BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Deskripsi Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di Universitas Negeri Gorontalo khususnya pada
Program Studi Ners Fakultas Olahraga dan Kesehatan. Program Studi Ners Fakultas
Olahraga dan Kesehatan didirikan pertama kali pada tahun 2014. Pada tahap profesi
ners sendiri terdapat 5 stase dan berjumlahkan 36 SKS dalam 2 semester (selama 1
tahun). Pada tahun 2017, Program Studi Ners telah mendapatkan akreditasi B (Baik)
dari Lembaga Akreditasi Mandiri Pendidikan Tinggi Kesehatan (LAM-PTKes).
Adapun Ketua Prodi Ners bernama Dr. Nasrun Pakaya, S.Kep., Ns., M.Kep,
sementara sekretaris jurusan Bernama Ns. Wirda Y. Dulahu, S.Kep., M.Kep.
Program Studi Ners pada saat ini telah meluluskan sebanyak 12 angkatan Perawat
Profesi Ners yang berkompeten dan handal di bidang kegawatdaruratan dan
bencana.
4.2 Hasil Penelitian

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Prodi Ners Universitas Negeri

Gorontalo dengan jumlah 60 mahasiswa profesi, maka didapatkan hasil penelitian
sebagai berikut.
4.2.1. Karakteristik Responden

Tabel 4.1 Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin mahasiswa
profesi ners Universitas Negeri Gorontalo

No Jenis Kelamin Jumlah (N) Persentase (%0)
1 Laki-Laki 11 18,3
2 Perempuan 49 81,7
Total 60 100

Sumber: Data Primer 2021
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Berdasarkan tabel 4.1. diperoleh sebagian besar responden berjenis kelamin
perempuan dengan jumlah 49 responden (81,7%), sementara responden berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 11 responden (18,3%).

4.2.2 Analisis Univariat

Tabel 4.2 Tingkat kecemasan mahasiswa profesi ners dalam melaksanakan
praktik profesi dimasa pandemi covid-19

No Tingkat Cemas Jumlah (N) | Persentase (%0)
1 Tidak Cemas 27 45
2 Cemas Ringan 30 50
3 Cemas Sedang 3 5
Total 60 100

Sumber: Data Primer 2021
Berdasarkan tabel 4.2 diperoleh bahwa berdasarkan tingkat kecemasan,
sebagian besar mahasiswa memiliki tingkat kecemasan ringan dengan jumlah
sebanyak 30 responden (50%). Sementara yang paling sedikit yakni mahasiswa
yang memiliki tingkat kecemasan sedang dengan jumlah sebanyak 3 responden
(5%).
4.3 Pembahasan
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diperoleh bahwa
berdasarkan tingkat kecemasan, sebagian besar mahasiswa memiliki tingkat
kecemasan ringan dengan jumlah sebanyak 30 responden (50%). Sementara
sebanyak 27 responden (45%) responden tidak memiliki kecemasan serta yang
paling sedikit yakni mahasiswa yang memiliki tingkat kecemasan sedang dengan
jumlah sebanyak 3 responden (5%).
Pada penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar mahasiswa profesi

mengalami cemas ringan sebanyak 30 responden (50%). Mayoritas responden
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mengalami cemas ringan dikarenakan kegelisahan yang dialami responden, dimana
hal ini erat kaitannya dengan masa pelaksanaan praktik profesi yangdilakukan di
masa pandemi Covid-19, sehingga membuat responden gelisah tertular virus sars-
cov tersebut. Kegelisahan responden ditunjukkan melalui perilaku terlalu sering
mencuci tangan. Perilaku terlalu sering mencuci tangan didasarkan dari hasil
penelitian dimana dari 30 responden yang mengalami cemas ringan, 12 responden
diantaranya (40%) selalu berperilaku terlalu sering mencuci tangan, 12 responden
(40%) lainnya juga sering berperilaku terlalu sering mencucitangan. Sementara itu
hanya 6 responden (20%) yang kadang-kadang berperilaku terlalu sering mencuci
tangan. Adapun perilaku terlalu sering mencuci tangan dikarenakan responden
ingin membentuk mekanisme adaptif bahwa dengan mencuci tangan, dapat
menghindari responden dari tertularnya Covid-19.

