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Abstrak

Kecemasan merupakan salah satu masalah psikologis yang dapat dialami pasien skizofrenia sebelum menjalani
tindakan Electroconvulsive Therapy (ECT). Kecemasan dapat berkaitan dengan kekhawatiran terhadap prosedur,
lingkungan ruang tindakan, serta kemungkinan efek samping setelah terapi. Salah satu intervensi keperawatan
nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk membantu mengurangi kecemasan adalah terapi distraksi
audiovisual melalui tayangan film pendek komedi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi
distraksi audiovisual terhadap tingkat kecemasan pasien skizofrenia yang akan menjalani tindakan ECT di Rumah
Sakit Jiwa Daerah (RSJD) Surakarta. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain pre-
experimental dan pendekatan one-group pretest—posttest. Sampel penelitian terdiri atas 20 pasien skizofrenia yang
akan menjalani ECT, dengan teknik pengambilan sampel total sampling. Tingkat kecemasan diukur menggunakan
Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) sebelum dan sesudah intervensi. Intervensi dilakukan dengan
menayangkan film pendek komedi selama 5-10 menit. Data dianalisis menggunakan statistik deskriptif dan uji
paired-samples t-test. Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata skor kecemasan menurun dari 38,50 + 6,287
sebelum intervensi menjadi 23,55 + 5,276 setelah intervensi, dengan selisih rata-rata sebesar 14,950 + 5,482 poin.
Hasil uji paired-samples t-test menunjukkan perbedaan yang signifikan secara statistik (p = 0,010). Dapat
disimpulkan bahwa terapi distraksi audiovisual berpotensi menjadi intervensi keperawatan nonfarmakologis
pendamping untuk membantu menurunkan kecemasan pasien skizofrenia sebelum menjalani ECT. Namun, hasil
penelitian perlu ditafsirkan dengan mempertimbangkan desain penelitian yang tidak menggunakan kelompok
kontrol.
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Abstract
Anxiety is a psychological concern that may be experienced by patients with schizophrenia before undergoing
electroconvulsive therapy (ECT). It may be associated with concerns about the procedure, the treatment
environment, and potential adverse effects. One non-pharmacological nursing intervention that may help reduce
anxiety is audiovisual distraction using short comedy films. This study aimed to determine the effect of audiovisual
distraction therapy on anxiety levels among patients with schizophrenia scheduled to undergo ECT at the
Surakarta Regional Mental Hospital (RSJD Surakarta). A guantitative approach with a pre-experimental one-
group pretest—posttest design was employed. The sample consisted of 20 patients with schizophrenia scheduled
to undergo ECT, selected using total sampling. Anxiety levels were measured before and after the intervention
using the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS). The intervention involved watching a short comedy film for 5—
10 minutes. Data were analyzed using descriptive statistics and a paired-samples t-test. The results showed that
the mean anxiety score decreased from 38.50 = 6.287 before the intervention to 23.55 + 5.276 after the
intervention, with a mean difference of 14.950 + 5.482 points. The paired-samples t-test revealed a statistically
significant difference (p = 0.010). In conclusion, audiovisual distraction therapy may serve as a complementary
non-pharmacological nursing intervention to help reduce anxiety among patients with schizophrenia before ECT.
However, the findings should be interpreted in consideration of the study design, which did not include a control

group.
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PENDAHULUAN

Skizofrenia merupakan gangguan jiwa
yang dapat memengaruhi proses pikir, persepsi,
emosi, perilaku, dan motivasi seseorang sehingga
berdampak pada kemampuan menjalani aktivitas
sehari-hari (Nandinanti, Yaunin dan Nurhajjah,
2015;  Agustina dan  Sihaloho, 2022).
Penatalaksanaan skizofrenia dapat dilakukan
melalui terapi farmakologis dan nonfarmakologis,
termasuk terapi somatik berupa Electroconvulsive
Therapy (ECT). ECT merupakan prosedur terapi
yang menggunakan aliran listrik melalui elektroda
untuk menimbulkan kejang terkontrol sebagai
bagian dari penanganan kondisi kejiwaan tertentu
(Yusuf, Fitryasari dan Nihayati, 2015; Agustina
dan Sihaloho, 2022).

