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ABSTRACT

COVID-19 is a virus that attacks the respiratory system with symptoms of fever, cough, runny
nose, sore throat, shortness of breath, fatigue and lethargy. In severe cases it can cause
pneumonia, acute respiratory syndrome, and death. Facing Covid-19 which involves civil
society participation can be started from the smallest unit, namely the family. Given that as
the smallest social institution, the family is a complex miniature of society. The purpose of
this study was to see the role of families in caring for independent isolation Covid-19 family
members.Method : The research design was descriptive and the sampling technique used was
total sampling.Result : The results of this study found that the majority of respondents were>
35 years old as many as 29 people (75%), the majority of high school respondents were 13
people (35.1%), the majority of respondents' status as parents was 20 people (54.1%), and
the role of families of Covid-sufferers. 19 self-isolates, the majority were good, as many as 37
people (100%).Discussion : The family provides a good role for family members who are
independently isolated so that maximum results are obtained for the healing of family
members who are attacked by Covid-19.

Keywords : Covid-19, family role

1. PENDAHULUAN sejumlah dua kasus.9 Data 31 Maret 2020

COVID-19 merupakan virus yang menunjukkan kasus yang terkonfirmasi
menyerang sistem pernapasan dengan berjumlah 1.528 kasus dan 136 kasus
gejala demam, batuk, pilek, sakit kematian.10 Tingkat mortalitas COVID-19
tenggorokan, sesak napas, letih, dan di Indonesia sebesar 8,9%, angka ini
lesu.Pada kasus berat dapat menyebabkan merupakan yang tertinggi di Asia
pneumonia, sindrom pernapasan akut, Tenggara.5,11 Per 30 Maret 2020, terdapat
hingga kematian.Oleh karena sifatnya 693.224 kasus dan 33.106 kematian di
yang mematikan, wabah virus ini perlu seluruh dunia. Eropa dan Amerika Utara
mendapat perhatian serta penanganan yang telah menjadi pusat pandemi COVID-19,
serius untuk menghentikan penyebarannya dengan kasus dan kematian sudah
(Nur Sholikah, 2020). melampaui  China. Amerika  Serikat

COVID-19 pertama dilaporkan di menduduki peringkat pertama dengan
Indonesia pada tanggal 2 Maret 2020 kasus COVID-19 terbanyak dengan
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penambahan kasus baru sebanyak 19.332
kasus pada tanggal 30 Maret 2020 disusul
olen Spanyol dengan 6.549 kasus baru.
Italia memiliki tingkat mortalitas paling
tinggi di dunia, yaitu 11,3%.5 (Sagala,
2020).

di Indonesia pada tanggal 2 maret
2020 dimana jumlahnya hanya dua
penderita. Namun, hingga saat ini
jumlahnya sudah mencapai ribuan dan
menempatkan  Indonesia  diperingkat
pertama negara terjangkit COVID-19 di
wilayah Asia Tenggara (Usman et al.,
2020) Menurut data (Listiani 2015), kasus
pasien yang menderita infeksi virus corona
per 18 April 2020 di Indonesia berjumlah
5.923 ribu jiwa dengan angka kematian
sebanyak 520 jiwa.

Dengan banyaknya pasien Covid
tersebut, tentu saja Rumah Sakit tidak
mampu menampung seluruh pasien untuk
dirawat inap.Juru Bicara Satuan Tugas
Penanganan Covid Wiku, Adisasmito tak
memungkiri jumlah rasio pasien yang
ditangani di sejumlah rumah sakit rujukan
memang telah melampaui batas, (Candra
Gian, 2020).

