wawan

by OHX B1148

Submission date: 12-Apr-2022 03:00PM (UTC+1000)
Submission ID: 1808557543

File name: Template_Wawan.docx (258.68K)

Word count: 3701

Character count: 26092



JURNAL KESEHATAN — VOLUME 12 NOMOR 2 (2021) 127 -134

Available anline at : hip: Vejurnal stike sprima acid!

Jorsmal Keselstsn

~X7

VL
V/ il

IKESPNB | ISSM (Print) 2085-7098 | ISSN(Online) 2657-1366 |

Artikel Penelitian

/.)

DETERMINAN KEJADIAN STRES PADA PASIEN COVID-19 DI RSAL “
DR MINTORAHARDJO JAKARTA TAHUN 2021

Wawan Suwandi ', Nyimas Heny Purwanti 2, Toha Muhaimin 3

! Magister Keperawatan Peminatan Keperawatan Medikal Bedah Fakultas Hmu Keperawatan Universitas Muhammadivah Jakarta, Jakarta, Indonesia
24 Dosen Magister Keperawatan Peminatan Keperawatan Medikal Bedah Fakultas lmu Keperawatan Universitas Muhammadivah Jakarta, Jakarta,

Indonesia
INFORMASI ARTIKEL ABSTRAK
Received: Latar Belakang: Kejadian stres pada pasien COVID-19 cukup tinggi dan belum banyak diketahui
Revised: determinannya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui determinan stres pada Pasien Covid-19 di
S RSAL Dr Mintorahard jo Jakarta.
Accpeted: Tujuan: Penelitian ini bertujuan untk mengetahui determinan kejadian swes pada pasien COVID-19

Available online:

KATA KUNCI

Jenis Kelamin; Pendidikan; Komorbid; Stress

KORESPONDENSI

Wawan Suwandi

E-mail: wawansuwandi@ gmail.com

di RSAL Dr Mintorahard jo Jakarta.

Metode: Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross seetional untuk
mengetahui hubungan variabel independenr dan dependent yang diidentifikasi pada waktu vang sama.
Penelitian ini dilakukan pada tahun 2021 terhadap 75 responden. Analisis statistik menggunakan
analisis univariat, bivariat dengan chi square dan mulitvariat dengan regresi logistik berganda.

Hasil: Pada variabel umur didapatkan p-value sebesar 0005 dengan OR 0,167, jenis kelamin
didapatkan p-value sebesar 0,24 dengan OR 0273, pendidikan didapatkan p-value sebesar 0014
dimana 1 587, pengetahuan didapatkan p-value sebesar 0049 OR 0588, variabel dukungan sosial
didapatkan p-value sebesar 0048 OR 2,148, dukungan perawat didapatkan p-value sebesar 0,197 OR
0410, komorbid didapatkan p-value sebesar 0,529 OR 0.683 . Hasil pengujian multivariat variabel
umur, jenis kelamin, pendidikan, pengetahuan, dukungan sosial secara bersama-sama berhubungan
terhadap kejadian stress pada pasien COVID- 19, namun secara statistik dukungan social merupakan
variabel yang paling berpengaruh terhadap kejadian stress pada pasien COVID-19.

Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian diperoleh hasil yang menunjukkan bahwa ada hubungan
Jenis kelamin, pendidikan dan komorbid terhadap tingkat stress pasien COVID-19. Oleh karena it
hendaknya perawat memberikan konseling kepada pasien COVID-19 tentang menejemen stress dan
teknik relaksasi otot untk mencegah terjadinya stress.

Rackground: The incidence of stress in COVID- 19 patients is quite high and its determinants are not
widely known. This study aims to determine the determinants of stress in Covid-19 patients ar Dr
Mintorahardjo Hospital, Jakarta.

Objective: This study aims to determine the determinants of stress events in COVID-19 patients at Dr
Mintorahardjo Hospital, Jakarta.

Method: This study uses gquantitative research with a cross sectional approach to determine the
relationship between the independent and dependent variables identified at the same time. This
research was conducted in 2021 on 75 respondenis. Statistical analysis used univariate analysis.
bivariate with chi square and multivariate with multiple logistic re gression.

