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Abstract  

Introduction: Anxiety is a psychological response often experienced by patients before 
undergoing surgery. It may arise due to a lack of information regarding surgical and anesthetic 
procedures. If not properly managed, anxiety can affect patient readiness and potentially 
impact perioperative outcomes. One non-pharmacological intervention to reduce anxiety is 
dhikr therapy, a spiritual approach involving repetitive recitation to promote calmness and 
relaxation. 
Objective: The purpose of this community service was to evaluate the effectiveness of dhikr 
therapy in reducing anxiety levels among preoperative patients undergoing spinal anesthesia. 
Method: This community service (PkM) activity used a pre-experimental one-group pretest–
posttest design. Anxiety levels were measured using the Amsterdam Preoperative Anxiety and 
Information Scale (APAIS) before and after the implementation of dhikr therapy. The activity 
was conducted from September 30 to October 31, 2025, involving 30 preoperative patients 
undergoing spinal anesthesia at RSI Fatimah Cilacap. 
Result: Prior to the intervention, most patients experienced severe anxiety (73.3%) and very 
severe anxiety/panic (26.7%). After the implementation of dhikr therapy, anxiety levels 
decreased significantly, with patients categorized as having mild anxiety (63.3%) and moderate 
anxiety (36.7%), and no patients remaining in the severe or panic categories. 
Conclusion: Dhikr therapy is an effective non-pharmacological intervention in reducing anxiety 
levels among preoperative patients undergoing spinal anesthesia. This approach can be 
considered as a complementary therapy in perioperative care. The output of this activity is a 
scientific journal publication. 
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Latar Belakang 

Kecemasan preoperasi merupakan respon psikologis yang umum dialami pasien sebelum 
menjalani tindakan pembedahan. Kondisi ini dapat dipicu oleh ketakutan terhadap prosedur 
operasi, anestesi, nyeri pascaoperasi, hingga kemungkinan komplikasi selama tindakan 
pembedahan. Kecemasan yang tidak ditangani dengan baik dapat memengaruhi kondisi fisiologis 
pasien, seperti peningkatan tekanan darah, denyut jantung, dan frekuensi pernapasan sehingga 
dapat memengaruhi keberhasilan tindakan anestesi maupun proses pemulihan pasien. 

Secara global, prevalensi kecemasan preoperasi masih cukup tinggi. Bedaso et al. (2020) 
melaporkan bahwa sekitar 48% pasien mengalami kecemasan sebelum operasi. Di Indonesia, 
gangguan mental emosional seperti kecemasan juga masih menjadi masalah kesehatan yang 
cukup tinggi, terutama pada pasien yang akan menjalani prosedur pembedahan. 

Salah satu teknik anestesi yang sering digunakan pada tindakan operasi adalah spinal 
anestesi. Meskipun memiliki berbagai kelebihan seperti pemulihan yang lebih cepat dan kontrol 
nyeri yang baik, pasien yang menjalani spinal anestesi tetap berisiko mengalami kecemasan 
karena pasien berada dalam kondisi sadar selama prosedur berlangsung. Tingginya angka pasien 
spinal anestesi di RSI Fatimah Cilacap menunjukkan perlunya intervensi yang efektif untuk 
menurunkan tingkat kecemasan pasien preoperasi. 

Upaya penanganan kecemasan dapat dilakukan melalui pendekatan farmakologis 
maupun nonfarmakologis. Pendekatan nonfarmakologis dinilai lebih aman karena minim efek 
samping dan mudah diterapkan. Salah satu intervensi yang dapat digunakan adalah terapi dzikir. 
Terapi dzikir merupakan pendekatan spiritual dengan mengucapkan kalimat-kalimat dzikir secara 
berulang yang bertujuan memberikan ketenangan, rasa nyaman, dan relaksasi pada pasien. 
Secara fisiologis, terapi dzikir dapat membantu menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis dan 
menurunkan hormon stres seperti kortisol sehingga pasien menjadi lebih tenang dan rileks. 
Penelitian sebelumnya juga menunjukkan bahwa terapi dzikir efektif dalam menurunkan tingkat 
kecemasan pada pasien preoperasi. 

Berdasarkan fenomena tersebut, diperlukan implementasi terapi dzikir sebagai salah satu 
intervensi nonfarmakologis untuk membantu menurunkan tingkat kecemasan pada pasien 
preoperasi dengan spinal anestesi di RSI Fatimah Cilacap. 
 

Tujuan 
1. Mengetahui tingkat kecemasan pasien preoperasi dengan spinal anestesi sebelum 

diberikan terapi dzikir dzikir. 
2. Implementasikan terapi dzikir  pada pasien preoperasi dengan spinal anestesi. 
3. Mengetahui tingkat kecemasan pasien preoperasi dengan spinal anestesi sesudah 

diberikan terapi dzikir. 
Metode 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan desain pre-experimental 
dengan pendekatan one group pretest-posttest design. Kegiatan dilaksanakan di RSI Fatimah 
Cilacap pada bulan September hingga Oktober 2025. 

Populasi dalam kegiatan ini adalah seluruh pasien yang akan menjalani operasi dengan 
spinal anestesi. Sampel berjumlah 30 responden yang dipilih menggunakan teknik purposive 
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sampling sesuai dengan kriteria inklusi yaitu pasien preoperasi dengan spinal anestesi yang 
mengalami kecemasan dan bersedia menjadi responden. 

Variabel independen dalam kegiatan ini adalah terapi dzikir, sedangkan variabel 
dependen adalah tingkat kecemasan pasien preoperasi. Tingkat kecemasan diukur menggunakan 
instrumen Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS). 

