. 

Beberapa faktor risiko yang terkait dengan munculnya kelainan bawaan pada bayi, yaitu: 

usia ibu, kelahiran kembar, riwayat keguguran, kelainan kongenital pada kehamilan 

sebelumnya, diabetes gestasional, asap tembakau, penggunaan alkohol, penyalahgunaan obat, 

defisiensi asam folat, kelainan kongenital dalam keluarga, kekerabatan antara ayah dan ibu, 

dan status sosial ekonomi rendah24. 

Bayi prematur belum memiliki kemampuan optimal untuk secara mandiri memposisikan 

fleksi mereka sendiri sebagai respons terhadap rasa sakit, sehingga bayi prematur tidak dapat 

menggunakan strategi menenangkan diri untuk beradaptasi dengan situasi stres dan nyeri. 

Metode shudder membantu bayi, terutama bayi prematur, untuk mempertahankan gerakannya, 

sehingga meningkatkan stabilitas fungsi fisiologis otonom. Menangis adalah respons perilaku 

yang paling penting terhadap rasa sakit. Bayi menangis karena terjadi sesuatu yang terasa tidak 

nyaman, termasuk rasa sakit. Bayi yang terpapar rangsangan nyeri berulang dan tak terkendali 

kehilangan anisotropi materi putih fraksional dan daerah subkortikal materi abu-abu di bagian 

otak. Hal ini menyebabkan kerusakan otak permanen pada fungsi motorik dan kognitif. Oleh 

karena itu, penilaian nyeri yang akurat dan penatalaksanaan nyeri yang tepat pada bayi 

prematur menawarkan banyak keuntungan19. 
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Prinsip utama sistem rujukan kegawatdaruratan ibu dan bayi baru lahir adalah kecepatan 

dan ketepatan pengoperasian, efisiensi, efektivitas dan pertimbangan keterampilan dan 

kewenangan fasilitas pelayanan. Bergantung pada kondisi pasien, pemerintah kota dapat 

segera mengakses semua layanan persalinan dan bayi baru lahir. Bidan yang bekerja di desa 

dan Rumah Sakit Bersalin Desa (Polindes) dapat langsung merawat ibu hamil, baru 

melahirkan, bayi baru lahir, yang bepergian sendiri atau yang diantar oleh kader atau 

masyarakat. Bidan desa atau Bidan Praktek Swasta (BPS) memberikan pelayanan persalinan 

normal dan menangani kasus tertentu sesuai dengan kekuatan dan kemampuannya atau 

mengirim rujukan ke Pukesmas, Puskesmas PONED dan RS PONEK sesuai dengan tingkat 

pelayanan yang sesuai. Puskesmas Non-PONED atau juga Puskesmas jaringan PONED 

memberikan pelayanan sesuai mandatnya dan harus mampu menstabilkan pasien dalam situasi 

darurat sebelum mengirimkan rujukan ke Puskesmas PONED atau RS PONEK. Puskesmas 

PONED memiliki fasilitas atau rujukan ke RS PONEK. Buka 24/7, Rumah Sakit PONEK 

dapat memberikan PONEK- langsung untuk menawarkan layanan9. 

Dalam Kepmenkes RI No. 369/Menkes/SK/III/2007 tentang standar profesi kebidanan, 

yang meliputi standar kualifikasi kebidanan, standar pendidikan, standar pelayanan kebidanan 

dan etika profesi. Dalam standar kualifikasi bidan yaitu kualifikasi ke 3 menyatakan bahwa 

bidan memberikan pelayanan antenatal yang berkualitas untuk mengoptimalkan kesehatan 

selama kehamilan yang meliputi deteksi dini, pengobatan atau rujukan komplikasi tertentu. 

Dan bidan harus mampu mengidentifikasi kelainan pada kehamilan normal dan memberikan 

perawatan yang tepat, termasuk merujuk ke layanan yang tepat untuk ibu hamil berisiko9. 

Bidan juga dapat melakukan ANC atau pemeriksaan kehamilan secara rutin dan berkualitas 

untuk memantau kesehatan ibu hamil dan janin dengan tindakan yang tepat dan sesuai 

kebutuhan ibu untuk menghindari komplikasi dan juga proses persalinan di rumah sakit. 

Menyelenggarakan kursus ibu hamil untuk mencegah komplikasi, memperluas cakupan 

pemeriksaan ibu hamil dan persalinan oleh tenaga kesehatan, serta memberikan pendidikan 

kesehatan tentang kehamilan risiko tinggi untuk meningkatkan kesadaran ibu hamil tentang 

kehamilan risiko tinggi12 

KESIMPULAN 

Artikel yang telah ditelaah sebanyak 20 Artikel, dikatakan bahwa pentingnya melakukan 

deteksi dini untuk mencegah terjadinya komplikasi pada resiko tinggi untuk meningkatkan 

kesejahteraan ibu dan janin. Beberapa karakteristik ibu hamil beresiko tinggi dipengaruhi oleh 

usia, paritas, riwayat abortus, jarak kehamulan < 2 tahun, dan tinggi badan < 145 cm. 
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Abstrak: Beberapa kondisi pasien kanker kolorektal memerlukan tindakan pembentukan stoma. 
Pembentukan stoma akan mempengaruhi kehidupan sehari-hari terutama untuk mengelola stoma secara 

mandiri (self care). Self care adalah semua aktifitas individu secara mandiri disepanjang hidupnya untuk 
meningkatkan dan memelihara kesejahteraan personal. Perawat berperan menilai pengetahuan self care, 
motivasi dan ketrampilan untuk membantu pasien mengembangkan kemampuan self care. Dalam 
membantu memenuhi kebutuhan self care pasien, perawat dapat memilih salah satu sistem keperawatan 
yaitu edukasi. Edukasi dirancang bagi individu yang perlu belajar melakukan tindakan sel fcare dan 
memerlukan bantuan untuk melakukannya. Mendapat gambaran umum mengenai pengaruh edukasi 
terhadap self care pada pasien kanker kolorektal dengan stoma. Metode yang digunakan dalam penulisan 
literature review ini adalah narrative review. Pencarian data menggunakan sumber data elektronik yaitu 
google scholar, proQuest. Kemudian ditemukan dari pencarian itu ada 6 jurnal. Hasil dari studi ini 
menunjukan bahwa metode dan media edukasi beragam dan Hasil studi  menunjukkan bahwa edukasi stoma 
efektif diberikan kepada pasien yang terpasang stoma karena dapat meningkatkan pengetahuan self care 

dan meningkatkan kemampuan self care. Edukasi stoma efektif meningkatkan pengetahuan dan 
kemampuan self care 
  

Kata kunci: Edukasi, Stoma, Self care 

 

Abstract: Several conditions in colorectal cancer patients require stoma formation. Stoma formation will 
affect daily life, especially for managing stomas independently (self care). Self care is all individual 
activities independently throughout his life to improve and maintain personal well-being. The nurse's role 
is to assess self care knowledge, motivation and skills to help patients develop self care abilities. In helping 
to meet the patient's self-care needs, nurses can choose one of the nursing systems, namely education. 
Education is designed for individuals who need to learn to perform self-care actions and need assistance 
to do so. Objective: to get an overview of the effect of education on self-care in colorectal cancer patients 
with stomas. The method used in writing this literature review is narrative review. Data search used 

electronic data sources, namely Google Scholar, ProQuest. Then it was found from the search that there 
were 6 journals. The results of this study show that educational methods and media vary and the results of 
the study show that stoma education is effective for patients with stomas installed because it can increase 
self care knowledge and improve self care abilities. Stoma education is effective in increasing knowledge 
and ability to self care 
 
Keyword: Education, Stoma, Self care  
 

 

PENDAHULUAN 

Penyakit kanker merupakan salah satu penyebab kematian didunia. Berdasarkan Global 

Cancer Observatory pada tahun 2018 terdapat kasus baru kanker di dunia sebanyak 18.078.957 

kasus dan 9.555.027 kematian akibat kanker diseluruh dunia. Keganasan kanker kolorektal 

berkontribusi 10,2 % dari kasus baru kanker dan bertanggung jawab 9,2 % kematian karena 

kanker di seluruh dunia (GCO, 2018). Di Indonesia angka kasus baru kanker sebanyak 348.809 

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
mailto:Sapti.ayubbana@gmail.com
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kasus dengan angka kematian sebanyak 207.210 kematian1. Kasus baru kanker kolorektal di 

Indonesia berkontribusi sebanyak 8,6 %. Berdasarkan data riset kesehatan dasar (riskesdas) 

tahun 2018, prevalensi kanker di Indonesia menunjukan 1,8 per 1000 penduduk2. Kanker 

kolorektal menduduki posisi ke 4 kasus kanker yang ada di Indonesia1. 

Harapan hidup pasien dengan kanker kolorektal berhubungan dengan luasnya penyakit saat 

didiagnosa. Prognosis penyakit kanker kolorektal berdasarkan ukuran tumor dan kedalaman 

invasi, keterlibatan getah benih serta metastase dari kanker. Penilaian secara komprehensif 

sangatlah penting berhubungan dengan penatalaksanaan dan pengobatan3. 

