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ABSTRACT 
 

Worldwide, cataract is the leading cause of blindness, including in Indonesia. Cataract surgery procedures often cause 
significant anxiety in patients, which can affect the surgery and recovery process. Perioperative health education with 
the Socratic-demonstration method is expected to reduce patient anxiety levels. The purpose of this study was to 
determine the effectiveness of perioperative health education with the Socratic-demonstration method to reduce anxiety 
levels in pre-cataract surgery patients. This experimental study used a pre-post-oner group design, involving 45 patients 
who were going to undergo cataract surgery at RSI Purwokerto, who were selected using a purposive sampling 
technique. Data on anxiety levels in the pre- and post-intervention phases were collected by filling out an anxiety level 
questionnaire (APAIS). Furthermore, data analysis was carried out using the Wilcoxon test. The results of the analysis 
showed that the majority of patients were aged >65 years, male, had elementary school education and worked as 
housewives. The p-value of the hypothesis test was 0.000, so it was interpreted that there was a difference in anxiety 
levels between before and after the intervention. Furthermore, it could be concluded that health education with the 
Socratic-demonstration method is effective in reducing the level of patient anxiety before cataract surgery. 
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ABSTRAK 
 

Di seluruh dunia, katarak merupakan penyebab kebutaan tertinggi, termasuk di Indonesia. Prosedur operasi katarak 
sering menimbulkan kecemasan yang signifikan pada pasien, sehingga dapat berpengaruh terhadap proses operasi dan 
pemulihan. Pendidikan kesehatan perioperatif dengan metode sokratik-demonstrasi diharapkan dapat mengurangi 
tingkat kecemasan pasien. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui efektifitas pendidikan kesehatan perioperatif dengan 
metode sokratik-demonstrasi untuk mengurangi tingkat kecemasan pasien pre operasi katarak. Penelitian eksperimental 
ini menggunakan rancangan oner grourp prerterst-postterst, dengan melibatkan 45 pasien yang akan menjalani operasi 
katarak di RSI Purwokerto, yang dipilih dengan teknik purposive sampling. Data tentang tingkat kecemasan pada fase 
sebelum dan sesudah intervensi dikumpulkan melalui pengisian kuesioner tingkat kecemasan (APAIS). Selanjutnya 
dilakukan analisis data menggunakan uji Wilcoxon. Hasil analisis menunjukkan bahwa mayoritas pasien berusia >65 
tahun, dengan jenis kelamin laki-laki, berpendidikan SD dan bekerja sebagai ibu rumah tangga. Nilai p dari uji hipotesis 
adalah 0,000, sehingga diinterpretasikan bahwa ada perbedaan tingkat kecemasan antara sebelum dan sesudah 
dilakukan intervensi. Selanjutnya dapat disimpulkan bahwa pendidikan kesehatan dengan metode sokratik-demonstrasi 
efektif untuk mengurangi tingkat kecemasan pasien sebelum operasi katarak.  
Kata kunci: katarak; operasi; kecemasan; pendidikan kesehatan; metode sokratik-demonstrasi 
 

PENDAHULUAN 
 

Mata merupakan salah satu komponen tubuh yang berperan penting dalam kehidupan manusia. Pada sistem 
indera, mata berfungsi sebagai indera penglihatan, sehingga kejernihan dari media refraksi mempengaruhi 
ketajaman penglihatan. Lensa mata berfungsi mengatur fokus cahaya yang masuk ke dalam mata dan 
memantulkannya ke retina. Lensa mata (kristalin) bersifat lunak, transparan dan jernih. Ketika lensa mata 
mengalami kekeruhan, penglihatan menjadi terganggu dan dapat menimbulkan kebutaan. Kekeruhan lensa mata 
inil lazim dinamakan katarak.(1)  

