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Isi Penelitian

a. Abstrak

Salah satu tindakan medis yang dapat dilakukan di Rumah Sakit yaitu pembedahan.
Pembedahan merupakan salah satu tindakan lanjutan dari penanganan kegawat
daruratan sesuai berdasarkan keadaan pasien. Pembedahan merupakan tindakan
pengobatan invasif dengan membuka bagian tubuh melalui sayatan yang diakhiri
dengan penutupan atau penjahitan luka (Nasir M, 2019). Prosedur pembedahan akan
memberikan reaksi emosional bagi pasien yang menjalaninya. Salah satu bentuk
reaksi emosional yang muncul adalah kecemasan. Kecemasan yang muncul akan
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mempengaruhi perubahan fisik dan psikologis pasien yang berakibat aktifnya saraf
otonom simpatis yang ditandai dengan peningkatan denyut jantung, tekanan darah,
dan frekuensi napas serta secara umum menurunkan tingkat energi pada pasien yang
akhirnya merugikan pasien sendiri karena akan berdampak pada pelaksanaan operasi.
Kecemasan yang terjadi pada pasien dapat disebabkan oleh ketidaktahuan pasien
akan pengalaman prosedur pembedahan dan prosedur pembedahan yang akan
dijalani (Muttagin & Sari, 2009).

Besarnya kerugian akibat kecemasan terhadap pelaksanaan operasi, maka perawat
sebagai tenaga kesehatan yang paling lama bersinggungan dengan pasien diharapkan
dapat menjadi obat secara psikologis bagi pasien dengan meningkatkan pengetahuan
pasien tentang prosedur pembedahan (Mundakir, 2006 dalam Akbar et al, 2018).
Tindakan medis tidak boleh dilakukan tanpa persetujuan (Informed Consent) dengan
yang bersangkutan.

Informed Consent atau persetujuan tindakan medis adalah persetujuan yang diberikan
kepada pasien atau keluarganya atas dasar penjelasan mengenai tindakan medis yang
akan dilakukan terhadap pasien tersebut. Untuk dapat dilakukan tindakan medis
tertentu, baik berupa diagnostik maupun terapeutik, maka diperlukan informed
consent yang merupakan kontruksi dari persesuaian kehendak yang harus dinyatakan,
baik oleh dokter maupun pasien setelah masing-masing menyatakan kehendaknya
sehingga masing-masing telah menyatakan informasi secara bertimbal balik. Oleh
karena itu, informed consent diartikan sebagai persetujuan setelah pemberian
informasi (Astuti, 2018).

Key Word : Informed Consent, Resiko operasi

b. Latar Belakang

Perawat merupakan profesi pekerjaan yang mengkhususkan diri pada upaya
penanganan asuhan keperawatan kepada pasien dengan tuntutan kerja yang
tergantung pada Kkarakteristik-karakteristik tertentu dalam melaksanakan
pekerjaannya yaitu, karakteristik tugas dan material seperti (peralatan, kecepatan,
kesiagaan), karakteristik organisasi yaitu jam kerja/shift kerja dan karakteristik
lingkungan kerja seperti teman, tugas, suhu, kebisingan, penerangan, sosio
budaya, dan bahan pencemar. Selain itu peran perawat sangat penting karena
merupakan ujung tombak pelayanan kesehatan di rumah sakit dan merupakan
tenaga yang paling lama kontak dengan pasien melaksanakan asuhan
keperawatan selama 24 jam. Fluktuasi beban kerja yang berlebihan merupakan
keadaan yang tidak tepat, kecendrungan meninggalkan kerja dan dapat
menimbulkan kecemasan dan pembangkit stres kerja (PPNI, 2010 dan Nursalam,
2012).

Stres yang tidak dapat diantisipasi dengan baik dan benar maka akan berakibat
pada ketidakmampuan seseorang berinteraksi secara positif dengan
lingkungannya, baik dalam lingkungan pekerjaan maupun lingkungan di luar
pekerjaannya. Selain itu, lingkungan yang paling potensial menghadirkan stres
adalah lingkungan kerja dimana beban tugas dari pekerjaan yang bersangkutan
benar-benar dapat mengganggu karyawan atau pekerja. Stres yang berasal dari
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lingkungan kerja lazim disebut stres kerja. Stres kerja adalah interaksi antara
seseorang dan situasi lingkungan atau stresor yang mengancam atau menantang
sehingga menimbulkan reaksi pada fisiologis maupun psikologis pekerja (Robins,
2005).

