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ABSTRACT 
 
Fracture surgery is an invasive procedure that induces anxiety in patients. 
Preoperative anxiety has a negative impact on the success of the procedure and 
treatment; it can even lead to the postponement or cancellation of the surgery. 
Concrete efforts are needed to manage preoperative anxiety in patients to 
prevent further harm. This study aims to identify the level of preoperative 
anxiety in fracture patients, before and after practicing deep breathing 
relaxation; and to analyze the effect of deep breathing relaxation on 
preoperative anxiety in fracture patients. This research is a quantitative study 
with a pre-experimental design of the One Group Pre Test-Post Test Design. The 
population of this study is all preoperative fracture patients, with a known 
population size from medical record data in the last 3 months of 79 people. The 
sample was calculated using the Slovin formula, resulting in 45 respondents 
selected using accidental sampling technique. Respondents' anxiety was 
measured using the Hamilton Rating Scale for Anxiety instrument developed by 
the Jakarta Biological Psychiatry group in the form of an Anxiety Analog Scale 
with a Cronbach's Alpha value of 0.794. This study was able to identify 
preoperative fracture patients experiencing anxiety; anxiety decreased after 
practicing deep breathing relaxation. Statistical analysis using Pearson product-
moment correlation showed that deep breathing relaxation had a positive effect 
in reducing preoperative anxiety in fracture patients. 
 
Keywords: Anxiety, Fracture, Deep Breathing Relaxation, Preoperative 
 
 

ABSTRAK 
  
Operasi fraktur merupakan prosedur invasif yang menimbulkan perasaan cemas 
pada pasien. Kecemasan pre operasi mempunyai pengaruh negative terhadap 
keberhasilan prosedur dan perawatan; bahkan dapat menyebabkan ditunda atau 
dibatalkannya prosedur operasi. Perlu upaya konkrit mengelola kecemasan 
pasien pre operasi agar tidak menimbulkan kerugian lebih jauh bagi pasien. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi tingkat kecemasan pasien pre 
operasi fraktur, sebelum dan sesudah melakukan relaksasi nafas dalam; serta 
menganalisis pengaruh relaksasi nafas dalam terhadap kecemasan pasien pre 
operasi fraktur. Penelitian ini merupakan studi kuantitatif dengan desain pre 
eksperimental rancangan One Group Pre Test-Post Test Desaign. Populasi 
penelitian ini ialah seluruh pasien pre operasi fraktur dengan besar populasi 
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diketahui dari data rekam medis 3 bulan terakhir sebesar 79 orang. Sampel 
dihitung dengan rumus Slovin diperoleh 45 responden yang diambil dengan teknik 
accidental sampling. Kecemasan responden di ukur dengan instrumen Hamilton 
Rating Scale for Anxiety yang sudah dikembangkan oleh kelompok Psikiatri 
Biologi Jakarta dalam bentuk Anxiety Analog Scale dengan nilai Cronbach’s Alpha 
0,794. Penelitian ini mampu mengidentifikasi pasien pre operasi fraktur 
mengalami kecemasan; kecemasan menurun setelah melakukan relaksasi nafas 
dalam. Analisis statistic dengan person product moment terbukti relaksasi nafas 
dalam berpengaruh positif  dalam menurunkan kecemasan pasien pre operasi 
fraktur.  
 
Kata Kunci: Fraktur, Kecemasan, Pre operasi, Relaksasi Nafas Dalam. 
 
 
PENDAHULUAN 

Kesehatan merupakan 
investasi paling penting dalam 
kehidupan manusia. Salah satu 
masalah kesehatan yang sering 
terjadi adalah fraktur, yang dapat 
terjadi akibat berbagai kecelakaan 
atau trauma. Fraktur merupakan 
cedera pada tulang yang 
memerlukan perawatan medis yang 
tepat agar tulang dapat sembuh 
dengan baik. Tantangan dalam 
perawatan kasus fraktur adalah 
bahwa pasien sering mengalami 
kecemasan sebelum menjalani 
operasi, yang dapat memengaruhi 
proses penyembuhan dan hasil 
operasi. Kecemasan pre operasi 
fraktur juga dikaitkan dengan 
peningkatan risiko komplikasi pasca 
operasi, seperti infeksi dan gangguan 
penyembuhan tulang. 

