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Abstrak— Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan tingkat pemahaman orang tua tentang perawatan pasca
khitan dengan tingkat kecemasan orang tua di Rumah Sunat Ar-Royyan. Penelitian menggunakan pendekatan
kuantitatif dengan desain analitik cross-sectional. Sampel penelitian berjumlah 79 orang tua yang mendampingi anak
menjalani khitan di Rumah Sunat Ar-Royyan dan dipilih menggunakan teknik total sampling. Data dianalisis secara
univariat menggunakan distribusi frekuensi dan secara bivariat menggunakan uji Pearson Chi-Square pada tingkat
signifikansi 5%. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat pemahaman sedang
(57,0%) dan tingkat kecemasan sedang (51,9%). Analisis bivariat menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan
antara tingkat pemahaman orang tua tentang perawatan pasca khitan dengan tingkat kecemasan orang tua (y* = 24,381;
df = 6; p<0,001), dengan nilai Cramer's V = 0,392 yang menunjukkan kekuatan asosiasi sedang. Kesimpulan: terdapat
asosiasi yang signifikan antara tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan dengan tingkat
kecemasan orang tua di Rumah Sunat Ar-Royyan. Temuan ini memberikan implikasi bahwa penguatan edukasi
mengenai perawatan pasca khitan berpotensi menjadi strategi untuk meningkatkan pemahaman orang tua, namun
efektivitasnya dalam menurunkan tingkat kecemasan masih perlu dibuktikan melalui penelitian dengan desain yang
mampu menguji hubungan kausal.
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Abstract— This study aimed to analyze the association between parents' level of understanding of post-circumcision
care and their anxiety levels at Ar-Royyan Circumcision Clinic. The study employed a quantitative approach with an
analytical cross-sectional design. The sample consisted of 79 parents accompanying their children undergoing
circumcision at Ar-Royyan Circumcision Clinic, selected using a total sampling technique. Data were analyzed using
descriptive statistics through frequency distributions and bivariate analysis using the Pearson Chi-Square test with a
significance level of 5%. The results showed that most respondents had a moderate level of understanding of post-
circumcision care (57.0%) and a moderate level of anxiety (51.9%). Bivariate analysis revealed a significant association
between parents' level of understanding of post-circumcision care and their anxiety levels (y2 = 24.381; df = 6; p <
0.001), with a Cramer's V value of 0.392, indicating a moderate strength of association. Conclusion: There was a
significant association between parents' level of understanding of post-circumcision care and their anxiety levels at Ar-
Royyan Circumcision Clinic. These findings suggest that strengthening educational interventions on post-circumcision
care may be considered a practical strategy to improve parents' understanding. However, its effectiveness in reducing
parental anxiety should be further investigated using study designs capable of establishing causal relationships.
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1. PENDAHULUAN

Khitan atau sirkumsisi merupakan salah satu tindakan bedah minor yang paling sering dilakukan
pada anak laki-laki, baik atas dasar ajaran agama, budaya, sosial, maupun indikasi medis. Prosedur ini
memiliki manfaat dalam menjaga kebersihan organ reproduksi, menurunkan risiko infeksi saluran kemih,
serta mencegah berbagai penyakit pada alat kelamin di kemudian hari [1], [2]. Meskipun termasuk
prosedur yang relatif aman dengan angka komplikasi yang rendah apabila dilakukan sesuai standar
pelayanan kesehatan, khitan tetap menjadi pengalaman yang menimbulkan kekhawatiran bagi orang tua.
Kekhawatiran tersebut tidak hanya berkaitan dengan proses tindakan, tetapi juga mengenai perawatan
pasca khitan yang akan dilakukan di rumah, seperti perawatan luka, pemberian obat, kebersihan area
khitan, aktivitas anak selama masa penyembuhan, serta kemungkinan terjadinya komplikasi.

