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Kusta merupakan suatu penyakit yang mendatangkan stigma sehingga 

menimbulkan masalah psikologis bagi klien kusta. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran tingkat kecemasan pada klien kusta. Jenis penelitian 

deskriptif dengan kuesioner dan metode wawancara terstruktur, menggunakan 

sampel total populasi 36 responden. Populasi penelitian ini klien kusta usia 

produktif (15-64) tahun, terdiri dari kusta tipe Multibacillary 21 dan 

Paucibacillary 15 klien yang terdapat di wilayah kerja Puskesmas Buaran 

Kabupaten Pekalongan. Pengumpulan data menggunakan kuesioner Hamilton 

Rating Scale for Anxiety (HRS-A). Analisa univariat didapatkan hasil 13 (36,1%) 

responden mengalami kecemasan ringan, 14 (38,9%) responden mengalami 

kecemasan sedang, dan 9 (25,0%) responden mengalami kecemasan berat. 

Diharapkan perawat mampu memberikan asuhan keperawatan pada klien kusta 

untuk lebih memperhatikan aspek psikologis dan informasi penyakit seperti reaksi 

kusta yang bisa muncul kembali sehingga tingkat kecemasan dapat berkurang.   
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Pendahuluan 

Depkes (2011) menyatakan penyakit kusta adalah penyakit menular, menahun 

yang disebabkan oleh kuman kusta (Mycobacterium Leprae) yang menyerang 

kulit, saraf tepi, dan jaringan tubuh lainnya. Bila tidak terdiagnosis dan diobati 

secara dini secara rutin selama 6 bulan sampai 1 tahun, akan menimbulkan 

kecacatan menetap. Jika sudah terjadi cacat, umumnya akan menyebabkan 

penderitanya dijauhi, dikucilkan, diabaikan oleh keluarga dan sulit mendapatkan 

pekerjaan. 

Penyakit kusta merupakan suatu penyakit menular yang menimbulkan masalah 

yang sangat kompleks, tidak hanya dari segi medis (misalnya penyakit atau 

kecacatan fisik), tetapi juga meluas sampai masalah sosial dan ekonomi. 

Disamping itu, ada stigma negatif dari masyarakat yang mengatakan penyakit 

kusta adalah penyakit yang menakutkan. Ini karena dampak yang ditimbulkan dari 

penyakit tersebut cukup parah, yaitu deformitas/kecacatan yang menyebabkan 

perubahan bentuk tubuh (Rahariyani 2007, h.56). 

Dengan melihat kejadian bahwa penyakit kusta bisa menimbulkan kecacatan bagi 

penderita kusta. Timbul masalah terhadap diri penderita kusta yang pada 

umumnya penderita kusta merasa rendah diri, merasa tekanan batin, takut 

terhadap penyakitnya dan terjadinya kecacatan, takut mengahadapi keluarga dan 

masyarakat karena sikap penerimaan mereka yang kurang wajar. Sehingga enggan 

berobat karena malu, apatis, karena kecacatan tidak dapat mandiri sehingga beban 

bagi orang lain. Masalah terhadap keluarga yaitu keluarga menjadi panik, berubah 

mencari pertolongan termasuk dukun dan pengobatan tradisional, keluarga merasa 

takut diasingkan oleh masyarakat disekitarnya, berusaha menyembunyikan 

penderita agar tidak diketahui masyarakat disekitarnya, dan mengasingkan 

penderita dari keluarga karena takut ketularan (Zulkifli 2003, h.6). 

 

Tujuan : mengetahui gambaran tingkat kecemasan klien kusta di wilayah kerja 

Puskesmas Buaran Kabupaten Pekalongan. 
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Metode Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui gambaran tingkat kecemasan pada klien kusta. Jenis penelitian 

deskriptif dengan kuesioner dan metode wawancara terstruktur, menggunakan 

sampel total populasi 36 responden. Populasi penelitian ini klien kusta usia 

produktif (15-64) tahun, terdiri dari kusta tipe Multibacillary 21 dan 

Paucibacillary 15 klien yang terdapat di wilayah kerja Puskesmas Buaran 

Kabupaten Pekalongan. Pengumpulan data menggunakan kuesioner Hamilton 

Rating Scale for Anxiety (HRS-A). Teknik analisa data yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah analisa Univariat. 

 

Hasil Penelitian dan Pembahasan 

Hasil penelitian ini menggambarkan tentang tingkat kecemasan klien kusta  

Multibacillary dan Paucibacillary yang menjalani pengobatan dan selesai 

menjalani pengobatan Multy Drugs Terapy (MDT). Tujuan umum penelitian 

terjawab dalam tiga kategori kecemasan ringan, sedang dan berat dengan metode 

kuesioner Hamilton Rating Scale for Anxiety (HRS-A), dan wawancara 

terpimpin. Tujuan umum tersebut antara lain; 

1. mengetahui gambaran tingkat kecemasan pada klien kusta 

Tingkat kecemasan klien kusta tersebut di dapatkan hasil : 

a) Kategori tingkat kecemasan yang paling banyak terdapat pada kategori 

kecemasan sedang 14 responden (38,9%). 
b) Kategori kecemasan ringan sebanyak 13 responden (36,1%). 

c) Kategori tingkat kecemasan berat terdapat 9 responden dengan angka 

prosentase (25,0%) yang dapat dikatagorikan mengkhawatirkan, 

dikarenakan kecemasan berat ini timbul pada klien kusta dengan 

tingkat kecacatan yang dialami pada bagian tubuh klien dan 

pengobatan yang dilakukan akan memerlukan waktu yang panjang 

dibandingkan dengan kategori tingkat kecemasan yang sedang ataupun 

ringan. 
 

2. Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat kecemasan klien kusta 

diantaranya faktor predisposisi dan presipitasi. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa faktor-faktor timbulnya kecemasan 

pada klien kusta adalah faktor predisposisi dan presipitasi.  

 

Faktor predisposisi dan presipitasi tersebut meliputi; 

a) Faktor usia 

b) Fakior jenis kelamin 

c) Faktor pendidikan 

d) Faktor pekerjaan 

e) Faktor kecacatan 
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Kesimpulan dan Saran 

Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar klien kusta mengalami 

kecemasan yang di mulai dari kecemasan ringan sampai berat. Hasil penelitian 

yang terbanyak untuk tingkat kecemasan klien kusta di wilayah kerja Puskesmas 

Buaran Kabupaten Pekalongan sebagian besar adalah kecemasan sedang yaitu 

sebanyak 14 responden (38,9%). Saran bagi pelayanan kesehatan Dinas kesehatan 

dan puskesmas sebagai penyedia pelayanan kesehatan khususnya kepada 

pengelola program kusta, hendaknya saat menyampaikan informasi dalam proses 

pengobatan lebih memperhatikan aspek psikologis dengan cara memberikan 

kesempatan klien untuk mengekspresikan perasaanya, selain itu petugas menjaga 

privasi klien terkait dengan lingkungan masyarakat setempat. Mengingat pola fikir 

masyarakat terhadap klien kusta masih dianggap penyakit menular yang 

membahayakan sehingga masyarakat sering mengucilkan klien kusta hal ini 

berakibat menurukan harga diri klien kusta. Saran bagi profesi keperawatan 

sebagai dasar untuk memperbaiki metode dalam memberikan asuhan keperawatan 

untuk mengurangi kecemasan klien kusta, dan memberikan informasi yang jelas 

kepada klien kusta dan masyarakat agar klien kusta memiliki kepercayaan diri dan 

memiliki konsep diri yang positif. 
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