Berdasarkan data dari WHO pada tahun 2023, secara global sebanyak 2,2 miliar orang mengalami 
gangguan penglihatan, yang separuh di antaranya mengalami kebutaan. Dari 1,1 milyar orang yang mengalami 
kebutaan tersebut, sebanyak 94 juta orang disebabkan oleh katarak. Hal ini menjadikan katarak sebagai penyebab 
kebutaan tertinggi di dunia.(2) Menurut survey kebutaan Rapid Assessment of Avoidable Blindness (RAAB) yang 
dilakukan oleh PERDAMI dan Balitbangkes, pada tahun 2014–2016, di 15 provinsi Indonesia pada penduduk 
berusia ≥50 tahun didapatkan hasil prevalensi kebutaan sebesar 3%. Penyebab utama kebutaan tersebut adalah 
katarak. Dengan adanya hasil prevalensi kebutaan sebesar 3% tersebut, menjadikan Indonesia dengan angka 
kebutaan tertinggi di Asia Tenggara. Pada tahun 2013, prevalensi katarak tertinggi di Indonesia adalah provinsi 
Sulawesi Utara sebesar 3,8%. Sedangkan provinsi Jawa Tengah menempati posisi 10 besar dengan angka 
prevalensi 2,4%. Kabupaten Banyumas berada pada urutan ke-23 dengan prevalensi mencapai 1,2% untuk jumlah 
penderita katarak terbanyak dari 35 kabupaten di Jawa Tengah.(3) 

Rumah Sakit Islam Purwokerto (RSI) merupakan rumah sakit swasta tipe C di Kabupaten Banyumas. RSI 
Purwokerto memiliki 16 pelayanan spesialis di Instalasi Rawat Jalan. Salah satu pelayanan spesialisnya yaitu 
klinik mata. Berdasarkan data yang diperoleh dari data rekam medik RSI Purwokerto, jumlah pasien katarak di 
klinik mata Instalasi Rawat Jalan RSI Purwokerto pada tahun 2021 sebanyak 280 kasus katarak senilis yang telah 
dilakukan pembedahan dari total 2856 jumlah kasus mata dengan rentang usia 50-70 tahun. 

Komplikasi katarak salah satunya adalah kebutaan. Kebutaan karena katarak merupakan masalah 
kesehatan yang bisa berdampak pada kualitas hidup bagi penderitanya, yang seharusnya bisa berdaya guna, namun 
karena menderita katarak, mengalami gangguan penglihatan yang dapat mengganggu aktifitas dan produktifitas, 
sehingga akan menimbulkan ketergantungan pada keluarga. 
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Katarak hanya bisa ditangani melalui prosedur operasi, yaitu sebuah prosedur pembedahan untuk 
mengeluarkan lensa mata yang keruh (lensa alami), yang kemudian diganti dengan lensa tanam intraokular (lensa 
buatan). Operasi katarak di RSI Purwokerto merupakan tindakan pembedahan one day surgery, yaitu pelayanan 
yang bertujuan memberikan fasilitas kepada pasien yang akan dilakukan tindakan operasi atau pembedahan 
tertentu dengan pengawasan sekitar 1-2 jam setelah operasi di ruang pemulihan tanpa rawat inap. 

Meskipun merupakan jenis pembedahan minor dan merupakan tindakan one day surgery, operasi katarak 
tetap dapat menimbulkan kecemasan bagi pasien. Tingkat kecemasan dan respon pasien juga berbeda-beda antara 
satu dengan yang lainnya, sehingga peran perawat sangat penting dalam menurunkan tingkat kecemasan pasien 
sebelum operasi, karena pasien yang mengalami kecemasan dapat meningkatkan resiko selama prosedur 
pembedahan.  

Hasil survey awal yang dilakukan oleh peneliti pada bulan Desember 2023 terhadap 15 pasien yang akan 
menjalani operasi katarak di RSI Purwokerto dengan menggunakan kuesioner APAIS, menemukan hasil bahwa 
pasien yang mengalami cemas pada level sedang sebanyak 1 orang, cemas berat 10 orang, dan panik 4 orang. 

Tindakan untuk mengurangi tingkat kecemasan adalah dengan cara mempersiapkan mental dan fisik dari 
pasien. Persiapan tersebut salah satunya dapat diberikan melalui pendidikan kesehatan (health eduction). 
Pendidikan kesehatan pra operasi katarak dapat membantu pasien dan keluarga mengidentifikasi kekhawatiran 
yang dirasakan, menambah informasi mengenai penyakit katarak, tatalaksana dan perawatan perioperatif katarak 
sehingga pasien lebih siap untuk menjalani pembedahan. 