American National Association for Occupational (dikutip dari Ratnasari, 2009)
menempatkan kejadian stres kerja pada perawat berada diurutan paling atas pada
empat puluh pertama kasus stres kerja. Tingginya angka kejadian stres kerja pada
perawat juga terlihat di Indonesia. Hasil survei yang dilakukan oleh PPNI (2006
dikutip dari Rosmawar 2009) sekitar 50,9% perawat yang bekerja di empat
provinsi di Indonesia mengalami stres kerja yaitu sering pusing, lelah, tidak bisa
beristirahat karena beban kerja tinggi dan menyita waktu. Penelitian yang
dilakukan oleh Purwaningsih (2012) di RSUD Kabupaten Semarang didapatkan
82,8% perawat mengalami stres kerja. Selanjutnya penelitian yang dilakukan oleh
A.J.M Rattu (2016) di Rumah Sakit Bathesda Gmim Tomohon didapatkan 54,3%
perawat mengalami stres kerja, hal ini dikarenakan perawat yang mempunyai
kemampuan berbeda-beda di rumah sakit tersebut dituntut harus memiliki
wawasan yang luas, motivasi kerja yang keras serta dituntut untuk meningkatkan
pelayanan yang prima, sehingga beban yang menimpa perawat mempengaruhi
stressor kinerja perawat.

Seperti halnya stress pada umumnya, stress pada perawat dapat disebabkan oleh
berbagai faktor, diantaranya adalah beban kerja. Menurut Manuaba (2010) beban
kerja dapat berupa tuntutan tugas atau pekerjaan, organisasi dan lingkungan kerja.
Hal tersebut didukung oleh hasil penelitian 1Imi (2013) bahwa terdapat lima besar
urutan stressor pada perawat. Pertama dikarenakan beban kerja yang berlebihan
(sebanyak 82,2 %), selanjutnya dikarenakan pemberian upah tidak adil (57,9 %),
kondisi kerja (52,3 %), beban kerja yang kurang (48,6 %) dan tidak diikutkan
dalam pengambilan keputusan (44,9 %).

Metode

Jenis penelitian ini yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuantitatif
metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah survey analitik dengan
pendekatan cross sectional yaitu dengan cara pendekatan observasi atau
pengumpulan data sekaligus pada suatu saat (sekali waktu). Jumlah sampel
adalah 66 orang pasien, karena jumlah sample kurang dari 100 maka dalam
penelitian ini sampel yang digunakan adalah total populasi sejumlah 66 pasien.
Penelitian ini telah mendapat persetujuan Komisi Etik tentang pelaksanaan
penelitian  bidang kesehatan dari Fakultas Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Pringsewu dengan nomor: 0016/KEPK/ FKes/2023.
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c. Hasil

1. Analisis Bivariat

Hasil korelasi Spearman Rank antara Penjelasan Informed Consent dengan
Pengetahuan Resiko Operasi Pasien di Ruang Operasi RSUD Sukadana Lampung
Timur Tahun 2022

correlation
Penj.informed Pengetahuan
consent resiko operasi
Spearman’s Penj.informed Corre_la_tlon 1.000 277
rho consent Coefficient
Sig. (2-
tailed) 025
N 66 66
Perjgetahuan ) Corre_la_tlon 277" 1.000
resiko operasi Coefficient
Sig. (2-
tailed) 025
N 66 66

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Dari hasil pengolaan data diperoleh Interpretasi output analisis korelasi Spearman

Rank sebagai berikut:

a) Melihat tingkat kekuatan (keeratan) hubungan variabel Penjelasan Informed
Consent dengan pengetahuan resiko operasi pasien di Ruang Bedah RSUD
Sukadana Lampung Timur. Dari output diatas, diperoleh angka koefisien
korelasi sebesar 0,277*. Artinya, tingkat kekuatan hubungan (korelasi) antara
variabel penjelasan informed consent dengan pengetahuan resiko operasi
adalah sebesar 0,277* atau hubungan cukup. Tanda bintang (*) artinya korelasi
bernilai signifikan pada angka signifikansi sebesar 0,05.

b) Melihat arah (jenis) hubungan variabel Penjelasan Informed Consent dengan
Pengetahuan resiko operasi Yang Dirawat di Ruang Operasi RSUD Sukadana
Lampung Timur. Angka koefisien korelasi pada hasil diatas, bernilai positif,
yaitu 0,277, sehingga hubungan kedua variabel tersebut bersifat tidak searah
(Jenis hubungan tidak searah), dengan demikian dapat diartikan bahwa
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penjelasan semakin ditingkatkan maka pengetahuan resiko operasi akan
meningkat.
c) Melihat signifikansi hubungan kedua variabel.

