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Abstrak

Modifikasi program Creating Opportunities for Parent Empowerment (COPE) merupakan program
pemberdayaan orang tua dalam peningkatan pengetahuan, keterlibatan serta keterampilan orang tua dalam
perawatan anak khususnya di PICU. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi pengaruh modifikasi
program COPE terhadap penurunan stres orang tua di PICU. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif,
dengan desain penelitian Quasi Experimental menggunakan kelompok kontrol dan kelompok eksperimen.
Sampel penelitian adalah 56 responden yang diambil berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi dengan cara
simple random sampling. Data yang diambil menggunakan alat ukur Parental Stress Scale (PSS). Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa orang tua di PICU mayoritas berusia dewasa awal (20-44 tahun),
didominasi oleh Ibu, berasal dari suku Melayu, mayoritas responden di kelompok eksperimen mengalami
stres berat saat pretest (89,3%), lalu menurun menjadi stres ringan (100%). Sementara itu, pada kelompok
kontrol, stres berat tetap dominan (92,9%) baik saat pretest maupun posttest. Terdapat perbedaan rata-rata
penurunan stres orang tua di PICU pada kelompok eksperimen dan kelompok kontrol setelah dilakukannya
intervensi modifikasi program COPE pada uji statistik mann whitney dengan p value 0,000 < a 5% (p < 0,05).
Kesimpulannya modifikasi program COPE dapat menurunkan stres orang tua di Pediatric Intensive Care Unit
(PICU), dan direkomendasikan untuk dilakukan oleh tenaga keperawatan sebagai program yang penting untuk
menurunkan stres pada yang merawat ank Kritis di PICU.

Kata kunci: Program Creating Opportunities for Parent Empowerment (COPE), Stres Orang Tua, Pediatric
Intensive Care Unit
Abstract

Modification of Creating Opportunities for Parent Empowerment (COPE) program empowers parents by
boosting their knowledge, involvement, and skills in caring for their child especially in the Pediatric Intensive
Care Unit (PICU). This study aimed to evaluate the impact of the modified COPE program on reducing
parental stress in the PICU.This quantitative study used a quasi-experimental design with control and
intervention groups. A total of 56 respondents, selected through simple random sampling based on inclusion
and exclusion criteria, participated. Parental stress was measured using the Parental Stress Scale (PSS).
Reseacrh findings so that most parents in the PICU were aged 20-44, primarily mothers, and mostly of Malay
ethnicity. In the intervention group, severe stress was high at pre-test (89.3%), but after the program all
parents reported only mild stress (100%). In contrast, the control group remained predominantly in the severe
stress range at both pre-test and post-test (92.9%). There was a significant difference in the average reduction
of parental stress between the experimental and control groups following the modified COPE program
intervention, as measured by the Mann-Whitney test. Modification of COPE program significantly reduced
parental stress in the PICU. It is recommended as an essential intervention for nursing staff to support parents
of hospitalized children.
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PENDAHULUAN

Pediatric Intensive Care Unit (PICU)
merupakan unit perawatan intensif  yang
diperuntukkan bagi anak-anak usia 1 bulan hingga
18 tahun dengan kondisi medis serius atau
mengancam nyawa. Ruang ini menyediakan
layanan pemantauan dan intervensi lanjutan bagi
pasien anak dengan gangguan pernapasan,
kardiovaskular, neurologis, metabolik, hingga
pascaoperasi kritis (Hasmuddin et al., 2022;
Punyoo et al., 2020; Mariyam et al., 2022). Anak-
anak yang dirawat di ruang PICU umumnya
menjalani berbagai prosedur medis invasif seperti
pemasangan  kateter,  pengambilan  darah,
pemasangan alat bantu napas, dan tindakan
penyelamatan jiwa lainnya, yang tidak hanya
memberikan tekanan pada pasien, tetapi juga
menimbulkan stres psikologis yang berat bagi
orang tua (Karakul et al., 2022).