Pendidikan kesehatan pada pasien pra operasi merupakan suatu metode untuk menyampaikan tujuan 
informasi yang dapat diterima oleh pasien dan keluarga. Ada dua metode dalam pemberian pendidikan kesehatan, 
yaitu metode didaktif dan sokratik. Metode didaktif dilakukan secara satu arah atau oneway method. Tingkat 
keberhasilan dalam metode ini sulit dievaluasi karena pasien bersifat pasif dan hanya pendidik yang aktif, 
misalnya, ceramah, buklet, poster, dan leaflet. Sedangkan metode sokratik dilakukan secara dua arah atau two way 
method, yang memungkinkan pendidik dan pasien bersikap aktif dan kreatif misalnya: diskusi kelompok, 
buzzgroup, seminar, dan demonstrasi.(4) 

  Di RSI Purwokerto, perawat masih belum optimal dalam memberikan pendidikan kesehatan kepada 
pasien yang akan menjalani operasi katarak, karena masih menggunakan metode yang pada umumnya digunakan 
dalam memberikan pendidikan kesehatan yaitu dengan metode didaktif, salah satunya dengan metode ceramah, 
dimana metode tersebut kurang melibatkan keaktifan pasien dan cenderung komunikasi satu arah. Dengan metode 
ini, perawat juga kurang dapat menilai sejauh mana pemahaman pasien terhadap informasi yang berikan, sehingga 
masih dijumpai pasien yang merasa cemas sebelum menjalani operasi. Pendidikan kesehatan dengan metode 
sokratik-demonstrasi belum pernah diterapkan di RSI Purwokerto, terutama pada layanan pre operasi katarak di 
klinik mata sebagai upaya untuk menurunkan kecemasan pasien per operasi katarak. 

Metode sokratik-demonstrasi melibatkan banyak panca indera, semakin banyak panca indera yang 
digunakan, semakin banyak dan semakin jelas pula pengertian atau pengetahuan yang diperoleh. Pasien akan lebih 
nyata memperoleh pengetahuan melalui pengalaman langsung. Selain itu, pada metode ini menggunakan 
komunikasi dua arah, sehingga pasien lebih aktif berdiskusi dalam proses pemberian pendidikan kesehatan. Hasil 
Sebuah penelitian menunjukkan bahwa metode sokratik-demonstrasi dengan media video efektif untuk 
mengurangi tingkat kecemasan.(5)  

Berdasarkan latar belakang di atas, pemberian pendidikan kesehatan dengan metode sokratik-demonstrasi 
diharapkan menambah pengetahuan pasien sehingga dapat merubah sikap menjadi perilaku yang mendukung 
dalam mengendalikan kecemasan pasien pre operasi katarak di RSI Purwokerto, sehingga peneliti tertarik untuk 
meneliti efektifitas pemberian pendidikan kesehatan perioperatif dengan metode sokratik-demonstrasi tentang 
penyakit katarak, tatalaksana dan perawatan katarak dengan media video. 

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui efektifitas pendidikan kesehatan perioperatif dengan metode 
sokratik-demonstrasi untuk mengurangi tingkat kecemasan pasien pra operasi katarak di RSI Purwokerto.  
 

METODE 
 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Desember 2023 sampai dengan Februari 2024 di klinik mata Instalasi 
Rawat Jalan RSI Purwokerto. Penelitian ini adalah studi kuantitatif dengan menggunakan desain pre-experimental 
dengan rancangan spesifik yaitu one group pretest-posttest. Populai dalam penelitian ini adalah pasien katarak di 
klinik mata Instalasi Rawat Jalan RSI Purwokerto, dengan besar populasi 81 pasien. Pemilihan sampel dalam 
penelitian ini dilakukan menggunakan teknik purposive sampling, dengan besar sampel yang memenuhi kriteria 
inklusi dan eksklusi sebanyak 45 responden.  

Sebelum dilakukan pendidikan kesehatan tentang katarak dengan metode sokratik-demonstrasi, dilakukan 
pengukuran tingkat kecemasan menggunakan instrumen khusus yaitu kuesioner tingkat kecemasan APAIS versi 
Indonesia, yang telah dinyatakan valid dan reliabel dengan nilai Cronbach’s Alpha untuk komponen kecemasan 
sebesar 0,825, sedangkan nilai Cronbach’s Alpha untuk komponen kebutuhan informasi sebesar 0,863.(6) Pada 
fase sesudah pendidikan kesehatan, tingkat kecemasan diukur lagi dengan cara yang sama. Selanjutnya dilakukan 
analisis perbedaan tingkat kecemasan antara sebelum dan sesudah dilakukan pendidikan kesehatan, dengan uji 
Wilcoxon karena data tidak berdistribusi normal. Pemeriksaan normalitas data dilakukan dengan uji Shapiro Wilk 
karena jumlah responden relatif kecil yakni kurang dari 50.  

