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ABSTRAK

Kolesistektomi merupakan tindakan pembedahan yang sering dilakukan
pada pasien dengan penyakit kandung empedu. Pasien post kolesistektomi
umumnya mengalami nyeri akut dan kecemasan akibat trauma jaringan, proses
inflamasi, serta respons psikologis setelah tindakan pembedahan. Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis pengaruh terapi musik Rindik Bali kombinasi pijat
ringan terhadap tingkat nyeri dan kecemasan pasien post kolesistektomi di Ruang
Rawat Inap Baris RSD Mangusada.

Penelitian ini menggunakan desain quasi experimental dengan pendekatan
pretest-posttest control group design. Sampel penelitian berjumlah 32 responden
yang terdiri atas 16 responden pada kelompok intervensi dan 16 responden pada
kelompok kontrol yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Tingkat
nyeri diukur menggunakan Visual Analog Scale (VAS), sedangkan tingkat
kecemasan diukur menggunakan State-Trait Anxiety Inventory (STAI-State).
Analisis data diawali dengan uji normalitas Shapiro—-Wilk dan dilanjutkan dengan
Wilcoxon Signed Rank Test karena data tidak berdistribusi normal.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat penurunan yang bermakna
pada tingkat nyeri dan kecemasan pada kelompok intervensi setelah diberikan
terapi musik Rindik Bali kombinasi pijat ringan dibandingkan sebelum intervensi
(p < 0,001 untuk nyeri dan p = 0,001 untuk kecemasan). Sebaliknya, pada
kelompok kontrol tidak ditemukan perubahan yang bermakna baik pada tingkat
nyeri (p = 0,102) maupun kecemasan (p = 0,371). Dengan demikian, terapi musik
Rindik Bali kombinasi pijat ringan efektif sebagai intervensi keperawatan
nonfarmakologis dalam menurunkan tingkat nyeri dan kecemasan pada pasien
post kolesistektomi di Ruang Rawat Inap Baris RSD Mangusada.

Kata Kunci: terapi musik Rindik Bali, pijat ringan, nyeri, Kecemasan, post
kolesistektomi.
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ABSTRACT

Cholecystectomy is a common surgical procedure performed to treat
gallbladder disease. Patients undergoing cholecystectomy frequently experience
acute postoperative pain and anxiety due to tissue trauma, inflammatory
responses, and psychological reactions following surgery. This study aimed to
examine the effect of Balinese Rindik music therapy combined with light massage
on pain and anxiety levels among post-cholecystectomy patients in the Baris
Inpatient Ward of Mangusada Regional Hospital.

This study employed a quasi-experimental design with a pretest-posttest
control group approach. A total of 32 respondents participated in the study,
comprising 16 patients in the intervention group and 16 patients in the control
group selected using purposive sampling. Pain intensity was assessed using the
Visual Analog Scale (VAS), while anxiety levels were measured using the State-
Trait Anxiety Inventory (STAI-State). Data were analyzed using the Shapiro—Wilk
normality test, followed by the Wilcoxon Signed-Rank Test because the data were
not normally distributed.

The results demonstrated a statistically significant reduction in both pain
and anxiety levels in the intervention group after receiving Balinese Rindik music
therapy combined with light massage compared with the pre-intervention
condition (p < 0.001 for pain and p = 0.001 for anxiety). In contrast, no
statistically significant changes were observed in the control group for either pain
(p = 0.102) or anxiety (p = 0.371). These findings indicate that Balinese Rindik
music therapy combined with light massage is an effective non-pharmacological
nursing intervention for reducing pain and anxiety among post-cholecystectomy
patients in the Baris Inpatient Ward of Mangusada Regional Hospital.

Keywords: Balinese Rindik music therapy, light massage, pain, Kecemasans, post-
cholecystectomy.
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