Results: The age variable obtained a p-value of 0.005 with an OR of 0,167, gender got a p-value of
024 with an OR aof 0273, education obtained a p-valiwe gf 0014 where | 587, knowledge obtained a
pevaiiee gf 0049 OR 0588, the variable social support obigined p-value of 0,048 OR 2 148, nurse
support obtained pvalie of 0197 OR 0410, comorbid obtained p-value of 0529 OR 0.683. The
results of the mudtivariate test of the variables of age. gender, education, knowledge, social support
are joinily related to the incidence of stress in COVID-19 patients, but statistically secial support is
the most influential variable on the incidence af stress in COVID-19 patients.

Conclusion: Based on the results of the study, the results showed that there was a relationship between
gender, education and comorbidities with the stress level of COVID-19 patients. Therefore, nurses
should provide counseling to COVID-19 patients about stress management and musele relaxation
technigues io prevent siress.
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PENDAHULUAN

Indonesia merupakan salah satn negara yang
terjangkit COVID-19 dengan kasus pertama terjadi pada
tanggal 2 Maret 2020 hingga data terakhir per tanggal 27
Februari 2021 sebanyak 132 juta kasus dan 35.786
kematian, Tingkat mortalitas COVID-19 di Indonesia
sebesar 8,9%, angka ini merupakan yang tertinggi di Asia
Tenggara. Kasus baru pasien positif COVID-19 tersebut
tersebar di seluruh provinsi di Indonesia [1].

Sebagaimana data Satuan Tugas Penanganan
COVID-19. Provinsi DKI Jakarta menempati urutan
pertama tertinggi kasus baru COVID-19. Per tanggal 27
Februari 2021, Provinsi DKI Jakarta memiliki jumlah
kasus mencapai 337.637 kasus. Data ini menunjukan
bahwa kasus postif yang terkonfirmasi terus mengalami
kenaikan. Oleh karena itu perlu tindakan yang tepat untuk
mencegah dan membatasi penyebaran virus yang sangat
cepat [2].

Kasus COVID-19  begitu  kompleks dan
menimbulkan dampak secara fisik maupun psikologis.
Dampak kesehatan pasien secara psikis atau mental juga
bisa terganggu akibat perubahan sosial dan tekanan sosial
yang terjadi [3]. Wabah COVID-19 merupakan sesuatu hal
yang baru dan berbagai pihak belum siap menghadapinya,
termasuk  pasien COVID-19 yang tidak mampu
menyesuaikan diri akan menimbulkan gejala-gejala dari
stress [4].

Stres merupakan sistem interaksi yang melibatkan
aspek  fisik, psikologi dan sosial yang menimbulkan
ketegangan, kecemasan dan kebutuhan pada aspek
psikologi maupun fisiologis [15]. Kehidupan manusia
tidak lepas dari berbagai tantangan dan masalah, baik yang
berasal dari dalam diri maupun lingkungan. Kondisi
tantangan yang lebih besar dari daya tahan tubuh sering
kali menimbulkan swes. Masalah stress yang dialami oleh
pasien COVID-19 tidak hanya berasal dari diri sendiri,
tetapi juga dari lingkungan sekitar. Hal ini bisa menambah
panjang dampak dari pandemi COVID-19 [5]. Stres akan
berdampak buruk pada psikologis individu bila tidak
mampu mengelola stres dengan ftepat, yang akan
mengakibatkan munculnya perasaan dan pemikiran untuk

bunuh diri. Seperti temuan pada selasa 21 April 2020 pagi
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seorang pria ditemukan tewas di kamar kos kawasan
Jakarta Barat di tengah pandemi COVID-19 diduga karena
menjadi korban pemutusan hubungan kerja PHK [16].
Kondisi tersebut akan semakin memperburuk bila tidak di
deteksi sejak dini dan ditangani dengan baik [6].
Prevalensi stress pada pasien COVID-19 sebesar
35.9%,
menularkan virus kepada orang terdekat dan lingkungan

stress  terjadi karena perasaan takut dapat
sekitar sangat wajar dialami oleh pasien COVID-19,
terutama jika memiliki anggota keluarga yang berusia

