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ABSTRAK 
Novel coronavirus pneumonia yang dikenal sebagai Covid-19 adalah jenis peradangan paru yang 

disebabkan oleh infeksi virus corona baru. Covid-19 Sudah menyebar ke seluruh dunia sejak Desember 

2019. Selama pandemi, perawat yang memiliki kontak lebih dekat dan lebih sering dengan pasien yang 

terinfeksi menjadi takut dan cemas karena kekhawatiran yang menular virus dapat mempengaruhi 

mereka dan keluarganya terutama secara resmi ketika mereka melihat penyedia layanan kesehatan lain 

terinfeksi. Tujuan dari penelitian ini adalah mengeksplorasi pengalaman perawat dalam Merawat Pasien 

dengan Diagnosa Covid-19 di Indonesia. Penelitian ini menggunakan studi kualitatif dengan desain 

fenomenologi. Teknik sampling dalam penelitian ini adalah Purposive sampling. Jumlah sampel dalam 

penelitian ini sebanyak 8 partisipan. Hasil penelitian ini ditemukan 5 tema, yaitu : 1) Kecemasan dalam 

merawat Covid 19, 2) Mekanisme Koping, 3) Tantangan Selama Merawat Covid-19 dan 4) Perilaku 

Caring Perawat dan 5) Harapan Perawat dalam Merawat Covid-19. Penelitian ini memberikan 

pemahaman yang mendalam tentang pengalaman perawat dalam merawat pasien Covid-19. Pengalaman 

perawat dalam merawat pasien Covid-19 tergambar dalam 5 tema yaitu : Kecemasan dalam merawat 

Covid 19, Mekanisme Koping, Tantangan Selama Merawat Covid-19, Perilaku Caring Perawat dan 

Harapan Perawat dalam Merawat Covid-19. 

 

Kata kunci: covid-19; pengalaman; perawat 
 

NURSE EXPERIENCE IN TREATING PATIENTS WITH A DIAGNOSIS OF COVID-19 

IN INDONESIA: QUALITATIVE STUDY 

 

ABSTRACT 
The novel coronavirus pneumonia known as Covid-19 is a type of lung inflammation caused by 

infection with the new coronavirus. Covid-19 has spread worldwide since December 2019. During the 

pandemic, nurses who have closer and more frequent contact with infected patients become afraid and 

anxious because of the fear that the virus can affect them and their families, especially officially when 

they see service providers. other health infected. The purpose of this study was to explore the 

experiences of nurses in caring for patients with a diagnosis of Covid-19 in Indonesia This study uses 

a qualitative study with a phenomenological design. The sampling technique in this study was 

purposive sampling. The number of samples in this study was 8 participants. The results of this study 

found 5 themes, namely: 1) Anxiety in caring for Covid 19, 2) Coping Mechanisms, 3) Challenges 

While Caring for Covid-19 and 4) Caring Behavior of Nurses, and 5) Nurses' Expectations in Caring 

for Covid-19. This study provides an in-depth understanding of the experiences of nurses in caring for 

Covid-19 patients. The experience of nurses in caring for Covid-19 patients is illustrated in 5 themes, 

namely: Anxiety in caring for Covid-19, Coping Mechanisms, Challenges While Caring for Covid-19, 

Caring Behavior of Nurses, and Nurses' Expectations in Caring for Covid-19. 
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PENDAHULUAN 

Penyakit Coronavirus 2019 (Covid-19) menyebar dengan cepat di seluruh dunia. Novel 

coronavirus pneumonia yang dikenal sebagai Covid-19 adalah jenis peradangan paru yang 

disebabkan oleh infeksi virus corona baru. Covid-19 Sudah menyebar ke seluruh dunia sejak 

Desember 2019. Kasus pertama penyakit Covid-19 terkait dengan paparan langsung yang 

terjadi dalam lingkungan Pasar Makanan Laut Huanan di Wuhan(Guo et al., 2020). Pandemi 

yang awalnya dimulai di Wuhan, China, dan menyebar sangat cepat, mencapai lebih dari 180 

negara. Virus corona baru terus berkembang, masih banyak keterbatasan pengetahuan kita 

tentang siapa sebenarnya virus ini berdampak kritis. Orang dewasa yang lebih tua dan orang 

dari segala usia yang memilikinya kondisi medis yang mendasari, seperti hipertensi dan 

diabetes, telah menunjukkan prognosis yang lebih buruk (Kumar et al., 2020). 

 

Tenaga kesehatan adalah sumber daya penting bagi setiap orang negara. Kesehatan dan 

keselamatan mereka penting tidak hanya untuk perawatan pasien yang berkelanjutan dan aman, 

tetapi juga untuk pengendalian wabah apapun. Namun, penyedia layanan kesehatan merawat 

pasien selama sindrom pernafasan akut yang parah (SARS) dan sindrom pernapasan Timur 

Tengah (MERS)wabah berada di bawah tekanan luar biasa terkait risiko tinggi infeksi, 

stigmatisasi, kekurangan staf, dan ketidakpastian, serta dukungan komprehensif yang tinggi 

prioritas selama wabah dan setelahnya (Lee et al., 2018; Maunder et al., 2003). Sebagai 

"penjaga gerbang" dari sistem perawatan kesehatan, perawat di garis depan wabah Covid-19 

memainkan kunci peran dalam mengidentifikasi dugaan dan konfirmasi Covid-19 pasien 

dengan hati-hati mengevaluasi manifestasi penyakit dan riwayat eksposur (Catton, 2020; Chan 

et al., 2020). Perawat yang berperan penting ada saat terjadinya wabah penyakit coronavirus 

2019 (Covid-19), terkena berbagai stres psikososial karena risiko yang tidak terduga (Huang et 

al., 2020; Lai et al., 2020).  

