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ABSTRAK

Latar belakang: Kecemasan adalah respons alami terhadap stres, dialami oleh 41,7%-75,44% anak
sebelum operasi. Kondisi ini dapat meningkatkan kebutuhan analgesik, memperlambat pemulihan,
memicu trauma, serta berdampak jangka panjang pada kognisi dan emosi.

Tujuan: Untuk mengeksplorasi penggunaan teknik distraksi yang efektif dalam mengurangi kecemasan
sebelum operasi pada anak-anak.

Metode: Metode pencarian jurnal menggunakan kriteria yang relevan mencakup PICOT. Basis data yang
digunakan seperti PubMed, ScienceDirect, ProQuest, dan EBSCO. Proses seleksi mengikuti pedoman
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), dan evaluasi kritis
dilakukan menggunakan asesmen kritis dengan daftar periksa RCT CASP & JBI CASP untuk Quasi-
Experimental. Dari 1.788 artikel, 15 artikel dipilih untuk review ini.

Hasil: Hasil menunjukkan bahwa beberapa terapi distraksi dapat diterapkan, seperti; distraksi musik,
animasi, video game, distraksi video, boneka jari, audiovisual imersif dengan virtual reality, permainan
terapeutik, kartun distraks, sangat signifikan mengurangi kecemasan praoperasi.

Kesimpulan: Temuan ini menunjukkan bahwa terapi distraksi apa pun dapat mengurangi kecemasan
praoperasi pada anak. Strategi ini juga direkomendasikan untuk mengurangi kecemasan pada anak yang
akan menjalani operasi, meningkatkan persiapan praoperasi, serta membantu anak saat memasuki ruang
operasi dan induksi anestesi.

Kata Kunci: Anak-anak, Kecemasan, Distraksi, Pre-operasi

PENDAHULUAN emosional anak dalam jangka panjang (Zainal

Kecemasan merupakan respons fisiologis
alami yang membantu individu beradaptasi dan
menghadapi situasi sulit. Kecemasan pada anak
sebelum operasi biasanya dimulai saat mereka
tiba di rumah sakit dan menyadari bahwa
mereka akan menjalani prosedur bedah (Yang
et al., 2022). Dalam populasi pediatrik,
sebanyak 41,7% hingga 75,44% anak yang
menjalani operasi mengalami kecemasan yang
signifikan sebelum prosedur berlangsung (Liu
et al., 2022). Peningkatan kecemasan sebelum
operasi dapat meningkatkan kebutuhan akan
analgesik pascaoperasi, memperpanjang proses
pemulihan, menyebabkan trauma emosional
pada anak dan orang tua mereka, serta
memengaruhi perkembangan kognitif dan

Abidin et al., 2021; Capurso & Ragni, 2016).
Berdasarkan penelitian oleh Getahun et
al. (2020) menjelaskan bahwa beberapa faktor
utama memengaruhi kecemasan pada anak
antara lain, anak yang lebih kecil cenderung
lebih rentan terhadap kecemasan preoperatif
dibandingkan anak yang lebih besar.
Selanjutnya, ritiwayat operasi dan anestesi
sebelumnya juga dapat meningkatkan tingkat
kecemasan, karena pengalaman medis
sebelumnya dapat meninggalkan kesan
menakutkan. Selain itu, prosedur bedah rawat
jalan yang berlangsung cepat dan minim waktu
adaptasi juga menjadi pemicu kecemasan.
Kecemasan orang tua juga memainkan peran
signifikan; anak-anak sering kali menangkap
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kekhawatiran dan ketegangan dari orang tua
mereka, yang pada akhirnya memperburuk
kecemasan mereka.

Anak dengan kecemasan preoperatif
memiliki risiko lebih dari tiga kali lipat untuk
mengalami kecemasan dan nyeri pascaoperasi,
serta komplikasi psikologis serius seperti
gangguan tidur dan separation anxiety disorder
(SAD). Penelitian menunjukkan bahwa
kecemasan preoperatif yang parah pada anak
dapat memperpanjang masa rawat
menghambat  penyembuhan  luka,
mengganggu pemulihan secara keseluruhan
jika tidak ditangani dengan baik (Ahmadipour
et al., 2022). Oleh karena itu, tindakan cepat
diperlukan untuk mengatasi kecemasan agar
anak merasa lebih nyaman dan kooperatif, serta
agar proses perawatan tidak terhambat (Nur et
al., 2021).

Intervensi farmakologis sering digunakan
untuk mengurangi kecemasan preoperatif.

inap,
dan

Midazolam merupakan salah satu metode
premedikasi yang efektif dalam menurunkan
kecemasan (Heikal & Stuart, 2020). Namun,
penggunaan midazolam juga dapat memicu
kecemasan, sehingga diperlukan kepatuhan
terhadap dosis dan waktu pemberian yang tepat,
terutama pada pasien anak. Selain itu,
midazolam dapat meningkatkan impulsivitas
dan menghambat pemulihan dari anestesi
(Bumin Aydin et al., 2017).