Pelaksanaan ECT dapat menimbulkan
kecemasan pada pasien, terutama sebelum
menjalani tindakan. Kecemasan dapat berkaitan
dengan  kekhawatiran  terhadap  prosedur,
lingkungan ruang tindakan, serta kemungkinan
efek samping setelah terapi. Efek samping yang
dilaporkan berkaitan dengan ECT antara lain
gangguan daya ingat, delirium, dan aritmia jantung
ringan (Nandinanti, Yaunin dan Nurhajjah, 2015).
Kecemasan yang tidak tertangani juga dapat
menjadi hambatan dalam pelaksanaan terapi
karena pasien berpotensi menolak atau tidak
bersedia melanjutkan tindakan ECT (Biazar et al.,
2020).

Kecemasan sebelum tindakan ECT
menjadi salah satu masalah yang ditemukan di
Rumah Sakit Jiwa Daerah (RSJD) Surakarta.
Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan
pada Juni 2023 melalui wawancara terhadap 10
pasien skizofrenia, sebanyak 8 pasien mengalami
kecemasan sebelum menjalani ECT. Kecemasan
tersebut berkaitan dengan keberadaan alat-alat
medis di ruang tindakan, prosedur ECT, serta
kekhawatiran terhadap efek samping setelah
tindakan. Kondisi ini ditunjukkan melalui perilaku
gelisah, mondar-mandir, sulit tenang, dan
berkeringat dingin. Informasi dari perawat juga
menunjukkan adanya pasien yang menolak
tindakan ECT karena takut terhadap efek
sampingnya. Temuan tersebut menunjukkan
perlunya upaya untuk membantu mengurangi
kecemasan pasien sebelum menjalani tindakan.

Penanganan kecemasan dapat dilakukan
melalui  pendekatan  farmakologis maupun
nonfarmakologis.  Salah  satu  intervensi
nonfarmakologis yang dapat digunakan dalam
pelayanan keperawatan adalah terapi distraksi
audiovisual. Terapi ini dilakukan dengan
mengalihkan perhatian pasien dari stimulus yang
menimbulkan kecemasan menuju rangsangan
visual dan auditori. Pengalihan perhatian tersebut
diharapkan membantu pasien mengurangi fokus
terhadap kekhawatiran yang dirasakan selama
mempersiapkan diri menjalani tindakan.

Salah satu bentuk terapi distraksi
audiovisual adalah menonton film pendek komedi.
Tayangan komedi dapat memberikan rangsangan
audiovisual yang menarik perhatian pasien dan
membantu menciptakan suasana Yyang lebih
nyaman. Fatmawati, Syaiful dan Ratnawati (2019)
membahas penggunaan distraksi audiovisual
melalui tayangan film sebagai salah satu upaya
untuk mengurangi kecemasan. Dalam konteks
pelayanan keperawatan jiwa, intervensi ini
berpotensi menjadi pilihan pendamping yang
relatif sederhana untuk membantu mengelola
kecemasan pasien sebelum tindakan ECT.

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi
distraksi audiovisual terhadap tingkat kecemasan
pasien skizofrenia yang akan menjalani tindakan
ECT di RSJD Surakarta. Penelitian ini diharapkan
dapat  memberikan  informasi mengenai
pemanfaatan intervensi nonfarmakologis dalam
pelayanan keperawatan jiwa, khususnya untuk
membantu mengurangi kecemasan pasien sebelum
menjalani prosedur ECT.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode
kuantitatif dengan desain pre-experimental dan
pendekatan one-group pretest—posttest. Penelitian
bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi
distraksi audiovisual terhadap tingkat kecemasan
pasien skizofrenia yang akan menjalani tindakan
Electroconvulsive Therapy (ECT). Penelitian
dilaksanakan pada bulan Juli 2023 di ruang
Elektromedik Rumah Sakit Jiwa Daerah (RSJD)
Surakarta.

