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Lamporan Penelitian, September 2021

Tuuwma ‘Nasution

Gambaran Tingkat ‘Kecemasan Lansia Pada Masa Pandemi Covid-19Di
Wilayati Kerja Puskesmasbatunadua'Di Kota Padangsidimpuan Tatfiun 2021.

Abstrak

‘Kecemasan adalah gangguan alam perasaan (ajfective) yang ditandai dengan
perasaan ketakutan ataw kekhawatiran yang melanda dan berkelanjutan.
Tiguan penelitian ini merupakan penelitian kuantitaf desain penelitian deskiifiif
korelatif.: Teknik pengambilan sampelmenggunakan total sampling dengan
Jumlali sampel 81eorang. Instrument yang digunakan kuesioner. Analisa data
yang digunakan adalah wji deskriptif statistik. ‘tHasil peneliian menunjukkan
adanya gambaran tingkat kecemasan lansia pada masa pandemi covid-19
dengan hasil penelitian didapatkan nilai skewness -0,606 dan nilar kurtoris -
0,867. ‘Hasil penelitian ini merekomendasikan tenaga kesefiatan untuk
memberikan  pendidikan  kesefiatan untuk  dijadikan salafi satw  intervensi
kepperawatan kepada kelompok lansia.

Kata kunci: Lansur, Faklor-fakior kecemasan, COVIDO-79
Dafiar pustaka 27 (2005-2021)
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NURSING PROGRAM OF HEALH FACULTY
AT AUTFA ROYHAN UNIVERSTTY TN PADANGSTDIMPUAN

Research’ Report, 19" August 2021

Tuuma ‘Nasution

An overview of the anxiety level of the elderly during the covid-19 pandenuc in
the Batunadua Public ‘Health Center in the city of padangsidimpuan in 2021

Abstract

Anazety s meood disorder (affective) marked by feeling of fear or waorres pervasiwe and
ongemg. The purpose of s researdh s lo fnow respondents anwely level at
Batunadua tHealh Center. This researdi method s corelatve descrpltive namely
researcll lo study the relationsip between tweo variables i a situation or a group of
objects. This researdt was conducted T Wilayali Kerja Fuskesmasbatunadua Or Kola
Fadangsidinpuan. Analysts of e data used w the Shapuo-wilk test: The results of the
atuadly show there are faclors wiut mfliences relationsliypy between anaely levels m tie
elderly drmg the covid-79 pandemic witlt p-calie 0.000 (<0.05). The resulls of tis
atualy reconmend feall? workers lo giwe fiealll eaucation lo make a nursing mleroentiion
lo e elderly group.

Keywords : ‘Elderly, anxiety factors, COVID-19
Bibliography : 27 (2005-2021)
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Lansia merupakan tafiap akfitr dari proses penuaan. Preses menjadi tua
akan dialami elefi setiap orang. Masa tua merupakan masa fidup manusia
yang terakfiir, dimana pada masa ini seseorang akan mengalami kemunduran
Sistk, mental dan social secara bertafiap sefiingga tidak dapat melakukan
wgasnya sefiari-harl (tafiap penwrunan). Penuaaan  merupakan perubafian
kumulatf pada mafiluk fiidup, termasuk tubufi, jaringan sel, yang 1 ni
penurunan kapasitas fungsional. Pada manusia, penuaan diivbungkan dengan
perubalian degenerative pada kulit, tulang, jantung, pembulufi darafi, paru-paru,
saraf dan jaringan twbuft lannya. ‘Dengan kemampuan regenerasi yang
terbatas, maka lebifi rentan tlerkena penyakit, sindrem dan kesefiatan
dibandingkan dengan erang dewasa lain (kfielifati,2016).

Kecomasan adalafi gangguan alam perasaan (affective) yang ditandai
dengan  perasaan  ketakutan ataw  kekfiawatiran yang melanda  dan
berkelanjutan. Tidak mengalami gangguan dalam menilai realitas (Reality
Testing Ambiity RIA masii baik), kepribadian masifi tetap utufi (adak
mengalami keretakan kepribadian / splitting of personality), perilakw dapat
tergangqu tetapi dalam batas - batas normal (tawart, 2013).

‘Kecemasan dapat terjadi disetiap kefiidupan manusia terutama  bila
difiadapkan pada fal-fial yang baru. Kecemasan merupakan perasaan takut
yang tidak jelas yang disertai dengan adanya perasaan ketidak pastian, ketidak

amanan, ketidak berdayaan dan isolast (Stuart,2016). Kemungkinan yang
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berfiubungan dengan kecemasan sebagai respon terfiadap pendemi covid-19 ini
dapat mencakup insemnia, perubafian konsentrasi, iritabilisas, berkurangnya
preduktifitas dan kenflik antara pribadi, stikina, ketakutan penularan kepada
yang rentan (S. Brook,dkk,2020).

Corena Virus ‘Desease (Covid-19) adalafi kelompok Virus yang bisa
men n penyakit, baik ittw pada manusia maupun pada fiewan, pada
manusia bisa menyebabkan infekst saluran permafasan mulai dart flu biasa
sampai penyakit yang serius seperti Middle ‘East Respiratory Syndrome (SARS).
Menwrut (WH0,2020) Covid-19 merupakan penyakit menular yang pertama
ditemukan di Wutian Tiongkek pada bulan ‘Desember 2019. Komisi ‘Kesefiatan
‘Nasional (NHC) Republik Rakyat Tiengkek kemudian memungkinkan hal itw
dengan Corena Virus ‘Novel, sekarang bermama Covid-19 yang menjadi
pandemi di dunia pada saat sekarang.

‘Memngkatnya tingkat kecemasan merupakan masalah kesefiatan mental
yang sering terjadi pada saat masa pandemi, termasuk pandemi Covid-19 yang
sedang terjadi, Werld ‘Hlealth Organization (W100,2020). Kecemasan
merupakan gangguan mental emosional (Riskesdas,2013). Seseorang yang
mengalami perubafian dalam emeosional bila dibiarkan dan berkembang akan
dapat menjadi patolegis olefi sebab itw penting adanya antisipasi supaya
kesefiatan jiwa masyarakat terjaga (Kfiairiyaf,2016).

‘Menurut (WH0,2017) 24.621 orang mengalami kecemasan, 264
milyaar orang di dunia mengalami depresi dan 54.215 mengalami gangguan
mental wnum. Berdasarkan data Riskesdas tafiun 2018 angka kecemasan

pada usia dewasa di ‘ndonesia mencapar 6,1 % ataw 706.689 penduduk,
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sedangkan angka kecemasan di Sumatera Barat yaitw 8,2 % atauw 13.683
penduduk. Pada masa pandemi Covid-19, gangguan mental bisa saja terjadi
seperti adanya kecemasan, ketakutan, stress, depresi, panik, kesedifian, marafi
Srustasi serta menyangkal (tuang et al 2020).

‘Berdasarkan fasil studi pendafuluan yang dilakukan olefi penulis di
puskesmas batunadua terdapat jumlafi lansia yang melakukan pemeriksaan
keseliatan pada Januari sampar dengan ‘Desember 2019 jumlafi lansia yang
berkunjung sebanyak 230 orang, Sedangkan Tanuari sampai dengan ‘Maret
2020 jumlah lansia 113 orang, April sampai dengan ‘Desember 2020
berjumlafi 137 lansia yang melakukan pemeriksaan kesefiat sedangkan pada
Januari sampai dengan ‘Maret 2021 jumlafi lansia yang melakukan
pemeriksaan sebanyak 81 lansia.

Penulis melakukan swrovey pendafivluan berupa wawancara kepada
100rang lansia. 3 dari 10 lansia mengungkapkan sulit untuk rileksasi, sering
merasa cemas, dan 2 lainnya mengungkapkan mudah tersinggung, mudali
marali dan kesal, 5 dari 10 lansia mengatakan sulit untuk beristirafia, berada
pada keadaan tegang, dan mudafi gelisa. Kecemasan yang diperolefi lansia
dipengarufii olefi beberapa faktor antara lain kurangnya kunjungan keluarga
selama masa pandemi, takut terkena virus corena yang sedang melanda saat
. ‘Berdasarkan latar belakang diatas maka penulis tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul “faktor-fakior yang mempengarufic fiubungan tingkat
kecemasan lansia pada masa pandemi covid-19 diwilayal kerja puskesmas

batunadua di keta padangsidimpuan tafiun 2021”.
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1.2 Rumusan masalah
Adapun rumusan masalafi dari penelitian ini adalafi apakathi ada faktor-
Jakter yang mempengarufii fiubungan tingkat kecemasan lansia pada masa
pandemi  Covid-19  diwilayah kenja  puskesmas batunadua di  kota
padangsidimpuan tafiun 2021.
1.3 Twuan peneliti
1.3.1 Tujuan Umum
ganbaran tingkat kecemasan lansia pada masa pandemi  Covid-19
diwilayali kerja puskesmas batunadua di kota padangsidimpuan tafiun
2021.
1.3.2 Twuan Khusus
a. Untuk  mengetafiur ~ karakteristtk — responden  di  puskesmas
batunadua
b. Untuk mengetahur tingkat kecemasan respenden di puskesmas
batunadua.
1.4 ‘Manfaat peneliti
1.4.1 Bagi Lansia
Sebagar masukan ataw informasi untuk rencana terkait pengendalian
terfiadap  kecemasan lansia saat memertksa kesefiatan di masa
pandemi Covid-19.
1.4.2 Bagi Puskesmas
Sebagar  masukan informasi untuk menyusun rencana terkait

pengendalian  terfiadap  kecemasan  lansia  saat  melakukan
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pemertksaan pada masa pandemic Covid-19.