Kecemasan pada pasien pre 
operasi fraktur merupakan 
fenomena yang signifikan dalam 
praktek perawatan kesehatan. Di 
seluruh dunia, fraktur adalah salah 
satu cedera muskuloskeletal yang 
paling umum, dengan jutaan kasus 
terjadi setiap tahunnya. Di 
Indonesia, data spesifik tentang 
angka kejadian fraktur masih 
terbatas, namun diperkirakan 
jumlah kasusnya cukup signifikan 
mengingat tingginya angka 
kecelakaan dan kurangnya kesadaran 
akan pentingnya menjaga  
keselamatan di tempat kerja dan 

dalam aktivitas sehari-hari. Angka 
kejadian kecemasan pre operasi 
pada pasien fraktur mencapai 40-
80% dari total pasien fraktur (Ma et 
al., 2021) yang akan menjalani 
operasi. Kecemasan pre operasi 
fraktur dipengaruhi oleh berbagai 
faktor, termasuk tingkat keparahan 
fraktur, pengalaman pasien terkait 
prosedur bedah sebelumnya, dan 
kurangnya informasi yang memadai 
tentang prosedur operasi. Penelitian 
(Eberhart et al., 2020) menemukan 
bahwa pasien yang mengalami 
kecemasan pre operasi fraktur 
memiliki dua kali lebih besar 
kemungkinan mengalami komplikasi 
pasca operasi dibandingkan dengan 
mereka yang tidak mengalami 
kecemasan. 

Fase ketika akan menghadapi 
pembedahan, sebagian besar klien 
akan mengalami berbagai stressor, 
seperti rasa takut dan ansietas pada 
klien yang menghubungkan 
pembedahan dengan rasa nyeri, 
kemungkinan cacat, menjadi 
bergantung pada orang lain, 
ancaman lain yang berdampak pada 
citra 3 tubuh, dan risiko kematian 
(Bedaso & Ayalew, 2019; Yang et al., 
2023). Kecemasan didapatkan paling 
tinggi pada pasien pre operasi 
mayor, sedangkan paling rendah 
didapatkan pada pasien pre operasi 
minor (Sugiartha et al., 2021).  
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Pengelolaan kecemasan pre 
operasi sangat penting karena 
kecemasan dapat memengaruhi 
berbagai aspek kesehatan dan hasil 
operasi (Baagil et al., 2023). Adanya 
kecemasan  dapat mengganggu 
respons fisiologis tubuh terhadap 
prosedur operasi, seperti 
meningkatkan tekanan darah, 
denyut jantung, dan kadar hormon 
stres yang dapat menyebabkan 
pembatalan atau penundaan 
prosedur operasi. Penanganan yang 
efektif terhadap kecemasan sebelum 
operasi sangat penting untuk 
memastikan hasil yang optimal dari 
prosedur bedah. Penelitian terbaru 
menunjukkan bahwa intervensi yang 
ditujukan untuk mengelola 
kecemasan pre operasi, seperti 
terapi kognitif perilaku, hypnosis, 
relaksasi, dan dukungan emosional, 
dapat mengurangi tingkat 
kecemasan dan meningkatkan hasil 
operasi serta pemulihan pasca 
operasi (Villa et al., 2020). Diantara 
prosedur non farmakologis, Relaksasi 
Nafas Dalam merupakan prosedur 
paling sederhana dan mudah 
dilakukan tetapi mempunyai 
pengaruh positif mengurangi 
kecemasan. 

Relaksasi nafas dalam 
merupakan teknik yang efektif 
mengurangi kecemasan pre operasi. 
Teknik ini melibatkan pengaturan 
pernapasan menjadi lebih dalam, 
lambat, dan terkontrol, yang dapat 
membantu mengurangi respons 
tubuh terhadap stres dan 
kecemasan. Dengan melakukan 
relaksasi nafas dalam, pasien dapat 
mengalihkan perhatian dari pikiran 
yang membuat cemas menjadi fokus 
pada pernapasan, sehingga membuat 
tubuh menjadi lebih rileks dan 
menurunkan tingkat kecemasan. 
Menurut (Malikul Mulki & Sunarjo, 
2020) pasien yang menggunakan 
relaksasi nafas dalam sebelum 
operasi mengalami penurunan 
signifikan dalam tingkat kecemasan 

dibandingkan dengan kelompok 
kontrol. Dengan demikian, relaksasi 
nafas dalam merupakan intervensi 
yang dapat dipertimbangkan untuk 
mengelola kecemasan pre operasi 
secara efektif.  