Terapi kanker kolorektal dapat berupa pembedahan, kemoterapi dan radiasi. Terapi bedah 

merupakan terapi utama kanker kolorektal. Kemoterapi digunakan sebagai terapi tambahan 

setelah pembedahan, meminimalkan metastase dan mengontrol manifestasi. Terapi radiasi 

dapat digunakan sebelum dan sesudah operasi. Terapi sebelum pembedahan bertujuan untuk 

mengecilkan ukura tumor sehingga memudahkan dalam pembedahan. Sedangkan terapi 

radiasi setelah pembedahan digunkan pada klien dengan klasifikasi Duke B, C dan D4.  

Pembedahan bertujuan untuk mengambil tumor dengan batas-batas proksimal dan distal 

dari jaringan usus normal yang mengandung pembuluh darah serta jaringan limfe terdekat. 

Pasien kanker kolorektal dapat memerlukan tindakan stoma4. Stoma berasal dari bahasa 

Yunani yang berarti mulut. Prosedur bedah dimana stoma dibuat diberi akhiran-ostomy. 

Terdapat tiga jenis stoma yaitu urostomi, ilieustomi, dan kolostomi. Urostomi dibuat dengan 

tujuan untuk mengalihkan eksresi urin. Sedangkan iliestomi dan kolostomi dibuat untuk rute 

alternative pengeluaran feses. Kolostomi dapat bersifat permanen atau sementara.  Kolostomi 

semestara berfungsi untuk mengalihkan atau mengistirahatkan bagian usus distal yang sakit, 

melindungi anastomosis distal dan untuk meringankan obstruksi. Sedangkan kolostomi 

permanen dilakukan bila reseksi bagian distal usus dengan anastomosis primer tidak dapat 

dilakukan5.  

Operasi stoma dapat memberikaan dampak fisik, psikologis dan social. Dampak fisik 

muncul karena perubahan fungsi tubuh seperti perubahan buang air besar, penurunan berat 

badan dan kemungkinan komplikasi6. Masalah emosi dapat muncul sehingga dapat 

mempengaruhi perawatan stoma seperti takut terjadi kebocoran, bau, kehilangan control buang 

air besar dan perubahan penampilan7. Dampak pembentukan stoma akan mempengaruhi 

kehidupan sehari-hari terutama untuk mengelola stoma secara mandiri7. 

Perawat dapat membantu meningkatkan self care pasien dengan menerapkan teori yang 

dikembangkan oleh Orem. Self care adalah semua aktifitas yang dilakukan individu secara 

mandiri disepanjang hidupnya untuk meningkatkan dan memelihara kesejahteraan personal. 

Sefl care defisist terjadi bila tindakan self care tidak adekuat  dalam memenuhi kebutuhan self 

care. Perawat berperan menilai pengetahuan self care, motivasi dan ketrampilan untuk 

membantu pasien mengembangkan kemampuan self care. Dalam membantu memenuhi 

kebutuhan self care pasien, perawat dapat memilih salah satu sistem keperawatan yang 

dikemukan oleh Orem yaitu sistem kompensasi total, sistem kompensasi sebagian dan sistem 

suportif-edukatif8,9. 

Sistem suportif-edukasi membantu individu mengurangi deficit self care dan meningkatkan 

kemampuan self care. Edukasi merupakan aspek utama praktek keperawatan dan merupakan 
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fungsi keperawatan mandiri8.  Sistem suportif-edukatif dirancang bagi individu yang perlu 

belajar melakukan tindakan self care dan memerlukan bantuan untuk melakukannya8,9. 

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian literature review jenis narrative review. Penelitian ini 

menggunakan metode literature review dengan menggunakan data sekunder, dimana peneliti 

mengidentifikasi, mengevaluasi dan mensintesis karya penelitian dan ide-ide yang telah 

dihasilkan oleh peneliti dan praktisi. Langkah-langkah dalam membuat literature review yaitu 

(1) memilih topik yang akan diulas, (2) melacak dan memilih artikel yang sesuai/relevan, (3) 

melakukan analisis dan sintesis literatur dan  (4) mengatur penulisan ulasan. Sumber data yang 

digunakan adalah database ProQuest dan Google Scholar. Populasi penelitian ini adalah 

seluruh jurnal/artikel penelitian dengan topik “Pengaruh Edukasi Terhadap Perawatan Diri 

Pasien Kanker Kolorektal”. Kriteria inklusi untuk sampel penelitian ini meliputi. Hasil 

penelitian dipublikasikan tahun 2015-2022, artikel dalam bahasa Indonesia dan Inggris, artikel 

dapat diakses dalam teks lengkap. 

Tinjauan naratif meliputi ringkasan, analisis kritis dan tidak menggunakan metode analisis 

tertentu. Oleh karena itu artikel yang termasuk dalam artikel khusus ini hanya dirangkum dan 

dianalisis secara kritis untuk efisiensi waktu. Berikut adalah flowchart pemilahan artikel yang 

diperoleh sesuai dengan topik studi literatur yang dilakukan.  

Tabel 1 Diagram Alur Proses Pemilihan Artikel 

Penelusuran jurnal dalam penelitian ini 

menggunakan online data base 

diantaranya ProQuest dan google scholar 

dari tahun 2016 – 2022 (n=24) 

Jumlah artikel ( n =11) 

Publiksi full text yang diuji 

kelayakannya (n = 6) 

Id
en

ti
fi

ca
ti

o

n
 

S
cr

ee
n

in
g

 
E

li
g

ib
il

i

ty
 

Artikel yang dikaji dalam studi 

ini (n=6) 

In
cl

u
d

e 

Setelah penyaringan variabel, 

Artikel di ekslusi karena tidak 

tersedia full text (n =13) 

Artikel tidak sesuai kriteria 

inklusi, tidak memiliki 

kelayakan menurut hasil 

analisis (n=6) 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

No Journal Biography Population Intervention Comperative Outcome 

 1 Effectiveness of self-

care education on 

patients with stomas10. 

Studi intervensi ini dilakukan 

pada  64 pasien stoma yang 

terbagi atas kelompok 

intervensi (32 pasien) dan 

kelompok kontrol (32 

pasien). Studi intervensi  

di satu rumah sakit penelitian 

universitas dan dua rumah 

sakit negara di Eskisehir di 

Turki 

Pemberian Intervensi   self care education 

kepada kelompok intervensi, dan kelompok 

kontrol perawatan layanan rutin.  

Pelaksanaan self-care education setelah pasien 

menjalani operasi stoma. Langkah pertama 

yaitu memberikan informasi kepada kelompok 

intervensi terkait tindakan edukasi, pengisian 

formulir pengumpulan data pribadi dan 

pengukuran SCAS. self-care education  terdiri 

dari definisi stoma, penyebab operasi stoma, 

perubahan hidup yang dihadapi individu 

setelah operasi stoma, perilaku umum, 

perawatan kantong stoma, perawatan kulit 

peristoma, perawatan stoma, perawatan terkait 

nutrisi, hidrasi dan eliminasi, dukungan 

psikologis , aktivitas fisik. Edukasi 

menggunakan slide, tayangan video dan 

menggunakan metode tanya jawab.  

Studi intervensi ini 

membandingkan kelompok 

intervensi dan kelompok 

kontrol. Kelompok 

intervensi  menerima self-

care education sedangkan 

kelompok kontrol 

menerima layanan 

perawatan rutin. 

 

 

Skor Self-Care Agency Scale 

(SCAS) mengalami 

peningkatan baik pada 

kelompok intervensi maupun 

kelompok kontrol (p value 

<0,001)  

Pada kelompok intervensi 

terdapat korelasi positif antara 

self-care agency and stoma 

knowledge scores (r= 0,466, 

pvalue <0,01)  

 

 

2 Effects of the frequency 

of ostomy management 

reinforcement 

education on self‐care 

knowledge, self‐

efficacy, and ability of 

stoma appliance 

change among Korean 

hospitalised 

ostomates11 

Partisipan 60 ostomates 

dirawat di rumah sakit 

universitas setelah operasi 

pembentukan ostomi, dan 

mereka secara acak 

ditugaskan untuk kontrol dan 

dua kelompok intervensi 

penelitian ini.  

Ostomy management reinforcement education 

(MORE) diberikan kepada kelompok kontrol 

(n = 20), kelompok intervensi 1 (n = 20), dan 

kelompok intervensi 2 (n = 20) masing-

masing satu kali, dua kali, dan tiga kali. 

Pengetahuan perawatan diri peserta, efikasi 

diri, dan kemampuan perubahan alat stoma 

dievaluasi sebelum dan sesudah OMRE. 

Penelitian ini bertujuan 

untuk mengevaluasi efek 

OMRE pada ostomi 

dan untuk mengidentifikasi 

frekuensi optimal 

pendidikan penguatan 

menggunakan desain post-

test kelompok kontrol yang 

setara. 

Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa OMRE 

efektif untuk mempromosikan 

pengetahuan self care 

ostomates yang dirawat di 

rumah sakit, efikasi diri, dan 

kemampuan perubahan alat 

stoma, dan dua sesi OMRE 

adalah yang paling efektif. 

