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Abstract. Background: Surgical procedures can be a potential or actual threat to a person's integrity that can

evoke physiological and psychological reactions. Based on WHO 2022, patients with surgery are recorded at 234
million people. The problem caused by surgery or surgery is pain. Pain management can be done by
pharmacological or non-pharmacological methods. The application of dhikr therapy can be used as a non-
pharmacological therapy to be combined with pharmacological therapy so that person's pain scale can be further
reduced. Objective: Describe results the imp.‘ememaﬁn of dhikr therapy on post-operative patients at RSUD
Bagas Waras Klaten. Method: Application of Dhikr Therapy to the Pain Scale in Post-operative Patients with
descriptive method was carried out for 3 days in 1 day thgre were 2 sessions with each session 10 minutes and
interval between each session was given 2 hours. Results: There was decrease in the pain scale in 2 post-operative
patients, after applyving dhikr therapy for 3 days from a controlled severe pain scﬁe’ to mild pain scale.
Conclusion: The results the application of Dhikr Therapy for 3 consecutive days can reduce the pain scale in
post-operative patients at RSUD Bagas Waras Klaten.
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Abstrak. Latar Belakang : Tindakan pembedahan bisa menjadi ancaman potensial maupun aktual terhadap

integritas seseorang yang dapat membangkitkan reaksi stess fisiologis maupun psikologis. Berdasarkan WHO
2022 pasien dengan tindakan operasi tercatat 234 juta jiwa. Permasalahan yang ditimbulkan akibat tindakan
pembedahan atau operasi adalah nyeri. Penanganan nyeri dapat dilakukan dengan cara farmakologi ataupun non
farmakologi. Penerapan terapi dzikir dapat dijadikan sebagai terapi nonfarmakologi untuk dikombinasikan
dengan terapi farmakologi sehingga skala nyeri seseorang dapat semakin menurun. Tujuan: Mendeskripsikan
hasil implementasi penerapan terapi dzikir pada pasien post operasi di RSUD Bagas Waras Klaten. Metode:
Penerapan terapi dzikir terhadap skala nyeri pada pasien post operasi dengan metode studi kasus dilakukan selama
3 hari dalam 1 u terdapat 2 sesi dengan masing-masing sesi 10 menit dan jarak antara per sesi diberikan waktu
2 jam. Hasil : Terdapat penurunan skala nyeri pada 2 pasien post operasi, setelah dilakukan penerapan terapi
dzikir selama 3 hari dari skala nyeri bcrﬁrkomml menjadi skala nyeri ringan. Kesimpulan: Hasil penerapan
implementasi terapi dzikir selama 3 hari dapat menurunkan skala nyeri pada pasien post operasi di RSUD Bagas
Waras Klaten.

Kata kunci ; Terapi dzikir; Skala nyeri; Post operasi




1. LATAR BELAKANG

Pembedahan atau operasi merupakan suatu tindakan pengobatan menggunakan cara
invasif dengan membuka ataupun menampilkan bagian tubuh yang ditangani (Kozier, 2020).
Data dari World Health Organization (WHQO) menunjukkan tahun 2022 jumlah pasien dengan
tindakan operasi mengalami peningkatan yang cukup signifikan setiap tahunnya. Tercatat pada
tahun 2020 diseluruh rumah sakit di&unia terdapat 148 juta jiwa, sedangkan pada tahun 2021
mengalami peningkatan yaitu 234 juta jiwzb(WHO, 2021). Berdasarkan data Departemen
Kesehatan Republik Indonesia (Departemen Kesehatan Republik Indonesia., 2022), tindakan
bedah menempati urutan ke-11 dari 50 penyakit di Indonesia dengan presentasi 12,8%
(Kemenkes RI, 2022). Provinsi jawa tengah memiliki total kasus operasi atau pembedahan
sebanyak 3.120 kasus pada tahun 2022 (Dinkes Jateng, 2022) Data dari Dinas Kesehatan
Klaten menunjukkan adanya kasus post operasi di seluruh rumah sakit klaten dengan total
kasus 2.050 kasus (Dinkes Klaten, 2023)

