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ABSTRAK	

Latar	belakang:	Kasus	tuberkulosis	paru	baik	didunia	maupun	di	negara	berkembang	seperti	Indonesia	ini	
masih	 menjadi	 permasalahan	 yang	 serius	 yang	 harus	 segera	 diselesaikan.	 Banyak	 sekali	 dampak	 yang	
ditimbulkan	 dari	 penyakit	 menular	 ini	 diantaranya	 tekanan	 psikologis	 sehingga	 dapat	 menyebabkan	
kecemasan	yang	berkepanjangan.	Penyakit	pernapasan	ini	perlu	adanya	penanganan	baik	dari	segi	motivasi	
yang	 tinggi	 ataupun	 terapi	 lain	 yang	 dapat	 membantu	 mengurangi	 tingkat	 kecemasan	 penderitanya.	
Tujuannya	adalah	mengetahui	pemberian	tekhnik	butterfly	hug	untuk	menurunkan	tingkat	kecemasan	pada	
penderita	 tuberkulosis	 paru.	 Metode:	 Metode	 penelitian	 ini	 yang	 digunakan	 adalah	 desain	 penelitian	
kuantitatif	 pre-experimental	 dengan	one	gorup	pretest-postest	without	 control	 design.	Didalam	penelitian	
ini	sampel	yang	digunakan	berjumlah	40	penderita	tuberkulosis	paru	dengan	tekhnik	yang	digunakan	yaitu	
purposive	sampling.	Untuk	alat	ukur	dari	penelitian	eksperimen	ini	menggunakan	alat	ukur	SOP	penerapan	
butterfly	 hug	 dan	 kuesioner	 Halminton	 Rating	 Scale	 (HARS)	 untuk	 tingkat	 kecemasan.	 Hasil:	 Sesudah	
penelitian	 dilakukan	 diberikan	 intervensi	 butterfly	 hug	 memberikan	 hasil	 bahwa	 terdapat	 penurunan	
tingkat	kecemasan	yang	awalnya	dari	45%	menjadi	40%	untuk	kategori	 tingkat	kecemasan	sedang.	Hasil	
dari	uji	penelitian	ini	menunjukkan	hasil	p-value	0,000	<	0,05	dengan	menggunakan	analisa	data	uji	paired	
sample	 t-test.	Kesimpulan:	 Didapatkan	 hasil	 bahwa	penerapan	 tekhnik	 butterfly	 hug	 untuk	menurunkan	
tingkat	kecemasan	berpengaruh	terhadap	psikologis	penderita.	
	
Kata	kunci:	Butterfly	Hug,	Self	Care,	Tingkat	Kecemasan,	Tuberkulosis	Paru	
 

 
ABSTRACT	

	
Background:	 Cases	 of	 pulmonary	 tuberculosis	 both	 in	 the	 world	 and	 in	developing	 countries	 such	 as	
Indonesia	are	still	a	serious	problem	that	must	be	resolved	immediately.	There	are	many	impacts	caused	by	
this	infectious	disease,	including	psychological	pressure	which	can	cause	long-term	anxiety.	This	respiratory	
disease	 needs	 treatment	 in	 terms	 of	 high	motivation	 or	 other	 therapy	 that	 can	 help	 reduce	 the	 sufferer's	
anxiety	level.	The	goal	is	know	the	success	to	determine	the	extent	butterfly	hug	technique	can	reduce	anxiety	
levels	in	pulmonary	tuberculosis	sufferers.	Method:	The	research	method	conducted	in	the	study	was	a	pre-
experimental	 quantitative	 research	 design	with	 one	 group	 pretest-posttest	without	 control	 design.	 In	 this	
research,	the	sample	used	was	40	pulmonary	tuberculosis	sufferers	with	the	purposive	sampling	technique.	
The	 measuring	 instruments	 for	 this	 experimental	 research	 used	 the	 SOP	 measuring	 instrument	 for	
implementing	butterfly	hugs	and	the	Hamilton	Rating	Scale	(HARS)	questionnaire	for	anxiety	levels.	Result:	
After	the	study	was	conducted,	the	butterfly	hug	intervention	gave	the	result	that	there	was	a	decrease	in	the	
level	of	anxiety	which	was	initially	from	45%	to	40%	for	the	moderate	anxiety	category.	This	research	test	
showed	a	p-value	of	0.000	<0.05	using	paired	sample	t-test	data	analysis.	Conclusion:	The	result	obtained	
the	 effect	 of	 applying	 the	 butterfly	 hug	 technique	 to	 reduce	 anxiety	 levels	was	 an	 impact	 on	 the	 patient’s	
psychology.	
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1.	PENDAHULUAN	

