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ABSTRAK

Ujian nasional (UN) merupakan suatu tahapan untuk mengukur
pencapaian standar kompetensi siswa lulusan nasional pada jenjang
satuan pendidikan tingkat SMA. Ujian nasional sering disebut sebagai
salah satu sumber kecemasan siswa karena adanya perasaan tertekan,
khawatir, dan takut akan kegagalan, yang banyak dirasakan siswa saat
menghadapi UN. Berdasarkan hal tersebut dibutuhkan suatu bentuk
upaya penanganan dan pencegahan untuk mengatasi kecemasan siswa
SMA dalam menghadapi UN melalui tindakan keperawatan.

Tujuan penulisan ini adalah memberikan gambaran hasil
penerapan tindakan keperawatan generalis terhadap tingkat kecemasan
siswa SMA menghadapi ujian nasional. Metode yang digunakan adalah
deskripif analitik, pada 64 orang siswa SMA. Hasil penelitian ini
menunjukan tingkat kecemasan siswa SMA menghadapi ujian adalah
sedang, penerapan tindakan keperawatan generalis menunjukan
penurunan tanda dan gejala kecemasan paling banyak pada aspek
perilaku dengan peningkatan kemampuan tertinggi adalah kemampuan
melakukan teknik 5 jari.

Tindakan keperawatan generalis ini direkomendasikan untuk
mengatasi tingkat kecemasan sedang pada siswa yang mengahadapi ujian
nasional.

Kata Kunci: Ujian Nasional, Kecemasan, Siswa SMA, Tindakan
keperawatan generalis.

PENDAHULUAN

Ujian Nasional (UN)
diselenggarakan dalam rangka
mengukur pencapaian Standar

Kompetensi Lulusan (SKL)
secara nasional pada jenjang
satuan pendidikan

SMP/MTs/SMPLB/Paket B dan
SMA/MA/SMALB/Paket C. Hasil
UN akan memberi informasi
tentang daya serap atau
peringkat penguasaan tiap mata
pelajaran yang diujikan secara
nasional pada level individu,
kelas, sekolah, daerah, maupun
pada tingkat nasional. Informasi
ini berguna untuk memperbaiki

proses pembelajaran di kelas,
sehingga pencapaian belajar
peserta didik akan meningkat,
dan selanjutnya diharapkan
kualitas akan meningkat (BSNP,
2014). Dalam menghadapi ujian
nasional kondisi psikologis siswa
bermacam-macam, hal ini
disebabkan adanya dinamika
psikis yang berbeda-beda dalam
diri siswa. Siswa dengan
dinamika psikisnya baik tidak
mengalami  kecemasan  atau
ketakutan dalam menghadapi
ujian nasional sementara
sebaliknya pada siswa dengan
dinamika psikis yang tidak baik.
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Pelaksanaan UN sendiri dapat
menimbulkan kecemasan bagi
siswa. Pendapat ini sejalan
dengan yang  disampaiakan
(Santrock, 2007) bahwa Ujian
akhir sekolah atau saat ini sering
disebut Ujian Nasional
merupakan salah satu sumber
kecemasan  siswa. Menurut
(Niahidayati , 2010) perasaan
tertekan, khawatir, dan takut
akan kegagalan, yang dirasakan
siswa saat menghadapi UN
adalah hal yang paling
membebani para siswa, sehingga
untuk mengatasi sindrom yang
menggejala tersebut diperlukan
upaya persiapan dan dukungan
integral dari aspek material,
moral, mental, psikologis,
spiritual, intelektual dan
emosional yang dilakukan pihak
yang terkait.