[7]-

2021

lanjut  usia

Berdasarkan

yang termasuk kelompok rentan
oleh  Moayed
menunjukkan bahwa dari kuesioner yang diisi oleh 221

pasien dengan infeksi COVID-19 (204 laki-laki, 17

penelitian tahun

perempuan). Usia rata-rata adalah 4590 + 773 tahun.
Hasil menunjukkan bahwa skor rata-rata depresi dan
kecemasan berada pada tingkat "sangat parah", sedangkan
tingkat stres "parah." Prevalensi gejala depresi dan
kecemasan yang “sangat parah” masing-masing adalah
54,29% dan 97,29% [8].

Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat stress
pada pasien COVID-19 adalah usia, jenis kelamin,
kehidupan lokasi, status dewasa sendirian, jumlah anak,
pendapatan, kehilangan pendapatan, kondisi kesehatan
yang sudah ada sebelumnya, dukungan dari orang sekitar,
COVID-19, status infeksi (diri sendiri dan orang lain) dan
risiko infeksi pribadi berakhir bulan berikutnya [9]. Jenis
kelamin, usia dan dukungan sosial merupakan faktor yang
pada pasien COVID-19 [10].

menyebabkan  stress

Prevalensi 43% kecemasan/depresi di antara yang
dilaporkan hampir semua pasien COVID-19 memiliki skor
pengetahuan sedang [11].

Selain dukungan perawat, masih terdapat faktor
lain yang dapat membuat individu terhindar dari stres yaitu
dukungan sesial juga sangat diperlukan oleh pasien
COVID-19. Dukungan sosial merupakan salah satu faktor
lingkungan yang dapat mempengaruhi stres. Orford
mengemukakan bahwa dukungan sosial bekerja dengan
tujuan untuk memperkecil pengaruh tekanan-tekanan atau
stres yang di alami individu [12]. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Sibua dan Silaen yang
menyebutkan bahwa semakin ting gi dukungan sosial pada

pasien COVID-19 maka semakin rendah stres yang
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dirasakan, begitupun sebaliknya semakin rendah dukungan
sosial pada pasien COVID-19 maka akan semakin ting gi
pula stres yang dirasakan [13]. Penanganan COVID-19
secara psikologi juga menjadi perhatian khusus oleh
lembaga kesehatan dunia yaitu World Health Organization
(WHO).
determinan kejadian stres pada pasien COVID-19 di
RSAL Dr Mintorahardjo Jakarta.

Penelitian  ini  bertujuan  untuk  diketahui

METODE

Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif
dengan pendekatan cross sectional untuk mengetahui
hubungan variabel independent dan dependent yang
diidentifikasi pada waktu yang sama. (14). Pada penelitian
ini populasi adalah pasien Covid-19 pada bulan Juli di
RSAL Dr Mintorahardjo Jakarta sebanyak 75 responden.
Pada penelitian ini teknik sampling merupakan total
sampling disebut juga sensus, di mana semua anggola
populasi dijadikan sebagai sampel. Penelitian dilakukan
di RSAL Dr. Mintohardjo Jakarta pada bulan Maret-Juli

2021.

HASIL DAN PEMBAHASAN
HASIL
Tabel 1.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik

Responden di RSAL Dr. Mintohardjo Jakarta Tahun
2021 n=75

No Variabel F Yo
1 Umur
Dewasa Awal 8 10.7
Lansia 67 89.3
2 Jenis Kelamin
Laki-laki 37 493
Perempuan 38 50.7
3 Pendidikan
Pendidikan Rendah 28 373
Pendidikan Tinggi 47 62.7
4 Pengetahuan
Kurang 28 373
Baik 47 62.7
5 Dukungan Sosial
Rendah 26 347
Tinggi 49 653
6 Dukungan Perawat
Rendah 20 26.7
Tinggi 55 733
7 Komorbid
Ada 27 360
Tidak ada 48 64.0

