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ABSTRAK

Tingginya kasus mortalitas dan morbiditas akibat Covid-19 menjadi dampak
psikologis kecemasan terhadap perawat di layanan kesehatan, khususnya Instalasi
Darurat (IGD). Berbagai upaya yang dilakukan untuk meredam dampak stres bagi
perawat IGD. Disinilah pentingnya psikoedukasi terhadap perawat sebagai usaha
pencegahan dan pengendalian masalah psikologis yang mengganggu aktifitas atau
pekerjaan perawat. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui pengaruh psikoedukasi
terhadap kecemasan perawat gawat darurat pada masa pandemi Covid 19 di Rumah Sakit
Kota Tomohon. Penelitian ini adalah jenis kuantitatif, dengan desain penelitian yaitu
Quasi — Eksperimental dengan Pre Test — Post Test Kontrol Group. Cara pengambilan
sampel yaitu menggunakan Non-Probability Sampling, dengan teknik pengambilan
sampel yaitu Purposive Sampling. Hasil penelitian ini dengan P value = 0,001 (<0,05).
Hal ini menunjukkan bahwa secara statistik terdapat perbedaan tingkat kecemasan
perawat Gawat Darurat yang signifikan sebelum dan sesudah intervensi Psikoedukasi
pada kelompok intervensi. Kesimpulan akhir yaitu sangat pentingnya psikoedukasi
terhadap kecemasan perawat gawat darurat.

Kata Kunci: Pengaruh Psikoedukasi, Kecemasan, covid-19,

PENDAHULUAN

Penyakit Corona virus (COVID-19), dimana agen etiologi adalah virus SARS-
CoV-2 telah diklasifikasikan sebagai pandemi sejak 11 Maret 2020, oleh World Health
Organization (WHO). Saat ini di Indonesia dihadapkan dengan kasus Covid 19 yang terus
meningkat untuk gelombang kedua ini. Data terakhir jumlah terpapar Covid-19 di
Indonesia pada tanggal 19 Januari 2022 yaitu 4.275.528 terkonfirmasi, jumlah kasus
kematian 144.192, sembuh 4.120.540. Jumlah akumulasi kasus positif Covid-19 di
Sulawesi Utara (Sulut) sebanyak 34.732 orang. Sedangkan untuk pasien yang meninggal
dunia jumlah akumulasinya sebanyak 1.045 orang. Angka kesembuhan pasien Covid-19 di
Sulut per 13 Januari 2022 adalah 96,76 persen. (Satgas Covid-19, 2022). Menurut data pada
tanggal 19 Januari 2022, total positif Covid 19 di Kota Tomohon berjumlah 3961, sembuh
3845, meninggal 112, sementara dirawat 4 orang. Data Vaksinasi ke 2 covid-19 di
Indonesia sudah mencapai 121.566.591 (Satgas Covid-19, 2022).

Perawat merupakan bagian dari lini depan atau garda terdepan jika dibandingkan
dengan profesi lain. Kecenderungan terhadap kecemasan menjadi tinggi akibat pandemi
ini. Apalagi dilihat dari tingginya kasus mortalitas dan morbiditas akibat terpapar Covid-
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19 pada tenaga kesehatan umumnya, dan perawat khususnya. Dampak psikologis
kecemasan terhadap perawat yang bekerja di layanan kesehatan menjadi sangat tinggi.

Stress adalah kondisi fisik dan psikologis yang disebabkan karna adaptasi pada
lingkungan. Stres kerja banyak terjadi pada para pekerja atau tenaga kesehatan seperti
perawat khususnya pada masa pandemi Covid-19. Pemberitaan yang mendadak dan
hampir terus menerus mengenai pandemi akan membuat siapa pun menjadi cemas.
Menilai tingkat bahaya akan COVID-19 melalui penyeleksian informasi yang diterima
dan kebijakan menjadi kunci mengelola kecemasan. Informasi dan kebijakan dapat
mempengaruhi penilaian seseorang terhadap ancaman (COVID-19) dan kemudian
mempengaruhi respons kecemaasan yang ditimbulkan (Vibriyanti, 2020)

Penelitian yang dilakukan pada pertengahan Februari 2020, mengenai dampak
psikologis pada perawat dalam pandemi Covid-19, ditemukan masalah psikologis semua
perawat umumnya adalah serius. Perawat lini kedua yang diwawancarai menghadapi
masalah yang lebih serius daripada perawat lini depan. Hal ini dilakukan dengan survei
online terhadap perawat yang bekerja selama pandemi Covid-19 di China (Liu et al,
2020).