Tuberkulosis	 paru	 sampai	 saat	 ini	
masih	 belum	 turun	 jumlah	 penderitanya	
baik	 di	 dunia	 maupun	 di	 Indonesia,	
sebenarnya	 penyakit	 ini	 tidak	 sulit	
disembuhkan	 jika	 penderitanya	 disiplin	
dalam	minum	obat	[1].	Penyakit	pernapasan	
ini	 jika	 tidak	ditangani	dengan	serius	maka	
akan	menimbulkan	masalah	kesehatan	yang	
serius	pula	baik	di	 dunia	maupun	dinegara	
berkembang	 seperti	 Indonesia	 dan	 bisa	
menyebabkan	 keparahan	 di	 sistem	
pernapasan	 bahkan	 kematian.	 Penyakit	
yang	 menyerang	 pernapasan	 ini	 jika	 tidak	
tertangani	 dengan	 baik	 akan	menimbulkan	
bahaya	fisik,	dan	berdampak	pada	kejiwaan	
yaitu	 kecemasan	 yang	 berkepanjangan	 [2].	
Kecemasan	 atau	 perasaan	 khawatir	 terjadi	
pada	 setiap	 individu	 jika	 individu	 tersebut	
mengalami	 suatu	 penyakit	 yang	 serius.	
Penderita	 tuberkulosis	 paru	 perlu	 adanya	
terapi	 nonfarmakologis	 tambahan	 butterfly	
hug	 atau	 pelukan	 kupu-kupu,	 metode	 ini	
dapat	 membantu	 merelaksasi	 otot	 tubuh	
secara	perlahan	dan	membantu	mengurangi	
stres	 emosional	 agar	 membuat	 diri	 kita	
merasa	tenang	[3].	Self	care	atau	perawatan	
mandiri	 masih	 belum	 maksimal	 dilakukan	
oleh	 penderita	 tuberkulosis	 paru,	 karena	
penderita	 tuberkulosis	 paru	membutuhkan	
support	 atau	 dukungan	 lebih	 dari	 keluarga	
[4].	

Menurut	 penelitian	 Organisasi	
Kesehatan	 Dunia	 memberitahukan	 tentang	
perkiraan	 jumlah	 penderita	 yang	
dinyatakan	 positif	 tuberkulosis	 paru	
ditahun	 2021	 di	 dunia	 sebesar	 10,6	 juta	
penderita	 atau	 meningkat	 kurang	 lebih	
600.000	 ribu,	 ada	 6	 juta	 penderita	 yaitu	
penderita	 dewasa	 dengan	 jenis	 kelamin	
laki-laki,	 dan	 3,4	 juta	 penderita	 yaitu	
dewasa	 berjenis	 perempuan	 dan	 penderita	
lainnya	 yaitu	 remaja,	 anak	 laki-laki	 dan	
perempuan	berjumlah	1,2	juta	penderita.	Di	
tahun	2020	yang	lalu,	kurang	lebih	842.000	
penderita	 tuberkulosis	 paru	 [5].	 Di	 daerah	
Jawa	Timur	sendiri	ditemukan	kurang	lebih	
43.268	penderita	tuberkulosis,	kurang	lebih	
74%	 di	 antaranya	 yaitu	 kasus	 tuberkulosis	
paru,	 dan	 sisa	 yang	 lainnya	 yaitu	
tuberkulosis	 ekstra	 paru.	 Dengan	 tahap	
interview	 atau	 tanya	 jawab	 kepada	 7	

