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ABSTRAK

Penelitan ini bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dan adaptasi
sosial terhadap tingkat anxietas perawat selama pandemi COVID-19. Desain penelitian
menggunakan deskriptif korelasional pendekatan Cross Sectional dengan teknik Non
Probability Sampling - Purposive Sampling terhadap 126 responden. Data diperoleh
dari hasil kuesioner yang valid TMAS (Anxietas (Taylor Minnesota Anxiety Scale) serta
adaptasi sosial PAIS-SR (Psychososial Adjustment to lIllness Scale-Self Report)
dukungan keluarga dan pengalaman stress kerja. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat hubungan dukungan keluarga, adaptasi sosial, pengalaman stress kerja terhadap
tingkat anxietas perawat selama pandemi COVID-19. Simpulan, faktor-faktor yang
berhubungan terhadap anxietas perawat selama pandemi COVID-19 adalah dukungan
keluarga, adaptasi sosial dan pengalaman stress kerja perawat.

ABSTRACT

This study examined how family support and social adaptation correlate to nurses'
anxiety levels during the COVID-19 pandemic. This descriptive correlational study was
conducted using Cross Sectional approach. Non Probability Sampling and Purposive
Sampling techniques were employed to select 126 respondents who were assigned to
answer validated questionnaires namely TMAS (Anxiety (Taylor Minnesota Anxiety
Scale), PAIS-SR social adaptation (Psychosocial Adjustment to Illness), family support
scale and work stress scale. Results the final analysis showed the level of family
support, social adaptation and work stress experience correlate to nurses' anxiety levels
during the COVID-19 pandemic. conclusion, the factors related to nurses anxiety
during the COVID-19 pandemic are family support, social adaptation and the
experience of nurses' work stres.
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PENDAHULUAN

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) muncul pertama kali di Wuhan, China
yang telah menyebabkan morbiditas dan mortalitas yang signifikan sehingga menyebar
ke seluruh dunia. Menteri kesehatan RI mengumumkan bahwa per 14 Oktober 2021,
tercatat 4.233.014 kasus terkonfirmasi. Transmisi komunitas berada pada tingkat 1,
dengan positivity rate harian 0.51% dan positive rate per minggu sebesar 0,64%,
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besaran insiden kasus 2,80/100.000 penduduk per minggu. Total jumlah kematian
nasional tercatat 142.889 kasus, dengan besaran insiden 0,13/100.000 penduduk per
minggu. Indikator transmisi komunitas bertahan pada level tingkat 1. Pada minggu ke-
41, epidemiologi telah melakukan sekuensing virus SARS-CoV-2 sebanyak 277 kasus
dari 11 provinsi yaitu Bengkulu, DKI Jakarta, Gorontalo, Jawa Barat, Jawa Tengah,
Kalimantan Barat, Kalimantan Selatan, Maluku, Papua, Sulawesi Barat dan Sulawesi
Utara (Kementerian Kesehatan RI, 2021).

Staf medis sebagai garda terdepan berisiko mengalami gangguan psikologis akibat
adanya COVID-19. Menurut Li et al., (2021) gangguan kesehatan mental seperti
kecemasan, depresi, stres, post-traumatic stress disorder (PTSD), insomnia, somatisasi,
gejala obesif, kompulsif, efikasi diri, sensitivitas interpersonal, photic anxiety dan lekas
marah berpotensi muncul karena kurangnya dukungan sosial, kurang informasi tentang
COVID-19, pelatihan penggunaan alat dan kurangnya alat pelindung diri (APD),
langkah mengendalikan infeksi, bekerja di ruang isolasi, khawatir akan terinfeksi dan
menularkan ke keluarga, perasaan frustasi ketidakpuasan pada pekerjaan, perasaan
kesepian terisolasi, kontak langsung dengan pasien positif COVID-19, pasien
menyembunyikan riwayat medis dan peningkatan rasio kerja. Oleh karena itu, penting
untuk memperhatikan kesehatan mental petugas kesehatan selama pandemi COVID-19.
Selain itu, diperlukan juga sumber daya, perencanaan dan tindakan yang serius untuk
mengatasi masalah (Susanto, 2020).

