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ABSTRAK

Fraktur atau yang lebih dikenal dengan patah tulang merupakan kondisi
ketika tulang menjadi patah, retak atau pecah sehingga mengubah bentuk tulang.
Penanganan fraktur dengan metode operatif atau pembedahan dapat dilakukan
dengan pemasangan Open Reduction Eksternal Fixatie (OREF) dan Open
Reduction Internal Fixatie (ORIF). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
apakah ada hubungan tingkat kecemasan dengan kualitas tidur pada pasien pre
operasi ORIF di Ruang Rawat Inap RSUD Bali Mandara.

Desain penelitian ini adalah dengan menggunakan pendekatan cross
sectional dengan jumlah sampel 30 orang yang dipilih melalui teknik
consecutive sampling. Instrumen yang digunakan adalah kuisioner kecemasan
(HARS) dan kuisioner kualitas tidur (PSQI) kemudian dianalisis dengan
menggunakan analisis korelasi spearman.

Hasil uji analisis ditemukan bahwa didapatakan nilai p-value 0,001 yang
menunjukan bahwa p<0.05, dan nilai koefisien -0.829. Hal ini menunjukkna
bahwa HO di tolak dah Ha di terima yang artinya ada hubungan antara tingkat
kecemasan dengan kualitas tidur pada. Dilihat dari nilai koefisien didapat kan
nilai -0,829 yang berarti tingkat kekuatan hubungan sangat kuat dan dengan arah
berlawanan. Hasil penelitian ini dapat disimpulkan ada hubungan yang
signifikan yang sangat kuat dan berlawanan antara tingkat kecemasan pasien
dengan kualitas tidur pada pasien pre operasi ORIF di Ruang Rawat Inap RSUD
Bali Mandara. Pengembangan ilmu terkait hal ini disarankan agar dilakukan
guna membantu peningkatan kualitas tidur pada pasien pre operasi ORIF.

Kata kunci: Kualitas Tidur, Kecemasan, Open Reduction Internal Fixation
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ABSTRACT

Fractures or better known as fractures are conditions in which bones
become broken, cracked or broken so that they change the shape of the bones.
Treatment of fractures with operative or surgical methods can be done by
installing Open Reduction External Fixatie (OREF) and Open Reduction Internal
Fixatie (ORIF). The purpose of this study aimed at finding the correlation
between anxiety levels and sleep quality in preoperative ORIF patients at the Bali
Mandara Hospital Inpatient Room.

The design of this study was to use a cross-sectional approach with a
sample of 30 people selected through a consecutive sampling technique. The
instruments used were the anxiety questionnaire (HARS) and sleep quality
questionnaire (PSQI), which were then analyzed using Spearman correlation
analysis.

The results of the analysis test found that the p-value was 0.001 which
indicated that p <0.05, and the coefficient value was -0.829. This shows that HO is
rejected and Ha is accepted, which means that there is a correlation between
anxiety levels and sleep quality. According to a coefficient value is -0.829, which
means that the level of strength of the correlation is very strong and in the
opposite direction. The results of this study show that there is a significant
correlation that is very strong and opposite between the level of patient anxiety
and sleep quality in preoperative ORIF patients in the inpatient room of Bali
Mandara Hospital. It is suggested that research into this topic be conducted in
order to improve sleep quality in preoperative ORIF patients.

Keywords: Sleep Quality, Anxiety, Open Reduction Internal Fixation
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