 3 Effectiveness 

of a multimedia patient 

education intervention 

on improving self-care 

knowledge and skills in 

patients with 

colorectal cancer after 

enterostomy surgery: A 

Sampel berjumlah 63 pasien 

terbagi atas kelompok 

intervensi (33 pasien) dan  

untuk kelompok kontrol (30 

pasien).  

 

 

 

Penelitian ini menggunakan desain kuasi-

eksperimen. Kelompok intervensi  menerima 

pendidikan pasien multimedia, sedangkan 

kelompok kontrol menerima instruksi 

keperawatan umum standar (yaitu, instruksi 

tertulis dan verbal). 

 

Penelitian ini 

membandingkan kelompok 

intevensi dan kelompok 

kontrol. Kelompok 

intevensi menerima 

pendidikan pasien 

multimedia, sedangkan 

kelompok kontrol  

Kelompok intervensi 

menunjukkan peningkatan 

secara signifikan lebih besar 

dalam pengetahuan self care 

daripada kelompok kontrol. 

Kelompk intervensi 

menunjukkan peningkatan 

yang lebih besar secara 
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pilot study12.   

 

Kedua kelompok menerima pendidikan 

perawatan stoma sekali sebelum dan sesudah 

operasi. Penelitian mengumpulkan data studi 

yang berhubungan dengan pengetahuan dan 

keterampilan perawatan self care kedua 

kelompok melalui pretest pada hari sebelum 

pasien rawat inap, posttest 1 pada hari pertama 

pasien mengeluarkan gas setelah operasi (ini 

adalah hari dimana pasien perawat 

memperkuat perawatan ostomi dalam praktik 

klinis), posttest 2 pada hari sebelum pulang 

dari rumah sakit, dan posttest 3 selama 

kunjungan klinik pertama setelah keluar dari 

rumah sakit. Alat penelitian adalah DVD 

multimedia yang digunakan untuk pendidikan 

pasien dan kuesioner. 

 

 

90 menerima instruksi 

keperawatan umum standar 

(yaitu, instruksi tertulis dan 

verbal). 

 

signifikan dalam keterampilan 

self care daripada kelompok 

kontrol pada hari pengeluaran 

gas, sehari sebelum keluar 

dari rumah sakit, dan selama 

kunjungan klinik pertama 

setelah keluar dari rumah 

sakit. 

4 Pengaruh Edukasi 

Stoma Terhadap 

Kemampuan Self Care 

pada Pasien Stoma 

Kolon di Rumah Sakit 

Umum Pusat Haji 

Adam Malik Medan13.  

Populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh pasien yang 

terpasang stoma di RSUP. 

Jenis penelitiana quasi 

eksperimen denga one group 

pretes and post test design 

dengan jumlah sampel 44 

responden, diambil secara 

consecutive sampling 

Pemberian edukasi secara berkelompok 

dengan membagi responden menjadi 4 

kelompok dengan masing-masing kelompok 

terdiri dari 11 responden. Media edukasi 

menggunakan booklet dan alat peraga. 

Edukasi stoma diberikan kepada responden 

melalui 5 sesi dengan cara: 

a. Sesi ke-1 peneliti mengadakan edukasi 

pertemuan pertama  tentang konsep dasar 

stoma. 

b. Sesi ke-2 peneliti mengeksplorasi 

pengetahuan responden tentang materi 

yang telah disampaikan pada sesi 1 

pertama dengan diskusi serta meminta 

responden menjelaskan tetang konsep 

dasar stoma, Selanjutnya peneliti 

mengadakan edukasi tentang pemilihan 

kantong stoma, seperti jenis-jenis kantong 

dan memilih kantong sesuai dengan 

kebutuhan responden. 

 Hasil penelitian menunjukkan 

terdapat perbedaan self-care 

antara sebelum intervensi 

dengan setelah intervensi 

edukasi pasien stoma dengan 

nilai pvalue <0.05. 
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c. Sesi ke-3 peneliti mengeksplorasi 

pengetahuan responden tentang materi 

yang telah disampaikan pada sesi ke-2 

dengan diskusi. Selanjutnya peneliti 

mengadakan edukasi tentang perawatan 

stoma dan cara mengganti kantong stoma.  

d. Sesi ke-4 peneliti mengeksplorasi 

pengetahuan responden tentang materi 

yang telah disampaikan pada sesi ke 3 

dengan diskusi, meminta responden 

mendemonstrasikan cara mengganti 

kantong stoma 

e. Sesi ke-5 peneliti mengeksplorasi 

pengetahuan responden tentang materi 

yang telah disampaikan pada sesi ke 4 

dengan diskusi dan mendemontrasikan 

kembali. Selanjutnya peneliti memberikan 

edukasi tentang masalah psikososial, 

responden langsung dievaluasi tentang 

masalah psikososial. 

 

5 Effect of an 

Educational Protocol 

on Knowledge and 

Self-Care Practices 

among Patients with 

the Intestinal 

Ostomy14. 

Desain kuasieksperimental. 

Sampel berjumlah 50 pasien 

dirumah sakitUniversitas 

King Abdulazzis dan rumah 

sakit Umum King Fahad di 

bagian bedah umum, bagian 

medis dan poliklinik rawat 

jalan 

Penelitian dilakukan melalui empat tahap: 

penilaian, perencanaan, pelaksanaan, dan 

evaluasi. Fase penilaian: Pengumpulan data 

dasar untuk memperoleh informasi tentang 

pengetahuan dan praktik perawatan diri 

terhadap ostomy.  

Tahap perencanaan:  Perancangan Protokol 

pendidikan berdasarkan analisis kebutuhan 

pasien dengan menggunakan alat yang telah 

dibuat sebelumnya. pengembangan  mencakup 

pengetahuan dan praktik perawatan diri. 

Tahap implementasi : peneliti membagi 

peserta menjadi empat kelompok. Setiap 

kelompok memperoleh 6 sesi   

(3 teori dan 3 praktik). Bagian teori dengan 

ceramah, diskusi kelompok, menggunakan 

slide, video dan poster. Durasi setiap sesi 

selama 30-45 menit. Sesi teori mencakup item 

Penelitian dilakukan 

melalui empat tahap: 

penilaian, perencanaan, 

pelaksanaan, dan evaluasi 

Fase penilaian: 

Pengumpulan data dasar 

untuk memperoleh 

informasi tentang 

pengetahuan dan praktik 

perawatan diri terhadap 

ostomi usus  dengan 

mengunakan kuesioner 

penilaian pengetahuan dan 

praktik perawatan diri 
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definisi stoma, anatomi stoma usus, indikasi 

stoma, komplikasi stoma, praktik perawatan 

diri stoma. 

Bagian praktik dengan cara demonstrasi, 

redemonstrasi, dan video. Praktik terdiri atas 3 

sesi. Setiap sesi  denga durasi 50-60 menit. 

Sesi praktik mencakup materi pergantian alat 

kolostomi dan perawatan kulit dengan alat dan 

bahan yang nyata 

Tahap evaluasi: a). Di akhir sesi, pasien yang 

diteliti dievaluasi segera setelah menerapkan 

protokol pendidikan menggunakan alat yang 

sama (alat prakonstruksi) b). Setelah satu 

bulan, para peneliti mengevaluasi pasien 

dengan alat yang sama untuk mengevaluasi 

pengetahuan dan praktik perawatan diri untuk 

pasien ostomy 

6 The influence of 

education about stoma 

on self care ability in 

patients with 

colostomy15. 

 

 

Jenis penelitian ini adalah 

quasi eksperimen dengan one 

group pre test-post test.  

 

 

 

Pemberian intervensi edukasi pada pasien   

selama 4 minggu, dengan media modul 

edukasi stoma dalam bentuk booklet. 

Studi intervensi dengan 

memberikan edukasi 

dengan modul dalam 

bentuk booklet 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa ada perbedaan 

perawatan diri antara sebelum 

dan sesudah  intervensi (p-

value < 0,05).  
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Pembahasan 

Stoma merupakan gangguan yang terjadi pada saluran pencernaan dan hasil pembukaan 

yang dibuat dengan pembedahan dari saluran usus. Dua jenis utama stoma usus yaitu 

kolostomi dan ileostomy16. Stoma berfungsi untuk pengalihan aliran fecal17. Stoma dapat 

bersifat permanen atau sementara18.  

Salah satu strategi penatalaksanaan stoma adalah edukasi. Edukasi dengan harapan untuk 

meningkatkan pengetahuan tentang self care. Edukasi adalah proses interaktif yang 

mendorong pembelajaran merupakan upaya untuk menambah pengetahuan, sikap dan 

ketrampilan baru melalui penguatan praktik dan pengalaman tertentu. Tujuan edukasi  adalah 

untuk meningkatkan perilaku sehat individu dan masyarakat, pengetahuan yang relevan 

dengan intervensi dan strategi untuk mempertahankan status kesehatan, pencegahan penyakit, 

dan pengelolaan (penyediaan perawatan) penyakit kronis19. Edukasi dapat mengubah perilaku 

seseorang20. 

