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Abstrak

Latar Belakang: Covid-19 merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh novel
coronavirus. Penyakit ini dapat menyerang kesehatan mental sehingga
menyebabkan depresi. Depresi merupakan gangguan mood yang dapat terjadi
pada banyak orang. Depresi disebabkan oleh banyak faktor. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan karakteritik umum pasien di ruang isolasi
covid-19 dengan kejadian depresi dan dapat pemngetahui jumlah kejadian depresi
pada pasien di ruang isolasi covid-19 Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang.
Metode: Jenis penelitian ini adalah observasional analitik dengan desain cross
sectional. Pengambilan data dilakukan dengan menggunakan rekam medis.
Pengambilan sampel dengan menggunakan consecutive sampling. Teknik analisis
data yang digunakan adalah uji korelasi spearman.

Hasil: Jumlah kejadian depresi lebih banyak terjadi pada jenis kelamin perempuan
sebanyak 18 sampel, berpendidikan rendah dalam hal ini pendidikan SD sebanyak
11 sampel, dan berprofesi sebagai IRT sebanyak 12 sampel. Data yang diperoleh
dari hasil analisis menggunakan uji korelasi spearman adalah tidak menunjukkan
perbedaan yang signifikan antara masing-masing karakteristik umum pasien di
ruang isolasi covid-19 dengan kejadian depresi ditunjukkan dengan nilai p-value
pada karekateristik jenis kelamin 0, 168, nilai p-value pada karakteristik
pendidikan 0, 349, dan nilai p-value pada karakteristik pekerjaan 0, 367.
Kesimpulan: Dari hasil penelitian ini dapat diketahui bahwa karakteristik umum
pasien di ruang isolasi covid-19 meliputi jenis kelamin, pendidikan, dan pekerjaan
tidak berhubungan dengan kejadian depresi pada pasien.

Kata kunci: covid-19, depresi, karakteristik umum, jenis kelamin, pendidikan,
pekerjaan.

sampai muncul perasaan ingin bunuh diri

PENDAHULUAN

Depresi merupakan bagian dari gangguan
mood yang terjadi akibat emosi berkepanjangan,
sehingga dapat mempengaruhi proses mental yang
terdiri atas proses berpikir, berperasaan, dan
prilaku. Keadaan ini biasanya mucul dalam bentuk
kesedihan yang mendalam dan berkepanjangan, rasa
tidak percaya diri, perasaan bersalah dan tidak
berguna sehingga muncul sikap menarik diri dari
lingkungan sosial, munculnya gangguan tidur,
kehilangan minat dalam beraktivitas, putus asa,

(Dirgayunita, 2016). Kejadian depresi pada pasein di
ruang isolasi covid-19 Rumah Sakit Islam Sultan
Agung Semarang diduga disebabkan oleh
mekanisme koping ruminatif dan nilai ambang stress
yang rendah pada perempuan, yang terjadi ada
perempuan, rendahnya pendidikan berkaitan
dengan proses pengelolaan informasi yang diterima,
dan pengaruh pekerjaan akibat menjalani harus
menjalani perawatan di ruang isolasi (1) (2) (3).
Dalam data rekam medis Rumah Sakit Islam Sultan
Agung Semarang pada bulan Mei hingga Juni 2020
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menunjukkan  bahwa  terdapat 30
terdiagnosa mengalami depresi.

pasien

Kejadian depresi pada pasien di ruang
isolasi covid-19 apabila tidak tertangani dengan baik
beresiko memperburuk kondisi infeksi pada pasien
di ruang isolasi covid-19 (4). Oleh karena itu, perlu
dilakukan penelitian untuk mengetahui hubungan
karakteristik umum pasien di ruang isolasi covid-19
dengan kejadian depresi di Rumah Sakit Islam Sultan
Agung Semarang. Hasil penelitian ini diharapkan
dapat berkontribusi dalam upaya penangan dini
terhadap pasien deprsi yang dirawat di ruang isolasi
covid-19 di Indonesia, khususnya di Rumah Sakit
Islam Sultan Agung.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah observasional
analitik dengan rancangan penelitian cross
sectional. Penelitian dilaksanakan pada bulan Januari
2022 di Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang.
Populasi penelitian adalah pasien yang dirawat di
ruang isolasi covid-19 yang dirawat dari pada bulan
Mei hingga Juni 2020. Besar sampel ditentukan
dengan metode total sampel, didapatkan sampel
sebanyak 39 sampel. Teknik sampling menggunakan
metode consecutive sampling. Pengambilan sampel
dilakukan di Rumah Sakit Islam Sultan Agung
Semarang dengan mempertimbangkan
inklusi dan eksklusi sampai jumlah sampel
terpenuhi. Kriteria inklusi kasus yaitu pasien yang
dirawat di ruang isolasi covid-19 berusia = 18
tahun; pasien yang dirawat di ruang isolasi covid-19
Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang minimal
5 hari; dan pasien bersedia menjadi responden
dalam penelitian yang ditandai dengan telah
menyetujui informed consent. Kriteria eksklusi
kasus adalah pasien yang memiliki riwayat keluarga
depresi.

