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 Background : Kecemasan adalah suatu kondisi emosional 

dimana seseorang mengalami ketakutan yang berlebih 

akan suatu hal atau keadaan. Perilaku Protokol Kesehatan 

adalah Suatu sikap individu dalam menghadapi suatu 

situasi kesehatan yang sedang terjadi (COVID-19).. 

Objectives : Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan antara tingkat kecemasan dengan Perilaku 

prokes keluarga yang memiliki anggota keluarga 

terdiagnosa positif COVID-19 

Design: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif 

korelasi dengan pendekatan Cross-Sectional dilakukan 

pada keluarga yang memiliki anggota keluarga 

terdiagnosa positif COVID-19 di Wilayah Tanah Baru, Beji 

Depok. Pada Penelitian ini Populasi berjumlah 168 

keluarga dengan menggunakan teknik purposive Sampling 

dan menghitungnya dengan menggunakan rumus slovin 

dan didapatkan sebanyak  119 responden dan selanjutnya 

responden mengisi kuisioner yang telah di tentukan.  

Data Sources : Variable yang diukur adalah Tingkat 

Kecemasan dan Perilaku Prokes dimana keduanya telah 

lulus uji Validitas 

Results: Pada Hasil penelitian terdapat hubungan 

signifikan yang positif antara Tingkat Kecemasan dengan 

Perilaku Prokes Keluarga yang memiliki anggota keluarga 

terdiagnosa positif COVID-19. 

Conclusions: Hasil Penelitian menggambarkan bahwa 

kecemasan yang dialamai keluarga di wilayah Tanah Baru 

Beiji berada dalam kategori sedang dan perilaku Protokol 

kesehatan keluarga dalam kategori yang tidak baik oleh 

karena itu Peneliti menyarankan khususnya kepada 

keluarga untuk tetap mematuhi protokol kesehatan yang 

berlaku agar kasus COVID-19 dapat segera mereda 

sehingga kecemasan yang dialami keluarga berkurang. 
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PENDAHULUAN  

     Kecemasan adalah reaksi alami 

dan respon peringatan yang diperlukan pada 

manusia, sehingga hal ini dapat menjadi 

gangguan serius ketika itu berlebihan dan tak 

terkendali (T. W. Utami et al., 2017). 

Sebenarnya kecemasan merupakan perasaan 

yang normal yang dimiliki manusia, karena 

saat merasa cemas manusia disadarkan dan 

diingatkan bahwa ada situasi bahaya yang 

mengancam. Namun saat kecemasan yang 

tadinya normal dan dapat dikontrol berubah 

menjadi kecemasan yang terus menerus dan 

tidak dapat dikontrol, kecemasan itu akan 

megganggu aktivitas sehari-hari (Dewi & 

Fauziah, 2018). Selama pandemi Covid-19 

masih terus berlangsung kecemasan tidak 

hanya dirasakan oleh pasien yang terdiagnosa 

saja, melainkan keluarga yang terdapat 

anggota keluarganya yang terdiagnosa  juga 

merasakan hal yang sama.   

Sampai saat ini, prevalensi kasus 

positif COVID-19 masih menunjukkan angka 

yang mengkhawatirkan. Berdasarkan data dari 

WHO, jumlah kasus terkonfirmasi positif per 

tanggal 6 Oktober 2022 sebanyak 

(616.427.419) dengan jumlah kematian 

sebanyak (6.528.557) (WHO, 2022). Hal 

senada juga ditunjukkan oleh situasi di 

Indonesia dimana jumah kasus terkonfirmasi 

sebanyak (6.439.292) kasus dengan angka 

kematian sebanyak (158.165) (WHO 

Indonesia, 2022). Sebuah angka yang butuh 

kewaspadaan kita bersama. Situasi ini juga 

menyebabkan berbagai respon yang 

ditimbulkan akibat penyebaran dan penularan 

yang sangat cepat seperti perasaan tertekan 

dan cemas yang merupakan respon umum 

dari orang- orang yang terdampak (baik 

secara langsung atau tidak) (Tambelli et al., 

2021). 

