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ABSTRAK 
Coronavirus Disease 2019 (Covid 19) memiliki penyebaran yang sangat cepat, sehingga menimbulkan 

kecemasan bagi siapa saja yang khawatir akan meninggalnya anggota keluarga yang sakit. Oleh karena 

itu, dukungan keluarga sangat dibutuhkan. Namun, sebagai seorang perawat yang melayani pasien-

pasien tersebut, ia juga dikucilkan dan dihindari oleh masyarakat, keluarga dan teman-temannya. Saat 

ini dukungan keluarga sangat dibutuhkan oleh perawat sebagai garda terdepan akibat beban kerja, 

tekanan di rumah sakit, dan masalah ekonomi akibat dampak pandemi ini. Perawat dipengaruhi oleh 

kecemasan dan depresi dalam memberikan pelayanan yang berkualitas, oleh karena itu harus ditangani 

secara tepat. Adapun tujuan untuk mengetahui bentuk dukungan keluarga perawat selama bertugas di 

Ruang Isolasi. Menggunakan pendekatan deskriptif fenomenologi yaitu penelitian kualitatif. Jumlah 

sampel penelitian adayang digunakan adalahlah 7 partisipan dengan menggunakan purposive sampling 

yang merupakan anggota keluarga perawat yang pernah terinfeksi dan merawat pasien tersebut. Teknik 

pengumpulan data melalui wawancara mendalam dan analisis masalah. Hasilnya anggota keluarga 

memberikan bentuk dukungan kepada perawat yang merawat Covid 19, antara lain dukungan 

emosional, instrumental, informasi, dan penghargaan. Dukungan yang diberikan bervariasi kepada 

keluarga tergantung pada kebiasaan keluarga. Sekedar dukungan, sedikit apresiasi diberikan kepada 

perawat. 

 

Kata kunci: covid 19; dukungan keluarga; perawat 

 

FAMILY SUPPORT FOR NURSES IN CHARGE OF TREATING COVID-19 PATIENTS 

 

ABSTRACT 
Coronavirus Disease 2019 (Covid 19) has a swift spread, so that it causes anxiety for anyone concerned 

about the death of a sick family member. Therefore, family support is needed. However, as a nurse who 

serves these patients, he/she also gets ostracized and avoided by society, family and friends. Currently, 

family support is needed by nurses as the frontline due to workload, pressure in hospitals, and economic 

problems from the impact of this pandemic. Nurses are influenced by anxiety and depression in 

providing quality services, and therefore they must be appropriately handled. This study aims to find 

out the forms of family support for nurses while on duty in the Isolation Room. This research used a 

descriptive phenomenological approach, namely qualitative research. The study's total sample was 7 

participants using purposive sampling who were family members of nurses who had been infected and 

treated these patients. The technique of collecting data was through in-depth interviews and problem 

analysis. The results is family members provided forms of support to nurses who care for Covid 19, 

including emotional, instrumental, information, and appreciation support. The support provided varied 

to families depending on family habits. Just for the support, a little appreciation was given to nurses. 

 

Keywords: covid 19; family support; nurse 

 

PENDAHULUAN 

Coronavirus Disease 2019 (COVID 19) dinyatakan sebagai pandemik di dunia dan membuat 

kecemasan setiap orang. Dibuktikan adanya ketakutan akan kematian dan anggota keluarga 

yang sakit dengan penyakit ini sehingga dibutuhkan dukungan sosial (WHO., 2020). Selain itu, 
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jumlah terkonfirmasi dan kematian bertambah banyak dengan data terkonfirmasi di dunia 

tertinggi pada Amerika (39,7%) dan Asia urutan ketiga (17,8%), angka kematian tertinggi pada 

Amerika (17%) dan Indonesia urutan ke delapan belas (1,42%) (WHO., 2021). Di Indonesia, 

terkonfirmasi tertinggi di DKI Jakarta (23,8%) dan angka kematian yang tertinggi pada jawa 

timur (22,7%) ( GTPP [ Gugus Tugas Percepatan Penanganan]., 2021). Dari data, terlihat 

peningkatan yang cepat sehingga terjadi perubahan gaya hidup menyebabkan setiap orang tidak 

siap untuk kondisi saat ini ( Yuri., 2021).  