Sebagai alternatif, terapi
farmakologis  sangat  dianjurkan
menurunkan kecemasan preoperatif pada anak
karena efektif meningkatkan kerja sama anak
tanpa efek samping (Agbayani et al., 2020).
Tinjauan literatur melaporkan bahwa berbagai
teknik  distraksi terbukti efektif dalam
mengurangi kecemasan preoperatif (Prasetyo,
2010). Berdasarkan penelitian Millett &
Gooding (2017), penggunaan teknik distraksi
seperti realitas virtual dan terapi musik dapat
mengurangi tingkat ketakutan dan kecemasan
yang dilaporkan oleh orang tua saat anak

non-
untuk

mereka menjalani venipunktur dan induksi pra-
anestesi. Studi lain juga menyarankan bahwa
teknik  distraksi  menggunakan  audio,
audiovisual, alat kamuflase, biofeedback, dan
permainan dapat menurunkan kecemasan pada
anak (Prado et al., 2019).

Dengan demikian, tinjauan ini berperan
penting dalam mendukung perkembangan
keperawatan anestesiologi, terutama dalam
aspek manajemen pra-anestesi pada anak.
Melalui pendekatan sistematis, penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis
berbagai teknik distraksi dalam menurunkan
kecemasan preoperatif pada pasien anak.

efektivitas

METODE
Desain Studi

Tinjauan sistematis ini mengikuti prinsip-
prinsip yang ditetapkan oleh Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al., 2021).
Penelitian ini merupakan evaluasi
komprehensif terhadap literatur ilmiah yang
bertujuan untuk mengumpulkan bukti paling
relevan mengenai dampak terapi distraksi di
rumah sakit dalam menurunkan kecemasan

preoperatif.

Strategi Pencarian

Pencarian literatur dalam tinjauan ini
menggunakan referensi yang dipublikasikan
dalam  empat basis data:  PubMed,
ScienceDirect, EBSCO, dan ProQuest. Proses
pencarian berlangsung dari 13 Juni hingga 13
Juli 2024. Metode pencarian menerapkan
istilah MeSH sebagai berikut: [Preoperative of
Children OR Pre-Surgery of Young Child OR
Preoperative of Pediatric] "TAND" [Distraction
Therapy] "AND" [Reducing Anxiety OR
Reduce Anxiety OR Decrease Anxiety OR
Lower Anxiety OR Less Anxiety]. Pencarian
dilakukan  berdasarkan  kriteria = PICOT
(Population, Intervention, Comparison,
Outcome, Time) dapat di dilihat (Tabel 1).
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Kfriteria Inklusi dan Eksklusi

Tinjauan menetapkan
kriteria inklusi sebagai berikut: (1) uji acak atau
kuasi-acak yang mengevaluasi efektivitas
terapi distraksi dalam menurunkan kecemasan
praoperasi pada anak; (2) artikel teks lengkap
berbahasa Inggris; (3) publikasi dalam lima
tahun terakhir; (4) status fisik anak dengan
klasifikasi ASA I-II; serta (5) usia 3—18 tahun.
Rentang usia tersebut dipilih karena anak >3

sistematis ini

tahun menunjukkan peningkatan fungsi
eksekutif seperti kontrol inhibisi, memori kerja,
fleksibilitas kognitif, dan perencanaan yang
mendukung penerimaan intervensi (Filipe et al.,
2023).

Kriteria eksklusi meliputi: (1) jenis
publikasi tertentu (abstrak, tinjauan, editorial,
laporan dan seri kasus, tinjauan sistematis, serta
meta-analisis); (2) artikel non-Inggris; (3) anak
dengan hiperaktivitas, defisit perhatian,
gangguan mental, autisme, dan sindrom Down;
serta (4) penggunaan terapi farmakologis
seperti midazolam. Studi duplikat diidentifikasi
dan dieliminasi secara manual. Proses
identifikasi dan seleksi disajikan pada Gambar
1.

Seleksi Studi

Proses seleksi studi dilakukan secara
sistematis oleh empat peneliti yang bekerja
secara independen melalui penelusuran awal
pada empat basis data utama. Pemilihan studi
relevan dilakukan dengan meninjau judul dan
abstrak, sedangkan artikel yang tidak
memenubhi kriteria inklusi dieliminasi.

Studi yang lolos seleksi awal kemudian
didokumentasikan dalam tabel yang memuat
informasi utama, meliputi judul, penulis, tahun
publikasi, tujuan, metode, jumlah sampel, dan
hasil penelitian. Selanjutnya, peneliti yang
sama menelaah teks lengkap untuk memastikan
kesesuaian dengan kriteria inklusi. Studi yang
tidak memenuhi persyaratan, duplikat, tidak
menggunakan metode acak, atau melibatkan

populasi usia di atas 18 tahun dikeluarkan dari

analisis.
Tahap berikutnya adalah evaluasi
kelayakan ~ melalui  penilaian  validitas

menggunakan CASP (Critical Appraisal Skills
Programme) untuk RCT dan JBI Critical
Appraisal Checklist untuk studi kuasi-
eksperimental, sebagaimana diterapkan dalam
berbagai tinjauan sistematis (Aramendi &
Emparanza, 2015). Perbedaan pendapat
diselesaikan melalui diskusi antarpeneliti tanpa
Analisis data dilakukan
secara deskriptif untuk merangkum temuan
utama dari studi yang terpilih.

mediator eksternal.