Penelitian ini telah dinyatakan lolos uji ertik pernerlitian oleh komite etik RSI Purwokerto derngan nomor 
surat 507.A/SI/Bid.ASD/RSIP/III/2024. Seluruh ketentuan etika penelitian kesehatan diimplementasi dengan 
sebaik-baiknya oleh peneliti dan tim. 
 

HASIL 
 

Berrdasarkan Taberl 1, serbagian bersar pasien katarak berrursia >65 tahurn, jernis terbanyak adalah laki-laki, 
perndidikan terrbanyak adalah sekolah dasar, dan perkerrjaan didominasi olerh ibu rumah tangga (IRT). 

http://forikes-ejournal.com/index.php/SF


Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes ---------------------------- Volume 16 Nomor 2, April-Juni 2025 
p-ISSN 2086-3098 e-ISSN 2502-7778 
 

353 Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes ------ http://forikes-ejournal.com/index.php/SF 

 

Taberl 1. Distribusi karakterristik demografi pasien 
katarak yang akan mernjalani operrasi 

 
Karakterristik 

rerspondern 
Frerkurernsi Perrserntaser Minimun-

maksimum 
Rerata± 

simpangan 
baku 

Usia     
   46-55 
tahurn 

7 15,6 50-70 63,89±6,322 

   56-65 
tahurn 

15 33,3 

   >65 tahurn 23 51,1 
Jenis 
kelamin 

    

   Laki-laki 24 53,3   
   
Perrermpuran 

21 46,7   

Pendidikan     
   SD 29 64,4   
   SMP 4 8,9   
   SMA 10 22,2   
   S1 2 4,4   
Pekerjaan     
   IRT 16 35,6   
   Perdagang 4 8,9   
   
Pernsiurnan 

3 6,7   

   Pertani 7 15,6   
   Swasta 9 20,0   
   Burrurh 4 8,9   
   PNS 2 4,4   

 

Taberl 2. Hasil analisis perbandingan tingkat kecemasan 
antara serberlurm dan sersurdah dilakurkan pendidikan 

kesehatan dengan metode sokratik-demonstrasi 
 
Tingkat kecemasan Sebelum intervensi Sesudah intervensi 

Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 
     

Cemas ringan 0 0 35 77,8 
Cemas sedang 1 2,2 10 22,7 
Cemas berat  34 75,6 0 0 

Panik 10 22,2 0 0 
Minimum-
maksimum 

18-27 9-16 

Rerata±simpangan 
baku 

23,53±1,973 11,56±1,617 

Z (Wilcoxon) -5,865 
Nilai p (Wilcoxon) 0,000 

 
Berrdasarkan Taberl 2, hasil pernerlitian 

mernurnjurkkan bahwa tingkat kercermasan yang dialami 
rerspondern prar operrasi katarak serterlah diberrikan 
perndidikan kerserhatan mengalami pernurrurnan kercermasan 
derngan hasil 77,8% cermas ringan, dan 22,2% cermas 
serdang. Uji Wilcoxon menunjukkan bahwa nilai p = 
0,000, yang membuktikan bahwa terdapat perbedaan 
tingkat kercermasan pasien secara signifikan antara 
sebelum dan sesudah pendidikan kesehatan 
menggunakan metode sokratik-demonstrasi. 

 

Hal ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan metode sokratik-demonstrasi berpengaruh terhadap 
penurunan tingkat kecemasan pasien pra operasi katarak, atau dengan kata lain metode ini efektif untuk 
menurunkan kecemasan pasien sebelum dilakukan operasi katarak. 
  

