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ABSTRAK 

 

Musazsa, Aulia Fajar Pratim. 2019. Hubungan Pengetahuan Keluarga Tentang 

Triase dengan Tingkat Kecemasan Keluarga Pasien di IGD RSUD dr. 

Soegiri Lamongan. Skripsi Program Keperawatan, Fakultas Kesehatan, 

Universitas Muhammadiyah Lamongan. Pembimbing: 1) Farida Juanita, 

S.Kep., Ns., M.Kep. 2) Isni Lailatul Maghfiroh, S.Kep., Ns., M.Kep. 

 

Kurangnya pengetahuan tentang triase menjadi salah satu penyebab terjadinya 

kecemasan pada keluarga pasien di IGD. Hal tersebut dikarenakan triase memiliki 

kaitan yang erat dengan penanganan awal pasien masuk. Desain penelitian ini 

adalah cross sectional dengan metode sampling accidental sampling dengan 

jumlah sampel sebanyak 50 responden. Data diambil menggunakan kuesioner. 

Setelah ditabulasi, data dianalisis menggunakan uji korelasi spearman dengan 

tingkat kemaknaan 0,05. Hasil penelitian menunjukkan pengetahuan keluarga 

tentang triase dalam kategori baik sebanyak 2 orang (4%), kategori cukup 

sebanyak 42 orang (84%), dan kategori kurang sebanyak 6 orang (12%). 

Sedangkan kecemasan keluarga menunjukkan kecemasan ringan sebanyak 1 

orang (2%), kecemasan sedang sebanyak 20 orang (40%), kecemasan berat 

sebanyak 23 orang (46%), dan panik sebanyak 6 orang (12%). Berdasarkan hasil 

uji spearman, terdapat hubungan antara pengetahuan keluarga tentang triase 

dengan tingkat kecemasan keluarga dengan nilai koefisien korelasi sebesar 0,309 

dan nilai signifikansi 0,029 (p<0,05). Melihat hasil tersebut, maka perlu adanya 

edukasi pada keluarga pasien sebagai upaya meningkatkan pengetahuan keluarga 

tentang triase, sehingga kecemasan keluarga dapat diminimalkan. 

 

Kata kunci: Pengetahuan triase, Kecemasan 
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ABSTRACT 

 

Musazsa, Aulia Fajar Pratim. 2019. The Relationship Between Family 

Knowledge About Triage and Anxiety Level of Patient’s Family at 

Emergency Department in RSUD dr. Soegiri Lamongan. Final 

Assignment Nursing Department, Health Science Faculty, Universitas 

Muhammadiyah Lamongan. Advisor: 1) Farida Juanita, S.Kep., Ns., M.Kep. 

2) Isni Lailatul Maghfiroh, S.Kep., Ns., M.Kep. 

 

Lack of knowledge about triage is one of the causes of patient’s family anxiety in 

emergency departement. It is because triage is closely related to the initial 

treatment of patients. Design of this study was cross sectional with accidental 

sampling method with a total sample of 50 respondents. Data was taken using a 

questionnaire. After tabulation, data were analyzed using Spearman correlation 

test with a significance level of 0,05. The result showed family knowledge about 

triage in good category was 2 persons (4%), 42 persons (84%) in enough 

category, and 6 persons (12%) in less category. While family anxiety showed 1 

person (2%) with mild anxiety, 20 persons (40%) with moderate anxiety, 23 

persons (46%) with severe anxiety, and 6 people (12%) with panic. Based on 

result of Spearman test, there’s a relationship between family knowledge about 

triage and family anxiety’s level with a correlation coefficient of 0,309 and a 

significance value of 0,029 (p<0,05). Based on these results, it is necessary to 

educate patient's family as an effort to increase family knowledge about triage, so 

that family anxiety can be minimized. 

 

Keywords: Triage knowledge, Anxiety 
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