Gaya koping memiliki efek pada hubungan antara dukungan sosial dan
kecemasan. Dukungan sosial yang cukup dan pelatihan tentang hal-hal positif
keterampilan koping dapat mengurangi kecemasan pada staf medis (Zhu et al., 2020).
Sebagian besar perawat garis depan yang merawat pasien terinfeksi COVID-19
mengalami kecemasan. Oleh karena itu, mereka merekomendasikan agar manajer
perawat fokus pada kondisi kerja dan memupuk lingkungan kerja yang aman dan
memuaskan. Sementara itu, perawat garis depan harus menumbuhkan kesadaran akan
kesehatan mental dan manajer keperawatan perlu lebih memperhatikan untuk
memastikan pelatihan intervensi untuk mengurangi kecemasan bagi perawat garis depan
di seluruh dunia (Shen et al.,, 2021). Kebijakan dan tanggapan terprogram sangat
diperlukan untuk mengatasi konsekuensi kesehatan mental yang merugikan yang
meluas dari epidemi ini pada petugas kesehatan rawat jalan (Comfort et al., 2021).

Penelitian terkait psikososial, kecemasan sudah sering dilakukan, salah satunya
mengatakan bahwa petugas kesehatan mengalami tekanan psikologis selama pandemi
COVID-19, penggunaan perilaku koping yang didukung secara empiris dan indikator
ketahanan. Namun dibutuhkan tambahan tenaga kesehatan untuk mengurangi stress
tenaga kesehatan selama pandemi COVID-19 (Soklaridis et al., 2020). Penelitian lain
menyebutkan bahwa petugas kesehatan membutuhkan perlindungan kesehatan dan
kondisi kerja yang memadai, misalnya penyediaan kebutuhan dan peralatan pelindung
medis yang memadai, pengaturan istirahat yang cukup, serta program pemulihan yang
ditujukan untuk memperkuat ketahanan dan kesejahteraan psikologis (Zhang et al.,
2020). Berbeda dengan studi terdahulu, fokus penelitian ini adalah mengkaji tentang
dukungan keluarga, adaptasi sosial dan tingkat anxietas perawat selama pandemi
COVID-19 di puskesmas.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan rancangan deskriptif korelasional. Dengan
menggunakan pendekatan Cross Sectional untuk melihat variabel dukungan keluarga
dan Adaptasi Sosial terhadap kecemasan perawat selama pandemic COVID-19. Besar
sampel dalam penelitian ini adalah 126 sampel. Teknik sampel menggunakan Non
Probability Sampling - Purposive Sampling dengan menggunakan kuesioner dukungan
keluarga, adaptasi sosial (PAIS-SR), Taylor Manifest Anxiety Scale (TMAS)
pengalaman stress kerja yang dianalisis menggunakan uji univariat, bivariat dan
multivariat.

HASIL PENELITIAN

Hasil penelitian ini memberi penjelasan tentang hubungan dukungan keluarga dan
adaptasi sosial terhadap tingkat anxietas perawat selama pandemic COVID-19 di
puskesmas. Sampel dalam penelitian ini berjumlah 126 sampel yang telah memenuhi
kriteria inklusi dan telah dilakukan analisis univariat, bivariat dan multivariat. Adapun
hasilnya disajikan pada tabel dibawah ini:

Tabel. 1
Hasil Analisis Responden
Berdasarkan Variabel Independen dengan Dependen (N=126)

Variabel Cemas Tidak Cemas Total p-Value Odds
f % F % f % Ratio

Usia
Dewasa Awal 56 56.1 30 349 86 100 -

Dewasa Akhir 22 55.0 18 45.0 40 100 0.373

Jenis Kelamin

Perempuan 47 65.3 25 34.7 72 100 0.475 -
Laki-Laki 31 57.4 23 42.6 54 100

Pendidikan

Diploma 20 54.1 17 14.1 37 100 0.333 -

Sarjana + Ners 58 55.1 31 33.9 89 100
Status Perkawinan
Tidak Kawin 23 67.6 11 324 34 100 0.548 -