Jika pasien COVID-19 melakukan
isolasi mandiri di rumah masing-masing,
maka siapakah yang berperan penting
dalam membantu proses perawatannya?
Menurut penulis tentu saja orang-orang
terdekat pasien.Maka dalam hal ini penulis
menentukan keluargalah yang paling

terdekat dengan pasien.Sehingga, keluarga
sangat berperan penting dalam merawat
anggota keluarga yang harus isolasi mandii
akibat terkena COVID-19.Hal ini sesuai
dengan pendapat Farida, dkk (2013)
mengenai  fungsi  keluarga  sebagai
perawatan kesehatan yaitu keluarga
mempunyai fungsi melaksanakan praktek
asuhan keperawatan untuk mencegah
terjadinya gangguan kesehatan atau
merawat anggota keluarga yang sakit.
Study awal yang dilakukan peneliti
di dapatkan bahwasannya penderita Covid-
19 vyang di isolasi mandiri sangat
memerlukan dukungan atau peran keluarga
dalam mendukung kesembuhannya. Hal
yang utama yang di perlukan penderita
dalam epran keluarga adalah perhatian,
semangat, dukungan pemberian obat,
vitamin dan makanan yang layak bagi
penderita, informasi tentang

perkembangan penyakit Covid-19.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat deskriptif
yaitu suatu metode untuk yang dilakukan
bertujuan untuk mengetahui gambaran
atau deskripsi mengenai keadaan suatu
objek tentang gambaran peran keluarga
merawat anggota keluarga yang terkena
Covid-19 dan sedang menjalani isolasi
mandiri tahun 2021.Populasi penelitian ini
sebanyak 37 orang dengan menggunakan
teknik total sampling.
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil analisis dalam penelitian ini tertera pada tabel di bawah ini. Berikut adalah hasil

penelitian terkait karakteristik responden:

Tabel 1. Distribusi Frekuensi dan Presentasi Terkait Karakteristik Demografi
Keluarga Penderita Covid-19 Isolasi Mandiri Tahun 2021.
No Karakteristik Frekuensi Presentase (%)
1 Umur
20-30 tahun 1 5%%
30-35 tahun 7 20%%
>35 tahun 29 75%
Total 37 100%
2. Pendidikan
SD 2 5.4%
SMP 5 13.5%
SMA 13 35.1%
D3 5 13.5%
S1 12 32.4%
Total 37 100%
3 Status
Suami 11 29.7%
Istri 6 16.2%
Orang tua 20 54.1%
Total 37% 100%
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Berdasarkan tabel 1 diatas diperoleh

data  bahwa  mayoritas  umur
responden adalah >35 tahun sebanyak
29 orang (75%),

responden 20 — 30 tahun sebanyak 1

minoritas umur

orang (5%). Mayoritas pendidikan
responden adalah SMA sebanyak 13

orang (13,5%), minoritas pendidikan

responden adalah SD sebanyak 2
(5,4%).

hubungan dengan penderita adalah

orang Mayoritas  status
sebagai orang tua sebanyak 20 orang
(54,1%), minoritas status hubungan
sebagai istri yaitu sebanyak 6 orang

(16,2%).
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Tabel 2.

Distribusi Frekuensi Peran Keluarga dalam Merawat Penderita Covid-
19 Isolasi Mandiri Tahun 2021

No Peran Keluarga

Frekuensi (f)

Persentase (%)

1 Baik 37 100%
Cukup -
Kurang -

Total 37 100%

Berdasarkan tabel 5.2.di atas dapat disimpulkan bahwa peran keluarga penderita covid-

29 isolasi mandiri mayoritas memberikan peran keluarga yang baik sebanyak 37 orang

(100%).

Pembahasan TentangPeran Keluarga
dalam Merawat Penderita Covid-19
Isolasi Mandiri Tahun 2021.

Peran kelaurga merupakan system
pendukung utama Yyang memberikan
perawatan langsung pada system, baik
dalam keadaan sehat maupun sakit. Peran
keluarga harus ditingkatkan karena peran
keluarga bukan hanya memulihkan
keadaan anggota keluarganya yang sakit,
tetapi  juga  mengembangkan  dan
meningkatkan kemampuan keluarga dalam
emngatasi masalah kesehatan, peran
keluarga dalam perawatan anggota
keluarganya salah  satunya sebagai

motivatorm edukator, fasilitator,dll.
(Friedman, 2010).