Masa perawatan pasca khitan merupakan fase penting yang menentukan keberhasilan proses
penyembuhan luka [3]. Perawatan yang dilakukan secara tepat dapat mempercepat penyembuhan,
mencegah infeksi, mengurangi risiko perdarahan, serta meminimalkan komplikasi lainnya. Sebaliknya,
kesalahan dalam melakukan perawatan pasca khitan dapat memperlambat penyembuhan dan
meningkatkan risiko terjadinya komplikasi [3]. Oleh karena itu, orang tua sebagai pendamping utama
memiliki tanggung jawab besar dalam melakukan perawatan anak setelah menjalani khitan. Agar mampu
menjalankan peran tersebut dengan baik, orang tua memerlukan pemahaman yang memadai mengenai
cara merawat luka, menjaga kebersihan area khitan, memberikan obat sesuai anjuran, mengenali tanda-
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tanda infeksi atau perdarahan, serta mengetahui kapan harus segera membawa anak kembali ke fasilitas
kesehatan.

Pemahaman merupakan salah satu faktor penting yang memengaruhi kesiapan seseorang dalam
menghadapi suatu kondisi kesehatan. Menurut teori Health Literacy, pemahaman terhadap informasi
kesehatan akan meningkatkan kemampuan individu dalam memperoleh, mengolah, serta menggunakan
informasi tersebut untuk mengambil keputusan yang tepat terkait kesehatan [4]. Orang tua yang memiliki
pemahaman yang baik mengenai perawatan pasca khitan akan lebih siap dalam merawat anak, mampu
mengantisipasi kondisi yang mungkin terjadi selama proses penyembuhan, serta memiliki keyakinan yang
lebih tinggi dalam menjalankan perawatan di rumah. Sebaliknya, kurangnya pemahaman dapat
menimbulkan ketidakpastian, kebingungan, dan kekhawatiran sehingga memicu munculnya kecemasan.

Kecemasan merupakan respons emosional yang muncul ketika seseorang menghadapi situasi yang
dianggap mengancam atau belum diketahui hasilnya. Dalam konteks perawatan pasca khitan, kecemasan
orang tua umumnya dipengaruhi oleh kekhawatiran terhadap rasa nyeri yang dialami anak, kemungkinan
terjadinya perdarahan atau infeksi, proses penyembuhan luka, efek obat, serta ketakutan melakukan
kesalahan dalam merawat luka khitan [5]. Kondisi tersebut dapat semakin meningkat apabila orang tua
belum memperoleh informasi yang cukup mengenai perawatan pasca khitan. Sebaliknya, orang tua yang
memahami prosedur perawatan dengan baik cenderung lebih tenang karena mengetahui langkah-langkah
yang harus dilakukan apabila muncul keluhan selama masa penyembuhan.

Berdasarkan Transactional Model of Stress and Coping yang dikemukakan oleh Lazarus dan
Folkman, kecemasan dipengaruhi oleh penilaian individu terhadap suatu situasi [6]. Apabila seseorang
menilai bahwa dirinya memiliki pengetahuan, keterampilan, dan sumber daya yang cukup untuk
menghadapi suatu kondisi, maka tingkat stres dan kecemasan akan lebih rendah. Sebaliknya, apabila
individu merasa tidak memiliki kemampuan yang memadai untuk mengatasi suatu permasalahan, maka
kecemasan akan meningkat. Dalam penelitian ini, pemahaman mengenai perawatan pasca khitan
merupakan salah satu sumber daya psikologis yang dapat membantu orang tua mengurangi kecemasan
saat mendampingi anak selama masa penyembuhan.

Pendekatan family-centered care juga menekankan pentingnya keterlibatan orang tua dalam setiap
tahapan pelayanan kesehatan anak [7], [8], [9]. Orang tua yang memiliki pemahaman yang baik tidak
hanya mampu melakukan perawatan secara benar, tetapi juga dapat memberikan dukungan emosional
kepada anak sehingga proses pemulihan berlangsung lebih nyaman. Sebaliknya, orang tua yang
mengalami kecemasan tinggi cenderung menunjukkan perilaku gelisah, ragu-ragu, atau panik yang dapat
memengaruhi kondisi psikologis anak serta mengurangi efektivitas perawatan yang diberikan di rumah.