1.4.3 Bagi Peneliti
tasil peneliian berguna bagi peneliti untuk menambal wawasan dan
pengetaliuan peneliti, dan data penelitian selanjutnya serta tambafian
literature bagi peneliti.

1.4.4 Bagi Peneliti Selanjuinya
Selurufi informasi yang sudafi dibafias pada penelitian ini difiarapkan
dapat dikembangkan dan dibafias lagi elefi peneliti selanjutnya dan
difiarapkan pada peneliti selanjutnya agar dapat meneliti faktor-faktor
yang dapat menyebabkan kecemasan lansia dimasa pandemi Covid-

19, serta dapat melakukan intervenst dalam pengendalian cemas.
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BAB 2
TINIAUAN PUSTAKA

2.1 Kecemasan
2.1.1 ‘Defenisi Kecemasan

‘Kecemasan ataw ansietas adalafi responden terfiadap suatu ancaman
yang sebenarnya tidak diketafud, internal, saamr-samar, ataw konflikasi
(Tbrafiim, 2007). Kecemasan merupakan repen emosi tanpa objek yang spesifik
yang secara subjektif dialami dan di kemunikasikan secara interpersenal
(Suliswatr,2005). Kecemasan adalah perasaaan takut yang tidak jelas dan tidak
didukung olefi siruasi. ‘Kecemasan merupakan alat peringatan internal yang
memberikan tanda bafiaya kepada individu (Videbeck,2008). ‘Kecemasan
merupakan patolegis bila mana mengganggu fungsi sefiari-iari, pencapaian
twjuan, dan kepuasan ataw kesenangan yang wajar (Maramis,2005).

‘Kecemasan merupakan kekafiwatiran yang berlebifian terfiadap sejumlaf
sktivitas ataw peristiva yang berlangsung fampir setiap Rari, selama 6 bulan
ataw lebihi. Penyakit ini sering terjadi, dimana sekitar 3-5 orang dewasa pernafi
mengalanunya dan 2 kali lebift sering terjadi pada wanita pada wnwmnya
penyakit i terjadi berawal dari anak-anak ataw remaja. Kendisi penderita
kerap mengalami stress dan  menetap selama  bertafiun-tafiun (lskandar
Junaidi,2021). Kecemasan digambarkan sebagai perasaan takut yang tidak

menyenangkan dan keprifiatinan mengenai masa yang akan datang, biasanya
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disebabkan olefi fal-fial yang tidak jelas dan tidak dapat difiadapi sering
disertar dengan gejala fisiologi, gejala yang nermal pada manusia dapat
menjadi patologis apabila gejala yang timbul bersifat menetap dan berlangsung
dalam jangka waktw tertentu yang dapat mengganggu kelangsungan fidup
2.1.2 Kecemasan Pada Lansia

‘Kecemasan yang terjadi pada lanjut usia diartikan sebagai tekanan
yang diakibatkan karena adanya kecemasan ataw sumber kecemasan, yaiti
berupa berbagai perubatian yang menuntut adanya penyesuaian dari lansia.
Kecemasan pada lansia memiliki tingkat yang bisa diartikan sebagai rendafi
atau tingginya tekanan akibat kecemasan yang dialanu olehi lansia yang berupa
perubatian batk mental, sosial, ataw fisik di dalam kefiidupan lansia. Ketidak
stapan yang terjadi pada lansia melawan perubafian yang menuntut adanya
penyesuaian mengakibatkan individu pada posisi serba salaf dan menyebabkan
sumber kecemasan pada lansia (Tndriana dkk,2010). Covid-19 yang sedang
melanda dunia saat ini juga merupakan pencetus terjadinya kecemasan pada
lansia. Kecemasan ini terjadi karena perasaan khawatir yang muncul secara
berlebifian karena lansia merasa bafiwa dirinya sangat rentan diserang virus
corena. Secara ilnuah dikatakan batfiwa covid-19 rentan menyerang erang yang
sudaf berada di usia twa, karena imunitas tubulinya sudafi berkurang. ‘Fakta
imiahi  yang  kemudian  mewjadikan  lansia  rawan — mengalami
kecemasan. Dampak dari kecemasan yang tinggi pada lansia adalahi lahimya
penyakit stres yang puncaknya disebut sebagai pistkematis.  Penyakit

plstkomatis  berasal dari stres emosional dan bermanifestasi dalam tubufi
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sebagat rasa sakit fistk dan gejala laimnya (Kemenkes,2020).

2.1.3 Klasifikasi Tingkat Kecemasan Pada Lansia
Menuwrut peplaw dalam oidebeck (2011), ada empat tingkat kecemasan

1. Rasa cemas ringan: difiubungkan dengan ketegangan yang dialami
sefiari-fari. ‘Individu masift waspada serta lapang persepsinya meluas.
‘Dapat memotivasi individu untuk belajar dan mampu memecalikan
masalali secara efektif dan menghasilkan pertunbuhian dan kreatifitas.

2. Rasa cemas sedang: mdividw terfokus hanya pikiran yang menjadi
perfiatiannya, terjadi penyempitan lapangan presepsi, misalnya dapar
melakukan sesuatu dengan arafian erang lain.

3. Rasa cemas berat: lapang presepsi individu sangat sempit. Pusat
perfiatiannya pada detail yang kecil (spesifik) dan tidak dapat berpikir
tentang hal-fial lain. Selurufi perilaku dimaksudkan untuk mengurangi
kecemasan dan perlu banyak perintali/arafian untuk terfokus pada area
lain.

4. Panik: individie kefiilangan kendali diri dan detail perfiatian fillang
meskipun dengan perintahi. Terjadi peningkatan aktivitas meterik,
berkurangnya  kemampuan  berfiubungan  dengan  orang  lain,

pemyumpanan  presepsi dan Nilangnya pikiran rasienal yang tidak
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mampu berfungst secara efektif. ‘Biasanya disertar dengan diserganisasi

kepribadian.

2.1.4 Faktor yang Mempengarufii Kecemasan Padalansia
Suliswati (2005), menjelaskan ada 2 faktor yang mempengarufii kecemasan
1. ‘Faktorpredisposisi yang meliputi

a. Peristiwa  trawumatik yang daapt menucw terjadinya  kecemasan
berkaitan  dengan  krisis  yang dialami  individu  tidak  krisis
perkembangan atau situasienal.

b. Kenflik emesional yang dialami individu dan tidak terselesatkan
dengan baik. Konflik antara individu dan superege ataw antara
keinginan  dan  kenyataan dapat memimbulkan kecemasan pada
individu.

c. ‘Kensep dirt tergantung akan menimbulkan ketidak mampuan individu
berpikir seara realitas sefiingga akan menimbulkan kecemasan.

d. ‘Frustasi akan melibatkan ketidak aberdayaan untuk mengambil
keputusan yang bertumpuk terfiadap ego.

e. Gangguan fisik akan memmbulakan kecemasan karena merupakan
ancaman integritas fisik yang dapat mempengarufic konsep dart

[ Pola mekanisme koping keluarga ataw pela keluarga menangani
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kenflik yang dialami karena pola mekanisme koping individu banyak

9. Riwayat gangguan kecemasan dalam keluarga akan mempengarufic
respon indiwidu dalama berespon terfiadap kenflik dan mengatasi
kecemasannya.

h. ‘Medikasi  yang dapat memicu terjadinga  kecemasan adalan
pengobatan yang mengandung benzodiazepine, benzediazepine dapat
menekan meurotransmiter Ganumna Amine Butyric Aad (GABA)
yang mengontrol aktivitas neuron di etak yang bertanggung jawab
menghasilkan kecemasan.

2. ‘Faktor presipitas meliputi

1) Ancaman terfiadap integritasfsik, ketegangan yang. mengancam

a) Sumber internal, meliputi kegagalan, mekanisme fisiologi system
imun, requlasi sufiu dan perubatian biologis nermal.

b) Sumber eksternal, meliputi paparan terfiadap infeksi virus dan
bakteri, adekuatnya tempat tinggal.