Kawin 55 59.8 37 40.2 92 100

Pengalaman Stress Kerja Perawat

Kurang 49 71.0 20 29.0 69 100

Baik 29 50.9 28 49.1 57 100 0.033 2.366
Dukungan Keluarga

Tidak

Mendukung 4 772 13228 5T 1006500 3484
Mendukung 34 427 35 26.3 69 100

Adaptasi Sosial

Kurang 49 79.0 13 21.0 62 100

Baik 29 45.3 35 244 64 100 0.000 4.549

Berdasarkan tabel 1, data menunjukkan bahwa mayoritas responden yang berusia
dewasa awal, berjenis kelamin perempuan dengan latar pendidikan Sarjana + Ners serta
sebagian besar telah menikah memiliki tingkat kecemasan dengan persentase cukup
tinggi. Selain itu, tingkat pengalaman stress kerja, tidak adanya dukungan keluarga,
serta adaptasi sosial yang kurang membuat perawat memiliki tingkat kecemasan yang
lebih tinggi.
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Tabel. 2
Hasil Analisis Akhir Berdasarkan
Variabel Independen dengan Dependen (N= 126)

. 95% C.1.for EXP(B)

Variabel B S.E. p-Value Exp(B) Lower Upper
Dukungan Keluarga 1.245 0434 0,002 3473 1.483 8.132
Adaptasi Sosial 1.503 0.429 0,000 4.495 1.939 10.422
Pengalamanstress 4 o, 407 (033 298  1.294 6.894

Kerja perawat

Data tabel 2 memperlihatkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga terhadap tingkat anxietas perawat, adaptasi sosial terhadap tingkat

anxietas perawat dan pengalaman stress kerja terhadap tingkat anxietas perawat selama
pandemi COVID-19.

PEMBAHASAN
Hubungan Pengalaman Stress Kerja terhadap Tingkat Anxietas Perawat Selama
Pandemi COVID-19

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti, diperoleh hasil yang
signifikan yaitu ada hubungan yang kuat antara pengalaman stress kerja terhadap
tingkat anxietas. Pengalaman stress kerja yang tidak baik adalah berupa cemas, stress
saat bekerja, jantung berdebar-debar dan denyut nadi meningkat. Nilai Risk Estimate
menunjukkan hasil nilai Odds Ratio (OR) sebanyak 2,366, artinya perawat dengan
pengalaman stress kerja kurang beresiko mengalami kecemasan sebesar 2,366 kali lipat
dibandingkan perawat dengan pengalaman stress kerja baik.

Menganalisis pengalaman perawat di garis depan selama perang melawan
pandemi COVID-19 mengenai kinerja emosional serta identifikasi strategi dukungan
secara kualitatif hasil yang didapat para perawat menunjukkan hasil bahwa kemampuan
untuk mengubah pengalaman emosional yang mendalam secara positif (Sun et al.,
2020). Tenaga kesehatan terutama perawat di pelayanan kesehatan, mengalami tekanan
secara psikologis terkait COVID-19. Tenaga kesehatan melaporkan perilaku koping
yang didukung secara empiris dan mendukung indikator ketahanan, tetapi mereka juga
membutuhkan penambahan tenaga kesehatan. Oleh karena itu, adanya program yang
dikembangkan untuk mengurangi stres di antara petugas kesehatan selama pandemi
COVID-19 harus fokus dalam mengintegrasikan preferensi petugas kesehatan.
(Shechter et al., 2020).