 

Selama pandemi, perawat yang memiliki kontak lebih dekat dan lebih sering dengan pasien 

yang terinfeksi menjadi takut dan cemas karena kekhawatiran yang menular virus dapat 

mempengaruhi mereka dan keluarganya terutama secara resmi ketika mereka melihat penyedia 

layanan kesehatan lain terinfeksi (Bohlken J et al., 2020). Studi sebelumnya telah menunjukkan 

bahwa selama bencana alam mendadak dan bencana pandemic, perawat sering kali akan 

mengorbankan kebutuhannya sendiri untuk berpartisipasi aktif dalam mengatasi pandemi 

bekerja dan memberikan kontribusi tanpa pamrih dari moral dan tanggung jawab 

professional(Aliakbari et al., 2015). Pada saat yang sama, perawat akan masuk keadaan stres 

fisik dan mental serta merasa terisolasi dan tidak berdaya menghadapi ancaman kesehatan dan 

tekanan dari pekerjaan intensitas tinggi yang disebabkan oleh keadaan darurat kesehatan 

masyarakat seperti itu (O’Boyle et al., 2006).  

 

Penelitian lainnya juga menunjukkan bahwa ketika perawat berada dalam kontak dekat dengan 

pasien penyakit menular yang muncul seperti SARS, MERS-Cov, Ebola, dan H1N1(Chung et 

al., 2005; Honey & Wang, 2013; C. Liu et al., 2019; Yujeong, 2020). Perawat akan menderita 

kesepian, kecemasan, ketakutan, kelelahan, tidur gangguan, dan masalah kesehatan fisik dan 

mental lainnya. Studi telah menunjukkan bahwa kejadian depresi, insomnia, dan pasca trauma 

stres matic di antara perawat yang terlibat dalam pengobatan pasien SARS masing-masing 

adalah 38,5%, 37%, dan 33%(Su et al., 2007). Dalam sebuah studi tentang kondisi psikologi 

perawat yang merawat pasien Ebola, 29% partisipan merasa kesepian dan 45% menerima 

konseling psikologis (Smith et al., 2017). Studi kuantitatif telah menunjukkan bahwa garis 

depan kesehatan-penyedia perawatan yang merawat pasien dengan COVID-19 memiliki risiko 

yang lebih besar dari masalah kesehatan mental, seperti kecemasan, depresi, insomnia, dan 

stress (S. Liu et al., 2020).  
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Perawat sebagai populasi utama profesi kesehatan juga melayani dalam pandemi COVID-19, 

terus melayani dalam mendiagnosis, merawat dan merawat pasien selama berminggu-minggu 

dengan sumber daya yang terbatas . Literatur menyatakan bahwa perawat, yang dihadapkan 

pada kondisi kritis ini dan siapa yang berisiko infeksi, terkena sigstres yang signifikan, dan stres 

yang dialami secara intens ini membawa masalah psikososial yang menyertainya (Huang et al., 

2020; Lai et al., 2020). Penelitian yang dilakukan oleh paolo menyebutkan rasa cemas yang 

terjadi di rumah sakit dalam merawat Covid-19 menimbulkan kekhawatiran pada tingkat 

kesehatan fisik dan psikologis, Covid-19 menimbulkan masalah sosial yang menyebabkan 

percepatan penularan Covid-19 (Paolo Soraci et al., 2020). Penelitian yang dilakukan di cina 

menyatakan Dari 512 staf medis dari Cina, 164 petugas kesehatan (32,03%) telah melakukan 

kontak langsung dengan merawat pasien yang terinfeksi Covid-19. Prevalensi kecemasan 

adalah 12,5%, dengan 53 pekerja menderita ringan (10,35%), 7 pekerja dari sedang (1,36%) 

dan 4 pekerja dari kecemasan parah (0,78%) (C. Y. Liu et al., 2020). Perawat adalah penyedia 

layanan kesehatan yang dalam melaksanakan tugasnya selalu berhubungan dengan pasien, 

kolega, penyelia atau anggota tim perawatan kesehatan lainnya, dan masyarakat. Setiap perawat 

pasti memiliki pengalaman dalam melakukan pekerjaannya  (Siti Khamdiyah & Setiyabudi, 

2021). Tujuan dari penelitian ini adalah mengeksplorasi pengalaman perawat dalam merawat 

pasien dengan diagnosa Covid-19 di Indonesia. 

 

METODE 
Desain Studi penelitian ini adalah studi fenomenologis untuk menemukan dan menafsirkan makna 

pengalaman hidup perawat merawat pasien dengan diagnosa Covid-19(Darma, 2012). Penelitian ini 

dilakukan pada Oktober 2021 – Februari 2022. Penelitian dilakukan setelah uji etik dengan nomor 

113016110121 pada Fakultas Keperawatan Universitas Syiah Kuala. Tehnik sampling mengunakan 

purposive sampling dengan jumlah partisipan sebanyak 8 orang. Penelitian ini dilaksanakan RS Harapan 

Jayakarta, RS Fatmawati, RS Citra Medika Depok, RS Universitas Hasanuddin, Wisma Atlet dan RSU 

Zainal Abidin Banda Aceh. Data pada penelitian ini akan dikumpulkan melalui wawancara mendalam 

pada responden yang sesuai dengan kriteria penelitian (In-depth Interviews) dengan metode semi-

structured (Whitehead & Whitehead, 2016). Alat Bantu pada penelitian ini menggunakan alat perekam 

dan catatan lapangan (field notes). Proses analisis data dalam penelitian ini menggunakan analisis 

tematik terdiri dari beberapa tahapan yaitu familiarisasi data, kodifikasi, mencari tema, review tema, 

memberi nama tema dan memberi arti serta menulis hasil (Nowell et al., 2017). 