Penanganan nyeri dapat dilakukan dengan cara farmakologi ataupun non farmakologi.
Terapi farmakologi merupakan upaya untuk mengatasi nyeri menggunakan obat-obatan yang
menyebabkan depresi susunan saraf pusat secara menyeluruh dan ketergantungan fisik serta
mengakibatkan toleransi obat apabila digunakan secara terus menerus (Supinganto, 2021)
Intervensi non farmakologi yang dapat digunakan untuk menurunkan rasa nyeri salah satunya
yaitu dengan memenuhi kebutuhan spiritualnya yakni mengingat Allah subhanahu wata ala
atau berdzikir (Budiyanto et al., 2020). Terapi dzikir adalah pendekatan spiritual yang dapat
memberikan rasa nyaman untuk pasiennya dalam meningkatkan kesehatan mental yang
ditujukkan dengan kemampuan pasien dalam mengelola dan terbebas dari berbagai gejala
depresi, kecemasan dan stress yang lebih lanjut dapat mengurangi nyeri pada pasien post
operasi (Budiyanto et al., 2020).

Nyeri dapat diukur dengan berbagai macam indikator pengukuran, menurut Yunita
(2021) indikator pengukuran tingkat nyeri antara lain dengan menggunakan Visual Analog
Scale (VAS), Numeric Rating Scale (NRS) dan Faces Pain Rating Scale. Pad nelitian
yang dilakukan ini menggunakan Numeric Rating Scale (NRS). Hal ini karena NRS telah
menunjukkan sensitivitas terhadap pengobatan dalam intensitas nyeri. NRS dapat digunakan
untuk penelitian analgesik yang sesuai untuk penilain nyeri secara klinis. Bukti mendukung
validitaﬁlan kemampuan dari alat NRS dapat digunakan pada pasien dewasa dan tua (Dianti,
2019). Sejalan dengan penelitian yang dialakukan oleh Widiyanto er al., (2020) yang

menggunakan NRS sebagai penilaian indikator nyeri yang dilakukan.




Hasil dari penelitian (Jannah & Riyadi, 2021) menjelaskan bahwa pengaruh terapi

dzikir terhadap skala nyeri pasien post operasi, diperoleh yaitu dengan pemberian intervensi
terapi dzikir dapat menurunkan intesitas nyeri, dimana hasil yang diperoleh skor rerata nyeri
mengalami penurunan, dari nilai rerata 495 turun menjadi 390. Hal ini sejalan dengan
penelitian (Kuswandari & Asfah, 2020) Dzikir dapat dijadikan sebagai terapi nonfarmakologi
untuk dikombinasikan dengan terapi farmakologi sehingga skala nyeri seseorang dapat
semakin menurun.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada bulan Juni tahun 2024 di
RSUD Bagas Waras Klaten. Peneliti mendapatkan data bahwa tindakan pembedahan atau
operasi berjumlah 1282 kasus dalam 1 tahun terakhir dan 125 kasus dalam 1 bulan terakhir.
Berdasarkan hasil wawancara dengan 10 pasien post operasi sebanyak 7 pasien mengalami
skala nyeri sedang cara mengatasi nyerinya biasanya hanya dengan istirahat/tidur dan 3 lainya
mengalami skala nyeri berat cara mengatasinya hanya dengan minum obat yang biasanya
diberikan pada saat di rumah sakit. Pasien mengatakan belum mengetahui metode non
farmakologis untuk mengurangi nyeri salah satunya adalah terapi dzikir.

Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis tertarik melakukan penerapan yaitu
dengan judul “Penerapan Terapi Dzikir Terhadap Skala Nyeri Pada Pasien Post Operasi Di
RSUD Bagas Waras Klaten™.

