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ABSTRAK 

  

“ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DENGAN ANSIETAS YANG 

DILAKUKAN TEKNIK RELAKSASI MEDITASI MINDFULNESS  

DI RSUD DR. SOEKARDJO TASIKMALAYA” 

 

 

Muhammad Wildan Al Ghifari 1 

Dr. Peni Cahyati, S.KP., M. Kes 2 

Dr. Iwan Somantri, S.Kep., M.Kep 3 

 

Latar Belakang Kecemasan adalah perasaan, emosi yang timbul sebagai respon 

awal terhadap ancaman dan stres psikis terhadap nilai - nilai yang sangat berarti 

bagi individu. Kecamasan digambarkan sebagai perasaan yang tidak pasti, gelisah, 

khawatir, ragu - ragu, tidak tentram dan tidak berdaya yang sering disertai keluhan 

fisik. Mindfulness adalah salah satu praktik yang baik untuk menjaga kesehatan 

mental. Mindfulness bertujuan membuat seseorang lebih fokus dan memusatkan 

perhatian terhadap situasi saat ini, menerimanya serta tidak menghakimi. 

Mindfulness akan membuat orang yang mempraktekkannya lebih mencintai diri 

sendiri. Tujuan Untuk mengetahui implementasi teknik relaksasi meditasi 

mindfulness kepada pasien dengan gangguan pre operative. Metode Penelitian ini 

bersifat kualitatif dengan pendekatan studi kasus untuk mengekplorasi 

permasalahan keperawatan dan teknik penyelesaian masalah pasien dengan cara 

melakukan penerapan intervensi keperawatan melakukan Teknik relaksasi 

mindfulness pada pasien pre operative untuk mengurangi ansietas atau kecemasan. 

Karya tulis ilmiah ini meliputi, pengkajian, diagnosa keperawatan, intervensi 

keperawatan, implementasi keperawatan dan evaluasi keperawatan. Hasil Evaluasi 

bahwa pasien yang mengalami ansietas yang telah diberikan terapi mindfullnes 

efektif untuk mengurangi rasa kecemasan dengan kriteria hasil Pasien 1 mengalami 

penurunan tanda gejala 2 dari 14 tanda gejala, sedangkan Pasien 2 mengalami 

penurunan tanda gejala 1 dari 15. Artinya terdapat kesenjangan diantara kedua 

pasien.penulis menyimpulkan bahwa klien 2 dapat dukungan keluarga yang lebih 

sehingga dukungan tersebut dapat meningktkan psikososial klien lebih baik. Saran  

Diharapkan pasien dengan ansietas pada pasien pre op mampu melakukan terapi 

yang sudah diajarkan untuk mengontrol ansietas pada pasien pre op apabila ansietas 

pada pasien pre op itu muncul. 

 
Kata Kunci: Ansietas, Teknik Relaksasi Meditasi Mindfulness 

  

Kemenkes Kesehatan Republik Indonesia 

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya1, 2, 3 
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ABSTRACT 

  

" MINDFULNESS CARE FOR PATIENTS WITH ANXIETY WHO ARE 

CARRIED OUT MINDFULNESS MEDITATION RELAXATION 

TECHNIQUES AT DR. SOEKARDJO TASIKMALAYA HOSPITAL " 

 

 

Muhammad Wildan Al Ghifari 1 

Dr. Peni Cahyati, S.KP., M. Kes 2 

Dr. Iwan Somantri, S.Kep., M.Kep 3 

 

Background Anxiety is a feeling, an emotion that arises as an initial response to 

threats and psychological stress to values that are very meaningful to the individual. 

Anger is described as a feeling of uncertainty, anxiety, worry, doubt, insecurity and 

helplessness that is often accompanied by physical complaints. Mindfulness is one 

of the good practices for maintaining mental health. Mindfulness aims to make a 

person more focused and focus on the current situation, accept it and not judge. 

Mindfulness will make the person who practices it love themselves more. Objective:  

To determine the implementation of mindfulness meditation relaxation techniques  

to patients with pre-operative disorders. Methods This research is qualitative with 

a case study approach to explore nursing problems and patient problem-solving 

techniques by implementing nursing interventions to perform mindfulness 

relaxation techniques  in pre-operative patients  to reduce anxiety or anxiety. This 

scientific paper includes, review, nursing diagnosis, nursing intervention, nursing 

implementation and nursing evaluation. Results of the evaluation  that patients who 

experience anxiety who have been given mindfullness therapy  are effective in 

reducing anxiety with the result criteria Patient 1 experienced a decrease in 

symptom signs 2 out of 14 symptom signs, while Patient 2 experienced a decrease 

in symptom signs 1 out of 15. This means that there is a gap between the two 

patients.the author concludes that client 2 can get more family support so that the 

support can improve the client's psychosocial better. Suggestion It is hoped that 

patients with anxiety in pre-op patients will be able to do therapy that has been 

taught to control anxiety in pre-op patients if anxiety in pre-op patients appears. 

 
Keywords: Ansietas, Mindfulness Meditation Relaxation Technique   

 

Ministry of Health of the Republic of Indonesia 

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya1,2,3 
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