Ekstrasi Data
Sebanyak 1.788 artikel diidentifikasi
melalui  pencarian basis data. Setelah

peninjauan judul dan abstrak, 1.745 artikel
dieliminasi karena tidak memenuhi kriteria,
sehingga tersisa 43 artikel untuk seleksi
lanjutan. Dari jumlah tersebut, 17 artikel
dikeluarkan karena tidak memenuhi kriteria
inklusi, menyisakan 26 studi yang berpotensi

relevan.
Penilaian validitas menggunakan
instrumen CASP dan JBI selanjutnya

mengeliminasi masing-masing tujuh dan empat
publikasi, sehingga diperoleh 15 artikel untuk
analisis akhir. Data yang diekstraksi meliputi
penulis, tahun publikasi, negara asal, nomor
artikel, karakteristik sampel, tujuan penelitian,
jenis instrumen bedah, serta hasil penelitian.

Penilaian Kualitas Artikel

Dalam menilai  kelayakan artikel,
digunakan dua instrumen utama, yaitu RCT
Critical Appraisal Skills Program (CASP) dan
JBI Critical Appraisal Checklist. JBI Checklist
terdiri sembilan pertanyaan, yang
mencakup tiga aspek utama terkait fokus
penelitian, sampel, dan perlakuan, dengan
persyaratan minimal dua jawaban "Ya" agar
penelitian dapat dipertimbangkan. Selain itu,

dari
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terdapat enam pertanyaan lainnya yang menilai
aspek blinding, ketepatan, hasil penelitian, dan
analisis statistik. Skor kualitas metodologi
ditentukan berdasarkan skala 9, di mana
penelitian dengan skor lebih dari 6 dianggap
memenuhi standar yang dapat diterima.
Informasi ini disajikan dalam Tabel 1 dan Tabel
2 (Joanna Briggs Institute, 2019).

Sementara itu, kuesioner CASP terdiri
dari 11 pertanyaan. Tiga pertanyaan pertama
berfokus pada tujuan penelitian dan pemilihan
sampel, dengan syarat minimal dua jawaban
"Ya" untuk memenuhi kelayakan. Delapan
pertanyaan berikutnya mengevaluasi berbagai
aspek seperti blinding, ukuran efek, ketepatan,
kegunaan, dan penerapan hasil penelitian.
Jawaban atas delapan pertanyaan ini menjadi
dasar dalam menentukan skor kualitas
metodologi, di mana penelitian dengan skor
lebih dari 7 dari 11 dianggap memenuhi standar
yang baik (Tabel 2) (CASP - RCT, 2020).

HASIL
Seleksi Studi

Proses identifikasi dan seleksi studi
dilakukan menggunakan diagram PRISMA,
sebagaimana ditampilkan dalam (Gambar 1).
Dari 1.788 dokumen yang relevan, seluruhnya
dipilih untuk ditinjau lebih lanjut. Pada tahap
seleksi awal, yang mencakup penyaringan
berdasarkan judul dan abstrak, sebanyak 1.745
artikel dieliminasi karena tidak memenuhi
kriteria yang ditetapkan. Selanjutnya, pada
tahap seleksi kedua, 17 artikel tambahan
dikecualikan karena tidak memenuhi kriteria
inklusi. Setelah melalui proses ini, tersisa 26
artikel yang kemudian dianalisis secara lebih
mendalam dalam tahap tinjauan teks lengkap.
Dari hasil tinjauan tersebut, 11 artikel kembali
dieliminasi. Dengan demikian, pada tahap
akhir, diperoleh 15 artikel utama yang
memenuhi kriteria untuk dimasukkan dalam
penelitian ini.

Hasil Penilaian Kualitas Artikel

Hasil penilaian kualitas yang disajikan
dalam Tabel 2 dan Tabel 3 menunjukkan bahwa
tidak terdapat bias yang signifikan dalam
penelitian yang dianalisis, dan semua studi
yang memenubhi syarat telah dimasukkan dalam
penelitian ini. Seluruh penelitian yang terpilih
melaporkan penggunaan alokasi acak dalam
distribusi sampel. Selain itu, kedua kelompok
dalam setiap studi diperlakukan secara setara,
dan pengukuran hasil dilakukan dengan metode
yang tepat dan konsisten. Namun, terdapat
empat studi yang melaporkan bahwa hasilnya
tidak dapat digeneralisasi untuk semua
kelompok usia anak (West et al., 2020; Hou et
al.,2023; Golitaleb et al., 2023; Gezginci et al.,
2021). Selain itu, satu studi tidak menerapkan
randomisasi buta dalam prosesnya (Rajeswari
etal., 2019).