 

HASIL  

Tabel 1. 

Karakteristik Perawat yang pernah merawat Covid-19 

Kode Partisipan Umur 
Jenis 

Kelamin 
Pendidikan 

Ruang 

Rawat 
Jabatan 

Pelatihan yang 

pernah diikuti 

P1 26 tahun Laki-laki Ners 
Isolasi 

Covid 
Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P2 25 tahun Perempuan Ners 
Isolasi 

Covid 
Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P3 25 tahun Laki-Laki Ners ICU Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P4 24 tahun Perempuan Ners 
Isolasi 

Covid 
Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P5 29 tahun Perempuan Ners 
Isolasi 

Covid 
Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P6 28 tahun Perempuan Ners 
Isolasi 

Covid 
Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 

P7 
24 

Tahun 
Perempuan Ners ICU Perawat Pelaksana 

BTCLS, BHD 

dan Pemulasaran 

Jenazah 

P8 
24 

Tahun 
Laki-Laki Ners ICU Perawat Pelaksana BTCLS dan BHD 
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Hasil penelitian setelah dilakukan proses analisa tematik didapatkan lima tema yaitu: 1) 

Kecemasan dalam merawat Covid 19, 2) Mekanisme Koping, 3) Tantangan Selama Merawat 

Covid-19, 4) Perilaku Caring Perawat dan 5) Harapan Perawat dalam Merawat Covid-19. 

Tema-tema ini akan dibahas secara terperinci untuk memaknai pengalaman perawat dalam 

merawat pasien Covid-19. 

 

Tema 1 : Kecemasan dalam merawat Covid 19  

Kecemasan merupakan masalah psikologis yang sering terjadi pada manusia. Kecemasan 

sendiri dapat merupakan gambaran efek negatif dan merupakan stimulus fisiologis dari 

manusia. Ada dua penyebab kecemasan perawat dalam merawat Covid pada penelitian ini yaitu 

berdasarkan sub-tema yaitu: 1) Kecemasan tertular Covid-19, dan 2) Kurang pengetahauan 

mengenai Covid-19 

a. Kecemasan tertular Covid-19 

Pada penelitian ini mayoritas pertisipan mengungkapkan kecemasan akan tertular Covid-19. 

Berdasarkan hasil wawancara mendalam, perasaan cemas disampaikan oleh 7 partisipan 

dengan pernyataan seperti berikut ini 

… itu pasti stres ..pernah menolak cemas tertular dan sempat mau mengajukan untuk resign 

kayak gitu dia (P1) 

…..ada juga perasaan cemas.. banyak dari teman-teman yang merawat Covid yang positif 

Covid (P2) 

… Takut itu positif..(P3) 

saya takut itu positif..di ruang Covid perasaan deg-degan, cemas, dan teman-teman pernah 

kena Covid…Takut positif bu’ karna kan jauh dari orang tua, Cuma ada teman2 yang ada 

disini (P4) 

….Ada rasa ketakutan gitu, pernah ada pasien yang tiba-tiba meninggal (P5) 

… Rasa rasa takut tertular itu ada…setiap mau dinas deg-degan, tertekan juga..(P6) 

walaupun pakai handscoen tetap kayak takut terinfeksi bu’…(P7) 

 

b. Kurang pengetahauan mengenai Covid-19 

Covid-19 adalah penyakit menular baru. Reaksi pertama dan paling menonjol adalah 

kecemasan yang muncul karena perjalanan klinis yang tidak menguntungkan dan kurangnya 

informasi tentang penyakit Covid-19. Perawat tidak memiliki pengalaman dan informai 

yang jelas dengan Covid-19. Beberapa respoden mengungkapkan kurangnya pengetahuan 

mengenai pengelolaan pasien Covid-19 sebagai berikut : 

…Awalnya menolak merawat Covid.. karena ya ilmunya masih sedikit. Menolak sampai 

sampai mau buat pernyataan resign (P1) 

…awalnya masih bingung, pertama kali berinteraksi dengan pasien Covid keluhannya 

beda2-beda tidak sama dengan pasien pada umumnya (P2) 

…..belum ada pengalaman merawat pasien kritis sebelumnya..jadi masih kurang ilmunya 

sebenarnya dalam merawat Covid-19 (P4) 

 

Tema 2 : Mekanisme Koping  

Perilaku koping yang muncul sebagai respon terhadap suatu peristiwa dalam kehidupan akan 

berbeda pada individu dan kepada individu lain. Ada dua subtema yaitu dengan berpikir positif 

dan adanya support system. 

