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ABSTRACT

The number of tuberculosis sufferers is increasing, 13.6%, an increase in 2016 in
West Java. Cirebon City is one of the 3 cities with the highest TB prevalence, in West Java in
2017. sufferers often experience coughs that interfere with the fulfililment of sleep needs.
Prolonged tuberculosis treatment often causes anxiety for patients. This study aims to
determine the relationship between anxiety and sleep quality in tuberculosis patients.

This study used a descriptive correlation research design with a cross sectional
approach. The population in this study were tuberculosis patients in the Sitopeng Public
Health Center in Cirebon, the sample in this study was 32 respondents and the sampling
technique used in this study was the total sampling instrument used in the form of a
questionnaire sheet.

The results of univariate analysis, 24 respondents (75.0%) experienced no anxiety, 2
respondents (6.3%) mild anxiety, 2 respondents (6.3%) moderate anxiety, 2 respondents
(6.3%) severe anxiety and 2 respondents (6.3%) severe anxiety %). Sadang patients with
tuberculosis who experienced sleep disorders as many as 26 respondents (81.3%)
experienced good sleep quality, and those who experienced poor sleep quality were 6
respondents (18.8%). Bivariate analysis with the results of statistical tests using the chi
square test showed the p-value (p = 0.009; a = 0.05), there was a relationship between
anxiety and sleep quality.

The conclusion of this study is that the higher the anxiety, the worse the sleep quality
in tuberculosis sufferers.

Keywords: Anxiety, Sleep Quality, Tuberculosis

Corresponding Author : Erlina ISSN : 2614-1663
E-mail : erlinaena09@gmail.com 1 e-1SSN : 2355-0724



mailto:erlinaena09@gmail.com
mailto:erlinaena09@gmail.com
http://www.jurnal.stikesmahardika.ac.id/

Erlina, Dewi Erna Marisa, Ahmad Syaripudin

Jurnal Kesehatan Mahardika Vol. 7 No.2 September 2020

PENDAHULUAN

Salah satu tujuan Suistainable Development
Goals (SDGs) adalah menjamin kehidupan sehat dan
mendukung Kkesejahteraan bagi semua di segala usia.
Yang mana salah satu indikatornya yaitu mengakhiri
epidemi Tuberkulosis adalah penyakit infeksi yang
menyerang pada paru — paru yang sering ditandai oleh
pembentukan granuloma dan dapat meninbulkan
nekrosis jaringan. Penyakit ini dapat menular dari
penderita kepada orang lain (Brunner & Suddarh,
2013).

Menurut WHO (2018) tuberkulosis adalah
salah satu dari 10 penyebab kematian tertinggi di
dunia, kasus baru pada tuberkulosis sebesar 6,4 juta,
setara dengan 64% dari insiden tuberkulosis (10,0 juta).
Dapat diperkirakan 10 juta orang yang menderita
tuberkulosis di seluruh dunia. 3,2 juta wanita dan 1,1
juta anak 5,7 juta pria.

Indonesia merupakan salah satu negara yang
mempunyai beban penderita tuberkulosis diantara 8
negara terbesar yaitu india (27%), china (9%),
indonesia (8%), phlilppina (6%), pakistan (5%), nigeria
(4%), dan afrika selatan (3%) (Kemenkes RI, 2018).

Jumalah kasus penderita tuberkulosis di
Indonesia pada tahun 2018 ditemukan sebanyak
566.623 kasus, meningkat bila dibandingkan pada
tahun 2017 kasus penderita tuberkulosis yang
ditemukan sebesar 446.732 kasus.

Penderita tuberkulosis di Jawa Barat pada
tahun 2017 sebanyak 82.063 kasus, meningkat 13.16%
sedangkan pada tahun 2016 vyaitu sebanyak 72.558
kasus. Pada tahun 2017 terdapat tiga kebupaten dan
kota tertinggi yaitu di Kota Sukabumi (400), Kota
Cirebon (396), Kota Bandung (386) (Profil Kesehatan
Jawa Barat, 2017).

Berdasarkan data yang didapatkan dari Dinas
Kesehatan Kota Cirebon penderita tuberkulosis dari
bulan januari sampai dengan bulan desember 2019
sebanyak 40 orang penderita tuberkulosis (Profil
Kesehatan Kota Cirebon, 2019).