 
 

KAJIAN PUSTAKA 
Fraktur adalah kerusakan pada 

tulang yang dapat terjadi akibat 
cedera, kecelakaan, atau kondisi 
medis tertentu. Fraktur dapat 
terjadi di berbagai bagian tubuh dan 
memiliki berbagai tingkat 
keparahan, mulai dari fraktur ringan 
hingga fraktur terbuka yang 
memerlukan perawatan medis 
segera. Pada pre operasi fraktur 
melibatkan serangkaian langkah 
evaluasi dan persiapan yang 
dilakukan sebelum pasien menjalani 
prosedur operasi untuk memperbaiki 
fraktur. Evaluasi pre operasi 
mencakup pengkajian kondisi fisik 
dan psikologis pasien, penilaian 
tingkat keparahan fraktur, 
identifikasi faktor risiko, dan 
perencanaan perawatan yang tepat 
(Ordas-Bayon et al., 2021). 
Perawatan pre operasi fraktur yang 
komprehensif dan terarah dapat 
membantu meningkatkan kualitas 
perawatan pasien fraktur secara 
keseluruhan. Salah satu perawatan 
pre operasi ialah pengelolaan tingkat 
kecemasan pasien. 

Kecemasan adalah respons 
emosional yang normal terhadap 
situasi yang dianggap mengancam 
atau menegangkan. Fisiologi cemas 
melibatkan aktivasi sistem saraf 
otonom dan hormonal, yang dapat 
menyebabkan peningkatan denyut 
jantung, peningkatan pernapasan, 
peningkatan keringat, dan 
perubahan lain dalam tubuh 
(Kassahun et al., 2022; Musyaffa et 
al., 2024). Rentang kecemasan pada 
pasien pre operasi dapat bervariasi, 
mulai dari kecemasan ringan hingga 
kecemasan yang parah. Kecemasan 
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pre operasi dapat berdampak negatif 
pada pasien, seperti meningkatkan 
risiko komplikasi pasca operasi, 
memperpanjang waktu pemulihan, 
dan menurunkan kualitas hidup 
pasien (Chow et al., 2019). 
Pengelolaan kecamasan pre operasi, 
termasuk operasi fraktur, antara lain 
dapat dilakukan dengan teknik 
relaksasi nafas dalam. 

Relaksasi nafas dalam adalah 
teknik relaksasi yang melibatkan 
pengaturan pernapasan menjadi 
lebih dalam, lambat, dan terkontrol. 
Fisiologi relaksasi nafas dalam 
melibatkan aktivasi sistem saraf 
parasimpatik, yang menghasilkan 
penurunan denyut jantung, 
penurunan tekanan darah, dan 
peningkatan aliran darah ke otak, 
sehingga menciptakan perasaan 
rileks dan tenang. Manfaat relaksasi 
nafas dalam termasuk mengurangi 
kecemasan, menurunkan tingkat 
stres, meningkatkan kualitas tidur, 
dan meningkatkan kesejahteraan 
secara keseluruhan. Kelebihan 
relaksasi nafas dalam dibanding 
teknik non-farmakologis lainnya 
adalah kemudahannya dalam 
dilakukan, dapat dilakukan di mana 
saja dan kapan saja, serta memiliki 
sedikit atau tanpa efek samping 
(Malikul Mulki & Sunarjo, 2020). 
Beberapa penelitian terbaru 
menunjukkan bahwa relaksasi nafas 
dalam efektif dalam mengurangi 
kecemasan pre operasi dan dapat 
menjadi pilihan yang baik untuk 
manajemen kecemasan pada pasien 
pre operasi. 

Penelitian ini bertujuan untuk 
mengidentifikasi tingkat kecemasan 
pasien pre operasi fraktur, sebelum 
dan sesudah melakukan relaksasi 
nafas dalam; serta menganalisis 
pengaruh relaksasi nafas dalam 
terhadap kecemasan pasien pre 
operasi fraktur. Dengan demikian 
penelitian ini memiliki signifikansi 
dan kontribusi yang besar dalam 
praktik keperawatan serta 

