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Abstrak 

Kecemasan sering dialami pasien menjelang tindakan pembedahan dan 

dapat berdampak pada kondisi fisiologis maupun psikologis. Upaya 

nonfarmakologis seperti deep breathing exercise diketahui efektif membantu 

mengurangi kecemasan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 

penerapan teknik deep breathing exercise terhadap penurunan kecemasan pasien 

preoperative. Penelitian menggunakan desain quasi eksperimen dengan rancangan 

pretest-posttest kontrol group. Sampel sebanyak 84 responden dibagi menjadi dua 

kelompok, masing-masing terdiri dari 42 orang, yang dipilih dengan teknik simple 

random sampling. Instrumen pengukuran kecemasan menggunakan kuesioner 

APAIS  dan analisis data dilakukan menggunakan uji Wilcoxon dan Mann-Whitney. 

Hasil penelitian menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan pada tingkat 

kecemasan antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol setelah perlakuan (p 

< 0,05). Kesimpulannya, deep breathing exercise efektif menurunkan kecemasan 

pasien preoperative, sehingga dapat direkomendasikan sebagai salah satu intervensi 

nonfarmakologis untuk mengurangi kecemasan sebelum operasi. 

Kata kunci: kecemasan, preoperatif, deep breathing exercise 

Abstract 

Anxiety is a frequent psychological response among patients awaiting 

surgical procedures and may adversely affect both physiological stability and 

psychological well-being. Non-pharmacological interventions such as deep 

breathing exercise have been reported to help alleviate anxiety effectively. This 

study aimed to evaluate the effect of deep breathing exercise on reducing 

preoperative anxiety. A quasi-experimental design with a pretest-posttest control 

group was employed. A total of 84 respondents were recruited using simple random 

sampling and divided equally into intervention and control groups. Anxiety levels 

were assessed using the APAIS  questionnaire  and data were analyzed with 



Wilcoxon and   Mann-Whitney test. The findings revealed a significant reduction in 

anxiety levels in the intervention group compared to the control group after the 

intervention (p < 0.05). These results suggest that deep breathing exercise is an 

effective complementary approach to reduce preoperative anxiety. This study 

contributes to the growing evidence supporting non-pharmacological interventions 

as practical strategies in perioperative nursing care. 

Keywords: anxiety, preoperative, deep breathing exercise 

PENDAHULUAN 

Kecemasan preoperative merupakan fenomena klinis yang kerap terjadi 

pada pasien menjelang tindakan pembedahan, di mana pasien mengalami 

ketegangan emosional akibat ketidakpastian terhadap proses operasi, risiko 

komplikasi, potensi kehilangan kontrol, serta rasa takut akan nyeri dan kematian 

(Zulfa et al., 2025). . Kecemasan pada keperawatan perioperative yang tidak 

tertangani dapat menghambat proses persiapan operasi, menurunkan pengaruh 

anestesi, dan memperpanjang masa pemulihan pascaoperasi (Safitri et al., 2025). . 

Kecemasan pada keperawatan perioperative yang tidak tertangani dapat 

menghambat proses persiapan operasi, menurunkan pengaruh anestesi, dan 

memperpanjang masa pemulihan pascaoperasi (Safitri et al., 2025) 

Secara global pada tahun 2024 terdapat sebanyak 70,3% pasien mengalami 

kecemasan preoperatif, dengan tingkat sedang hingga berat, mengalami 

peningkatan dibandingkan data pada tahun 2023 yang hanya menunjukkan sekitar 

60%. Peningkatan ini dikaitkan dengan bertambahnya kompleksitas prosedur 

bedah, meningkatnya kesadaran pasien akan risiko operasi, serta kurangnya 

intervensi psikologis sistematis di banyak rumah sakit (Abdul Azis et al., 2024). 

Penelitian yang dilakukan oleh (Fauzan & Cusmarih, 2024), menyatakan  

kecemasan preoperative juga menunjukkan peningkatan, prevalensi kecemasan  

pada pasien bedah elektif mencapai 65% pada tahun 2024, meningkat dari 58% 

pada tahun 2023. Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur mengungkapkan bahwa 

angka kecemasan preoperatif pada pasien operasi meningkat dari 50% di tahun 

2021 menjadi 56% di tahun 2022, dan mencapai 58% pada tahun 2023 (Dinkes 

Jatim, 2023). 