Penderita tuberkulosis yaitu mempunyai
resiko yang mengalami gangguan psikologis akibat
penyakit yang dideritanya, masalah psikologis yang
sering dialami diantaranya cemasa, stres dan depresi,
penyakit tuberkulosis ini dapat mengancam kehidupan
dan dapat menimbulkan perubahan emosional dan
perilaku yang lebih luas, seperti ansietas, syok, marah,
dan menarik diri (Surya Andika, 2016).

Penyakit tuberkulosis masih menjadi ancaman
bagi masyrakat sekitar, karena yang menderita penyakit
tuberkulsis maka kemungkinan akan  sangat
berpengaruh pada orang lain, salah satunya timbulnya
rasa ansietas (kecemasan) terhadap pederita
tuberkulosis. Selain itu juga penderita tuberkulosis
dapat mengalami gangguan tidur karena batuk dan
sesak napas. Dari tanda dan gejala tersebut dapat
menimbulkan ansietas (kesemasan), baik ansietas

ringan, ansietas sedang, ansietas berat. Ansietas
(kecemasan) merupakan pengalaman subjektuf dari
individu terhadap suatu keadaan yang tidak
menyenangkan. Dimana seseorang merasa khawatir
karena akibat dari suatu ancaman terhdapa harga diri
dan identitas diri (Surya Andika, 2016).

Ansietas  (kecemasan) yaitu  gangguan
perasaan yang ditandai kekhawatiran atau ketakutan
yang sangat mandalam dan  berkelanjuttan
berkelanjutan pada penderita tuberkulosis, perilaku
dapat terganggu tetapi masih dalam batas normal. Ada
segi yang disadari dari ansietas (kecemasan) itu sendiri
seperti adanya rasa takut, merasa tidak berdaya.
Ansietas (kecemasan) dapat di pengaruhi oleh beberapa
faktor vyaitu faktor yang terkait meliputi: stesor
psikososial, status pendidikan, status ekonomi, status
keshatan. (Hendrawati & Iceu Amira Da, 2018).

Berdasarkan penelitian Dr. Iskandar Japardi
(2013) Ansietas merupakan salah faktor terjadinya
gangguan kualitas tidur. Pada penderita tuberculosis
cenderung mempunyai gangguan kualitas tidur yang
buruk, dimana terutama pada malam hari frekuensi
batuk semankin meningkat hal yang menyebabkan
tergangguan proses tidur pada penderita tuberkulosis.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan pada
tanggal 11 maret 2020 yang dilakukan di Puskesmas
Sitopeng Kota Cirebon, didapatkan data penderita
tuberkulosis sebanyak 40 orang, 28 orang berjenis
kelamin laki — laki dan 12 orang berjenis kelamin
perempuan. Hasil wawancara dengan penderita
tuberkulosis yang berjumlah 10 orang yang mengalami
ansietas (kecemasan) yaitu 7 orang, Sedangkan pada
penderita tuberkulosis yang mengalami gangguan
kualitas tidur 4 orang.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini menggunakan desain
penelitian descriptive korelational dengan pendekatan
cross sectional. Teknik pengambilan sampel dalam
penelitian ini yaitu menggunakan total sampling
berjumlah 32 responden. Responden adalah semua
pasien tuberkulosis di Wilayah Kerja Puskesmas
Sitopeng Kota Cirebon.

Instrumen yang digunakan berupa kuesioner
(HARS) Hamilton Anxiety Rating Scale untuk
mengukur  kecemasan atau ansietas. kuesioner
Pittsburgh Sleep Quality Indeks (PSQI) digunakan
untuk mengukur kualitas tidur. Analisis data
menggunakan uji statistik chi-square. Penelitian
dilakukan di Puskesmas Sitopeng Kota Cirebon pada
tanggal 8 — 15 juli tahun 2020.

HASIL

Hasil menunjukan sebanyak 24 responden
tidak memngalami ansietas (75.0%) diantaranya
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sebanayak 22 responden memiliki kualitas tidur yang
baik (68.8%) dan sebanyak 2 responden memiliki
kualitas tidur yang buruk (6.3 %), responden yang
mengalami ansietas ringan diantaranya 2 responden
(6.3%) yang memiliki kualitas tidur yang baik,
sebanyak 2 responden (6.3%) yang mengalami ansietas
sedang di antaranya 1 responden memiliki kualita tidur
yang baik (3.1%) dan 1 responden memiliki kualitas
tidur yang buruk (3.1%), responden yang mengalami
ansietas berat sebanayak 2 responden (6.3%)
diantaranya 1 responden memiliki kualitas tidur baik
(3.1%) dan 1 responden memiliki kualitas tidur yang
buruk (3.1%), serta responden yang mengalami
ansietas berat sekali sebanayak 2 responden (6.3%)
dan 2 responden memiliki kualitas tidur buruk Hasil uji
statistik menggunkan uji chi square di dapatkan (p-
value = 0.009; a = 0.05) maka HO ditolak yang artinya
terdapat hubungan antara ansietas dengan kualitas tidur
di Wilayah Kerja Puskesmas Sitopeng Kota Cirebon.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi ansietas pada
penderkita tuberkulosis di wilayah kerja Puskesmas
Sitopeng Kota Cirebon