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan pemberian informed consent kepada responden. 
Selanjutnya dilakukan pengukuran tingkat kecemasan awal menggunakan kuesioner APAIS. 
Setelah itu responden diberikan terapi dzikir selama ±5–7 menit dalam kondisi nyaman dengan 
membacakan kalimat dzikir seperti tasbih, tahmid, takbir, dan tahlil. Setelah intervensi selesai, 
dilakukan pengukuran kembali tingkat kecemasan menggunakan instrumen yang sama. 

Data dianalisis secara deskriptif menggunakan distribusi frekuensi dan persentase untuk 
menggambarkan perubahan tingkat kecemasan sebelum dan sesudah intervensi. 
 
Hasil 
 
              Tabel 1  Tingkat kecemasan sebelum implementasi terapi dzikir 

 
  Tingkat Kecemasan sebelum        f  % 
  Tidak Ada (1-6)           0 0 
  Ringan (7-12)            0 0 
  Sedang (13-18)                  0 0 
  Berat (19-24)             22 73,3 
  Berat Sekali/Panik  (25-30)             8 26,7 
Total             30 100,0 

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa mayoritas pasien mengalami kecemasan 
berat sebanyak 22 responden (73,3%), sedangkan 8 responden (26,7%) mengalami 
kecemasan berat sekali atau panik. Tidak terdapat responden dengan tingkat kecemasan 
ringan maupun sedang sebelum dilakukan implementasi terapi dzikir. 
 

Tabel 2 Implementasi terapi dzikir pada pasien preoperasi 

  Komponen Implementasi               f % 
  Kehadiran Peserta                30 100 
  Kepatuhan Mengikuti Dzikir       30 100 
  Durasi Terapi (5-6 menit) 30 100 
  Pasien Kooperatif 30 100 
  Hambatan 0 0 
Total 30 100 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa seluruh responden mengikuti implementasi 
terapi dzikir dengan baik. Seluruh peserta hadir dan mengikuti terapi hingga selesai 
dengan durasi 5–7 menit. Tidak ditemukan hambatan selama pelaksanaan kegiatan 
berlangsung dan seluruh pasien bersikap kooperatif selama intervensi. 
 
Tabel 3 Tingkat Kecemasan Sesudah Implementasi Terapi Dzikir 
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Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa setelah diberikan terapi dzikir mayoritas 
responden mengalami kecemasan ringan sebanyak 19 responden (63,3%) dan kecemasan 
sedang sebanyak 11 responden (36,7%). Tidak terdapat lagi responden dengan tingkat 
kecemasan berat maupun panik setelah dilakukan intervensi. 

 
Diskusi 

Hasil kegiatan menunjukkan bahwa sebelum diberikan terapi dzikir sebagian besar pasien 
mengalami kecemasan berat hingga panik. Tingginya tingkat kecemasan pada pasien preoperasi 
dapat disebabkan oleh rasa takut terhadap prosedur operasi, anestesi, nyeri, serta kemungkinan 
komplikasi yang dapat terjadi selama tindakan pembedahan. 

Pasien yang menjalani spinal anestesi cenderung mengalami kecemasan lebih tinggi 
karena pasien berada dalam kondisi sadar selama prosedur operasi berlangsung. Kondisi tersebut 
dapat menyebabkan pasien merasa takut, tegang, dan tidak nyaman sebelum tindakan operasi 
dilakukan. 

Setelah diberikan terapi dzikir terjadi penurunan tingkat kecemasan pada seluruh 
responden. Mayoritas pasien mengalami perubahan tingkat kecemasan dari kategori berat 
menjadi ringan. Hasil ini menunjukkan bahwa terapi dzikir memberikan efek relaksasi dan 
ketenangan psikologis pada pasien preoperasi. 

Terapi dzikir bekerja melalui pendekatan spiritual dan psikologis yang dapat membantu 
pasien lebih tenang dan meningkatkan mekanisme koping terhadap stres. Dzikir yang dilakukan 
secara berulang dapat membantu menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis sehingga tubuh 
menjadi lebih rileks. Selain itu, terapi dzikir juga membantu pasien meningkatkan rasa pasrah dan 
keyakinan kepada Tuhan sehingga rasa takut dan cemas dapat berkurang. 

Hasil kegiatan ini sejalan dengan penelitian Octari et al. (2020) yang menyatakan bahwa 
terapi dzikir efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan pasien preoperasi. Penelitian lain oleh 
Effendi (2021) juga menjelaskan bahwa terapi dzikir memiliki efek psikoterapeutik yang mampu 
meningkatkan ketenangan jiwa dan mengurangi stres. 
Implementasi terapi dzikir dalam kegiatan ini menunjukkan bahwa intervensi nonfarmakologis 
berbasis spiritual dapat diterapkan sebagai terapi pendamping pada pasien preoperasi, 
khususnya pasien dengan spinal anestesi. 
 
Kesimpulan 

Implementasi terapi dzikir terbukti efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan pada 
pasien preoperasi dengan spinal anestesi di RSI Fatimah Cilacap. Sebelum diberikan terapi dzikir 
mayoritas pasien mengalami kecemasan berat hingga panik, sedangkan setelah intervensi 
sebagian besar pasien mengalami kecemasan ringan dan sedang. 

Tingkat Kecemasan sesudah f % 
Tidak Ada (1-6) 0 0 
 Ringan (7-12) 19 63,3 
 Sedang (13-18) 11 36,7 
Berat (19-24) 0 0 
Berat Sekali/Panik (25-30) 0 0 
Total 30 100,0 
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Terapi dzikir dapat digunakan sebagai intervensi nonfarmakologis berbasis spiritual untuk 
membantu meningkatkan ketenangan dan kenyamanan pasien sebelum menjalani tindakan 
operasi. 
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