Kecemasan preoperatif muncul ketika pasien akan menjalani operasi yang 

disebabkan oleh ketakutan akan tindakan anestesi, prosedur operasi, dan rasa sakit 

yang timbul setelah operasi. Sumber kecemasan preoperatifsecara garis besar 

terbagi menjadi dua yaitu kecemasan terhadap anestesia dan kecemasan terhadap 



prosedur bedah (Eberhart et al., 2020). Faktor lain yang turut memperparah 

kecemasan adalah pengalaman operasi sebelumnya yang buruk, tidak adanya 

dukungan keluarga, serta kondisi fisik yang lemah. Ketika semua faktor tersebut 

berakumulasi, tubuh akan merespons dengan aktivasi sistem saraf simpatis, yang 

memicu peningkatan detak jantung, tekanan darah, dan produksi hormon stres 

seperti adrenalin dan kortisol sebuah respons fisiologis yang memperparah kondisi 

psikologis pasien menjelang tindakan operasi (Kristanti & Faidah, 2022). 

Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk 

mengurangi kecemasan preoperative adalah deep breathing exercise (DBE). Teknik 

ini merupakan bentuk latihan relaksasi sederhana yang bertujuan untuk mengatur 

pola napas agar lebih lambat dan dalam, sehingga dapat menurunkan aktivasi 

sistem saraf simpatis dan merangsang sistem saraf parasimpatis. Saat sistem 

parasimpatis aktif, tubuh merespons dengan menurunkan denyut jantung, 

menurunkan tekanan darah, dan menciptakan perasaan tenang (Jafari et al., 2020). 

Prosedur deep breathing exercise dilakukan dengan mengarahkan pasien 

untuk menarik napas perlahan melalui hidung selama 3–4 detik, menahan napas 

selama 2–3 detik, lalu menghembuskannya perlahan melalui mulut selama 4–6 

detik. Latihan ini diulang selama 3–5 menit dalam satu sesi, dan dapat dilakukan 

beberapa kali sesuai kebutuhan (Safitri et al., 2025). Teknik ini terbukti efektif, 

aman, mudah dipelajari, serta tidak membutuhkan alat khusus, sehingga sangat 

cocok diterapkan dalam lingkungan kamar bedah oleh perawat sebelum tindakan 

operasi untuk membantu menurunkan tingkat kecemasan pasien (Abdul Azis et al., 

2024). 

Penelitian yang dilakukan oleh (Fauzan & Cusmarih, 2024), menyatakan 

tren kecemasan preoperatif juga menunjukkan peningkatan, prevalensi kecemasan 

preoperatif pada pasien bedah elektif mencapai 65% pada tahun 2024, meningkat 

dari 58% pada tahun 2023. Pasien yang mengalami kecemasan umumnya 

mengeluhkan ketakutan terhadap prosedur anestesi, nyeri pascaoperasi, serta 

kekhawatiran terhadap hasil akhir tindakan medis. 

Studi pendahuluan yang dilakukan di Rumah sakit Al Irsyad Surabaya data 

internal kamar bedah, pada tahun 2022 tercatat bahwa 48% pasien yang akan 

menjalani operasi menunjukkan kecemasan preoperative sedang hingga berat. 

Angka tersebut meningkat menjadi 60% pada tahun 2023 dan tetap berada pada 

angka yang sama pada triwulan pertama tahun 2024. Kecemasan paling sering 



terjadi pada pasien yang menjalani operasi mayor, belum mendapatkan informasi 

memadai, serta tidak memiliki pengalaman operasi sebelumnya. 