kriteria

Variabel dependen yang diteliti adalah
kejadian depresi, sedangkan variabel independen
yang di teliti adalah karakteristik umum pasien di
ruang isolasi covid-19 yang terdiri atas jenis
kelamin, pendidikan, dan pekerjaan. Diagnosa
depresi diambil dari data rekam medis pasien yang

dirawat di ruang isolasi covid-19. Responden di
rawat di ruang isolasi covid- 19 melakukan pengisian
kuisioner melalui dokter penaanggung jawab pasien,
kemudian ditandai dalam rekam medis pasien.
Kuisioner menggunakan HRDS-21 yang berisi 21
pertanyaan dengan 4 pilihan jawaban. Hasil
pengisian kisioner terbagi menjadi dua yaitu skor |-
7 disebut tidak depresi dan skor >7 disebut depresi.
Uji analisis data yang digunakan adalah uji korelasi
spearman.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel I.l1 Data Demografi Responden Penelitian
di Ruang Isolasi Covid-19 Rumah Sakit Islam Sultan
Agung Semarang

Status Infeksi Frekuensi %

Positif 19 48,7
Negatif 20 51,3
Total 39 100

Tabel 1.1 menunjukkan data demografi
responden. Mayoritas pasien yang dirawat di ruang
isolasi covid-19 Rumah Sakit Islam Sultan Agung
Semarang dinyatakan negatif (51,3%) terinfeksi
coronavirus dan positif terinfeksi coronavirus
(48,7%), dilihat dari hasil tes PCR pertama pada saat
pasien dirawat.

Tabel 1.2 Analisis Bivariat Hubungan Karakteristik
Umum Pasien di Ruang Isolasi Covid-19 dengan
Kejadian Depresi di Rumah Sakit Islam Sultan
Agung Semarang

Correlation
Coefficient

Variabel Klasifikasi Kejadian Depresi
Karakteristik Depresi  Tidak
umum depresi
Jeniskelamin ~ Laki-laki 12 b 0,168 0,225
Perempuan 18
Pendidikan Rendah A
Tinggi 3
Pekerjaan Bekeja 28
Tidak bekerja 1

Sig. (2-tailed)

0,349 <), 154

0, 367 0,149

— o (ro | —w

Berdasarkan hasil uji korelasi sprearman,
variabel karakteristik umum pasien yang dirawat di
ruang isolasi covid-19 Rumah sakit Islam Sultan
Agung Semarang yang terdiri atas jenis kelamin,
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pendidikan, dan pekerjaan tidak menunjukkan
hubungan yang bermakna terhadap kejadian depresi
(p>0,05). Tabel 1.2 menunjukkan bahwa
karakteristik jenis kelamin pasien dengan p-value O,
168, karakteristik pendidikan pasien p-value
pendidikan 0, 349, dan karakteristik pekerjaan
pasien p-value pekerjaan 0, 367.

Hasil  analisis pada  penelitian ini
menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang
signifikan anatara jenis kelamin pasien di ruang
sioalasi covid-19 dengan kejadian depresi. Pada
karakteristik jenis kelamin, hasil analisis data
univariat pada penelitian ini menunjukkan kejadian
depresi banyak terjadi pada jenis kelamin
perempuan. Hal demikian juga terlihat dari hasil
penelitian Sisi dan Ismahmudi (2020), dengan desain
penelitian cross sectional pada 61 responden lansia
wilayah kerja Puskesmas Wonorejo Samarinda dan
disimpulkan bahwa prevalensi kejadian depresi
lebih tinggi terjadi pada perempuan. Hal ini
dipengaruhi oleh presepsi dalam mengotrol emosi
yang rendah, sehingga mengakibatkan gangguan
emosional. Perkembangan gangguan ini dipengaruhi
oleh dorongan peran perempuan yang lebih pasif,
sensitif, dan lebih banyak bergantung pada laki-laki
(p=0,021) (5).

