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ABSTRAK 

Kecemasan merupakan manifestasi yang sering muncul pada pasien Pneumonia. 

Kecemasan yang tidak tertangani dengan baik akan berdampak pada kecemasan 

yang akan meningkatkan hormon epinefrin dalam tubuh karena dapat 

meningkatkan oksigen dan glukosa ke otak dan otot dengan cara meningkatkan 

denyut jantung. Sehingga akan memperburuk prognosis pasien yang sedang 

dirawat. Terapi alternatif sebagai salah satu bentuk intervensi nonfarmakologi 

diperlukan untuk mengatasi kecemasan yang terjadi pada pasien. Melalui story 

telling dan healing touch dapat mengontrol epinefrin dan menurunkan kecemasan. 

Karya Tulis Ilmiah Akhir bagi Perawat ini bertujuan untuk menganalisis 

implementasi masalah kecemasan. Penelitian ini menggunakan desain studi kasus 

dengan pendekatan proses asuhan keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosa 
keperawatan, perencanaan, implementasi dan evaluasi. Subjek dalam studi kasus 

ini adalah Pasien Pneumonia yang dirawat di ruang ICU RSUD Dr. Kanujoso 

Djatiwibowo Balikpapan. Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 2 pasien. 

Intervensi yang diberikan dalam menurunkan skala kecemasan menggunakan 

HARS yang diukur sebelum dan sesudah intervensi Healing Touch dan story telling 

selama 3 kali intervensi. Evaluasi intervensi keperawatan teknik sentuhan 

penyembuhan dan bercerita menunjukkan adanya perubahan pada skala kecemasan. 

Kata Kunci : Dahulu, sentuhan penyembuhan dan bercerita, pneumonia 

ABSTRACT 

Anxiety is a manifestation that often appears in patients with Pneumonia. Anxiety 

that is not handled properly will affect anxiety which will increase the hormone 

epinephrine in the body because it can increase oxygen and glucose to the brain 

and muscles by increasing the heart rate. So that it will worsen the prognosis of 

patients being treated. Alternative therapy as a form of non-pharmacologic 

intervention is needed to overcome anxiety that occurs in patients. Through story 

telling and healing touch can control epinephrine and reduce anxiety. This Final 

Scientific Paper for Nurses aims to analyze the implementation of anxiety problems. 

This study uses a case study design with a nursing care process approach that 

includes assessment, nursing diagnosis, planning, implementation and evaluation. 

The subjects in this case study were Pneumonia Patients Treated in the ICU Room 

of Dr. Kanujoso Djatiwibowo Balikpapan Hospital. The number of samples in this 
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study was 2 patients. Interventions were given in reducing the anxiety scale using 

HARS measured before and after the Healing Touch intervention with Guided 

Imagery for 3 interventions. Evaluation of Nursing Actions The healing touch and 

story telling techniques showed that there were changes in the anxiety scale. 

Keywords: Keywords: anxiety, healing touch and story telling, pneumonia, 

 

PENDAHULUAN 

Penyakit yang diakibatkan oleh 

infeksi mikroorganisme merupakan 

salah satu penyakit yang selalu 

menjadi pusat perhatian para praktisi 

dan pemerhati kesehatan. Salah satu 

penyakit infeksi akibat bakteri ialah 

pneumonia (Brunner & Suddart, 

2016). Pneumonia merupakan 

penyakit peradangan parenkim paru 

yang disebabkan oleh 

mikroorganisme bakteri, virus, jamur 

dan parasit,namun pneumonia juga 

disebabkan oleh bahan kimia ataupun 

karena paparan fisik seperti suhu dan 

radiasi (Anjaswanti et al., 2022; 

Aprilia & Faisal, 2024; Brunner & 

Suddart, 2016; Josefa et al., 2019). 

Pneumonia menyebabkan 

kematian jika tidak mendapatkan 

penanganan yang tepat, menurt data 

World   Health   Organization   

(WHO) menyebutkan pada tahun 

2015 menunjukkan kematian akibat 

pneumonia sebesar 167per100.000 

penduduk, sebanyak 70% terjadi di 

negara berkebang seperti Asia 

tenggara dan Afrika.  