penderita	tuberkulosis	mendapatkan	hasil	4	
penderita	 tuberkulosis	 yang	 mengatakan	
bahwa	 mengalami	 kecemasan	 atau	
kekhawatiran	 terhadap	 penyakitnya	 [6].	
Sejalan	 dengan	 penelitian	 Khoerunnisa	
tahun	 2022,	 bahwa	 kebanyakan	 penderita	
tuberkulosis	 paru	 mengalami	 tingkat	
kecemasan	 berat	 sebanyak	 23	 penderita	
dengan	 jumlah	 57,1%.	 Setelah	 melakukan	
interview	 atau	 tanya	 jawab	 kepada	 5	
penderita	tuberkulosis	di	Rumah	Sakit	Paru,	
2	 penderita	 mengalami	 tingkat	 kecemasan	
atau	 kekhawatiran	 berat,	 2	 penderita	
mengalami	 tingkat	 kecemasan	 atau	
kekhawatiran	 sedang	 atau	 biasa,	 dan	 1	
penderita	 lagi	 mengalami	 tingkat	
kecemasan	 atau	 kekhawatiran	 ringan	 [7].	
Data	 penilaian	 ini	 menggunakan	 skala	
kecemasan	 yakni	 Halminton	 Rating	 Scale	
(HARS).		

Adapun	 beberapa	manifestasi	 klinis	
yang	 biasanya	 dialami	 oleh	 penderita	
tuberkulosis	 paru	 ini,	 diantaranya	 keadaan	
umum	 lemah	atau	 lemas,	 sulit	makan	 tidak	
seperti	biasanya	atau	mengalami	penurunan	
nafsu	makan,	mengeluarkan	keringat	dingin	
dimalam	 hari	 padahal	 penderita	 tidak	
melakukan	 kegiatan	 atau	 olahraga,	 batuk	
biasanya	 pada	 penderita	 tuberkulosis	 ini	
lebih	 lama	 sembuhnya	 yaitu	 terjadi	 sekitar	
14	hari	atau	2	minggu	lebih	dengan	disertai	
batuk	 darah	 atau	 tidak	 [8].	 Mayoritas	
penderita	 tuberkulosis	 paru	 yang	 paling	
sering	 dikeluhkan	 atau	 sering	 terjadi	 yaitu	
kecemasan	 atau	 kekhawatiran,	 putus	 asa,	
depresi	 dan	 tidak	 berdaya	 [9].	 Perasaan	
takut	 atau	 khawatir	 pada	 yang	 sering	
dialami	 penderita	 tuberkulosis	 paru	
terhadap	 dirinya	 sendiri	 yaitu	 tentang	
pengobatan,	efek	samping	obat,	menularkan	
penyakitnya	 ke	 orang	 lain,	 didiskriminasi	
bahkan	 kematian	 [10].	 Kecemasan	 akan	
mempengaruhi	 keseimbangan	 jiwa	
seseorang	 diantaranya	 emosi	 tidak	 stabil,	
takut,	 gelisah,	 tegang	 bahkan	 gugup	 dalam	
menyelesaikan	sesuatu	[11].		

Terapi	 yang	 harus	 dilakukan	 atau	
diberikan	 kepada	 penderita	 tuberkulosis	
paru	 untuk	mengurangi	 tingkat	 kecemasan	
atau	 kekhawatiran	 yaitu	 salah	 satunya	
terapi	 relaksasi	 atau	 sering	 disebut	 terapi	
santai,	 terapi	 ini	 diberikan	 oleh	 perawat	



MEDICAL	JOURNAL	OF	AL-QODIRI	
Jurnal	Keperawatan	dan	Kebidanan	 	 	Vol.	9,	No.	2	Oktober	2024,	Hal.	183-187	
	 	 p-ISSN	2502-5635	dan	e-ISSN	2774-9894	
 

Penerapan	Tekhnik	Butterfly	Hug	untuk	Menurunkan	Tingkat	Kecemasan	pada	Penderita	
Tuberkulosis	Paru	Berbasis	Self	Care	 185	
 

sebagai	 pemberi	 asuhan	 keperawatan	 atau	
disebut	 care	 giver	 [12].	 Salah	 satu	 jenis	
terapi	 non	 farmakologi	 yang	 diberikan	
kepada	 penderita	 tuberkulosis	 paru	 adalah	
terapi	 butterfly	 hug,	 terapi	 ini	 diyakini	
mampu	 untuk	 menurunkan	 atau	
mengurangi	 kecemasan	 atau	 kekhawatiran	
selain	terapi	 farmakologis	atau	obat-obatan	
[13].	 Tidak	hanya	 terapi	butterfly	 hug	yang	
diberikan	 tetapi	 agar	 lebih	maksimal	 perlu	
juga	 adanya	 self	 care	 dari	 penderita	
tuberkulosis	 paru,	 agar	 bisa	 sembuh	 total	
[14].	

