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ABSTRAK  
Intesive Care Unit (ICU) merupakan unit perawatan pasien yang memerlukan perawatan khusus atau 

dalam keadaan kritis. Proses penerimaan pasien, prosedur perawatan, aturan ruang perawatan, masalah 

finansial selama pasien di ICU menyebabkan kekhawatiran, ketidaknyamanan hingga kecemasan anggota 

keluarga. Untuk itu perlunya kepedulian, dukungan secara utuh melalui caring perawat dalam mengurangi 

kecemasan keluarga pasien. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan perilaku caring perawat dengan 

tingkat kecemasan keluarga pasien di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto. Desain penelitian yaitu 

penelitian korelasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi yaitu seluruh keluarga inti pasien, dan 

jumlah sampel dengan teknik total sampling yaitu 53 responden. dan data dianalisis menggunakan uji 

statistik spearman rank. Hasil penelitian menunjukan bahwa nilai siginifikasi (p-value) adalah 0.028 (p < 

0,05) yang berarti ada hubungan perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di 

ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto. Sementara nilai korelasi menunjukan arah hubungan negatif (-) 

yang bearti semakin tinggi perilaku caring perawat maka semakin menurun tingkat kecemasan keluarga 

pasien. Hasil penelitian diharapkan dapat meningkatkan mutu pelayanan keperawatan dengan terus 

berperilaku caring dalam menurunkan tingkat kecemasan keluarga pasien di ICU.     

 ABSTRACT  
Intesive Care Unit (ICU) is a care unit for patients who require special care or are in critical condition. 

The process of admitting patients, treatment procedures, treatment room rules, financial problems 

while patients are in the ICU cause worry, discomfort and anxiety for family members. For this reason, 

it is necessary to care, support as a whole through caring nurses in reducing the anxiety of the patient's 

family. The purpose of the study was to determine the relationship between the nurse's caring behavior 

and the anxiety level of the patient's family in the ICU Room of MM Dunda Limboto Hospital. The 

research design was correlational research with a cross sectional approach. The population is the 

entire nuclear family of the patient, and the number of samples with total sampling technique is 53 

respondents. and the data were analyzed using the spearman rank statistical test. The results showed 

that the significance value (pvalue) was 0.028 (p < 0.05) which means that there is a relationship 

between the nurse's caring behavior and the anxiety level of the patient's family in the ICU room of 

MM Dunda Limboto Hospital. While the correlation value shows a negative relationship direction ( -) 

which means that the higher the nurse's caring behavior, the lower the anxiety level of the patient's 

family. The results of the study are expected to improve the quality of nursing services by continuing 

to behave caring in reducing the anxiety level of the patient's family in the ICU.       

 

PENDAHULUAN 

Perawatan kesehatan di rumah sakit merupakan salah satu aspek penting dalam menjaga kualitas 

hidup pasien, khususnya dalam perawatan di Intensive Care Unit (ICU). ICU merupakan ruangan 

khusus pada sebuah unit di rumah sakit untuk pasien yang memerlukan perawatan secara khusus atau 

dalam keadaan kritis terkait penyakit yang dideritanya, (Marshall et al., 2017).   
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Pasien di unit perawatan intensive (ICU), adalah pasien yang membutuhkan perhatian medis 

cepat, observasi berkelanjutan, dan koordinasi sistem organ pasien. Hal ini dilakukan agar pasien dapat 

mencegah kerusakan fisiologis, (Titin 2021). Dalam kondisi pasien yang kritis, keluarga sebagai 

pendamping dan sebagai orang terdekat pasien akan merasa cemas dengan kondisi pasien, (Pardede, 

2020).   

Data dari Global Burden of Disease (GBD) menunjukan prevalensi gangguan kecemasan 

meningkat lebih dari 55% dari tahun 1990 hingga tahun 2019. Saat ini gangguan kecemasan sekitar 301 

juta orang atau 4,05%.  Dengan prevalensi tertinggi yaitu pada wanita dengan rasio 1,66 banding 1 

daripada pria. Sementara gangguan kecemasan tertinggi yaitu di Negara Portugal sebanyak 8.671 kasus 

per 100.000 orang, selanjutnya disusul oleh Negara Brasil, Iran, dan Selandia Baru, (Javaid et al., 2023). 