Hal lainnya yang menjadi bukti bahwa responden mengalami cemas ringan
yang ditandai dengan adanya perilaku adaptif yakni nafsu makan responden tidak
menurun. Hal tersebut dibuktikan berdasarkan hasil penelitian, dimana dari 30
responden yang mengalami cemas ringan, 21 responden (70%) diantaranya tidak
mengalami penurunan nafsu makan saat melihat, mendengar atau membaca berita
yang berkaitan dengan Covid-19. Sementara 5 responden (16,7%) kadang-kadang
mengalami penurunan nafsu makan dan hanya 4 responden (13,3%) yang sering
mengalami penurunan nafsu makan saat melihat, mendengar atau membaca berita
yang berkaitan dengan Covid-19. Namun, 9 responden tersebut jarang terjadi
pengingkatan BAK saat melihat, mendengar dan membaca berita yag berkaitan

dengan Covid-19.
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Sebagaimana teori yang dikemukakan oleh Ardianto (2018) bahwa tingkat
kecemasan dibagi menjadi 4 tingkat yaitu kecemasan ringan, sedang, berat dan
panik. Kecemasan dalam tingkat ringan dihubungkan dengan ketegangan yang
dialami individu sehari-hari. Gejala-gejala yang bersifat negatif yang dialami oleh
individu dengan tingkat cemas ringan ialah selain ketegangan, juga individu merasa
waspada dan gelisah. Selain gejala negatif, gejala positif yang akan dialami oleh
individu yang mengalami cemas ringan ialah adanya perilaku adaptif seperti terlalu
sering mencuci tangan dan menjaga sistem kekebalan tubuh.

Menurut Luna, dkk, (2020), bahwa gejala positif seperti tidak adanya
penurunan nafsu makan juga dialami oleh individu dengan cemas ringan.
Kecemasan dapat bersifat adaptif di tingkat ringan dan sedang, karena berfungsi
sebagai sinyal bahwa individu harus mempersiapkan diri untuk kejadian buruk yang
akan menimpanya. Menurut teori yang dikemukakan Mulyani, dkk, (2021),
individu yang mengalami cemas ringan dapat dilihat dari ada tidaknya peningkatan
berkemih. Kecemasan dapat dikategorikan ringan jika individu tidak mengalami
peningkatan Buang Air Kecil (BAK).

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Saputra
pada tahun 2020 tentang bentuk kecemasan dan resiliensi mahasiswa dalam
menghadapi pandemi Covid-19, hasil penelitian menyebutkan bahwa 7 dari 9
responden merasa khawatir terkena Covid-19, responden merasa was-was karena
mengingat aktivititas ataupun mobilisasi responden yang banyak dilakukan diluar
rumah untuk kepentingan studi. Dari keseluruhan responden yang diteliti,

didapatkan hasil bahwa walaupun responden mengalami kecemasan, namun
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responden masih mampu mengelola emosinya dalam batasan wajar sehingga
kategori cemas yang dialami oleh responden masih tergolong ringan.

Penelitian ini juga mendapatkan bahwa sebanyak 27 responden (45%) tidak
memiliki kecemasan. Penyebab responden tidak memiliki kecemasan dikarenakan
responden tidak cemas saat mendengar hal-hal yang berkaitan denganCovid-19.
Terbukti dari hasil penelitian dimana dari 27 responden yang tidak cemas, 23
responden diantaranya dapat tidur nyenyak saat melihat, mendengar atau
membaca berita yang berkaitan dengan Covid-19. Sementara sisanya yakni 4
responden hanya kadang-kadang tidak dapat tidur nyenyak. Selain itu, hal yang
menjadi bukti bahwa responden tidak memiliki kecemasan yakni dari 27 responden
yang tidak memiliki kecemasan, semuanya tidak memiliki firasat yang buruk
tentang Covid-19.