8 Kejadian Stress

Normal 33 440
Stress 42 56.0
Berdasarkan  tabel 1.1  menunjukkan bahwa

diketahui bahwa hampir sebagian besar responden berusia
lansia (> 45 tahun) tahun vyaitu 68 orang (90.7%),
sehagian besar responden adalah perempuan yait 49
orang atau sekitar (65.3%), hampir seluruh responden
yaitu sebesar 47 orang (62,7%) menempuh pendidikan
Tinggi (SMA dan Perguruan Tinggi), hampir seluruh
(66.7%)

pengetahuan baik, sebagian besar dukungan sosial adalah

responden  yaitu 50 orang ataw dengan
dukungan sosial yang tinggi yaitu sebanyak 33 responden
(70.7%), sebagian besar dukungan perawat adalah
dukungan perawat yang tinggi yaitu sebanyak 359
responden (78.7%)an sebagian besar riwayat penyakit
responden adalah tidak adanya komorbid pada responden
yaitu sebanyak 51 responden (68%). Kemudian distribusi
kejadian stress pada responden menunjukkan sebagian
besar responden mengalami stress yaitu sebanyak 46
responden (61,3%) dan sisanya. normal yaitu sebanyak 29
responden (38,7%).
Prosedur Pemodelan Analisis Regresi Logistik
Berganda
Analisis bivariat pada penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan masing-masing faktor risiko
(umur, jenis kelamin, pendidikan, pengetahuan, dukungan
sosial, dukungan perawat dan komorbid) yang merupakan
variabel bebas dengan kejadian stres yang merupakan
variabel terikat dengan uji chi square. Analisis bivariate
dapat dilihat pada tabel berikut
a. Melakukan analisis bivariat antara masing-masing
variable independen dengan variable dependennya.
Bila hasil uji bivariat mempunyai nilai p<0.25,
maka  variable tersebut  masuk  kedalam
multivariate. Namun apabila variabel penting hasil
p>0.25, variabel tersebut tetap dimasukkan.
1) Berdasarkan tabel di atas p-value < 0,25 yaitu
0,002 sehingga variabel umur dimasukkan

dalam tahap selanjutnya.
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2) Berdasarkan tabel di atas p-value <0.25 yaitu

0,049 sehingga variabel jenis kelamin
dimasukkan dalam tahap selanjutnya.

3) Berdasarkan tabel di atas p-value > 0,25 yait

0,266 sehingga variabel pendidikan tidak

dimasukkan dalam tahap selanjutnya.

4)  Berdasarkan tabel di atas p-value > 0,25 yaitu

0325  schingga  variabel  pengetahuan

secharusnya tidak dimasukkan dalam tahap

selanjutnya, akan tetapi pengetahuan adalah

variabel  penting  schingga akan ftetep
dimasukkan pada tahap selanjutnya.

5) Berdasarkan tabel di atas p-value < 0,25 yaiw

0,235 sehingga variabel dukungan sosial
dimasukkan dalam tahap selanjutnya.

6) Berdasarkan tabel di atas p-value > 025 yaitu 0418

sehing ga variabel dukungan perawat seharusnya tidak

dimasukkan dalam tahap selanjutnya, akan tetapi

dukungan perawat adalah variabel penting sehingga

akan tetep dimasukkan pada tahap selanjutnya.
7) Berdasarkan tabel di atas p-value < 0,25 yaitu 0,063
sehingga variabel komorbid dimasukkan dalam tahap
selanjutnya, Memilih variabel yang di anggap penting
yang masuk dalam model dengan cara
mempertahankan variabel yang mempunyai p-value <
0,05 dan mengeluarkan variabel yang p-value nya >

005.

