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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Hernia inguinalis dapat diderita oleh semua umur, angka kejadian 

hernia inguinalis meningkat dengan bertambahnya umur dan terdapat distribusi 

bimodal (dua modus) untuk usia yaitu dengan puncaknya pada usia 1 tahun dan 

pada usia rata-rata 40 tahun. Pada anak, insidensinya 1-2%, dengan 10 % kasus 

mengalami komplikasi inkarserasi. Pada usia sekitar satu tahun, sekitar 30 % 

processus vaginalis belum tertutup. Hernia inguinalis lebih sering terjadi di 

sebelah kanan 60 %, sebelah kiri 20-25 %, dan bilateral 15 % (Sjamsuhidajat, 

2011). 

Menurut World Health Organization (WHO), penderita hernia tiap 

tahunnya meningkat. Data pada dekade tahun 2010 sampai tahun 2015 

penderita hernia segala jenis mencapai 19.173.279 penderita (12.7%) dengan 

penyebaran yang paling banyak adalah daerah negara-negara berkembang 

seperti negara-negara Afrika, Asia Tenggara termasuk Indonesia, selain itu 

Negara Uni Emirat Arab adalah negara dengan jumlah penderita hernia 

terbesar di dunia sekitar 3.950 penderita pada tahun 2015. Berdasarkan data 

dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, di Indonesia periode Januari 

2010 sampai dengan Februari 2015 berjumlah 1.243 yang mengalami 

gangguan hernia inguinalis, berjumlah 230 orang (5,59%) (Kemenkes, 2015).  

Tindakan yang paling memungkinkan untuk terapi hernia inguinalis 

adalah tindakan pembedahan. Setiap tahun diperkirakan terdapat 20 juta kasus 
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prosedur bedah mengenai hernia inguinalis. Insiden dan prevalensi di seluruh 

dunia tidak diketahui pasti, tingkat prosedur operasi dalam berbagai negara 

memiliki tingkat yang bervariasi, berkisar antara 100 hingga 300 prosedur per 

100.000 orang dalam satu tahun (Burney, 2012). Pembedahan merupakan 

tindakan pengobatan yang banyak menimbulkan kecemasan, sampai saat ini 

sebagian besar orang menganggap bahwa pembedahan merupakan pengalaman 

yang sangat menakutkan, baik bagi orang kesehatan sendiri maupun orang 

awam terutama jika pembedahan yang dilakukan termasuk dalam kategori 

segera dilakukan operasi. Terdapat berbagai alasan yang dapat menyebabkan 

ketakutan atau kecemasan pasien dalam menghadapi pembedahan antara lain 

adalah takut nyeri setelah pembedahan, takut terjadi perubahan fisik, dan takut 

operasi akan gagal (Sjamsuhidajat, 2011). 

Kecemasan pada pasien pre operasi hernioraphy dapat timbul karena 

pengetahuan dan kesiapan psikologis terhadap pembedahan sebelum terjadi. 

Beberapa orang terkadang tidak mampu mengontrol kecemasan secara 

konstruktif merupakan penyebab utama terjadinya perilaku psikologis. 

Kecemasan pada pasien pre operasi apabila tidak segera diatasi maka dapat 

mengganggu proses operasi. Pasien yang akan menjalani operasi harus diberi 

informasi atau pengetahuan untuk menurunkan atau mengurangi gejala 

kecemasan serta dapat meningkatkan pengetahuan kesehatan pada pasien. 

Reaksi cemas ini akan berlanjut bila klien tidak pernah atau kurang mendapat 

informasi yang berhubungan dengan penyakit dan tindakan yang dilakukan 

terhadap dirinya (Sjamsuhidajat, 2011).  
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Hasil penelitian Dwi Prasetyo (2014) tentang hubungan pengetahuan 

keluarga tentang pre operasi dengan tingkat kecemasan keluarga pada klien pre 

operasi, diperoleh kesimpulan bahwa responden dengan tingkat pengetahuan 

baik mangalami kecemasan ringan dan responden dengan tingkat pengetahuan 

kurang mengalami kecemasan berat. Hasil penelitian menyimpulkan bahwa 

ada hubungan antara pengetahuan dengan tingkat kecemasan keluarga pre 

operasi. 

Kurniawan (2015) meneliti tentang pengaruh pendidikan kesehatan pre 

operasi terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi hernia di RSUD 

Kudus. Berdasarkan hasil penelitian diperoleh data bahwa sebagian besar 

responden sebelum diberikan pendidikan kesehatan mengalami cemas ringan. 

Penelitian ini menyimpulkan terdapat pengaruh yang signifikan antara tingkat 

kecemasan sebelum dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan pada pasien 

pre operasi hernia. 

Kecemasan yang dialami pasien dapat berdampak terhadap 

berlangsungnya pelaksanaan operasi. Berdasarkan informasi yang peneliti 

dapatkan dari perawat yang bertugas di RSUD dr. Sokardjo Kota Tasikmalaya, 

alasan pembatalan dan penundaan diantaranya karena tidak mampu membayar 

biaya, karena pasien merasa cemas akan menghadapi operasi dan manjalani 

masa penyembuhannya nanti yang pada akhirnya pasien meminta pulang 

paksa. Kemudian juga diperoleh informasi bahwa terdapat calon pasien operasi 

yang akan menjalani operasi mengalami penundaan operasi dikarenakan 

mengalami peningkatan tekanan darah beberapa saat menjelang operasi, selain 
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itu ketakutan yang dialami pasien dan keluarga seringkali membuat keluarga 

mengambil keputusan untuk membatalkan tindakan operasi tersebut. Data yang 

diperoleh kasus pembatalan/penundaan tindakan operasi pasien selama tahun 

2017, terdapat 17 kasus disebabkan meningkatnya tekanan darah, 11 kasus 

disebabkan menurunnya keadaan umum pasien, 14 kasus disebabkan keluarga 

menolak atau pasien mengalami ketakutan, 6 kurang tersedianya alat dan bahan 

untuk tindakan operasi (RSUD dr. Soekardjo.2017) 