Hal ini sesuai dengan teori yang dikemukakan oleh Wati (2021), bahwa
kecemasan itu ada bermacam-macam antara lain firasat buruk, takut, khawatir
serta persepsi negatif. Individu yang tidak mengalami kecemasan, tidak akan
mengalami gejala seperti yang telah disebutkan. Individu dengan firasat yang buruk
bahwa akan tertular Covid-19 akan memiliki kecemasan, sebaliknya individu yang
tidak memiliki firasat buruk, menjadi pertanda bahwa individu tidakmengalami
kecemasan. Seseorang yang tidak cemas dapat dilihat juga dari kualitas tidur. Jika
individu dapat tidur nyenyak di malam hari, dapat mengindikasikan bahwa individu
tersebut tidak memiliki kecemasan.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fazirah pada tahun

2021 yang meneliti mengenai kecemasan mahasiswa menghadapi dunia kerja
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pada masa pandemi Covid-19, hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang
tidak mengalami kecemasan saat menghadapi pandemi Covid-19 dapat dilihat dari
kualitas tidurnya, responden individu yang tidak cemas dapat dengan mudah untuk
tidur dengan nyenyak pada malam hari serta tidak memiliki firasat yang buruk
tentang Covid-19.

Pada penelitian ini juga mendapatkan bahwa sebanyak 3 responden (5%)
mengalami cemas sedang. Penyebab responden mengalami cemas sedang
dikarenakan ketakutan yang dialami responden dan kesulitan responden dalam hal
berkonsentrasi, dimana hal ini juga erat kaitannya dengan masa pelaksanaan praktik
profesi yang dilakukan di masa pandemi Covid-19, sehingga membuat responden
takut tertular virus sars-cov tersebut dan membuat responden sulitberkonsentrasi.
Ketakutan responden ditunjukkan melalui beberapa perilaku yang diungkapkan
oleh responden, diantaranya yakni responden takut ketika bertemu dengan orang
yang tidak dikenal. Hal tersebut didasarkan dari hasil penelitian dimana dari 3
responden yang mengalami cemas sedang, ketiganya takut bertemu dengan orang
yang tidak dikenal.

Hal lain yang menjadi bukti adanya ketakutan responden yakni berdasarkan
hasil penelitian yang didapatkan, dari 3 responden yang mengalami cemas sedang,
ketiganya selalu takut tertular Covid-19, terutama saat praktik di Rumah Sakit.
Apalagi Gorontalo termasuk Provinsi dengan risiko tinggi untuk tertular Covid-19.
Perilaku takut bertemu dengan orang yang tidak dikenal dapat mengindikasikan
bahwa responden takut tertular Covid-19 dan ingin waspada jikalau nanti orang

tersebut ternyata pengidap Covid-19. Adapun perilaku
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responden yang kesulitan berkonsentrasi dibuktikan dari hasil penelitian dimana
dari 3 responden yang mengalami cemas sedang, ketiganya mengaku sering merasa
sulit berkonsentrasi saat melihat, mendengar ataupun membaca berita yang
berkaitan dengan Covid-19. Hal tersebut mengindikasikan bahwa kecemasan
responden sudah pada tingkat kecemasan sedang, dimana adanya kesulitan
berkonsentrasi akibat paparan masalah yang dihadapi. Selain itu, penyebab
responden mengalami cemas sedang dikarenakan ketakutan responden yang berada
di negara dengan angka pasien Covid-19 yang tinggi.

Adapun individu dengan cemas sedang juga akan memunculkan mekanisme
adaptif, seperti individu dengan cemas ringan. Bedanya yakni, individu pada cemas
sedang sudah mengalami gangguan konsentrasi. Perilaku adaptif yang muncul pada
responden dengan cemas sedang yakni dapat dibuktikanberdasarkan hasil penelitian
dimana dari 3 responden yang memiliki cemas sedang, ketiganya selalu berperilaku
terlalu sering minum multivitamin. Hal ini mengindikasikan bahwa responden ingin
memiliki kekebalan tubuh yang kuat. responden juga berlebihan dalam hal
kebersihan diri yakni mandi. Hal ini dibuktikan dari hasil penelitian dimana dari 3
responden yang mengalami cemas sedang, 2 responden diantaranya selalu mandi
setiap hari lebih dari dua kali, sementara 1 responden lainnya sering mandi setiap
hari lebih dari dua kali. Hal tersebut mengindikasikan bahwa responden ingin
membuat tubuh mereka selalu bebas dan bersih dari virus covid-19. Perilaku adaptif
yang muncul pada responden tersebut dikarenakan ketakutan responden tertular