Artikel The Lancet Psychiatry  menyatakan bahwa secara Global hanya 12,5% gangguan kecemasan 

dapat diatasi dengan pengobatan rutin, dan 71,1% dapat dihindari dengan perawatan optimal, (Damian 

Santomauro, 2024).  Penelitian Intani et al., (2023), di ICU RSI Sultan Agung Semarang menunjukan 

tingkat kecemasan keluarga pasien dengan kecemasan berat yaitu 70 responden (84,3%). Penelitian 

lainnya melaporkan Pada 30 orang yang disurvei di ruang ICU RSD dr. Soebandi di Jember, 11 orang 

(36,7%) mengalami kecemasan berat atau tingkat panik, (Gufron et al., 2019).   

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa beberapa faktor dapat menyebabkan kecemasan 

keluarga pasien di ruang rawat intensif, termasuk penerimaan pasien di ruang ICU, proses pemulihan 

pasien, prosedur perawatan, masalah keuangan, kurangnya dukungan sosial dari anggota keluarga lain, 

ketidakmampuan untuk merawat keluarga lain, dan ketidakmampuan untuk bekerja, (Torke et al., 

2024). Selain itu faktor penyebab kecemasan keluarga pasien yang anggota keluarga di rawat di ICU 

yaitu durasi perawatan, (Poku & Azizah, 2024).   

Menurut Pardede, (2020), perubahan lingkungan, aturan ruang perawatan, peran keluarga, status 

emosi keluarga dan aktivitas dalam kehidupan sehari-hari, kemampuan finansial (keuangan) keluarga, 

dan sikap petugas kesehatan dalam memberikan informasi tentang kondisi kesehatan pasien di ICU 

merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi yang dapat menimbulkan kecemasan pada keluarga 

sebagai respon terhadap anggota keluarga yang dirawat di unit perawatan intensif.  

Pasien diruang intensif dipantau secara ketat oleh tenaga kesehatan profesional serta tersertifikasi 

khusus dan juga peralatan yang khusus. Salah satu tenaga kesehatan profesional yang ditugaskan 

diruangan ICU yaitu perawat. Sesuai fungsinya perawat memberikan asuhan keperawatan secara 

komprehensif dan harus memiliki sikap ramah, sopan, penuh simpatik dan caring, (Ernawati & 

Tumanggor, 2020). Perilaku caring merupakan salah satu dukungan emosional dalam memberikan 

asuhan keperawatan, (Pardede, 2020).  

Perawat sudah melakukan perilaku caring, tetapi tidak sepenuhnya kepada keluarga pasien, 

sementara perilaku caring sangat dibutuhkan oleh keluarga pasien, karena keluarga adalah orang yang 

paling dekat dengan pasien, dan juga keluarga merupakan perawat utama bagi pasien. Saat pasien 

diruang perawatan ICU, keluarga pasien akan merasa kurang terhubung dengan pasien dan kurang 

terlibat dalam perawatannya khususnya dalam menemani pasien di ruang ICU, sehingga akan 

menimbulkan kekhawatiran atau kecemasan yang mendalam. Untuk itu perlunya dukungan emosional 

antara keluarga dan pemberi layanan kesehatan, perlunya tindakan suportif untuk membantu 

meringankan kecemasan keluarga, (Seriaka et al., 2023)  

Perilaku caring di ruang perawatan intensif sangat penting untuk kualitas pelayanan kesehatan 

yang lebih baik, (Saragih, 2018). Di King Khalid Hospital Saudi Arabia, angka perilaku caring perawat 

menunjukkan bahwa mayoritas perawat (98,9%) berperilaku caring dalam tingkat yang tinggi dan 

hanya 3,2% perawat berperilaku rendah, (Shalaby et al., 2018). Perilaku caring di ruang perawatan 

intensif yakni lebih dari sebagian perawat (59,0%) berperilaku caring baik pada penelitian oleh 

Lukmanulhakim et al., (2019). Penelitian yang dilakukan oleh Astuti & Husain (2023) menemukan 

bahwa perilaku caring perawat di Ruang Intensif memiliki nilai 77,1% dan perilaku caring cukup 
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22,9%.  