a. Berpikir positif 

Berpikir positif atau sikap optimis adalah praktik berfokus pada kebaikan dalam setiap 

situasi. Pikiran dan perasaan positif adalah potensi utama yang dapat memotivasi orang 

untuk bertindak dan bekerja, menginvestasikan semua kemampuan manusianya. Berpikir 

positif adalah ketika seseorang merasa cemas tetapi mampu menciptakan mekanisme 
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koping untuk mengubah perasaannya menjadi positif. Beberapa responden mengatakan 

mencoba berpikir positif tentang pengobatan pasien Covid-19 sebagai berikut:  

..Iya mencoba berpikir positif juga.(P1) 

...selama merawat Covid..saya selalu berusaha berpikir positif (P8) 

 

b. Support sysstem 

Support system adalah orang-orang yang selalu memberi dukungan dalam keadaan apapun 

baik bentuknya materil ataupun moril. Dengan adanya support system dapat membuat 

seseorang kuat melewati berbagai keadaan yang cukup sulit. Beberapa partisipan 

mengungkapkan mendapatkan dukungan dari keluarga, teman maupun rekan kerja dalam 

memberikan perawatan pada pasien Covid seperti pada ungkapan berikut: 

..Teman teman yang merawat Covid baca juga saling membantu, dan rekan kerja saling 

menguatkan (P2) 

...yang menguatkan selain diri sendiri yang pasti oang tua juga (P3) 

..yang menguatkan saya adalah orang tua dalam merawat Covid.. Teman-teman dan rekan 

kerja saling mendukung.. (P4) 

..Keluarga sama teman-teman yang menguatkan..sering memberi dukungan (P5) 

..sesama rekan kerja saling menguatkan.. (P8) 

 

Tema 3 : Tantangan Merawat Covid  

Tantangan selama merawat pasien COVID-19 merupakan suatu hal atau kegiatan yang 

bertujuan untuk menggugah kemampuan perawat selama merawat pasien COVID-19. Berbagai 

macam tantangan yang dihadapi perawat selama merawat COVID-19 yaitu berdasarkan sub-

tema yaitu: 1) Sarana dan prasarana terbatas, 2) Pasien dan keluarga yang tidak kooperatif, 3) 

Penggunaan APD dan 4) Peningkatan Beban Kerja. 

a. Sarana dan Prasarana pendukung terbatas 

Para peserta menyatakan bahwa salah satu hambatan utama dalam menangani pasien Covid 

adalah terbatasnyasarana dan prasana pendukung dalam merawat pasien Covid. Kurangnya 

alat pelindung diri dan baju hazmat, ruangan gak terbatas, dan oksigen, sesuai dengan 

ungkapan sebagai berikut:  

..APD terbatas (P1) 

……….Fasilitas dalam ruangan juga agak terbatas (P2) 

….ruangan Covid itu sendiri a c nya terbatas panas terus. Sesaknya bu a p d nya 

terus…Alat terbatas dalam merawat Covid apalagi ada pasien dengan KU nya jelek. (P3) 

….Klo oksigen pasien habis… apalagi pasien sudah mengap2 bu’ oksigen habis..jadi susah 

banget bu’.. (P6) 

…di rumah sakit sekarang bu jadi kalau misalnya hazmat irit….irit begitu karena agak 

terbatas jadi(P7) 

 

b. Pasein dan keluarga kurang kooperatif 

Tantangan yang dihadapi perawat selama merawat pasien COVID-19 saat menghadapi 

pasien dan kelaurga pasien yang tidak kooperatif. Pasien masih ada yang tidak percaya 

dengan hasil pemeriksaan. Perawat juga sering sering dimaki dan dimarahi oleh pasien dan 

kelaurga pasien selama merawat COVID-19, sesuai dengan ungkapan sebagai berikut: 

..Kedua masih banyak ya masyarakat ketika masuk di ruangan Covid itu nyata nyata hasil 

positif mereka masih enggak percaya (P1 

..Pasien tidak kooperatif, dan minta di jenguk sma keluarganya padahal tidak bisa..kadang 

tidak mau makan makanan rumah sakit maunya makan diluar(P4 ) 

..banyak yang pasien yang tidak percaya kena Covid… jadi harus pintar-pintar menghadapi 

pasien (P6) 



Jurnal Keperawatan Volume 15 No 3, September 2023                                                 Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Kendal 

1404 

..kan di ruang Covid nga boleh ada keluarga..kadang tuh keluarga pasien yang tidak bisa 

menerima dan ngotot minta jenguk…(P7) 

..Pasiennya kurang koperatif ….Enggak percaya tentang Covid (P8) 

..Klo disana keluarga pasien dilarang betul-betul masuk…jadi ada keluarga yang mengerti 

ada yang tidak yang beratnya ini keluarga pasien yang tidak mengerti jadi karna dilarang 

kadang keluarga pasien banyak yang marah kepada perawat bahkan kadang ada yang 

mengamuk sampai ada kekerasan..kadang ada pasien yang tidak menerima keadaan 

pasien..(P9) 

 

c. Penggunaan APD 

Perawat diwajibkan menggunakan APD selama berjam-jam membuat perawat kesulitan 

melakukan tindakan pada pasien Covid-19. Selain itu menggunakan masker double 

membuat sulit bernafas dan menggunakan baju hazmat terasa panas, berkeringat,  dan gatal-

gatal. Pemakaian APD lengkap merupakan tantangan perawat saat menangani pasien Covid-

19, sesuai dengan ungkapan sebagai berikut: 

Iya bu kenapa ke maskernya juga double double jadi agak sesak juga…. Capeknya itu 

karena harus pakai APD berlapis tiga(P2) 

harus pakai hazmat, Ya Allah panasnya.. pakai masker sampai tiga lapis sesak juga (P3) 

maskernya juga double double jadi agak sesak juga..(P4) 