pengembangan ilmu keperawatan. 
Secara praktis, penelitian ini 
memberikan dasar ilmiah bagi 
perawat untuk menggunakan teknik 
relaksasi nafas dalam sebagai 
intervensi non-farmakologis yang 
efektif dalam mengelola kecemasan 
pada pasien sebelum operasi fraktur. 
Dari segi pengembangan ilmu 
keperawatan, penelitian ini 
memberikan kontribusi terhadap 
pemahaman kita tentang pentingnya 
intervensi non-farmakologis dalam 
manajemen kecemasan pasien pre 
operatif. Dalam riset ini peneliti 
memuat rumusan pertanyaan 
masalah yaitu: 1) bagaimana tingkat 
kecemasan pasien pre operatif 
fraktur sebelum melakukan relaksasi 
nafas dalam; 2) bagaimana tingkat 
kecemasan pasien pre operatif 
fraktur setelah melakukan relaksasi 
nafas dalam; dan 3) bagaimana 
pengaruh relaksasi nafas dalam 
terhadap tingkat kecemasan pasien 
pre operatif fraktur. 

  
 

METODOLOGI  PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan 

kajian kuantitatif dengan desain pre 
eksperimental menggunakan 
pendekatan One Group Pretest-
Postes Desaign. Variabel dependen 
penelitian ini ialah tingkat 
kecemasan, dan variabel 
independennya yaitu relaksasi nafas 
dalam. Populasi penelitian ini adalah 
semua pasien fraktur di ruang 
perawatan bedah RSUD dr. H. Jusuf 
SK. Data rekam medis 3 bulan 
terakhir digunakan sebagai acuan 
populasi sebesar 79 orang.  

Besar sampel 45 responden 
diperoleh melalui penghitungan 
rumus Slovin. Sampel diambil dengan 
teknik Accidental sampling. Sampel 
di ambil berdasarkan kriteria inklusi 
yaitu: 1) Akan menjalani operasi 
fraktur, 2) Berusia 18-55 tahun, dan 
3) Mampu berkomunikasi dan 
terorientasi dengan baik. Tingkat 
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kecemasan responden pre dam post 
test di ukur menggunakan instrumen 
Hamilton Rating Scale for Anxiety 
(HRS-A) yang sudah dikembangkan 
oleh kelompok Psikiatri Biologi 
Jakarta (KPBJ) dalam bentuk Anxiety 
Analog Scale (AAS) dengan nilai 
Cronbach’s Alpha 0,794. Data di 
analisis menggunakan uji korelasi 
person product moment. Penelitian 
ini telah dinyatakan laik etik 
berdasarkan sertifikat kelayakan 
etik Nomor: 067/KEPK-RSUD 
KALTARA/IX/2022. 
 
 
HASIL PENELITIAN 

Penelitian ini  dilakukan di 
RSUD dr. H. Jusuf SK (sebelumnya 
bernama RSUD  Tarakan), khususnya 
di ruang perawatan bedah dan ruang 
persiapan operasi. Pengumpulan 
data dilakukan kurang lebih sekitar 
tiga bulan yaitu mulai bulan Juni 

sampai Agustus 2022. Prosedur 
pengumpulan data dimulai dari 
identifikasi calon responden yang 
relevan dengan kriteria inklusi untuk 
selanjutnya diukur tingkat 
kecemasan pre operasi 
menggunakan instrumen yang 
tersedia. Hanya responden dengan 
kecemasan ringan sampai sedang 
saja yang diikutkan dalam penelitian 
ini. Berikutnya responden diajarkan 
Teknik Relaksasi Nafas Dalam sampai 
menguasai dan mampu melakukan 
teknik tersebut secara mandiri. 
Responden diberikan kesempatan 
untuk mengimplementasikan teknik 
tersebut sampai menjelang 
dilakukan prosedur operasi; terakhir 
responden diukur kembali tingkat 
kecemasannya menggunakan 
instrument yang sama.  Hasil 
penelitian ditampilkan dalam format 
tabel  dibawah ini. 
 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis 

Kelamin, Usia, Pendidikan, dan Status Perkawinan 
 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Jenis Kelamin Laki-laki 26 57,8 