Astuti & Husain, (2023), menemukan bahwa perilaku caring perawat di Ruang Intensif memiliki 

nilai 77,1% dan perilaku caring cukup 22,9%.  

Salah satu faktor yang membantu mengurangi kecemasan pada keluarga pasien adalah 

pemberdayaan atau dukungan atas informasi yang akurat dari dokter spesialis mengenai penyakit pasien 

dan langkah-langkah yang dapat dilakukan untuk menjamin keselamatan pasien. Setelah pasien masuk 

ke unit perawatan kritis, keluarga pasien cenderung tidak terlalu khawatir berkat perilaku caring 

perawat, (Nurhanif et al., 2020). Asuhan keperawatan dengan perilaku caring pada keluarga pasien 

dapat meningkatkan hormone oksitosin yang akan mempengaruhi reaksi emosional dan spiritual 

keluarga pasien karena akan merasa dilindungi, dihargai, dan disambut.  

Perawat yang memberikan perawatan dengan sentuhan kasih sayang, perhatian, kehadiran, dan 

mendengarkan, pasien dan keluarga akan lebih mempercayai mereka. Karena perawat tertentu dianggap 

lebih kompeten dan mampu merawat pasien, sehingga dapat meminimalkan kecemasan. Membangun 

kepercayaan keluarga pasien adalah manfaat lain dari perawat yang caring, (Herawati & Faradilla, 

2017).  

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti dengan pengambilan data awal dibagian 

rekam medis di RSUD MM Dunda Limboto, Jumlah pasien tahun 2022 sebanyak 210 pasien, tahun 

2023 sebanyak 258 pasien dan 2024 sebanyak 262 pasien. Sementara jumlah pasien bulan  

Desember 2024 sebanyak 28 orang, bulan Januari 2025 sebanyak 9 orang dan bulan Februari 

2025 sebanyak 16 orang. Data tersebut mengalami peningkatan setiap tahunnya. Sementara hasil 

kuesioner pada 10 orang responden, 9 orang diantaranya menyatakan perilaku caring perawat baik dan 

1 orang menyatakan perilaku caring perawat kurang. Keluarga yang tidak mengalami kecemasan 

sebanyak 2 orang, yang mengalami kecemasan ringan sebanyak 5 orang, dan kecemasan sedang 3 

orang. Meskipun perawat menunjukan perilaku caring dengan baik pada pasien dan keluarga namun 

rata-rata keluarga menyatakan sering merasa tegang, takut, tidak nyaman, merasa mual, gelisah hingga 

panik. Berdasarkan wawancara, keluarga menyatakan jika dirawat diruang ICU, pasien tidak memiliki 

harapan hidup. Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik untuk mengidentifikasi dan menganalisis 

antara perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien. 

 

METODE PENELITIAN 

Desain dalam penelitian ini adalah penelitian korelasional dengan pendekatan cross-sectional 

study adalah penelitian yang digunakan untuk mengukur kuatnya hubungan antara variabel independen 

dengan variabel dependen yang diamati pada waktu yang bersamaan (Endra, 2017). Peneliti akan 

melakukan pengukuran variabel independen dan dependen, kemudian akan menganalisa data yang 

terkumpul untuk mencari hubungan antara variabel. Penelitian ini menganalisa hubungan perilaku 

caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto. 

Penelitian dilaksanakan di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto Kabupaten Gorontalo. Teknik 

pengambilan sampel yaitu teknik total sampling. Total sampling adalah teknik penentuan sampel bila 

semua anggota populasi digunakan sebagai sampel (Pasaribu et al., 2022). Sehingga jumlah sampel 

adalah 53 responden. 

 

Teknik Analisa Data 

 Analisa Univariat bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan karakteristik setiap 

variabel penelitian. Bentuk analisis univariat tergantung dari jenis datanya. Dan Analisis bivariat 

dilakukan setelah analisis univariat. Analisis bivariat yang dilakukan terhadap dua variabel yang diteliti 

yang diduga berhubungan atau berkorelasi. 
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HASIL  

Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di RSUD MM Dunda Limboto, karakteristik 

responden berdasarkan jenis kelamin dapat dilihat pada tabel berikut:  

 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin   

No  Jenis Kelamin  
Frekuensi   

(f)  

Persentase  (%)  

1  Laki-laki  20  38  

2  Perempuan  33  62  

         Total  53  100  

Sumber : Data Primer, 2025  

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin terbanyak 

adalah perempuan yaitu 33 responden (62%). 