…merawat Covid selain pakai hazma kan panas..(P6) 

klo pakai APD..Sulit untuk pergi ke kamar mandi.. (P7) 

Sesak, panas sama gatal-gatal bu klo pakai APD(P4) 

 

d. Peningkatan Beban Kerja 

Selama wawancara, hampir setiap partisipan menyatakan kelelahan dan beban kerja yang 

berat. Mayoritas partisipan dalam penelitian ini menunjukkan kesulitan bekerja di perawatan 

Covid-19. Beban kerja yang berlebihan, harus melakukan pemulasaran jenazah, rasa panas 

yang ekstrim karena memakai pakaian pelindung, dan kesulitan pergi ke toilet merupakan 

beberapa hal yang membuat beban kerja perawat meningkat, sesuai dengan ungkapan 

sebagai berikut: 

...Karena prosedurnya ya capeknya itu ya (P1) 

...beban kerja meningkat (P2) 

..Klo sdh pakai APD Itu kan delapan jam di dalam.. Ini karena mau kencing tidak bisa (P3) 

..klo pasien Covid tidak ada keluarga yang menjaga, jadi kita yang harus lebih berperan 

dan caring..kecemasan pasien Covid juga tinggi.. Semua di lakukan sendiri bu..capek juga 

bu..apalagi yang dinas cuma berdua kadang juga sendiri(P4) 

..merawat Covid jauh lebih capek di banding perawatan biasa bu’..karna semua kebutuhan 

pasien kita yang harus penuhi bu’..(P5) 

..Itu..klo sudah masuk keruangan kan apd nya satu kali pakai tidak bisa keluar lagi, didalam 

sekitar 8 jam.. mau kencing tidak bisa (P6) 

...Harus melakukan pemulasaran jenasah, klo pasien Covid itu seluruh kita yang lakukan 

mulai dari bersihkan, mengkafani, mensholati bu..apalagi klo cuma saya sendiri yang dinas 

(P7) 

 

Tema 4 : Perilaku Caring  

Perilaku caring adalah inti dari profesi keperawatan yang dibutuhkan dalam pelayanan 

keperawatan. Penerapan nilai-nilai caring dalam pelayanan keperawatan menjadi tantangan 

tersendiri di saat terjadinya pandemi Covid-19. Perilaku yang ditampilkan perawat yaitu 

perawat menguatkan pasien, memotivasi dan memberi dukungan pada pasien, sesuai dengan 

ungkapan sebagai berikut: 
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..Perawat sendiri kita yang menguatkan pasien itu bagaimana bisa untuk mandiri 

dibantu....diajari untuk mandiri (P2) 

..keinginan untuk melihat sembuh, jadi kita berusaha bagaimana pasien bisa negatif dan tidak 

positif lagi (P5) 

..jadi harus bisa menguatkan pasien…karna yang sering bersama pasien adalah kita 

perawat(P3) 

..pasien juga harus di motivasi (P6) 

..Kita harus memberi dukungan dan hiburan kepada pasein, soalnya kan rata-rata pasien 

Covid kadang mengalami stress. Sampai ada pasien yang pernah halusinasi (P4) 

..Harus lebih care ke pasien , karna sy sendiri di ruangan jadi harus meningkatkan rasa caring 

ke pasien dan merasa harus lebih bertanggung jawab…( P7) 

..Harus selalu memantau pasien karna pasien  tidak ada yang mendampingi jadi harus betul 

tahu kondisi pasien..ada pasien yang awalnya keadaaanya baik bisa tiba-tiba drop keadaanyan 

makanya harus selalu pantau.. (P8) 

 

Tema 5 : Harapan perawat 

Harapan selama merawat pasien Covid-19 merupakan keinginan yang berbuah kebaikan dan 

akan didapatkan dari suatu kejadian selama merawat pasien Covid-19. Harapan perawat agar 

pandemi segera berakhir merupakan keinginan dan impian perawat agar Covid-19 berakhir dan 

terbebas dari Covid-19. Pernyataan ini sesuai dengan ungkapan partisipan sebagai berikut: 

Semoga tidak ada Covid, karna hampir semua perawat kemungkinan sudah lelah… dan bisa 

hidup normal kayak dulu..( P2) 

semoga tidak ada lagi Covid, dan sekarang kan sudah trun kan semoga tidak meningkat 

lagi…dan tidak dibatasi lagi klo mau kemana harus test ini dulu(P3) 

,,mudah-mudahan Covid ini cepat berlalu (P5) 

..cepat hilang lah Covid ini dan bisa beraktivitas kembali…(P6) 

 

PEMBAHASAN 

Penelitian ini bertujuan untuk mengeskplorasi pengalaman perawat dalam merawat pasien 

dengan diagnosa Covid-19. Partisipan  yang  terlibat dalam  penelitian  ini berusia minimal 24 

dan   maksimal 29  tahun, mayoritas berjenis kelamin  perempuan,  dan  seluruhnya   

berpendidikan Ners. Hasil Penelitian ini menemukan 5 tema utama yaitu kecemasan dalam 

merawat Covid 19, mekanisme koping, tantangan selama merawat Covid-19, perilaku caring 

perawat dan harapan perawat dalam merawat Covid-19. 