Lingkungan PICU yang dipenuhi dengan
suara bising alat-alat medis, pembatasan akses
orang tua terhadap anak, serta ketidakpastian
kondisi anak menjadi sumber utama stres bagi
keluarga. Debeli¢ et al tahun 2022, menyatakan
bahwa PICU merupakan ruangan yang penuh stres
tidak hanya bagi pasien yang dirawat tetapi juga
bagi keluarga atau orang tua. Situasi ini diperparah
oleh perasaan tidak berdaya, keterbatasan dalam
berperan sebagai pengasuh, serta kurangnya
komunikasi efektif antara perawat dan keluarga
(Logan et al., 2020; Moraes et al., 2022).
Penelitian menunjukkan bahwa sebanyak 70,4%
orang tua mengalami stres sedang, sementara
29,6% lainnya mengalami stres berat selama anak
dirawat di ruang intensif (Deepak & Ghai, 2022).
Jika tidak dikelola, stres ini dapat berlanjut
menjadi gangguan stres pasca-trauma (PTSD),
kecemasan, dan depresi jangka panjang (Abela et
al., 2020; Yagiela et al., 2019).

Berbagai faktor turut memengaruhi tingkat
stres orang tua selama anak dirawat di ruang
PICU, termasuk perubahan peran pengasuhan,
ketidakpastian kondisi anak, tekanan ekonomi, dan
gaya komunikasi tenaga kesehatan (Andrade et al.,
2022; Akbar et al., 2020). Di sisi lain, orang tua
sering kali merasa kehilangan peran dalam
perawatan anak karena terbatasnya kesempatan
untuk terlibat secara langsung, padahal peran aktif
orang tua dalam perawatan terbukti dapat
meningkatkan kenyamanan psikologis, baik bagi
anak maupun keluarga (Rosa et al., 2019; Camur
& Karabudak, 2021).

Untuk mengatasi masalah ini, pendekatan
Family Centered Care (FCC) menjadi prinsip dasar
dalam pelayanan keperawatan anak di rumah sakit.
Konsep perawatan anak di rumah sakit telah
banyak mengalami perubahan dari waktu ke waktu
namun family centered care (FCC) tetap menjadi
acuan dasar. Salah satu prinsip dari family centered
care adalah empowerment (pemberdayaan)
keluarga untuk menemukan kekuatan diri,

menumbuhkan rasa percaya diri, menentukan
pilihan dan  keputusan dalam  kesehatan
(Rajabzaden et al, 2021).  Penerapan
pemberdayaan (empowerment) orang tua di rumah
sakit telah dikembangkan oleh Melnyk, et al tahun
2004 dalam bentuk COPE (Creating Opportunities
For Parent Empowerment) di bidang keperawatan
kritis anak/ Neonatal Intensive Care Unit (NICU)
dan Pediatric Intensive Care Unit (PICU) yang
merupakan educational-bahavioral intervention
programme.

Program COPE merupakan intervensi
edukatif dan perilaku yang bertujuan untuk
meningkatkan pengetahuan, keterampilan, dan
keterlibatan orang tua dalam perawatan anak di
ruang NICU dan PICU. Penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa program ini  mampu
mengurangi  tingkat  stres,  meningkatkan
mekanisme koping, serta memperkuat hubungan
emosional antara orang tua dan anak (Borimnejad
et al., 2018; Kachoosangy et al., 2020; Hetland et
al., 2017).

Meskipun berbagai studi di luar negeri
telah menunjukkan efektivitas program COPE,
penelitian yang mengeksplorasi implementasi
program ini di ruang PICU di Indonesia masih
sangat terbatas. Studi kualitatif di RSUP Dr.
Sardjito Yogyakarta mengungkapkan bahwa
kehadiran orang tua selama anak dirawat dapat
memperkuat koping dan mengurangi stres, nhamun
penerapannya terkendala oleh  keterbatasan
fasilitas dan persepsi perawat terhadap keterlibatan
keluarga (Wijaya et al., 2020). Studi pendahuluan
di RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau juga
menunjukkan bahwa sebagian orang tua merasa
stres, namun memiliki keinginan untuk terlibat
dalam perawatan anak, meskipun beberapa merasa
takut karena kondisi anak yang kritis dan
banyaknya alat yang terpasang. Perawat juga
menyebutkan bahwa program COPE belum pernah
diterapkan diruangan PICU.