	
2.	METODE	

Tekhnik	kuantitaif	sering	digunakan	
pada	penelitian	hubungan	atau	eksperimen,	
didalam	 metode	 penelitian	 ini	
menggunakan	 satu	 kelompok	 sebelum	 dan	
sesudah	 tes	 tanpa	mengguankan	 kelompok	
kontrol.	 Pada	 penelitian	 eksperimental	 ini	
dilakukan	 sebanyak	 dua	 kali	 perlakuan,	
pertama	 sebelum	 diberikan	 perlakuan	 dan	
sesudah	diberikan	perlakuan	 [15].	 Variabel	
dalam	 penelitian	 ini	 yaitu	 penerapan	
tekhnik	 butterfly	 hug	 dan	 tingkat	
kecemasan.	 Waktu	 penelitian	 dilaksanakan	
pada	 bulan	Mei	 2024	 di	 Rumah	 Sakit	 Paru	
Jember.	

Seluruh	penderita	yang	dirawat	inap	
dari	 bulan	 desember	 2023	 sampai	 januari	
2024.	 Sampel	 penelitian	 ini	 yaitu	 40	
penderita	 tuberkulosis	 dengan	
menggunakan	 tekhnik	 sampling	 purposive	
sampling.	 Sumber	 data	 yang	 digunakan	
penelitian	ini	adalah	data	primer,	yakni	data	
yang	 dikumpulkan	 langsung	 dari	 Rumah	
Sakit	Paru	Jember.	

Didalam	 penelitian	 ini	 alat	 ukur	
yang	digunakan	 adalah	 angket	 atau	 berupa	
pertanyaan	 yang	 ditujukan	 kepada	
penderita,	 tingkat	 kecemasan	 HARS	
(Hamilton	Anxiety	Rating	Scale)	yang	terdiri	
dari	 14	 pertanyaan	 [16].	 Pengolahan	 data	
meliputi	editing,	 coding,	 scoring,	entry,	dan	
cleaning.	 Analisis	 data	 dilakukan	 dengan	
menggunakan	analisis	paired	sample	t-test	

	
HASIL	

	
Didalam	 penelitian	 ini	 hasil	 yang	

akan	dibahas	adalah		penderita	tuberkulosis	

paru	 diantaranya	 meliputi:	 karakteristik	
usia,	karakteristik	jenis	kelamin,	dan	tingkat	
kecemasan.	
	
Tabel	1.	Karakteristik	usia	

Usia	 Frekuensi	(f)	 Persentase	
(%)	

17-25	 3	 7,5%	
26-35	 1	 2,5%	
36-45	 3	 7,5%	
46-55	 13	 32,5%	
56-65	 7	 17,5%	
>65	 13	 32,5%	
Total	 40	 100%	

	
Dari	tabel	1	terlihat	bahwa	

penderita	dengan	usia	46-55	tahun	dan	>	65	
tahun	mendominasi	penderita	tertinggi	
yaitu	13	penderita	dan	persentase	yaitu	
32,5%.	
	
Tabel	2.	Karakteristik	jenis	kelamin	
Jenis	kelamin	 Frekuensi	

(f)	
Persentase	

(%)	
Laki-laki	 27	 67,5	
Perempuan	 13	 32,5	

Total	 40	 100	
	

Terlihat	pada	tabel	2	bahwa	jumlah	
penderita	terbanyak	dengan	jumlah	27	atau	
67,5%		terjadi	pada	laki-laki	dan	sisanya	
32,5%	berjenis	kelamin	perempuan.	
	