Populasi dalam penelitian ini adalah pasien
skizofrenia yang akan menjalani tindakan ECT di
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RSJD Surakarta selama periode penelitian. Teknik
pengambilan sampel menggunakan total sampling,
dengan jumlah responden sebanyak 20 pasien yang
memenuhi kriteria penelitian.

Instrumen  yang  digunakan  untuk

mengukur tingkat kecemasan adalah Hamilton
Anxiety Rating Scale (HARS). Pengukuran
dilakukan sebelum dan sesudah pemberian terapi
distraksi audiovisual untuk mengetahui perubahan
tingkat kecemasan responden. Intervensi yang
diberikan berupa menonton film pendek komedi
sebagai media distraksi audiovisual.
Prosedur penelitian diawali dengan
mengidentifikasi pasien yang akan menjalani
tindakan ECT dan melakukan pengkajian tingkat
kecemasan sebelum intervensi menggunakan
HARS. Selanjutnya, responden diberikan terapi
distraksi audiovisual berupa tayangan film pendek
komedi selama 5-10 menit. Setelah intervensi,
tingkat kecemasan responden diukur kembali
menggunakan HARS untuk memperoleh skor
pascaintervensi. Pengumpulan data dilakukan
pada responden yang sama sebelum dan sesudah
intervensi.

Data dianalisis secara deskriptif untuk
menggambarkan tingkat kecemasan sebelum dan
sesudah pemberian terapi distraksi audiovisual.
Analisis bivariat dilakukan menggunakan paired-
samples t-test untuk mengetahui perbedaan skor
kecemasan sebelum dan sesudah intervensi. Hasil
analisis dinyatakan bermakna secara statistik
apabila nilai \(p < 0,05).

HASIL
1. Karakteristik Responden
Tabel 1. Karakteristik Responden (n = 20)

Berdasarkan tingkat pendidikan, sebagian besar
responden memiliki pendidikan terakhir SMA
sebanyak 9 orang (45%). Pada karakteristik usia,
kelompok usia 26-35 tahun dan 3645 tahun
masing-masing terdiri atas 6 orang (30%).
Berdasarkan tahap pelaksanaan ECT, sebagian
besar responden menjalani ECT kedua, yaitu 8
orang (40%), sedangkan berdasarkan lama rawat,
kelompok 11-15 hari merupakan kelompok
terbanyak, yaitu 8 orang (40%). Karakteristik ini
memberikan gambaran mengenai profil responden
yang berpartisipasi dalam penelitian.

2. Tingkat Kecemasan Sebelum dan Sesudah

Intervensi

Tabel 2. Skor Kecemasan Sebelum dan Sesudah
Terapi Distraksi Audiovisual

Pengukuran Mean + SD  Min-Maks
Sebelum intervensi 38,50 + 6,287 28-50
Sesudah intervensi 23,55 +5,276 16-36

Berdasarkan Tabel 2, rata-rata skor

kecemasan sebelum pemberian terapi distraksi
audiovisual adalah 38,50 dengan standar deviasi
6,287, sedangkan setelah intervensi menurun
menjadi 23,55 dengan standar deviasi 5,276.
Rentang skor kecemasan sebelum intervensi
adalah 28-50, kemudian menjadi 16-36 setelah
intervensi. Secara deskriptif, terdapat penurunan
rata-rata skor kecemasan sebesar 14,95 poin
setelah responden diberikan terapi distraksi
audiovisual berupa tayangan film komedi pendek.
Temuan ini menunjukkan adanya penurunan skor
kecemasan setelah intervensi, yang selanjutnya
dianalisis menggunakan uji statistik.