Variables in the Equation

B SE. Wald df Sig. Exp(B)
Step 1°  Umur(1) -1.790 631 8.042 1 003 167
JK(1) -1.299 576 5.094 1 024 273
Pendidikan(1) 462 565 667 1 014 1.587
Pengetahuan(1) -532 617 742 1 049 588
DS(1) 765 594 1.659 1 048 2.148
DP(1) -892 691 1.666 1 197 A10)
Kil) -381 605 396 1 529 683
Constant 2457 890 7.622 1 006 11.668]

Hasil uji analisis multivariat diketahui bahwa
variabel umur, jenis kelamin, pendidikan, pengetahuan
dan dukungan sosial dengan p-value < (0.05). Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa secara bersama-sama
variabel umur, jenis kelamin, pendidikan, pengetahuan
dan dukungan sosial berhubungan terhadap kejadian
stress pada pasien COVID-19, namun secara statistik
variabel dukungan sosial merupakan variabel yang
paling berpengaruh terhadap kejadian stress pada pasien
COVID-19 karena nilai OR paling tinggi yaitu 2,148.
Artinya pasien COVID-19 yang memiliki dukungan

social rendah berpeluang 2,148 kali mengalami stress

130 Suwandi, W, Et Al

dibandingkan dengan pasien COVID-19 yang memiliki
dukungan sosial tinggi.

PEMBAHASAN

Pembahasan Univariat

Berdasarkan tabel 1.1 menunjukkan bahwa
diketahui bahwa hampir sebagian besar responden
berusia lansia (> 45 tahun) tahun yaitu 68 orang (90.7%),
sebagian besar responden adalah perempuan yaitu 49
orang atau sekitar (65,3%), hampir seluruh responden
yaitu sebesar 47 orang (62,7%) menempuh pendidikan
Tinggi (SMA dan Perguruan Tinggi), hampir seluruh
50 (66.7%)

pengetahuan baik, sebagian hesar dukungan sosial

responden  yaitu orang  atau dengan
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adalah dukungan sosial yang tinggi yaitu sebanyak 53
responden (70,7%), sebagian besar dukungan perawat
adalah dukungan perawat yang tinggi yaitu sebanyak 59
responden (78,7%) dan sebagian besar riwayat penyakit
responden adalah tidak adanya komorbid pada responden
yaitu sebanyak 51 responden (68%). Kemudian distribusi
kejadian stress pada responden menunjukkan sebagian
besar responden mengalami stress yaitn sebanyak 46
responden (61,3%) dan sisanya normal yaitu sebanyak

29 responden (38.7%).

Pembahasan Bivariat

Hubungan faktor umur dengan kejadian stress pada
pasien COVID-19 di RSAL Dr Mintorahardjo
Jakarta,

Berdasarkan tabel uji pengaruh variabel secara
parsial umur responden berpengaruh secara signifikan
terhadap kejadian stress. Hal ini diperkuat dengan
pengamatan yang dilakukan oleh peneliti mengenai umur
responden dimana umur responden yang mengalami
umur lebih atau sama 25 tahun mempunyai tingkat stres
lebih tinggi (60,3%) cenderung tidak mampu mengontrol
terjadinya stress dengan adanya penyakit COVID-19 dan
diisolasi di RSAL.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Putri & Tualeka (2014) didapatkan hasil
pengujian  yang dilakukan dengan menggunakan
kontingensi koofisien di dapatkan nilai asosiasinya
sebesar (0,228, Jika dilihat dari tingkat hubungannya, nilai
asosiasi 0,228 berada pada rentang nilai 0,00-0,25 yang

berarti memiliki tingkat hubungan lemah [17].

Hubungan faktor jenis kelamin dengan kejadian
stress pada pasien COVID-19 di RSAL Dr
Mintorahardjo Jakarta.

Hasil penelitian ini menunjukan ada pengaruh
antara jenis kelamin dengan stress pada pasien Covid-19
di ruang isolasi RSAL. Penelitian yang dilakukan oleh
Habibi & Jefri (2018) dari hasil analisis menunjukkan
bahwa responden berjenis jenis kelamin perempuan
mempunyai tingkat stres lebih tinggi (32,9%) dibanding
jenis kelamin laki-laki mempunyai tingkat stres lebih

rendah (28 8%). Nilai p = 0014 menunjukkan bahwa

hipotesis penelitian diterima, artinya ada pengaruh jenis

kelamin terhadap stres kerja. Nilai OR = 0,039

menjelaskan  bahwa  responden  berjenis  kelamin
perempuan memiliki peluang mengalami stres sebesar
0,039 kali dibandingkan dengan responden laki-laki.
Hubungan faktor pendidikan dengan kejadian stress
pada pasien COVID-19 di RSAL Dr Mintorahardjo
Jakarta.
Adanya