Ukuran sampel dalam penelitian ini
bervariasi antara 30 dan 158 pasien. Dari 15
penelitian yang dianalisis, lima dilakukan di
Turki, dua di India dan Cina, dan satu penelitian
masing-masing di  Yordania, California,
Prancis, Korea, Kanada, dan Amerika Serikat
(lihat Tabel 3). Penelitian ini dibagi menjadi
dua kategori utama: uji coba acak (RCT), yang
mencakup 80% dari penelitian, dan penelitian
kuasi-eksperimental, yang mencakup 20%
sisanya. Usia anak-anak yang berpartisipasi
berkisar antara 3 hingga 12 tahun.

Intervensi  yang  dianalisis  dalam
penggunaan terapi  distraksi  praoperatif
meliputi penyediaan informasi praoperatif oleh
(Yi & Lee, 2022), penyediaan informasi
edukasi dalam bentuk buku komik, video, dan
buku mewarnai interaktif oleh (Hou et al.,
2023), teka-teki visual dan musikal dengan
gambar yang dimainkan melalui tablet oleh
seorang peneliti (Golitaleb et al., 2023),
pemberian tablet distraksi sebelum sunat oleh
seorang peneliti (Gezginci et al.,, 2021),
penyediaan persiapan hidup praoperatif untuk
anak-anak, yang meliputi permainan peran
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boneka, peralatan dokter mainan, dan bahan
medis alami. Mereka juga menggunakan
buku/papan cerita untuk menunjukkan gambar
rutinitas ICU dan ruang operasi (West et al.,
2020), pemberian penggunaan video genggam
oleh seorang peneliti (Teruel et al., 2021).

Berbagai instrumen evaluasi digunakan
dalam penelitian ini untuk mengukur tingkat
kecemasan preoperatif pada anak-anak. Secara
khusus, sembilan studi menggunakan Modified
Yale Preoperative Anxiety Scale (mYPAS)
sebagai alat ukur kecemasan preoperatif
(Bandyopadhyay et al., 2024; Dwairej, 2019;
Koo et al., 2020; Tordet et al., 2023; Xu et al.,
2018; Wang et al., 2023; Hou et al., 2023; West
et al., 2020; Turgut et al., 2024). Sebaliknya,
satu studi menggunakan Modified Dental
Anxiety Scale (MDAS) untuk tujuan yang sama
(Rajeswari et al., 2019).

Para peneliti dalam studi
menerapkan Children's
Manifestation Scale dan instrumen pengukuran
denyut  nadi untuk  menilai serta
membandingkan tingkat kecemasan preoperatif

ini juga
Emotional

dengan denyut nadi anak. Selanjutnya,
Golitaleb et al. (2023) menggunakan Children’s
Fear Scale sebagai instrumen penelitian mereka
untuk mengukur rasa takut pada anak-anak.
Sementara itu, Gezginci et al. (2021)
menerapkan Numeric Rating Scale untuk
menilai tingkat nyeri anak serta menggunakan
State-Trait Anxiety Questionnaire for Children
guna mengukur kecemasan yang dialami oleh
anak-anak sebelum menjalani prosedur operasi.

PEMBAHASAN

Efektivitas Terapi Distraksi

Kecemasan Preoperatif pada Anak
Penelitian yang telah dipilih memberikan

terhadap

bukti kuat bahwa terapi distraksi memiliki
manfaat yang signifikan dalam mengurangi
kecemasan preoperatif pada anak-anak yang
dirawat di rumah sakit untuk berbagai masalah
medis dan bedah. Distraksi merupakan metode

terapi perilaku kognitif yang dapat digunakan
pada anak-anak untuk mengalihkan perhatian
mereka dari perasaan sakit dan kecemasan
(Agbayani et al., 2020; Teruel et al., 2021).

Sebagai mekanisme koping, distraksi
melibatkan komponen kognitif dan perilaku.
Bukti empiris menunjukkan bahwa
mengalihkan perhatian anak-anak adalah teknik
paling efektif untuk mengurangi rasa sakit dan
kecemasan (Grigoropoulou et al., 2023). Terapi
ini  didasarkan pada gagasan bahwa
mengarahkan perhatian anak-anak pada hal-hal
yang menarik dapat membantu mencegah
mereka merasa cemas (Grigoropoulou et al.,
2023; Patel et al., 2006). Secara teori,
pengalihan perhatian dan proses kognitif anak
dapat mengurangi kesadaran mereka terhadap
lingkungan, sehingga mengurangi kecemasan
mereka terhadap operasi (Patel et al., 2006;
Dahlquist et al., 2002).

Hasil tinjauan literatur melaporkan
bahwa berbagai teknik distraksi terbukti efektif
dalam mengurangi kecemasan preoperatif
(Prasetyo, 2010). Berdasarkan penelitian
Millett & Gooding (2017), penggunaan teknik
distraksi seperti realitas virtual dan terapi musik
dapat mengurangi tingkat ketakutan dan
kecemasan yang dilaporkan oleh orang tua saat

anak mereka menjalani venipunktur dan
induksi  pra-anestesi. Studi lain  juga
menyarankan ~ bahwa  teknik  distraksi
menggunakan  audio, audiovisual, alat

kamuflase, biofeedback, dan permainan dapat
menurunkan kecemasan pada anak (Prado et al.,
2019).

