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ABSTRAK 

PENGARUH KOMBINASI RELAKSASI AUTOGENIK DAN AFIRMASI 

POSITIF TERHADAP TINGKAT KECEMASAN DAN VITAL SIGN 

PASIEN DI KLINIK MCU RSUD IBNU SINA KABUPATEN GRESIK 

 
Penelitian kuantitatif yang dilakukan di Klinik MCU 

Oleh : Lilis Tri Indawati 

Kecemasan adalah sebuah kata yang digunakan untuk menggambarkan perasaan 

tidak mudah, khawatir, dan sekaligus takut. penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

Pengaruh Kombinasi Relaksasi Autogenik dan Afirmasi Positif terhadap tingkat 

kecemasan dan vital sign pasien di Klinik MCU RSUD Ibnu Sina Kabupaten Gresik. 
Penelitian dengan desain penelitian pra eksperimen dalam bentuk One-Group 

Pre-test Post-test Design. Penelitian ini memiliki populasi 100 orang dengan sampel 80 

responden ini dilaksanakan tanggal 1 November sampai dengan 23 November 2024 di 

Medical Check Up (MCU) RSUD Ibnu Sina Gresik. Variabel independet kombinasi 

relaksasi autogenic dan afirmasi positif. variabel dependen tingkat kecemasan dan vital 

sign. Mengunakan uji statistik Uji wilcoxon sign rank test . 

Hasil pengolahan data dengan menggunakan willcoxon sign rank test didapatkan 

nilai p-value <0,05 p value = 0,000 (α <0,05) ada Pengaruh Kombinasi Relaksasi 

Autogenik dan Afirmasi Positif terhadap tingkat kecemasan dan vital sign pasien di 

Klinik MCU RSUD Ibnu Sina Kabupaten Gresik. 

Dengan penelitian ini diharapkan bisa memberikan referensi untuk pembuatan 

SOP (Standar Operasional Prosedur) tentang pemberian relaksasi autogenik dan 

afirmasi positif untuk menurunkan kecemasan pasien yang melakukan pemeriksan di 

Klinik MCU . 

 

Keywords : afirmasi, kecemasan, relaksasi, 
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ABSTRACT 

THE EFFECT OF AUTOGENIC RELAXATION AND POSITIVE 

AFFIRMATION COMBINATION ON PATIENTS' ANXIETY AND VITAL 

SIGN LEVELS AT THE MCU CLINIC OF IBNU SINA HOSPITAL, 

GRESIK DISTRICT 

 

Quantitative research conducted at the MCU Clinic 

By: Lilis Tri Indawati 

Anxiety is a word used to describe feelings of unease, worry and at the same time 

fear. This study aims to determine the effect of a combination of autogenic relaxation and 

positive affirmations on the level of anxiety and vital signs of patients at the MCU Clinic 

at Ibnu Sina Hospital, Gresik Regency. 

Research with a pre-experimental research design in the form of One-Group Pre-test 

Post-test Design. This research has a population of 100 people with a sample of 80 

respondents and was carried out from November 1 to November 23 2024 at the Medical 

Check Up (MCU) Ibnu Sina Gresik Regional Hospital. The independent variable is a 

combination of autogenic relaxation and positive affirmations. dependent variables are 

anxiety level and vital signs. Using statistical tests, the Wilcoxon sign rank test. 

The results of data processing using the Willcoxon sign rank test showed a p-value 

<0.05 p value = 0.000 (α <0.05). There was an effect of the combination of Autogenic 

Relaxation and Positive Affirmations on the anxiety level and vital signs of patients at the 

MCU Clinic at Ibnu Sina Hospital, Gresik Regency. 

With this research, it is hoped that it can provide a reference for creating SOPs 

(Standard Operating Procedures) regarding providing autogenic relaxation and positive 

affirmations to reduce the anxiety of patients undergoing examinations at the MCU 

Clinic. 

 

Keywords: affirmations, anxiety, relaxation 
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