2. KA&AN TEORITIS

Post Operasi adalah masa setelah dilakukan pembedahan yang dimulai saat pasien
dipindahkan ke ruang pemu%em dan berakhir sampai evaluasi selanjutnya (Uliyah & Hidayat,
2020). Nyeri merupakan sensori yang bersifat subyektif, termasuk dalam pengalaman
emosional yang tidak menyenangkan akibat terjadinya kerusakan jaringan yang bersifat akut
Potter & Perry (2019). Terapi dzikir merupakan serangkaian kegiatan untuk mengingat Allah
SWT dengan relaksasi pikiran dan melantunkan ucapan ucapan beripa pujian kepada Allah
SWT. Mﬁlkukan dzikir merupakan penggerak emosi perasaan, dzikir ini muncul melalui rasa
tenatang keagungan dan keindahan Allah SWT, sehingga akan dapat pula mempengaruhi pola
koping seseorang dalam menghadapi nyeri sebagai sressor, sehingga stress respon yang
berbeda. Koping yang adaptif akan mempermudah seseorang mengatasi nyeri dan sebaliknya
pola koping yang adaptif akan menyulitkan seseorang mengatasi nyeri (Jannah & Riyadi,
2021). Penelitian yang dilakukan oleh Lukman (2022), menyatakan bahawa secara fiologis,
terapi spiritual denagn berdzikir bermanfaat dalam kesehatan yakni dalam rpses penyembuhan.
Cara kerja dzikir dapat ditinjau secara religiopsikoneuroimunologi (RPNI). Pengucapan dzikir

dengan penuh kesadaran akan berpengaruh sangat baik terhadap mekanisme imun tubuh,




berdzikir akan membuat hati menjadi tenang, maka optimis atau keyakinana dan kepasrahan
terhadap hidup itulah yang dapat mengurangi kegelisahan sehingga hormon endoprin otomatis
akan keluar. Ketika hormon endofrin keluar otomatis perasaan nyeri menjadi lebih berkurang
(Jannah & Riyadi, 2021). Penerapan intervensi ini dilakukan selama 3 hari dalam 1 hari ada 2
sesi dengan masing masing sesi 10 menit, dan jarak antara persesi 2 jam. Terapi dzikir
dilakukan 6-8 jam setelah diberikan analgesik agar terapi ini dapat maksimal dan tidak
terpengaruh oleh obat analgesik (Tantri & Rachmawati, 2023).
3. METODE PENELITIAN

Rancangan penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah studi kasus. Subyek
dalam penelitian ini yaitu pasien yang mengalami nyeri post op di RSUD Bagas Waras Klaten,
sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria inklusi post tindakan operasi 6-8 jam,
dengan keluhan nyeri, beragama [slam, bisa diajak berkomunikasi, usia 26-45 tahun. Kriteria
eksklusi pasien dalam kondisi tidak sadar, mengalami kecemasan post operasi, masih dalam
pengaruh efek obat anastesi. Penerapan dilakukan selama 3 hari dalam 1 hari ada 2 sesi dengan
ﬁlsing masing sesi 10 menit, dan jarak antara persesi diberikan waktu 2 jam. Instrument
pengukuran nyeri menggunakan Numeric Rating Scale (NRS).
4. HASIL DAN PEMBAHASAN

HASIL

Hasil Pengwlran Skala Nyeri Sebelum diberikan Terapi Dzikir Pada Pasien OP
Tabel 4.1 Hasil Pengukuran Skala Nyeri Sebelum dilakukan Terapi Dzikir Pada Pasien Post Operasi

Tanggal Nama Hasil Skala Nyeri
Sesi 1 Sesi 2
19 Juni 2024 Tn. M 8 8
19 Juni 2024 s 3 7

(Sumber : Data primer, 2024)
Berdasarkan tabel 4.1 diatas menunjukkan bahwa skala nyeri sebelum mendapatkan

terapi dzikir pada Tn. M didapatkan hasil pada sesi 1 sebelum dilakukan terapi dzikir skala
nyeri & dan pada sesi 2 sebelum dilakukan terapi dzikir skala nyeri 8. Sedangkan pada pasien
Tn. S didapatkan hasil pada sesi 1 sebelum dilakukan terapi dzikir skala nyeri 8 dan pada sesi
2 sebelum dilakukan terapi dzikir skala nyeri 7.

Hasil Pengukuran Skala Nyeri Sesudah dilakukan Terapi Dzikir Pada Pasien Post

Operasi

Tabel 4.2 Hasil Pengukuran Skala Nyeri Sesudah dilakukan Terapi Dzikir Pada Pasien Post OP

Tanggal Pasien Hasil Skala Nyeri
Sesi 1 Sesi 2
21 Juni 2024 Tn. M 4 3
21 Juni 2024 Tn. S 3 2