Tema 1 : Kecemasan dalam merawat Covid 19 

Kecemasan tertular Covid-19 

Mayoritas partisipan menyatakan mengalami kecemasan dan perasaan was-was dalam merawat 

pasien Covid-19. Perawat mengunkapkan kecemasan dan takut akan tertular Covid-19 maupun 

karna minimnya pengetahuan dan pengalaman perawat dalam pasien Covid-19. Penyebab 

paling penting dari ketakutan dan kecemasan perawat adalah risiko infeksi Covid-19. Sebagai 

bagian dari sistem pelayanan kesehatan, perawat memberikan pelayanan kepada pasien, 

menempatkan perawat pada risiko tinggi tertular patogen Covid-19. (Saqlain et al., 2020). 

Menurut penelitian di Iran, penyebab meningkatnya kecemasan pemberi perawatan dalam 

merawat pasien Covid-19 adalah ketakutan terinfeksi, kesulitan mengendalikan pandemi dan 

kurangnya peralatan medis dan informasi mengenai Covid-19 (Ahmadidarrehsima et al., 2022; 

Mohammadi et al., 2021). Risiko  tertular  penyakit  tersebut  dapat membuat perawat cemas 

dan ragu untuk kontak dan merawat pasien Covid-19. Hal ini  dapat  mempengaruhi kinerja  

perawat dalam merawat pasien bahkan menjadi alasan  bagi  perawat  untuk  keluar  dari 

pekerjaannya  (Utama & Dianty, 2020). Menurut Cheng et al (2020), masalah psikologis di 

kalangan tenaga kesehatan semakin meningkat dalam menghadapi pandemi Covid-19 yang 
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menyebabkan kekhawatiran akan kesehatan mereka sendiri dan menular ke keluarga (Chen et 

al., 2020) 

 

Kurang pengetahauan mengenai Covid-19 

Hal ini merupakan pengalaman pertama mereka mengelola pasien infeksi Covid-19 yang sangat 

mudah dan rentan untuk menginfeksi. Selain itu, beberapa partisipan menyatakan takut dan 

masih belum mengetahui dengan jelas dalam mengelola pasien Covid-19 karena belum ada 

panduan yang jelas serta APD yang berstandar di awal pandemik. Perawat tidak memiliki 

pengalaman kerja sebelumnya dalam penyakit menular atau menangani pasien yang sakit kritis 

dan memiliki pengetahuan yang kurang mengenai Covid-19. Seseorang dengan pengetahuan 

yang sedikit cenderung sulit  menerima dan memahami informasi, oleh karena itu ia merasa 

acuh tak acuh terhadap informasi yang diterimanya dan merasa bahwa informasi yang 

diterimanya tidak diperlukan (Kusnanto et al., 2019). Dengan pengetahuan yang baik akan 

mengurangi kecemasan karena pengetahuan dan pengalaman setiap orang dapat membantu 

memecahkan masalah psikologis, termasuk kecemasan. (Suwandi & Malinti, 2020). Menurut 

Kemenkes RI (2020), pengetahuan tenaga kesehatan terhadap Covid-19 merupakan alasan 

utama untuk memutuskan rantai penularan Covid-19. Penelitian lain menunjukkan bahwa 

petugas kesehatan memiliki tingkat pengetahuan dan sikap yang rendah dalam penanganan 

Mers-Cov serta penyakit infeksi lainnya[(Alsahafi & Cheng, 2016). Penelitian lain juga 

menunjukkan adanya tingkat pengetahuan yang rendah mengenai penanganan Mers-Cov 

(Althomairy et al., 2018) 

 

Tema 2. Mekanisme Koping 

Berpikir positif 

Mekanisme Koping yaitu salah satu cara yang digunakan untuk beradaptasi terhadap stres. 

Salah satu yang di lakukan oleh beberaa partisipan adalah selalu berpikir positi. Sebuah studi 

oleh Sun et al. (2020)  menunjukkan bahwa perawat dapat mengatasi masalah emosional di 

tempat kerja dengan beradaptasi dengan situasi (Sun et al., 2020) 

 

Support system 

Perawat mengatakan bahwa kondisi pandemi ini sangat menakutkan. Minimnya Informasi 

mengenai Covid-19 dan peralatan yang belum memadai memaksa untuk tetap bekerja merawat 

pasien membuat perawat cemas. Selama  pandemi  Covid-19,  banyak  masalah  utama  yang  

terkait  dengan kesehatan dan keselamatan pribadi, kualitas perawatan, dan keselamatan kerja 

perlu ditangani  untuk  mendukung  perawat  perawatan  primer.  Mengatasi masalah dukungan 

ini dapat membantu mempertahankan perawat dan mengoptimalkan peran perawat perawatan 

primer selama pandemi(Aliakbari et al., 2015). Dukungan rekan kerja dan sahabat yang  pernah 

menangani penyakit menular di masa lalu memberi semangat bagi perawat saat menghadapi 

pasien Covid 19. Dukungan bisa berarti pertolongan atau dukungan yang diterima seseorang 

dari orang lain, biasanya dukungan ini datang dari lingkungan sekitar. lingkungan sosial, yaitu 

orang-orang terdekat mereka, termasuk  anggota keluarga, orang tua dan teman-teman 

(Istifarani, 2016). 

 

Tema 3 : Tantangan Merawat Covid  

Sarana dan Prasana pendukung terbatas 

Pada penelitian ini menyoroti terbatasnya sarana dan prasarana dalam merawat pasien Covid-

19, utamanya alat pelindung diri. Pencegahan penularan telah diupayakan dengan pemenuhan 

APD yang sesuai standar pada setiap rumah sakit. Pemenuhan APD ini juga dikondisikan sesuai 

dengan tugas dari perawat yang bertugas menangani pasien di rumah sakit (Jiang et al., 2020). 