Pemberian edukasi dibeberapa penelitian sangat bervariasi. Beberapa penelitian 

menujukkan bahwa pemberian edukasi untuk memberikan pengetahuan dilakukan dalam 

beberapa sesi21. Sedangkan penelitian lain   menunjukan  bahwa pemberian edukasi untuk 

menyampaikan teori dan ketrampilan dengan cara ceramah, diskusi kelompok dan prktik14,15. 

Pemberian Edukasi dapat merupakan proses pengembangan keterampilan, keterampilan dan 

pengetahuan. Edukasi kesehatan tidak hanya memberikan informasi, tetapi yang terpenting 

adalah menciptakan kegiatan yang dapat membuat seseorang mandiri untuk mengambil 

keputusan tentang masalah kesehatan yang dihadapi19. 

Salah satu cara untuk mendukung terselenggaranya edukasi adalah penggunaan media. 

Penelitian15 menggunakan media booklet. Penelitian12 menggunakan multimedia DVD. Dan 

penelitian10 menggunakan slide, booklet dan video. Penelitian dengan media booklet dan alat 

peraga untuk demonstrasi perawatan stoma13.Sedangkan penelitian14 menggunakan media 

slide, video, poster, alat peraga untuk demonstrasi perawatan stoma. Media  berguna untuk 

merangsang minat sasaran pendidikan, mengatasi keterbatasan waktu, tempat, bahasa dan 

daya panca indera serta mengatasi sikap pasif responden, dapat merangsang pengalaman dan 

menghasilkan persepsi yang sama .  Teknik dengan media pengalaman langsung atau dengan 

benda asli menstimulus paling banyak indra audien. Proses edukasi dengan pengalaman 

langsung atau benda asli  mempunyai intensitas yang paling tinggi untuk mempersepsi materi 

edukasi. Sebaliknya teks atau bacaan merupakan media dengan derajat keabstrakan paling 

tinggi hanya menstimulus visual19,21,22. 

Media booklet merupakan media berbetuk buku untuk menyampaikan pesan-pesan 

kesehatan baik berupa tulisan maupun gambar. Kelebihan media booklet yaitu dapat dipelajari 

sewaktu-waktu, informasi tercantum lengkap dan mudah dipahami dan desain lebih menarik 

sehingga meningkatkan daya tarik untuk dibaca. Poster merupakan suatu media yang dicetak 

pada selembar kertas berukuran sekitar 60 x 90 cm berisi pesan atau informasi kesehatan yang 

biasanya ditempel pada tembok/gedung. Kelebihan poster yaitu meningkatkan kesadaran 

terhadap kesehatan dan merangsang kepercayaan, sikap dan perilaku. Video dapat 

menampilkan gambar yang bergerak, tulisan  dan terdapat suara yang menjelaskan mengenai 

gambar yang ditampilkan. Kelebihan media video yaitu dapat menyalurkan pesan kepada 
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sasaran dengan jumlah yang besar  maupun kecil; mempermudah penyampaian pesan dan 

menarik perhatian sasaran karena meimbulkan efek suara dan gambar; Penyajian sepenuhnya 

diatur oleh pemberi materi dan dapat diputar berulang-ulang23. 

Media slide memiliki kelebihan yaitu membantu menimbulkan pengertian dan ingatan 

yang kuat pada pesan yang disampaikan dan dapat dipadukan dengan unsur suara; merangsang 

minat dan perhatian peserta didik dengan warna dan gambar yang konkrit. Sedangkan 

kelebihan media DVD adalah menghemat waktu dan rekaman dapat diputar berulang-ulang; 

demostrasi yang sulit bisa dipersiapkan dan direkam sebelumnya, sehingga pada waktu 

edukasi pendidik bisa memusatkan perhatian pada penyajiannya24. Kelebihan alat peraga 

dalam edukasi adalah menumbuhkan minat belajar karena pelajaran lebih menarik; 

Memperjelas makna bahan pelajaran misalnya tentang stoma sehingga peserta didik mudah 

memahami tentang stoma; Dengan alat peraga membuat peserta didik lebih aktif melakukan 

kegiatan belajar seperti megamati, melakukan dan mendemonstrasikan Kembali25. 

Masalah kesehatan seperti sakit ditentukan oleh dua faktor utama, yaitu faktor perilaku dan 

faktor nonperilaku (fisik, sosial, ekonomi, dan politik). Upaya intervensi faktor perilaku dapat 

dilakukan melalui dua pendekatan, yaitu pendidikan dan paksaan. Pendidikan adalah suatu 

upaya persuasi atau pembelajaran bagi individu agar bersedia melakukan tindakan untuk 

memelihara (mengatasi masalah) dan meningkatkan kesehatannya. Perubahan hasil intervensi 

pendidikan didasarkan pada pengetahuan dan kesadarannya melalui proses pembelajaran 

sehingga perilaku tersebut diharapkan bertahan lama dan tetap karena dilandasi kesadaran20. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa edukasi stoma efektif diberikan kepada pasien yang 

terpasang stoma karena dapat meningkatkan pengetahuan self care12,10  dan meningkatkan 

kemampuan self care13,14. Kemampuan self care secara mandiri meningkatkan dan memelihara 

kesejahteraan personal8,9 

KESIMPULAN 

Hasil dari studi ini menunjukan bahwa metode dan media edukasi beragam. Dan hasil studi  

menunjukkan bahwa edukasi stoma efektif diberikan kepada pasien yang terpasang stoma 

karena dapat meningkatkan pengetahuan self care dan meningkatkan kemampuan self care. 
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Abstrak: Kebutuhan zat gizi khususnya zat besi pada kehamilan akan mengalami perubahan sesuai dengan 
usia kehamilan. Jika kebutuhan akan zat besi selama kehamilan tidak tercukupi maka akan berisiko terhadap 
terjadinya anemia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan usia gestasi dengan kejadian 
anemia pada ibu hamil di Kota Metro. Penelitian ini menggunakan studi analitik, rancangan crossectional 

dengan besar sampel 138 ibu hamil. Pengumpulan data dilakukan menggunakan data sekunder dari 
Puskesmas se-Kota Metro, Lampung. Analisa data dilakukan menggunakan analisis univariat dan bivariate 
dengan  uji chi-square. Hasil penelitian diketahui bahwa dari 138 ibu hamil, ditemukan 38,4% berada pada 
usia gestasi trimester III. Kejadian anemia pada kehamilan paling banyak ditemukan pada trimester II 
(45,7%) dan III (43,5%). Pada uji chi square didapatkan p-value 0,020 (p<0,05), artinya proposi kejadian 
anemia berbeda nyata antar usia gestasi. Penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara 
usia gestasi dengan kejadian anemia pada kehamilan.. 

Kata kunci: Anemia, Kehamilan, Usia gestasi 

Abstract: The need for nutrients, especially iron during pregnancy will change according to the gestational 
age. If the need for iron during pregnancy is not fulfilled, there will be a risk of anemia. The purpose of this 
study was to determine the relationship between gestational age and the incidence of anemia in pregnant 
women in Metro City. This study used an analytic study, a cross-sectional design with a sample size of 138 

pregnant women. Data collection was carried out using secondary data from Community Health Centers 
throughout Metro City, Lampung. Data analysis was performed using univariate and bivariate analysis with 
the chi-square test. The results of the study revealed that out of 138 pregnant women, 38.4% were found to 
be in the third trimester of gestation. The highest incidence of anemia in pregnancy was found in the second 
(45.7%) and third (43.5%) trimesters. The chi square test obtained a p-value of 0.020 (p<0.05), meaning 
that the proportion of anemia is significantly different between gestational ages. From this study it can be 
concluded that there is a relationship between gestational age and the incidence of anemia in pregnancy. 

Keyword: Gestational age, Anemia, pregnancy 

PENDAHULUAN 

Anemia adalah keadaan dimana jumlah sel darah merah atau konsentrasi oksigen pembawa 

darah (Hb) tidak mencukupi untuk memenuhi kebutuhan fisiologis tubuh.Anemia kehamilan 

tidak dapat dibedakan dengan perubahan fisiologis yang terjadi selama kehamilan, usia janin. 

dan kondisi ibu hamil sebelumnya. Peningkatan volume plasma (yang memuncak pada 2 

minggu kehamilan dan terus meningkat hingga 37 minggu kehamilan) terkait erat dengan 

penurunan relatif konsentrasi hemoglobin selain pertumbuhan janin, yang membutuhkan zat 

besi dan folat, membuat wanita hamil lebih rentan atau yang berisiko tinggi menderita 

kemiskinan. Meskipun penyerapan zat besi meningkat selama kehamilan dan suplemen zat 

besi telah diberikan, wanita dengan simpanan zat besi yang rendah biasanya masih tidak dapat 

memenuhi kebutuhan zat besinya, sehingga menyebabkan anemia 1. 
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Organisasi kesehatan dunia  menjelaskan saat ini setiap tahunnya 40% wanita hamil di 

seluruh dunia mengalami anemia terutama disebabkan karena kekurangan zat besi2. Sumber 

lain menunjukkan bahwa anemia defisiensi besi mempengaruhi lebih dari 2 miliar orang di 

seluruh dunia. Anemia diderita oleh 370 juta wanita di negara berkembang, dengan prevalensi 

rata-rata pada wanita hamil (51%) lebih tinggi dibandingkan wanita tidak hamil (41 %). 