 

Karakteristik Responden Berdasarkan Hubungan dengan Pasien 

 

Tabel 2  Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Hubungan dengan Pasien  

No  Hubungan dgn Pasien  
Frekuensi   

(f)  

Persentase (%)  

1  Ayah/ Ibu  12  23  

2  Anak  9  17  

3  Saudara Kandung  18  34  

4  Suami/ Istri  14  26  

         Total  53  100  

Sumber : Data Primer, 2025  

Tabel 2 menunjukkan bahwa karakteristik responden menurut hubungan dengan pasien adalah 

saudara kandung yaitu 18 orang (34%).  

 

Analisa Univariat  

Perilaku Caring Perawat di RSUD MM Dunda Limboto  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan diperoleh gambaran perilaku caring perawat di 

RSUD MM Dunda Limboto dapat dilihat pada tabel berikut:  

 

Tabel 3. Frekuensi Perilaku Caring Perawat di RSUD MM Dunda Limboto   

No  Perilaku Caring Perawat  (f)  (%)  

1  Kurang  0  0  

2  Cukup  8  15  

3  Baik  45  85  

         Total  53  100  

Sumber : Data Primer, 2025  
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Tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian besar perawat di ruang ICU RSUD MM Dunda 

berperilaku caring baik yaitu sebanyak 45 responden (85%).  

 

Tingkat Kecemasan Keluarga di RSUD MM Dunda Limboto  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan diperoleh gambaran tingkat kecemasan keluarga 

dapat dilihat pada tabel berikut:  

 

Tabel 4. Frekuensi Tingkat Kecemasan Keluarga di RSUD MM Dunda Limboto  

No  Tingkat Kecemasan Keluarga  (f)   (%)  

1  Tidak Cemas  16  30  

2  Kecemasan Ringan  19  36  

3  Kecemasan Sedang  14  26  

4  Kecemasan Berat  4  8  

          Total  53  100  

 

Tabel 4 menunjukkan bahwa sebagian besar keluarga pasien yang dirawat di ruang ICU RSUD 

MM Dunda Limboto yaitu memiliki tingkat kecemasan ringan yaitu sebanyak 19 responden (36%), 

sementara tingkat kecemasan sedang 14 responden (26%) dan tingkat kecemasan berat sebanyak 4 

responden (8%).  

Analisa Bivariat  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diperoleh hubungan perilaku caring perawat 

dengan tingkat kecemasan keluarga di ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto Kabupaten Gorontalo, 

dapat dilihat pada tabel berikut  

 

Tabel 5 Tabel Silang Perilaku Caring Perawat dengan Tingkat Kecemasan Keluarga di Ruang ICU 

RSUD MM Dunda Limboto  

Perilaku  

Caring  

Perawat  

Tingkat Kecemasan Keluarga  
Total  

P- 

Value  

Core- 

lation  

Tdk  

 Ringan  Sedang  Berat  

Cemas  

  

    

 1  

 

 

Sumber : Data Primer, 2025  

 

Tabel 5 menunjukkan bahwa perilaku caring perawat cukup dengan tingkat kecemasan keluarga 

pasien diantaranya cemas ringan yaitu 3 responden, cemas sedang 4 responden dan cemas berat yaitu 1 

reponden. Sementara perilaku caring perawat baik dan keluarga pasien tidak cemas adalah 16 

responden, cemas ringan 16 responden, cemas sedang 10 responden, dan cemas berat yaitu 3 responden.  