Kecemasan menjadi
sebuah ketakutan yang
berlebihan, tentu saja akan
mengganggu psikis dan mental
siswa. Akibatnya, soal-soal yang
seharusnya mampu dijawab oleh
siswa di sekolah, seakan menjadi
soal yang tidak mampu dijawab
(Alhudaya, 2012). Proses terlalu
fokus terhadap UN yang
dilakukan oleh siswa
menjadikan UN sebagai salah
satu sumber kecemasan bagi
seorang siswa (Nevid, 2005).
Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh Suardana dan
Simamarta, (2013) tentang
Motivasi Belajar dengan tingkat
Kecemasan pada Siswa Kelas VI
Sekolah Dasar di Denpasar
Menjelang Ujian Nasional yaitu,

siswa yang mengalami
kecemasan tinggi (3%),
kecemasan sedang (57%),

kecemasan rendah sebanyak
(38%), dan kecemasan rendah

sekali (2%). Berdasarkan kondisi
di atas maka diperlukan suatu
upaya untuk mengatasi
kecemasan yang dialami siswa
dalam menghadapi ujian. Salah
satu upaya yang dapat dilakukan
adalah melalui pemberian
tindakan keperawatan generalis
pada siswa SMA yang mengalami
tingkat = kecemasan sedang.
Tindakan keperawatan generalis
terbukti mampu menurunkan
tingkat kecemasan sedang
seseorang ( Daulima, 2012).
Tindakan keperawatan generalis
yang diberikan yaitu berupa
mengajarkan tehnik relaksasi
nafas dalam, tehnik distraksi,
terapi 5 jari dan spiritual dapat
menurunkan tanda dan gejala
kecemasan siswa.

Penerapan tindakan
keperawatan generalis ini
dilakukan di SMA N 1 Binangun,
Berdasarkan hasil studi
pendahuluan yang dilakukan
kepada siswa kelas 3 di SMA
Negeri 1 Binangun melalui
wawancara, didapatkan 5 orang
siswa dan siswi yang mengatakan
bahwa mereka cemas akan
menghadapi ujian Nasional yang
akan datang. Upaya yang Mereka
lakukan untuk mengatasi
kecemasan hanya tambahan
waktu Dbelajar dan dikurangi
waktu bermain saja. Sedangkan
upaya dari pihak sekolah untuk
mengatasi kecemasan siswa
masih sebatas pemberian les
tambahan belum spesifik
mengatasi masalah psikologis
atau kecemasan siswa dalam
menghadapi ujian. Berdasarkan
hal tersebut tertarik wuntuk
melihat gambaran penerapan
tindakan keperawatan generalis
terhadap tingkat kecemasan
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siswa SMA dalam menghadapi
ujian.

METODE PENELITIAN

Metode yang digunakan
yaitu melalui despkriptif analitik.
Populasi adalah siswa kelas 3
SMA N 1 Binangun berjumlah
175 sebanyak  siswa. proses
pengambilan sampel dilakukan
dengan simple random sampling
dengan jumlah sampel sebanyak
64 orang siswa SMA Kelas 3.

Tehnik pengumpulan data
dilakukan dengan menggunakan
instrumen kecemasan mengacu

pada DASS yang telah
dimodifikasi  sesuai  dengan
kebutuhan untuk
mengidentifikasi tingkat
kecemasan siswa. Instumen
tanda dan gejala kecemasan,
untuk mengidentifikasi
penurunan pre dan post setelah
diberikan tindakan, serta
kemampuan setelah tindakan

keperawatan generalis.
Analisis data dilakukan
dengan  distribusi  frekuensi

untuk melihat penurunan tanda
dan gejala serta peningkatan
kemampuan. Pengukuran tanda
dan gejala dan kemampuan klien
dilakukan setelah penerapan
terapi generalis pada klien.
Kemampuan generalis klien yang
diukur terdiri dari 4 komponen
kemampuan yaitu kemampuan
untuk relaksasi nafas dalam,
kemampuan distraksi, terapi 5
jari, kemampuan spiritual. Tanda
dan gejala klien
ketidakberdayaan yang diukur
meliputi 25 item tanda dan
gejalan yan terdiri dari tanda
kognitif, Tanda dan gejala afektif,
tanda dan gejala fisiologis dan
tanda gejala perilaku serta tanda
dan gejala sosial.