Prevalensi di antara wanita hamil bervariasi dari 31% di Amerika Selatan hingga 64 % di Asia 

Selatan. Asia Selatan dan Asia Tenggara bersama-sama menyumbang hingga 58% dari total 

populasi anemia di negara berkembang. Beberapa penelitian yang dilakukan di Amerika Utara 

dan Eropa menunjukkan bahwa frekuensi anemia pada ibu hamil berkisar antara 10 hingga 30 

persen. Di negara berkembang masalah kekurangan zat besi cukup tinggi, di India sekitar 88% 

ibu hamil menderita anemia, dan di bagian Asia lainnya hampir 60% wanita ditemukan 

menderita anemia 3. 

Prevalensi anemia pada ibu hamil di Indonesia berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) 2013 yaitu sebesar 37,1%. Jumlah tertinggi terjadi di wilayah pedesaan yaitu 

sebesar 37,8% dan terendah terjadi di perkotaan sebesar 36,4%4. Sementara pada hasil 

Riskesdas 2018 angka kejadian anemia pada ibu hamil adalah sebesar 48,9%. Jumlah tertinggi 

kasus anemia pada ibu hamil juga masih didominasi di wilayah pedesaan yaitu mencapai 

49,5% sementara di perkotaan adalah sebesar 48,3% 5. 

Salah satu komponen pelayanan kesehatan ibu hamil untuk mencegah anemia kehamilan 

adalah pemberian zat besi sebanyak 90 tablet.Konsumsi zat besi dan variasi jumlah asupan zat 

besi selama hamil di Indonesia sebesar 87,6 persen5. Secara nasional cakupan ibu hamil 

mendapat tablet Fe3 tahun 2018 adalah sebesar81,16%, dimana angka ini belum mencapai 

target Renstra tahun 2018 yaitu sebesar 95%, cakupan tertinggi berada di Provinsi Bengkulu 

(99,49%) dan terendah di Banten (32,11%), sementara di Provinsi Lampung adalah sebesar 

90,10% 6.Cakupan pemberian Tablet Fe 1 pada ibu hamil di Kota Metro tahun 2018 mencapai 

100% dan Fe 3 sebesar 99%, dan dari 12 Puskesmas yang ada seluruhnya telah mencapai target 

(90%) 7.   

Tercapainya target pemberian Tablet Fe pada ibu hamil diharapkan mampu mencegah 

angka kesakitan akibat anemia karena kondisi anemia pada ibu hamil mempunyaidampak 

kesehatan terhadap ibu dan anak dalam kandungan, antara lain meningkatkanrisiko bayi 

dengan berat lahir rendah, keguguran, kelahiran prematur dan kematian padaibu dan bayi baru 

lahir. Ibu hamil dengan kadar Hb <10 g/dl mempunyai risiko 2,25 kali lebih tinggi 

untukmelahirkan bayi BBLR, sedangkan ibu hamil dengan anemia berat mempunyai 

resikomelahirkan bayi BBLR 4,2 kali lebih tinggi dibandingkan dengan ibu yang tidak 

anemiaberat. Resiko kematian ibu meningkat 3,5 kali pada ibu hamil yang menderita anemia7.  

Tingginya angka kejadian anemia pada kehamilan sendiri dapat dipengaruhi oleh berbagai 

faktor.Sekitar 95% kasus anemia selama kehamilan sendiri disebabkan karena kekurangan zat 

besi (anemia defisiensi besi).Penyebabnya adalah asupan makanan yang tidak memadai, 

kehamilan sebelumnya atau kehilangan normal berulang zat besi dalam darah haid. Faktor 

resiko lain yang turut berperan terhadap terjadinya anemia pada kehamilan adalah karena ibu 

mengalami dua kehamilan yang berdekatan, hamil dengan lebih dari satu anak, mual dan 

muntah (emesis gravidarum-hiperemesis gravidarum), tidak mengkonsumsi cukup besi, 

mengalami menstruasi berat sebelum kehamilan, hamil saat masih remaja, kehilangan banyak 
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darah (misalnya dari cidera atau selama operasi) 8. Anemia pada kehamilan juga semakin 

meningkat pada mereka dengan sosial ekonomi rendah dan kurangnya pendidikan1. Secara 

umum tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan usia gestasi dengan kejadian 

anemia pada ibu hamil di Kota Metro tahun 2019. 

METODE 

Jenis penelitian studi analitik, rancangan case control dengan mengambil kasus anemia 

pada ibu hamil di Kota Metro tahun 2019. Besar sampel penelitian 138 orang, meliputi 46 

orang berada pada kelompok kasus  dan 92 orang sebagai kelompok kontrol yang dihitung 

menggunakan aplikasi Sample size WHO Ver. 2.0. Instrumen yang digunakan untuk 

mengumpulkan data sekunder berupa lembar observasi, data diambil dari laporan Puskesmas 

se-Kota Metro, Lampung. Analisis univariat hitung menggunakan rumus persentase dan 

analisis bivariat dilakukan menggunakan uji chi-square.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Usia  Gestasi  (UG) dan Kejadian Anemia Pada Kehamilan 

No Variabel  f % 

1 Usia Gestasi    

 Trimester I (1-13 mgg) 35 25,4 

 Trimester II (14-27 mgg)  50 36,2 

 Trimester III (28-41 mgg)  53 38,4 

 2 Kejadian Anemia    

 Anemia 46 33,3 

 Tidak anemia  92 66,7 

Berdasarkan tabel di atas dapat dijelaskan bahwa usia gestasi responden sebagian besar 

berada pada trimester III (38,4%) dan paling sedikit trimester I (36,2%). Sedangkan dilihat 

dari kejadian anemia, ditemukan sebanyak 33,3%.  

Tabel 2 Hubungan Usia Gestasi Dengan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil 

Usia Gestasi  Kejadian Anemia  p 

Anemia Tidak Anemia  

n % n % n % 

Trimester I  5 10,9 30 32,6 35 25,4 0,020 

Trimester II  21 45,7 29 31,5 50 36,2  

Trimester III  20 43,5 33 35,9 53 38,4  

Jumlah 46 100 92 100 138 100  

Berdasarkan tabel di atas dapat dijelaskan bahwa sebagian besar kejadian anemia 

ditemukan pada ibu hamil trimester II yaitu 45,7% dan paling sedikit pada trimester I yaitu 

10,9%. Pada hasil analisis uji chi square didapatkan p-value 0,020 (p<0,05) artinya terdapat 

hubungan antara usia gestasi dengan kejadian anemia pada ibu hamil. 

Pembahasan 

Kebutuhan zat gizi khususnya zat besi pada ibu hamil akan mengalami perubahan sesuai 

dengan usia kehamilan. Berdasarkan hasil analisis hubungan usia gestasi dengan kejadian 

anemia terlihat bahwa semakin tua usia kehamilan akan semakin besar kemungkinan 

mengalami anemia dimana dari 46 ibu yang mengalami anemia, sebanyak 5 orang (10,9%) 

ditemukan pada kehamilan  trimester I, 21 orang (45,7%) trimester II dan 20 orang (43.5%) 
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berada pada kehamilan trimester III. Pada hasil uji statistik terbukti ada hubungan antara usia 

gestasi dengan kejadian anemia (p<0,05).  

Temuan hasil penelitian ini serupa dengan studi yang dilakukan di Wilayah Ashanti Ghana 

bahwa usia kehamilan terbukti berhubungan dengan kejadian anemia dimana ibu hamil yang 

berada pada trimester kedua kehamilan memiliki peluang yang signifikan untuk mengalami 

anemia dibandingkan dengan ibu pada trimester pertama dan ketiga (OR = 2.065, p = 0.006, 

95% CL: 1.228 sampai 3.470) 9. Penelitian ini juga diperkuat oleh hasil penelitian Taner et al 

(2015) dimana usia kehamilan terbukti berpengaruh terhadap terjadinya anemia dimana ibu 

hamil trimester dua memiliki resiko terjadinya anemia 1,6 kali lebih besar dibandingkan 

trimester I dan trimester III memiliki resiko anemia 2,45 kali lebih besar dibandingkan 

trimester I 10. 