2) Ancaman terfiadap fiarga dirt meliputi sumber internal dan eksternal.

a) Sumber  internal, meliputi  kesulitan  dalam  berfiubungan
interpersonal di nunafi, di tempat kerja dan penyesuaian terfiadap
peran baru. ‘Barbagai ancaman terfiadap infgritas fisik juga dapat
mengancam harga dir.

b) Sumber eksternal, meliputi  kefiilangan orang yang diantai,
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perceraian, perubalian status pekerjaan, tekanan kelompok dan
Selain 1w, Start & Sundeen (1998) dalam Matianani (2013),
menjelaskan  kemampuan  individw — dalam — berespon  terfiadap  penyebab

a. Potensi Stresor
Stressor psikososial merupakan setiap keadaan ataw peristiva yang
men, n perubatian dalam kefiidupan seseorang sefiingga orang itu
terpaksa mengadakan adaptasi.

b. ‘Maturitas
Individu  yang memilikt  kematangan  lebifim  sukafr mengalami
adaptast yang lebifi besar terfiadap kecemasan.

¢. Pendidikan dan Status ekonomi
Tingkat pendidikan dan status ekonomi yang rendahi pada seseorang
akan menyebabkan orang tersebut mudalh mengalami kecemasan.
Tingkat pendidikan seseorang ataw individu akan berpengaruti terfiadap
kemampuan berfikir, semakin tinggi tingkat pendidikan akan semakin
mudaht berfikir rasional dan menangkap infermasi baru termasuk dalam
mengurangi masalafi yang baru.

d. Keadaan fisik
Seseorang yang mengalami gangguan fistk seperti cidera ataw operasi
akan mudafi  mengalami  kelelafian fisik sefiingga lebifi  mudah
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mengalami kecemasan, di samping itw orang yang mengalami kelelafian
[istk lebifi mudahi mengalami kecemasan.

. Tipe kepribadian

Orang yang berkepribadian A lebifi mudahi mengalami gangguan akibat
kecemasan dari pada erang dengan kepribadian ‘B. adapun erang yang
berkepribadian A adalahi tidak sabar, kompetitif, ambisius, ingin serba
sempwna, marasa di buru-buruw waktu, mudafi tegang. Sedangkan
orang dengan tipe kepribadian ‘B mempunyai ari-cii yang berawal
dengan tipe kepribadian A. ksrens tipe kepribadian ‘B adalah orang
poenyabar, tenang, teliti, dan rutinitas.

. Lingkungan dan situasi

Seseorang yang berada di lingkungan asing ternyata lebii mudan
mengalami kecemasan dibanding bila dia berada di lingkungan yang
Seseorang yang mempunyai usia lebii muda mengalami gangguan
akibat kecemasan dari pada seseorang yang lebifi tua.

. Jenis kelamin

Gangguan panic merupakan suatw ganguan cemas yang ditandai olefi
kecemasan yang sepontan dan episodik. Gangguan ini lebifi sering
dialami wanita dari pada pria (varcarelis,2000). Peneliti ysng dimuat
dalam My tHealth News Daily yang melibatkan wanita dan pria
berumur antara 18-64 tafiun. tanya sekitar 17%-18% pria berusia yang

mengalami perasaan cemas, dedangkan wanita justru lebifi tinggi yaitu
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23%.Resiko  perempuan  dibandingkan  laki-laki  untuk ganguan

kecemasan sewmur fiidup 3:2 (Yates, 2007 dan Widosari, 2010). Hawari

(2008), menjelaskan wanita lenifimudali mengalami  kecemasan di

bandingkan dengan pria. Perbandingan kecemasan antara pria dan

wanita adalafi dua banding satu. Perempuan akan lebifi mudati cemas
dikarenakan ketidak mampuannya dibandingkan laki-laki. Lakilaki lebifi
aktf dan eksploratif, sedangkan perempuan lebifi sensitive sefiingga
perempuan lebifi peka terfiadap respen cemas yang terjadi (nadia,2008).
2.2.5 Gegala-Geala Kecemasan pada Lansia
Stuart (2006), menjelaskan respon/gejala kecemasan ditandai oleh aspek yaitu:
a. Respon fisiologi terfiadap kecemasan:

1) Kardievaskuler: palpitasi, jantung — berdebar, tekanann darafi
meminggi, rasa maw pingsan, tekanan darafi menurun, pingsan dan
denyut nadi menurun.

2) Pernapasan: napas cepat, napas pendek, tekanan pada dada, napas
dangkal, pembengkakan pada tenggorekan, sensasi tercekik, terengafi
-engall.

3) ‘Newrumuscular: reflek meningkat, reaksi kejutan, mata berkedip-kedip,
insemmia, lremer, gelisali, wajahi tegang, kelemafian wnum, kaki
geyati dan gerakan yang jangkal.

4) Gastrointestinal: kefiilangan nafsu makan, menelak makan, rasa
tidak nyaman pada abdemen, mual, rasa terbakar pada jantung dan
diare.

5) Traktus urinarius: tidak dapat menathian kencing dan sering berkemifi.
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6) Kulit: wajahi merafi, berkeringat setempat, gatal, rasa panas dan
dingin pada kulit, wajahi pucat dan berkeringat selurufi tubufi.

b. Respon prilaku: gelisafi, ketegangan, tremor,bicara cepat, kurang
keoordinasi, cenderung mendapatkan cedera, menarik diri dart ivbungan
interpersonal, menghialangi, melarikan diri dari masalaf, mengfindari
dan fuperventilitas.

c. Kognitif: perfiatian terganggu, konsentrasi buruk, pelupa, salaft dalam
membertkan penilaian, Rambatan berpikir, dibidang presepsi menwrun,
preduktivitas.  memwrun, — bungung,  waspada,  kesadaran  diri
meningkat kefiillangan opjektivitas, takut kefillangan contreltakut pada
gambar visual, kematian.

d. Afekaf: mudali terganggu, tidak sabar, gelisahi, tegang, ketakutan,
gugup dan gelisali.

2.2.6 Rentan Respon Kecemasasn Lansia

Stuart (2006), menjelaskan tentang respon individu terfiadap cemas
berflukiasi antara respan adaptif dan maladakeif Rentang respon yang paling
comas yang mungkin muncul Sedanghan rentang yang. paling maladakif
adalah panik dimana imdividu sudahi tidak mampu lagi berespon terfiadap
cemas yang difiadapt sefiingga mengalami gangguan fisik, perilaku maupun
kecemasan yang dialaminya ringan, semakin berat pula tingkat kecemasan

yang dialanunya seperti gambar di bawali ini:

Respon adakuf Respon
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Adaptasi Ringan Sedang ‘Berat Panik

Gambar 1. Rentang Respon kecemasan (Sumber. Struart, 2006)

2.2.7 pengukuran kecemasani

Pengukuran angkat kecemasan pada instrument i berupa normal,
ringan sedang, berat dan sangat berat. Total sker dairi pertanyaan item
pertanyaan memiliti arti jika 0-14 adalah normal, 15-18 adalah ringan, 19-25
adalafi sedang, 26-33 adalafi berat, 34-42 adalali sangat berat (Niven,2012).

Penelitian  kuesioner yang akan digunakan dalam  penelitian ini
merupakan kuesioner tingkat kecemasan yang diambil dari Dass dan peneliti
‘Debanjan ‘Banerjee terkait dengan situasi pandenu covid-19 yang sedang terjad.
‘Kemudian peneliti melakukan wi validitas dan realibilitas sefungga kuesioner
terstandar, pada  kuesioner inimempunyai  beberapa kelebifian yakni item
pertanyaan. yang lenkap dan mencakup pengukuran  tingkat kecemasan
sefiingga pengukuran yang dilakukan lebifi efisien. Dengan terdapatnya rentang
nilai yang cukup jelas sebagai indicator pada kuesioner ini juga menjadi
2.2.8 Penatalaksanaan Kecemasan

a. Penetalaksanaan ‘Farmakeologi pengobatan untuk anti  kecemasan

terutama benzeduazepiun, ebat ini digunakan untuk jangka pendek, dan
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tdak diamjurkan untuk jangka panjang karena pengebatan ini
menyebabkan toleransi dan ketergantungan. Obat anti kecemasan
nenbenzodiazepine, seperti buspiren (Buspar) dan berbagi anti depresan
Juga digunakan (Tsaacs,2005).