Hubungan Dukungan Keluarga terhadap Tingkat Anxietas (Kecemasan) Perawat
Selama Pandemi COVID-19

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti diperoleh hasil yang
signifikan yaitu ada hubungan dukungan keluarga terhadap tingkat anxietas perawat.
Hasil p value =0,002. dari nilai Odds Ratio (OR). Nilai OR sebanyak 3,484 artinya
perawat yang tidak mendapatkan dukungan keluarga beresiko mengalaman kecemasan
sebesar 3,484 kali lipat dibandingkan perawat yang mendapatkan dukungan keluarga.
Dukungan keluarga di masa pandemic COVID-19 seperti perawat sangat membutuhkan
dukungan keluarga yang meliputi dukungan emosional yang memberikan perhatian,
memberi semangat, cinta dan kasih sayang serta memberikan rasa aman dan nyaman.

Dukungan informasi terjadi dan diberikan oleh keluarga dalam bentuk nasehat,
saran dan diskusi tentang bagaimana cara mengatasi atau memecahkan masalah yang
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ada. Dukungan instrumen yang diberikan oleh keluarga secara langsung kepada anggota
keluarga yang bertugas sebagai perawat seperti memberikan tempat tinggal yang
nyaman, memberikan uang dan membantu pekerjaan rumah. Dukungan penghargaan
merupakan keluarga membimbing anggota keluarga sebagai perawat selama pandemic
COVID-19 dalam memecahkan masalah kesehatan melalui memberikan ekspresi yang
positif.

Dukungan keluarga dan strategi penanganan kecemasan pada perawat yang
merawat pasien COVID-19 menyatakan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga
dan strategi penanganan kecemasan perawat diperoleh nilai signifikan 0,007. Dengan
demikian peneliti berharap keluarga terus mempertahankan dan meningkatkan
dukungan kepada perawat dan sehingga dapat menjalankan tugasnya dengan baik.
Fungsi perawatan kesehatan keluarga bukan hanya fungsi essensial dan dasar keluarga,
tetapi fungsi yang mengemban fokus central dalam keluarga agar keluarga berfungsi
dengan baik dan sehat. Namun bisa saja terdapat kendala keluarga dalam memberikan
perawatan kesehatan pada seluruh anggota keluarga antara lain adalah kurangnya akses
ke pelayanan kesehatan, kurang dana/pembiayaan, pendidikan, tingkat pendapatan yang
kurang sehingga kurang dapat memanfaatkan pelayanan kesehatan tersedia (Halawa,
2021).

Hubungan Adaptasi Sosial terhadap Tingkat Anxietas Perawat Selama Pandemi
COVID-19

Hasil analisis terdapat hubungan adaptasi sosial terhadap tingkat anxietas perawat
selama pandemi COVID-19 Dengan nilai p value =0,000. Sedangkan nilai Odds Ratio
(OR) didapat sebesar 4,549 artinya perawat yang kurang bisa adaptasi sosial dengan
baik beresiko mengalami kecemasan sebesar 4,549 kali lipat dibandingkan perawat
yang bisa adaptasi sosial dengan baik. Adaptasi sosial seorang perawat dimasyarakat
mengalami hambatan atau kesulitan dalam beradaptasi, baik berupa tekanan, perubahan
maupun ketegangan emosi, maka perawat tersebut akan mengalami stress. Stress dapat
terjadi apabila tuntutan atau keinginan diri tidak terpenuhi.

Adaptasi dilakukan oleh setiap individu untuk menyesuaikan diri dengan
lingkungan. Selain itu adaptasi juga dilakukan untuk menghadapi tuntutan keadaan
secara sadar, menghadapi tuntutan keadaan secara realistik, menghadapi tuntutan
keadaan secara objektif dan menghadapi tuntutan keadaan dengan cara rasional.
maladptasi juga merupakan bentuk ketidakmampuan seorang perawat yang bertugas
selama pandemi COVID-19 dalam berprilaku untuk menyesuaikan diri sehingga ia
tidak dapat mempertahankan eksistensinya, dan tidak mampu memperoleh
kesejahteraan jasmaniah dan rohaniah, serta tidak mampu mengadakan relasi yang
memuaskan dengan tuntutan sosial. Misalnya seorang perawat yang bertugas di masa
pandemic COVID-19 di puskesmas wilayah kota Bengkulu tidak mau mengikuti
kegiatan arisan yang di adakan ibu-ibu Pembina kesejahteraan keluarga (PKK) di RT
tempat ia tinggal sehingga dikucilkan oleh warga sekitarnya: seorang perawat yang
bertugas selama pandemi COVID-19, tidak mau mengubah gaya hidupnya untuk
menyesuaikan diri karena masih mematuhi protokol kementrian kesehatan RI yaitu
menghindari kerumunan.