PEMBAHASAN 
 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa separuh lebih pasien berusia >65 tahun. Ini sejalan dengan temuan 
lain pada penelitian tentang kejadian katarak di Rumah Sakit Khusus Mata Medan Baru, bahwa pasien berusia 
>65 tahun lebih dominan.(7) Pernerlitian lain jurga mernyampaikan hal yang serrurpa bahwa katarak urmurmnya 
merrurpakan pernyakit yang terrkait derngan ursia lanjurt, di mana prosers yang normal ini merngakibatkan lernsa mata 
mernjadi kerras dan kerrurh. Ursia tura merrurpakan salah satur faktor yang tidak bisa dihindari.(8) 

Pada pernerlitian ini, tingkat kercermasan berat pasiern prar operrasi katarak banyak dialami oleh pasien 
berrursia >65 tahurn. Hal ini mernurnjurkkan bahwa pasiern prar operrasi katarak merrasakan cermas serberlurm merlakurkan 
operrasi. Ini serjalan derngan pernerlitian lain tentang pengaruh pendidikan yang menemukan bahwa serbagian bersar 
rerspondern yang akan mernjalani operrasi katarak di Instalasi Berdah Serntral RSUrD Haryoto Lurmajang mermiliki 
tingkat kercermasan serdang lebih banyak pada kerlompok interrvernsi dan lebih dari separuh rerspondern pada 
kerlompok kontrol.(9) Temuan lain terntang hurburngan tingkat kercermasan pasiern prea operrasi katarak derngan 
komurnikasi terraperurtik perrawat menunjukkan bahwa serbagian bersar rerspondern berrursia 66-76 tahurn merngalami 
kercermasan serberlurm operrasi. Hal ini sersurai derngan tahap perrkermbangan individur menurut Erikson bahwa pada 
urmurr >50 tahurn kercermasan akan cerpat merningkat bila murncurl kertakurtan akan kergagalan.(10) 

Berrdasarkan nilai skor kercermasan rerspondern, didapatkan hasil bahwa rerspondern berrjernis kerlamin 
perrermpuran lerbih dominan merngalami kercermasan panik berdasarkan nilai APAIS (25-30). Ini serjalan derngan 
penelitian terdahulu tentang hubungan antara tingkat kecemasan pasien perioperatif dengan karakteristik 
responden yang menunjukkan bahwa pasiern derngan tingkat kercermasan berrat yang paling banyak adalah 
perrermpuran. Hasil pernerlitian ini jurga mernyerburtkah bahwa terrdapat hurburngan jernis kerlamin derngan tingkat 
kercermasan pasiern di Kamar Operrasi RSI Siti Rahmah.(11) Dalam suatu studi tentang hubungan jenis kelamin 
dan pekerjaan terhadap tingkat kecemasan pasien fraktur yang akan menjalani operasi, perrermpuran lerbih cermas 
akan kertidakmampuranya.(12) 

Perndidikan pasien didominasi olerh level SD. Kelompok berpendidikan SD tersebut didominasi oleh 
tingkat kecemasan berat. Dalam studi tentang hubungan antara jenis kelamin dan pekerjaan dengan tingkat 
kecemasan pasien fraktur yang akan menjalani operasi, 64,5% responden berperndidikan rerndah (SD dan SMP). 
Ditemukan bahwa ada hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan dan tingkat kecemasan pasien 
sebelum operasi. Pasien dengan tingkat pendidikan yang lebih rendah menunjukkan tingkat kecemasan yang 
lebih tinggi dibandingkan dengan mereka yang memiliki pendidikan lebih tinggi. Faktor perndidikan sangat 
berrperngarurh terrhadap tingkat kercermasan serserorang dalam mernghadapi hal barur yang berlurm perrnah dirasakan 
ataur berrperngarurh terrhadap perrilakur serserorang terrhadap kerserhatannya. Tingkat perndidikan yang lerbih tinggi akan 
mermberrikan rerspon yang lerbih rasional dalam mernghadapi tantangan serhari-hari di durnia nyata.(13) Individu 
dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi cenderung memiliki pemahaman yang lebih baik tentang kondisi 
kesehatan mereka, prosedur medis, dan perawatan yang akan dijalani. Pemahaman yang baik ini dapat 
membantu mengurangi kecemasan karena pasien merasa lebih siap dan lebih tahu apa yang diharapkan. 
Sebaliknya, individu dengan pendidikan yang lebih rendah mungkin memiliki pemahaman yang terbatas tentang 
prosedur medis dan konsekuensinya, yang dapat meningkatkan ketidakpastian dan kecemasan mereka.(14) 
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Perkerrjaan pasien didominasi oleh peran sebagai IRT. Kurrangnya informasi dan perngertahuran 
mernyerbabkan IRT cernderrurng tidak merngertahuri masalah kerserhatan yang dihadapinya, serhingga mernimburlkan 
rasa khawatir terrhadap pernyakit yang diderritanya ataur bahkan tidak khawatir sama serkali. Hal ini serlaras derngan 
pernerlitian lain bahwa tidak adanya hurburngan yang berrmakna antara tidak berkerrja derngan kerjadian kercermasan 
pada pasiern operrasi katarak di Rurmah Sakit Yarsi Pontianak. Peneliti tersebut menjelaskan bahwa pekerjaan 
tidak selalu memiliki hubungan langsung dengan tingkat kecemasan, tetapi faktor pengetahuan dan informasi 
tentang kesehatan sangat berperan penting dalam menurunkan kecemasan pada pasien. (15)  Memahami hubungan 
antara pekerjaan dan kecemasan dapat membantu dalam merencanakan intervensi yang lebih efektif untuk 
mengelola kecemasan pasien, terutama dengan memberikan informasi dan pendidikan kesehatan yang memadai. 