Sebagai contoh, dalam penelitian oleh
Bandyopadhyay et al. (2024), anak-anak dalam
kelompok distraksi video menunjukkan skor
kecemasan yang lebih rendah dibandingkan
dengan kelompok kontrol pada tiga waktu yang
berbeda sebelum memasuki ruang anestesi (p =
0,036), selama transit (p = 0,0001), dan ketika
masker diperkenalkan (p = 0,0000). Selain itu,
kelompok distraksi video menunjukkan
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kepuasan orang tua yang lebih tinggi
dibandingkan dengan kelompok kontrol karena
mereka mereka
mendapatkan perawatan yang lebih baik.
Distraksi video juga memberikan manfaat bagi
yang tidak menyadari
lingkungannya, sehingga menjadi metode yang
paling efektif untuk mengalihkan perhatian
selama induksi pre-anestesi.

Dalam penelitian lain oleh Dwairej

merasa anak-anak

anak-anak

(2019), ditemukan bahwa anak-anak yang
terganggu dengan video game memiliki skor
kecemasan yang secara signifikan lebih rendah
dibandingkan dengan kelompok kontrol pada
tiga titik pengukuran setelah intervensi,
termasuk saat dipindahkan ke ruang operasi dan
selama proses Analisis  statistik
menunjukkan perbedaan  skor
kecemasan antara kedua kelompok sangat
signifikan (p =0,001) dalam semua kasus. Studi
ini menyarankan bahwa penggunaan distraksi

induksi.
bahwa

video game dalam intervensi anestesi dan
persiapan operasi dapat menjadi pendekatan
yang efisien, hemat waktu, dan biaya.

Selain  itu, intervensi ini  tidak
memerlukan waktu atau tenaga tambahan dari
perawat dan dapat dilakukan oleh orang tua di
bawah pengawasan ruang tunggu atau ruang
operasi. Penelitian lain oleh Tordet et al. (2023)
menemukan bahwa distraksi video game lebih
efektif mengurangi
dibandingkan dengan kartun karena aktivitas
video game meningkatkan keterlibatan kognitif

dalam kecemasan

dan partisipasi interaktif secara langsung. Hal
ini sesuai dengan pernyataan Patel ez al. (2006)
bahwa distraksi aktif seperti video game
melibatkan interaksi dan keterlibatan aktif yang
dapat membantu mengurangi kesadaran anak
terhadap  lingkungan  sekitar,  sehingga
mengurangi  kecemasan
(Dahlquist et al., 2002).
Penelitian oleh Feiner & Sinskey (2022)
melaporkan  bahwa intervensi  distraksi
imersif menggunakan realitas

terhadap  operasi

audiovisual

virtual (VR) menunjukkan skor kecemasan
yang lebih rendah saat berada di ruang pra-
anestesi, saat memasuki ruang operasi, dan
selama induksi anestesi dibandingkan dengan
kelompok kontrol (p = 0,0001). Studi ini
menyarankan bahwa distraksi imersif dengan
VR dapat mencegah peningkatan kecemasan
pada pasien anak yang menerima anestesi
umum. Hasil ini sejalan dengan penelitian oleh
Turgut et al. (2024) dan Uysal et al. (2023),
yang menunjukkan bahwa intervensi VR
merupakan strategi non-farmakologis yang
efektif dalam mengontrol kecemasan anak
selama  periode  perioperatif  sekaligus
meningkatkan kepuasan orang tua.

Namun, penelitian oleh Rajeswari et al.
(2019) menemukan bahwa terapi perilaku
kognitif pada anak-anak yang menjalani operasi
gigi lebih efektif dalam mengurangi kecemasan
(p = 0,0) dibandingkan dengan penggunaan
audiovisual yang disertai teknik tell-show-do (p
= 0,05). Alasan utama dari temuan ini adalah
bahwa terapi perilaku langsung melibatkan
interaksi aktif dengan anak-anak.

Dalam studi lain, Wang et al. (2023)

meninjau  anak-anak  yang  menjalani
tonsilektomi dan adenoidektomi  dalam
kelompok distraksi musik dan animasi.
Hasilnya  menunjukkan bahwa  mereka

memiliki skor kecemasan yang lebih rendah
dibandingkan dengan kelompok kontrol pada
saat memasuki ruang operasi (p = 0,05),
sebelum induksi anestesi (p = 0,05), dan selama
kepatuhan terhadap induksi anestesi (p = 0,05).
Studi ini merekomendasikan bahwa metode ini
dapat dengan mudah diterapkan dalam praktik
klinis untuk meningkatkan kenyamanan anak-
anak sebelum operasi.

Implikasi dalam Praktik Keperawatan
Tinjauan ini bertujuan untuk menilai
secara kritis dan mensintesis bukti empiris yang
tersedia mengenai efektivitas terapi distraksi
dalam mengurangi kecemasan preoperatif pada
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anak-anak selama perawatan medis dan bedah.
Analisis ini terbatas pada lima tahun terakhir,
sehingga ringkasan  yang
komprehensif dan terkini tentang efektivitas
terapi distraksi.