Karakteristik Distribusi
n (%) 3. Pengaruh Terapi Distraksi Audiovisual
Jenis kelamin  Laki-laki 12 (60); Perempuan 8 (40) terhadap Kecemasan
oendidikean Tidak sekolah 2 (10); SD 4 (20); SMP 4 Tabel 3. Hasil Uji Paired Samples t-test
(20); SMA 9 (45); Sarjana 1 (5) Selisih Mean SD p-value
Usia (tahun) (1350_)2'54:65 5(55)3 (2165—)351 6 (30); 36-45: 6 14,950 5,482 0,010
L _ Berdasarkan Tabel 3, hasil uji paired
Tahap ECT ~ hertama 1 (5); Kedua 8 (40); Ketiga 4 samples t-test menunjukkan selisih rata-rata skor
(20); Keempat 7 (35) kecemasan sebelum dan sesudah intervensi
Lamarawat L2 nari 1(5); 6-10 hari 7 (35); 11-15  sebesar 14,950 dengan standar deviasi 5,482. Nilai

hari 8 (40); 16-20 hari 4 (20)

Berdasarkan Tabel 1, mayoritas responden
berjenis kelamin laki-laki, yaitu 12 orang (60%).

p sebesar 0,010 menunjukkan adanya perbedaan
yang signifikan secara statistik antara skor
kecemasan sebelum dan sesudah pemberian terapi
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distraksi audiovisual, karena nilai p kurang dari
0,05. Hasil ini mendukung adanya pengaruh terapi
distraksi audiovisual terhadap kecemasan pasien
skizofrenia yang akan menjalani ECT. Meskipun
demikian, karena penelitian menggunakan desain
pre-experimental satu kelompok tanpa kelompok
kontrol, hasilnya perlu diinterpretasikan dengan
mempertimbangkan keterbatasan desain
penelitian.

PEMBAHASAN
1. Karakteristik Responden

Penelitian ini  melibatkan 20 pasien
skizofrenia yang akan menjalani tindakan
Electroconvulsive Therapy (ECT) di RSID
Surakarta. Berdasarkan  karakteristik  jenis
kelamin, sebagian besar responden adalah laki-
laki, vyaitu 12 orang (60%). Berdasarkan
pendidikan, mayoritas responden  memiliki
pendidikan terakhir SMA, yaitu 9 orang (45%).
Kelompok usia 26-35 tahun dan 36-45 tahun
masing-masing berjumlah 6 orang (30%). Ditinjau
dari tahap tindakan ECT, sebagian besar
responden sedang menjalani ECT kedua, yaitu 8
orang (40%), sedangkan berdasarkan lama rawat,
kelompok terbanyak menjalani perawatan selama
11-15 hari, yaitu 8 orang (40%).

Proporsi laki-laki yang lebih besar dalam
penelitian ini sejalan dengan pembahasan dalam
skripsi yang mengutip Li dan Yi (2022) mengenai
perbedaan  karakteristik  Kklinis  skizofrenia
berdasarkan jenis kelamin. Namun, distribusi
responden  dalam  penelitian  ini  hanya
menggambarkan karakteristik sampel dan tidak
dapat digunakan untuk menyimpulkan bahwa jenis
kelamin tertentu menyebabkan kecemasan yang
lebih tinggi sebelum ECT. Demikian pula,
karakteristik usia perlu dipahami sebagai
gambaran demografis responden. Literatur yang
dikutip dalam skripsi, antara lain Lasut et al.
(2017), Heslin dan Weiss (2015), Novitayani
(2016), serta Amalia et al. (2022), dapat menjadi
konteks untuk membahas karakteristik usia dan
kondisi  pasien  skizofrenia, tetapi tidak
membuktikan adanya hubungan langsung antara
usia dan kecemasan dalam penelitian ini.