(Sumber : Data primer, 2024)
Berdasarkan tabel 4.2 diatas menunjukkan bahwa skala nyeri sesudah dilakukan terapi

dzikir pada Tn. M didapatkan hasil pada sesi | sesudah dilakukan terapi dzikir skala nyeri 4
dan pada sesi 2 sesudah dilakukan terapi dzikir skala nyeri 3. Sedangkan pada pasien Tn. S
didapatkan hasil pada sesi 1 sesudah dilakukan terapi dzikir didapatkan hasil skala nyeri 3 dan
pada sesi 2 sesudah dilakukan terapi dzikir skala nyeri 2. Hal ini menujukkan bahwa skala nyeri
pada kedua pasien menurun. 7

Perbandingan Pengukuran Skala Nyeri Sebelum dan Sesudah dilakukan Terapi Dzikir
Pada Pasien Post OP

Tabel 4.3 Hasil Perbandingan Skala Nyeri Sebelum dan Sesudah dilakukan
Terapi Dzikir Pada Pasien Post OP

Pasien Tanggal Skala Nyeri tanggal Skala Nyeri
Sebelum Sesudah
Sesi 1 Sesi 2 Sesi 1 Sesi 2
Tn. M 19 Juni 8 8 21 Juni 4 3
2024 2024
Tn. S 19 Juni 8 7 21 Juni 3 2
2024 2024

( Sumber : Data primer, 2024)

Berdasarkan tabel 4.3 diatas menunjukkan bahwa skala nyeri setelah mendapatkan
terapi dzikir selama 3 hari dilakukan 2 kali sehari, didapatkan hasil bahwa setiap setelah
diberikan terapi dzikir skala nyeri menurun | point. Hal ini menunjukkan bahwa terapi dzikir

efektif dalam menurunkan skala nyeri pada kedua pasien post operasi.

PEMBAHASAN
1. Hasil Pengukuran Skala Nyeri Sebelum dilakukan Terapi Dzikir Pada Pasien Post
op

Berdasarkan hasil pengukuran sebelum mendapatkan terapi dzikir didapatkan hasil
pada kedua pasien mengalami masalah nyeri dengan indicator skala nyeri meningkat. Pada Tn.
M sebelum dilakukan terapi dzikir didapatkan skala nyeri yaitu sesi 1 skala nyeri 8 dan sesi 2
skala nyeri 8. Kemudian pada Tn. S sebelum dilakukan terapi dzikir didapatkan hasil skala
nyeri yaitu pada sesi | skala nyeri 8 dan pada sesi 2 skala nyeri 7.

Nyeri merupakan pengalaman yang menyeluruh dan dirasakan oleh semua manusia serta

Permasalahan yang ditimbulkan akibat tindakan pembedahan atau operasi adalah nyeri.

bersifat subjektif, sehingga nilainya dapat berbeda antara satu sama lfB‘l (Potter & Perry, 2019).
Hal ini sejalan dengan penlitian (Jannah & Riyadi, 2021). Pada saat efek anestesi hilang maka

pasien akan merasakan nyeri pada area yang dilakukan tindakan pembedahan. Hal ini akan




mengakibatkan kondisi pasien merasa tidak nyaman, tidak tenang, gelisah dan berbagai
gangguan perasaan atau mood lainnya.

Dari uraian diatas dapat disimpulakan bahwa kedua responden sebelum dilakukan
Terapi Dzikir mengalami nyeri dan mempunyai skala nyeri yang sama. Kedua responden
mengatakan bahwa belum mengetahui teknik nonfarmakologi sehingga untuk mengalihkan
nyeri hanya di buat tidur dan obat dari rumah sakit.

2. Hasil Pengukuran Skala Nyeri Sesudah dilakukan Terapi Dzikir Pada Pasien Post
opP

Berdasarkan penerapan terapi dzikir yang dilakukan selama 3 hari berturut-turut
didapatkan skala nyeri pada kedua pasien menurun. Pada Tn M sesudah dilakukan terapi dzikir
didapatkan hasil skala nyeri yaitu pada sesi 1 skala nyeri 4 dan pada sesi 2 skala nyeri 3.
Sedangkan pada pasien Tn. S sesudah dilakukan terapi dzikir didapatkan hasil skala nyeri yaitu
pada sesi 1 skala nyeri 3 dan pada sesi 2 skala nyeri 2.