  Perempuan 19 42,2 

Pendidikan SD 6 13,3 

  SLTP 3 6,7 

  SLTA 21 46,7 

  Perguruan Tinggi 15 33,3 

Usia 17 - 25 tahun 8 17,8 

  26 - 35 tahun 4 8,9 

  36 - 45 tahun 10 22,2 

  46 - 55 tahun 23 51,1 

Perkawinan Menikah 38 84,4 

  Belum menikah 7 15,6 

Sumber: Data Primer, 2022 
 

Tabel 1 di atas 
menggambarkan karakteristik 
responden penelitian ini yang 
didominasi oleh responden laki-laki 
sebanyak 26 orang (57,8%), dengan 
tingkat pendidikan terbanyak SLTA 
yaitu 21 orang (46,7%), rentang usia 
terbanyak 46-55 tahun sebanyak 23 

orang (51,1%), dan status pernikahan 
umumnya menikah sebanyak 38 
orang (84,4%). Hasil tersebut, 
meskipun tidak identik tetapi 
mempunyai kemiripan  
dengan temuan penelitian lain yang 
sejenis.  
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Tabel 2. Perbandingan Kecemasan Responden Sebelum dan Setelah 
Melakukan Relaksasi Nafas Dalam 

 

Variabel Indikator Frekuensi Persentase (%) 

Pre RND Tidak Cemas 12 26,7 

 Ringan 6 13,3 

 Sedang 6 13.3 

 Berat 12 26,7 

 Sangat Berat 9 20,0 

Post RND Tidak Cemas 23 51,1 

 Ringan 8 17,8 

 Sedang 7 15,6 

 Berat 3 6,7 

 Sangat Berat 4 8,9 

Sumber: Data Primer, 2022 
 

Berdasarkan tabel 2 diatas 
diketahui bahwa sebelum melakukan 
Relaksasi nafas dalam sebagian besar 
responden mengalami kecemasan 
pre operatif dengan rentang ringan 
sampai kecemasan sangat berat atau 
panik; hanya 12 responden (26,7%) 
yang tidak mengalami kecemasan. 
Sedangkan setelah Relaksasi nafas 
dalam sebagian besar responden 

sudah tidak mengalami kecemasan 
lagi yaitu sebanyak 23 responden 
(51,1%); sisanya mengalami 
kecemasan dengan intensitas yang 
mengalami penurunan. Hasil ini 
menandakan bahwa Relaksasi nafas 
dalam mempunyai pengaruh positif 
untuk mereduksi kecemasan pasien 
pre operasi.  

 
Tabel 3. Perbandingan Statistik Rerata Tingkat Kecemasan Sebelum dan 

Sesudah Relaksasi Nafas Dalam 
 

Paired Samples Statistics 

    N Mean Tdr. Deviation Std. error Mean 

Paired 1 Pre RND 45 29.11 19.370 2.887 

  Post RND 45 20.84 18.350 2.735 

Sumber:  Data Primer, 2022 
 

Tabel 3 merupakan gambaran 
perubahan tingkat kecemasan 
responden sebelum dan sesudah 
melakukan relaksasi nafas dalam. 
Rerata tingkat kecemasan sebelum 

relaksasi nafas dalam adalah 29,11 
dan standar error 2,887. Adapun 
rerata kecemasan setelah relaksasi 
nafas dalam ialah 20,84 dengan 
standar error 2,735.  

 
Tabel 4. Analisis Statistik Pengaruh Relaksasi Nafas Dalam Terhadap 

Kecemasan Pasien Pre Operatif Fraktur 
 

Paired Samples Correlations 

    N C Sig. 

Pair 1 Pre RND & Post RND 45 .887 .000 

Sumber:  Data Primer, 2022 
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Berdasarkan tabel di atas 
diketui bahwa relaksasi nafas dalam 
secara statistik terbukti 
berpengaruh positif (p<0,05) dalam 
menurunkan tingkat kecemasan 
pasien pre operatif fraktur. Dengan 
demikian Teknik ini dapat di 

implementasikan dalam perawatan 
pasien menjelang operasi, khususnya 
fraktur, guna meningkatkan 
kesiapan pasien untuk menjalani 
prosedur operasi serta meningkatkan 
peluang keberhasilan prosedur 
tersebut. 

 
 

 

