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ABSTRAK

Tuberkulosis paru adalah penyakit infeksi yang disebabkan oleh
bakteri mycobacterium tuberkulosis. Konsekuensi dari penyakit
tuberkulosis ini dapat menimbulkan kecemasan yang mengakibatkan
merasa integritanya terancam, baik dalam keidupan pribadi ataupun
masyarakat. Tujuan penelitian ini adala untuk mengidentifikasi gambaran
tingkat kecemasan pasien terhadap penyakit tuberkulosis di UPTD
Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Selatan.

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif. Penelitian ini menggunakan
instrument berupa kuesioner Hamilition Scale For Anxiety (HRS-A).
Kuesioner ini terdiri dari 14 pertanyaan. Populasi sebanyak 38 responden
dan teknik pengambilan sampel pada penelitian ini adalah total sampling.

Dari hasil penelitian ini, rata-rata pasien dengan tingkat
kecemasannya lebih dominan dengan kecemasan sedang yang dimana
dapat mengontrol kecemasan terhadap dirinya sendiri. Hasi penelitian ini
menunjukkan pasien tuberkulosis dengan kecemasan sedang sebanyak
16 (42, 11%) responden,.

Kata Kunci : Kecemasan, Tuberkulosis Paru
Daftar Bacaan . 44 (2013-2023)
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Description Of The Level Of Patient Anxiety Regarding Tuberculosis
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V+34 PAGES, 5 TABLES, 2 FIGURES, 16 ATTACHMENTS
ABSTRACT

Pulmonary tuberculosis is an infectious disease caused by the
bacteria Mycobacterium tuberculosis. The consequences of tuberculosis
can cause anxiety which results in feeling that one's integrity is threatened,
both in one's personal life and in society. This research aimed to identify a
description of the patient's level of anxiety regarding tuberculosis in the
community health center of Gunungsitoli Selatan District.

The type of research used in this research was quantitative
research with a descriptive design. This research uses an instrument in
the form of the Pregnancy Scale For Anxiety (HRS-A) questionnaire. This
guestionnaire consists of 14 questions. The population was 38
respondents and the sampling technique in this research was total
sampling.

From the results of this study, the average patient's anxiety level is
more dominant with moderate anxiety, which means they can control their
anxiety about themselves. The results of this study showed that
tuberculosis patients with moderate anxiety were 16 (42.11%)
respondents.

Keywords : Anxiety, Pulmonary Tuberculosis
References : 44 (2013-2023)
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