Berdasarkan hasil observasi awal yang peneliti lakukan pada bulan Juli 

2018, dari 43 orang pasien yang akan dilakukan tindakan operasi hernia, 

terdapat 15 pasien ditunda operasinya, dari hasil wawancara dengan ke 15 

pasien tersebut diperoleh data bahwa sebagian besar pasien mengalami 

kecemasan yang tinggi, sehingga tekanan darahnya menigkat sebelum operasi. 

Kecemasan yang dialami pasien mempunyai bermacam-macam alasan 

diantaranya adalah cemas menghadapi ruangan operasi dan peralatan operasi, 

cemas menghadapi body image yang berupa cacat anggota tubuh, cemas dan 

takut mati saat dibius, cemas bila operasi gagal, cemas masalah biaya yang 

membengkak, serta kurangnya pengetahuan mengenai operasi hernia.  

Berdasarkan data RSUD dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya kasus 

pembedahan, hernioraphy adalah paling mendominasi, dimana rata-rata setiap 

bulannya terdapat 40 pasien hernia yang dioperasi, sehingga peneliti 

mengambil pasien pre operasi hernioraphy untuk penelitian hubungan antara 

pengetahuan dengan tingkat kecemasan pada pasien pre hernioraphy di RSUD 

dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya. 
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B. Rumusan Masalah 

Hernia inguinalis suatu permasalahan yang bisa ditemukan dalam 

kasus bedah. Hernia inguinalis dapat diderita oleh semua umur, tetapi angka 

kejadian hernia inguinalis meningkat dengan bertambahnya umur dan 

terdapat distribusi bimodal (dua modus) untuk usia yaitu dengan puncaknya 

pada usia 1 tahun dan pada usia rata-rata 40 tahun. Tindakan yang paling 

memungkinkan untuk terapi hernia inguinalis adalah tindakan pembedahan. 

Salah satu dari respon psikologis dari pasien yang mengalami bedah mayor 

dapat berupa kecemasan. Kecemasan suatu keadaan yang menggoncangkan 

karena adanya ancaman terhadap kesehatan. Kecemasan pada pasien pre 

operasi apabila tidak segera diatasi maka dapat mengganggu proses operasi. 

Pasien yang akan menjalani operasi harus diberi informasi untuk menurunkan 

atau mengurangi gejala kecemasan serta dapat meningkatkan pengetahuan 

kesehatan pada pasien. Studi pendahuluan di RSUD dr. Soekardjo dapat 

disimpulkan bahwa masih terdapat pasien hernia yang mengalami kecemasan 

dalam menghadapi pre operasi, sehingga membutuhkan asuhan keperawatan 

yang intensif untuk dapat mengembalikan kepercayaan diri pasien dengan 

memberikan pengetahuan tentang hernia maupun tentang operasi. Dengan 

demikian masalah dalam penelitian ini yaitu apakah ada hubungan 

pengetahuan dengan tingkat kecemasan pada pasien pre hernioraphy di 

RSUD dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya? 
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C. Tujuan   

1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan pengetahuan dengan tingkat kecemasan pada pasien 

pre operasi hernioraphy di RSUD dr Soekardjo Kota Tasikmalaya. 

2. Tujuan Khusus 

a. Diketahuinya gambaran pengetahuan tentang hernia pada pasien pre 

operasi hernioraphy di RSUD dr Soekardjo Kota Tasikmalaya. 

b. Diketahuinya gambaran pengetahuan tentang operasi pada pasien pre 

operasi hernioraphy di RSUD dr Soekardjo Kota Tasikmalaya. 

c. Diketahuinya gambaran tingkat kecemasan pada pasien pre operasi 

hernioraphy di RSUD dr Soekardjo Kota Tasikmalaya 

d. Menganalisis hubungan antara skor pengetahuan tentang hernia dengan 

tingkat kecemasan pada pasien pre operasi hernioraphy di RSUD dr 

Soekardjo Kota Tasikmalaya. 

e. Menganalisis hubungan antara skor pengetahuan tentang operasi 

dengan tingkat kecemasan pada pasien pre operasi hernioraphy di 

RSUD dr Soekardjo Kota Tasikmalaya. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Masyarakat 

Sebagai informasi bagi masyarakat mengenai tingkat kecemasan pasien 

agar masyarakat mampu untuk mengatasi kecemasan dalam menghadapi 

pre operasi. 
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2. Bagi Rumah Sakit 

Sebagai masukan dalam upaya meningkatkan kualitas pelayanan 

keperawatan dan meningkatkan efektivitas dalam pemberian asuhan 

keperawatan pada pasien pre operasi. 

3. Bagi Pendidikan 

Sebagai tambahan referensi dalam penelitian lanjutan dan bahan 

pertimbangan bagi yang melakukan penelitian sejenis. 

4. Bagi Peneliti 

Dapat menambah pengetahuan peneliti di bidang keperawatan bedah dan 

menambah pengalaman dalam melaksanakan penelitian dan penulisan 

skripsi dengan daftar teori yang telah diperoleh serta sebagai dasar 

penelitian lain guna mengembangkan ilmu pengetahuan. 
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