Berdasarkan latar belakang di atas,maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul “pengaruh penerapan teknik deep breathing exercise 

terhadap penurunan kecemasan pasien preoperative di kamar bedah RS Al Irsyad 

Surabaya”. 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah  kuantitatif  dengan pendekatan quasi 

experiment.Desain penelitian yang di gunakan adalah pre-test dan post-test with 

control group dengan tehnik sampling Simple Random Sampling. Sampel 

berjumlah 84 responden,di bagi menjadi dua kelompok yaitu kelompok kontrol 

sebanyak 42 reponden dan kelompok perlakuan 42 reponden. Penelitian ini 

dilakukan bulan Agustus 2025.Instrumen pengumpulan data menggunakan  

kuesioner  APAIS (Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale).  

Analisa data menggunakan  uji Wilcoxon dan Mann-Withney. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Data Umum 

Tabel 1. Karakteristik Responden Kelompok Kontro 

No Uraian Frekuensi Presentase(%) 

1 Usia (tahun)   

 Usia dewasa awal (19-25) 20 47,6 

 Usia Dewasa pertengahan (26-35) 22                               52,4 

    

2 Jenis Kelamin   

 Laki – Laki 16 38,1 

 Perempuan 26 61,9 

3 Tingkat Pendidikan   

 SD 0 0,0 

 SMP 10 23,8 

 SMA 

Perguruan Tinggi 

20 

12 

47,6 

28,6 

4 Pekerjaan   

 Ibu Rumah Tangga (IRT) 1 31,0 

 Guru 8 19,0 

 PNS 

Wiraswasta 

5 

10 

11,9 

23,8 

 Lainnya 6 14,3 

5 Diagnosa Operasi   

 Kehamilan dengan indikasi Sc 20 50,0 

 Apendicitis 10 30,0 



 Soft tisue tumor 

Celulitis 

7 

5 

12,0 

  8,0 

6 Jenis Operasi   

 Sectio secaria 

Appendictomy 

20 

10 

50,0 

30,0 

 STT (Soft Tissue Tumor) Eksisi         7                    12,0 

 Debridement                                                     5 8,0 

    

 

Tabel 1. Pada kelompok kontrol didapatkan bahwa Sebagian besar responden 

berusia dewasa pertengahan (26-35tahun) sebanyak 22 responden atau 

52,4%,responden berjenis kelamin perempuan sebanyak 42 responden atau 

61’9%.Sebagian besar responden menyelesaikan pendidikan Sekolah Menengah 

Atas sebanyak 20 responden atau 47,6%,pekerjaan terbanyak  adalah ibu rumah 

tangga sebanyak  13 responden atau 31% ,sebagian besar  responden diagnosa 

kehamilan dengan resiko indikasi section secaria sebanyak 20 responden atau 

50%,setengah dari responden kelompok kontrol dengan jenis operasi Sectio 

Caesarea sebanyak 20 responden  atau 50%. 

Tabel 2. Karakteristik Responden Kelompok Perlakuan 

 

No Uraian Frekuensi Presentase(%) 

1 Usia (tahun)   

 Usia dewasa awal (19-25) 23 54,8 

 Usia Dewasa pertengahan (26-35) 19                               45,2 

    

2 Jenis Kelamin   

 Laki – Laki 16 38,1 

 Perempuan 26 61,9 

3 Tingkat Pendidikan   

 SD 0 0,0 

 SMP 5 11,9 

 SMA 

Perguruan Tinggi 

23 

14 

54,8 

33,3 

4 Pekerjaan   

 Ibu Rumah Tangga (IRT) 14 33,3 

 Guru 6 14,3 

 PNS 

Wiraswasta 

6 

10 

14,3 

23,8 

 Lainnya 6 23,8 

5 Diagnosa Operasi   

 Kehamilan dengan indikasi Sc 25 55,0 

 Apendicitis 7 28,0 

 Soft tisue tumor 

Celulitis 

6 

4 

10,0 

  7,0 

6 Jeni Operasi   



 Sectio secaria 

Appendictomy 

25 

7 

55,0 

28,0 

 STT (Soft Tissue Tumor) Eksisi           6                          10,0 

 Debridement                                                           4 7,0 

    

 

Berdasarkan tabel 2. Pada kelompok perlakuan mayoritas responden 

kelompok perlakuan berusia dewasa awal (19-25 tahun) sebanyak 23 responden 

atau 54,8%, Sebagian besar responden  berjenis kelamin Perempuan sebanyak 26 

responden atau 61,9%. mayoritas tingkat pendidikan responden  adalah SMA 

sebanyak 23 respon den atau 54,8% sebagian besar pekerjaan responden adalah ibu 

rumah tangga sebanyak 14 responden atau 33,3% ,Sebagian responden dengan 

diagnosa kehamilan yang mengindikasikan dilakukan Sectio Caesarea sebanyak 25 

responden (55%), Sebagian besar dari responden dengan jenis operasi Sectio 

Caesarea sebanyak 25 responden 55%. 