Terkait dengan pendidikan, dari analisis
data univariat menunjukkan kejadian depresi
banyak terjadi pada pasien yang berpendidikan SD.
Dalam penelitian Setiawati dan Ismahmudi (2020),
dengan desain penelitian cross sectional pada 61
responden lansia wilayah kerja Puskesmas
Wonorejo  Samarinda,  disimpulkan  bahwa
prevalensi kejadian depresi lebih dominan terjadi
pada orang dengan pendidikan rendah. Hal ini
disebabkan karena pendidikan akan mempengaruhi
perilaku seseorang, di mana orang dengan
pendidikan rendah cenderung lebih sulit menerita
informasi dibanding orang dengan pendidikan tinggi
(p=0,008) (3).

Pada karakteristik pekerjaan, dari analisis
data univariat mununjukkan kejadian depresi
banyak terjadi pada pasien yang berprofesi sebagai
Ibu Rumah Tangga. Dalam penelitian Putri dan
Sudhana (2013), dengan analisis data analisis

nonparametrik Two Independent Samples pada
180 responden Ibu Rumah Tangga berusia 30-55
tahun yang tidak bekerja di daerah Denpasar,
disimpulkan tingkat stres lebih tinggi terjadi pada
ibu rumah tangga yang tidak menggunakan
pembantu rumah tangga dibandingkan ibu rumah
tangga yang menggunakan pembantu rumah tangga.
Hal ini terjadi karena pekerjaan sebagai ibu rumah
tangga dilakukan dirumah dan cenderung lebih
terisolasi di rumah dalam waktu yang lama dengan
ruang gerak yang terbatas sehingga ibu rumah
tangga cenderung tidak nyaman. Seuatu yang
menyebabkan tidak nyaman akan menimbulkan
stres (p=0,000) (6).

Pekerjaan seseorang akan erat kaitannya
dengan status ekonomi dalam kehidupannya. Dalam
penelitian Susilawati, dkk (2014), responden yang
tidak bekerja akan memiliki pendapatan yang
rendah sehingga tidak bisa memenuhi kebutuhan
hidupnya (7). Dalam penelitian Isnaini dan Lestari
(2015), orang yang tidak bekerja sebagian besar
mengalami depresi, dan sedikitnya orang yang tidak
bekerja tidak mengalami depresi. Hal ini terjadi
karena orang yang tidak bekerja menikmati
keadaannya dan memiliki keyakinan bahwa ia
mampu mengubah keadaan menjadi lebih baik (8).

Pada analisis bivariat, hasil ini berbeda
dengan penelitian sebelumnya. Pada penelitian ini
didapatkan tidak ada hbungan yang signifikan antara
karakteritik umum pasien dengan kejadian depresi.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Fatmawati dan Anggraini (2016),
dengan desain penelitian cross sectional pada 52
responden lansia di Dusun Karang Wungu Desa
Kenanten Kecamatan Puri Kabupaten Mojokerto,
disimpulkan bahwa karakteristik individu tidak
berhubungan dengan kejadian depresi pada lansia di
Dusun Karang Wungu Kabupaten Mojokerto. Hal
ini terjadi karena mekanisme koping dan
penyesuaian diri yang baik terhadap kondisi yang
dialami oleh pasien (p>0,05) (9).

Kejadian depresi pada pasien yang dirawat
di ruang isolasi covid-19 disebabkan oleh banyak
faktor, seperti dalam penelitian Maulida, dkk
(2020), bahwa resiko kejadian depresi selama

jku.unram.ac.id

863



Jurnal Kedokteran Unram 2022,11(2):861-865
ISSN 2301-5977, e-ISSN 2527-7154

‘\l @

pandemi covid-19 cukup tinggi. Hal ini
dilatarbelakangi oleh keterbatasan kontak fisik dan
sosial dan karantina yang memicu timbulnya
perasaan keterasingan dan ketakutan. Ketakutan
akan menyebabkan stres dan insomnia (10). Pada
pasien yang menjalani perawatan  karena
memunculkan gejala terinfeksi corona virus harus
menjalani isolasi. Dalam penelitian Agung (2020),
pasien yang diisolasi mengalami keterbatasan
terutama kontak dengan keluarga. Relasi sosial yang
terbatas menyebabkan perasaan kehilangan,
kesendirian, dan kesepian sehingga memperburuk
kondisi emosional pasien (I1). Selain menghadapi
masalah sosial, pasien yang dirawat di ruang isolasi
covid-19 harus menghadapi infeksi yang diderita.
Dalam penelitian Bassetti, dkk (2020), pada pasien
yang mengalami infeksi cenderung mengalami rasa
sakit, ketakutan untuk didiagnosis, mengalami
kecacatan, pembatasan sosial, dan penurunan
partisipasi sosial dapat menyebabkan depresi (12).