Ansietas Frekuensi (f)  Persentase (%)
Tidak ansietas 24 75.0
Ansietas ringan 2 6.3
Ansietas 2 6.3
sedang
Ansietas berat 2 6.3
An5|e_tas berat 2 63
sekali
Total 32 100,0

Sumber : Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 4.1 menujukan sebanyak 24
responden (75.0%) mengalami tidak ansietas, ansietas
ringan 2 responden (6.3%), ansietas sedang 2
responden (6.3%), ansietas berat 2 responden (6.3%)
dan ansietas berat sekali 2 responden (6.3%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur Pada
Penderita tuberkulosis di wilayah kerja Puskesmas
Sitopeng Kota Cirebon

Kualitas Tidur Frekuensi (f)  Persentase (%)

Kualitas Tidur

Baik 26 81.3
Kualitas Tidur

Buruk 6 18.8
Total 32 100.0

Sumber : Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 4.2 menunjukan sebanyak
26 responden (81.3%) mengalami kualitas tidur baik,
dan yang mengalami kualitas tidur buruk 6 responden
(18.8%).

Tabel. 3 Hubungan Ansietas Dengan Kualitas Tidur
pada Penderita Tuberkulosis di Wilayah Kerja
Puskesmas Sitopeng Kota Cirebon

Kualitas Tidur
Ansietas Baik Buruk Total

|

N % N % N % o
Tidakada ) oo 5 63 24 750
ansietas
Ansietas 63 0 0 2 63
ringan
Ansietas
cedang 131 1 31 2 63 .
Ansietas g0 ) 31 2 63
berat
Ansietas
berat sekali 0 2 63 2 63
Total 26 813 6 188 32 100

Sumber : Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 3 hasil analisis bivariat
yang telah dilakukan uji statistik chi-square diperoleh
Hasil uji statistik di dapatkan (p- value = 0.009; a =
0.05).

PEMBAHASAN

1. Ansietas

Ansietas  (kecemasan) yaitu  gangguan
perasaan yang ditandai kekhawatiran atau ketakutan
yang sangat mandalam (Hendrawati & Iceu Amira
Da, 2018). Berdasarkan hasil penelitian menujukan
sebanyak 24 responden (75.0%) mengalami tidak
ansietas, ansietas ringan 2 responden (6.3%),
ansietas sedang 2 responden (6.3%), ansietas berat
2 responden (6.3%) dan ansietas berat sekali 2
responden (6.3%) yang artinya sebagian besar
responden tidak mengalami ansieta Faktor — faktor
yang mempengaruhi ansietas menurut kaplan
dalam Frikasari, (2019) di antaranya faktor
prediposisi, faktor presipitasi dimana faktor
prediposisi ini menyakut tentang teori ansietas
(kecemasan), faktor prediposisi di bagi menjadi
empat bagaian yaitu yang pertama teori
psikoanalitik, yang kedua teori interpersonal, yang
ketiga teori perilaku dan yang terakhir teori
biologis, pada faktor presipitasi di bagi menjadi dua
yaitu dianataranya faktor ekternal dan internal,
dimana faktor ekternal di dalam nya terbagi
menjadi dua yaitu yang pertama ancaman
intergritas fisik, yang kedua ancaman sistem diri,
dan faktor internal terbagi menjadi 5 bagaian yaitu
yang pertama usia yang kedua stres, yang ketiga
lingkungan yang keempat pendidikan, dan yang
terakhir ada status kesehatan.Penelitian ini tidak
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
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andika pada tahun 2016 kepada responden yang
berjumlah 20 responden di dapatkan hasil penelitian
menujukan tidak adanya hubungan tingkat
kecemasan dengan tingkat kualitas hidup dengan
nilai p value = 1.000 yang menggunakan uji Chi
Squeare.