HASIL DAN BAHASAN

Karakteristik siswa kelas 3
SMA N 1 Binangun dari 64 orang,
39orang (60,9%) berumur 17
tahun dengan jenis kelamin
terbanyak 53 orang (82,8%)
berjenis kelamin perempuan.
Secara rinci disajikan dalam tabel
1

Tabel 1 Distribusi Karakteristik Siswa kelas 3 dengan Kecemasan di SMA N 1
Binangun Periode April 2016

(n=64)
No. Variabel Item Jumlah %
1. Umur 16 8 12,5
17 39 60,9
18 16 25,0
19 1 1,6
Total 64 100
2 Jenis Laki-laki 11 17,2
Kelamin Perempuan 53 82,8
Total 64 100
Distribusi tingkat kecemasan 1Binangun di jelaskan dalam
siswa kelas 3 di SMA N tabel 2
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Tabel 2 Distribusi Tingkat kecemasan Siswa kelas 3 Di SMA N 1
Binangun Periode April tahun 2016

(n= 64)

Tingkat Kecemasan Jumlah %

Ringan 30 46,9

Sedang 34 53,1

Berat 0 0

Total 64 100

Berdasarkan  Tabel 2 dan gejala kecemasan,
distribusi tingkat kecemasan penurunan tanda dan gejala

responden paling banyak 34
orang (53,1%) mengalami tingkat
kecemasan sedang.

Hasil penerapan tindakan
keperawatan generalis terhadap

paling tinggi pada aspek perilaku
yaitu sebesar (50,90%) dengan
rata-rata penurunan pada semua
tanda dan gejala sebesar
(44,88%).

tanda dan gejala kecemasan
terlihat adanya penurunan tanda
Tabel 3 Pengaruh Penerapan Tindakan Keperawatan Generalis Terhadap
Tanda dan Gejala Kecemasan Siswa Kelas 3 di SMA N 1 Binangun
Periode April 2016 (n=64)

No Tanda dan Gejala Pre Post Penurunan
n % n % %
Kognitif
Lapang persepsi 16 57,14 3 10,71 46,43
menyempit
Waspada dengan gejala 21 75 15 53,57 21,43
fisiologis
Bingung 22 78,57 1 3,57 75
Takut akan konsekuensi 28 100 5 17,86 82,14
yang tidak spesifik
Berfokus pada diri sendiri 27 85,71 10,72
96,43 24
Kurang konsentrasi 27 96,43 10 35,71 60,72
Afektif
ih 4 71
Sedi 29 78.57 12 2,86 35,
Khawatir 08 100 10 35,71 64,29
Takut tidak jel 8,57 71,43
akut yang tidak jelas 08 100 8 2
Merasa tidak adekuat 25 89,29 15 53,57 35,72
Merasa tidak pasti 14,28 32,15
13 46,43 4
Ti B
idak Berdaya 18 64,29 11 39,29 25
Fisiologis
Otot t 0 60,71
ottegang 17 60,71 0 ’
Tidak nafsu makan 50 46,43
27 96,43 14
Mulut kering 19 67,86 2 7,14 60,72
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No Tanda dan Gejala Pre Post Penurunan
n % n % %
Dada berdebar-debar 17 60.71 1 3,57 57,14
Badan lemas/letih 26 92.86 14 50 42,86
Peningkatan tekanan 35,71 21,43
darah 16 57,14 10
Sulit tid 39,29 57,57
wHt ann 26 92,86 11
Sosial
Sangat memerlukan 18 64,29 4 14,28 50,01
orang lain
Interaksi ial ki 14,28 17,86
nteraksi sosial kurang 9 32,14 4 s s
Perilaku
P ktivi 1,4 71
enurunan produktivitas 93 82.14 21,43 60,
Gelisah 91 75 3 10,71 64,29
Banyak / sering 16 57,14 4 14,28 42,86
mengamati bagian tubuh
yang sakit karena cemas
Sangat waspada 12 42,86 9 7,14 35,72
Rata Rata Penurunan (%) 44,88

Hasil penerapan tindakan
keperawatan generalis terhadap
kemapuan melakukan tindakan

mengatasi kecemasan terdapat di
tabel 4.