Tabel 5 juga menunjukan bahwa nilai siginifikasi (p-value) adalah 0.028 (p < 0,05) yang berarti ada 

hubungan perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang ICU RSUD MM 

Dunda Limboto. Sementara nilai korelasi menunjukan arah hubungan negatif (-) yang bearti semakin 

Cukup   0   3   4   8   

Baik   16   16   10   45   

Total   16   19     1 4   38   



Jurnal Kolaboratif Sains, Volume 8 No. 11, November 2025, 7462-7472   7467 

 

Publisher: Universitas Muhammadiyah Palu 

 

tinggi perilaku caring perawat maka semakin menurun tingkat kecemasan keluarga pasien. Nilai 

kekuatan korelasi adalah 0,302 (0,2 - <0,4) yang berarti kekuatan korelasi antara variabel perilaku 

caring dan tingkat kecemasan lemah. 

  

PEMBAHASAN 

Perilaku Caring Perawat di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto  

Perilaku Caring Perawat baik di ruang ICU RSUD MM Dunda yaitu sebanyak 45 responden 

(85%) dan perilaku caring perawat cukup yaitu 15%. Berdasarkan hasil kuesioner perawat telah 

menerapkan komponen-komponen perilaku caring yaitu memberi bantuan dan pemenuhan kebutuhan 

manusia; menciptakan lingkungan fisik, mental, sosial, kultural, spritual yang mendukung; 

meningkatkan belajar mengajar; menggunakan pemecahan masalah dalam mengambil keputusan; 

namun perawat kurang dalam membentuk sistem nilai humanistik-altruistik, perawat kadang-kadang 

bahkan tidak pernah memperkenalkan diri dengan menyebutkan nama kepada pasien atau keluarga.  

Penelitian ini didukung oleh penelitian Dara & Faozi, (2025), yang melaporkan bahwa perilaku 

caring perawat baik yaitu 72 responden (72,7%). Penelitian lainnya menemukan bahwa perilaku caring 

perawat di ruang ICU dengan kategori baik yaitu seluruh responden sebesar 75 orang (100%),  

(Irfanudin et al., 2020).  

Perilaku caring perawat dipengaruhi oleh berbagai faktor yaitu faktor individu kepribadian, 

faktor psikologis motivasi, faktor organisasi beban kerja dan imbalan terhadap perilaku caring perawat 

emergency. Faktor yang paling dominan terhadap perilaku caring perawat emergency adalah faktor 

organisasi beban kerja. Semakin tinggi beban akan semakin rendah perilaku caring perawat emergency. 

Hal ini dikarenakan tingginya intensitas tindakan, terbatasnya waktu dan lingkungan kerja yang ramai, 

sehingga dalam memenuhi kebutuhan asuhan keperawatan dengan caring kepada pasien di ruang 

instalasi gawat darurat belum sepenuhnya maksimal, (Ayatulloh et al., 2024).  

Penelitian lainnya menyatakan perilaku caring dipengaruhi oleh berbagai faktor salah satunya 

yaitu kompensasi, status kepegawaian  memiliki   hubungan  yang  erat  dengan besaran   kompensasi   

yang   diterima   oleh   pegawai. Kompensasi ini menjadi faktor penting yang mendorong atau  menjadi  

motivasi kerja  pegawai  untuk  bekerja dengan baik dan menunjukkan kinerja optimal, (Setyo Widodo 

& Yandi, 2022).  

Berdasarkan uraian diatas, peneliti berasumsi bahwa perilaku caring perawat sangat 

mempengaruhi pelayanan pasien ataupun keluarga khususnya diruangan intensive dan emergency. 

Perawat diharuskan untuk selalu profesional dalam menjalani tugasnya agar pelayanan keperawatan 

terlaksana dengan baik. Tentunya dalam menuntut dan meningkatkan perilaku caring perawat dalam 

melayani pasien, perlunya memperhatikan faktor-faktor lainnya yang menjadi hak dari seorang pegawai 

khususnya perawat intensive care unit (ICU).  

  

Tingkat Kecemasan Keluarga Pasien di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar keluarga pasien yang dirawat di ruang ICU 

RSUD MM Dunda Limboto mengalami kecemasan ringan yaitu sebanyak 19 responden (36%), 

sementara tingkat kecemasan sedang 14 responden (26%) dan tingkat kecemasan berat sebanyak 4 

responden (8%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian Dara & Faozi, (2025), sebagian besar keluarga 

pasien di ruang emergency tidak mengalami kecemasan yaitu 41,2% dan yang mengalami kecemasan 

ringan yaitu sebanyak 23,1% selanjutnya adalah yang mengalami kecemasan sedang hingga berat 

sebanyak 13% dan 11%.   