Petugas kesehatan COVID-19 garis depan berada pada risiko tinggi menderita
stres kerja dan masalah kesehatan mental terkait trauma, termasuk kelelahan. Mengingat
keterbatasan waktu (karena beban kerja mereka yang berat) dan kebutuhan untuk
meminimalkan intervensi tatap muka (untuk menghindari penularan).

Instalasi Darurat (IGD) merupakan unit penting dalam operasional sebuah rumah
sakit, yaitu sebagai pintu masuk bagi setiap pelayanan yang beroperasi 24 jam selain
poliklinik umum dan poli spesialis yang hanya melayani pasien pada jam kerja. IGD harus
melayani semua kasus yang masuk rumah sakit. Dengan kompleksitas pekerjaan yang
sedemikian rupa, maka perawat yang bertugas dituntut untuk memiliki kemampuan yang
lebih dibandingkan dengan perawat lainnya. Terlebih dimasa pandemi Covid-19 ini.
Berdasarkan penelitian oleh Hubaedah (2020) yang meneliti tentang tingkat stres pada
perawat yang bekerja di Instalasi Gawat hampir setengah dari jumlah perawat gawat
darurat termasuk pada tingkat stress sangat berat 36%. Demikian juga dengan hasil
penelitian oleh Musu, Murhayati and Saelan (2022) mengenai gambaran stres kerja
perawat IGD di masa pandemi Covid-19 di Rumah Sakit Brayat Minulya Surakarta
didapatkan tingkat stres perawat IGD pada masa pandemi Covid-19 terbanyak adalah
dengan tingkat stres berat 75%.

Berbagai upaya yang dilakukan untuk meredam dampak stress bagi perawat IGD
juga telah banyak diteliti pada masa pandemi sekarang ini. Salah satunya adalah
penelitian oleh Hailstock (2020) Debriefing Emergency Department Nurses During the
COVID-19 Pandemic, menunjukkan bahwa pembekalan yang dipimpin oleh individu
yang memenuhi syarat adalah intervensi yang kuat untuk memerangi efek negatif dari
stres. Peneliti berasumsi bahwa perawat harus diskrining untuk masalah psikologis
sebagai bagian dari sistem pencegahan dan pengendalian epidemi darurat, dan intervensi
yang tepat harus dilaksanakan sesegera mungkin selama epidemi. Disinilah pentingnya
psikoedukasi terhadap perawat sebagai usaha pencegahan dan pengendalian terhadap
masalah psikologis yang bisa timbul dan mengganggu aktifitas atau pekerjaan perawat
tersebut.

Psikoedukasi merupakan suatu intervensi yang dapat dilakukan pada individu,
keluarga dan kelompok yang fokus pada mendidik partisipasinya mengenai tantangan
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signifikan dalam hidup, membantu partisipan mengembangkan sumber sumber dukungan
dan dukungan sosial dalam menghadapi tantangan tersebut dan mengembangkan
ketrampilan coping untuk menghadapi tantangan tersebut. Psikoedukasi yang diberikan
bisa berupa psikoedukasi aktif dan pasif. Penelitian oleh Suryani, et al (2016) manfaat
psikoedukasi adalah membantu mengatasi kecemasan, mengurangi depresi, perasaan jadi
lebih nyaman, membantu memecahkan masalah, dan menumbuhkan rasa percaya diri.
Psikoedukasi bukan merupakan pengobatan, namun psikoedukasi di desain untuk
menjadi bagian dari rencana perawatan secara keseluruhan.

Berdasarkan penelitian oleh Robles et al (2020) cara penanganan stress bagi
perawat yaitu video dibagikan meminta umpan balik berdasarkan pertanyaan spesifik
melalui WhatsApp. Semua peserta merasa bahwa konten video sangat bermanfaat,
relevan, dan dapat diterapkan di tempat kerja dan bahkan dalam kehidupan pribadi dan
keluarga sehari-hari mereka, dan bersedia membagikannya dan menerima lebih banyak
video tentang masalah lain, termasuk strategi untuk mengelola masalah terkait isolasi.