Hasil tinjauan ini menunjukkan bahwa
berbagai metode distraksi seperti buku komik,
buku mewarnai interaktif, musik, animasi,
video game, video distraksi, boneka jari,
realitas virtual, permainan terapeutik, dan
kartun  distraksi memberikan  perbedaan
signifikan antara kelompok eksperimen dan
kontrol setelah diberikan intervensi. Temuan
ini menegaskan bahwa semua bentuk terapi
distraksi ~ dapat membantu
kecemasan preoperatif pada anak-anak.

Strategi  distraksi juga dapat
direkomendasikan kepada para manajer
keperawatan di seluruh Indonesia sebagai
pedoman  praktis untuk  meningkatkan
persiapan praoperatif anak saat memasuki

memberikan

mengurangi

ini

ruang operasi dan selama induksi anestesi.
Namun, terapi distraksi yang diberikan perlu
disesuaikan dengan kondisi dan kebutuhan
masing-masing rumah sakit. Selain itu, terapi
distraksi merupakan intervensi yang praktis,
efisien dalam hal waktu dan biaya, tidak
memerlukan tambahan tenaga perawat, serta
dapat dilakukan oleh orang tua di bawah
pengawasan ruang tunggu atau ruang operasi.

Oleh  karena itu, terapi ini  sangat
direkomendasikan dalam mengurangi
kecemasan preoperatif pada anak-anak

(Dwairej, 2019).

Hasil tinjauan ini juga menunjukkan
bahwa lima studi yang menyelidiki terapi
distraksi tidak hanya memiliki efek positif pada
kecemasan sebelum anestesi tetapi juga pada
saat masuk ke ruang operasi, selama induksi
anestesi, dan pascaoperasi. Bagi peneliti
selanjutnya ~ yang  ingin = menganalisis
kecemasan pada anak-anak, disarankan untuk
memasukkan variabel ini serta menggunakan

sampel yang lebih besar untuk mendapatkan
dampak yang lebih luas dan signifikan.

KESIMPULAN
Berdasarkan tinjauan literatur, beberapa
terapi distraksi dapat diterapkan, seperti

distraksi musik, animasi, video game, distraksi
video, boneka jari, audiovisual imersif dengan
virtual reality, permainan terapeutik, kartun
distraksi. Temuan ini menunjukkan bahwa
terapi distraksi apa pun dapat mengurangi
kecemasan praoperasi pada anak. Strategi ini
juga direkomendasikan untuk mengurangi
kecemasan pada anak yang akan menjalani
operasi, meningkatkan persiapan praoperasi,
serta membantu anak saat memasuki ruang
operasi dan menjalani induksi anestesi.
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Lampiran

Tabel 1. Deskripsi PICOT

P Populasinya adalah anak usia anak > 3 tahun dan
< 18 tahun, praoperasi dengan kondisi ASA I-II. Tidak ada batasan mengenai karakteristik pasien.
| Terapi distraksi apapun yang digunakan
C Perbandingan antara kecemasan pasien yang menjalani intervensi (kelompok intervensi dan (kelompok
kontrol)
0] Tingkat kecemasan sebelum dan sesudah intervensi pada kelompok intervensi dan kontrol.
T 2019 - 2024
Tabel 2. Ringkasan Evaluasi Kualitas Menggunakan JBI Evaluation Checklist
Penulis 1 2 3 4 5 6 7 8 9 Skor
(Yi & Lee, 2022) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 9
(Tordet et al., 2023) Ya Ya Ya Tidak Ya Ya Ya Ya Ya 8
(Bayar et al., 2024) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 9
Tabel 3. Ringkasan Evaluasi Kualitas Menggunakan CASP RCT Standard Checklist
Penulis 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 Skor
(Hou et al., 2023) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya  Tidak Ya 10
(Golitaleb et al., 2023) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya  Tidak Ya 10
(Gezginci et al., 2021) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya  Tidak Ya 10
(West et al., 2020) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya  Tidak Tidak 9
(Teruel et al., 2021) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 11
(Bandyopadhyay et al, Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Tidak Ya Ya Ya 10
2024)
(Dwairej, 2019) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Tidak Ya Ya Ya 10
(Koo et al., 2020) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 11
(Rajeswari et al., 2019) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Tidak Tidak Ya Ya 9
(Wang et al., 2023) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Tidak Ya Ya Ya 10
(Turgut et al., 2024) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 11
(Uysal et al., 2023) Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 11
Tabel 4. Karakteristik Studi
Penu?{s(; tt:hun, Desain Sampel Tujuan Oieetjsi Kuisioner Hasil
Bandyopadhyay RCT 145 Mengidentifikasi  Operasi Mata Modified Penambahan
et al., (2023), anak perbedaan tingkat Yale distraksi video,
India berusia  kecemasan antara Preoperative  dikombinasikan
2-8 pengaruh Anxiety dengan
tahun penggunaan (mYPAS) and kehadiran orang
video dan Hate Rate tua,
kehadiran orang (HR) menyebabkan
tua dibandingkan penurunan
dengan kehadiran kecemasan
orang tua saja praoperasi  dan
rasa  khawatir
selama induksi
anestesi  serta
peningkatan