1) ‘Distraksi
‘Distraksi merupakan metede untuk menghillangkan kecemasan dengan
cara menghilangkan perfiatian pada hal-fial lain sefingga pasien akan
lupa  terfiadap  cemas yang dialami.  Stinulus  senseri  yang
menyenanghan  menyebabkan  pelepasan  endrofin  yang bisa
cemas yang ditransimistkan ke otak (Potter & Ferry,2005). Salafi satuw
distraks yang efektif adalah dengan memberikan dukungan spiritual
(membacakan dea sesuai agama dan keyakinan), sefiingga dapat
menwrunkan fiermene-fiormon stressor, mengaktifkan fiormone endokrin
alami, meningkatkan perasaan rileks, dan menghilangkan perfiatian dari
rasa takut, cemas dan tegang, memperbaiki sisitem kimia twbufi sefingga
menmwrunkan tekanan darali serta pernapasan, detak jantung, denyut
nadi, dan aktivitas gelombang otak. Laju pernapasan, yang lebifi dalam
ataw lebifi lambat tersebut sangat baik menimbulkan ketenangan, kendali
emesi, penukiran yang lebifi dalam dan metabolisme yang lebifi baik

2) Relaksasi
Terapi relaksasi yang dilakukan dapat berupa relaksasi, meditasi,
relaksasi imajinasi dan visualisasi serta relaksasi progresif

2.2.9 Patepisiologi Kecemasan Lansia
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Menurut Mudjadid, tafiun 2006 Patefisiologi Kecemasan adalahi:

‘Kefiidupan manusia selaln dipengarufiv olefi rangsangan dari luar dan
dari dalam berupa pengalaman masa lalu dan faktor genetic, rangsangan
tersenut dipresepsi elel panca indera, diteruskan dan direspen olefi SS'P, sesuar
pola fidup setiap individu, bila yang di presepsi adalah ancaman, maka
responnya adalaft suatuw kecemasan. ‘Didalam system saraf pusat, proses
tersebut melibatkan jalur Cortex Cerebrilimbie System  Retcular Adcwating
Syatent  (RAS)- thypottialanus  yang memberikan  implus  kepada  kelenjar
fipofisis untuk mensekresikan mediator fiermonal terfiadap target organ yaitu
kelenjar artdenal, yaitu memicu system saraf otenem melalui mediater fiormobal
yang lain (Catecolamn). tlperaktfitas sistem safar otonem menyebabkan
tambulnya kecemasan, kelutian yang terjadi sangat banyak diantaranya seperti
sakit kepala, pusing serta serasa mabuk, cenderung untuk pingsan, banyak
berkeringat, jantung berdebar-derab, sesak napas dan lain sebagainya.

2.3 Lansia
2.2.1 Pengertian Lansia

Usia  lanjut  dikatakan sebagai tafiap perkembangan pada  daur
kefiidupan manusia. Sedangkan menwrut pasal 1 ayat (2), (3), (4), UU ‘No. 13
tafiun 1998 entahi kesefiatan dikatakan bafiwa usia lanjut adalafi seseorang
yang telafi mencapai usia lebifi dari 60 tafiun (Maryam,2008). Lansia bukan
suatie penyakit namun merupakan tafiap lanjut dari suatu preses kefiidupan
yang di tandai dengan penwrunan kemampuan twbufi untuk beradaptasi dengan
stress lingkungan (€fendi,2009). Menwrut Weorld teald Organization (W0),
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a. ‘Usia pertengatian (nuddle age) antara 45-59 tafiun
b. Usia lanjut (elderty) antara 60-70 tahiun

¢ Usia setengal tua (very ola) diatas 90 tafiun

2.2.2 Perubatian Pada Lansia

‘Menwrut ‘Efendi (2009), perubatian pada lansia yaitu:

A. Perubatian Fisik

7. Sel
Pada lansia, jumlafi selnya akan lebifi sedikit dan wkurannya akan lebifi
besar. Cairan tubuli dan cairan intraseluler akan berkurang, propersi protein
diotak, ginjal, darafi dan etak menjadi atrofil.

2. Sestem pernafasan
Rata-rata  berkurang saraf neacortical sebesar 2 per detik (Pakkeberg
dkk,2003), hubungan maupun persarafan cepat menurun, lambat dalm
merespon baik dari gerakan maupun jarak jaufi waktu, kfiususnya dengan
stress, mengecilnya saraf panca indera, serta menjadi kurang sensitive
terfiadap sentufian.

3. Sistem pendengaran
Gangguan pada pendengaran (Psibiaskusis), membrane timpani mengalami

antrofi, terjadi pengumpulan dan pengerasan serumen karena peningkatan
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leratin,pendengaran menwrun pada lanjut usia yang mengalami ketenangan
Jiwa ataw stress.

4. Sistem pengarufi sulw tubuh
Sufin tubuli menwrun (fipotermia) secara fisiologi + 35°C, fial ini diakibatkan
olei metabolisme yang menuwrun keterbatasan reflex menggigil dan tidak
dapat mempreduksi panas yang banyak sefingga terjadi rendafi aktivitas

otot.

5. Sistem pernafasan
Otot-otot pernafsan kehilangan kekuatan dan menjadi kaku, menurunnya
aktivitas dart silia, paru-parw  kehilangan elastisitas sefungga kapasitas
residu meningkat, menarik nafas lebifi berat, kapasitas pernafasan
maksimum memuun, dan kedalaman bernapas menurun. Ukuran alveoli
melebar dari nermal dan jumlahi berkuarang, oksigen pada arteri menurun
menjadi 75 mmily, kemampuan untuk batuk berkurang, dan pemwrunan
kekuatan otot pernapasan.

6. Sistem gastrointesnal
Keftilangan gigi, indra pengecap mengalami penuwrunan, esepfiagus melebar,
sensitiilas akan rasa lapar menurun, peristaltic lemalt dan biasanya timbul
konstipasi, fungsi absorbsi menurun, hati (lwer) semakin mengecil dan
menurunnya tempat penyimpangan, serta berkurangnya suplai darafi.

7. Sistem endokrin

‘Ketulangan produksi ACTH, TS, FSH dan L1, aktioitas tiroid, basal
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metabolic rate (BMR), daya pertukaran gas, produksi aldesterene, serta
sekresi ormon kelamin seperti progesterone, estrogen, dan testeren.
8. Sistem integument
Kulit menjadi keriput akibat kefilangan jaringan lemak, permukaan kulit
bersisik dan  kasar, menuwrunnya respon terfiadap trauma, mekanisme
proteksi kulit menwrun, kulit kepala rambut menipis serta berwarna kelabu,
rambut dalam fidung dan telinga menebal, bekurangnya elastistas akibat
memunnya cairan vaskularisasi, pertumbufian kukw lebifi lambat, kukw
menjadi keras dan rapufi, kuku kaki tunbufi secara berlebifian dan seperti
tanduk, kelenjar keringat berkurang jumlafinya dan fungsinya, kuku menjadi
pudar dan kurang bercahaya.
9. Sistem musculoskeletal
persendian membesar dan menjadi kaku, tendon mengerut dan mengalami
sclerosis, atrofi serabut etot sefiingga gerak seseorang menjadi lambat, otot-
otot keram dan menjadi tremer.
2.2.3 Peran Perawat Terhiadap Lansia
Perawat  memerlukan  berbagai  pengetativan  dan  keterampilan
diantaranya pengetaliuan tentang kekuatan dan kelemafian klien, nilai dan
kepercayaan pasien, dalam perencanaan keperawatan lansia yang berguna
untuk mencegaft dan memwunkan masalah pada lansia, pangsi perawat
menurut ‘Elhiopaulus (2005), adalahi:
1. ‘Membimbing pada segala usia untuk mencapar masa tua yang sefiat.

2. ‘Menghilangkan rasa takut tua.
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3. ‘Menghiormati fiak erang dewasa yang lebifi tua dan memastikan fal
yang lain melakukan fial yang sama.
4. ‘Memantaw dan menderong kualitas pelayanan.
2.3.5 Peran Pemerintah Terfiadap Lansia
‘Matifud (2008), menguingkapkan defenisi pemerintafi dalam arti luas
yaitu semua badan yang menyelenggarakan kekuasaan didalam ‘Negara baik
kekuasaan eksekutif, legislatf dan yudikatf. Melalur bebrapa pendapat, dapat
diambil kesimpulan bafiwa pemerintafi merupakan badan atauw lembaga yang
menyelenggarakan semua peraturan yang disertai wewenang demi mencapai
tyuan ‘Negara pemberdayaan lansia merupakan salafi satw untuk mencapai
skema perlindungan sesial mampuw menjaga keberlangsungan mereka dalam
pemenuhan kebutuhian. ttal yang diperlukan untuk usia lanjut adalah:
1. Pelayanan keagamaan dan mental spiritusl
2. Pelayanan keseliatan
3. Pelayanan kesempatan kerja
4. Pelayanan pendidikan dan penelitian
5. Pelayanan mendapatkan kemudatian dalam penggunaan  fasilitas,
sarana dan prasarana umum.
2.4 Pandemi
2.3.1 Defenisi pandemi
Pandemi wmumnya diklasifikasikan sebagai epidemi terlebifi dafiuli
yang  penyebaran  penyakinya  cepat dari  suatu  wilayaft  kewilayafi
tertenti. Istilafi - pandemi menuwrut KBBT1 dimaknai sebagai wabahi yang

berjangkit serempak dimana-mana, meliputi daerah geografi yang luas.
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2.3.2 Sejarah pandemi Coveod-19

Covid-19 pertama kali terjadi pada bulan ‘Desember 2019 yang
ditemukan di Wuhan Tiengkok diprevinsi tluber Tengah Cina (tlolshune et
al,2020). Pada tanggal 11 januari 2020 Cina mengumumkan salah seorang
dari rakyatnya, pria berusia 61 tafiun meninggal karena Covid-19 yang terpapr
saat kepasar makanann laut (W0,2020). Selang beberapa minggu Virus ini

menyebar keselwruft dunia dengan cepat (W10,2020).