Tabel 4 Pengaruh Penerapan Tindakan Keperawatan Generalis Terhadap
Kemampuan Melakukan Tindakan Mengatasi Kecemasan Siswa Kelas 3
di SMA N 1 Binangun Periode April 2016

(n=64)
Peningk
No Kemampuan yang harus Pre Post atan
dicapai 0 % 0 % %
1 Mampu relaksasi nafas 30 46,87 64 100 53,13
dalam
2 Mampu melakukan distraksi 10 15,62 55 85,93 70,31
3  Mampu melakukan teknik 5 0 0 64 100 100
jari
4  Mampu melakukan spiritual 35 54,68 64 100 45,32
Rata-rata (%) 29,29 96,48 67,19

Berdasarkan tabel 4
terjadi peningkatan pada semua
kemampuan  generalis  klien
untuk mengatasi kecemasan
antara sebelum diberikan terapi
(pre) dengan setelah diberikan
terapi (post). Adapun

kemampuan yang paling tinggi
mengalami peningkatan adalah
kemampuan melakukan hipnotis
S5 jari yaitu sebesar (100%)
dengan rata-rata peningkatan
kemampuan tindakan generalis
adalah (67,19%).
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Kecemasan yang dialami anak
SMA menghadapi ujian
merupakan respon emosi tanpa
objek yang spesifik yang secara
subjektif dialami dan
dikomunikasikan secara
interpersonal yang dijelaskan
lebih spesifik bahwa Kecemasan
adalah kebingungan atau
kekwatiran pada sesuatu yang
terjadi dengan penyebab tidak
jelas dan dihubungkan dengan
perasaan tidak menentu dan
tidak berdaya.( Stuart, Gail W &
Laraia, 2009).

Tindakan keperawatan
yang dilakukan untuk mengatasi
kecemasan atau ansietas yaitu
menggunakan tindakan
keperawatan generalis berupa
pemberian  tehnik relaksasi,
distraksi, tehnik 5 jari dan terapi
spiritual (Keliat, 2011). Tindakan
keperawatan ini di pilih karena
merupakan bentuk terapi
perilaku yang dipandang efektif

dalam  mengatasi = gangguan
ansietas terutama jika
dikombinasikan dengan

farmakoterapi (Videbeck, 2008).
Berdasarkan hal tersebut di
anggap tepat memilih tindakan
keperawatan generalis untuk
mengatasi kecemasan
menghadapi ujian.

Pemilihan terapi generalis
ini juga didukung oleh hasil
penelitian yang dilakukan oleh
Agustarika (2009) bahwa adanya
penurunan intensitas kecemasan
ansietas secara makna pada klien
yang diberikan terapi generalis
yang dikombinasikan dengan
terapi spesialis dibandingkan
dengan yang tidak diberikan.
Pemberian tindakan keperawatan
generalis ini merupakan proses
penanganan pertama pada
seseorang  yang mengalami

kecemasan ringan sampai
dengan sedang sebagai bentuk
terapi non farmakologi (Stuart,
2009). Berdasarkan hal tersebut
pemberian tindakan generalis ini
pada seseorang yang mengalami
kecemasan sangat
direkomendasikan, khususnya
untuk membantu mengatasi
kecemasan siswa SMA dalam
menghadapi ujian akhir nasional.

SIMPULAN

Penerapan tindakan
keperawatan generalis terhadap
kecemasan siswa SMA
mengahadapi ujian nasional
sangat bermakna dibuktikan
dengan adanya penurunan tanda
dan gejala serta peningkatan
kemampuan siswa dalam
mengatasi  kecemasan = yang
dialami.
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