 

Tenaga kesehatan menghadapi pengucilan dan dihindari oleh masyarakat, keluarga dan teman 

(WHO., 2020; Khanal et al., 2020; Kim & Choi., 2016). Di India, petugas kesehatan di minta 

keluar dari rumah kontrakan dan di Meksiko, dilarang menggunakan transportasi umum dan 

mendapat kekerasan fisik (Bagcchi., 2020). Dapat menimbulkan kecemasan sehingga 

dibutuhkan dukungan dari orang terdekat seperti keluarga dan teman kepada tenaga kesehatan 

dalam menghadapi pandemik (WHO., 2020; Antara., 2020). Saat ini dukungan keluarga 

dibutuhkan oleh perawat sebagai garda terdepan. Ini sebabkan beban kerja dan tekanan di 

Rumah Sakit serta masalah ekonomi dari dampak pandemik (El-Zoghby, Soltan & Salama., 

2020; Handayani dkk., 2020). Didukung penelitian pada 34 Rumah Sakit di Cina terdapat 

seperdua responden depresi ringan dan 16% perawat mengalami kecamasan dan insomnia (Lai 

et al., 2020). Ini dapat sebabkan oleh ketakutan akan penularan kepada anggota keluarga dan 

teman, isolasi sosial, stres kerja, kesehatan mental dan stigma ( Bau et al., 2004; Maunder et al., 

2004). Dukungan yang dibutuhkan berupa rasa nyaman, kepedulian, dan harga diri dari orang 

lain (Sarafino & Smith ., 2011). Sumber dukungan berasal dari orang yang berarti bagi individu 

(Wentzel., 2012). Membantu perawat dalam mencapai kesehatan mental sehingga pelayanan 

yang diberikan menjadi professional dan tampil prima sebagai ujung tombak penanganan 

penyakit ini.  

 

Kesehatan mental berpengaruh kepada kualitas perawatan. Hal ini karena mempengaruhi 

pengambilan keputusan, perhatian dan pemahaman karena kecemasan dan depresi (Kang et al., 

2020; Handayani dkk., 2020). Kesehatan mental adalah kondisi kesejahteraan yang mana 

mampu mengatasi masalah dan bekerja secara produktif (WHO.,2019). Didukung hasil 

penelitian yaitu sebanyak 39,1% perawat mengalami gangguan psikologis seperti stress, cemas 

dan depresi (Chew et al., 2020; Cai et al., 2020; Han et al., 2020). Sejalan dengan temuan bahwa 

perawat mengalami kecemasan setelah kontak dengan pasien sebanyak 50% pembatasan 

sosial( han et al., 2020). Ini terjadi karena perawat mempunyai stress 8 kali dibandingkan 

dengan dokter dan diperberat bekerja ditempat yang beresiko tinggi akan mengalami 2-3 kali 

untuk gangguan stress pasca trauma (Chekole et al., 2020; Wu et al., 2009). Masalah kesehatan 

mental yang dimulai dengan ketakutan dan kecemasan harus ditangani sehingga tidak 

mengganggu pelayanan. RSUD Haulussy merupakan rujukan pasien covid 19 di Maluku. 

Selama masa pandemik, sebanyak 30% dari 50 perawat yang ternfeksi. Protokol kesehatan yang 

harus dijalani membuat perawat mengalami kecemasan untuk itu dibutuhkan dukungan 

keluarga dalam bekerja. Adapun penelitian yang telah dilakukan sebelumnya yaitu dukungan 

sosial pada keluarga yang divonis covid 19 dan dukungan sosial dalam situasi pandemic covid 

19 (Rahmatina dkk., 2021; Santoso., 2021). Pentingnya melihat dukungan keluarga kepada 

perawat yang merawat pasien covid sebagai garda terdepan sehigga sebagai seorang perawat 

inin mengetahui sejauh mana dukungan keluarga kepada perawat selama bertugs di Ruangan 

Isolasi RSUD Haulussy Ambon. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif fenomenologi yang merupakan bagian 

penelitian kualitatif. Pendekatan deskriptif fenomenologi ini menekankan pada deskripsi 
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terhadap arti pengalaman seseorang (Polit & Beck., 2010). Populasi dalam penelitian adalah 

semua keluarga dari perawat yang bekerja pada ruangan isolasi covid 19 RSUD Dr M Haulussy 