Prevalensi pneumonia negara 

Indonesia tahun 2020  sebanyak 2% 

dari total penyakit, data ini 

menunjukkan peningkatan dari tahun 

2013 yang hanya  1.6%,  proporsi  

kasus  53.95%  terjadi pada laki-laki  

dan sebanyak 46.05% pada 

Perempuan (Riskesdas, 2022). 

Provinsi Kalimantan Timur sendiri 

menempati peringkat ke-3 temuan 

kasus pneumonia dengan jumlah 

kasus sebanyak 13.977 kasus. 

Peringkat ke-4 adalah Kalimantan 

Tengah dengan kasus sebanyak 

10.189 kasus dan peringkat ke-5 di 

tempati oleh Kalimantan Utara 

dengan jumlah kasus sebanyak 2.733 

kasus (Riskesdas, 2018). 

Tanda dan gejala umum 

pneumonia antara lain gejala 

gangguan pernapasan akut seperti 

demam, batuk dan sesak napas. Akan 

tetapi masalah yang paling signifikan 

adalah kecemasan yang dirasakan 

oleh penderita penumonia adalah 

ansietas karena prognosis penyakit ini 

(Afrina & Shifa, 2022). Dalam 

mengurangi atau mengatasi penyebab 

kecemasan ini di butuhkan peran 

perawat secara promotif, preventif, 

kuratif dan rehabilitative (Arumsari et 

al., 2021). 

Selama bulan Agustus 2021 

jumlah pasien yang dirawat sebanyak 

19 orang dengan pneumoni dimana 12 

dari diantaranya mengalami ansietas. 

Lima diantaranya dikonsulkan ke 

dokter spesialis kedokteran jiwa 

(Sp.KJ). Cara non farmakologi dapat 

dilakukan dengan teknik relaksasi, 

psikoterapi dengan hipnotis atau 

hipnoterapi (Agusrianto et al., 2021). 

Tindakan non farmakologis yang 

dapat membantu mengurangi tingkat 

kecemasan. Dengan menggunakan 

terapi: secara non-farmakologis 

diantaranya dengan dengan healing 

touch dan story telling (Peni et al., 

2023; Rastati, 2023). Helaing touch 

merupakan jenis terapi bioenergi 

yang dapat menurunkan kecemasan 

pada sesorang (Setiawan & Herawati, 

2024). Sedangkan pemberian story 

telling merupakan sebuah terapi yang 

bertujuan untuk membuat pasien 
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menjadi senang (Hensel & Rasco, 

2022). Penelitian Susanti dan Safitri 

(2020) menunjukkan ada pengaruh 

story telling terhadap tingkat 

kecemasan. 

Dengan dasar inilah perlu dikaji 

lebih lanjut apakah healing touch 

dengan story stelling dapat 

mendukung penyembuhan pasien 

pneumonia dengan melihat 

kecemasan di Intesive Care Unit 

(ICU). Penulis tertarik untuk 

membuat Karya Ilmiah Akhir Ners 

dengan Judul “Analisa Praktik 

Keperawatan Penerapan Healing 

Touch dengan Guided Imagery dalam 

Manajemen Ansietas Pada Pasien 

Pneumonia Di Intensive Care Unit. “ 

 

BAHAN DAN METODE  

Penelitian ini menggunakan desain 

studi kasus dengan pendekatan proses 

asuhan keperawatan yang meliputi 

pengkajian, diagnosa keperawatan, 

perencanaan, pelaksanaan dan 

evaluasi. Subjek dalam studi kasus ini 

adalah Pasien Pneumonia yang di 

Rawat Di Ruang ICU RSUD Dr. 

Kanujoso Djatiwibowo Balikpapan. 

Jumlah sampel dalam penelitian ini 

adalah 2 orang pasien. Interevensi 

diberikan dalam menurunkan skala 

ansietas dengan menggunakan HARS 

diukur sebelum dan setelah intervensi 

Healing Touch dengan Guided 

Imagery selama 3 kali intervensi. 