PEMBAHASAN  
Dari hasil penelitian ini 

ditemukan bahwa karakteristik 
demografis pasien fraktur yang akan 
menjalani operasi memiliki pola 
tertentu yang dapat memberikan 
wawasan penting bagi praktik 
keperawatan. Menurut Engda et al., 
(2022) dan Msoma et al., (2023) 
dominasi laki-laki dalam populasi 
pasien fraktur sesuai dengan temuan 
umum bahwa laki-laki memiliki risiko 
fraktur yang lebih tinggi 
dibandingkan perempuan, mungkin 
karena faktor-faktor seperti 
aktivitas fisik yang lebih tinggi atau 
risiko kecelakaan yang lebih besar. 
Tingkat pendidikan SLTA yang 
dominan menunjukkan bahwa pasien 
fraktur mungkin memiliki tingkat 
pengetahuan dan pemahaman yang 
beragam terkait kondisi mereka, 
yang perlu diperhatikan dalam 
penyampaian informasi sebelum 
operasi. Rentang usia terbanyak 
yang berkisar antara 46-55 tahun 
dapat menggambarkan bahwa pasien 
fraktur seringkali berada pada usia 
produktif yang membutuhkan 
perhatian khusus dalam manajemen 
kecemasan dan pemulihan pasca 
operasi. Status pernikahan yang 
mayoritas menikah dapat 
mengindikasikan adanya dukungan 
sosial yang lebih besar bagi pasien 
dalam menghadapi proses operasi 
dan pemulihan. 

Penelitian ini mengungkapkan 
bahwa kecemasan pada pasien 
menjelang prosedur operasi, tanpa 
melakukan relaksasi nafas dalam, 
adalah hal yang umum terjadi. 
Mayoritas responden mengalami 

tingkat kecemasan yang bervariasi, 
mulai dari ringan hingga sangat berat 
atau bahkan mencapai tingkat 
kecemasan panik. Hal ini konsisten 
dengan penelitian terbaru yang 
menunjukkan bahwa kecemasan pre 
operatif seringkali menjadi 
tantangan dalam praktik klinis, 
terutama pada kasus operasi fraktur. 
Penelitian (Kassahun et al., 2022) 
menemukan bahwa kecemasan pre 
operatif dapat memengaruhi respons 
tubuh terhadap stres selama operasi, 
serta berpotensi mempengaruhi 
pemulihan pasca operasi. Temuan ini 
menegaskan pentingnya penanganan 
yang tepat terhadap kecemasan pre 
operatif dalam meningkatkan 
kualitas perawatan dan hasil 
operasi. 

Dalam konteks ini, temuan 
bahwa relaksasi nafas dalam dapat 
mengurangi tingkat kecemasan 
pasien sebelum operasi menjadi hal 
yang menarik (Bentley et al., 2023) 
sebagaimana prosedur relaksasi 
nafas dalam direkomendasikan oleh 
Grey Nuns Community Hospital, 
(2016). Penelitian sebelumnya juga 
telah mengidentifikasi relaksasi 
nafas dalam sebagai salah satu 
intervensi non-farmakologis yang 
efektif dalam mengelola kecemasan 
pre operatif. Penelitian Malikul Mulki 
& Sunarjo, (2020) menunjukkan 
bahwa pasien yang melakukan 
relaksasi nafas dalam sebelum 
operasi fraktur mengalami 
penurunan signifikan dalam tingkat 
kecemasan dibandingkan dengan 
kelompok kontrol.  
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Penelitian ini memberikan 
bukti kuat bahwa relaksasi nafas 
dalam memiliki dampak positif 
dalam mengurangi kecemasan pasien 
pre operasi fraktur. Mayoritas 
responden mengalami penurunan 
tingkat kecemasan setelah 
melakukan relaksasi nafas dalam, 
dengan lebih dari separuh responden 
bahkan tidak lagi mengalami 
kecemasan setelah intervensi ini. 
Temuan ini konsisten dengan 
penelitian lainnya yang 
menunjukkan bahwa relaksasi nafas 
dalam dapat menjadi salah satu 
intervensi yang efektif dalam 
mengelola kecemasan pre operatif. 
Menurut Simanjuntak et al., (2020) 
dan Yilmaz & Bulut, (2020) relaksasi 
nafas dalam dapat secara signifikan 
mengurangi tingkat kecemasan pada 
pasien sebelum operasi, bahkan 
dalam kasus operasi fraktur. Hal ini 
menunjukkan pentingnya integrasi 
relaksasi nafas dalam dalam protokol 
perawatan pre operatif untuk 
meningkatkan kenyamanan dan 
kualitas perawatan pasien fraktur (Ji 
et al., 2022). 

Penelitian ini juga 
menunjukkan bahwa relaksasi nafas 
dalam dapat membantu pasien 
mengelola kecemasan mereka 
secara efektif, bahkan setelah 
intervensi dilakukan. Meskipun 
sebagian kecil responden masih 
mengalami kecemasan dengan 
intensitas yang menurun setelah 
relaksasi nafas dalam, namun hal ini 
tetap menunjukkan bahwa teknik ini 
dapat memberikan manfaat dalam 
jangka panjang dalam mengelola 
kecemasan pre operatif (Alidina et 
al., 2019). Dengan demikian 
relaksasi nafas dalam dapat menjadi 
pilihan yang tepat sebagai bagian 
dari pendekatan yang holistik dalam 
manajemen kecemasan pasien pre 
operatif fraktur. 