Rerspon paling urmurm pada pasiern praa operrasi menurut Carpenito (2013) adalah pasiern prar operrasi 
merngalami kercermasan (90%), meskipun rerspon pasiern pra operrasi terrserburt berrberda-berda. Hasil pernerlitian pada 
tingkat kercermasan pasiern prer operrasi katarak serberlurm dilakurkan perndidikan kerserhatan mernurnjurkan hasil bahwa 
tidak ada rerspondern yang merngalami tidak cermas dan cermas ringan.(16) Hal ini serjalan derngan pernerlitian lain 
tentang pendidikan kesehatan untuk mengurangi stress pada klien pra operasi katarak di UPTD RS Mata Manado 
bahwa tingkat kercermasan rerspondern serberlurm merndapatkan perndidikan kerserhatan terrtinggi ada dalam katergori 
cermas berrat.(17) Pernerlitian lainnya jurga mernyatakan hasil bahwa dari 35 rerspondern, sebagian besar rerspondern 
merngalami kercermasan berrat dan hanya sedidkit rerspondern merngalami cermas sedang.(18) 

Peran perawat sangat penting bagi pasien yang akan menjalani operasi katarak. Perawat memberikan 
pendidikan kesehatan yang jelas dan lengkap mengenai prosedur operasi, perawatan sebelum dan sesudah 
operasi, serta menjawab pertanyaan dan kekhawatiran pasien. Hal ini membantu pasien memahami apa yang 
akan terjadi dan mengurangi ketidakpastian yang sering menjadi penyebab kecemasan. Perawat menggunakan 
keterampilan komunikasi yang baik untuk menciptakan lingkungan yang mendukung dan menenangkan. 
Mendengarkan kekhawatiran pasien dengan empati dan memberikan penjelasan yang meyakinkan. Perawat 
memberikan dukungan emosional dengan menunjukkan empati, peduli, dan hadir secara fisik maupun emosional 
untuk pasien. Ini termasuk memberikan dorongan dan membangun hubungan saling percaya. Dengan 
menjalankan peran-peran ini, perawat dapat secara signifikan membantu mengurangi kecemasan pasien sebelum 
operasi, meningkatkan kesiapan mental pasien, dan berkontribusi pada hasil klinis yang lebih baik. 

Hasil pernerlitian mernurnjurkkan serterlah diberrikan perndidikan kerserhatan perioperatif derngan mertoder 
sokratik-dermonstrasi terjadi pernurrurnan kercermasan yaitur dari cermas berrat dan panik mernjadi cermas ringan dan 
cermas serdang. Ini sama halnya temuan lain bahwa 70% rerspondern merngalami cermas ringan, dan 30% rerspondern 
merngalami cermas serdang serterlah diberrikan perndidikan kerserhatan, derngan hasil analisis bahwa perndidikan 
kerserhatan dapat merngurrangi tingkat kercermasan  pada  pasiern  pra operrasi  mayor  di Rurang Sambiloto Rurmah 
Sakit Nerner Mallomo Kaburpatern Sidernrerng Rappang.(17) Oleh sebab itu, untuk mengurangi tingkat kecemasan, 
penting untuk mempersiapkan mental dan fisik pasien melalui pendidikan kesehatan yang komprehensif. 
Pendidikan ini harus mencakup informasi tentang penyakit katarak, tatalaksana, dan perawatan perioperatif 
sehingga pasien merasa lebih siap menghadapi operasi.(19) Pendidikan kesehatan yang efektif tidak hanya 
membantu mengurangi kecemasan tetapi juga meningkatkan pemahaman pasien tentang prosedur yang akan 
dijalani, sehingga mereka dapat menjalani operasi dengan lebih tenang dan percaya diri. 