 

2.Data Khusus 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi kecemasan Sebelum Intervensi Terapi Konvensional 

pada Kelompok Kontrol 

Kriteria Frekuensi 

(f) 

Persentase (%) 

Kecemasan ringan (<10) 0 0,0 

Kecemasan sedang (11-14) 7 16,7 

Kecemasan berat (>15) 35 83,3 

Jumlah (n) 42 100,0 

 

Didapatkan hasil bahwa sebelum dilakukan terapi konvensional hampir seluruh 

responden kelompok kontrol mengalami mengalami kecemasan berat sebanyak 35 

pasien (83,3%). 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi kecemasan Sesudah Intervensi Terapi Konvensional 

pada Kelompok Kontrol 

Kriteria Frekuensi  

(f) 

Persentase  

(%) 

Kecemasan ringan (<10) 0 0,0 

Kecemasan sedang (11-14) 28 66,7 

Kecemasan berat (>15) 14 33,3 

Jumlah (n) 42 100,0 

 



Didapatkan hasil bahwa setelah dilakukan terapi konvensional sebagian besar 

responden masih mengalami kecemasan sedang  

 Tabel  5. Distribusi Frekuensi kecemasan Sebelum Intervensi Deep Breathing 

execise pada Kelompok Perlakuan 

Kriteria Frekuensi (f) Persentase (%) 

Kecemasan ringan (<10) 0 0,0 

Kecemasan sedang (11-14) 11 26,2 

Kecemasan berat (>15) 31 73,8 

Jumlah (n) 42 100,0 

 

Didapatkan hasil bahwa sebelum dilakukan deep breathing exercise Sebagian besar 

responden mengalami kecemasan berat sebanyak 31 pasien (73,8%). 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi kecemasan Sesudah Intervensi Deep Breathing 

exercise pada Kelompok Perlakuan 

Kriteria Frekuensi (f) Persentase (%) 

Kecemasan ringan (<10) 36 85,7 

Kecemasan sedang (11-14) 6 14,3 

Kecemasan berat (>15) 0 0,0 

Jumlah (n) 42 100,0 

 

Didapatkan hasil bahwa setelah dilakukan deep breathing exercise hampir seluruh 

responden mengalami penurunan kecemasan menjadi kecemasan ringan sebanyak 

36 pasien (85,7%). 

Pengaruh Penerapan Deep breathing exercise terhadap Penurunan 

Kecemasan pada Pasien Preoperative 

Tabel 7 Hasil uji Analisis Bivariat Kecemasan Pada Kelompok Kontrol 

Sebelum 

Intervensi 

Konvensional 

Sesudah Intervensi Konvensional P-Value 

Kecemasa

n ringan 

Kecemasa

n Sedang 

Kecemasa

n berat 

Total 

f % f % F % f % 

Kecemasan 

ringan 

0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 100,0 

0,001 

Kecemasan 

Sedang 

0 0,0 7 100,0 0 0,0 7 100,0 

Kecemasan 

berat 

0 0,0 21 60,0 14 40,0 35 100,0 

Jumlah (n) 0 0,0 28 66,7 14 33,3 42 100,0 

 

Pada tabel 7 didapatkan hasil bahwa pada kelompok kontrol sebelum 

diberikan terapi konvensional dengan melakukan komunikasi terapeutik pada 

pasien Sebagian besar pasien mengalami kecemasan berat setelah diberikan 



komukiasi terapeutik menurun menjadi kecemasan sedang sebanyak 21 orang 

(60%). 