Berdasarkan output di atas, diketahui nilai signifikansi atau Sig. (2-tited) sebesar
0,025, karena nilai Sig.(2-tited) 0,025 < lebih kecil dari 0,05 maka artinya ada

hubungan yang signifikan antara variabel Penjelasan Informed Consent dengan

Pengetahuan Resiko Operasi di RSUD Sukadana Lampung Timur 2022.

(Swarjana, | Ketut,2016)

1. Pembahasan
1. Analisa Univarat
a. Karakteristik Responden
1) Jenis Kelamin
Berdasarkan data yang didapat oleh peneliti diperoleh jumlah responden
sebanyak 66 orang, dimana bahwa jenis kelamin responden yang perempuan
lebih banyak yaitu sebanyak 53 orang (80,3%).

Berdasarkan teori yang diungkapkan Muhit & Siyoto menunjukkan bahwa
jenis kelamin mempengaruhi komunikasi, didalam teori dijelaskan jenis
kelamin menentukan gaya komunikasi yang berbeda dan mempunyai keunikan
tersendiri dalam proses komunikasi terapeutik (Muhit, A, Siyoto, S, 2018
dalam Buku Aplikasi Komunikasi Terapeutik Nursing and Health).

Komunikasi yang dimaksud pada penelitian ini adalah pemberian penjelasan
informed consent kepada pasien dan dipersepsikan oleh pasien sehingga
menghasilkan sebuah pengetahuan pasien yang dalam hal ini adalah
pengetahuan resiko operasi .
2) Usia

Berdasarkan data yang didapat oleh peneliti bahwa responden sebagian besar
adalah berusia <42 tahun sebanyak 61 responden ( 92,4%). Hal ini menunjukan
bahwa umur responden mayoritas masih usia produktif. Individu di usia
produktif biasanya mampu mengoptimalkan kemampuannya dalam bekerja.

Berdasarkan teori usia mempengaruhi terhadap daya tangkap dan pola pikir
seseorang. Semakin bertambah usia akan semakin berkembang pula daya
tangkap dan pola pikirnya, sehingga pengetahuannya yang diperolehnya
semakin membaik (Titik Lestari, 2015).
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Hal ini sejalan dengan penelitian (Iza Zulfikar, 2016) yang menyatakan bahwa
umur 18 — 42 tahun merupakan usia produktif dalam bekerja, juga memiliki
semangat yang cukup tinggi untuk berkompetisi dan bekerja lebih baik
dibandingkan orang lain sehingga cenderung lebih inovatif dalam melakukan
pekerjaannya.

3) Pekerjaan

Berdasarkan analisa data yang dilakukan peneliti diperoleh bahwa sebagian
besar responden dengan pekerjaan wiraswasta yaitu ada 51 responden (77,3
%). Pekerjaan dapat dipengaruhi status pendidikan sesorang, karena
pendidikan mampu membawa seseorang ke pekerjaan yang baik dengan
penghasilan yang mencukupi kehidupan sehari — hari. Selain itu, Pendidikan
adalah suatu usaha untuk mengembangkan kepribadian dan kemampuan di
dalam dan di luar sekolah dan berlangsung seumur hidup. Pengetahuan sangat
erat kaitannya dengan pendidikan tinggi, maka orang tersebut akan semakin
luas pula pengetahuannya. Namun perlu ditekankan bahwa seorang yang
perpendidikan rendah tidak berarti mutlak berpengetahuan rendah pula (Titik
Lestari, 2015).

b. Penjelasan Informed Consent

Hasil penelitian di RSUD Sukadana menunjukkan bahwa lebih dari sebagian besar
responden sebanyak 43 responden (65,2%) memiliki penjelasan informed consent
yang baik. Penjelasan mampu meningkatkan pengetahuan sesorang terhadap
sesuatu sesuai dengan teori menunjukkan bahwa pengetahuan atau kognitif yang
sangat penting dalam suatu persepsi seseorang, pengetahuan seseorang juga
mempengaruhi persepsi dan prilaku individu yang semakin tinggi pengetahuan
seseorang maka semakin baik menafsirkannya (Notoatmodjo, 2010). Maka dari
itu diperlukan penjelasan informed consent yang baik untuk dapat meningkatkan
pengetahuan resiko operasi yang baik dan demikian sebaliknya jika pengetahuan
kurang maka pengetahuan tentang resiko operasi akan menjadi kurang.

c. Pengetahuan Resiko Operasi

Hasil penelitian di RSUD Sukadana menunjukkan bahwa lebih dari sebagian besar
responden sebanyak 37 responden (56,1 %) menunjukkan variable pengetahuan
resiko operasi yang baik dalam persiapan operasi. Berdasarkan teori kemampuan
(abilities) seseorang akan turut serta menentukan perilaku dan hasilnya. Yang
dimaksud kemampuan atau abilities ialah bakat yang melekat pada seseorang untuk
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melakukan suatu kegiatan secara fisik atau mental yang diperoleh sejak lahir,
belajar, dan dari pengalaman (Robbin, 2013).