Rumah Sunat Ar-Royyan merupakan fasilitas pelayanan kesehatan yang berfokus pada pelayanan
khitan modern bagi bayi, anak, remaja, hingga dewasa, yang berlokasi di Jalan Kaliasin 2, RT 04, Desa
Kalisari, Kecamatan Natar, Kabupaten Lampung Selatan. Selain memberikan tindakan khitan, Rumah
Sunat Ar-Royyan juga menyediakan edukasi kepada orang tua mengenai prosedur tindakan, teknik
perawatan pasca khitan, penggunaan obat, serta tanda-tanda komplikasi yang harus diwaspadai. Edukasi
tersebut bertujuan meningkatkan kesiapan orang tua dalam merawat anak selama masa penyembuhan
sekaligus mengurangi kecemasan yang mungkin muncul setelah tindakan dilakukan.

Berdasarkan hasil observasi awal di Rumah Sunat Ar-Royyan, masih ditemukan orang tua yang
merasa khawatir mengenai cara membersihkan luka khitan, waktu penggantian perban, pemberian obat,
aktivitas yang diperbolehkan setelah khitan, serta penanganan apabila terjadi perdarahan atau
pembengkakan. Sebagian orang tua juga terlihat berulang kali meminta penjelasan kepada tenaga
kesehatan mengenai proses penyembuhan luka karena merasa belum yakin mampu melakukan perawatan
secara mandiri di rumah. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa pemahaman mengenai perawatan pasca
khitan masih menjadi kebutuhan penting bagi orang tua dan diduga berkaitan dengan tingkat kecemasan
yang mereka alami.

Berbagai penelitian sebelumnya lebih banyak membahas kecemasan orang tua sebelum tindakan
medis, faktor-faktor yang memengaruhi kecemasan pasien, maupun efektivitas edukasi kesehatan pada
berbagai prosedur tindakan [10], [11], [12], [13]. Namun, penelitian yang secara khusus menganalisis
hubungan antara tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan dengan tingkat
kecemasan orang tua masih relatif terbatas, khususnya pada fasilitas pelayanan khitan khusus (rumah
sunat). Sebagian besar penelitian terdahulu berfokus pada fase praoperatif atau tindakan medis di rumah
sakit, sedangkan aspek pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan sebagai faktor yang
berkaitan dengan kondisi psikologis selama masa pemulihan anak belum banyak dikaji. Padahal, pada
pelayanan rumah sunat, orang tua memegang peran sentral dalam melakukan perawatan lanjutan di rumah
sehingga membutuhkan pemahaman yang memadai mengenai perawatan luka, penggunaan obat, aktivitas
anak, dan deteksi dini komplikasi.
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Kebaruan (novelty) penelitian ini terletak pada analisis hubungan antara tingkat pemahaman orang
tua mengenai perawatan pasca khitan dengan tingkat kecemasan orang tua terkait pelayanan khitan
modern di Rumah Sunat Ar-Royyan. Berbeda dengan penelitian sebelumnya yang lebih banyak dilakukan
pada pelayanan rumah sakit atau berfokus pada kecemasan sebelum tindakan medis, penelitian ini
menempatkan pemahaman mengenai perawatan pasca khitan sebagai variabel yang dikaji hubungannya
dengan kecemasan orang tua selama mendampingi anak pada masa pemulihan. Konteks rumah sunat
memiliki karakteristik pelayanan yang berbeda karena proses tindak lanjut perawatan sebagian besar
dilakukan di rumah oleh orang tua setelah memperoleh edukasi dari tenaga kesehatan. Oleh karena itu,
penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi empiris mengenai pentingnya peningkatan literasi
kesehatan orang tua dalam pelayanan sirkumsisi berbasis keluarga (family-centered care), sekaligus
memperkaya bukti ilmiah mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan kesiapan psikologis orang
tua pada pelayanan khitan modern.

