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ABSTRAK

AGUS TRIYONO,” Penerapan Imajinasi Terbimbing Terhadap Tingkat
Kecemasan pada Pasien Pre Operasi di Instalasi Bedah Sentral RS Dr. OEN
SOLO BARU”.

Latar Belakang :

Tindakan pembedahan merupakan tindakan yang dilakukan untuk menegakkan
diagnosa atau mengobati suatu penyakit yang tidak bisa disembuhkan dengan
obat-obatan. Perasaan cemas menjadi salah satu masalah yang dirasakan oleh
pasien sebelum menjalani operasi. Tingkat kecemasan yang muncul pada pasien
sebelum operasi cemas ringan, sedang dan berat tergantung kondisi yang
dialami pasien.

Tujuan :

Mengetahui penerapan teknik relaksasi imajinasi terbimbing terhadap tingkat
kecemasan pasien pre operasi.

Pengelolaan kasus :

Kecemasan pada pasien pre operasi EKEK IOL mata kanan terkait
tindakan operasinya dengan lokal anestesi. Pengukuran tingkat
kecemasan pasien dengan menggunakan kuisioner Amsterdam
Preoperative Ansiety and Information Scale(APAIS) dengan hasil pasien
berada pada tingkat kecemasan sedang dengan score 18.

Pembahasan :

Pre operasi ditemukan diagnosa ansietas berhubugan dengan krisis
situasional, intervensi yang dilakukan dengan pemberian imajinasi
terbimbing untuk mengurangi tingkat kecemasan. Setelah pemberian
imajinasi terbimbing tingkat kecemasan pasien turun dari tingkat
kecemasan sedang score 18 menjadi ringan dengan score 10 yang
dilakukan pengukuran menggunakan kuisioner APAIS.

Kesimpulan :

Teknik relaksasi terbimbing dapat memberikan dampak yang baik bagi
penurunan tingkat kecemasan yang dialami pasien pre operasi.

Kata kunci : Kecemasan_Imajinasi Terbimbing_Operasi.

XVI + 91 halaman + 5 tabel + 10 lampiran

Kepustakaan :

13, 2017-2024
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ABSTRACT

AGUS TRIYONO, "The Application of Guided Imagery on Anxiety Levels in
Preoperative Patients at the Central Surgical Installation, Dr. OEN SOLO BARU
Hospital."

Background:
Surgical procedures are performed to establish a diagnosis or treat a disease that
cannot be cured with medication. Anxiety is a common issue experienced by
patients before undergoing surgery. The level of anxiety experienced by patients
can vary, ranging from mild to moderate or severe, depending on the individual's
condition.

Objective:
To examine the application of guided imagery relaxation techniques in reducing
the anxiety levels of preoperative patients.

Case Management:
A preoperative patient with anxiety related to right-eye IOL (Intraocular Lens)
surgery under local anesthesia was assessed. The patient's anxiety level was
measured using the Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale
(APAIS) questionnaire, resulting in a moderate anxiety level with a score of 18.

Discussion:
Preoperative anxiety was diagnosed as related to situational crisis. The
intervention involved guided imagery to reduce anxiety levels. Following the
guided imagery session, the patient's anxiety level decreased from moderate
(score of 18) to mild (score of 10), as measured by the APAIS questionnaire.

Conclusion:
Guided imagery relaxation techniques can have a beneficial effect on reducing
anxiety levels in preoperative patients.

Keywords: Anxiety, Guided Imagery, Surgery.
XVI + 91 pages + 5 tables + 10 attachments
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