Mengingat bahwa COVID-19 adalah penyakit yang sangat menular yang
membuatnya perlu untuk meminimalkan jumlah anggota tim kesehatan dengan interaksi
tatap muka (Ho, Chee, & Ho, 2020) dan memanfaatkan perkembangan teknologi
kontemporer, Secara umum, layanan kesehatan mental online yang digunakan untuk
pandemi COVID-19 memfasilitasi pengembangan intervensi darurat publik di Tiongkok,
dan pada akhirnya dapat meningkatkan kualitas dan efektivitas intervensi darurat.
sebagian besar intervensi kesehatan mental perawat garis depan dalam mengatasi
COVID- 19 telah dilakukan dari jarak jauh, melalui platform konferensi video atau
berdasarkan aplikasi smartphone (S. Liu et al., 2020)

Melihat banyaknya kasus akibat pandemi Covid 19 ditahun 2020 serta tingkat
kecemasan perawat yang tinggi maka peneliti tertarik untuk meneliti kembali kasus
kecemasan perawat IGD pada pandemi Covid-19 gelombang kedua ini.

METODE

Penelitian ini adalah jenis kuantitatif, dengan desain penelitian yaitu Quasi —
Eksperimental dengan Pre Test — Post Test Kontrol Group, cara pengambilan sampel
dalam penelitian ini yaitu menggunakan Non-Probability Sampling, dengan teknik
pengambilan sampel yaitu Purposive Sampling (Sampel Pertimbangan).

Sampel dalam penelitian ini adalah perawat yang bertugas di ruang Gawat Darurat
RSU Gunung Maria Tomohon dan RSUD Anugerah Tomohon, yang ditetapkan
berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi. Kriteria inklusi yang ditetapkan dalam penelitian
ini yaitu: (1) Perawat yang bekerja di Ruang Gawat Darurat, (2) Lama Bekerja sebagai
Perawat yaitu > 1 tahun, (3) Lama Bekerja sebagai Perawat di Ruang Gawat Darurat yaitu
> 1 tahun, (4) Bersedia untuk menjadi responden dalam mengikuti Intervensi
Psikoedukasi 5 P serta menandatangani Informed Consent. Alat pengumpulan data yang
digunakan dalam penelitian ini yaitu: Lembar karakteristik data demografi ini digunakan
untuk mencatat Nomor responden, Inisial Nama responden, Umur, Jenis Kelamin, Latar
Belakang Pendidikan, Lama Bekerja sebagai Perawat dan Lama Bekerja di Ruang Gawat
Darurat. Lembar Pengukuran Tingkat Kecemasan State-Trait Anxiety Inventory
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HASIL DAN PEMBAHASAN

HASIL

Tabel 5.1

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Umur
Gabungan Intervensi

Intervensi Kontrol

Umur dan Kontrol
Jml % Jml % Jml %
17-25 1 7.1 1 9,1 2 8,0
26 — 35 11 78,6 9 81,8 20 80,0
36 — 45 2 14,3 1 9,1 3 12,0
Total 14 100,0 11 100,0 25 100,0

Berdasarkan distribusi tingkat Umur pada Tabel 5.1 maka mayoritas responden pada
kelompok gabungan intervensi dan kontrol yaitu berumur 26 — 35 tahun, dengan jumlah
20 responden (80,0%)., sedangkan yang paling sedikit adalah pada rentang umur 17 — 25
tahun yaitu hanya 2 responden (8,0%).

Tabel 5.2
Distribusi frekuensi responden berdasarkan Jenis Kelamin
Gabungan
Jenis Intervensi Kontrol Intervensi dan
Kelamin Kontrol
Jml % Jml % Jml %
Laki-laki 6 42,9 5 45,5 11 44,0
Perempuan 8 57,1 6 54,5 14 56,0
Total 14 100,0 11 100,0 25 100,0

Berdasarkan distribusi Jenis Kelamin pada Tabel 5.2 maka mayoritas responden pada
kelompok gabungan intervensi dan kontrol yaitu Perempuan dengan jumlah 14 responden
(56%), sedangkan sisanya adalah laki-laki berjumlah 11 responden (44,0%).