Berdasarkan uraian tersebut, tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan antara
tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan sebagai variabel independen dengan
tingkat kecemasan orang tua sebagai variabel dependen pada orang tua atau wali yang mendampingi anak
menjalani khitan di Rumah Sunat Ar-Royyan. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi dasar dalam
pengembangan program edukasi perawatan pasca khitan yang lebih efektif guna meningkatkan
pemahaman orang tua serta mendukung kesiapan psikologis mereka selama mendampingi anak pada masa
pemulihan.

2. METODOLOGI PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain analitik cross-sectional untuk
menganalisis hubungan antara tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan dengan
tingkat kecemasan orang tua pada waktu yang sama. Penelitian dilaksanakan di Rumah Sunat Ar-Royyan
pada bulan Mei—Juni 2026. Pemilihan periode tersebut disesuaikan dengan jadwal pelayanan khitan reguler
sehingga diperoleh populasi yang representatif. Populasi penelitian adalah seluruh orang tua atau wali yang
mendampingi anak menjalani khitan di Rumah Sunat Ar-Royyan selama periode penelitian sebanyak 79
orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling, sehingga seluruh populasi yang
memenuhi kriteria dijadikan sampel. Kriteria inklusi meliputi: (1) orang tua/wali yang mendampingi anak
menjalani khitan, (2) berusia >18 tahun, (3) mampu berkomunikasi dalam bahasa Indonesia, dan (4)
bersedia mengikuti penelitian dengan menandatangani informed consent. Kriteria eksklusi adalah
responden yang tidak mengisi kuesioner secara lengkap atau mengundurkan diri selama penelitian.
Rekrutmen dilakukan secara konsekutif kepada seluruh responden yang datang selama periode penelitian.

Variabel independen dalam penelitian ini adalah pemahaman perawatan pasca khitan, sedangkan
variabel dependen adalah tingkat kecemasan orang tua. Pengumpulan data dilakukan menggunakan dua
instrumen, yaitu kuesioner pemahaman perawatan pasca khitan terdiri dari 10 item pernyataan yang
diadopsi dari studi Saswita [14]. Adapun tingkat kecemasan diukur dengan Hamilton Anxiety Rating Scale
(HARS) yang terdiri atas 14 indikator kecemasan dengan skala penilaian 0-4 [15], [16], [17]. Skor
pemahaman dikategorikan menjadi rendah, sedang, dan tinggi, sedangkan skor HARS dikategorikan
menjadi tidak ada kecemasan, kecemasan ringan, kecemasan sedang, kecemasan berat, dan kecemasan
sangat berat. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat. Analisis univariat digunakan untuk
menggambarkan karakteristik responden, tingkat pemahaman perawatan pasca khitan, dan tingkat
kecemasan orang tua dalam bentuk distribusi frekuensi dan persentase. Selanjutnya, analisis bivariat
dilakukan menggunakan uji Fisher—Freeman—Halton Exact Test untuk mengetahui hubungan antara
pemahaman perawatan pasca khitan dengan tingkat kecemasan orang tua. Pengujian hipotesis dilakukan
pada tingkat kepercayaan 95% (o = 0,05). Apabila diperoleh nilai p < 0,05, maka dinyatakan terdapat
hubungan yang signifikan antara pemahaman perawatan pasca khitan dengan tingkat kecemasan orang tua
di Rumah Sunat Ar-Royyan.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian dilakukan pada bulan Mei-Juni 2026 dengan menggunakan 79 responden yaitu orang tua
atau wali yang menamping anak selama proses sirkumsisi di Rumah Sunat Ar-Royyan. Adapun karakteristik
responden dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
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Tabel 1. Karakteristik Responden Penelitian

Karakteristik Responden

Keterangan Frekuensi Prosentase

) . Laki-laki 41 51.9
J Kel

enis Kelamin Perempuan 38 48.1
20-30 tahun 38 48.1
Umur 31-40 tahun 32 40.5
41-50 tahun 9 11.4
SMP 4 5.1
- SMA 38 48.1
Pendidikan s 34 43.0
S2-S3 3 3.8