Permasalahan yang kembali muncul adalah pemerintah mengalami kesulitan untuk memenuhi 
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kebutuhan APD karena jumlah pasien Covid-19 terus meningkat dan stok APD yang terbatas. 

Alat pelindung diri adalah aspek yang paling penting dari perlindungan dari risiko 

profesional(Samur & Seren Intepeler, 2019).  

 

Sarana dan prasarana ini sangat mempengaruhi dalam pelayanan kesehatan, dengan tersedianya 

dan kelengkapan alat dapat mendukung pekerjaan, sehingga meningkatkan kualitas pelayanan 

kesehatan. Sarana kesehatan adalah semua alat kesehatan yang digunakan oleh petugas 

kesehatan dalam melakukan pelayanan kesehatan atau dikenal dengan istilah alat medis. 

Adapun yang dimaksud dengan prasana ialah seegala macam peralatan, kelengkapan, dan 

benda-benda yang digunakan petugas puskesmas untuk memudahkan pelaksanaan program 

puskesmas. Dengan tersedianya fasilitas tersebut dapat membantu petugas kesehatan dalam 

melakukan pekerjaannya dan dapat juga meningkatkan kinerja pelayanan kesehatan yang 

dilakukan (harahap, 2019). Kapan alat pelindung diri tidak tersedia, perawat lini pertama harus 

berusaha keras untuk menghemat materi, dan ini menimbulkan tantangan fisik dan psikis bagi 

perawat. Ketika rumah sakit menghadapi kondisi kegawatdaruratan kesehatan, pasokan 

personil dan saran prasarana menjadi salah satu alasan utama keberhasilan penanganan 

kegawatdaruratan tersebut. Manajemen rumah sakit harus fokus pada koordinasi dan distribusi 

sumber daya untuk memastikan pasokan yang memadai dan penggunaan yang tepat dari bahan-

bahan ini (Zhang et al., 2003). Hasil  penelitian  ini  sejalan  dengan  penelitian  Halcom  et  al  

(2020)  yang menyatakan bahwa dukungan terhadap tercukupinya alat pelindung diri sangat 

diperlukan  untuk  melindungi  profesional  perawatan  kesehatan  selama  masa pandemi 

kedepannya (Halcomb et al., 2020). 

 

Pasien dan keluarga kurang kooperatif 

pasien yang masih dalam fase denial dan belum kooperatif, perawat merasakan tantangan yang 

sangat luar biasa. Sikap denial atau menyangkal dan perilaku tidak kooperatif pasien 

memperburuk keadaan. salah satu faktor yang mempengaruhi perilaku tidak kooperatif ini 

adalah karena faktor kepercayaan pada suatu institusi (institutional trust) yang rendah.selain itu 

Masifnya arus informasi negatif dan minimnya literasi. dimana manusia lebih mudah menyerap 

informasi negatif dan membuat hal itu menjadi sesuatu yang dipercaya dan menyebabkan 

pasien menyangkal keadaannya. Ice, Ladjar & Mahpolah (2016) mengatakan bahwa respon 

pasien yang tidak kooperatif dapat menghambat tindakan keperawatan (Imelda & Ingir, 2016). 

Adanya larangan menjenguk menyebabkan beberapa keluarga kurang koperatif dan marah 

terhadap perawat. Hal ini merupakan salahsatu tantangan yang di alami perawat dalam merawat 

Covid-19. 

 

Penggunaan APD 

Partisipan dalam penelitian mengungkapkan, menggunakan Alat Pelindung Diri (APD) seperti 

memakai baju hazmat saat memberikan asuhan keperawatan merasa tidak nyaman seperti 

kesulitan bernafas, mengalami keringat berlebih dan selalu merasa haus. Saat perawat memakai 

baju hazmat perawat tidak bisa membuka APD sebelum menyelesaikan tugasnya. Sehingga 

kebutuhan dasar perawat terkadang tidak bisa terpenuhi saat mengenakan jas hazmat. Seperti 

yang diungkapkan oleh salah satu perawat yang bekerja di rumah sakit tersebut, mengenakan 

baju hazmat terasa panas dan berkeringat serta kesulitan bernapas akibat penggunaan hazmat 

yang lama (Q. Liu et al., 2020). 

 

Liu dkk. (2020) juga menegaskan bahwa merawat pasien selama berjam-jam sambil 

mengenakan alat pelindung diri (APD) menyebabkan tekanan fisik perawat. Selain itu, tekanan 

fisik menjadi tak tertahankan bagi perawat yang harus tetap berada di bangsal isolasi (Liu et al., 

2020). Protokol Pencegahan Covid-19mengharuskan perawat menggunakan beberapa Alat 
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Pelindung Diri (APD) seperti masker medis atau respirator N95, kacamata, jubah berbahan 

plastik, sarung tangan medis, penutup kepala, dan sepatu  bot.  Di  beberapa  rumah  sakit  APD 

digunakan berlapis untuk menekan penyebaran dari pasien kepada perawat. Penggunaan APD 

menjadi salah satu penyebab yang menambah kelelahan fisik dari perawat. Senada dengan itu, 

Sun et al. (2020) menyatakan bahwa tindakan perlindungan diri menyebabkan 

ketidaknyamanan, kelelahan, dan ketidakberdayaan pada perawat Cina selama pandemi Covid-

19 (Sun et al., 2020) 

 

Peningkatan Beban Kerja  

Para partisipan dalam penelitian ini melaporkan adanya beban fisik dan kelelahan akibat beban 

kerja yang berlebihan. Partispan harus memenuhi seluruh kebutuhan pasien sampai dengan 

melakukan pemulasaran jenazah. Kackin et al. juga, (2020) melaporkan bahwa merawat pasien 

Covid-19 memberikan beban fisik yang berat bagi perawat di Turki (Kackin et al., 2020). 