2.3.3 Defenisi Covid-19

Covid-19 ataw sering di sebut Corona Virus adalafi kelompok Virus yang
bisa menyebabkan penyakit, baik pada manusia maupun fiewan, pada manusia
bisa menyebabkan infeksi saluran pernafasan mulai dari flu biasa sampai
penyakit yang serius seperti ‘Middle ‘East Respiratory syndrome (MERS) dan
syindrema pernafasan akut berat Severe Acute Respiratory Syndroma (SARS)
menwrut (W100,2020).
2.4.5 Manifestasi Covid-19

‘Masa inkubasi Covid-19 rata-rata 5-6 hari dengan masa inkubast
terpanjang 14 hari (buku pedeman pencegahian dan pengendalian Covid-19,
maret,2020) adapun tanda dan gejala Covid-19 i dapat menyebabkan dari
gegala ringan dan berat. Temuan klinis yang dapat diklasifikasi dari penyakit
ini menurut tingkat keparafiannya (Dianty Sevia Salma Elmasri, juli 2020)
yaitu:

a. Talap awal (ringan) menunjukkan gejala infeksi dini min spesifik seperti
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alaise, demam dan batuk kering, diare pada tatiap ini dapat diketafiui
dengan pemeriksaan Reverse transcriplase-pelymerase cliain reaction
(RTPCR), foto torak, tes darafi lengkap dan fungsi hiat.

b. Tahap 11 ‘Mederat: dapat terjadi penyakit paru yang terbentuk karena
adanya penggandaan virus dan peradangan local di paru. Pada tafiap
i pasien mengalami batuk, penomenia, demam tinggi dan munghkin
fupoksia, pada fasil rengsen dada ataw Computed Temograpy
menggambarkan infiltaris bilateral.

c. Setadium 111 (Berat) peradangan sistemik. Pada tafiap ini merupakan
yang paling parafi pada para pasien Covid-19 dari selurufi stadiun
yang memenifestasiakan sebagai sindrem fiper sistenuk ekstra paru
batikan penelitian di Provinsi tlubei Cina dapat memberikan gejala pada
mata nissal kenjutiva fupermia, kemisis efipora, dan peningkatan skresi
pada mata.

2.4.6 Transmisi Covid-19
Menurut WHO (detik.com agustus 2020) cara penyebaran Covid-19 bisa
melalui udara dengan cara:

1. Penyebaran Covid-19 melalui droplet:

Penularan  Virus  Covid-19  bisa  terjadi  saat  bersin,  batuk,
berbicara,bernyanyi, fiingga bernafas. Saat melakukan fial-fial tersebut
udara yang keluar dari mulut dan fiidung mengeluarkan partikel kecil
ataw aerosel dalam jarak yang dekat.

2. Penyebaran Virus Covid-19 melalu udara:

Virus Covid-19 dapat menyebar melalui pertilak-pertikal kecil yang
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melayang diudara.

3. Penyebaran Virus Covid-19 melalui permukaan yang terkontaminasi:
Penularan Virus Covid-19 terjadi bila seseorang menyentuli permukaan
yang sudah terkontaminasi virus misalnya pada saat batuk atauw bersin.

4. Penyebaran Virus Covid-19 melalui fase oral atai libia manusia:
Laporan sampai sekarang belun ada yang dipuplikasiakan.

5. Penyebaran Virus Covid-19 bisa melalur darafi, dairi ibu ke anak, dan
dari fiewan ke manusia.

6. ‘Kelompok yang paking rentan terfiadap Virus Covid-19.

Memwrut ‘Fiot taryanti tarsene (Maret 2020) orang yang paling rentan
adalafi:

1. Orang yang tinggal dengan suspek ataw yang punya gejala Covid-19.

2. Tenaga medis yang menangani suspek dan pasien pesitif Covid-19.

3. ‘Kelempok orang yang masuk kentak seosial.

4. Area dart erang-orang yang terkentaminasi Covid-19.

‘Memwrut Kfiadgah ‘Niw Azizahi, (detik.com agustus 2020) kelompok beresiko
tnggi terfiadap Covid-19 yaiti:

1. ‘Mereka yang menuliki daya tahian tubufi rendafi aute imun.

2. Adanya penyakit penyerta/ komorbit.

3. Obesitas ataw BMT lebifi dari 40.

4. Tbu fianul.

5. Usia 60 tafiun keatas.

2.3.6 Pencegatian Covid-19
‘Menurut buku pedeman pencegahian dan pengendalian Corena Virus
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‘Deseaade (Covid-19), (maret,2020) langkah-langkali pencegatian Covid-19 di
masyarakat diantaranya:
a. ‘Melakukan cuct tangan dengan sabun dan hand saniter
b. tindari menyentufi mata, fiidung, mulut.
c. Terapkan tefintk batuk dan bersin yang betul menwrut kesefiatan.
d. Gunakan masker yang sesuai menwrut kesefiatan dan mencuci tangan
setelali menggunakan masker.
e. Jaga jarak minimal 1 meter dari erang yang mengalami gangguan
penafasan
‘Menurut dr.Andika Prawitri, sehiatg.com april 2020, cara pencegatian covid-19
dapat dilakukan dengan cara:
a. Senng-sering cucl tangan.
b. ‘Menyemprotkan  cairan  desinfektan pada  benda yang sering
c.  ‘Menjanga sistem imun tubufi dengan menerapkan pola fiidup sehiat.
d. ‘Menghindari menyentufi fiidung, mata, dan mulut.
e. ‘Menjaga kebersifian disaat batuk dan bersin.
[ Tetap protocol kesehiatan saat sampati diruman.
Cara sederfiana pencegafian Virus Covid-19 terfiadap lansia (Afimad, mei
2020):
a. ‘Minta orang tua untuk selalu dirumafi.
b. Siapkan kebutufian orang tua.
¢ ‘Mengingatkan orang tua untuk selalu rajin mencuci tangan.

d. Tetap selalu berkemunikasi/ terfiubung kepada orang tua.
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e. Tunda jadwal cek kesefiatan.

[ Pastikan erang tua mendapatkan asupan gizi dan nutrisi yang baik.

g- Pasttkan oerang tua tetap beraktivitas untuk mengatast kebosanan
milasnya dengan olafiraga ringan, berkebun membaca buku, menulis,
mendengarkan music, memasak, dan mengobrol.

2.3.7 Kerangka kensep
‘Kerangka kensep adalali suatu uraian dan visualisasi tentang hubungan
ataw kaitan antara konsep-konsep ataw variabel-variabel yang akan diamati

ataw dikur melalui penelitian yang akan dilakukan (‘Netoatmedjo,2012).

tingkat kecemasan lansia
pada masa pandemi

2.3.8 fipotesis Penelitian

Hipotesis berasal dari kata Zigpe dan thesss, Jpe artinya sementara
keberadaannya dan  theses  artinya  pernyataan  ataw teeri.’fadi  fipotesis
merupakan pernyataan sementara yang perlu diwyi keberadaannya. Untuk
penelitian  berarti jawaban sementara peneliian yang kebenarannya akan
dibuktikan dalam penelitian tersebut, dikatakan sementara karena jawaban
yang diberikan baru berdasarkan teori dan belum menggunakan fakta ataw
data. Setelati melalui pembuktian dari fasil penelitian maka fipotesis dapat
Hipotesis dalam penelitian ini adalah:

Ha : ada gambaran antara tingkat kecemasan dengan masa pandemi
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tHoctidak ada gambaran tingkat kecemasan dengan masa pandemi