Covid-19.
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Sebagaimana dengan teori yang dikemukakan oleh Wiranata & Widjajanto
(2020), sejak WHO menyatakan bahwa dunia dilanda pandemi global Covid-19,
membuat penduduk di dunia ini mengalami kekhawatiran dan perasaan cemas.
Dijelaskan juga bahwa penyebab individu merasa cemas ialah dikarenakan takut
ketika melihat ancaman bahaya Covid-19 yang ada di depan mata. Berdasarkan data
terbaru menurut Dinas Kesehatan Provinsi Gorontalo per tanggal 5 Agustus 2021
pukul 16.00 WITA, menyebutkan bahwa jumlah penduduk terpapar Covid- 19 di
Gorontalo yakni sebanyak 8858 jiwa, dimana 1496 sedang dirawat, 7108 telah
sembuh dan sisanya yakni 254 meninggal dunia.

Adapun kesulitan dalam hal berkonsentrasi menurut Iswanti (2018),
merupakan suatu keadaan dimana individu tidak dapat memfokuskan perhatiandan
pikirannya hanya pada beberapa informasi tertentu dalam satu waktu. Dengan
adanya cemas sedang yang dialami oleh individu, maka dapat menyebabkan
individu kesulitan untuk menyortir stimulus-stimulus yang diterima oleh inderanya,
dalam hal ini individu gagal melakukan mekanisme atensi selektif (seleksi
perhatian) sehingga konsentrasi individu menjadi terpecah. Sama halnya dengan
individu dengas ringan yang dapat memunculkan perilaku adaptif, namun yang
berbeda yakni individu dengan cemas sedang mulai memperlihatkan gejala cemas
yang lebih serius. Adapun gejala-gejala yang akan dialami oleh individu yang
mengalami kecemasan sedang ialah individu akan cukup sulit berkonsentrasi.

Lebih lanjut menurut penjelasan dari Baskoro (2016) bahwa adanya

masalah dapat menjadikan individu mengalami kecemasan sehingga menimbulkan
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jantung berdetak kencang yang merupakan gejala fisik. Menurut Ilham & Wijiati
(2020), bahwa gejala psikologis ialah individu tidak dapat berkonsentrasi dengan
baik akibat kecemasan yang dialaminya.

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Raldy, dkk pada tahun 2021
tentang dampak psikologis pandemi Covid-19 pada mahasiswa, hasil penelitian
menyebutkan bahwa berbagai gejala psikologis yang dialami oleh mahasiswa yang
disebabkan oleh infeksi virus, tempat yang lebih berpotensi untuk penularan virus.
Ditemukan bahwa tingkat kecemasan mahasiswa yang sedang profesi (mahasiswa
klinik) lebih tinggi dibandingkan dengan mahasiswa yang non-klinik. Mahasiswa
yang bekerja sebagai relawan Covid-19 juga memiliki tingkat kecemasan yang
lebih tinggi dibandingkan dengan mahasiswa yang hanya melaksanakan kuliah
secara daring. Akan tetapi pada penelitian ini juga mengungkapkan bahwa
walaupun mahasiswa mengalami kecemasan, akan tetapi mahasiswa kesehatan
dalam hal ini kedokteran dan keperawatan memiliki kecemasan sedang dikarenakan
mahasiswa kesehatan mempunyai pengetahuan yang lebih mengenai penularan
Covid-19.