Mekanisme relaksasi nafas 
dalam dalam menurunkan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi 

fraktur diduga melibatkan aktivasi 
sistem saraf parasimpatik (Nusa 
Harta et al., 2023; Toussaint et al., 
2021). Saat seseorang melakukan 
relaksasi nafas dalam, pernapasan 
menjadi lebih dalam dan teratur, 
yang dapat mengaktifkan saraf 
vagus. Aktivasi saraf vagus ini 
kemudian menyebabkan penurunan 
aktivitas sistem saraf simpatis dan 
peningkatan aktivitas sistem saraf 
parasimpatik. Akibatnya, tubuh 
mengalami respons relaksasi yang 
meliputi penurunan denyut jantung, 
penurunan tekanan darah, dan 
peningkatan aliran darah ke otak. 
Selain itu, relaksasi nafas dalam juga 
dapat mempengaruhi sistem limbik, 
yang merupakan pusat pengatur 
emosi dalam otak, sehingga 
membantu mengurangi tingkat 
kecemasan pasien. Penelitian telah 
menunjukkan bahwa aktivasi sistem 
saraf parasimpatik dan penurunan 
aktivitas sistem saraf simpatis dapat 
menyebabkan perasaan tenang dan 
santai, yang berkontribusi dalam 
menurunkan kecemasan pre operatif 
pasien fraktur (Villa et al., 2020). 

relaksasi nafas dalam juga 
dapat mempengaruhi sistem 
hormonal dalam tubuh, terutama 
hormon kortisol yang terlibat dalam 
respons stres. Saat seseorang 
mengalami kecemasan, produksi 
kortisol meningkat, yang dapat 
memperburuk tingkat kecemasan 
dan stres. Namun, dengan 
melakukan relaksasi nafas dalam, 
produksi kortisol dapat ditekan, 
sehingga membantu mengurangi 
tingkat kecemasan. Selain itu, 
relaksasi nafas dalam juga dapat 
meningkatkan produksi hormon 
endorfin, yang dikenal sebagai 
hormon yang dapat meningkatkan 
perasaan bahagia dan nyaman (Witri 
et al., 2022). Mekanisme relaksasi 
nafas dalam dalam menurunkan 
tingkat kecemasan pasien fraktur 
melibatkan pengaturan aktivitas 
sistem saraf, pengaruh terhadap 
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sistem limbik, serta modulasi 
produksi hormon kortisol dan 
endorfin dalam tubuh. 

Pengaruh yang signifikan dari 
relaksasi nafas dalam terhadap 
tingkat kecemasan pasien pre 
operatif fraktur telah terbukti 
secara statistik dalam penelitian ini. 
Temuan ini konsisten dengan 
penelitian sebelumnya yang 
menunjukkan bahwa relaksasi nafas 
dalam memiliki efek yang positif 
dalam mengurangi kecemasan pre 
operatif. Hasil ini memberikan 
dukungan yang kuat bagi 
penggunaan relaksasi nafas dalam 
sebagai intervensi non-farmakologis 
yang efektif dalam manajemen 
kecemasan pasien fraktur sebelum 
operasi. Integrasi relaksasi nafas 
dalam dalam protokol perawatan pre 
operatif dapat membantu 
meningkatkan kualitas perawatan 
pasien fraktur dan membawa 
manfaat yang signifikan dalam 
mengurangi kecemasan serta 
meningkatkan kenyamanan pasien 
menjelang operasi. 
 
 
KESIMPULAN  

Penelitian ini mengidentifikasi 
sebagian besar responden pre 
operatif fraktur mengalami 
kecemasan. Tingkat kecemasan 
responden menurun secara signifikan 
setelah melakukan relaksasi nafas 
dalam. Secara statistik terbukti  
bahwa relaksasi nafas dalam 
berpengaruh positif dalam 
menurunkan tingkat kecemasan 
pasien pre operatif fraktur. Peneliti 
merekomendasikan agar relaksasi 
nafas dalam digunakan sebagai 
bagian dari manajemen persiapan 
operasi, khususnya operasi fraktur.   
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