BAB 3
METODOLOGT PENELITIAN

3.1 Jenis dan Desain Penelitian

Jenias penelitian ini adalafi penelitian kuantitatif.- Desain penelitian ini
adalati deskrifiif korelatif yaitu penelitian untuk menelaati fiubungan antara dua
variabel pada suatw situast ataw sekelompok objek. Pendekatan yang digunakan
adalal cress sectional, yaitu penelitian untuk mempelajari antara variabel bebas
dengan variabel terkait dengan cara pemberian kuesioner ataw pengumpulan
data sekaligus pada saat yang sama (pewnt tune appreacs) (‘Noteatmedje,2010).
3.2 Lokasi dan Waktu Penelitian
3.2.1 Lokasi Penelitian

Penelitian i dilakukan di wilayafi kerja puskesmas Batunadua dengan
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alasan terdapat jumlalhi sampel yang cukup yaitu pasien lansia yang tercatat
berkunjung di puskesmas Batunadua yang setiap tafiun jumlafinya semakin
berkurang. Pada januari sampai dengan desember 2019 jumlafi lansia yang
berkunjung sebanyak 230 erang, sedangkan januari sampai dengan maret
2020 jumlaf lansia 113 orang, april sampai dengan desember 2020 jumlaf
lansia yang berkunjung sebanyak 137 orang dan pada januari sampai dengan
maret 2021 jumlafi lansia yang berkunjung sebanyak 81 orang, sertabelum
pernalt dilakukan penelitian sebelumnya tentang faktor-faktor fiubungan tingkat
kecemasan lansia pada masa pandemi covid-19 diwilayah kerja puskesmas

Batunadua.

3.2.2 Waktu Penelitian

Waktw penelitian i dilakikan sejak oktober 2020 sampai dengan
27
agustus 202 1. Adapun jadwal pene 1 antara lain sebagai bertkut:

Tabel 3. 1: Kegiatan waktuw Penelitian
‘Bulan
‘Kegiatan Okt Nov Des fan ‘Feb Mar Apr Mei Jun  Jul Sep
Ags
| Pengajuan judul
Setudy pendafiuluan
| Penyusunan proposal
Senmunar proposal
| Pengolatan data
Penyusunan sekripsi
| Senmunar hasil

3.3 Populasi dan Sampel Penelitian

3.3.1 Populasi penelitian
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Populasi adalati keselurutian objek penelitian ataw obkjek yang di teliti
(‘Noteatinodje, 2010) pepulasi dalam penelitian ini adalafi lansia yang tercatat
di puskesmas batang toru padatatiun 2021 yaitu sebanyak 81 orang.

3.3.2 Sampel Penelitian

Sampel penelitian adalali sebagian dari jumlahi pepulasi yang masuk
dengan fiubungan rumus yang telaft di tentukan dalam pengambilan sampel,
tekfinik  pengambilan sampel adalahi cara yang dilakukan peneliti untuk
menentukan jumlaft sampel yang akan di teliti dari banyaknya jumlah populasi
(‘Noteatmodje, 2010).

Teknik  pengambilan  sampel dalam  penelitian ini  adalati  Total
Sampling. Total sampling adalah teknik pengambilan sampel dimana jumlah
sampel sama dengan populast (sugiyono,2011). Alasan pengambilan total
sampel karena jumlafi pepulast kurang dari 100. Sampel yang diambil untuk
peneliti ini yaitu 81 erang.
3.3.3.1 Keriteria Tnklusi dan Ehsklusi

a. Kiiteria Tnklusi

Kiiteria inklusi adalali keriteria wmwm subjek penelitian dari suatuw

populasi target yang terjangkaw dan akan diteliti (Nursalam 2014).

Lansia yang menuliki wmur 45 sampai 60 tafiun dan sering melakukan

pemertksaan kesefiatan di puskesmas batunadua.

b. ‘Kiiteria ‘Eksklusi
Lansia yang memiliki unur 45 sampai 60 tafiun dan tidak melakukan

pemertksaan kesefiatan di puskesmas batunadua.
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3.4 Etika penelitian

‘Dalam melakukan penelitian etika merupakan salafh satw fial yang sangat
penting untuk diperfiatikan.tlal ini di sebabkan karena penelitian keperawatan
berfiubungan langsung dengan manusia. Dalam melakukan penelitian, peneliti
mengajukan permeofionan izin kepada Universitas Aufa Reoyfian.setelah surat
izindiperolefi  peneliti  melakukan  observasi  kepada  respenden — dengan
memperfiatikan etika sebagati berikut:

3.4.1 Lembar Persetwjuan Responden (mnjormed consent

Tnformed consent merupakan bentuk persetjuan antara lembar peneliti
dan serponden penelitian melalui lembar persetujuan. Sebelum memberikan
wformed consent, peneliti menjelaskan terlebifi datiulu maksud dan tyuan
penelitian serta dampaknya bagi respenden. ‘Bagi respenden yang bersedia
dinunta untuk menandatangani lembar persetujuan. Bagi responden yang tidak
bersedia, peneliti tidak memaksa dan harus mengfiormati fiak-fiak responden.
3.4.2 Tanpa Nama (Anenimnity)

Peneliti memberikan jaminan terfiadap identitas ataw nama responden
dengan tidak mencantumkan nama respenden pada lembar pengumpulan data.
Akan  tetapt  peneliti fianya menuliskan kode ataw inisial pada lembar
pengumpulan data atau fasin penelitian.

3.4.3 Kerafiaiaan (cenfidentizlity)

‘Kerahasiaan informasi yang telah diperolefi dyjanmun kerahasiaannya
olehi peneliti, dimana fianya kelompeok data tertentu saja yang diperolefi dalam
fasil penelitian.

3.5 Instrumen Penelitian
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Instrumen ataw alat wkur yang digunakan untuk penelitian ini yaitu
kuesioner terkait tingkat kecemasan dan menambafikan penelitian dari ‘Debajan
‘Banerjee pada lansia di masa pandemi Covid-19.fumlafi  pertanyaan dalam
kuesioner sebanyak 15 item seal tentang kecemasan, kemudian peneliti
melakukan wi validitas dan reliabilitas untuk menguwi kelayakan dari kuesioner
terfiadap lansia yang berada di UPTD Sosial ‘Keseahteraan Budi Agung
Kupang yang tadik termasuk dalam populasi dan sampel penelitian. fasil wi
validitas dan reabilitas terfiadap kuesioner tingkat kecemasan dinyatakan valid
dan reliable dikarenakan fiasil dari keselurufian jumlafh pertanyaan memperolefi
nilai r-fitung > r-tabel, dan nilai Cronbach’s Alpha = 0,976 > 0,60. ‘Maka
kuesioner terkait tingkat kecemasan pada lansia layak untuk digunakan dalam

penelitian.

3.6 Prosedur Pengumpulan Data

a. Prosedur Administratif
Sebelum melakukan penelitian, peneliti terlebifi datiulu mengajukan surat
gin kepada Kampus Universitas Aufa Royhan untuk melakukan
penelitian, setelali mendapat surat jin dari Kampus dilanjutkan dengan
surat yin dart ‘Dinas ‘Kesehatan lanjut pengajuan jin penelitian ketempat
penelitian puskesmas ‘Batunadua.

b. ‘Prosedur Teknis
Setelali mendapat surat jin penelitian dari puskesmas ‘Batunadua, maka

peneliti melakukan keoordinasi dengan pifiak puskesmas ‘Batunadua.
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‘Kemudian peneliti bersama dengan perawat yang menangani para lansia
melakukan screering untuk melakukanjumlafh sampel dengan Purpesive
sampling yang menggunakan kriteria inklusi. Setelahi sampel penelitian
didapatkan maka peneliti terlebifi datiulu membertkan penjelasan kepada
responden tentang twuan penelitian serta menjelaskan tentangtindakan
yang akan dilakukan dalam mengurangi kecemasan serta cara mengisi
kuesioner tingkat kecemasan. Setelal responden setuju dengan fial diatas
maka peneliti memberi informed consent untuk ditandatangani, kemudian
penelitimelakukan pre test kepada lansia untuk mengetatiui tingkat
kecemasan.Setelahi  data  terkwmpul semuanya  denganjelas, peneliti

melakukan pengolatian data analisa data.