Berdasarkan hasil kuesioner, meskipun secara persentase sebagian besar keluarga pasien 

mengalami kecemasan ringan dan beberapa responden lainnya tidak mengalami kecemasan, namun 

berdasarkan hasil rata-rata kuesioner menggambarkan keluarga pasien mengalami kecemasan, 

mengalami ketegangan, ketakutan hingga mengalami gangguan tidur.   
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Beberapa gejala yang dialami keluarga pasien yang sedang menunggu anggota keluarganya yang 

dirawat di ruang Intensive Care Unit (ICU) seperti merasakan tegang, merasakan ketakutan, merasakan 

depresi, disertai juga adanya gejala somatik, mengalami beberapa gejala seperti gejala kardiovaskuler, 

gejala pernapasan, gejala gastrointestinal dan gejala otonom. Keluarga merasa bahwa pasien yang 

dirawat harus perlu perhatian dari orang didekatnya termasuk keluarga dan perawat untuk mendukung 

kesembuhannya, (Rahayu, 2018).  

Penelitian Galih Esa Aryuda, (2023), yang berjudul gambaran tingkat kecemasan keluarga pasien 

di ruang ICU, menunjukan hasil sebagian besar keluarga mengalami kecemasan yaitu kecemasan berat 

65,7%, kecemasan sedang 31,4%. Dalam penelitian ini tanpa memberikan intervensi apapun dalam 

mengurangi kecemasan keluarga pasien. Penelitian lainnya menyatakan tingkat kecemasan keluarga 

pasien di ruang ICU yaitu kecemasan ringan sebanyak 15,7% dan kecemasan sedang 84,3%, (Intani et 

al., 2023).  

Berdasarkan uraian diatas, peneliti berasumsi bahwa setiap keluarga pasien di ruang ICU pasti 

akan mengalami kecemasan, karena keluarga berfikir pasien yang menjalani perawatan di ruang ICU 

memerlukan penanganan khusus dan intensive. Keterbatasan untuk berkomunikasi dan menemani 

pasien di ruangan, karena aturan dan SOP yang berlaku di ruang perawatan intensive, sehingga keluarga 

akan merasa terasingkan, terisolasi, dan takut akan kematian. Ditambah lagi dengan tarif diruangan ICU 

yang mahal dan keuangan keluarga belum memadai, hal inilah menjadi pemicu timbulnya kecemasan 

pada keluarga pasien.  

  

 

Hubungan Hasrat Seksual dengan Tingkat Kecemasan Keluargadi RSUD MM Dunda Limboto 

Kabupaten Bone Bolango  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa perilaku caring perawat cukup dengan tingkat kecemasan 

keluarga pasien cemas ringan yaitu 3 responden, cemas sedang 4 responden dan cemas berat yaitu 1 

reponden. Sementara perilaku caring perawat baik dan keluarga pasien tidak cemas adalah 16 

responden, cemas ringan 16 responden, cemas sedang 10 responden, dan cemas berat yaitu 3 responden.  

Hasil uji statitisk menunjukan bahwa nilai siginifikasi (p-value) adalah 0.028 (p < 0,05) yang 

berarti ada hubungan perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang ICU 

RSUD MM Dunda Limboto. Sementara nilai korelasi menunjukan arah hubungan negatif (-) yang 

bearti semakin tinggi perilaku caring perawat maka semakin menurun tingkat kecemasan keluarga 

pasien. Nilai kekuatan korelasi adalah 0,302 (range: 0,2 - <0,4) yang berarti kekuatan korelasi antara 

variabel perilaku caring dan tingkat kecemasan lemah, hal ini juga berarti perilaku caring bukan hanya 

satu-satunya faktor yang mempengaruhi tingkat kecemasan keluarga.  