Berdasarkan tahap ECT, responden
terbanyak sedang menjalani tindakan kedua.
Pengalaman menjalani ECT sebelumnya mungkin

berkaitan dengan tingkat familiaritas pasien
terhadap prosedur, tetapi penelitian ini tidak
menguji hubungan antara frekuensi ECT dan
tingkat kecemasan. Skripsi juga mengutip
pembahasan Intan et al. (2013) serta Hawari
(2008) mengenai kecemasan pada pasien yang
menjalani  ECT berulang. Oleh karena itu,
pengalaman ECT sebelumnya dapat
dipertimbangkan sebagai konteks Kklinis yang
relevan, bukan sebagai faktor yang terbukti
memengaruhi kecemasan pada sampel ini.
Karakteristik tersebut menunjukkan bahwa
responden memiliki latar belakang yang beragam
dalam hal jenis kelamin, pendidikan, usia,
pengalaman ECT, dan lama rawat. Keragaman ini

penting diperhatikan oleh  perawat saat
memberikan  intervensi,  terutama  ketika
menjelaskan  prosedur, membantu  pasien

memahami pertanyaan pada instrumen kecemasan,
dan memastikan pasien dapat mengikuti terapi
dengan nyaman. Meskipun demikian, karena
penelitian ini tidak menganalisis hubungan setiap
karakteristik dengan skor kecemasan, karakteristik
responden tidak dapat dinyatakan sebagai faktor
penentu perubahan kecemasan.

2. Tingkat Kecemasan Sebelum dan Sesudah
Terapi Distraksi Audio Visual

Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-
rata skor kecemasan responden sebelum diberikan
terapi distraksi audio visual adalah 38,50 dengan
standar deviasi 6,287 dan rentang skor 28-50.
Berdasarkan interpretasi yang digunakan dalam
skripsi, skor tersebut termasuk dalam kategori
kecemasan berat. Temuan ini menunjukkan bahwa
responden mengalami  kecemasan  sebelum
menjalani tindakan ECT. Kecemasan pada tahap
praprosedur dapat berkaitan dengan kekhawatiran
terhadap tindakan yang akan dijalani, persepsi
terhadap prosedur, dan ketidakpastian mengenai
pengalaman selama tindakan. Biazar et al. (2020)
membahas kecemasan yang berkaitan dengan
ECT, sehingga relevan untuk memberikan konteks
terhadap pentingnya memperhatikan kondisi
psikologis pasien sebelum prosedur.

Pengukuran kecemasan dalam penelitian
ini menggunakan Hamilton Anxiety Rating Scale
(HARS). Chrisnawati dan Aldino (2019)
membahas aplikasi pengukuran tingkat kecemasan
berdasarkan skala HARS. Penggunaan instrumen
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tersebut membantu peneliti memperoleh gambaran
tingkat kecemasan secara terstruktur. Namun,
interpretasi skor tetap perlu mempertimbangkan
kondisi responden dan proses pengisian instrumen,
khususnya pada pasien skizofrenia yang mungkin
membutuhkan penjelasan menggunakan bahasa
yang mudah dipahami.

Setelah diberikan terapi distraksi audio
visual berupa menonton film pendek komedi, rata-
rata skor kecemasan menurun menjadi 23,55
dengan standar deviasi 5,276 dan rentang skor 16—
36. Berdasarkan kategori yang digunakan dalam
skripsi, skor rata-rata tersebut termasuk dalam
kategori kecemasan sedang. Dengan demikian,
secara deskriptif terdapat penurunan rata-rata skor
kecemasan setelah intervensi.

Penurunan tersebut dapat dipahami dalam
konteks penggunaan distraksi untuk mengalihkan
perhatian pasien dari pikiran atau stimulus yang
memicu kecemasan. Potter dan Perry (2012)
menjelaskan konsep distraksi sebagai upaya
mengalihkan perhatian ke stimulus lain. Dalam
penelitian ini, tayangan film pendek komedi
memberikan stimulus visual dan auditori yang
dapat membantu mengarahkan perhatian pasien
pada tayangan selama intervensi. Arsyad (2013)
juga membahas media pembelajaran dan
karakteristik media audiovisual yang
menggabungkan unsur gambar dan suara.