Ambon. Partisipan pada penelitian ini dipilih menggunakan purposive sampling sebanyak 7 

orang partisipan yang bertujuan untuk mendapatkan data yang mendalam terkait dengan 

fenomena yang teliti dengan kriteria inklusi yaitu: Keluarga dari perawat yang berdinas 

diruangan isolasi covid 19 dan pernah terpapar covid 19 atau pernah dirawat diruangan isolasi, 

keluarga dari perawat yang bersedia menjadi responden, keluarga dari perawat berumur antara > 

20 tahun – 40 tahun, keluarga yang tidak menderita ganguan jiwa, keluarga yang mempunyai 

ikatan keluarga (perkawinan atau darah) dengan perawat yang berdinas di ruangan isolasi covid 

19, keluarga mengetahui penyakit perawat yang terpapar covid setelah dinas, keluarga mampu 

berkomunikasi dengan baik. Data yang dikumpulkan menggunakan wawancara mendalam (in 

depth interview) yang mengharuskan peneliti berinteraksi secara langsung dengan sumber data, 

dengan kata lain peneliti harus mengenal betul siapa partisipannya (Sugiyono., 2012). 

Wawancara dilakukan dengan tanya jawab sambil bertatap muka antara pewawancara dengan 

partisipan (Saryono & Anggraeni., 2011). Tujuannya untuk tercapai saturasi dalam penelitian 

ini. 

 

HASIL  

Jumlah partisipan sebanyak 7 orang yang terdiri dari 5 orang laki-laki dan 2 orang wanita. 

Semua partisipan merupakan anggota keluarga dari perawat yang bertugas merawat pasien 

covid 19 yaitu istri, suami dan ayah (tabel 1). Bentuk dan dukungan keluarga yang diperoleh 

dari indep interview dapat diuraikan pada tabel 2. Dukungan yang diberikan bervariasi kepada 

keluarga dimana tergantung kebiasaan keluarga. 

 

Tabel 1. 

Karaktestik Partisipan 

Inisial 

Partisipan 

Umur Jenis Kelamin Pekerjaan Hubungan dengan perawat 

Tn V. R 50 Thn Laki- Laki PNS Suami 

Tn B.S 69 Thn Laki-Laki Swasta Ayah 

Ny R. A 35 Thn Perempuan PNS Istri 

Tn Y.U 48 Thn Laki-Laki PNS Suami 

Tn U. I 43 Thn Laki-Laki Swasta Suami 

Tn. T. P 46 Thn Laki-Laki Swasta Suami 

Ny E.R 40 Thn Perempuan PNS Istri 

 

Tabel 2. 

Bentuk dan dukungan keluarga 

Kategori Tema 

Memberikan semangat, mengiklaskan, menanyakan 

kabar dan tempat isolasi setelah bertugas, menerima 

anggota keluarga setelah selesai menjalankan tugas.  

Dukungan emosional 

Mengirimkan kebutuhan tambahan selama anggota 

keluarga mengalami isolasi karena terinfeksi seperti 

kebutuhan rumah tangga dan makanan  

Dukungan instrumental 

Respon keluarga ketika perawat (anggota keluarga) 

terinfeksi setelah bertugas 

Dukungan informasi 

Memberikan dorongan untuk tetap melayani Dukungan penghargaan 
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PEMBAHASAN  

Sejak terjadinya pandemik covid 19 pada tahun 2020 membuat perubahan perubahan gaya 

hidup sehingga dapat menimbulkan kecemasan kepada semua orang. Pada tenaga kesehatan 

khususnya perawat sebagai garda depan yang melayani pasien ini dihadapkan dengan 

pengucilan dari masyarakat, keluarga dan teman (WHO., 2020; Khanal et al., 2020; Kim & 

Choi., 2016). Serta beban kerja, tekanan di Rumah Sakit dan masalah ekonomi (El-Zoghby, 

Soltan & Salama., 2020; handayani dkk., 2020). Oleh karena itu dibutuhkan dukungan keluarga 

dan teman kepada tenaga kesehatan dalam menghadapi pandemik (WHO., 2020; Antara 2020). 

Berupa rasa nyaman, kepedulian, dan harga diri dari orang lain (Sarafino & Smith ., 2011). 

Sumber dukungan berasal dari orang yang berarti bagi individu/perawat (Wentzel., 2012). 