Peran  keluarga terdiri  dari
beberapa bentuk peran, diantaranya adalah
inisiator,

peran  sebagai  motifator,

edukator, fasilitator, koordinator dan

pemberi perawatan.Peran keluarga sebagai
motivator dalam penelitian ini menunjukan
sebagian besar baik.Dalam hal ini keluarga
memberikan motivasi atau dukungan
kepada penderita yang mengalami
osteoartritis baik dalam bentuk dukungan
fisik maupun spiritual. Peran keluarga
sebagai motivator dapat dilihat dari
seberapa sering keluarga mengingatkan
hal-hal yang tidak boleh dilakukan karena
akan berakibat buruk pada kondisi
penyakit osteoartritis. Misalnya
mengingatkan untuk tidak mengkonsumsi
makanan yang megandung
kacangkacangan, menjaga berat badan
tetap ideal dan tidak melakukan aktivitas
yang berlebih yang dapat menyebabkan
nyeri sendi timbul (Ayuningtyas, 2019).
Peran keluarga sebagai edukator
menunjukan  bahwa sebagian  besar

cukup.Keluarga berperan sebagai pendidik
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bagi anggota keluarganya yang dapat
berfungsi sebagai upaya promotif dari
keluarga.Keluarga berkewajiban
mmberikan pengetahuan kepada seluruh
anggota keluarganya, termasuk salah
satunya pengetahan tentang
kesehatan.Dalam hal ini 12 keluarga
berperan sebagai pendidik yang dapat
memberikan  penjelasan yang  benar
mengenai kondisi penyakit
osteoartritis.Pendidikan yang rendah dapat
berpengaruh terhadap pola pikir dan
tindakan keluarga dalam  mengatasi
masalah dalam keluarga. Sebaliknya
dengan tingkat pendidikan tinggi keluarga
akan mampu mengenal masalah dan
mampu mengambil keputusan untuk
menyelesaikan masalah  (Effendy &
Makhfudli, 2009).

Peran keluarga sebagai fasilitiator
menunjukan  bahwa sebagian  besar
fasilitator,

baik.Sebagai keluarga

berkewajiban memfasilitasi segala
keperluan anggota keluarganya dalam
semua aspek baik fisik, mental dan
spiritual.Peran keluarga sebagai fasilitator
dapat dilihat dari ketersediaan keluarga
mengantar penderita berobat ke puskesmas
atau pelayanan kesehatan, bersedia
mengurus dan membiayai biaya perawatan
dan pengobatan.Keluarga juga harus
berperan aktif dalam  meningkatkan
kesehatan anggota

(Ayuningtyas, 2019).

keluarganya

Peran keluarga sebagai inisiator
menunjukan  bahwa sebagian  besar
kurang.Sebagai inisoator, keluarga harus
dapat mengemukakan dan menciptakan
ide-ide baru yang bertujuan untuk
mengatasi masalah kesehatan bagi anggota
keluarganya.Dalam hal ini keluarga kurang
dapat mengemukakan ide-ide baru yang
disebabkan karena kurang mampu dalam
mengenal masalah kesehatan tentang
penyakit Covid-19.Selain itu kemampuan
keluarga dalam mengambil keputusan juga
terbatas karena keluarga tidak mengetahui
secara luas tentang masalah penyakit
Covid-19 sehingga gejala yang dirasakan
dapat kembali kambuh sewaktu waktu
(Ayuningtyas, 2019).

Peran keluarga sebagai pemberi
perawatan menunjukan bahwa sebagian
besar baik. Sebagai care giver keluarga
dapat merawat anggota keluarga yang sakit
dengan sungguhsungguh dan memberikan
perawatan ketika anggota keluarganya
mengeluh sakit. Keluarga dapat melakukan
perawatan seperti memberikan kompres air
hangat ataupun memberikan obat anti
nyeri untuk mengatasi keluhan nyeri yang
dirasakan (Ayuningtyas, 2019).