kepuasan orang
tua pada anak-
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Penulis, tahun, Desain Sampel Tujuan Jenis . Kuisioner Hasil
Kota Operasi
anak berusia 4
hingga 8 tahun
yang menjalani
operasi mata
Dwairej et al., RCT 128 Menilai Operasi Modified Penggunaan
(2019), Jordan anak keefektifan Elektif Yale permainan video
berusia  penggunaan Preoperative  sebagai pengalih
5-11 kombinasi Anxiety Scale perhatian
tahun permainan video bersamaan
sebagai pengalih dengan
perhatian dan pemasangan
pemasangan masker anestesi
masker anestesi menghasilkan
dibandingkan penurunan skor
dengan persiapan kecemasan
praoperasi dibandingkan
konvensional dengan
dalam persiapan
mengurangi praoperasi
kecemasan konvensional
praoperas.
Koo et al., 2020 RCT 71 anak Mengevaluasi Operasi Modified Penggunaan
California berusia  efektivitas Elektif Yale aplikasi realitas
5-12 penggunaan Preoperative  virtual (VR)
tahun aplikasi VR Anxiety Scale berpotensi
untuk (bypass) mengurangi
mengurangi kecemasan
kecemasan praoperasi pada
praoperasi pasien anak.
selama  operasi
elektif dan
induksi anestesi
umum.
Rajeswari et al., RCT 45 anak Menilai Operasi gigi  Modified Penelitian
(2019), India berusia  efektivitas terapi dental tersebut
6-10 bermain perilaku anxiety scale menunjukkan
tahun kognitif dan (MDAS) bahwa terapi
distraksi bermain
audiovisual kognitif-
dalam mengatasi perilaku, yang
kecemasan melibatkan
praoperasi. pengalihan
perhatian secara
aktif, lebih
efektif  dalam
mengurangi
kecemasan
praoperasi pada
anak-anak
dibandingkan
dengan
pendekatan
pengalihan
perhatian
audiovisual dan
prosedur
“ceritakan-
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Penulis, tahun, Desain Sampel Tujuan Jenis . Kuisioner Hasil
Kota Operasi
perlihatkan-
lakukan”.
Tordet et al, Quasi- 100 Penilaian Operasi Modified Penggunaan
(2023), France  experiment anak terhadap elektif Yale video game
berusia  efektivitas Preoperative  berkorelasi
3-10 tingkat  “flow” Anxiety Scale dengan
tahun yang ditimbulkan (bypass) peningkatan
oleh aktivitas kondisi  “flow”
pengalih dan penurunan
perhatian seperti kecemasan
video game dan dibandingkan
kartun dapat dengan
memengaruhi menonton
tingkat kartun.
kecemasan.
Wang (2023), RCT 183 Kami sedang Operasi Modified Satu-satunya
China anak melakukan elektif Yale faktor yang
berusia  penelitian untuk Preoperative ~ memiliki
3-12 mengevaluasi Anxiety dampak
tahun keefektifan dua Scale-Short signifikan
teknik pengalihan Form terhadap
perhatian (musik (mYPAS-SF)  penurunan
dan animasi) tingkat
dalam kecemasan
mengurangi praoperasi pada
kecemasan anak-anak saat
praoperasi pada mereka
pasien anak. memasuki ruang
operasi adalah
intervensi
animasi.
Yi & Lee, Quasi- 30 anak Tujuan penelitian Operasi mata  Children’s Temuan
(2022). Korea  experiment berusia ini adalah untuk Emotional penelitian ini
5-11 mengetahui Manifestation menunjukkan
tahun pengaruh Scale and bahwa
informasi pulse rate memberikan
praoperasi informasi
terhadap tingkat sebelum operasi
kecemasan yang dapat menjadi
dialami oleh strategi yang
anak-anak yang efektif  untuk
menjalani operasi mengurangi
mata rawat jalan. kecemasan
pascaoperasi dan
meningkatkan
kesejahteraan
anak-anak yang
akan menjalani
operasi.
Hou et al, RCT 78 anak Tujuan penelitian Operasi mata Yale Temuan
(2023), China berusia  ini adalah untuk Preoperative ~ penelitian  ini
4-9 menyelidiki Anxiety menunjukkan
tahun keefektifan Scale-Short bahwa terapi
intervensi Form berbasis rumah
berbasis (mYPAS-SF) yang
multimedia memanfaatkan
interaktif ~ yang multimedia

