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ABSTRAK 

 

VALENTINA SINAGA. “Pengaruh Pemberian Virtual Reality Dalam Mengurangi 

Tingkat Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi Yang Menjalani Prosedur General 

Anestesi Di Ruang Instalasi Bedah Sentral Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta Tahun 

2025: Case Report”. 
 

Latar Belakang: Kecemasan pre operatif adalah respon emosional yang muncul 

sebagai bentuk antisipasi terhadap pengalaman pembedahan yang dianggap 

mengancam peran, keutuhan tubuh, bahkan kehidupan pasien. Kecemasan muncul 

karena kurangnya informasi mengenai prosedur yang akan dijalani, Pengkajian 

kecemasan dapat menggunakan metode Amsterdam Preoperative anxiety and 

Information Scale (APAIS). Virtual reality memiliki beberapa keunggulan, antara lain 

mampu memberikan rasa nyaman, mengalihkan fokus atau perhatian pengguna dari 

rasa tidak nyaman 

Gejala Utama: Pasien mengatakan merasa takut dan cemas terhadap tindakan 

operasi yang akan dijalani. Klien khawatir jika operasi tidak berhasil, maka fungsi 

penciuman akan terganggu. 

Intervensi Terapeutik: Terapi virtual reality dilakukan dengan menayangkan video 

pemandangan alam 360 derajat yang berdurasi 7 menit sebelum operasi dimulai. 

Outcome: Hasil implementasi didapatkan nilai APAIS pre intervensi virual reality 

yaitu skor 18 (kecemasan sedang) kemudian post intervensi dengan skor 10 

(kecemasan ringan). 

Kesimpulan: Intervensi virtual reality efektif untuk mengurangi tingkat kecemasan 

pada pasien pre operasi yang menjalani prosedur general anestesi. 

 

Kata Kunci: Virtual reality – Ansietas – General Anestesi 

 

Xii + 64 halaman 6 tabel + 9 lampiran 

 

Kepustakaan: 11, 2017-2024 
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ABSTRACT 
 

 

VALENTINA SINAGA. “The Effect of Virtual reality on Reducing Anxiety Levels 

in Preoperative Patients Undergoing General Anesthesia Procedures at the Central 

Surgical Installation of Bethesda Hospital Yogyakarta in 2025: Case Report” 

 

Background: Preoperative anxiety is an emotional response that arises as an 

anticipation of a surgical experience perceived as a threat to a patient’s role, bodily 

integrity, or even life. Anxiety often occurs due to a lack of information about the 

upcoming procedure. Anxiety assessment can be conducted using the Amsterdam 

Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS). Virtual reality (VR) has several 

advantages, such as providing comfort and diverting the user’s attention from 

discomfort or fear. 

Main Synptoms: The patient reported feeling afraid and anxious about the upcoming 

surgery. The patient expressed concerns that if the procedure was unsuccessful, their 

sense of smell might become impaired. 

Therapeutic Intervention: Virtual reality therapy was administered by presenting a 

360-degree nature video with a duration of 7 minutes prior to the start of the 

operation. 

Outcome: The implementation showed that the patient’s APAIS score decreased from 

18 (moderate anxiety) before the virtual reality intervention to 10 (mild anxiety) 

afterward. 

Conclusion: Virtual reality intervention is effective in reducing anxiety levels in 

preoperative patients undergoing general anesthesia. 

 

Keywords: Virtual reality – Anxiety – General Anesthesia 

 

Xii + 64 page 6 table + 9 appendices 

 

Literature: 11, 2017–2024. 
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sehingga peneliti dapat menyelesaikan karya ilmiah akhir dengan judul “Pengaruh 
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