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ABSTRAK

IMPLEMENTASI TERAPI DZIKIR DAN RELAKSASI BENSON
TERHADAP TINGKAT KECEMASAN PADA PASIEN PRE OPERATIF

Sabrina, Kayla; Andodo, Candra; Faulina, Imaniar

Latar belakang: Tindakan operasi merupakan pengalaman yang dapat
menimbulkan kecemasan pada pasien, terutama pada lansia yang akan menjalani
pembedahan. Kecemasan pre operatif dapat berdampak pada kondisi fisik dan
psikologis pasien, seperti gangguan tidur, ketidakstabilan hemodinamik, serta
memperlambat proses pemulihan. Salah satu Upaya nonfarmakologis yang dapat
dilakukan untuk menurunkan Tingkat kecemasan adalah melalui terapi dzikir dan
relaksasi benson. Terapi ini membantu pasien mencapai kondisi rileks, tenang, dan
meningkatkan mekanisme koping dalam menghadapi tindakan operasi. Tujuan:
Studi kasus ini bertujuan untuk menggambarkan penerapan terapi dzikir dan
relaksasi benson dalam menurunkan tingkat kecemasan pada lansia pre operatif.
Metodologi: Penelitian ini mengunakan jenis penelitian kualitatif dengan design
studi kasus. Penelitian dilakukan selama dua hari dengan frekuensi dua kali sehari
pada pasien pre operatif di RSUD Kardinah Kota Tegal dengan diagnosis medis
Cholelithiasis. Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi langsung, serta
pengukuran Tingkat kecemasan menggunakan instrument Hamilton Anxiety Rating
Scale (HARS) yang dilakukan sebelum dan sesudah intervensi. Hasil: Setelah di
lakukan penerapan terapi dzikir da relaksasi benson selama dua hari pada pasie pre
operatif, terjadi penurunantingkat kecemasan berdasarkan hasil pengukuran
menggunakan Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) dari skor 30 (kecemasan
berat) sebelum intervensi menjadi skor 12 (tidak ada kecemasan) setelah intervensi.
Rekomendasi: Bagi pasien pre operatif yang mengalami kecemasan dapat
menerapkan terapi dzikir dan relaksasi benson sebagai salah satu terapi
nonfarmakologis untuk membantu menurunkan Tingkat kecemasan sebelum
menjalani tindakan operasi.

Kata kunci: Terapi dzikir, relaksasi benson, kecemasan, pre operatif, Hamilton
Anxiety Rating Scale (HARS)
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OF DHIKIR THERAPY AND BENSON
RELAXATION ON ANXIETY LEVELS IN PREOPERATIVE PATIENTS

Sabrina, Kayla; Andodo, Candra; Faulina, Imaniar

Background: Surgery is an experience that may cause anxiety in patients,
especially older adults who are about to undergo surgical procedures. Preoperative
anxiety can affect both the patient's physical and psychological condition, including
sleep disturbances, hemodynamic instability, and delayed recovery. One non-
pharmacological intervention that can be used to reduce anxiety is dhikr therapy
combined with Benson relaxation. This therapy helps patients achieve a state of
relaxation and calmness while enhancing their coping mechanisms in facing
surgery. Objective: This case study aimed to describe the implementation of dhikr
therapy and Benson relaxation in reducing anxiety levels among preoperative older
adult patients. Methodology: This study employed a qualitative research method
using a case study design. The study was conducted over two days with two
intervention sessions per day on a preoperative patient at Kardinah Regional
General Hospital, Tegal City, who had a medical diagnosis of cholelithiasis. Data
were collected through interviews, direct observation, and anxiety level assessment
using the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS), which was administered before
and after the intervention. Results: Following the implementation of dhikir therapy
and Benson relaxation over two days, the patient's anxiety level decreased based on
the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS), from a score of 30 (severe anxiety)
before the intervention to a score of 12 (no anxiety) after the intervention.
Recommendation: Preoperative patients experiencing anxiety are encouraged to
apply dhikr therapy and Benson relaxation as a non-pharmacological intervention
to help reduce anxiety before undergoing surgery.

Keywords: Dhikir therapy, Benson relaxation, anxiety, preoperative, Hamilton
Anxiety Rating Scale (HARS).
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