Peran keluarga sebagai koordinator
dan mediator menunjukan bahwa sebagian
besar baik.Keluarga merencanakan dan
memutuskan secara musyawarah terkait
dengan perawatan anggota keluarganya

yang menderita penyakit
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osteoartritis.Dalam hal ini keluarga sudah
dapat berkoordinasi dengan tenaga
kesehatan untuk memberikan pengobatan
bagi anggota keluarga yang sakit selain itu
keluarga juga sudah menggunakan fasilitas
kesehatan yang tersedia (Ayuningtyas,
2019).

Pada penelitian ini menunjukan
bahwa mayoritas keluarga memberikan
peran yang baik.Hal ini berarti penderita
mendapatkan segala kebutuhan dari
keluarga sangat baik, baik dalam bentuk
keuangan, dukungan, makanan, informasi,
dil.Hal ini terbukti dari kesembuhan yang
di alami penderita selama isolasi
mandiri.Dari data yang didapat dari
keluarga, bahwasannya penderita Covid-
19 yang isolasi mandiri telah mengalami
kesembuhan dari penyakit Covid-19.Hal
ini didukung oleh peran keluarga yang
sangat baik. Hal ini sejalan dengan
penelitian Effendy & Makhfudli (2009)
dimana tugas keluarga dalam melakukan
aktivitas untuk merawat anggota keluarga
yang mengalami gangguan kesehatan yaitu
keluarga  harus  mengenal amsalah
kesehatan, membuat keputusan tindakan
kesehatan yang tepat, ~memberikan
perawatan pada anggota keluarga yang
sakit, memodifikasi lingkungan atau
menciptakan suasana rumah yang sehat,

merujuk pada fasilitas kesehatan di

Pada penelitian ini, peneliti
mendapatkan bahwasannya umur dan
pendidikan juga mempengaruhi peran
keluarga yang diberikan responden kepada
penderita Covid-19 yang isolasi mandiri
dirumah, dimana mayoritas umur dan
pendidikan adalah umur >35 tahun dan
orang tua sebagai pemberi peran. Hal ini
sejalan dengan penelitian Dharmawati &
Wirata (2019), dimana menyatakan adanya
hubungan antara tingkat pendidikan
dengan tingkat pengetahuan karena tidak
dapat dipungkiri bahwa makin tinggi
pendidikan  seseorang semakin  pula
mereka menerima informasi dan pada
akhirnya makin banyak pula pengetahuan
yang dimilikinya.  Sebaliknya jika
seseorang dengan tingkat pendidikan yang
rendah, akan menghambat perkembangan
sikap seseorang terhadap penerimaan

informasi dan nilai-nilai baru.

4. SIMPULAN

Kesimpulan

1. Mayoritas responden berumur >35
tahun sebanyak 29 orang (75%)

2. Mayoritas pendidikan responden
SMA sebanyak 13 orang (35.1%)

3. Mayoritas status responden sebagai
orang tua sebanyak 20 orang
(54,1%)

4. Peran keluarga penderita Covid-19

masyarakat. isolasi mandiri mayoritas baik,
yaitu sebanyak 37 orang (100%).
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Saran

1. Bagi Peneliti
Peneliti  mampu menggali ilmu
pengetahuan tentang peran
keluarga dalam merawat penderita
Covid-19 isolasi mandiri.

2. Bagi Instansi Pendidikan
Hasil penelitian ini bisa menjadi
suatu  bentuk  bacaan  untuk
meningkatkan pengetahuan
mahasiswa/i keperawatan tentang
peran keluarga dimasa pandemi
Covid-19 ini.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Supaya penelitian ini menjadi
bahan acuan untuk  peneliti
selanjutnya yang sejenis atau yang
berkaitan dengan peran keluarga
dalam pada masa pandemi Covid-
19 ini.
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