Hasil pengukuran akan dilihat dalam 

analisa evaluasi keperawatan dengan 

melihat indikator dari standar luaran 

keperawatan Indonesia (SLKI) dalam 

tabel evaluasi keperawatan dan 

deskripsi hasil intervensi dengan 

pengkuran pre dan post skala 

kecemasan pasien. 

 

 

HASIL  

Hasil pengukuran dengan 

mengacu pada skor HARS dimana 

healing touch dan story telling yang 

dilakukan sebagai teknik non 

farmakologi dalam penanganan 

ansietas pada klien kelolaan dan 

pasien resume. Secara umum terjadi 

penurunan gangguan tidur pada hari 

ke 1 setelah dilakukan intervensi 

sampai hari ke 3. 

 
Grafik 1 Perbandingan Skor Ansietas sebelum dan setelah Intervensi Healing touch 

dan Story Telling 

 

Berdasarkan pada grafik 1 

menunjukkan adanya penurunan skor 

kecemasan pada kedua pasien. 

Pengukuran kecemasan dilakukan 

sela 3 kali dalam 3 hari dimana skor 

kecemasanr pada Ny. S dari 24 

(cemas sedang) menjadi 17 (cemas 

ringan) dan pada Ny. H dari skor 24 
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(Cemas sedang) menjadi 14 (cemas 

ringan). 

 

Tabel 1 Intervensi Healing Touch dan story telling dalam menurunkan ansietas  

 

Ansietas Skor kecemasan 

intervensi 

Skor kecemasan 

setelah itervensi  

Ny. S 24 17 

Ny. H 24 14 

 

Berdasarkan tabel 1 diatas 

menunjukkan skor kecemasan atau 

ansietas yang diukur dengan intrumen 

HARS dari sebelum intervensi 

sampai 3 hari setelah intervensi 

healing touch dan story telling 

sehingga dapat dilihat adanya 

pengaruh terhadap intervensi yang 

dilakukan walaupun tidak signifikan 

saat pelaksanaan sekali tindakan. 

Hasil observasi dan wawancara 

peneliti, dimana pada pasien yang 

dilakukan terapi healing touch dan 

story telling merasa rileks, tenang dan 

pasien juga merasa nyaman, bahkan 

pasien Ny. S tertidur dan merasa 

kecemasan yang dirasakan berkurang. 

 

 

PEMBAHASAN 

Asuhan keperawatan pada 

pasien Ny. S dengan Intensive Care 

Unit (ICU) obsevasi dypsneu ec 

pneumonia dan observasi kejang. 

Pelaksanaan intervensi dilakukan dari 

tanggal 4-6 Oktober 2023, alamat 

rumah Jl. Karang Joang, Balikppaan 

Utara.  Pasien masuk rumah sakit 

tanggal 04 Oktober 2023 jam 00,20. 

Pengkajian keperawatan dilakukan di 

ruang ICU pada tanggal 04 Oktober 

2023. Keluhan utama pasien yakni 

klien mengeluh sesak nafas.  
Hasil pemeriksaan rongten 

menunjukkan pulmo tidak tampak 

infiltrate, tampak peningkatan 

bronkhovaskular hyperaerated lung, 

sinus phrenicocostalis kanan tumpul 

kiri tajam tulang-tulang tampak 

normal, dan kesan kardiomegali, 

emphysema pulmonum, bronkhitis, 

efusi pleura kanan. 

Temuan masalah lain pada saat 

dilakukan pengkajian pada tangga 04 

Oktober 2023 yang menjadi fokus 

intervensi yang dilakukan pada pasien 

yakni masalah ansietas yang 

berkaitan dengan masalah utama saat 

klien masuk dimana klien khawatir 

dan cemas akan kondisi sakitnya. 

Dalam pengkajian ditemukan pasien 

mengatakan takut dengan konsisi 

penyakitnya, dan pasien mengatakan 

kapan akan dipindahkan keruang lain. 

