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MOTTO 

 

Lailaha illa Anta subhanaka inni kuntu minadhdhalimin 

"Tidak ada Tuhan selain Engkau. Maha Suci Engkau, sesungguhnya aku 

adalah termasuk orang-orang yang zalim." 

( Doa Nabi Yunus ) 

 

Hasbunallah wanikmal wakil nikmal maula wanikman nasir 

“Cukuplah Allah (menjadi penolong) bagi kami dan Dia sebaik-baik 

pelindung." 

( Doa Nabi Ibrahim ) 
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INTISARI  
 

Latar Belakang : Perawat di Rumah Sakit Jiwa berbeda dari perawat di tempat lain. 
Banyak perawat mengalami kecemasan saat merawat pasien dengan gangguan jiwa, yang 
mengganggu kinerja mereka. Namun, kinerja perawat memiliki nilai penting dan strategi 
yang menentukan kualitas pelayanan yang diberikan di rumah sakit. 
 
Tujuan : Untuk mengetahui hubungan cemas dengan kinerja perawat rumah sakit jiwa 
atma husada Samarinda. 
 
Metode : Studi ini deskriptif tentang korelasi dengan desain cross-sectional. Penelitian ini 
melibatkan semua perawat di ruang rawat rumah sakit jiwa Atma Husada Samarinda, total 
155 orang. Untuk penelitian ini, teknik total sampling digunakan, dan analisis bivariat 
dilakukan dengan uji Kendall's Tau-B. 
 
Hasil : Hasil penelitian menunjukkan bahwa variabel independen, yang juga dikenal 
sebagai kecemasan, dan variabel dependen, yang juga dikenal sebagai kinerja perawat, 
masing-masing memiliki nilai p 0,308, dan nilai korelasi kendall's tau-b 0,079, yang 
menunjukkan bahwa tidak ada korelasi, yang berarti bahwa jika variabel kecemasan 
meningkat, maka variabel kinerja perawat akan meningkat atau tidak berubah. 
 
Kesimpulan : Maka keputusan dinyatakan Ha ditolak dan H0 diterima yaitu tidak ada 
hubungan antara kecemasan dengan kinerja perawat rumah sakit jiwa atma husada 
Samarinda. 
 
Kata Kunci : kecemasan, kinerja perawat, rumah sakit jiwa 
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The Relationship of the Level of Anxiety to The Performance of Nurses at Atma 
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ABSTRACT 
 
Background: Nurses in mental hospitals are different from nurses in other places. Many 
nurses experience anxiety when caring for patients with mental disorders, which interferes 
with their performance. However, the performance of nurses has important values and 
strategies that determine the quality of services provided in hospitals. 
 
Objective: To determine the relationship between anxiety and the performance of nurses 
at the Atma Husada Samarinda Mental Hospital. 
 
Methods: This study is descriptive of correlation with a cross-sectional design. This study 
involved all nurses in the ward of the Atma Husada Samarinda mental hospital, a total of 
155 people. For this study, total sampling technique was used, and bivariate analysis was 
performed by Kendall's Tau-B test. 
 
Results: The results of the study show that the independent variable, which is also known 
as anxiety, and the dependent variable, which is also known as nurse performance, each 
have a p value of 0.308, and a Kendall's tau-b correlation value of 0.079, which indicates 
that there is no correlation, which means that if the anxiety variable increases, then the 
nurse performance variable will increase or not change. 
 
Conclusion: So the decision stated Ha is rejected and H0 is accepted, namely there is no 
relationship between anxiety and the performance of nurses at the Atma Husada 
Samarinda mental hospital. 
 
Keywords: anxiety, nurse performance, mental hospital 
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