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ABSTRAK 

 

Mikliawati.2018. Hubungan Mekanisme Koping dengan Tingkat Kecemasan 

pada Pasien Post Operasi di Rumah Sakit Aisyiyah Bojonegoro. 

Skripsi Program Studi Keperawatan STIKES Muhammadiyah 

Lamongan. Pembimbing: 1)Isni Lailatul M. S.Kep. Ns, M.Kep. 2) 

Farida Juanita S.Kep. Ns, M.Kep. 

 

Tindakan operasi merupakan suatu tindakan yang dianggap dapat mengancam 

jiwa, sehingga dapat menimbulkan kecemasan. Salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi kecemasan seseorang dalam situasi yang mengancam adalah 

dengan memilih strategi koping yang tepat. Koping merupakan cara untuk 

mengatasi masalah yang mengancam pada seseorang.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan mekanisme koping dengan 

tingkat kecemasan pada pasien post operasi di rumah sakit Aisyiyah Bojonegoro.  

Penelitian ini menggunakan pendekatan Cross sectional dengan Consecutive 

Sampling dan sampel yang digunakan sebanyak 60 responden pasien post operasi. 

Data penelitian ini diambil dengan menggunakan instrumen CSI dan HARS, 

kemudian data diolah dan dianalisis menggunakan uji Kolerasi Pearson.  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa (63,3%) responden mempunyai mekanisme 

koping maladaptif, (30%) responden memiliki tingkat kecemasan sedang dan 

(30%) responden memiliki tingkat kecemasan ringan. Nilai P adalah 0,000 

(P<0,005) yang artinya yaitu terdapat hubungan antara mekanisme koping dengan 

tingkat kecemasan pada pasien post operasi di rumah sakit Aisyiyah Bojonegoro.  

Koping yang tepat dapat membantu pasien dalam memecahkan masalah yang 

memicu kecemasan. Sehingga diperlukan edukasi yang tepat tentang pemilihan 

mekanisme koping yang baik sehingga diharapkan dapat menurunkan tingkat 

kecemasan. 

 

Kata kunci : Koping, Kecemasan, Post Operasi 
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ABSTRACT 

 

 

Mikliawati. 2018. The Relationship of Coping Mechanism with Level of 

Anxiety on Post Patient Operation at Aisyiyah Hospital 

Bojonegoro. Thesis of Nursing Studies Program STIKES 

Muhammadiyah Lamongan. Counselor: 1) Isni Lailatul M. S.Kep. Ns, 

M.Kep. 2) Farida Juanita S. Kep. Ns, M.Kep. 

 

The operation procedure is an prosedure that is considered to be life-threatening, 

so it can cause anxiety. One of the factors that can affect one's anxiety in a 

threatening situation is by choosing the right coping strategy. Coping is a way to 

overcome a person's threatening problem.  

This study aimed to find out the correlation of coping mechanism with anxiety 

level in post operation patient at Aisyiyah Bojonegoro hospital. 

This study used Cross sectional approach with Consecutive Sampling and sample 

size is 60 post operation patient. The data of this study were taken using CSI and 

HARS instruments, then the data were processed and analyzed using Pearson 

Coleration test. 

The results showed that (63.3%) respondents had maladaptive coping mechanism, 

(30%) respondents had moderate anxiety level and (30%) respondents had mild 

anxiety level. P value is 0,000 (P <0.005) which means that there is a relationship 

between coping mechanism with anxiety level in post operation patient at 

Aisyiyah Bojonegoro hospital. 

The right coping can help the patient in solving an anxiety-inducing problem. So 

it takes proper education about the selection of good coping mechanism so it is 

expected to reduce the level of anxiety. 

 

Keywords: Coping, Anxiety, Post Operation 
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