Hasil urji hipotesis pada pernerlitian ini mernyatakan bahwa terrdapat perrberdaan tingkat kecemasan yang 
signifikan antara serberlurm dan sersurdah diberrikannya perndidikan kerserhatan perioperatif derngan mertoder sokratik-
dermonstrasi. Derngan dermikan perndidikan kerserhatan perioperatif dengan mertoder sokratik-dermonstrasi efektif 
untuk menurunkan tingkat kercermasan pasiern pra operrasi katarak di klinik mata RSI Purrwokerrto. Hal ini serjalan 
derngan pernerlitian lain yang mernjerlaskan bahwa ada perngarurh permberrian erdurkasi terntang mertoder 
phacoermurlsifikasi terrhadap tingkat kercermasan pasiern prer operrasi katarak di instalasi berdah serntral RSUrD Dr. 
Haryoto Lurmajang. Pasien menjadi lebih tenang dan siap dalam menjalani operasi,(9) bergitur jurga derngan hasil 
pernerlitian lain yang mernyatakan bahwa ada perngarurh dari perndidikan kerserhatan terrhadap tingkat kercermasan 
pasiern yang akan mernjalani operrasi. Dalam penelitiannya terjadi penurunan tingkat kecemasan pada pasien yang 
akan menjalani operasi pembedahan fraktur.(20) 

Pada pernerlitian ini, rerspondern diberrikan perndidikan kerserhatan merngernai pernyakit katarak, tatalaksana dan 
perrawatan perrioperratif serhingga dapat mermbantur pasiern dan kerlurarga merngiderntifikasi kerkhawatiran yang 
dirasakan, mernambah informasi merngernai pernyakit katarak, tatalaksana dan perrawatan perrioperratif katarak 
serhingga pasiern lerbih siap urnturk mernjalani permberdahan dan mermiliki perngertahuran terntang perrawatan pasca 
operrasi. Dengan demikian pasien akan lebih tenang dan rileks dalam menjalani operasi dan perawatan setelah 
operasi. Perndidikan kerserhatan perioperatif derngan mertoder sokratik-dermonstrasi merlibatkan banyak panca indera, 
sermakin banyak panca indra yang digurnakan, sermakin banyak dan sermakin jerlas purla perngerrtian ataur perngertahuran 
yang diperrolerh. Pasiern akan lerbih konkrert mermperrolerh perngertahuran merlaluri perngalaman langsurng.(4) Serlain itur, 
pada mertoder ini mernggurnakan komurnikasi dura arah, pasiern lerbih aktif berrdiskursi dalam prosers permberrian 
perndidikan kerserhatan, serhingga pasiern lerbih siap urnturk mernjalankan operrasi dan merngurrangi tingkat kercermasan 
pasiern. Ini diperrkurat dengan temuan lain yang mernyatakan bahwa merlaluri mertoder dermonstrasi, pasiern 
mermperrolerh kersermpatan merningkatkan perngertahuran, perrhatian pasiern lerbih dipursatkan, prosers permberlajaran 
lerbih terrarah, perngalaman dan kersan cernderrurng lerbih merlerkat, serhingga kercermasan pasiern berrkurrang, serrta 
mermbantur dalam prosers berrjalannya operrasi dan pernyermburhan pasiern yang lerbih optimal. (21) 

Penelitian ini masih memiliki keterbatasan yaitu belum menganalisi respon fisiologis responden, tidak 
mengobservasi kondisi spiritual responden, dan belum mengangkat tentang spiritual responden serta dukungan 
keluarga yang mungkin dapat mempengaruhi kecemasan pasien pre operasi katarak. 
 

KESIMPULAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa pendidikan kesehatan dengan metode sokratik-
demonstrasi efektif untuk mengurangi tingkat kecemasan pasien sebelum operasi katarak.   
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