dilakukan di

interaktif dapat
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Penulis, tahun, Desain Sampel Tujuan Jenis . Kuisioner Hasil
Kota Operasi
rumah dalam secara  efektif
mengurangi mengurangi
kecemasan kecemasan
praoperasi pada praoperasi pada
pasien anak. anak-anak dan
meningkatkan
kualitas induksi
anestesi,
sebagaimana
diukur  melalui
skor ICC.
Turuel et al. RCT 92 anak Tujuan penelitian Operasi Children's Hasil penelitian
(2021). Turkey berusia  ini adalah untuk elektif State Anxiety menunjukkan
4-10 menilai dampak dengan Scale (CAS) bahwa
tahun menonton perawatan and menonton
program animasi infus Children's kartun  selama
selama menjalani Fear  Scale menjalani
terapi  terhadap (CFS) perawatan infus
tingkat terbukti efektif
kecemasan dan dalam
ketakutan  yang mengurangi
dialami oleh kecemasan dan
anak-anak. ketakutan pada
anak-anak.
Golitaleb et al. RCT 90 anak Penelitian ini Tonsilektomi Children’s Hasil penelitian
(2023). Turkey berusia  bertujuan untuk Fear  Scale menunjukkan
6-10 menilai dampak questionnaire  bahwa
tahun dua metode pemanfaatan
pengalihan musik dan
perhatian  yang memecahkan
berbeda,  yaitu teka-teki sebagai
memecahkan terapi tambahan
teka-teki dan dapat secara
mendengarkan efektif
musik, terhadap mengurangi
kecemasan tingkat
praoperasi pada kecemasan pada
anak-anak. anak-anak
sebelum
menjalani
operasi.
West et al. RCT 59 anak Tujuan dari  Operasi Yale Hasil penelitian
(2019). Canada berusia  penelitian ini elektif Preoperative ~ menunjukkan
3-10 adalah untuk Anxiety bahwa sesi
tahun mengevaluasi Scale—Short  persiapan Child
dampak Form Life yang
persiapan  Child (mYPAS-SF) singkat dan
Life praoperasi terfokus
dalam memiliki
mengurangi dampak  yang
kecemasan signifikan secara
sebelum statistik ~ dalam
pemberian mengurangi
anestesi kecemasan
intravena. praoperasi pada

anak-anak kecil
yang tidak
memiliki
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riwayat
kecemasan
sebelumnya,
khususnya
sebelum
pemberian
anestesi
intravena.
Gezginci et al RCT 70 anak Tujuan dari Operasi Numeric Hasil penelitian
(2021), Turkey berusia  penelitian ini elektif Rating Scale menunjukkan
8-12 adalah untuk for pain bahwa
tahun mengevaluasi penggunaan
keefektifan tablet pengalih
metode perhatian selama
pengalihan proses sunat
perhatian memberikan
berbasis  tablet manfaat dalam
dalam hal meredakan
mengurangi nyeri,
tingkat nyeri dan mengurangi
kecemasan pada kecemasan,
anak-anak yang meningkatkan
menjalani sunat. tingkat
kepuasan, serta
memperbaiki
parameter
fisiologis pada
anak-anak.
Bayar et al., Quasi- 85 anak Tujuan penelitian Operasi Modified Intervensi,
(2024), Turkey  experiment berusia ini adalah untuk elektif Yale termasuk
6-12 mengevaluasi Preoperative  kaleidoskop,
tahun efektivitas Anxiety Scale boneka jari, dan
boneka jari, kartu Child Form kartu pengalih
pengalih (m-YPAS) perhatian, telah
perhatian,  dan terbukti efektif
kaleidoskop dalam
dalam mengurangi
mengurangi kecemasan
kecemasan pada praoperasi pada
anak-anak anak-anak.
berusia 6-12
tahun yang
menjalani operasi
rawat jalan di
Turki.
Turgut et al., RCT 70 anak Tujuan dari  Operasi The Wong- Terapi VR
(2024), Turkey berusia  penelitian ini elektif Baker FACES berpotensi
4-10 adalah untuk Pain Rating mengurangi
tahun mengevaluasi Scale kecemasan
dampak Pediatric praoperasi  dan
intervensi realitas Quality of meningkatkan
virtual (VR) Life kepuasan orang
terhadap tingkat Inventory tua.
kecemasan pra- Health Care
dan pascaoperasi, Parental
rasa sakit, serta Satisfaction
kepuasan orang Scale
(PedsQL)
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Penulis, tahun, Desain Sampel Tujuan Jenis . Kuisioner Hasil
Kota Operasi
tua pada anak-
anak.
Uysal et al, RCT 80 anak Menilai dampak Operasi the Children's Anak-anak
(2023), Turkey berusia  penggunaan film hernia State Anxiety dalam kelompok
6-12 realitas  virtual inguinalis Scale and the realitas virtual
tahun terhadap tingkat Children's menunjukkan
rasa takut dan Fear Scale penurunan
kecemasan anak- tingkat
anak berusia 6 kecemasan dan
hingga 12 tahun rasa takut
selama  proses dibandingkan
pemindahan dengan  anak-
mereka ke ruang anak dalam
operasi untuk kelompok
menjalani operasi kontrol.

hernia inguinalis.

Screening Identification

Eligibility

Articles identified through keyword
searches in the database

Proquest: 1.200

EBSCO: 233

PubMed: 220

Science Direct: 135

l

Records identified through database
searching after removal of
duplicated= (1.788)

Articles are excluded after title
| reading and abstract review (n=

! 1.745)

Identification Results
(n=43)

| Full articles were excluded
l because of missing inclusion
criteria (n=17)

Report results that are
assessed for eligibility

(n=26) Report excluded after assessing
methodological quality (n=11)
| - CASP (n=7)
l - JBI (n=4)

A 4

The study included in
the review (n=15)

Gambar 1. Diagram Alur Seleksi dan Eksklusi Artikel
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