Sebuah studi kualitatif yang mencoba 

menggali pengalaman anggota keluarga 

(caregiver) yang merawat anggota keluarga 

dengan COVID-19 menunjukkan hasil bahwa 

keluarga mendapat pengalaman psikologis 

yang kurang menyenangkan. Studi ini 

menyoroti bahwa makna dari sebuah 

pengalaman yang bervariasi, tetapi yang 

paling umum adalah ketakutan, kecemasan, 

kekhawatiran, kesedihan, keputusasaan, dan 

merasa tidak berdaya untuk mengelola gejala 

pasien (Rahimi et al., 2021).  

Upaya untuk mengakhiri pandemi ini 

yang berimplikasi terhadap penurunan tingkat 

stress banyak orang, berbagai langkah cepat 

telah dilakukan oleh pemerintah sebagai 

upaya mencegah penyebaran dan penularan 

virus ini, seperti himbauan untuk 

meningkatkan kebersihan personal dan rumah 

sampai pada peningkatan imunitas tubuh 

menjaga jarak (Physical Distancing dan 

Social Distancing), mencuci tangan dengan 

sabun, dan Menerapkan etika batuk dan bersin 

serta penggunaan masker, serta tinggal di 

rumah (Baridwan et al., 2020). Pemerintah 

mengeluarkan kebijakan-kebijakan terkait 

pengendalian covid-19 seperti yang tertuang 

dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 9 Tahun 2020 Tentang 

Pedoman Pembatasan Sosial Berskala Besar 

Dalam Rangka Percepatan Penanganan 

Corona Virus Disease 2019 ( Covid-19) 

(Kemenkes RI, 2020) 

 Namun dalam implementasinya, 

masih banyak orang yang belum patuh 

terhadap anjuran protocol kesehatan. Sebuah 

studi menunjukkan bahwa sebagian  

masyarakat   mengabaikan COVID-19 karena 

kurangnya pengetahuan,  sehingga  

berpengaruh  pada  implementasi  protokol  

kesehatan  yang  lemah,  serta kurangya  

upaya  menjaga  kesehatan (Sofianto, 2021). 

Oleh karena itu, tujuan penelitian ini untuk 

mengetahui hubungan antara tingkat 

kecemasan dengan perilaku protokol 

kesehatan keluarga yang memiliki anggota 

keluarga terdiagnosa positif COVID-19. 

 

METODE PENELITIAN   

 

Penelitian ini menggunakan desain 

deskriptif korelasi dengan pendekatan cross 

sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah 

keluarga yang memiliki anggota keluarga 

yang terdiagnosa positif COVID-19 

berjumlah 168 Keluarga lalu dilakukan 

perhitungan dengan rumus slovin didapatkan 

hasil sebanyak   119 keluarga   yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. 

Penelitian dilaksanakan di Wilayah Tanah 

Baru, Kec. Beji, Kota Depok. 

Instrumen yang digunakan dalam 

penelitian ini diantaranya adalah Instrumen 

yang mengkaji tingkat kecemasan  dibuat 

secara kuisioner online  yang diadaptasi, 

dikembangkan dan dimodifikasi kembali oleh 
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peneliti berdasarkan Kuesioner (Mellu, 2020) 

mengenai tingkat kecemasan pada keluarga 

dengan Covid-19 terdiri dari 20 Pernyataan 

skala Likert dengan pilihan jawaban :Tidak  

Pernah   (0), Pernah (1), Kadang-Kadang (2), 

Sering (3), Selalu  (4), dengan kategori ≤ 20 : 