Skor kecemasan diukur dengan 

HARS menunjukan skor 24 (cemas 

sedang). 

Ansietas yang terjadi pada Ny. 

S dikaitkan dengan dengan penyakit 

yang mengancam kehidupan dan 

kondisi kesehatan penting untuk 

mencegah dan mengesampingkan 

yang lain, sehingga seseorang 

menjadi selektif. Setiap individu 

mempunyai reaksi yang berbeda pada 

kecemasan. Cemas adalah perasaan 

takut yang tidak jelas dan tidak 

didukung oleh situasi, ketika merasa 

cemas, individu merasa tidak nyaman 

atau takut, mungkin memiliki firasat 

akan ditimpa malapetaka padahal dia 

tidak mengerti mengapa emosi yang 

mengancam itu terjadi (Wakhid & 

Suwanti, 2020). 
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Batasan karakteristik terkait 

dengan masalah ansietas menurut 

teori yang ada yaitu merasa bingung, 

merasa khawatir, sulit berkonsentrasi, 

secara objektif dapat dilihat klien 

gelisah, tampak tegang, sulit tidur, 

dari pemeriksaan TTV menunjukkkan 

perubahan hemodinamik 

(peningkatan frekuensi nafas dan 

nadi) (Muharni et al., 2024). 

Temuan masalah berikutnya 

adalah pola nafas tidak efektif dimana 

Ny. S mengatakan sesak nafas. 

Pengukuran frekuensi nafas 

menggunakan lembar observasi yang 

di buat dengan RR 30 x/menit, 

Penafasan cuping hidung dan retraksi 

interkostal. Hasil pengkajian Ny. S 

terdapat pernafasan cepat dan 

dangkal, pernafasan cuping hidung, 

retraksi interkostal, dan terpasang O2 

NRM 15 lpm, sturasi oksigen 96%. 

Karakteristik dari ketidakefektifan 

pola nafas pernafasan cuping hidung, 

penggunaan otot bantu pernafasan, 

dan pola nafas abnormal (irama, 

frekuensi, kedalaman). Oksigen 

memegang peranan penting dalam 

semua proses tubuh secara 

fungsional. Tidak adanya oksigen 

akan menyebabkan tubuh secara 

fungsional mengalami kemunduran 

atau bahkan dapat menimbulkan 

kematian. 

Kebutuhan oksigen merupakan 

kebutuhan yang paling utama dan 

sangat vital bagi tubuh. Pemenuhan 

kebutuhan oksigen ini tidak terlepas 

dari kondisi sistem pernafasan secara 

fungsional. Bila ada gangguan pada 

salah satu organ sistem respirasi, 

maka kebutuhan oksigen akan 

mengalami gangguan. Sering kali 

individu tidak menyadari terhadap 

pentingnya oksigen. Proses 

pernafasan dianggap sebagai sesuatu 

yang biasa-biasa saja (Agustina et al., 

2022).  

Banyak kondisi yang 

menyebabkan seseorang mengalami 

gangguan dalam pemenuhan 

kebutuhan oksigen, seperti adanya 

sumbatan pada saluran pernafasan 

(Asmadi, 2011). 

Pada pelaksanaan yang telah 

dilakukan oleh peneliti, ada beberapa 

hambatan dimulai dari mengajak 

klien melakukan insert dalam alam 

bawah sadar bahwa ini proses yang 

sebenarnya dialah yang 

melakukannya, disini pasien harus 

dibimbing dengan pelan-pelan 

sampai ia benar-benar paham terhadap 

apa yang perawat katakan, ini 

merupakan proses yang agak lama. 

Pelaksanaan intervensi inovasi ini 

dilakukan oleh peneliti dengan tanpa 

adanya hambatan yang cukup berat. 

Karena secara umum intervensi ini 

dilakukan dengan posisi klien tidur 

ditempat tidur bisa dikerjakan. 