Hasil uji analisis bivariat menggunakan uji Wilcoxon didapatkan bahwa 

hasil p-value 0,001 yang menunjukkan bahwa p-value <0,05 yang berarti terdapat 

perbedaan kecemasan sebelum dan sesudah pemberian komunikasi terapeutik pada 

kelompok control 

Tabel 8. Hasil uji Analisis Bivariat Kecemasan Pada Kelompok Perlakuan 
Sebelum 

Intervensi 

deep 

breathing 

Sesudah Intervensi deep breathing P-Value 

Kecemasan 

ringan 

Kecemasan 

Sedang 

Kecemasan 

berat 

Total 

f % f % F % f % 

Kecemasan 

ringan 

0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 100,0 

0,001 

Kecemasan 

Sedang 

11 100,0 0 0,0 0 0,0 11 100,0 

Kecemasan 

berat 

25 80,6 6 19,4 0 0,0 31 100,0 

Jumlah (n) 36 85,7 6 14,3 0 0,0 42 100,0 

 

Pada tabel 8. didaptkan hasil bahwa pada kelompok perlakuan sebelum 

diberikan terapi deep breathing exercise pada pasien hampir seluruh pasien 

mengalami kecemasan berat, namun setelah dilakukan intervensi deep breathing 

exercise pasien mengalami penurunan kecemasan menjadi kecemasan ringan 

sebanyak 25 orang (80,6%). 

Hasil uji analisis bivariat menggunakan uji Wilcoxon didapatkan bahwa 

hasil p-value 0,001 yang menunjukkan bahwa p-value <0,05 yang berarti terapi 

deep breathing exercise efektif dalam menurunkan kecemasan pada pasien 

preoperative. 

a. Analisa post test pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol   

Tabel 9 Hasil Uji Man-Whitney Perbedaan Hasil Post Test Kelompok 

Perlakuan dengan Kelompok Kontrol 

Variabel P-Value 

Post Test Kelompok Kontrol 
0,000 

Post-Test Kelompok Perlakuan 

 

Hasil uji analisis bivariat menggunakan uji Man-Whitney didapatkan bahwa hasil 

p-value 0,000 yang menunjukkan bahwa p-value <0,05 yang berarti terdapat 

perbedaan hasil post test pada kelompok kontrol dengan kelompok perlakuan. 

 

PEMBAHASAN 



1. Identifikasi tingkat kecemasan pada kelompok kontrol sebelum dan 

sesudah pemberian terapi konvensional 

Berdasarkan tabel di atas menunjukkan bahwa sebelum dilakukan terapi 

konvensional, hampir seluruh responden mengalami kecemasan berat yaitu 

sebanyak 35 pasien (83,3%). Setelah dilakukan terapi konvensional berupa 

komunikasi terapeutik dan edukasi sederhana, hasil penelitian menunjukkan 

adanya penurunan tingkat kecemasan. Sebagian besar responden mengalami 

kecemasan sedang sebanyak 28 orang (66,7%). Sejalan dengan teori komunikasi 

terapeutik memiliki peran penting dalam membantu pasien mengurangi kecemasan 

melalui peningkatan rasa aman, kepercayaan, serta pemahaman terhadap kondisi 

yang sedang dialaminya. Pendekatan konvensional dalam bentuk dukungan 

emosional, pemberian informasi, serta empati dari perawat dapat memperbaiki 

persepsi pasien terhadap ancaman dan menurunkan respon ansietas (Prasetya et al., 

2024) 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terapi konvensional tidak boleh 

dianggap remeh karena terbukti dapat membantu menurunkan kecemasan 

meskipun tidak sampai menghilangkan kecemasan sepenuhnya. 

2. Identifikasi tingkat kecemasan kelompok perlakuan sebelum  

dan  sesudah dilakukan deep breathing exercise. 