pandemic  Covid-19 menimbulkan

masalah-masalah baru  yang belum pernah ada
sebelumnya, sehingga pasien yang memiliki pendidikan
tinggi cendrung memiliki efek psikologis yang negative.
Hal tersebut dapat terjadi karena sesrang yang tingkat
pendidikan ting gi maka meiliki intelektualitas yang tinggi
sehingga dituntut untuk memproses informasi dalam
melakukan isolasi dirumah sakit dengan rumit. Berbeda
dengan tingkat pendidikan rendah mereka lebih akuif
berbagai

penyembuhan Covid-19 sehingga bisa mengendalikan

mencari  informasi  dari media tentang

tingkat stress.

Hubungan faktor pengetahuan dengan kejadian

stress pada pasien COVID-19 di RSAL Dr
Mintorahardjo Jakarta.
Menurut Wawan dan Dewi (2010)

mendeskripsikan bahwa pengetahuan merupakan hasil
“tahu™ dan ini terjadi setelah orang mengadakan
[18].

Pengetahuan tentang berbagai cara dalam mencapai

penginderaan terhadap suatu objek tertentu
pemeliharaan kesehatan, cara menghindari penyakit,
maka akan meningkatkan pengetahuan masyarakat [ 19].

Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan sangat
menentukan  setiap  individu sehingga akan
mempengaruhi perilaku dalam kehidupan sehari-hari.
Karena semakin tinggi tingkat pengetahuan seseorang
maka semakin mudah untwk menentukan apa yang harus
ia harus lakukan dalam

ia pilih dan apa vang

kehidupannya.
Hubungan faktor dukungan sosial dengan kejadian

stress pada pasien COVID-19 di RSAL Dr
Mintorahardjo Jakarta.
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Dukungan sosial terutama keluarga dalam bentuk
perhatian dan tidak melakukan penolakan terhadap
anggota keluarganya, namun lebih banyak menguatkan
bisa melewati sakit dengan mudah, memberikan ruangan
tersendiri agar dapat melakukan isolasi secara mandiri,
menyiapkan berbagai fasilitas dan kebutuhan agar
mampu menghadapi proses penyembuhan dengan baik.
Kemudian

tidak melakukan penolakan atau tetap

memberikan  kesempatan sebagai  warga  di
lingkungannya, dan saling meyakinkan satu dengan yang
lain tentang perlunya kehati-hatian, namun tidak
melakukan tindakan reaktil agresif pada pasien dan
keluarganya, serta tetap mendukung lewat kelompok

media sosial [20].

Hubungan fakitor
kejadian stress pada pasien COVID-19 di RSAL Dr
Mintorahardjo Jakarta.

Peran penting perawat

kesehatan terutama dalam kondisi wabah Covid-19 saat

dukungan perawat dengan

dalam  pelayanan

ini antara lain sebagai caregiver yang merupakan peran
utama dimana perawat akan terlibat akiif selama 24 jam
dalam memberikan asuhan keperawatan di tatanan
layanan klinis seperti di rumah sakit. Selain itu, perawat
juga mempunyai peran sebagai edukator, dimana
berperan sebagai tim pendidik yang memberikan edukasi
kepada pasien, keluarga dan masyarakat. Perawat
berperan dalam memperkuat pemahaman masyarakat
terkait dengan apa dan bagaimana Covid-19, pencegahan
dan  penularan,

serta  bagaimana  meningkatkan

pengetahuan masyarakat tentang penatalaksanaan
pasien Covid-19.

Hasil penelitian Yustisia (2020} menunjukan
hasil adanya hubungan yang positif antara perilaku
dukungan perawat dengan kepuasan klien. Perawatan di
rumah sakit akan selektif dilakukan pada pasien yang
memang betul-betul terindikasi penyakit dan tidak
memungkinkan melaksanakan isolasi diri. Pasien positif
yang tidak mampu melaksanakan isolasi mandiri adalah
lansia, orang dengan penyakit bawaan, seperti diabetes,
hipertensi, kelainan jantung, serta masalah paru-paru,
karena mereka membutuhkan dukungan perawat yang

maksimal [21].