Tidak ada kecemasan, 21-35 : kecemasan 

ringan, 36-50 : kecemasan sedang, 51-66 : 

kecemasan berat, 67-80 : kecemasan berat 

sekali. Pengisian kuesioner dengan cara 

memilih salah satu dari ke 5 pilihan jawaban 

yang sesuai dengan keadaan responden pada 

20 pernyataan yang tersedia. Dan kuisioner  

mengenai Perilaku Protokol Kesehatan 

(Prokes) yang diadopsi berdasarkan kuesioner 

(Siregar, 2021) dengan hasil uji validitas 

signifikan 5% adalah 0,361 dan uji reliabilitas 

nilai alpha croanbach sebesar 0,7. yang terdiri 

dari 10 pernyataan positif menggunakan skala 

Likert dengan pilihan jawaban : Tidak  Pernah 

(0), Pernah (1), Kadang-Kadang  (2), Sering 

(3), Selalu  (4). Dengan kategori : Baik jika 

skor (0-20), dan Tidak Baik jika skor (28-40) 

Pengumpulan data dilakukan dengan 

cara memberikan kuesioner sesuai variable 

yang telah ditetapkan yakni Tingkat 

kecemasan  dan perilaku protocol kesehatan 

yang telah diuji validitas sebelumnya. 

Kuesioner dibuat dalam bentuk google form 

untuk mempermudah responden dalam proses 

pengisian, dan link google form akan dikirim 

melalui whatsapp / email  responden 

selanjutnya dapat diakses melalui computer 

atau smartphone karena penelitian ini 

dilakukan secara online (daring). 

Data dianalisis dengan analisis 

univariat untuk melihat distribusi frekuensi 

setiap variable yang telah ditetapkan dan 

analisis bivariat untuk melihat untuk 

menganalisa hubungan tingkat kecemasan 

dengan perilaku protokol kesehatan keluarga 

terhadap anggota keluarga terdiagnosa 

COVID-19 dengan menggunakan uji statistik 

chi square dengan tingkat kesalahan (α) 

sebesar 0,05. Penelitian ini telah lulus uji etik 

oleh Komite Etik Fakultas Keperawatan 

dengan nomor sertifikat etik No 014/ 

PE/FKK-KEPK/II/2022. 

 

HASIL PENELITIAN 

 

Penyajian data karakteristik 

responden meliputi tingkat pendidikan dan 

status pekerjaan. 

 

Berdasarkan karakteristik responden 

dijelaskan pada (Tabel 1) dimana hasil 

distribusi frekuensi responden yang terlibat 

dalam penelitian ini berjumlah 119 orang 

dengan karakteristik responden terbanyak di 

dominasi tingkat pendidikan SMP/Sederajat  

sebanyak 71 orang (59,7%) sedangkan yang 

paling sedikit adalah dengan tingkat 

pendidikan SMA/SMK sebanyak 1 orang 

(0.8%), pekerjaan responden terbanyak adalah  

karyawan swasta sebanyak 41 orang (34,5%) 

dan yang paling sedikit adalah dengan 

pekerjaan PNS sebanyak 4 orang (3,4 %).  

  

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden 

berdasarkan tingkat pendidikan dan status 

pekerjaan (n=119). 

 

Karakteristik Responden F (%) 

Tingkat 

Pendidikan 

Diploma/Sarjana  39 32,8 

SMA/SMK 1 0,8 

SMP / Sederajat 71 59,7 

SD / Sederajat  8 6,7 

Status 

Pekerjaan 

Karyawan 

Swasta 
41 34,5 

Pensiunan 7 5,9 

PNS 4 3,4 

Wiraswasta 7 5,9 

Tidak bekerja 35 29,4 

Lain-lain 25 21 

 

Kecemasan merupakan sebagian yang di 

sebabkan oleh stress. Tipe keluarga dapat 

menjadi salah satu factor yang dapat 

mempengaruhi tingkat kecemasan seseorang. 

Menurut penelitian dari Suyani, et all (2020) 

menyebutkan bahwa kecemasan istri tertinggi 

yaitu pada tipe keluarga yang tinggal bersama 

mertua yaitu 33.3%. Selain uraian di atas, 

penyebab masyarakat menjadi stress sampai 

dengan cemas pada saat pandemic COVID19 

yaitu adanya anggota keluarga yang terkena 

COVID 19  juga dapat meningkatkan tingkat 

kecemasan pada keluarga .  