Terapi healing touch 

memberikan rasa hangat melalui 

sentuhan tangan pada area yang dirasa 

sakit. Healing touch adalah terapi 

yang diyakini dapat mengidentifikasi 

dan memperbaiki ketidakseimbangan 

energi klien dengan 

meletakkan/mengusapkan tangan 

diatas pasien atau tubuh yang merasa 

sakit (Anderson & Taylor, 2021).  

Efektifitas healing touch 

terhadap skor kecemasan telah 

dibuktikan dalam penelitian yang 

dilakukan oleh Widias et al (2023) 

dari hasil analisa uji statistik dengan 

menggunakan uji Wilcoxon Match 

Pairs Test diperoleh Pvalue sebesar 

0,020 < α (0,05) sehingga Ho ditolak 

dan H1 diterima yang berarti terdapat 

perbedaan tingkat kecemasan antara 

sebelum dan sesudah dilakukan 

healing touch pada pasien post 

pasrtum di RS Universitas Sebelas 

Maret  (Widias Bulan Habsari, 2023). 
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Penelitian sebelumnya oleh 

Fauzan et al (2025) di RSUD Dr. 

Soedarso Pontianak Kalimantan 

Barat, yang menunjukkan bahwa 

adanya penurunan yang cukup 

bermakna dimana pasien penyakit 

Infark Miokard Akut yang sebelum 

diberikan healing touch dinilai 

tingkat kecemasannya dan setelah 

diberi terapi dinilai lagi kecemasan di 

dapatkan penurunan dalam nilai skala 

kecemasannya (Fauzan, Suhaimi & 

Rafiyah, 2025). 

Penelitian literature review 

terkait dengan terapi healing touch 

merupakan salah satu terapi 

komplementer untuk memberikan 

perasaan nyaman. Diharapkan 

healing touch bisa diberikan efek 

dalam mengurangi kecemasan. Terapi 

komplementer biasanya digunakan 

untuk melengkapi praktek perawatan 

kesehatan konvensional. Saat ini 

sudah mulai dikembangkan 

intervensi-intervensi alternatif di 

ranah kritis yang merupakan 

intervensi yang bersifat suportif untuk 

menurunkan kecemasan. Dari 

penelitian ini didapatkan bahwa 

setelah dilakukan terapi sentuhan 

kecemasan pasien berkurang 

(Setiawan & Herawati, 2024).  

Dalam intervensi kombinasi 

strory telling dan healing touch ini 

otak dan kulit adalah organ yang 

paling penting. Kulit adalah sistem 

organ yang paling penting dimana 

kulit menempatkan nilai yang besar 

pada nilai teraupetik sentuhan 

terutama sebagai alat untuk 

menurunkan efek ketegangan. Kulit 

adalah organ terkuat yang dapat 

menerima rangsangan pada tubuh 

manusia, dan ketika reseptor 

sensoriknya dirangsang, hormon 

oksitosin (yang mebuat tubuh merasa 

lebih baik) dilepaskan. Pada saat yang 

bersamaan kortisol (hormon stress) 

berkurang. Berhubungan dengan 

orang lain melalui sentuhan 

merupakan ekspresi kepedulian 

secara sederhana dan pengalaman 

teraupetik yang kuat (Slevin, 2018). 

Sehingga terapi ini dapat memberikan 

efek yang berarti pada Ny. S. 

Dalam terapi healing Touch 

dan story telling yang dilakukan dapat 

menurunkan efek ketegangan. Kulit 

merupakan organ terkuat yang dapat 

menerima rangasangan pada tubuh 

manusia, dan ketika reseptor 

sensoriknya dirangsang, hormon 

oksitoksin (yang membuat tubuh 

merasa lebih baik) dilepaskan dan 

pada saat yang bersamaan kortisol 

(hormon stress) berkurang (Karingga, 

2021). Selanjutnya terjadi proses 

membantu merangsang dilatasi atau 

pelebaran pembuluh darah sehingga 

peredaran menjadi lancar yang akan 

mempengaruhi tekanan dalam 

ventrikel. Aliran darah menjadi lancar 

sehingga darah dapat terdorong ke 

dalam jantung dan dapat menurunkan 

tekanan sistolik. Saat ventrikel 

berrelaksasi, tekanan dalam ventrikel 

turun drastis, akibat aliran darah yang 

lancar sehingga menurunkan tekanan 

diastolik (Potter et al., 2014). 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Setelah saya melakukan review 

dua kasus asuhan keperawatan pasien 

1 yaitu Ny. S dirawat diruangan ICU 

RSUD dr Kanujoso Djatiwibowo 

Balikpapan pasien 2 yaitu Ny. H. 