Berdasarkan tabel di atas, diketahui bahwa karakteristik responden menunjukkan bahwa orang tua
yang mendampingi anak menjalani sirkumsisi di Rumah Sunat Ar-Royyan didominasi oleh laki-laki
(51,9%), berada pada kelompok usia 20—30 tahun (48,1%), dan memiliki tingkat pendidikan SMA (48,1%).
Karakteristik tersebut menggambarkan bahwa sebagian besar responden berada pada usia produktif dengan
tingkat pendidikan yang cukup baik, sehingga memiliki kemampuan yang memadai dalam menerima
informasi mengenai tindakan sirkumsisi.

Berikut hasil kategorisasi tingkat pemahaman pasca sirkumsisi orang tua dalam penelitian ini:

Tabel 2. Gambaran Tingkat Pemahaman Pasca Sirkumsisi Orang Tua

Kategori Pemahaman  Frekuensi  Prosentase

Rendah 5 6.3
Sedang 45 57.0
Tinggi 29 36.7

Total 79 100

Berdasarkan Tabel 2, diketahui bahwa dari total 79 responden, sebagian besar orang tua memiliki
tingkat pemahaman pasca sirkumsisi dalam kategori sedang, yaitu sebanyak 45 responden (57,0%).
Selanjutnya, sebanyak 29 responden (36,7%) memiliki tingkat pemahaman dalam kategori tinggi,
sedangkan hanya 5 responden (6,3%) yang memiliki tingkat pemahaman dalam kategori rendah. Hasil
tersebut menunjukkan bahwa mayoritas orang tua telah memiliki pemahaman yang cukup mengenai
perawatan anak setelah menjalani sirkumsisi, meskipun masih terdapat sebagian responden yang belum
memiliki pemahaman yang optimal. Tingkat pemahaman yang berada pada kategori sedang
mengindikasikan bahwa orang tua telah mengetahui sebagian besar informasi terkait perawatan luka,
menjaga kebersihan area sirkumsisi, pemberian obat sesuai anjuran, serta mengenali tanda-tanda yang
memerlukan penanganan medis. Namun demikian, masih diperlukan peningkatan edukasi agar pemahaman
tersebut dapat meningkat ke kategori tinggi sehingga orang tua lebih percaya diri dalam melakukan
perawatan pasca sirkumsisi di rumah. Adapun kategorisasi kecemasan orang tua disajikan pada tabel
berikut:

Tabel 3. Gambaran Kecemasan Orang Tua

Kategori Kecemasan  Frekuensi  Prosentase

Tidak Ada Kecemasan 3 3.8
Kecemasan Ringan 34 43.0
Kecemasan Sedang 41 51.9
Kecemasan Berat 1 1.3
Total 79 100

Berdasarkan Tabel 3, dari 79 responden diperoleh bahwa sebagian besar orang tua mengalami
kecemasan sedang sebanyak 41 responden (51,9%), diikuti kecemasan ringan sebanyak 34 responden
(43,0%), tidak ada kecemasan sebanyak 3 responden (3,8%), dan kecemasan berat sebanyak 1 responden
(1,3%). Hasil ini menunjukkan bahwa mayoritas orang tua masih merasakan kecemasan saat mendampingi
anak menjalani sirkumsisi, meskipun sebagian besar berada pada tingkat ringan hingga sedang. Kecemasan
tersebut dapat dipengaruhi oleh kekhawatiran terhadap rasa nyeri yang dialami anak, kemungkinan
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terjadinya komplikasi, serta proses tindakan dan pemulihan pascasirkumsisi. Dominannya kecemasan pada
kategori sedang mengindikasikan bahwa tindakan sirkumsisi masih dipersepsikan sebagai pengalaman
yang menimbulkan tekanan emosional bagi orang tua. Pemberian edukasi yang komprehensif, komunikasi
yang efektif, serta dukungan psikologis dari tenaga kesehatan sebelum dan selama tindakan sirkumsisi
menjadi penting untuk membantu menurunkan tingkat kecemasan orang tua sehingga mereka dapat
mendampingi anak dengan lebih tenang dan memberikan dukungan emosional yang optimal.