 

 

Tabel 2. Distribusi frekuensi tingkat 

kecemasan keluarga yang memiliki anggota 

keluarga Terdiagnosa COVID-19 (n=119) 
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Tingkat Kecemasan F (%) 

Tidak Ada Kecemasan  0 0 

Kecemasan Ringan 23 19.3 

Kecemasan Sedang 84 70.6 

Kecemasan Berat 12 10.1 

Kecemasan Berat Sekali  0 0 

 

Berdasarkan data (Tabel 2), hasil penelitian 

menunjukkan bahwa responden yang 

terbanyak mengalami tingkat kecemasan 

sedang sebanyak 84 orang (70,6 %) dan 

sebagian besar responden mengalami 

kecemasan ringan sebanayak 23 orang      

(19,3 %), tingkat kecemasan berat sebanayak 

12 orang (10,1%), tidak ada kecemasan  dan 

kecemasan Berat Sekali 0.   

 

 

Perilaku merupakan respon tertutup 

seseorang terhadap stimulus atau objek 

tertentu, yang sudah melibatkan faktor 

pendapat dan emosi yang bersangkutan 

seperti : Senang – tidak senang, baik – tidak 

baik. Perilaku adalah bagaimana pendapat 

atau penilaian orang atau responden terhadap 

hal yang terkait dengan kesehatan, sehat, sakit 

dan faktor yang terkait dengan faktor risiko 

kesehatan (Notoatmodjo, 2014). Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian Rini 

tahun 2021 bahwa sikap masyarakat dalam 

melaksanakan protokol kesehatan mayoritas 

kategori cukup yaitu 70%. Penelitian yang 

dilakukan oleh (Niruri et al., 2021)  

didapatkan hasil bahwa Ketidakpatuhan 

masyarakat masih tinggi pada domain 

menjaga kebersihan dan penerapan etika 

batuk. 

 

Tabel 3. Distribusi frekuensi perilaku protocol 

kesehatan yang memiliki anggota keluarga 

Terdiagnosa COVID-19 (n=119) 

 

Perilaku Protokol 

Kesehatan 
F (%) 

Baik 50 42 

Tidak Baik 69 58 

 

Berdasarkan data (Tabel 3), hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden memiliki perilaku protokol 

kesehatan pada kategori Tidak Baik  dengan 

jumlah sebanyak 69 orang (58%).  

 

Tabel 4. Hubungan antara tingkat kecemasan 

dengan perilaku protocol kesehatan keluarga 

yang memiliki anggota keluarga terdiagnosa 

positif COVID-19 (n=119). 

Tingkat 

Kecemasan 

Perilaku Prokes 

Keluarga Total P 

Value Baik Tidak Baik 

N (%) N (%) N (%) 

Tidak Ada 

Kecemasan 
0 0 0 0 0 0 

0,043 

Kecemasan 

Ringan 
10 8,4 13 10.9 23 19,3 

Kecemasan 

Sedang 
31 26,1 53 44,5 84 70,6 

Kecemasan 

Berat 
9 7,6 3 2,5 12 10,1 

Kecemasan 

Berat 

Sekali 

0 0 0 0 0 0 

 

 

Berdasarkan Tabel 4 diperoleh nilai Chie-

Square yaitu 0,43, karena nilai signifikansi 

p<0,05, artinya terdapat hubungan signifikan 

yang positif antara Tingkat Kecemasan 

dengan Perilaku Protokol Kesehatan 

Keluarga.   Peneliti menyimpulkan bahwa 

masih banyak keluarga yang kurang sadar 

akan pentingnya mematuhi protokol 

kesehatan, sehingga kecemasan masih banyak 

dirasakan oleh keluarga. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini juga 