Membantu perawat dalam mencapai kesehatan mental sehingga dapat melayani dengan 

professional sebagai ujung tombak penanganan penyakit ini. Berdasarkan hasil penelitian ini 

dengan partisipan sebanyak 7 orang didapatkan 4 tema untuk dukungan keluarga yaitu 

dukungan emosional, dukungan instrumental, dukungan informasi dan dukungan penghargaan. 

Ini sejalan dengan Sarafino & Smith yang membagi dimensi dukungan keluarga yang terdiri 

atas (1) dukungan emosional berupa perhatian, pemberian semangat, perhatian dan kehangata 

pribadi atau bantuan emosional, (2) dukungan instrumental seperti memberikan bantuan 

langsung berupa material dan tempat tinggal, (3) dukungan informasi berupa memberikan 

nasehat, saran serta diskusi tentang masalah yang dihadapi, (4) dukungan penghargaan berupa 

memberikan penghargaan kepada tenaga kesehatan yang telah melayani pasien covid 19 

(Sarafino & smith., 2011). 

 

Dukungan keluarga merupakan hubungan antara keluarga dengan lingkungan sosial dan 

mempunyai dampak terhadap kesehatan dan kesejahteraan. Pengaruh positif dari dukungan ini 

adalah penyesuaian terhadap kehidupan yang penuh dengan stress dan kecemasan serta 

menurunkan efek kesepian karena diisolasi sehingga akan meningkatkan kesehatan dan 

adaptasi dalam kehidupan (Setiadi., 2008; Faajriyah, Abdullah & Amrullah., 2016).  Hal ini 

diperjelas oleh partisipan Tn V.R, Tn T.P, Ny R.A, Tn U.I dalam memberikan dukungan 

informasi berupa menerima keluarga (anak/ istri/ suami) kembali kerumah setelah selesai 

menjalani isolasi karena terinfeksi selama bertugas di ruangan. Dibutuhkan dukungan yang 

merupakan salah satu cara untuk mengurangi terjadinya stress (Collins., 2007). Ini sejalan 

dengan penelitian di Cina kepada staaf medis didapatkan tingkat dukungan secara signifikan 

negatif dengan tingkat stres dan kecemasan (Xiao et al., 2020). Penerimaan dari keluarga 

kepada perawat saat selesai bertugas dapat mengurangi kecemasan dan lebih optimis dalam 

bekerja. 

 

Kecemasan seseorang akan rendah bila mendapat dukungan keluarga. Seperti pada perawat 

dapat menurunkan tingkat kecemasan dan depresi yang mana semakin tinggi dukungannya 

maka akan semakin rendah tingkat kecemasan dan depresi tentang covid 19 sehingga 

berpengaruh pada kesehatan jiwa perawat dalam menghadapi pandemik ini (Ni et al., 2020; 

Hou et al., 2020). Begitu pula pada penelitian ini, dukungan instrumental yang diberikan kepada 

perawat selama menjalani isolasi karena terinfeksi yang mana hampir semua partisipan 

mengirimkan bantuan minuman, makanan, alat rumah tangga (sabun mandi, sabun cuci, 

shampoo) serta obat-obat tradisional untuk membantu mempercepat kesembuhan. Dukungan 

ini dapat mengurangi stress dan meningkatkan mekanisme koping individu sehingga 

meningkatkan kwalitas hidup (Hauken., 2020). Hal ini dapat mempengaruhi pengambilan 

keputusan, perhatian dan pemahaman karena kecemasan dan depresi (Kang et al., 2020; 

handayani dkk., 2020). Dukungan keluarga menjadi penting bagi perawat dalam meningkatkan 

imunitas dengan mengurangi kecemasan pada saat dinyatakan positif penyakit ini dan 

diharuskan menjalani isolasi.  
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Keluarga menjadi tempat yang nyaman untuk mencurahkan perasaan yang dimiliki dan 

memberikan dukungan pada anggota yang sakit. Adapun dukungan emosional dari keluarga 

berupa informasi atau nasehat verbal dan non verbal, bantuan atau tindakan yang didapatkan 

secara langsung karena kehadiran keluarga dapat memberikan manfaat emosional (Peterson & 

Bredow., 2009). Seperti pendapat dari sebagian besar partisipan bahwa mengiklaskan keluarga 