Penelitian ~ Fatmawati, Syaiful, dan
Ratnawati (2019) mengenai audiovisual berupa
tayangan film kartun pada anak prasekolah serta
penelitian lain yang dirujuk dalam skripsi dapat

digunakan sebagai pembanding  mengenai
pemanfaatan  stimulus  audiovisual  untuk
membantu mengalihkan perhatian  saat
menghadapi  situasi  yang  menimbulkan

kecemasan. Meskipun konteks dan populasi
penelitian tersebut berbeda dari pasien skizofrenia
yang menjalani ECT, temuan-temuan tersebut
memberikan  landasan  untuk  membahas
kemungkinan manfaat distraksi audiovisual
sebagai pendekatan nonfarmakologis.

Walaupun demikian, perubahan skor
sebelum dan sesudah intervensi tidak dengan

sendirinya menjelaskan seluruh  mekanisme
penurunan  kecemasan. Kondisi ~ pasien,
pengalaman  menjalani  ECT, kemampuan
memahami  instrumen,  konsentrasi,  dan

lingkungan pelaksanaan intervensi juga perlu

diperhatikan. Dalam skripsi ini, peneliti mencatat
bahwa keramaian pengunjung dan mahasiswa di
ruang elektromedik berpotensi memengaruhi
konsentrasi  responden. Oleh karena itu,
pelaksanaan intervensi di lingkungan yang lebih
kondusif perlu dipertimbangkan untuk mendukung
konsentrasi dan kenyamanan pasien.

3. Pengaruh Terapi Distraksi Audio Visual
terhadap Kecemasan Pasien Skizofrenia yang
Menjalani ECT

Hasil ~ uji  paired samples  t-test
menunjukkan adanya perbedaan rata-rata skor
kecemasan sebelum dan sesudah pemberian terapi
distraksi audio visual. Rata-rata skor sebelum
intervensi sebesar 38,50, sedangkan setelah
intervensi sebesar 23,55, dengan selisih rata-rata
14,950 dan standar deviasi selisih 5,482. Nilai
\(p=0,010\) menunjukkan bahwa perbedaan
tersebut bermakna secara statistik pada tingkat
signifikansi  0,05. Dengan demikian, hasil
penelitian mendukung adanya pengaruh terapi
distraksi audio visual terhadap skor kecemasan
responden dalam penelitian ini.

Secara klinis, penurunan skor tersebut

menunjukkan  bahwa  pemberian  distraksi
audiovisual berpotensi menjadi salah satu
pendekatan  pendamping untuk  membantu

mengelola kecemasan pasien sebelum ECT.
Tayangan film pendek komedi memberikan
stimulus yang dapat mengalihkan perhatian dari
kekhawatiran terhadap prosedur. Potter dan Perry
(2012) dapat digunakan untuk menjelaskan konsep
dasar distraksi, sedangkan Arsyad (2013)
mendukung pembahasan mengenai penggunaan
media audiovisual sebagai sarana penyampaian
stimulus melalui gambar dan suara. Fatmawati et
al. (2019) juga relevan sebagai penelitian
pembanding mengenai penggunaan tayangan
audiovisual dalam situasi yang menimbulkan
kecemasan.

Kecemasan yang berhubungan dengan
ECT perlu diperhatikan  karena  dapat
memengaruhi kenyamanan dan kesiapan pasien
dalam menghadapi tindakan. Biazar et al. (2020)
membahas kecemasan terkait ECT, sehingga
memperkuat alasan pentingnya pengkajian kondisi
psikologis sebelum prosedur. Sementara itu,
Chrisnawati dan Aldino (2019) relevan untuk
menjelaskan  penggunaan HARS  sebagai
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instrumen  pengukuran kecemasan. Dengan
demikian, pengkajian sebelum dan sesudah
intervensi dapat membantu perawat mengevaluasi
perubahan skor kecemasan dan menentukan
kebutuhan dukungan psikologis pasien.