Kebutuhan zat besi untuk kehamilan rata-rata adalah sekitar 1.000 mg yang terkonsentrasi 

pada dua trimester terakhir kehamilan. Jumlah ini setara dengan sekitar 6 mg zat besi yang 

diserap per hari pada wanita yang memulai kehamilan dengan tidak ada atau penyimpanan zat 

besi yang minimal.Sebanyak 350 mg zat besi hilang pada janin dan plasenta, dan 250 mg 

hilang dalam darah saat persalinan. Kekurangan zat besi selama kehamilan dapat berakibat 

terhadap terjadinya anemia11. Usia kehamilan memiliki hubungan langsung dengan anemia 

karena ada perubahan kebutuhan zat besi. Pada trimester kedua kehamilan memiliki 

kemungkinan lebih tinggi untuk mengalami anemia dibandingkan dengan mereka pada 

trimester pertama dan ketiga. Merupakan fakta yang nyata bahwa hal tersebut terjadi karena 

peningkatan volume plasma, kadar hemoglobin dan hematokrit menurun selama trimester 

pertama dan mencapai tingkat terendah pada akhir trimester kedua dan meningkat lagi selama 

trimester ketiga kehamilan9.Waktu yang tepat untuk memulai suplementasi zat besi dengan 

dosis 30 mg / hari adalah setelah sekitar minggu ke-12 kehamilan (awal trimester kedua), 

ketika kebutuhan zat besi untuk kehamilan mulai meningkat. Pemberian zat besi dengan dosis 

60 sampai 120 mg / hari diindikasikan jika ada bukti laboratorium dari anemia yang telah 

ditetapkan pada setiap tahap kehamilan. Dosis harus diturunkan menjadi 30 mg / hari bila 

konsentrasi hemoglobin berada dalam kisaran normal untuk tahap kehamilan. Kejadian 

anemia yang terjadi pada responden dengan usia gestasi tersebut kemungkinan disebabkan 

oleh beberapa hal diantaranya ketidakpatuhan responden dalam mengkonsumsi tablet Fe, 

konsumsi bersamaan antara tablet Fe denagn makanan atau minuman yang menghambat 

absorbsi Fe oleh tubuh. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan uraian hasil penelitian di atas dapat disimpulkan terdapat hubungan antara usia 

gestasi dengan kejadian anemia pada ibu hamil, dimana sebagian besar anemia pada kehamilan 

terjadi pada kehamilan trimester II dan trimester III. Disarankan bagian ibu hamil untuk 

mengkonsumsi makanan yang banyak mengandung zat besi terutama saat memasuki Trimester 

II dan III selain tetap mengkonsumsi tablet Fe. 
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ABSTRAK: Laparotomy merupakan pembedahan pada lapisan dinding perut. World Health Organization 
(WHO) tahun 2017 mendata ada 140 juta pasien diseluruh rumah sakit dunia melakukan tindakan operasi, 
di Indonesia tahun 2017 mencapai 1,2 juta jiwa. Sebelum operasi laparotomi biasanya pasien mengalami 
kecemasan. Salah satu upaya mengatasi kecemasan pada pasien pre operasi laparotomi non farmakologi 

dapat dilakukan intervensi hand massage menggunakan minyak zaitun. Penelitian bertujuan untuk melihat 
apakah ada pengaruh hand massage dengan minyak zaitun terhadap tingkatan kecemasan pada pasien 
preoperasi laparotomi. Desain penelitian pre eksperimen dengan rancangan one grup pre test dan post test 
pada 30 orang responden. Penilaian kecemasan menggunakan kuesioner (SAS/SRAS). Uji statistika hasil 
penelitian menggunakan uji Wilcoxson Signed Ranks Test didapatkan penurunan tingkat kecemasan 
sebesar 5,46 dengan nilai p-value = 0,000 ɑ (<0,05), maka disimpulkan ada pengaruh hand massage dengan 
minyak zaitun terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi laparotomy. Peneliti menyarankan 
perawat dalam mengatasi cemas pasien pre operasi laparotomi dapat menggunakan Pemijatan pada tangan 
atau hand massage dengan minyak zaitun sebagai terapi non farmakologi. 

Kata kunci: Hand Massage, Minyak Zaitun, Tingkat Kecemasan, Laparotomy 

ABSTRACT: Laparotomy is surgery on the lining of the abdominal wall. The World Health Organization 
(WHO) in 2017 recorded that there were 140 million patients in all world hospitals carrying out operations, 

in Indonesia in 2017 it reached 1.2 million people. Before laparotomy surgery, patients usually experience 
anxiety. One of the efforts to overcome anxiety in preoperative non-pharmacological laparotomy patients 
can be done by hand massage intervention using olive oil. The study aims to see whether there is an effect 
of hand massage with olive oil on the level of anxiety in preoperative laparotomy patients. Pre-experimental 
research design with one group pre-test and post-test design on 30 respondents. Anxiety assessment using 
a questionnaire (SAS/SRAS). Statistical test results of the study using the Wilcoxson Signed Ranks Test 
obtained a decrease in anxiety levels of 5.46 with a p-value = 0.000 ɑ (<0.05), it was concluded that there 
was an effect of hand massage with olive oil on anxiety levels in pre-laparotomy patients. Researchers 
suggest that nurses in dealing with anxiety in preoperative laparotomy patients can use hand massage or 
hand massage with olive oil as a non-pharmacological therapy. 

Keyword: hand massage, olive oil, anxiety level, laparotomy 

PENDAHULUAN 

Operasi dikenal dengan istilah pembedahan merupakan suatu penatalaksanaa medis 

bersifat invasive untuk mengobati suatu penyakit, traumatic, dan ketidaknormalan anggota 

badan. Pembedahan akan melukai jaringan tubuh dan menghasilkan perubahan pada fungsi 

fisiologis tubuh dan memengaruhi fungsi organ lain [1]. Pada kasus usus buntu, perforasi, 

hernia ingunalis, kanker lambung, kanker kolon dan rektum, obstruksi usus, radang usus 

kronis, kolestasis, dan peritonitis, laparotomi merupakan prosedur pembedahan utama yang 

digunakan untuk mengakses organ-organ yang terkena [2]. Pada tahun 2018, terdapat 

tambahan 148 juta pasien operasi laparatomi di seluruh dunia, dibandingkan dengan total 140 

juta pasien pada tahun 2017 yang dilaporkan oleh WHO. Pada tahun 2017, hal ini 
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mempengaruhi 1,2 juta orang Indonesia, dan pada tahun 2018, diperkirakan akan 

mempengaruhi 98 juta orang [3]. Menurut statistik awal tahun 2021, rata-rata 244 prosedur 

operasi dilakukan setiap bulan di Rumah Sakit Metro Jenderal Ahmad Yani, merawat 2.917 

pasien.  

Ketika seorang pasien cemas akan menjalani pembedahan, hal ini dapat menyebabkan 

terganggunya proses pembedahan, sehingga menjadi tanggung jawab perawat untuk 

mengenali dan mengurangi kekhawatiran pasien melalui manajemen diri [4]. Pada saat setelah 

pasien menyetujui akan dilakukan operasi biasanya pasien mengalami kecemasan. Terapi non-

farmakologi penanganan kecemasan bertujuan mengatasi kecemasan pada pasien pre operasi 

yaitu seperti teknik napas dalam, terapi musik, aroma terapi dan massage. Menurut [5] 

Tindakan mandiri perawat dalam menurunkan atau mengurangi tingkat kecemasan dengan 

salah satunya melakukan massage. Dengan mengurangi transmisi saraf ke hipotalamus, pijat 

tangan dapat membantu relaksasi dengan meredam aktivitas sistem saraf simpatik, produksi 

hormon ACTH medula adrenal, dan beban kerja sistem tubuh lainnya. 

Hand massage merupakan pemijatan sederhana (penekanan pada kulit secara perlahan) 

akan memberikan rasa nyaman, karena pemijatan yang dilakukan dengan lembut dan terus 

menerus pada titik tujuan refleksi khususnya bagi yang mengalami stres, berguna mengurangi 

rasa cemas, rasa tegang karena menimbulkan efek relaksasi sehingga menurunkan kecemasan. 

Penekanan pada titik tangan bisa membantu mengurangi BPSD [6]. Manfaat emosional dan 

fisik dari terapi relaksasi seperti pijat tangan telah didokumentasikan dengan baik. Kekakuan 

otot secara langsung terkait dengan kecemasan, jadi kapan pun dapat melepaskan ketegangan 

itu, akan merasa lebih baik [6]. Berdasarkan hasil penelitian tahun 2021 yang berjudul 

"Pengaruh Pijat Tangan terhadap Kecemasan pada Pasien Pre Operasi di RSUD Mangusada", 

[7] peneliti menyimpulkan bahwa pijat tangan efektif dan mampu menurunkan tingkat 

kecemasan responden. Hal ini disebabkan oleh fakta bahwa pelepasan endorfin dan bahan 

kimia "rasa nyaman" lainnya selama pijatan tangan dapat secara signifikan mengurangi tingkat 

kecemasan. Pijat minyak zaitun yang dilakukan dengan tangan merupakan cara yang bagus 

untuk bersantai. Minyak zaitun pada saat massage sebagai aroma terapi memberikan 

kenyamanan, membuat peredaran darah lancar, menghilangkan rasa gelisah dan berganti rasa 

nyaman dan tenang. Minyak zaitun murni, juga dikenal sebagai minyak zaitun extra virgin, 

diekstrak dari buah zaitun dengan tangan atau alat mekanis dan dipres pada suhu yang cukup 

rendah (prosedur pengepresan dingin) untuk mengawetkan konstituen alami minyak tersebut 

[8]. Berdasarkan uraian diatas, maka dilakukan penelitian tentang pengaruh hand massage 

dengan minyak zaitun terhadap tingkat kecemasan pasien pre operasi laparotomy di RSUD 

Jenderal Ahmad Yani Metro.. 