(anak/istri/suami) untuk bekerja di isolasi karena merupakan tugas dari seorang perawat dan 

untuk partisipan Tn B.S, Ny E.R, Tn V.R melakukan video call dalam seminggu kurang lebih 

3 sampai 5 kali untuk menanyakan kabar dan kondisi di ruangan covid. Dapat meningkatkan 

imunitas sehingga memperkuat respons fisiologis terhadap penyakit dan stress (Taylor, Peplau 

& Sears., 2012). Selain itu membuat rasa bahagia dan dapat berpikir jernih sehingga kecemasan 

diminimalkan (Goldsmith., 2004). Konsistensi dengan penelitian di Cina bahwa dengan 

semakin tinggi dukungan ini maka tingkat kecemasan akan rendah terhadap petugas kesehatan 

di masa pandemik (Ni et al., 2020). Ini dapat memberikan dampak langsung pada kesehatan 

dan kesejahteraan karena kenyamanan, merasa memiliki tujuan hidup dan keamanan sehingga 

meningkat mekanisme koping dan kwalitas hidup (Hauken., 2020). 

 

Adapun wujud dukungan pada saat pandemik antara lain (1) appraisal support, dengan menjadi 

pendengar yang baik sehingga dapat mengurangi stress, (2) tangible support, dengan 

memberikan bantuaan nyata seperti bantuan makanan, minuman dan alat alat kesehatan, (3) self 

esteem support, dengan bantuan ekonomi dan dukungan mental sehingga menciptakan cara 

pandang yang positif pada diri sendirinya, (4) belonging support, berupa penerimaan seperti 

menerima petugas kesehatan setelah manjalani isolasi dalam bertugas atau terinfeksi [9]. 

Sejalan dengan pendapat Santoso yaitu dukungan berkorelasi positif dengan kesehatan jiwa, 

efikasi diri, kualitas tidur sedangkan berkorelasi negatif engan kecemasan, stress, depresi, 

tekanan psikologis [4]. Dukungan sosial sangat penting dalam dimensi psikologis untuk 

memberikan keyakinan diri dan meningkatkan mekanisme koping sehingga tidak mengganggu 

pelayanan keparawatan pada pasien.  

 

Dari semua dukungan keluarga yang diberikan, dukungan penghargaan adalah yang sedikit 

diberikan kepada perawat disebabkan keluarga menganggap itu hal yang biasa saja dan 

melayani merupakan tugas seorang perawat. Selain itu, tergantung kebiasaan keluarga dan 

kebutuhan yang dibutuhkan seperti kebutuhan fisik, kebutuhan sosial dan kebututhan psikis 

(Aziz & Fatma., 2013). Seperti dukungan yang diberikan sehingga perawat tetap melayani 

seperti pada partisapan Tn U.I mengatakan bahwa saya tetap mendukung istri saya dimana 

sampai saat masih tetap melayani pasien covid sekalipun pernah terinfeksi penyakit ini. Begitu 

pula pada partisipan Tn B.S yang dengan setia menyatakan mendukung dan mendorong 

anaknya sebagai perawat untuk tetap melayani sampai pandemik ini selesai. Dukungan ini dapat 

meningkatkan rasa percaya diri pada individu yang menerimannya tapi sedikit atau tidak pernah 

dilakukan (Friedman., 2010). Hal ini sesuai dengan hasil penelitian oleh Xiao et al. (2020) di 

Wuhan kepada 180 tenaga kesehatan yang merawat pasien Covid-19 diperoleh hasil tingkat 

dukungan keluarga secara signifikan berhubungan positif dengan efikasi diri.Konsisten dengan 

penelitian di Cina pada petugas kesehatan didapatkan dukungan berpengaruh terhadap 

kesehatan jiwa perugas kesehatan dalam pandemik (Hou et al., 2020). 

 

SIMPULAN  

Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa secara keseluruhan anggota keluarga 

mempunyai peran dalam masa pandemik ini kepada perawat sehingga dapat terlaksana 

pelayanan keperawatan yang professional. Adapun bentuk dukungan antara lain: dukungan 

emosional, dukungan instrumental, dukungan, dukungan informasi dan dukungan penghargaan. 
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Besar dan bentuk dukungan dari anggota keluarga berbeda. Penelitian ini dapat dilanjutkan 

dengan penelitian kuantitaif dengan sampel yang besar 
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