Penelitian lainnya juga menegaskan bahwa merawat pasien selama berjam-jam sambil 

mengenakan alat pelindung diri (APD) menyebabkan tekanan fisik bagi perawat. Selain itu, 

tekanan fisik menjadi tak tertahankan bagi perawat yang harus tetap berada di bangsal isolasi 

(Q. Liu et al., 2020b). Selain itu tantangan seperti memakai dan melepas alat pelindung diri dan 

keterbatasan karena pakaian dan peralatan tersebut menyebabkan kelelahan, insomnia, sakit 

kepala, dan anoreksia sehingga menambah beban kerja yang berlebihan dan masalah fisik dan 

mental bagi perawat (Irandoost et al., 2022). Karami et al. (2020) juga menunjukkan bahwa 

perawat yang bekerja di bangsal COVID-19 harus menanggung kesulitan kerja yang tidak biasa 

untuk dapat memberikan perawatan berkualitas tinggi (Karimi et al., 2020). 

 

Tema 4 : Perilaku Caring 

Kualitas pelayanan keperawatan ditentukan oleh empat domain yakni kompetensi, caring, 

profesionalisme dan demeanor atau cara bertindak. Caring adalah inti dari profesi keperawatan 

dan dianggap sebagai jantung dari praktik keperawatan klinis humanistik, yang membedakan 

perawat dari profesional kesehatan lainnya (Inocian et al., 2021). Caring merupakan suatu 

perilaku atau tindakan yang dilakukan untuk memberikan rasa aman secara fisik dan emosional 

dengan orang lain secara tulus (Kusnanto, 2019). Perilaku caring perawat merupakan salah satu 

aspek yang berhubungan dengan pelayanan pengobatan, karena caring meliputi hubungan antar 

manusia dan berpengaruh terhadap mutu pelayanan dan kepuasan pasien. Aspek utama caring 

dalam analisis meliputi: pengetahuan, penggantian irama (belajar dari pengalaman), kesabaran, 

kejujuran, rasa percaya, kerendahan hati harapan dan keberaniannya.  memberi  perhatian  dan 

konsen,  menghormati  orang  lain  dan kehidupan  manusia. Perilaku caring juga harus 

diterapkan pada pasien dengan Covid-19, dimana  kondisi  pasien  membutuhkan perlakuan 

khusus. Perilaku caring yang ditunjukkan oleh perawat yaitu menunjukkan sikap peduli  

terhadap  pemenuhan  kebutuhan pasien Covid-19 selain itu, memberikan  motivasi pada pasien 

saat merawat pasien, dan memberikan semangat untuk bisa segera sembuh.  Dampak  perilaku 

caring  bagi partispan adalah dapat meningkatkan hubungan saling percaya dan mempercepat 

penyembuhan fisik serta  menimbulkan  perasaan lebih  nyaman  (Watson, 2009).  Hasil 

penelitian Lestari (2016) menunjukan hubungan yang signifikan antara perilaku caring perawat 

dengan tingkat kepuasan pasien rawat inap di ruang rawat inap. Pemberian caring pada asuhan 

keperawatan dapat mempertinggi tingkat kesembuhan pasien karena kebutuhan fisik, emosi 

serta spiritualnya terpenuhi sebagai akibatnya pasien merasa nyaman dengan layanan perawat 

(Fitri, 2018). 

 

Tema 5 : Harapan Perawat 

Harapan akan berakhirnya pandemi Covid-19 ini sangat besar di ungkapkan oleh beberapa 

partisipan. Harapan didefinisikan sebagai proses dari pemikiran suatu tujuan dengan motivasi 
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untuk mendapatkan tujuan- tujuan tersebut dan cara untuk meraih tujuan tersebut. Pramita 

(2008) mengartikan harapan merupakan sesuatu yang dapat dibentuk dan dapat digunakan 

sebagai langkah untuk perubahan. Perubahan yang menguntungkan dapat menyebabkan 

individu mencapai hidup yang lebih baik. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Sukiman et al. (2021) yang mengungkapkan bahwa perawat berharap pandemi segera berakhir 

dan pasien segera sembuh agar bisa berkumpul dengan keluarganya (Sukiman et al., 2021). 

Penelitian lainnya juga mengunkapkan harapan perawat agar pandemi ini bisa segera berakhir 

(Mulyaningsih, 2022). 

 

SIMPULAN  

Penelitian ini memberikan pemahaman yang mendalam tentang pengalaman perawat dalam 

merawat pasien Covid-19. Pengalaman perawat dalam merawat pasien Covid-19 tergambar 

dalam 5 tema yaitu : Kecemasan dalam merawat Covid 19, Mekanisme Koping, Tantangan 

Selama Merawat Covid-19, Perilaku Caring Perawat dan Harapan Perawat dalam Merawat 

Covid-19 
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