METODE 

Penelitian ini pada area keperawatan perioperative, jenis penelitian kuantitatif, 

menggunakan Pre Experiment (eksperimen semu) dengan pendekatan one group pretest-

posttest. Penelitian ini melakukan hand massage dengan minyak zaitun sebagai variable 

independent (tidak terikat) dan mengukur tingkat kecemasan pasien preoperative sebagai 

variabel dependen (terikat). Subjek penelitian ini adalah pasien pre operasi laparatomi yang 

bersedia sebagai responden dari jumlah pasien pre operasi laparatomi yang rata-rata perbulan 

berjumlah 36 pasien dan berdasarkan perhitungan menggunakan rumus Lameshow berjumlah 
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30 pasien berumur 18-60 tahun yang dirawat di ruang rawat inap minimal 24 jam sebelum 

operasi di RSUD Jenderal Ahmad Yani Kota Metro Lampung.  

Zung Self Rating Anxiety Scale (SAS/SRAS) adalah kuesioner yang digunakan untuk 

mengukur tingkat kecemasan. Gejala-gejala kecemasan dari DSM-II digunakan untuk 

menginformasikan pengembangan Skala Kecemasan Penilaian Diri Zung, yang dibuat oleh 

William WK Zung[9]. Terdapat total 20 pertanyaan dalam Zung Self-Rating Anxiety Scale; 

15 pertanyaan bersifat negatif dan 5 pertanyaan bersifat positif. Validitas dan reliabilitas 

kuesioner telah ditetapkan. Dalam rentang 0.663 hingga 0.918, nilai uji validitas untuk 

pertanyaan kuesioner individu ditemukan [9]. Agar kuesioner dapat dianggap reliabel, tingkat 

signifikansi 5%, atau 0,05, harus dipenuhi[10]. Jika nilai Cronbach Alpha yang dicapai lebih 

dari konstanta (>0,6), maka menunjukkan bahwa instrumen tersebut dapat diandalkan dan 

menghasilkan hasil yang konsisten. Dengan nilai 0,8 dari uji reliabilitas, maka dapat 

disimpulkan bahwa kuesioner dapat dipercaya[9]. 

Pengumpulan data sebelum intervensi dilakukan Pretest, responden mengisi lembar 

kuesioner, dan setelah mengisi lembar kuesioner dilakukan intervensi memberikan hand 

massage dengan minyak zaitun selama 10 menit pada responden, setelah 30 menit intervensi 

hand massage dengan minyak zaitun dilakukan posttest mengisi lembar kuesioner. di sini 

dilakukan 2 kali intervensi hand massage pada responden dengan rentang waktu 5 jam 

kemudian. Analisa data menggunakan uji wilcoxon signed ranks, yang bertujuan untuk 

melihat apakah ada pengaruh hand massage dengan menggunakan minyak zaitun terhadap 

tingkatan kecemasan pada pasien preoperasi laparotomy. Persetujuan tinjauan etik 

memungkinkan penelitian pendahuluan ini dilanjutkan. No.157/KEPK-TJK/X/2021, yang 

dikeluarkan oleh Komite Etik Penelitian Kesehatan Poltekkes Tanjungkarang..  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1) Karakteristik Responden  

Responden berdasarkan Umur menunjukkan bahwa responden berumur 17-25 tahun 

dengan jumlah responden 9 orang (30%). (Tabel 1). 

Tabel 1 Distribusi rata-rata umur (n=30) 

Umur Frekuensi Persentase 

17-25 tahun remaja akhir 9 30,0 

26-35 tahun dewasa awal 7 23,3 

36-45 tahun dewasa akhir 6 20,0 

46-55 tahun lansia awal 8 26,7 

Total 30 100,0 

 

Berdasarkan jawaban yang diurutkan berdasarkan profesi, 10 orang (33,3% dari total) 

adalah wiraswasta. (Tabel.2). 

Tabel 2 Distribusi rata-rata pekerjaan  (n=30) 

Pekerjaan Frekuensi Persentase 

Wiraswasta 10 33,3 

IRT 6 20,0 

Petani 6 20,0 
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Tidak bekerja 8 26,7 

Total 30 100,0 

 

Responden berdasarkan pengalaman operasi menunjukkan sebagian besar responden baru 

pertama kali melakukan operasi sebanyak 28 orang (93.3%). (Tabel.3). 

Tabel 3 Distribusi rata-rata pengalaman operasi (n=30) 

Pengalaman Operasi Frekuensi Presentase 

Tidak pernah 28 93,3 

Pernah 2 6,7 

Total 30 100,0 

 

Perbandingan tingkat kecemasan pra operasi laparotomi sebelum dan sesudah pijat tangan 

dengan minyak zaitun pada pasien di RSUD Ahmad Yani Kota Metro Lampung , Indonesia 

dengan menggunakan uji Wilcoxon pada tahun 2022. 

Tabel 4 Tingkat kecemasan pasien pra operasi yang menjalani laparotomi di Rumah Sakit Umum 

Daerah Ahmad Yani, Kota Metro Lampung, sebelum (Pre Test) dan sesudah (Post Test) intervensi 

pijat tangan berbahan dasar minyak zaitun 

Variabel Mean Median Standar deviasi P-Value N 

Pre test  56,83 60,00 6,660 0,000 30 

Post test  51,37 54,00 6,100 30 

 

Dari tabel 4 diketahui nilai rata-rata kecemasan sebelum intervensi hand massage dengan 

minyak zaitun 56,83 dengan SD 6,660, dan rata-rata skor kecemasan sesudah diberikan 

tindakan hand massage dengan minyak zaitun 51,37 dengan SD 6,100. Sebelum dan setelah 

mendapatkan pijatan minyak zaitun pada tangan, selisih rata-rata adalah 5,46. Pengaruh pijat 

tangan dengan minyak zaitun terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi laparotomi 

di RSUD Jenderal Ahmad Yani Kota Metro Lampung tahun 2022 ditentukan dengan 

menggunakan uji wilcoxon signed ranks test, yang menghasilkan nilai p value 0,000 (p value 

0,000 < 0,05). 

Pembahasan 

Pengetahuan, kesadaran, dan kemampuan seseorang untuk mengatasi suatu penyakit atau 

insiden, semuanya dipengaruhi oleh tingkat pengalaman mereka, yang pada gilirannya 

berkorelasi dengan usia. Masalah kecemasan lebih sering terjadi pada kaum muda 

dibandingkan kaum tua. Sesuai pendapat[11],mengatakan seorang yang memiliki pengalaman 

hidup yang lebih banyak akan lebih siap menghadapi kesulitan dibandingkan mereka yang 

lebih muda, yang lebih rentan terhadap kekhawatiran. 

Selain umur yang menjadi faktor yang mempengaruhi tingkat kecemasan seseorang yaitu 

pekerjaan dapat dilihat dari tabel 2 yang diketahui bahwa pekerjaan responden paling banyak 

mengalami kecemasan adalah wiraswasta berjumlah 10 orang (33,3%). Hasil penelitian ini 

sejalan dengan penelitian[5] Mereka yang tidak memiliki pekerjaan tidak mengalami 

kecemasan yang signifikan, sedangkan mereka yang memiliki pekerjaan mengalami 
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kecemasan yang signifikan. Mereka yang mengindikasikan bahwa mereka saat ini bekerja 

lebih cenderung mengungkapkan kekhawatiran bahwa periode pemulihan yang panjang akan 

menghalangi mereka untuk memenuhi tujuan pekerjaan mereka. Beberapa pemilik bisnis 

mengungkapkan kekhawatiran bahwa waktu pemulihan yang lama dapat berdampak pada 

kemampuan mereka untuk mencari nafkah dan mengurangi tekanan keuangan. 

Pasien yang sedang mempersiapkan diri untuk menjalani laparotomi mungkin juga merasa 

tidak nyaman dengan tingkat pengalaman bedah mereka. Tabel 3 menunjukkan bahwa 27 dari 

28 responden (atau 93,3% dari total responden) tidak pernah menjalani pembedahan. Karena 

pelajaran berharga yang didapat dalam menghadapi kesulitan, pengalaman hidup seseorang 

memiliki dampak yang besar terhadap respons kecemasan. Temuan penelitian ini 

menunjukkan bahwa bahkan individu yang memiliki pengalaman bedah sebelumnya pun 

mengalami beberapa tingkat kekhawatiran sebelum setiap prosedur, kecemasan pasien yang 

sudah pernah mengalami operasi sebelumnya dikarenakan pasien takut untuk di anestesi atau 

pembiusan lagi maupun adanya kemungkinan dampak lain yang ditimbulkan akibat dari 

pembedahan.  

Penelitian[6] Uji chi-square menemukan korelasi yang signifikan antara jumlah tahun 

pengalaman dokter bedah dan tingkat kecemasan pra operasi yang dirasakan oleh pasien yang 

menjalani operasi besar karena Nilai p adalah 0,012 atau p value <0,05. Pengalaman individu 

sangat mempengaruhi respons kecemasan karena selain pengalaman pernah memiliki riwayat 

operasi sebelumnya pasien akan tetap mengalami kecemasan, menurut hasil wawancara 

kecemasan tersebut dikarenakan pasien takut apabila operasi yang dijalaninya gagal atau ada 

yang mempunyai riwayat pengalaman operasi yang buruk. Jika prosedur pembedahan berhasil, 

pasien mungkin percaya bahwa penyakitnya dapat disembuhkan. 