mengidentifikasi bahwa sebagian besar 

masyarakat mengalami kecemasan berada 

pada kategori sedang yaitu sebanyak 84 

responden atau 71 %. Sedangkan sebagian 

kecil responden mengalami kecemasan 

kategori berat yaitu sebanyak 12 responden 

atau 10%. Kecemasan adalah respon terhadap 

situasi tertentu yang mengancam, merupakan 

perasaan subyektif mengenai ketegangan 

mental sebagai reaksi umum atas ketidak 

mampuan mengatasi masalah atau tidak 

adanya rasa aman (Anita, 2018). Pandemi 

COVID-19 yang sedang berlangsung 

memberikan dampak yang sangat banyak 

seperti dampak ekonomi, sosial dan 

psikologis. Terlepas dari beban fisik yang 



117 

SURYA Vol. 14, No. 03, Desember 2022 

dirasakan oleh  pasien dan layanan kesehatan, 

COVID-19 juga memiliki dampak psikososial 

yang sangat besar termasuk stress dan 

kecemasan (Dubey et al., 2020).  

Hasil penelitian ini juga senada 

dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Agusmanto Zalukhu, (2019) didapatkan hasil 

bahwa paling banyak responden berada pada 

kategori cemas sedang dengan jumlah 32 

orang (52.5%), diikuti oleh tingkat kecemasan 

dengan kategori tinggi sebanyak 8 orang 

(13.1%), dan yang paling sedikit adalah 

tingkat kecemasan dengan kategori tidak 

cemas sebanyak 3 orang (4.9%). Penelitian 

lain yang serupa dilakukan oleh Rayani & 

Purqoti, (2020) didapatkan hasil bahwa 

responden dengan hasil rata-rata keluarga 

mengalami kecemasan sedang yaitu (48.1%).  

Selain itu, hasil distribusi analisa 

univariat pada perilaku protocol kesehatan 

COVID-19 pada keluarga menunjukkan 

bahwa sebagian besar perilaku responden 

dalam mematuhi protokol kesehatan (Prokes) 

berada pada kategori cukup yaitu sebanyak 

101 atau 85%. Perilaku merupakan respon 

tertutup seseorang terhadap stimulus atau 

objek tertentu, yang sudah melibatkan faktor 

pendapat dan emosi yang bersangkutan 

seperti senang-tidak senang dan baik-tidak 

baik. Perilaku adalah bagaimana pendapat 

atau penilaian orang atau responden terhadap 

hal yang terkait dengan kesehatan, sehat, sakit 

dan faktor yang terkait dengan faktor risiko 

kesehatan (Notoatmodjo, 2012). 

Penelitian yang serupa dilakukan oleh 

Niruri et al., (2021)  didapatkan hasil bahwa 

ketidakpatuhan masyarakat masih tinggi pada 

domain menjaga kebersihan dan penerapan 

etika batuk. Health Belief Model menjelaskan 

bahwa salah satu faktor kunci yang 

mempengaruhi orang memiliki niat untuk 

berperilaku sehat adalah dengan seringnya 

terpapar terhadap informasi tentang protocol 

kesehatan sehingga memicu dorongan dalam 

diri inddividu untuk mengambil sebuah 

tindakan atau aksi (Boskey, 2022). 

Hasil analisis bivariat dengan 

menggunakan uji chi-square untuk melihat 

hubungan antara kecemasan dengan perilaku 

protocol kesehatan COVID-19 keluarga 

didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan 

yang signifikan antara tingkat kecemasan 

dengan perilaku protocol kesehatan keluarga 

yang memiliki anggota keluarga terdiagnosa 

positif COVID-19 dengan nilai p-value 0,043 

(p value < 0,05). Penelitian ini juga sejalan 

dengan penelitian Pri Hastuti, (2020) dimana 

hasil, menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden mengalami kecemasan saat 

pandemi COVID-19 meliputi berkurangnya 

penghasilan dan takut tertular COVID-19  

dengan p value: 0,000 ( P value < α : 0,05). 