Hal ini sejalan dengan jurnal hasil penelitian yang dilakukan oleh Novinda
Kurnia Fitri dan Luky Dwiantoro pada tahun 2019 dengan judul Hubungan
Informed Consent dengan Pengetahuan Pasien Pre Operasi Di RSUD RAA
Soewondo Pati. Penelitian ini menggunakan metode penelitian deskriptif
korelasional dengan pendekatan cross sectional yang dilakukan kepada 60 sampel
di RSUD RAA Soewondo Pati selama bulan Juli-Agustus 2019. Sampel diperoleh
secara purposif. Data dikumpulkan dengan menggunakan kuesioner. Analisis data
bivariat menggunakan uji Spearman. Hasil penelitian didapatkan nilai p=0,030 (p
<0,05) yang menunjukan bahwa terdapat hubungan signifikan antara informed
consent dan pengetahuan pasien pre operasi di RSUD RAA Soewondo Pati dengan
nilai koefisien korelasi r=0,281yang menunjukkan bahwa hubungan informed
consent dengan pengetahuan memiliki hubungan cukup kuat.

2. Analisa Bivariat
a. Hubungan Penjelasan Informed Consent dengan Pengetahuan Resiko Operasi

di Ruang Operasi RSUD Sukadana Lampung Timur Tahun 2022

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada 66 pasien dengan pengelolaan
data menunjukan bahwa variabel penjelasan informed consent dengan pengetahuan
resiko operasi pada pasien di RSUD Sukadana Lampung Timur dilihat dari tingkat
kekuatan (keereatan) yaitu memiliki tingkat kekuatan (keeratan) sebesar 0,277 atau
hubungan cukup. Sedangkan dilihat dari arah (jenis) hubungan dua variabel
tersebut, angka koefisien korelasi bernilai positif yaitu 0,277 bersifat tidak searah
karena kualitas penjelasan informed consent semakin ditingkatkan maka tingkat
pengetahuan resiko operasi akan meningkat. Berdasarkan output diatas, diketahui
nilai Sig (2-tited) sebesar 0,025 atau nilai p value. Karena nilai p value < 0,025 atau
p value < a 0,05 sehingga Ho ditolak dan Ha diterima. Dengan demikian terdapat
hubungan yang signifikan antara penjelasan informed consent dengan pengetahuan
resiko operasi pada pasien di ruang operasi RSUD Sukadana Lampung Timur tahun
2022.

Hasil dari uji Spearman Rank menunjukan bahwa adanya hubungan penjelasan
informed consent dengan pengetahuan resiko operasi pada pasien di RSUD
Sukadana Lampung Timur. Berdasarkan teori pengetahuan merupakan hasil dari
tahu dan terjadi setelah orang melaksanakan penginderaan terhadap suatu objek
tertentu. Penginderaan terjadi melalui panca indera manusia yaitu indera
penglihatan, pendengaran, penciuman, perasa dan peraba. Sebagian besar
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pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan telinga. Pengetahuan adalah
informasi yang diketahui atau disadari oleh seseorang (Notoatmodjo, 2010).

Pengetahuan dalam hal ini adalah pengetahuan pasien terhadap resiko operasi
yang kemungkinan dapat terjadi atau dialami oleh pasien. Tujuannya adalah untuk
meminimalisir miskomunikasi dan mispersepsi pada sebuah tindakan pembedahan
yang dilakukan kepada pasien. Informed consent juga merupakan aspek legalitas
dalam standar keselamatan pasien. Sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa
Menurut Buamona (2016) dalam bukunya yang berjudul “Medical Record and
Informed Consent” dapat disimpulkan bahwa tujuan dari adanya informed consent
yang pertama ialah bagi pasien untuk menentu- kan sikap atas tindakan medis yang
mungkin beresiko dan membahayakan bahkan dapat merugikan pasien yang
bersangkutan.

d. Kesimpulan

Hasil dari uji statistik Spearman rank diperoleh data Sig (2-tited) 0,025 < lebih kecil
dari 0,05, dimana HO ditolak dan Ha diterima, artinya terdapat hubungan antara
penjelasan informed consent dengan pengetahuan resiko operasi.
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