Berdaarkan tabel  di atas menunjukkan bahwa sebelum dilakukan intervensi 

deep breathing, sebagian besar responden mengalami kecemasan berat yaitu 

sebanyak 31 pasien (73,8%). Namun setelah dilakukan teknik deep breathing, 

hampir seluruh responden mengalami penurunan kecemasan secara signifikan 

menjadi kecemasan ringan pada 36 pasien (85,7%).Sejalan dengan penelitian 

(Abdul Azis et al., 2024) teknik deep breathing terbukti efektif dalam menurunkan 

tingkat kecemasan pasien pre operasi di ruang bedah, dimana sebagian besar 

responden mengalami penurunan kecemasan dari tingkat sedang–berat menjadi 

ringan 

Teknik deep breathing exercise terbukti lebih unggul dibanding terapi 

konvensional berupa komunikasi terapeutik saja, karena selain memberikan efek 

relaksasi fisiologis secara langsung, juga dapat menjadi distraksi positif yang 

membuat pasien lebih fokus pada kontrol pernapasan dibanding kekhawatiran 

terhadap prosedur operasi 



3. Analisis perbedaan tingkat kecemasan pada kelompok kontrol dan 

perlakuan sesudah dilakukan terapi konvensional dan deep breathing 

exercise terhadap penurunan kecemasan pasien preoperative di kamar 

Bedah RS Al Irsyad Surbaya. 

Berdasarkan data pada tabel di atas didapatkan data tabulasi silang Pengaruh 

penerapan tehnik deep breathing exercise terhadap penurunan kecemasan pasien 

preoperative di kamar bedah RS Al Irsyad Surabaya menunjukkan bahwa pada kelompok 

kontrol sebelum diberikan terapi konvensional sebagian besar pasien mengalami 

kecemasan berat, namun setelah dilakukan intervensi terjadi penurunan menjadi 

kecemasan sedang pada 21 orang (60%). Sementara itu, pada kelompok perlakuan 

sebelum dilakukan terapi deep breathing execise sebagian besar pasien juga 

mengalami kecemasan berat, tetapi setelah intervensi hampir seluruh pasien 

menunjukkan penurunan signifikan menjadi kecemasan ringan pada 25 orang 

(80,6%).Hasil uji analisis bivariat dengan uji Wilcoxon pada kedua kelompok 

sama-sama menunjukkan nilai p-value 0,001 (p<0,05), yang berarti baik terapi 

konvensional dengan komunikasi terapeutik maupun deep breathing exercise sama-

sama berpengaruh menurunkan kecemasan, meskipun pengaruh yang dihasilkan 

berbeda. Hasil uji analisis  menggunakan uji Man-Whitney didapatkan bahwa hasil 

p-value 0,000 yang menunjukkan bahwa p-value <0,05 yang berarti terdapat 

perbedaan hasil post test pada kelompok kontrol dengan kelompok perlakuan 

 Hal ini sejalan dengan penelitian oleh (Safitri et al., 2025) menemukan bahwa 

pasien pre operasi yang melakukan latihan pernapasan dalam mengalami 

penurunan tingkat kecemasan signifikan dibanding kelompok kontrol yang hanya 

mendapat terapi konvensional. Hasil serupa juga dilaporkan oleh (Jafari et al., 

2020) yang menunjukkan bahwa deep breathing mampu menurunkan kecemasan 

pre operasi lebih cepat dibandingkan teknik distraksi verbal atau edukasi. 

 

 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Sebagian besar reponden pada kelompok kontrol, sebelum dilakukan terapi 

konvensional  mengalami kecemasan berat, dan setelah diberikan intervensi terjadi 

penurunan menjadi kecemasan sedang, Pada kelompok perlakuan, sebelum 

dilakukan deep breathing exercise sebagian besar responden juga mengalami 



kecemasan berat, namun setelah diberikan intervensi hampir seluruh responden 

mengalami penurunan menjadi kecemasan ringan.  

Meskipun terapi konvensional pada kelompok kontrol mampu menurunkan 

kecemasan, tetapi deep breathing exercise pada kelompok perlakuan memberikan 

hasil yang lebih optimal, karena lebih banyak pasien yang mencapai kategori 

kecemasan ringan.  

Rumah sakit Al Irsyad Surabaya  diharapkan dapat menjadikan deep 

breathing exercise sebagai salah satu intervensi nonfarmakologis dalam 

manajemen kecemasan pasien preoperative,responden diharapkan dapat 

mempraktikkan deep breathing exercise secara mandiri setelah mendapatkan 

edukasi dari tenaga Kesehatan 
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