Tabel	3.	Tingkat	kecemasan	
Tingka
t	

kecem
asan	

Sebelum	 Setelah	
Freku
ensi	
(f)	

Persen
tase	
(%)	

Freku
ensi	
(f)	

Persen
tase	
(%)	

Tidak	
cemas	

0	 0	 0	 0	

Ringan	 8	 20	 13	 32,5	
Sedang	 18	 45	 16	 40	
Berat	 13	 32,5	 11	 27,5	
Panik	 1	 2,5	 0	 0	
	

Pada	 tabel	 3	 tampak	 bahwa	 tingkat	
kecemasan	 ringan	 diatas	 sebanyak	 8	
penderita	 tuberkulosis	 paru	 sebelum	
diberikan	 tekhnik	 butterfly	 hug,	 untuk	
tingkat	 kecemasan	 sedang	 sebanyak	 18,	
tingkat	 kecemasan	 berat	 sebanyak	 13	 dan	
tingkat	kecemasan	panik	sebanyak	1.	
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Tabel	4.	Uji	normalitas	

Kolmogorof	Smirnov	
Variabel	 Sign	2	tailed	

Pre	test	tingkat	
kecemasan	

.200	

Post	test	tingkat	
kecemasan	

.200	

	
Tabel	 4	 menunjukkan	 bahwa	 hasil	

Sign	 2	 tailed	 diatas	 sebesar	 0,200	 yang	
berarti	 data	 penelitian	 ini	 berdistribusi	
normal.	 Karena	 hasilnya	 berdistribusi	
normal,	 maka	 uji	 penelitian	 ini	
menggunakan	uji	paired	sample	t-test.	
	
Tabel	5.	Uji	paired	sample	t-test	

Variabel	 p-value	
Tekhnik	Butterfly	

Hug	
.000	

Di	 tabel	 5	 hasil	 dari	 tekhnik	
butterfly	 hug	 adalah	 0.000	 berarti	 mampu	
tekhnik	 ini	 diterapkan	 untuk	 menurunkan	
tingkat	 kecemasan	 atau	 psikologis	 dengan	
adanya	 perbedaan	 antara	 sebelum	 dan	
sesudah	 diberikan	 tekhnik	 butterfly	 hug	
terhadap	tingkat	kecemasan.	
	
PEMBAHASAN	
	

Dalam	 penelitian	 ini	 penderita	
tuberkulosis	 paru	 yang	 terbanyak	 adalah	
diatas	 40	 tahun	 yaitu	 46-65	 tahun	 keatas,	
dan	 didapatkan	 berjenis	 kelamin	 laki-laki.	
Sejalan	dengan	penelitian	Rahmawati	tahun	
2022,	 menyatakan	 bahwa	 kasus	
tuberkulosis	 cenderung	 berjenis	 kelamin	
laki-laki,	 berhubungan	 dengan	 lebih	 sering	
beraktivitas	 diluar	 ruangan	 dan	 perokok,	
sehingga	 lebih	 mudah	 terserang	 penyakit	
menular	ini	[17].	

Kecemasan	pada	penelitian	ini	dapat	
diketahui	 bahwa	 penderita	 tuberkulosis	
paru	 sebelum	 diberikan	 tekhnik	 butterfly	
hug	 tentang	 penurunan	 tingkat	 kecemasan	
sebagian	 besar	 berkategori	 tingkat	
kecemasan	 sedang	 dan	 terjadi	 penurunan	
sesudah	 dilakukan	 tekhnik	 butterfly	 hug	
[18].		

Sebelum	dan	 sesudah	dilakukan	 tes	
dapat	 diketahui	 tingkat	 kecemasan	
penderita	 tuberkulosis	 paru	 menunjukkan	

hasil	 uji	 normalitasnya	 berdistribusi	
normal,	dan	penelitian	ini	menggunakan	uji	
paired	 sample	 t-test,	 hasilnya	 bisa	
disimpulkan	 ada	 efek	 sesudah	 diberikan	
tekhnik	butterfly	hug.	

	
4.	KESIMPULAN	

Berdasarkan	 hasil	 dan	 pembahasan	
yang	 telah	 dipaparkan	 pada	 bab	
sebelumnya	 dapat	 di	 tarik	 beberapa	
kesimpulan	untuk	penelitian	eksperimen	ini	
yakni	 ada	 pengaruh	 pemberian	 tekhnik	
butterfly	 hug	 untuk	 menurunkan	 tingkat	
kecemasan.	 Variabel	 yang	 paling	 dominan	
atau	 yang	 paling	 banyak	 berusia	 46-55	
tahun	 dan	 >	 65	 tahun,	 dan	 penderita	
tuberkulosis	paru	berjenis	kelamin	laki-laki.	
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