Berikut hasil crosstabs tingkat pemahaman orang tua pasca sirkumsisi dengan tingkat kecemasan
orang tua:

Tabel 4. Hasil Crosstabs Tingkat Pemahaman dengan Tingkat Kecemasan

Tingkat Tidak Ada Kecemasan Kecemasan Kecemasan

Pemahaman Kecemasan Ringan Sedang Berat Total
Rendah 0 0 4 1 5
Sedang 0 12 33 0 45
Tinggi 3 22 4 0 29
Total 3 34 41 1 79

Berdasarkan hasil tabulasi silang pada Tabel 4, diketahui bahwa responden dengan tingkat
pemahaman rendah sebanyak 5 orang, yang terdiri atas 4 responden (80,0%) mengalami kecemasan sedang
dan 1 responden (20,0%) mengalami kecemasan berat. Tidak terdapat responden dengan tingkat
pemahaman rendah yang termasuk dalam kategori tidak ada kecemasan maupun kecemasan ringan. Pada
responden dengan tingkat pemahaman sedang sebanyak 45 orang, mayoritas mengalami kecemasan sedang
yaitu sebanyak 33 responden (73,3%), sedangkan 12 responden (26,7%) mengalami kecemasan ringan.
Tidak ditemukan responden yang mengalami kecemasan berat maupun tidak mengalami kecemasan pada
kelompok ini. Sementara itu, responden dengan tingkat pemahaman tinggi sebanyak 29 orang didominasi
oleh kategori kecemasan ringan, yaitu sebanyak 22 responden (75,9%), sebanyak 4 responden (13,8%)
mengalami kecemasan sedang, dan 3 responden (10,3%) tidak mengalami kecemasan. Tidak terdapat
responden dengan tingkat pemahaman tinggi yang mengalami kecemasan berat.

Tabel 5. Pengujian Hipotesis

Statistik Uji Nilai
Pearson Chi-Square (?) 45,045
df 6
Fisher—Freeman—Halton Exact Test 4,89 x 1078
Cramer's V 0,534

Pengujian hubungan dilakukan menggunakan Fisher—Freeman—Halton Exact Test karena asumsi
penggunaan Pearson Chi-Square tidak terpenuhi. Hasil pengujian exact menghasilkan nilai p sebesar 4,89
x 107%, atau p < 0,001. Karena nilai p lebih kecil dari 0,05, maka Ho ditolak dan H: diterima. Dengan
demikian, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pemahaman dengan
tingkat kecemasan. Nilai Cramer's V sebesar 0,534 menunjukkan bahwa hubungan antara tingkat
pemahaman dan tingkat kecemasan memiliki kekuatan yang relatif besar. Dengan demikian, perbedaan
tingkat pemahaman berkaitan dengan variasi tingkat kecemasan yang dialami oleh responden.

Secara teoritis, hasil penelitian ini dapat dijelaskan melalui Health Belief Model (HBM) yang
dikembangkan oleh Rosenstock. Teori ini menjelaskan bahwa perilaku dan respons psikologis seseorang
dipengaruhi oleh persepsinya terhadap suatu kondisi kesehatan, yang terbentuk melalui pengetahuan atau
pemahaman yang dimiliki [18]. Individu yang memiliki pemahaman yang baik akan mampu menilai
manfaat tindakan medis, memahami risiko yang mungkin terjadi, serta mengetahui langkah-langkah
pencegahan dan penanganannya. Kondisi tersebut akan meningkatkan rasa percaya diri (self-efficacy) dan
menurunkan persepsi ancaman (perceived threat), sehingga kecemasan yang muncul menjadi lebih rendah.
Sebaliknya, kurangnya pemahaman menyebabkan individu lebih mudah membayangkan kemungkinan
terburuk, memiliki persepsi risiko yang lebih tinggi, serta mengalami ketidakpastian yang akhirnya memicu
kecemasan [19].