Didukung oleh penelitian (Wirakhmi, 2021), manajemen nyeri pada pasien bedah
merupakan masalah penting bagi para profesionallinis. Intevensi spiritual seperti membaca doa
dan dzikir maupun mendengarkan terbukti dapat menururéan intensitas nyeri post operasi.
Selain itu Teknik nonfarmakologi ini mudah dilakukan, nyaman dilakukan kapanpun dan
dimanan serta tidak memiliki efek samping. Hal ini sejalan dngan penelitian (Jannah & Riyadi,
2021), terapi dzikir memberikan pengaruh yang signifikam terhadap skala nyeri pasien post
operasi karena ditemukan adanya perbadaan atau selisih rerata skala nyeri sebelum dan sesudah
perlakukan terapi dzikir.

Dari uraian diatas peneliti dapat menyimpulkan setelah dilakukan Terapi Dzikir antara
responden 1 dan responden 2 selama 3 hari berturut-turut mengalami penurun nyeri (Jannah &
Riyadi, 2021).

3. Hasil Perbandingan Skala Nyeri Sebelum dan Sesudah dilakukan Terapi Dzikir Pada

Penerapan terapi dzikir yang dilakukan selama 3 hari berturut-turut didapatkan hasil

Pasien Post Operasi

yang sama pada kedua pasien yaitu terjadi penurunan intensitas nyeri dari kedua pasien
sebelum diberikan terapi dzikir skala nyeri meningkat menjadi skala nyeri menurun.

Hal ini sejalan dngan penelitian(Jannah & Riyadi, 2021), terapi dzikir memberikan
pengaruh yang signifikan terhadap skala nyeri pasien post operasi karena ditemukan adanya
perbedaan atau selisih rerata skala nyeri sebelum dan sesudah perlakukan terapi dzikir. Terapi
dzikir adalah pendekatan spiritual yang dapat memberikan rasa nyaman untuk pasiennya

dalam meningkatkan kesehatan mental yang ditujukkan dengan kemampuan pasien dalam




mengelola dan terbebas dari berbagai gejala depresi, kecemasan dan stress yang lebih lanjut
dapat mengurangi nyeri pada pasien post operasi (Budiyanto et al., 2020).

Hasil penerapan ini didukung oleh penelitian (Noskiviati & Silvitasari, 2023),
penerapan terapi dzikir sebelum dilakukan terapi nyeri post operasi dalam kategori nyeri
sedang, setelah dilakukan terapi nyeri post operasi dalam kategori skala nyeri ringan. Dalam
penerapan yang dilakukan 1 kali sehari dengan waktu 15-20 menit selama hari mampu
menurunkan nyeri post operasi.

Berdasarkan uraian diatas peneliti dapat menyimpulkan bahwa terdapat penurunan
skala nyeri setelah dilakukan penerapan Terapi Dzikir dalam 3 hari berturut-turut dalam 1 hari
terdapat 2 sesi yang dilakukann selama 10 menit dengan jarak antara persesi 2 jam ditunjukan

dengan hasil skala nyeri Tn.M menurun menjadi 3 dan hasil skala nyeri Tn. S menurun menjadi

2.

5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian tentang penerapan Terapi Dzikir di RSUD Bagas Waras
klaten selama 3 hari berturut-turut didapatkan kesimpulan hasil pengukuran skala nyeri pada
kedua responden sebelum diberikan terapi dzikir yaitu skala nyeri berat terkontrol, sedangkan
setelah diberikan terapi dzikir yaitu skala nyeri ringan. Keterbatasan penelitian antara lain : 1)
penelitian ini tidak lepas dari keterbatasan peneliti dalam melakukan sebuah penelitian. Peneliti
tidak bisa mengontrol aktivitas responden selama 24 jam setiap harinya terkait dengan hal-hal
yang dapat menurunkan tingkat nyeri seperti misalnya pemberikan pengobatan farmakologis
yang diberikan dari Rumah Sakit, 2) peneliti tidak bisa mengetahui ketahanan obat anastesi
yang diberikan oleh pihak rumah sakit. Saran bagi peneliti selanjutnya diharapkan karya ilmiah
ini ini dapat dijadikan sebagai pedoman dalam melakukan penerapan terapi dzikir terhadap
penurunan tingkat skala nyeri pasien post OP dan dapat dilakukan dengan jumlah responden
lebih banyak.
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