Selanjutnya, penelitian serupa menunjukkan 

hasil yang sama dimana didapatkan hasil 

signifikansi antara variabel bebas yaitu 

pengetahuan masyarakat dengan variabel 

terikat kepatuhan penggunaan masker sebesar 

0,004 (p<0,05). 

Hasil penelitian ini juga memberi 

gambaran kepada kita bahwa kecemasan 

memiliki pengaruh untuk menjalankan 

perilaku protocol kesehatan. Kecemasan 

merupakan bentuk perasaan khawatir, gelisah 

dan perasaan-perasaan lain yang kurang 

menyenangkan. Kecemasan sering muncul 

pada individu manakala berhadapan dengan 

situasi yang tidak menyenangkan. Pada 

tingkat kecemasan ringan, persepsi dan 

perhatian individu meningkat dari biasanya. 

Pada tingkat kecemasan yang sedang, 

persepsi individu lebih memfokuskan hal 

yang penting saat itu saja dan 

mengesampingkan hal yang lainnya. Pada 

tingkat kecemasan yang berat/tinggi, persepsi 

individu menjadi turun, hanya memikirkan 

hal yang kecil saja dan mengabaikan yang 

lainnya, sehingga individu tidak dapat berfikir 

dengan tenang  (Hurlock & Elizabeth, 2011).  

Kondisi pandemi COVID-19 ini 

mengharuskan kita untuk lebih taat dalam 

menjalankan protokol kesehatan agar tidak 

terjadi penularan terus menerus dengan 

memakai masker, mencuci tangan dan 

menjaga jarak. Promosi kesehatan dapat 

memberikan kontribusi penting untuk 

memerangi pandemi global seperti Covid-19. 

Dalam masyarakat modern, pendekatan 

kesehatan masyarakat baru diperlukan yang 

disesuaikan dengan situasi dan kebutuhan 

lokal. Banyak organisasi di seluruh dunia 

telah menekankan pada pendidikan kesehatan 

dan berbagi informasi tentang COVID-19 

dengan cara yang berbeda (Simkhada et al., 

2020). Misalnya, WHO sebagai salah satu 

aktor kunci selama pandemi Covid-19 ini, 

memberikan informasi kepada publik, sektor 

kesehatan, dan pemerintah tentang praktik 

pencegahan dan pengendalian. 
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KESIMPULAN 

Upaya untuk memutus mata rantai 

penularan adalah dengan menerapkan 

protocol kesehatan yang telah dianjurkan oleh 

pemerinta seperti menggunakan masker, 

mencuci tangan dan menjaga jarak, Hal ini 

dilakukan agar kita bisa terbebas dari 

Pandemi COVID-19. Meskipun COVID-19 

memberi dampak yang cukup siginifikan 

terhadap banyak aspek dalam kehidupan 

termasuk factor psikologis. Rasa takut dan 

cemas merupakan salah satu dari berbagai 

respon psikologis sebagai dampak dari 

Pandemi COVID-19. Penelitian ini 

menunjukkan hasil terdapat hubungan yang 

signifikan antara tingkat kecemasan dengan 

perilaku protocol kesehatan keluarga yang 

memiliki anggota keluarga terdiagnosa positif 

COVID-19. Upaya promosi kesehatan harus 

terus dilakukan oleh tenaga kesehatan 

termasuk perawat komunitas untuk senantiasa 

memberi edukasi dan penyuluhan kesehatan 

kepada masyarakat mengenai pentingnya 

protocol kesehatan guna menghentikan 

penularan COVID-19 yang di lakukan secara 

regular sehingga terbangun awareness.   

 

KETERBATASAN  

 

Keterbatasan dari penelitian ini 

adalah bersamaan dengan berlakuan 

PPKM COVID19 sehingga Penelitian ini 

masih memiliki keterbatasan dalam 

menyebarkan kuesioner, keterbatasan 

dalam menemukan informan sehingga 

sebagian dibantu oleh kader dalam 

penyebarannya, sehingga pengumpulan 

kuesioner agak sedikit membutuhkan 

waktu. 
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