Pengkajian yang dilakukan oleh 

peneliti pada pasien 1 dan peneliti 

pada pasien 2 sesuai dengan teori 

meliputi identitas pasien, keluhan 

utama, riwayat kesehatan pasien, pola 
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aktivitas sehari-hari, data psikososial, 

data status mental pasien, 

pemeriksaan fisik, pemeriksaan 

penunjang dan penatalaksanaan 

terapi. Salah satu fokus utama 

pengkajian pada pasien dengan 

pneumonia yakni ansietas. Diagnosa 

keperawatan menurut teori yang 

dikemukakan oleh penulis pada bab 

sebelumnya diagnosa keperawatan 

yang biasanya muncul pada pasien 

pneumonia sebanyak 3 diagnosa pada 

pasein 1 dan 4 diagnos pada pasien 2. 

Ditinjau dari analisa data dari kedua 

kasus dapat ditegakkannya 2 diagnosa 

pada pasien 1 Ny. S yaitu pola nafas 

tidak efektif berhubungan dengan 

hambatan upaya napas, ansietas dan 

intoleransi aktifitasi. Sedangkan 

diagnosa yang ditegakkan pada 

pasien 2 Ny. H ada 4 diagnosa yang 

ditegakkan yaitu pola nafas tidak 

efektif, ansietas,intoleransi aktifitas 

dan kostipasi. Intervensi keperawatan 

yang disusun untuk mengatasi 

masalah keperawatan disusun dengan 

menyesuaikan keluhan dan kondisi 

pada pasien. Intervensi yang 

dilakukan oleh peneliti yaitu 

intervensi yang dilakukan secara 

mandiri maupun kolaborasi. 

Implementasi keperawatan 

dilaksanakan sesuai dengan intervensi 

keperawatan yang telah disusun. 

Implementasi keperawatan pada 

kedua kasus yang saya review telah 

dilaksanakan sesuai dengan intervensi 

yang telah disusun oleh peneliti. 

Evaluasi Akhir dari proses 

keperawatan adalah evaluasi terhadap 

asuhan keperawatan yang di berikan. 

Evaluasi yang dilakukan oleh peneliti 

pada pasien 1 selama 3 hari dan pada 

pasien 2 selama 3 hari perawatan oleh 

peneliti dan dibuat dalam bentuk 

SOAP. Respon pasien dalam 

pelaksanaan asuhan keperawatan 

baik, pasien cukup kooperatif dalam 

pelaksanaan setiap tindakan 

keperawatan. Berdasarkan analisa dan 

pembahasan mengenai ansietas 

berhubungan dengan penyakit 

penumonia tindakan yang dilakukan 

sesuai jurnal yaitu melakukan terapi 

healing touch dengan story telling 

selama 3 kali dalam 3 hari. Sebelum 

dan sesudah tindakan dilakukan 

dengan mengisi kuesioner HARS. 

Hasil akhir selama 3 hari didapatkan 

hasil kuesioner HARS ada 

penurununan tingkat ansietas pada 

pasien di ruang ICU dr.Kanujoso 

Djatiwibowo Balikpapan. 

Hasil penelitian ini dirapakan 

perawat ICU terutama  di ruang ICU 

dr.Kanujoso Djatiwibowo 

Balikpapan dapat  memebrikan terapi 

komplementer dalam menurunkan 

kecemasan pasien sehingga dapat 

menjadikan Healing touch dan strory 

telling therapy sebagai bagian 

intervensi mandiri yang dapat 

dilakukan sebagai kompetensi baru 

dalam menangani kecemasan pasien.
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