Tabel 5.3
Distribusi frekuensi responden berdasarkan tingkat Pendidikan
Gabungan
- Intervensi Kontrol Intervensi dan
Pendidikan il
Jml % Jml % Jml %
D 11l Kep 12 85,8 5 45,5 17 68,0
S1 Kep 1 7,1 0 0 1 4,0
Ners 1 7,1 6 54,5 7 28,0
Total 14 100,0 11 100,0 25 100,0

Berdasarkan distribusi Pendidikan pada Tabel 5.3 maka mayoritas responden pada
kelompok gabungan intervensi dan kontrol yaitu dengan latar pendidikan Diploma Tiga
Keperawatan berjumlah 17 responden (68,0%), dan yang paling sedikit adalah Sarjana
Keperawatan yaitu 1 responden (4,0%).
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Tabel 5.4
Distribusi frekuensi responden berdasarkan Lama Bekerja sebagai Perawat
Gabungan
Lama Bekerja sebagai Intervensi Kontrol Intervensi dan
Perawat Kontrol
Jml % Jml % Jml %
1-3thn 4 28,6 3 27,3 7 28,0
3-5thn 3 21,4 2 18,2 5 20,0
5—7thn 2 14,3 0 0 2 8,0
7-10thn 2 14,3 4 36,4 6 24,0
>10 thn 3 21,4 2 18,2 5 20,0
Total 14 100,0 11 100,0 25 100,0

Berdasarkan distribusi Lama Bekerja sebagai Perawat pada Tabel 5.4 maka mayoritas
responden pada kelompok gabungan intervensi dan kontrol umumnya telah bekerja
selama 1 — 3 tahun yaitu 7 responden (28,0%), dan yang paling sedikit adalah responden
yang telah bekerja selama 5 — 7 tahun yaitu 2 responden (8,0%).

Tabel 5.5
Distribusi frekuensi responden berdasarkan Lama Bekerja sebagai Perawat UGD
Gabungan
Lama Bekerja sebagai Intervensi Kontrol Intervensi dan
Perawat Gawat Darurat Kontrol
Jml % Jml % Jml %
1-3thn 10 71,4 6 54,5 16 64,0
3-5thn 1 7,1 4 36,4 5 20,0
5-7thn 0 0 0 0 0 0
7 —10thn 3 21,4 1 9,1 4 16,0
>10 thn 0 0 0 0 0 0
Total 14 100,0 11 100,0 25 100,0

Berdasarkan distribusi Lama Bekerja sebagai Perawat Gawat Darurat pada Tabel 5.5
maka mayoritas responden pada kelompok gabungan intervensi dan kontrol umumnya
telah bekerja di Gawat Darurat selama 1 — 3 tahun, yaitu 16 responden (64%) dan yang
paling sedikit adalah responden yang telah bekerja sebagai Perawat Gawat Darurat selama
7 — 10 tahun yaitu 4 responden (16,0%).

Tabel 5.6 Uji Beda Non Parametrik Wilcoxon Kelompok Intervensi

Kelompok Intervensi N Mean P value
Sebelum Psikoedukasi 14 2,29

- - 0.001
Sesudah Psikoedukasi 14 1,43

Hasil perbedaan nilai mean tingkat kecemasan perawat Gawat Darurat berdasarkan Tabel
5.6 diatas didapatkan nilai sebelum intervensi Psikoedukasi yaitu mean 2,29. Setelah
diberikan intervensi Psikoedukasi, terjadi perubahan nilai 1,43., dengan P value = 0,001
(<0,05).
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Tabel 5.7 Uji Beda Non Parametrik Wilcoxon Kelompok Kontrol

Kelompok Kontrol N Mean P value
Sebelum Psikoedukasi 11 2,18

0.083
Sesudah Psikoedukasi 11 1,91

Hasil perbedaan nilai mean tingkat kecemasan perawat Gawat Darurat berdasarkan Tabel
5.7 diatas didapatkan nilai pre test pada kelompok kontrol yaitu mean 2,18., dan pada post
test yaitu 1,91., dengan P value = 0,083 (>0,05).

Tabel 5.8 Uji Beda Non Parametrik Mann Whitney
P value
Pre Test Post Test
Asymp. Sig. (2-tailed) 0,554 0,015

Berdasarkan Tabel 5.8, diperoleh hasil post test bahwa nilai p value pada Asymp.
Sig. (2-tailed) = 0,015 (<0,05).