Penelitian yang dilakukan olen Walean, dkk, pada tahun 2021 tentang
gambaran tingkat kecemasan pada mahasiswa di masa pandemi Covid-19, hasil
penelitian menyebutkan bahwa pandemi Covid-19 dapat mempengaruhi kesehatan
mental pada mahasiswa. Lebih lanjut dijelaskan bahwa cemas sedang merupakan
cemas kedua terbanyak yang dialami oleh responden setelah cemas ringan,
sementara penyebab responden mengalami cemas yakni dikarenakan faktor bidang

akademik dimana hal ini erat kaitannya dengan masa pelaksanaan
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pendidikan di masa pandemi Covid-19. Lebih lanjut dijelaskan pada penelitian yang
dilakukan oleh Rahardjo, dkk pada tahun 2021 tentang mahasiswa pada masa
pandemi Covid-19: kecemasan, hasil penelitian menyebutkan bahwa individu
semakin merasa cemas karena aktivitas keseharian banyak terkait tuntutan-tuntutan
akademis, dalam hal ini berkaitan dengan praktik profesi yang dilakukan oleh
mahasiswa. Kecemasan dan konsentrasi juga merupakan dua hal yang saling
berhubungan, dimana responden yang mengalami kecemasan juga mengalami
kesulitan konsentrasi. Lebih lanjut juga dijelaskan bahwa setiap peningkatan
kecemasan akan diiringi dengan penurunan tingkat konsentrasi.

Berdasarkan hasil penelitian, teori yang mendukung serta penelitian
sebelumnya yang sejalan dengan penelitian ini, bahwa cemas ringan yang dialami
oleh responden disebabkan oleh kegelisahan yang disertai dengan perilaku adaptif,
sementara cemas sedang yang dialami oleh responden disebabkan oleh ketakutan
yang juga diserta dengan perilaku adaptif, namun dengan gejala-gejala ketakutan
yang lebih serius dibandingkan dengan kegelisahan yang dialami responden dengan
cemas ringan.

4.4. Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini hanya menggambarkan tingkat kecemasan sehingga tidak
menghubungkan tingkat kecemasan dengan faktor-faktor lain seperti usia, status
ekonomi, serta masalah kesehatan yang dalam teori berhubungan dengan tingkat

kecemasan.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan diperoleh bahwa tingkat

kecemasan mahasiswa profesi Universitas Negeri Gorontalo dalam melakukan
praktik dimasa pandemi Covid-19 yaitu tidak cemas sebanyak 27 responden (45%)
yang ditandai dengan klien tidak cemas saat melihat, mendengar ataumembaca
berita Covid-19, cemas ringan sebanyak 30 responden (50%) yangditandai dengan
adanya mekanisme adaptif seperti terlalu sering mencuci tangan,dan cemas sedang
sebanyak 5 responden (5%) yang ditandai dengan adanya mekanisme adaptif
seperti terlalu sering minum multivitamin, sering mandi lebih dari dua kali disertai
penurunan kemampuan berkonsentrasi.
5.2 Saran
1.  Bagi Mahasiswa Profesi

Diharapkan untuk mahasiswa profesi yang mengalami kecemasan harus tetap
menaati protokol kesehatan, tetap menjaga kesehatan di saat melaksanakan praktik
profesi dan jangan lupa menggunakan alat pelindung diri, memakai masker, jangan
lupa cuci tangan dan memakai anti septic, berkonsumsi makanan yang bergizi dan
istrahat yang cukup.
2.  Bagi Program Studi Ners

Bagi Program Studi Ners diharapkan agar dapat mengedukasi mahasiswa

untuk mengelola kecemasan yang dimiliki serta untuk mengikuti protokol
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kesehatan guna pencegahan Covid-19 sehingga para dosen, mahasiswa, dan
tenaga kesehatan bisa menjaga keamaanan diri.
3. Bagi Peneliti Selanjutnya

Kepada peneliti selanjutnya dapat meneliti tentang faktor-faktor lain yang
secara teori mempengaruhi kecemasan mahasiswa dalam melaksanakan praktik
profesi di masa pandemi Covid-19 seperti usia, status ekonomi, dan masalah

kesehatan.
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