2. Kualitas Tidur

Kualitas tidur merupakan gambaran yang
menjelasakan  secara  subjektif ~ kemampuan
seseorang untuk mempertahankan waktu tidur dan
tidak adanya gangguan yang dialami selama
periode tidur (Van Cauter, dalam Raze,R, 2019).
Berdasarkan hasil penelitian menujukan sebanyak
26 responden (81.3%) mengalami kualitas tidur
baik, dan yang mengalami kualitas tidur buruk 6
responden (18.8%) yang artinya sebagian besar
responden memiliki kualitas tidur baik. Kualitas
tidur dapat dipengaruhi beberapa faktor — faktor
diantaranya yaitu: penyakit, keletihan, stres
psikmologis,obat, nutrisi dan lingkungan. Diamana
faktor penyakit mempengaruhi kebutuhan tidur
seseorang keadaan yang sakit dapat menjadikan
penderita sakit kurang tidur,faktor keletihan,
keletihan aktivitas yang tinggi dapat memerlukan
lebih banyak tidur untuk menjaga keseimbangan
energi yang telah di keluarkan, faktor stres
Psikologis dapat menyebabkan faktor terjadinya
tidur pada seseorang akibat ketergantunganjiwa,
faktor obat dapat mempengaruhi proses tidur, faktor
nutris, kebutuhan nutrisi yang bkurang dapat
mempengaruhi proses tidur bahkan terkadang
sering terjadinya sulit tidur, faktor lingkungan dapat
mempengaruhi  proses tidur bagi sesorang,
lingkungan yang aman dan nyaman dapat
mempercepat proses terjadinya tidur. Penelitian
sejalan dengan penelitian yang di lakukan oleh
Reza pada tahun 2019 dengan jumlah 82 responden
yang menunjukan adanya hubungan kualitas tidur
dengan kadar gula darah puasa pada laki — laki
penderita obesitas dengan nilai p value = 0.024
yang mengunakan uji chi square.

3. Hubungan Ansietas dengan Kualitas Tidur

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan
sebanyak 24 responden tidak memngalami ansietas
(75.0%) diantaranya sebanayak 22 responden
memiliki kualitas tidur yang baik (68.8%) dan
sebanyak 2 responden memiliki kualitas tidur yang
buruk (6.3 %), responden yang mengalami ansietas
ringan diantaranya 2 responden (6.3%) Yyang
memiliki kualitas tidur yang baik, sebanyak 2
responden (6.3%) yang mengalami ansietas sedang
di antaranya 1 responden memiliki kualita tidur
yang baik (3.1%) dan 1 responden memiliki
kualitas tidur yang buruk (3.1%), responden yang
mengalami ansietas berat sebanayak 2 responden
(6.3%) diantaranya 1 responden memiliki kualitas

tidur baik (3.1%) dan 1 responden memiliki kualitas
tidur yang buruk (3.1%), serta responden yang
mengalami ansietas berat sekali sebanayak 2
responden (6.3%) dan 2 responden memiliki
kualitas tidur yang buruk. Hasil uji statistik
menggunkan uji chi square di dapatkan maka (p-
value = 0.009; o = 0.05). HO ditolak yang artinya
terdapat hubungan antara ansietas dengan kualitas
tidur di Wilayah Kerja Puskesmas Sitopeng Kota
Cirebon.

Penelitian ini sejalan dengan Hastuti pada tahun 2016
dengan jumlah 42 responden yang menunjukan
adanya hubungan tingkat kecemasan dengan
kualitas tidur dengan nilai p value = 0.014 (p<0.05)
yang menggunkan uji Chi Squeare. Penelitian ini
juga sejalan dengan Rohmaningsi pada tahun 2013
dengan jumlah 96 responden yang menunjukan
adanya hubungan kualitas tidur dengan tingkat
kecemasan dengan nilai p value = 0.0lyang
menggunkan uji korelasi spearman

KESIMPULAN

Ansietas yang dimiliki penderita tuberkulosis
sebagian besar tidak mengalami ansietas (75.0%) di
wilayah kerja puskesmas sitopeng kota cirebon.
Kualitas tidur yang dimilki penderita tuberkulosis
sebagian besar memiliki kualitas tidur baik (81.3%) di
wilayah kerja puskesmas sitopeng kota cirebon.
Terdapat hubungan ansietas dengan kualitas tidur pada
penderita tuberkulosis di wilayah kerja puskesmas
sitopeng kota cirebon. Melalui penelitian ini perawat
dapat mengevaluasi kualitas tidur pada pasien
penderita penyakit tuberkulosis.
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