Selain itu, dalam penelitian Lempang, dkk
(2021), faktor yang mempengaruhi kejadian depresi
pada pandemi covid-19 diantaranya usia, di mana
sampel yang berusia kurang dari 35 tahun memiliki

tingkat depresi yang tinggi, jenis kelamin
perempuan cenderung mengalami depresi di
pandemi  covid-19. Berdasarkan  demografi,

masyarakat diperkotaan mengalami depresi yang
lebih tinggi, karena beban lingkungan yang tidak
seimbang. Kondisi keuangan dan kehilangan
pendapatan juga dapat mempengaruhi kejadian
depresi pada kondisi pandemi covid-19. Dalam hal
psikologis, kondisi karantina dan isolasi yang
menimbulkan perasaan kesepian hingga
menimbulkan depresi. Selain itu, bagi yang sudah
menikah terkait dengan relasi, kejadian depresi
banyak terjadi pada individu yang sudah menikah
karena berkaitan dengan keluarga. Aktivitas fisik
kurang akan menimbulkan gejala depresi (I13).
Menurut penelitian Nurhidayah, dkk (2016),
depresi dipengaruhi oleh tipe kepribadian, di mana
tipe kepribadian introvert cenderung mengalami
depresi lebih banyak dibandingkan dengan tipe
kepribadian extrovert (14). Pada pandemi covid-
19, menurut penelitian Pamungkang (2020), orang
dengan tipe kepribadian introvert cenderung

mengalami  kecemasan dibandingkan dengan
extrovert (|5).Faktor-faktor inilah yang menjadi
keterbatasan dalam penelitian ini.

Pada awal pandemi covid-19, banyak orang
mengalami permasalahan mental karena tingkat
resiko terinfeksi covid-19, tingginya angka
mobiditas dan mortalitas, perasaan terisolasi
karena perawatan, kurangnya kontak langsung
dengan keluarga, beredarnya berita tidak benar, dan
stigma sosial serta diskriminasi dikalangan
masyarakat (16). Seiring dengan berjalannya waktu,
masyarakat sudah mulai bisa beradaptasi dengan
baik. Hal ini didukung oleh keterampiran dalam
menyikapi informasi-informasi tentang covid-19
yang tidak benar. Terlihat dari penelitian Bahri
(2021), kemampuan kritis yang didukung oleh
kemampuan kognitif yang tinggi, akan membuat
seseorang mampu menyeleksi informasi-informasi
hoaks dalam literasi digital (17).

Dalam penelitian Minza, dkk (2022),
adaptasi masyarakat dalam menhadapi covid-19
tidak hanya adaptasi individual tetapi sudah mampu
dalam tahap kolektif. Dalam adaptasi individual,
terdapat adaptasi psikologis yang bersifat aktif dan
pasif. Adaptasi aktif penemuan cara berelasi sosial

memalui media sosial, informasi mengenai
pencegahan covid-19 yang meluas secara cepat,
diikuti dengan respon  masyarakat dalam

menjalankan himbuan untuk pencegahan covid-19
melalui memperaktikkan protokol kesehatan,
sehingga mendukung kesehatan fisiologis dan
psikologis masyarakat. Dalam adaptasi pasif, adanya
mekanisme koping religius terkait aspek spiritual,
juga mampu memberikan dampak positif dalam
mengatasi kesulitan selama pandemi. Dalam
adaptasi  kolektif, terapat mekanisme koping
kolektif berupa mengutamakan kebersamaan dan
solidaritas berperan penting dalam menghadapi
pandemi covid-19 (18).

KESIMPULAN

Jumlah kejadian depresi pada pasien yang di
rawat di ruang isolasi covid-19 Rumah Sakit Islam
Sultan Agung adalah sebanyak 30 sampel dari total
sampel 39 pasien. Pada analisis data menggunakan
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rank spearman, menunjukkan tidak terdapat
hubungan yang signifikaan antara karakteristik
umum pasien di ruang isolasi Covid-19 dengan
kejadian depresi ditunjukkan dengan nilai p-value
>0,05. Dalam hal ini dapat disimpulkan bahwa
kejadian depresi yang dialami oleh pasien di ruang
isolasi covid-19 Rumah Sakit Islam Sultan Agung
Semarang disebabkan oleh banyak faktor yang
menjadi keterbatasan dalam penelitian ini.
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