3.7 ‘Defenisi Operasional

‘Defenisi operasional adalali penjelasan semua variabel dan istilan
yangakan digunakan dalam penelitian secara operasianal sefiingga akfiirnya
mempermudati  pembaca dalam mengartikan makna penelitian  (Setiadl,
2014). Defenisi eperasional yang dilakukan dalam penelitian ini terdiri dari dua
variabel yakni variabel dependen dan variabel independen.Variabel dependen
dalam penelitian ini adalafi lansia pada masa pandemi dan variabel independen

berikut:

Tabel 3.2: Defenisi Operasional
Variabel ‘Defenisi Alat ukur — Skala ukwr — tasil ukur
penelitian operasianal

Independen Perasaan takut  Kuesioner Ordinal o Pamik: 0-15
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Tingkat yang tidak jelas e Kecemasan
kecemasan yang disertar sedang : 16-29
lansia pada  dengan adanya e ‘Kecemasan berat
masa pandemi  perasaan 2 30-35

ketidak

pastian

3.8 Analisa Data
3.8.1 Analisa Univariat

Analisa ini dilakukan terfiap variabel dari fiasil penelitian, pada
wnumnya analisa ini hanya menghasilkan distribusi dan persentase dari tiap
variabel (‘Notoatinodje, 2010).Analisa univariat dilakukan untuk memberi
gambaran dan penjelasan tentang karakteristik masing-masing variabel yang
diteliti.
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BAB 4
PEMBAHASAN
4.1 Hasil Penelitian
tasil penelitian yang berjudul “Gambaran Tingkat Kecemasan Lansia
Pada ‘Masa Pandemir COVID-19 ‘D Wilayah Kerja Puskesmas Batunadua
‘Di Kota Padangsidimpuan Talfiun 20217, diperelefi dari kuesioner yang

dibagikan kepada 81 erang yang terpilifi menjadi responden.

4.1 Analisis Unvariat

Analisa unvariat digunakan untuk mendekskripsikan setiap variabel
yang diteliti dalam  penelitian yaitw melifiat distribusi  frekuensi variabel
independen yang disajikan secara deskriptif dalam  bentuk tabel distribusi
Jfrekuensi.

4.2.1 Karakteristik Demagrafi Responden
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur Dan Jenis

Kelamn
Karakteristik responden Trekuensi Persentase %

Umur
55-65 tafiun 44 54,3
66-70 tafiun 37 45,7

Jenis kelamin

Perempuan 49 60,5
Laki-lakt 32 39,5
Total 871 700

‘Berdasarkan tingkat unua dikelompokkan menjadi dua kategori yaiti 55
-65 tafiun dan 66-70 tafun. ‘Dart 81 respenden mayoeritas responden dengan
wnur 55-65 tafiun sebanyak 44 orang (54,3%), dan mineoritas responden

dengan wnur 66-70 tahiun sebanyak 37 erang (45,7%).

33
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‘Berdasarkan jenis kelanun dikategorikan kedalam dua bagian yaitu
perempuan dan laki-laki. ‘Mayoeritas responden dengan jenis kelanun perempuan
sebanyak 49 orang (60,5%), minoritas responden jenis kelanun laki-laki

sebanyak 32 orang (39,5%).

4.2.2 Kecemsan Lansia Pada Masa Pandemi

‘Data kecemasan lansia pada masa pandemi di dapatkan dari kuesioner
yang dibagikan kepada 81 respenden yang terpilifi. Kecemasan lansia pada
masa pandemi dikategorikan kedalam tiga bagian yaitu ‘Normal, ‘Kecemasan

Sedang, Kecemasan Berat. ‘Hasil analisis unvariat dapat dilifiat pada tabel 4.2

Tabel 4.2 Distribusi Trekuensi Berdasarkan Kecemasan Lansia Pada Masa

Pandemi
Kecemasan Lansia Frekuenst Persentase %
Pantk 12 14,8
‘Kecemasan Sedang 30 37
‘Kecemasan ‘Berat 39 48,1
Total 871 700

‘Berdasarkan tabel 4.2 dapat diketafiui mayeritas responden dengan
kecemasan berat sebanyak 39 erang (48,1%), dan nuneritas respenden panik

sebanyak 12 orang (14,8%).

Skewness Kirtosts

Tingkat Miminuun  ‘Maxinuun  ‘Mean  Statistic  Std.eror  Statistic - Std.eror
kecemasan

7 3 789 -0,606 0,267  -0,876 0,529

‘Dart fiasil wi statistik deksriptif didapat fasil skewness -0,606 dan nilai

kurtoris -0,867. Maka dapat disimpulkan ada gambaran tingkat kecemasan
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BAB 5

PEMBAHASAN

5.1 Analisa Unvariat

Pada penelitian i peneliti ingin mengetatiui apakati ada ‘Faktor-Faktor
Vang Mempengarufii Hubungan Tingkat Kecemasan Lansia Pada Masa
Pandemi COVID-19 ‘Di Wilayah Kerja Puskesmas Batunadua ‘Di Keta
Padangsidimpuan Tafiun 2021. Adapun yang menjadi responden dalam
penelitian i adalali 81 orang, pembafiasan fasil peneliian yang telafi
5.1.1 Karakteristik Respenden
A. Umur

‘Berdasarkan wmur di kelompokkan menjadi tiga kategort yaitu unuu 45-
SO tafun, S1-55 tafun, dan 56-60 tafun. Dari 81 responden mayeritas
responden dengan unmur 51-55 tafiun sebanyak 39 orang (48,1%), dan
mineritas responden dengan wnur 56-60 tafun sebanyak 15 orang (18,5%),

dan umur 45-50 tafiun sebanyak 27 erang (33,3%).

Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Sr. ‘Benedikta Tenaw (2021),
bafiwa jumlati responden paling banyak berunur 60-70 tahun yaitu 16 erang
(53,33 %) dan paling sedikit adalati yang berumur 80-86 tafiun yaitu 6 orang
(20%). Lansia adalahi seseorang yang telahi mencapai umur lebifi dari 60 (enam
puluf) tafiun ke atas. Memuut ‘Nugrehe (2018) mewjadi tua ataw menua
merupakan suatw kejadian yang terjadi pada kefiidupan seseorang manusia.

Proses menjadi tua ataw menuamerupakan preses sepanjang hidup, dimana

36
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dimulainya dari awal kefiidupan. Menua ataw menjadi tua merupakan sebuafi
proses alami, dimana keadaan pada seorang individu telah melalui tahap proses

kehiidupan yakni anak dan dewasa.

B. Jenis Kelamin

‘Berdasarkan jenis kelamin dikategorikan kedalam dua kelompok yaitu
perempuan dan laki-laki. ‘Dari 81 responden yang terpilih mayoeritas responden
dengan jenis kelamin perempuan sebanyak 49 orang (60,5%), dan nuneritas

responden dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 32 erang (39,5%).

Penelitian i juga sealan dengan penelitian Sr. ‘Benedikta fenaw
(202 1),batiwa jumlah responden paling banyak adalah responden dengan jenis
kelanun perempuan yakni 18 erang (60 %) dan paling sedikit responden laki-

laki adalati 12 erang (40 % ).

Gangguan panic merupakan suatu ganguan cemas yang ditandai olefi
kecemasan yang sepontan dan episedik. Gangguan i lebifi sering dialami
wanita dari pada pria (varcarelis,2000). Peneliti ysng dimuat dalam My fealtii
News Darly yang melibatkan wanita dan pria  berwmur antara 18-64
tatfiun. tanya sekitar 17%-18% pria berusia yang mengalami perasaan cemas,
dedangkan wanita  justru  lebih  tinggi  yaitu 23%.Restke  perempuan
dibandingkan laki-laki untuk ganguan kecemasan sewmur fiidup 3:2 (Yates,
2007 dan Widesart, 2010).Hawari (2008), menjelaskan wanita lenifimudafi
mengalami kecemasan di bandingkan dengan pria. Perbandingan kecemasan
antara pria dan wanita adalah dua banding satu. Perempuan akan lebifi mudahi

cemas dikarenakan ketidak mampuannya dibandingkan laki-laki. Laki-lake
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lebifi aktif dan eksploratif, sedangkan perempuan lebifi sensitive sefiingga

perempuan lebifi peka terfiadap respon cemas yang terjadi (nadia,2008).

5.1.2 Kecemasan Lansi Pada Masa Pandemi

sktivitas atauw peristiwwa yang berlangsung hampir setiap hart, selama 6 bulan
ataw lebih. Penyakit ini sering terjadi, dimana sekitar 3-5 erang dewasa pernah
mengalaminya dan 2 kali lebifi sering terjadi pada wanita pada wnumnya
penyakit i terjadi berawal dari anak-anak ataw remaja. Kendisi penderita
kerap mengalami stress dan menetap selama bertafiun-tafiun (1skandar
Junaidi,2021). Kecemasan digambarkan sebagai perasaan takut yang
tidak menyenangkan dan keprifiatinan mengenai masa yang akan datang,
biasanya disebabkan olefi fial-fial yang tidak jelas dan tidak dapat difiadapi
sering disertai dengan gejala fisiolegi, gejala yang normal pada manusia dapat
menjadi patologis apabila gejala yang timbul bersifat menetap dan berlangsung
dalam jangka waktw tertentw yang dapar mengganggu kelangsungan fidup

mdividu terutama lansia.