Dalam praktik keperawatan jiwa, terapi
distraksi audio visual dapat dipertimbangkan
sebagai intervensi pendamping yang relatif
sederhana, dengan tetap memperhatikan kondisi
dan kemampuan pasien untuk mengikuti tayangan.
Perawat perlu memastikan bahwa pasien
memahami tujuan intervensi, mampu memusatkan
perhatian, serta berada dalam lingkungan yang
mendukung. Intervensi ini tidak menggantikan
tindakan  medis, persiapan ECT, atau
penatalaksanaan  kecemasan lainnya yang
diperlukan sesuai kondisi pasien.

Hasil penelitian ini perlu ditafsirkan
dengan  mempertimbangkan  desain  pre-
experimental one-group pretest—posttest. Karena
penelitian tidak menggunakan kelompok kontrol,
perubahan skor tidak dapat sepenuhnya
diatribusikan hanya pada intervensi; faktor lain
yang terjadi selama periode pengukuran juga
mungkin berperan. Selain itu, penelitian dilakukan
pada 20 responden di satu rumah sakit, dan proses
pengisian HARS pada sebagian pasien
memerlukan penjelasan tambahan. Lingkungan
yang kurang kondusif serta kesulitan mengarahkan
pasien yang baru pertama kali menjalani ECT juga
menjadi keterbatasan yang dicatat dalam skripsi.

Oleh karena itu, penelitian berikutnya
disarankan melibatkan sampel yang lebih besar,
mempertimbangkan kelompok kontrol, serta
mengupayakan lingkungan intervensi yang lebih
tenang.  Penelitian  lanjutan  juga  dapat
mengevaluasi apakah perubahan kecemasan
bertahan hingga saat tindakan ECT dilaksanakan.
Dengan mempertimbangkan hasil dan
keterbatasan tersebut, terapi distraksi audio visual
menunjukkan  potensi  sebagai  pendekatan
keperawatan pendamping untuk membantu
menurunkan kecemasan pasien skizofrenia yang
akan menjalani ECT di RSJD Surakarta.

KESIMPULAN

Implementasi terapi distraksi audio visual
pada 20 pasien skizofrenia yang akan menjalani
Electroconvulsive Therapy (ECT) di RSID
Surakarta menunjukkan penurunan tingkat

kecemasan berdasarkan pengukuran Hamilton
Anxiety Rating Scale (HARS). Rata-rata skor
kecemasan menurun dari 38,50 + 6,287 sebelum
intervensi  menjadi 23,55 + 5,276 setelah
intervensi, dengan selisih rata-rata sebesar 14,950
+ 5,482 poin. Hasil uji paired samples t-test
menunjukkan perbedaan yang signifikan secara
statistik (\(p=0,010\)). Temuan ini menunjukkan
bahwa terapi distraksi audio visual berupa
tayangan film pendek komedi berpotensi menjadi
intervensi keperawatan nonfarmakologis
pendamping untuk membantu menurunkan
kecemasan pasien sebelum ECT, dengan tetap
memperhatikan kondisi klinis pasien, lingkungan
pelaksanaan intervensi, serta keterbatasan desain
penelitian tanpa kelompok kontrol.

SARAN

Perawat diharapkan dapat melakukan
pengkajian tingkat kecemasan pasien skizofrenia
sebelum tindakan ECT dan menerapkan terapi
distraksi audio visual sebagai salah satu intervensi
keperawatan nonfarmakologis pendamping sesuai
SOP. Rumah sakit diharapkan mendukung
penerapan terapi distraksi audio visual sebagai
bagian dari pelayanan keperawatan untuk
membantu mengurangi kecemasan pasien sebelum
ECT. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat
melakukan penelitian dengan jumlah sampel yang
lebih besar, menggunakan kelompok kontrol, dan
memperpanjang  waktu  pemantauan  untuk
mengevaluasi efektivitas terapi distraksi audio
visual secara lebih optimal.
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