Penelitian ini di dukung dengan penelitian Irfanudin et al., (2020), terdapat hubungan yang 

signifikan antara perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang Instalasi 

Gawat Darurat (IGD), dimana nilai p-value adalah 0,000 dan nilai korelasi yaitu -0,0362. Berdasarkan 

nilai korelasi tersebut menggambarkan bahwa semakin tinggi perilaku caring perawat semakin menurun 

tingkat kecemasan dan stress keluarga yang anggota keluarganya dirawat di IGD.   

Hal yang sama dengan penelitian Rasma et al., (2023), di peroleh nilai p = 0,000, atau p < 0,05. 

dimana dari 42 responden memiliki Tingkat kecemasan tidak ada gejala yaitu 0 (0.0%), Tingkat 

Kecemasan Ringan yaitu 2 orang (2.5%), Tingkat Kecemasan Sedang yaitu 16 orang (34.5%), Tingkat 

Kecemasan Berat yaitu 17 orang (45.5%), dan Tingkat Kecemasan Sangat Berat yaitu 7 orang (17.5%). 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa ada hubungan antara perilaku caring dengan tingkat kecemasan 

keluarga pasien di ruang ICU.  

Perilaku caring yang ditunjukkan oleh perawat mencakup sikap ramah, sopan, empati, dan 

perhatian, yang merupakan karakteristik penting bagi tenaga kesehatan profesional. Perawat diharapkan 

dapat terlibat dalam berbagai tindakan keperawatan yang bersifat interpersonal untuk membantu dan 

mendukung pasien serta keluarganya dalam proses pelayanan. Memberikan dukungan emosional 
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melalui perilaku caring dalam asuhan keperawatan merupakan kewajiban moral bagi perawat (Pardede, 

2020).  

Perawat yang menunjukkan empati dan mempertahankan komunikasi terapeutik, secara 

signifikan mengurangi tingkat kecemasan pada keluarga pasien. Dengan memberikan informasi yang 

jelas serta dukungan emosional, perawat membantu keluarga merasa lebih aman dan kurang cemas 

tentang kondisi pasien dan proses pengobatan, (Rasma et al., 2023).  

Perilaku caring dengan intervensi keperawatan terstruktur, seperti program suportif dan layanan 

penghubung, telah terbukti secara efektif menurunkan tingkat kecemasan pada anggota keluarga. 

Intervensi ini termasuk memberikan dukungan emosional, kepastian, dan informasi tentang kondisi 

pasien dan rencana perawatan, (Mottaghi et al., 2022).  

Berdasarkan uraian diatas, peneliti berasumsi setiap keluarga yag anggota keluarganya dirawat 

di ruang ICU pasti akan mengalami kecemasan, seperti kecemasan ringan, sedang, hingga berat 

tergantung dari mekanisme koping keluarga. Dengan kepeduliaan perawat  dapat membantu 

mengurangi tingkat kecemasan keluarga pasien, meskipun perilaku caring perawat bukan hanya satu-

satunya yang dapat menurunkan kecemasan keluarga. Karena berdasarkan hasil penelitian, meskipun 

perilaku caring perawat baik namun keluarga tetap mengalami kecemasan ringan hingga berat. Tetapi 

setidaknya dengan sikap profesional perawat dengan selalu berilaku caring dapat mengurangi 

kecemasan keluarga.   

. 

KESIMPULAN  

Perilaku Caring Perawat di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto sebagian besar perilaku 

caring perawat baik yaitu sebanyak 45 responden (85%).  

Tingkat Kecemasan Keluarga di Ruang ICU RSUD MM Dunda Limboto sebagian besar tingkat 

kecemasan ringan yaitu sebanyak 19 responden (36%), sementara tingkat kecemasan sedang 14 

responden (26%) dan tingkat kecemasan berat sebanyak 4 responden (8%)  

Terdapat hubungan perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan keluarga pasien di ruang 

ICU RSUD MM Dunda Limboto menggunakan uji spearman rank dengan nilai p-value 0.028 (< 

α=0.05). Nilai korelasi menunjukan arah hubungan negatif (-) yang bearti semakin tinggi perilaku 

caring perawat maka semakin menurun tingkat kecemasan keluarga pasien. Nilai kekuatan korelasi 

adalah 0,302 (0,2 - <0,4) yang berarti kekuatan korelasi antara variabel perilaku caring dan tingkat 

kecemasan lemah.    
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