PEMBAHASAN

Stres kerja banyak terjadi pada para pekerja atau tenaga kesehatan seperti perawat
khususnya pada masa pandemi Covid-19 hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
pada pertengahan Februari 2020, mengenai dampak psikologis pada perawat dalam
pandemi Covid-19, ditemukan masalah psikologis semua perawat umumnya adalah
serius.

Instalasi Darurat (IGD) merupakan unit penting dalam operasional sebuah rumah
sakit, yaitu sebagai pintu masuk bagi setiap pelayanan yang beroperasi 24 jam selain
poliklinik umum dan poli spesialis yang hanya melayani pasien pada jam Kkerja.
Berdasarkan penelitian oleh Hubaedah (2020) yang meneliti tentang tingkat stres pada
perawat yang bekerja di Instalasi Gawat hampir setengah dari jumlah perawat gawat
darurat termasuk pada tingkat stress sangat berat 36%. Demikian juga dengan hasil
penelitian oleh Musu, Murhayati and Saelan (2022) mengenai gambaran stres kerja
perawat IGD di masa pandemi Covid-19 di Rumah Sakit Brayat Minulya Surakarta
didapatkan tingkat stres perawat IGD pada masa pandemi Covid-19 terbanyak adalah
dengan tingkat stres berat 75%.

Berbagai upaya dilakukan untuk menurunkan tingkat kecemasan pada perawat.
Sama halnya dalam penelitian ini, menggunakan psikoedukasi 5 P. diperoleh hasil post
test bahwa nilai p value pada Asymp. Sig. (2-tailed) = 0,015 (<0,05). Secara statistik
disimpulkan bahwa terdapat perbedaaan tingkat kecemasan perawat Gawat Darurat yang
signifikan antara kelompok intervensi Psikoedukasi dengan kelompok kontrol yang tidak
diberikan intervensi. Hal ini membuktikan bahwa secara nyata bahwa intervensi
Psikoedukasi berpengaruh dalam menurunkan tingkat ansietas pada perawat yang bekerja
di Gawat Darurat yang memperoleh intervensi, dibandingkan dengan perawat Gawat
Darurat yang tidak mendapatkan intervensi.
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Berdasarkan hasil penelitian yang lain dapat dilihat bahwa sebelum dan sesudah
dilakukan psikoedukasi menunjukkan adanya perbedaan. Dengan demikian dapat
dinyatakan bahwa pemberian psikoedukasi dan terapi suportif dapat mempengaruhi
penurunan ansietas secara bermakna (p-value= 0,000) (Laela Sri, Keliat Budi Anna,
2018)

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Agustarika
(2009) tentang pengaruh terapi psikoedukasi thought stopping terhadap tingkat ansietas
pada Kklien dengan penyakit fisik di RSUD Sorong menyebutkan bahwa adanya
penurunan ansietas secara bermakna pada klien yang mendapat terapi psikoedukasi
thought stopping (p value < 0,05) yang meliputi respon fisiologis, kognitif, perilaku dan
emosi. Pada perempuan penurunan ansietas lebih bermakna dibandingkan pada pria.
Klien yang mendapatkan terapi thought stopping mengalami penurunan ansietas lebih
tinggi secara bermakna dibandingkan klien yang tidak mendapatkan terapi. Hal ini
didukung oleh hasil penelitian Dombeck yang menyatakan tindakan konfrotasi terhadap
pikiran yang mengganggu dalam psikoedukasi thought stopping sangat membantu secara
nyata menurunkan ansietas. (Rilyani, 2020)

PENUTUP

Dalam penelitian ini disimpulkan bahwa, kecemasan yang dialami oleh perawat
terlebih khusus perawat yang berada di ruang IGD akan mempengaruhi atau menghambat
tugas dan pekerjaan sebagai perawat. Untuk itu pada penelitian ini memberikan intervensi
5 P yang dapat mengurangi bahkan menghilang kecemasan yang dialami oleh perawat.
Intervensi dalam penelitian dapat diberikan kepada semua orang yang mengaalami
kecemasan. Harapan kami, semoga penelitin dapat membantu para peneliti selanjutnya
untuk mengembangkn teknik-teknik untuk mengurangi kecemasan karen beban kerja.
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