Selain itu, hasil penelitian ini juga sejalan dengan Teori Kecemasan yang dikemukakan oleh Lazarus
dan Folkman melalui Transactional Model of Stress and Coping. Teori ini menjelaskan bahwa kecemasan
muncul sebagai hasil penilaian individu (cognitive appraisal) terhadap suatu situasi yang dianggap
mengancam [20], [21]. Apabila seseorang memiliki informasi dan pemahaman yang memadai mengenai
suatu tindakan medis, maka situasi tersebut akan dipersepsikan sebagai kondisi yang dapat dikendalikan
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(manageable). Sebaliknya, apabila informasi yang dimiliki terbatas, individu cenderung melakukan
penilaian negatif terhadap situasi tersebut sehingga memunculkan respons emosional berupa kecemasan
yang lebih tinggi. Dengan demikian, pemahaman yang baik berfungsi sebagai sumber daya psikologis yang
membantu orang tua melakukan koping secara lebih adaptif ketika mendampingi anak menjalani
sirkumsisi.

Dari perspektif Health Literacy Theory, pemahaman merupakan bagian dari literasi kesehatan yang
menggambarkan kemampuan seseorang untuk memperoleh, memahami, mengevaluasi, dan menggunakan
informasi kesehatan dalam mengambil keputusan yang tepat [22]. Orang tua dengan literasi kesehatan yang
baik akan lebih mudah memahami penjelasan tenaga kesehatan mengenai prosedur sirkumsisi, manfaat
tindakan, kemungkinan efek samping, serta tata cara perawatan luka setelah tindakan [23]. Pemahaman
tersebut akan meningkatkan keyakinan bahwa sirkumsisi merupakan prosedur yang aman apabila dilakukan
sesuai standar pelayanan kesehatan, sehingga rasa takut dan kecemasan dapat diminimalkan. Sebaliknya,
rendahnya literasi kesehatan menyebabkan orang tua lebih mudah dipengaruhi oleh informasi yang tidak
benar, pengalaman negatif orang lain, maupun mitos yang berkembang di masyarakat sehingga kecemasan
menjadi lebih tinggi.

Hasil penelitian ini juga didukung oleh beberapa penelitian terdahulu, yang menunjukkan bahwa
terdapat hubungan bermakna antara tingkat pengetahuan orang tua dengan tingkat kecemasan ketika anak
menjalani tindakan medis [24], [25]. Penelitian tersebut menjelaskan bahwa orang tua yang memiliki
pengetahuan lebih baik cenderung lebih tenang karena memahami tujuan tindakan, prosedur pelaksanaan,
serta kemungkinan komplikasi yang dapat terjadi. Sebaliknya, kurangnya pengetahuan menyebabkan orang
tua lebih mudah merasa khawatir dan takut terhadap tindakan yang akan diterima anak [26].

Temuan penelitian ini juga sejalan dengan penelitian mengenai pemberian edukasi sebelum tindakan
sirkumsisi, yang menunjukkan bahwa informasi kesehatan yang diberikan secara sistematis mampu
menurunkan kecemasan sebelum prosedur dilakukan [27]. Edukasi membantu meningkatkan pemahaman
mengenai tahapan tindakan, proses penyembuhan, serta cara mengatasi keluhan yang mungkin muncul
setelah sirkumsisi [1]. Dengan meningkatnya pemahaman, ketidakpastian yang dirasakan orang tua
berkurang sehingga respons emosional berupa kecemasan juga menurun.