Kecemasan pasien preoperasi juga dapat timbul dikarenakan seseorang takut nyeri atau 

sakit setelah dilakukan pembedahan dan hal itu dapat menyebabkan seseorang kesulitan dalam 

melakukan aktivitas. Menurut[12] Responden menganggap prosedur pembedahan dapat 

menimbulkan stres karena kerumitannya. Ketika ketepatan pembedahan sangat penting untuk 

hasil yang sukses, laparatomi adalah prosedur pilihan untuk mengobati kondisi seperti usus 

buntu berlubang, hernia ingiunalis, kanker lambung, kanker usus besar dan rektum, kista 

ovarium, mioma saluran kemih, obstruksi usus, radang usus kronis, kolestasis, dan peronitis.  

Sedangkan[13] Jenis operasi, kecemasan pasien, dan keakraban perawat dengan dan 

pendekatan untuk menerapkan pencegahan kecemasan pra-operasi semuanya disebut sebagai 

penyebab potensial kekhawatiran pasien pra operasi. Kecemasan juga dapat disebabkan oleh 

risiko yang terkait dengan pembedahan dan anestesi, serta perawatan asing yang harus dijalani 

pasien. 

Pendekatan farmasi dan non-farmasi dapat digunakan untuk mengobati kecemasan. Obat-

obatan untuk mengatasi kecemasan seperti benzodiazepin, buspirone, dan lainnya digunakan 

sebagai upaya untuk "mengelola secara farmakologis" kondisi tersebut. Obat penenang 

biasanya digunakan untuk mengurangi tingkat kecemasan pasien sebelum operasi, tetapi selalu 

ada sisi negatifnya.[14]. [15] Kecemasan dapat diobati tanpa menggunakan obat-obatan, dan 

sejumlah terapi yang berbeda dapat membantu. 

Tujuan dari pijat tangan adalah untuk mengendurkan otot-otot tangan dan meningkatkan 
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sirkulasi [2]. Pijat tangan adalah jenis pijatan lembut di mana terapis memusatkan perhatian 

pada otot-otot tangan untuk mendorong keadaan rileks dan mengurangi rasa sakit. Pijat tangan 

sangat ideal untuk orang yang stres, sulit menjalin hubungan yang bermakna dengan orang 

lain, dan menderita nyeri kronis. Mengurangi gejala perilaku dan psikologis demensia (BPSD) 

adalah manfaat potensial lain dari pijat tangan [6]. Rata-rata skor kecemasan 5,46 poin lebih 

tinggi sebelum intervensi pijat tangan dengan minyak zaitun dibandingkan sesudahnya. Rata-

rata skor kecemasan berbeda sebelum dan sesudah menerima pijatan tangan dengan minyak 

zaitun, dan nilai p untuk uji wilcoxon signed ranks test adalah 0.000 (p value 0.000< 0.05). 

Punggung tangan, pergelangan tangan, dan telapak tangan semuanya terletak di meridian 

jantung, yang berarti memijat area-area ini bisa menolong agar terjadi peningkatan jumlah 

darah yang mengalir ke jantung dan paru-paru, menyehatkan sel-sel di tubuh, dan membantu 

rileks.[7] 

Minyak zaitun mengandung polifenol, yang efektif sebagai antiinflamasi ketika diserap ke 

dalam pori-pori kulit, dan vitamin E, yang berguna untuk menghidrasi kulit ketika dioleskan 

pada kulit. Minyak zaitun adalah media yang populer untuk melarutkan vitamin E. Tokoferol 

adalah nama lain dari vitamin E. Vitamin E dapat disimpan untuk waktu yang lama di hati dan 

lemak tubuh, oleh karena itu tidak perlu dikonsumsi setiap kali makan. Minyak zaitun 

memiliki konsentrasi vitamin E yang tinggi. Manfaat vitamin E termasuk menurunkan risiko 

kanker dan penyakit jantung, meningkatkan kesuburan, dan ketahanan yang lebih besar 

terhadap stres. Selain sifat antioksidannya dan kemampuannya untuk melindungi sel darah 

merah dari bahaya, vitamin E memiliki manfaat yang besar bagi kesehatan kulit. [16].  

Tujuan pijat tangan adalah untuk merilekskan dan melonggarkan otot-otot tangan [2]. 

Karena efeknya yang menenangkan dan kemampuannya untuk mengurangi kecemasan, pijat 

tangan efektif untuk meminimalkan atau menghilangkan rasa sakit. Jenis pijatan ini sangat 

cocok untuk orang yang stres dan sulit menjalin interaksi intens dengan orang lain. 

Mengurangi gejala perilaku dan psikologis demensia (BPSD) adalah manfaat potensial lain 

dari pijat tangan [6]. Rata-rata skor kecemasan 5,46 poin lebih tinggi sebelum intervensi pijat 

tangan dengan minyak zaitun dibandingkan sesudahnya. Rata-rata skor kecemasan berbeda 

secara signifikan sebelum dan sesudah menerima pijatan tangan dengan minyak zaitun, dengan 

nilai p sebesar 0,000 (p value 0,000 <0,05) dari uji peringkat bertanda Wicoxon. Ketika Anda 

memijat punggung tangan, pergelangan tangan, dan telapak tangan seseorang, Anda 

menstimulasi meridian jantung, yang mengalir melalui dada dan melepaskan endorfin, yang 

meningkatkan sirkulasi, menyehatkan sel, dan menenangkan sistem saraf[7].  

Konsentrasi polifenol dalam minyak zaitun membuatnya efektif sebagai antiinflamasi 

ketika diserap melalui pori-pori kulit, sementara kandungan vitamin E-nya membuatnya 

sangat baik untuk menghidrasi kulit ketika dioleskan.  Minyak zaitun mengandung vitamin E, 

vitamin yang larut dalam lemak. Salah satu nama untuk vitamin E adalah tokoferol. Tidak 

perlu mengonsumsi vitamin E setiap kali makan karena vitamin E dapat disimpan dalam hati 

dan lemak tubuh. Minyak zaitun memiliki konsentrasi vitamin E yang tinggi. Manfaat vitamin 

E termasuk menurunkan risiko kanker dan penyakit jantung, meningkatkan kesuburan, dan 

ketahanan yang lebih besar terhadap stres. Vitamin E adalah antioksidan yang bisa membantu 

melawan radikal bebas dan memberikan perlindungan kepada kulit serta sel darah merah dari 

bahaya[16].  
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Sedangkan dengan melakukan Pasien pra-operasi dapat memperoleh manfaat dari 

pemijatan dengan memberikan tekanan pada tangan dan kaki mereka, yang dapat mengirimkan 

gelombang relaksasi ke seluruh tubuh. Menurut temuan studinya, pijat tangan dapat membantu 

meringankan kegelisahan mereka yang menunggu operasi rawat jalan atau selama operasi 

rawat jalan (Munroe DJ et al, 2013). Pasien yang mengalami kecemasan selama intervensi 

non-farmakologis (pijat tangan) ini memiliki risiko yang rendah hingga dapat diabaikan. 

Menurut temuan studinya, pijat tangan dapat membantu meringankan kegelisahan mereka 

yang menunggu operasi rawat jalan atau selama operasi rawat jalan (Munroe DJ et al, 2013). 

Pasien yang mengalami kecemasan selama intervensi non-farmakologis (pijat tangan) ini 

memiliki risiko yang rendah hingga dapat diabaikan. Pasien yang menjalani operasi elektif 

mendapat manfaat dari pijat tangan sebelum operasi karena membantu meredakan kecemasan. 

Pijat tangan telah terbukti menjadi pengobatan tambahan yang efektif dalam menurunkan 

kecemasan selama pemberian anestesi lokal oleh Oh dan Park (Cavdar et al., 2020). Meskipun 

pijat tangan secara teratur dan pijat terapeutik telah terbukti memiliki efek positif pada tingkat 

kecemasan dan kenyamanan (Arslan et al., 2019), pijat terapeutik terbukti lebih efektif 

daripada pijat biasa [15]. 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian pijat tangan (hand massage) dengan menggunakan minyak zaitun ini “Ada 

pengaruh hand massage dengan minyak zaitun terhadap tingkat kecemasan pasien pre operasi 

laparotomy pada pasien pre operasi laparotomy di RSUD Jenderal Ahmad Yani Kota Metro 

Lampung Tahun 2022”. Sehingga disarankan bagi tenaga kesehatan khususnya perawat yang 

bertugas di RSUD Jend A. Yani Kota Metro dalam menyusun intervensi keperawatan 

mengatasi kecemasan pasien pre operasi tidak hanya dengan menggunakan teknik relaksasi 

napas dalam saja tetapi bisa dengan mengkombinasikan melakukan pemijatan tangan. 
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