Kecemasan, depresi, stress, insomnia dan mudah marah yang dialami oleh
perawat disebabkan karena kurangnya dukungan sosial. Hal ini disebabkan rasa
khawatir akan terinfeksi dan menular ke masyarakat atau anggota keluarga nya. Tingkat
kecemasan perawat tinggi berdampak terhadap gaya ekspresi emosi atau kemarahan
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tetapi perawat mampu mengendalikan kemarahan serta mendapat dukungan social dan
keluarga (Susanto, 2020). Menurut Nowicki et al., (2020) menjelaskan bahwa perawat
yang disurvei mendapat dukungan sosial dari orang lain selain keluarga dan sahabat
dengan hasil signifikan artinya perawat mendapat perubahan positif selama pandemi
COVID-19 yang menyebabkan mereka merasa stress dan kecemasan.

Berdasarkan hasil akhir pada penelitian ini maka variabel yang paling dominan
dan erat kaitannya dengan anxietas (kecemasan) adalah adaptasi sosial dengan nilai Exp
B (OR) yang didapat sebesar 4,549. Adaptasi soaial seseorang Perawat dimasyarakat
mengalami hambatan atau kesulitan dalam beradaptasi, baik berupa tekanan, perubahan
maupun ketegangan emosi, maka perawat tersebut akan mengalami stress. Stress dapat
terjadi apabila tuntutan atau keinginan diri tidak terpenuhi. Sehingga terjadinya
maladaptasi yang merupakan bentuk ketidakmampuan seorang individu (perawat) yang
bertugas selama pandemi COVID-19 dalam berprilaku untuk menyesuaikan diri
sehingga ia tidak dapat mempertahankan eksistensinya, dan tidak mampu memperoleh
kesejahteraan jasmaniah dan rohaniah, serta tidak mampu mengadakan relasi yang
memuaskan dengan tuntutan sosial. Misalnya tidak bisa mengikuti kegiatan arisan yang
di adakan ibu-ibu Pembina kesejahteraan keluarga di RT tempat ia tinggal, arisan RT,
pesta hajatan dll. tidak mau mengubah gaya hidupnya untuk menyesuaikan diri karena
masih mematuhi protokol kementrian kesehatan RI yaitu menghindari kerumunan,
karena COVID-19 sudah terjadi secara global maka masalah yang muncul pada saat
sekarang yaitu masalah sosial.

Petugas kesehatan masyarakat Tiongkok melakukan upaya besar dan pengorbanan
pribadi untuk mengendalikan COVID-19 epidemi dan menghadapi risiko masalah
kesehatan mental. Diperlukan upaya untuk memperbaiki kondisi kerja dan status
kesehatan petugas kesehatan masyarakat, sehingga dapat mempertahankan moral dan
efektivitas mereka selama perang melawan COVID-19 (Li et al.,, 2021). Tenaga
kesehatan yang tinggal bersama keluarga memiliki nilai SAS lebih rendah dimana
terdapat dukungan sosial negatif terhadap kecemasan disertai koping positif dan negatif
sebagian (Zhu et al., 2020).

SIMPULAN

Dukungan keluarga, adaptasi sosial dan pengalaman stress kerja memiliki
hubungan yang signifikan terhadap anxietas perawat selama pandemi COVID-19,
sedangkan yang tidak berhubungan adalah usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan dan
tatus perkawinan.

SARAN

Hasil temuan pada penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan bagi para
perawat agar dapat saling memotivasi guna menghindari kecemasan berlebih saat
bertugas di puskesmas.
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