132 Suwandi, W, Et Al

Hubungan faktor komorbid dengan kejadian stress
pada pasien COVID-19 di RSAL Dr Mintorahardjo
Jakarta.

Pada jurnal penelitian oleh Sun N (2020)
menunjukan hasil bahwa ketika pasien didiagnosis
terinfeksi Covid-19 dan menunjukan tanda gejala demam
dan batuk mereka merasakan ketakukan akan
kondisinya, terutama ketakutan akan kematian. Selain itu
mereka juga menyangkal telah terinfeksi covid 19.
Beberapa  stressor  yang memicu  adanya masalah
psikologi pada pasien diantaranya ketidaknyamanan
pasien yang disebabkan oleh gejala klinis yang muncul,
stress  yang  diakibatkan dari  karantina  yang
mengakibatkan mereka jauh dari keluarga, gangguan
sosial, dan perubahan kebiasaan hidup dan masalah
psikologis komorbid lainnya yang juga berhubungan

dengan kondisi ini [22].

Pembahasan Multivariat

Analisis multivariat dengan regresi logistik
diperoleh bahwa wvariabel jenis kelamin memiliki p-
value=0034, p-value=0047,
komorbid memiliki p-value=0045. Hasil pengujian

pendidikan  memiliki
multivariat variabel jenis kelamin, pendidikan dan
komorbid meskipun secara bersama-sama berhubungan
terhadap kejadian stress pada pasien COVID-19, namun
secara statistik jenis kelamin merupakan variabel yang
paling berpengaruh terhadap kejadian stress pada pasien
COVID-19.

Kaplan dan Sadock (2015) menyatakan
kecemasan terjadi lebih banyak pada wanita. Perempuan
memilki tingkat kecemasan yang tinggi karena akibat
dari reaksi saraf otonom yang berlebihan dengan naiknya
sistem  simpatis, naiknya

norepineprin,  terjadi

peningkatan  pelepasan  kotekalamin, dan adanya
gangguan regulasi serotonergik yang abnormal [23].
Trismiati (2006) mengatakan bahwa perempuan lebih
mudah merasa cemas dibandingkan laki-laki karena laki-
laki lebih aktif, eksploratif, sedangkan perempuan lebih
sensitif. Peneliti menyimpulkan bahwa penelitian ini
menunjukkan mayoritas responden yang paling banyak

mengalami kecemasan saat terinfeksi COVID-19 adalah
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perempuan. Kecemasan yang timbul pada perempuan
akibat adanya reaksi otonom yang berlebih yang
disebabkan karena terlalu memikirkan hasil dan khawatir
tidak lulus serta rasa sensitif yang berlebihan. Seperti
halnya dengan pandemi COVID-19 ini, kejadian dan
situasi negatif sebagai faktor pencetus stres akan sangat

rentan menyebabkan perempuan menjadi lebih stres [24].

SIMPULAN

Terdapat hubungan yang bermakna antara umur,
jenis kelamin, pendidikan, pengetahuan, dukungan sosial,
dukungan perawat dan komorbid terhadap kejadian stress
pada pasien COVID-19, dengan p-value < 0,05. Hasil
pengujian multivariat variabel jenis kelamin, pendidikan
dan  komorbid meskipun secara  bersama-sama
berhubungan terhadap kejadian stress pada pasien
COVID-19, namun secara statistik jenis kelamin
merupakan variabel yang paling berpengaruh terhadap
kejadian stress pada pasien COVID-19. Diharapkan bagi
rumah sakit dapat lebih meningkatkan dorongan dan
motivasi kepada pasien Covid-19 yang sedang isolasi
agar pasien terhidar dari rasa frustasi dalam memperoleh
kesembuhan sehingga pasien tidak akan mengalami stres

yang akan berdapak pada kesehatan.
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