BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

Bab ini berisi simpulan hasil penelitian yang sesuai dengan tujuan

penelitian, serta bagi praktik keperawatan, pendidikan keperawatan dan penelitian

keperawatan.

6.1

6.1.1

6.1.2

6.1.3

6.1.4

6.1.5

6.1.6

Simpulan
Penelitian tentang pengaruh relaksasi Benson terhadap perubahan tingkat

ansietas dan tekanan darah pada pasien pra operasi dilaksanakan pada 04

April sampai 22 Juni 2017. Responden berjumlah 99 orang terdiri atas 75

orang kelompok intervensi dan 24 orang responden kelompok kontrol.
Karakteristik responden mayaoritas 33,3% responden berumur 17-25
tahun (masa remaja), 63.6% responden berjenis kelamin perempuan.
71.7% responden dengan tingkat pendidikan rendah dan 51,5% responden
jenis operasi minor.
Tingkat ansietas pasien pra operasi berdasarkan Halminton Anxeity Scale
(HAM-A) sebelum intervensi yaitu 4,0% responden ansietas normal,
13,3% responden, 48,0% ansietas sedang dan 34,7% responden ansietas
berat. Pada kelompok kontrol, 8,3% responden ansietas normal,12,5%
responden ringan, 54,2% ansietas sedang dan 25,0% responden ansietas
berat.
Tekanan darah sistol sebelum intervensi dengan nilai mean 129,19 dan
tekanan darah diastole dengan nilai mean 124,04.
Tingkat ansietas pasien pra operasi setelah intervensi relaksasi Benson
yaitu, 17,3% responden ansietas normal, 24,0%) responden, 50,7%
ansietas sedang dan (4) 6 (8,0%) responden ansietas berat.
Tekanan darah sistol setelah intervensi dengan nilai mean 85.15 dan
tekanan darah diastole dengan nilai mean 84,14.
Berdasarkan uji bedah berpasangan menunjukkan ada perubahan tingkat
ansietas yang signifikan sebelum dan sesudah intervensi relaksasi Benson
dengan nilai p=0,000 (<0,05)
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6.1.7

6.1.8

6.1.9

6.1.10

6.1.11

6.1.12

6.1.13

Berdasarkan uji bedah berpasangan menunjukkan ada perubahan tekanan
darah yang signifikan sebelum dan sesudah intervensi relaksasi Benson
untuk tekanan darah sistol nilai P=0.000 (selisih penurunan -44.04),
menunjukkan ada pengaruh signifikan relaksasi Benson. Sedangkan
tekanan darah diastol nilai p=0.000 (selisih penurunan -34.9) menunjukkan
tidak ada pengaruh relaksasi Benson.

Berdasarkan uji independen diketahui ada perubahan ansietas yang
signifikan antara intervensi relaksasi Benson dengan kelompok kontrol
p=0,021.

Berdasarkan uji independen diketahui tidak ada perubahan tekanan darah
sistol yang signifikan antara intervensi relaksai Benson dengan kelompok
kontrol p=0,858. Untuk tekanan darah diastole tidak ada pengaruh yang
signifikan antara intervensi relaksasi Benson dengan kelompok kontrol
p=0.232.

Secara simultan menunjukkan relaksasi Benson, umur, jenis kelamin,
tingkat pendidikan dan jenis operasi (Cox and Snell) memberikan
kontribusi sebesar 0.171 (17%) terhadap tingkat ansietas.

Secara simultan menujukkan relaksasi Benson umur, jenis kelamin, tingkat
pendidikan dan jenis operasi s memberikan kontribusi sebesar 0.975 untuk
tekanan darah sistok dan 0.829 untuk tekanan darah diastole

Secara parsial pengaruh relaksasi Benson , umur (p=0.866 dengan odds
ratio 0.796). Jenis kelamin (p=0.931 dengan odds ratio 0.943). Tingkat
pendidikan (p=0.001 dengan odds ratio 0.095). Jenis operasi (p=0.716
dengan 0.389) pada tingkat ansietas.

Secara parsial pengaruh relaksasi Benson , umur (p=0.472). Jenis kelamin
(p=0.867). Tingkat pendidikan (p=0.576). Jenis operasi (p=0.886) pada
tekanan darah sistol. Untuk pengaruh relaksasi Benson, umur (p=0.876).
Jenis kelamin (p=0.869). Tingkat pendidikan (p=0.628). Jenis operasi
(p=0.984) pada tekanan darah diastol.
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6.2 Saran

6.2.1

6.2.2

6.2.3

6.2.4

Bagi Praktek Keperawatan Di RSUD Lakipadada

Intervensi relaksasi Benson berpengaruh terhadap tingkat ansietas dan

tekanan darah pra operasi sehinga rumah sakit dapat memproses kebijakan

terkait hasil penelitian berdasarkan kajian ilmu yang sudah dipaparkan.

Relaksasi Benson dapat dijadikan standar prosedur operasional (SOP)

pasien pra operasi. Lingkungan/ruangan/tempat untuk melakukan relaksasi

perlu disediakan di rumah sakit sebagai tempat untuk relaksasi.

Bagi Pasien Pra OPerasi

Hasil penelitian ini di harapkan memberikan manfaat bagi pasien

khususnya pasien yang akan menjalani operasi untuk menurunkan tingkat

ansietas dan tekanan darah.

Bagi Pendidikan Keperawatan

Memasukkan terapi non farmakologi pada pasien sebagai salah sata mata

mata kuliah pasien pra operasi khususnya non farmakologi yang

memberikan efek relaksasi pada pasien pra operasi yang mengalami
ansietas dan perubahan tekanan darah seperti relaksasi Benson.

Bagi Penelitian Keperawatan

a. Mengembangkan kajian ilmiah berupa penelitian lanjutan untuk
menyepurnakan dan memperdalam penelitian dengan memodifikasi
relaksasi Benson, video, orentasi ruang perawatan ruang bedah,
intervensi autogenic, intervensi terapi music, pernafasan diafragma,
relaksasi progresif dan terapi meditasi.

b. Penelitian ini dapat disajikan software untuk mendapatkan ansietas
pasien pra operasi sehinga perawat dapat memberikan intervensi yang
sesuai.

c. Untuk aplikasi Roy adaptation Model (RAM) perlu melihat lebih
komplek dari empat system adaptif: fisiologis , konsep diri, peran dan
ketergantungan terhadap ansietas dan tekanan darah.

d. Diharapkan bagi penelitian selanjutnya untuk meneliti pengaruh obat
anti hipertensi pada pasien yang akan menjalani operasi yang

mengalami tekanan darah tinggi.
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