Secara empiris, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pemahaman merupakan salah satu faktor
penting yang memengaruhi kesiapan psikologis orang tua dalam mendampingi anak menjalani sirkumsisi
[28]. Orang tua yang memahami bahwa sirkumsisi merupakan prosedur bedah minor dengan risiko
komplikasi yang rendah apabila dilakukan oleh tenaga kesehatan yang kompeten akan memiliki tingkat
kepercayaan yang lebih tinggi terhadap proses tindakan [29]. Mereka juga lebih siap menghadapi
kemungkinan anak merasa nyeri, menangis, atau mengalami ketidaknyamanan setelah tindakan karena
telah memperoleh informasi mengenai kondisi tersebut sebelumnya. Sebaliknya, orang tua dengan
pemahaman yang rendah cenderung menganggap sirkumsisi sebagai prosedur yang berisiko tinggi sehingga
lebih mudah mengalami kecemasan.

Hasil penelitian ini memiliki implikasi praktis bagi pelayanan kesehatan, khususnya di Klinik atau
rumah sunat. Edukasi pra-sirkumsisi sebaiknya tidak hanya ditujukan kepada anak, tetapi juga kepada orang
tua sebagai pendamping utama. Edukasi dapat dilakukan melalui konseling, leaflet, video edukasi, maupun
demonstrasi mengenai perawatan luka pasca sirkumsisi. Pemberian informasi yang jelas, lengkap, dan
mudah dipahami akan meningkatkan pemahaman orang tua, memperkuat rasa percaya diri dalam merawat
anak, serta membantu menurunkan tingkat kecemasan selama proses sirkumsisi berlangsung. Dengan
demikian, peningkatan pemahaman orang tua menjadi salah satu strategi penting dalam menciptakan
pengalaman sirkumsisi yang lebih nyaman bagi anak maupun keluarganya.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa sebagian besar orang tua memiliki tingkat
pemahaman mengenai perawatan pasca khitan pada kategori sedang (57,0%) dan tingkat kecemasan pada
kategori sedang (51,9%). Hasil uji Pearson Chi-Square menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan
antara tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan dengan tingkat kecemasan orang
tua (y* = 24,381; df = 6; p <0,001). Nilai Cramer's V sebesar 0,392 menunjukkan bahwa kekuatan asosiasi
antara kedua variabel berada pada kategori sedang. Dengan demikian, penelitian ini menunjukkan terdapat
asosiasi antara tingkat pemahaman orang tua mengenai perawatan pasca khitan dan tingkat kecemasan
orang tua di Rumah Sunat Ar-Royyan. Temuan ini memberikan implikasi praktis bahwa penguatan edukasi
mengenai perawatan pasca khitan dapat dipertimbangkan sebagai salah satu strategi dalam meningkatkan
pemahaman orang tua selama mendampingi anak pada masa pemulihan. Namun, efektivitas edukasi
tersebut dalam menurunkan tingkat kecemasan perlu dibuktikan melalui penelitian dengan desain yang
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mampu menguji hubungan kausal, seperti studi longitudinal atau penelitian eksperimental. Penelitian ini
juga memiliki keterbatasan karena dilakukan pada satu lokasi dengan desain cross-sectional, sehingga
hasilnya belum dapat digeneralisasikan secara luas dan tidak dapat menjelaskan hubungan sebab-akibat.
Oleh karena itu, penelitian selanjutnya disarankan melibatkan sampel yang lebih besar, beberapa lokasi
penelitian, serta mempertimbangkan faktor-faktor lain yang berpotensi berhubungan dengan tingkat
kecemasan orang tua, seperti pengalaman sebelumnya, tingkat pendidikan, kondisi sosial ekonomi, dan
kualitas komunikasi tenaga kesehatan.

PERNYATAAN PENGGUNAAN KECERDASAN BUATAN
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Dalam penyusunan naskabh ini, penulis menggunakan Gemini pada Agustus 2026 untuk membantu
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penyusunan struktur naskah agar sesuai gaya selingkung jurnal, dan konversi format sitasi naskah ke sistem
IEEE. Penggunaan tersebut dilakukan pada bagian abstrak, pendahuluan, metode penelitian, dan
kesimpulan. Al tidak digunakan untuk menghasilkan atau memanipulasi data penelitian, menciptakan hasil
penelitian yang tidak diverifikasi, atau menetapkan kesimpulan ilmiah tanpa verifikasi penulis. Seluruh
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