‘Dari fiasil univariat tingkat kecemasan responden di  kategerikan
kedalamm tiga bagian yaitw panik, kecemasan sedang, dan kecemasan berat.
‘Mayeritas responden dengan kecemasan berat sebanyak 39 orang (48,1%), dan
nuneritas respenden panik sebanyak 12 orang (14,8%), dan dengan kecemasan
sedang sebanyak 30 orang (37%).

Penelittan ini dilakukan dengan wi statistk deksriptif, dari fasil

penelitian didapatkan nilaiskewness -0,606 dan nilar kurtoris -0,867. Maka
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dapat disimpulkan ada gambaran tingkat kecemasan lansia pada masa

pandemi COVTD-19 di Wilayah Kerja Puskesmas ‘Batunadua.

Rasa cemas ringan/sedang difiubungkan dengan ketegangan yang
diadami  sefari-fiari. individu  masifi  waspada serta lapang  persepsinya
meluas. Dapat memotivasi individu untuk belajar dan mampu memecatikan
masalal secara efektif dan menghasilkan pertumbufian dan kreatifitas. Rasa
cemas berat individu terfokus Ranya pikiran yang menjadi perfiatiannya, terjadi
penyempitan lapangan presepsi, misalnya dapat melakukan sesuatu dengan

arahan erang lain.

Penelittan ini juga sejalan dengan penelitian Sr. ‘Benedikta fenau
(2021),batiwa dari 30 responden,didapatkan sebagian besar (36,7%) responden
mengalami stres ringan sebelumdibertkan meditasi pernapasan. tal ini terjadi
karena kebanyakan lansia merasasedif yang berlebifian akibat kesepian dan
besan karena dirumali saja selamamasa pandemi covid-19, merasa kuatir
dengan situasi saat i akibat dari covid-19, merasa tertekan karena tidak bisa
kontak dengan orang lain secara bebasselama masa pandemi covid-19, sulit
untuk tenang dan rileks, merasa panikdengan situasi pandemi covid-19 yang
terjadi saat ini dan merasa filang harapandan putus asa selama masa pandemi
covid-19. ‘tal ini juga didukung olefi Lilik(2011) yang mengatakan bafiwa stres
pada erang lanjut usia dimanifestasikandengan adanya kelufian merasa tidak
berfiarga, sedift yang berlebifian, murung.tidak bersemangat, merasa keseong,
tidak ada fharapan, menyalafikan diri sendiri,ide-ide pikiran bunufi diri dan

pemelifiaraan diri yang kurang bafikan penelantarandiri.
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BAB 6

PENUTUP

6.1 Kesimpulan

‘Dart fasil penelitian yang telah penelitt  lakukan dengan  judul
“Gambaran Tingkat Kecemasan Lansia Pada Masa Pandenuw COVID-19 ‘D
Wilayah ‘Kerja Puskesmas Batunadua 'Di Kela Padangsidimpuan Talhun

2021

‘Maka peneliti mengambil kesimpulan.:

1. ‘Berdasarkan fiasil penelitian yang dilakukan dapat diketafivi mayoritas
responden dengan wnur 55-65 tafiun sebanyak 44 erang (54,3%), dan
nuneritas respenden dengan wmur 66-70 tahun sebanyak 37 orang

(45,7%).

2. ‘Berdasarkan penelitian yang dilakukan mayoeritas responden dengan
Jenis kelamin perempuan sebanyak 49 orang (60,5%), dan mineritas

responden dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 32 orangg (39,5%).

3. Dart fiasil analisa statistk dengan menggunakan Ui ‘Deskriptif di
perolefi nilai dait fasil penelitian didapatkan nilai skewness -0,606 dan
nilai kurteris -0,867. ‘Maka dapat disimpulkan ada gambaran tingkat
kecemasan lansia pada masa pandemic COVID-19 di Wilayafhi Kerja

Puskesmas Batunadua.
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6.28aran
40
7. ‘Bagi Lansia
Sebagai masukan ataw infermasi untuk rencana terkait pengendalian
terfiadap kecemasan lansia saat memeriksa kesefiatan di masa pandemi

Covid-19.
2. ‘Bagt Puskesmas

Sebagar  masukan informasi  untuk menyusun rencana terkait
pengendalian  terfiadap — kecemasan  lansia  saat  melakukan
pemertksaan pada masa pandemic Covid-19.

3. ‘Bagi Peneliti
tlasil peneliian berguna bagi peneliti untuk menambali wawasan dan
pengetafiuan peneliti, dan data penelitian selanjutnya serta tambafian
literature bagi peneliti.

4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Selwrult informasi yang sudati dibafias pada penelitian ini difiarapkan
dapat dikembangkan dan dibafias lagi olehi peneliti selanjutnya dan
yang dapat menyebabkan kecemasan lansia dimasa pandenu Covid-

19, serta dapat melakukan intervensi dalam pengendalian cemas.
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LEMBAR PERMOHONAN MENIADT RESPONDEN

‘Kepada Vth,
‘Bapak /Tbu responden

‘Dv Tempat

‘Dengan fiormat
Saya yang bertanda tangan dibawah ini  adalafi  ‘Mafiasiswa
‘Keperawatan Pregram Sarjana ‘Fakullas Keselatan Universitas Aufa Reoylian
‘Nama : TIURMA NASUTION
NIM 17070096
Akan  melakukan penelitian dengan judul “Gambaran Tingkat
Kecemasan Lansia pada Masan Pandemi Cowid-19 di Wilayah ‘Kerja
Puskesmas Batunadua di Ketw Padangsidimpuan Tahun 2021,” saya
meminta kesediaan ‘Bapak /Tbu untuk berpartisipasi dan bersedia Menjadi
responden pada penelitian tersebut.
‘Demikian permofionan saya, atas perfiatian dan kesediaan bapak /ibu

Padangsidimpuan, April
2021
tormat saya, Peneliti

TIURMA NASUTION
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PERNYATAAN BERSEDTA MENIADT RESPONDEN

Saya yang bertandatangan dibawah i menyatakan untuk twrut
berpartisipasi dan bersedia menjadi respenden pada penelitian yang dilakukan
olefi  mahasiswa ‘Keperawatan Universitas Aufa  Reyhan yang berjudul
“Gambaran Tingkat Kecemasan Lansia pada Masan Pandemi Covid-19 di
Wilayah Kerja Puskesmas Batunadua di Keta Padangsidimpuan Taliun
2021,”saya memastikan untuk berpartisipast dalam penelitian ini dan saya
memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini dengan memberikan
pendapat dan respen saya tanpa tekanan dan paksaan dari pihak manapun.
Saya mengertt bafiwa resiko yang terjadi tidak ada dan saya juga tahiv bahwa
penelitian i tidak membahayakan bagi saya, serta berguna untuk keluarga

saya.

Padangsidimpuan, April
2021

‘Responden
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KUESTONER TINGKAT KECEMASAN LANSTA
Petunjuk pengisian
Pada tiap-tiap nomer, beri tanda “N” pada kontak sebelafi kiri sesuai dengan
tanda ataw gejala yang dirasakan.
0 = tidak pernafi
1 = kadang kadang

2 = sangat serng

‘No Aspek penelitian ™| K| S
K

1. | Apakafi anda merasa takut berelasi dengan orang
lain selama masa pandeni covid-19?

2. | Apakahi anda merasa gelisah saat mendengar
informast tentang kematian dari erang yang terkena
covid-19?

3. | Apakahi  selama masa  pandemi covid-19 anda
merasa batwea tdak ada fiarapan dengan masa
depan yang akan datang?

4. | Apakali anda merasa kesepian/ bosan karena di
rumah saja selama masa pandenmi covid-19 ?

5. | Apakati anda merasa tertekan karena tidak bisa
kentak dengan erang lain secara bebas selama masa
pandemi covid-19?

6. | Apakah anda merasa baliwa nafsu makan anda
menwrun aklur- akhir int ataw selama masa pandeni
covid-19?

7. | Apakat anda sulit berkemunikasi dengan orang lain
selama masa pandemi covid-19?

8. | Apakah anda merasa bafiwa orang- orang disekitar
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tidak menyukar anda selama masa pandemi covid-
792

Apakahi  selama masa  pandemic covid-19 anda
merasa sedif apabila keluarga tidak berkunjung?

70.

Apakahi anda merasa hidup anda tidak berfiarga
selama masa pandenmi covid-19?

171.

Apakah anda sulit beristirahiat selama masa pandemi
covid-19?

12.

Apakahi anda merasa kuatir dengan situasi dunia
saat ini yang dilanda covid-19?

73.

Apakahi anda akfiir-akfir ini - mengalanukesulitan
untuk tenang ataw rileks?

74.

Apakati anda merasa panik dengan situasi pandemi
covid-19 yang sedang terjadi saat ini?

75.

Apakah anda merasa fillang harapan dan putus asa
selama masa pandenu covid-19?
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