Berdasarkan fenomena tersebut, sangat
penting untuk mengetahui lebih lanjut potensi
modifikasi program COPE dalam konteks ruang
PICU di Indonesia. Penelitian ini dilakukan untuk
melihat apakah ada pengaruh modifikasi program
creating opportunities for parent empowerment
(COPE) terhadap penurunan stres orang tua di
Pediatric Intensive Care Unit (PICU).

METODE

Penelitiaan ini merupakan penelitian jenis
kuantitatif. Desain penelitian adalah Quasi
Experimental dengan pretest dan posttest
menggunakan kelompok kontrol dan intervensi.
Kelompok intervensi yaitu kelompok orang tua
yang dilibatkan dalam modifiksi program creating
opportunities for parent empowerment (COPE)
sedangkan kelompok kontrol yaitu kelompok
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orang tua yang memakai pelayanan standar di

rumah sakit.

Sampel pada penelitian ini adalah semua
orang tua yang anaknya dirawat di ruang PICU dan
ditemui saat pengumpulan data di RSUD Arifin
Achmad Riau. Besar sampel yang digunakan
adalah 56 responden yang terdiri dari 28 responden
kelompok eksperimen dan 28 responden kelompok
kontrol.

Penarikan sampel dilakukan dengan cara
simple random sampling yaitu penarikan sampel
dari populasi yang dilakukan secara acak dengan
menggunakan  kriteria inklusi dan  ekslusi.
Penelitian ini dilaksanakan di ruang Pediatric
Intensive Care Unit (PICU) RSUD Arifin Achmad
Provinsi Riau dengan pertimbangan merupakan
rumah sakit pusat rujukan di Provinsi Riau dan
mempunyai kapasitas PICU terbesar di Provinsi
Riau. Penelitian ini dilakukan pada bulan agustus-
November tahun 2024.

Pada penelitian ini instrumen penelitian
yang digunakan vyaitu kuesioner Kkarakteristik
responden yang dikumpulkan langsung dari data
primer, kuesioner untuk mengukur stres orang tua
menggunakan Parental Stress Scale (PSS) dan
lembar observasi pemberdayaan orang tua berupa
keterlibatan orang tua dalam pemenuhan
kebutuhan dasar anak.

Kuisoner Parental Stres Scale telah
dilakukan uji validitas dan reliabilitas oleh peneliti
pada 30 orang tua di PICU RSUD Arifin Achmad
Provinsi Riau. Kuisoner Parental Stres Scale
menggunakan skala likert dari 1 — 5. Kuesioner ini
dinyatakan valid dengan nilai r hitung 0,364 —
0,855 > nilai r tabel (0,361). Pada penelitian ini
dilakukan uji reliabilitas kembali dengan nilai
alpha cronbach 0,930 > 0,361, dan instrumen
dinyatakan reliabel.

Pada proses pengumpulan data peneliti
menetapkan responden berdasarkan kriteria inklusi
dan eksklusi dari rekam medis, kemudian meminta
persetujuan tertulis (informed consent). Perawat
penanggung jawab dilibatkan sebagai asisten. Ada
3 tahapan dalam proses pengumpulan data.

1. Pretest: Responden dari kedua kelompok
diminta mengisi kuesioner Parental Stress
Scale (PSS) sebelum intervensi.

2. Intervensi (Modifikasi Program COPE):
Kelompok eksperimen menjalani 3 sesi selama
5 hari: (1) edukasi tentang kondisi PICU dan
alat medis, (2) pemberian pilihan perawatan
dasar oleh orang tua, dan (3) pelatihan teknik
relaksasi napas dalam. Kelompok kontrol
hanya mengunjungi anak tanpa melakukan
perawatan, dan tetap diobservasi oleh
perawat.

3. Posttest:

Setelah 5 hari, kedua kelompok kembali
mengisi kuesioner PSS. Setelah itu, demi
keadilan, kelompok kontrol diberi kesempatan
melakukan aktivitas yang sama dengan

kelompok intervensi.

Analisa data yang digunakan pada
penelitian ini adalah analisa univariat untuk
melihat karakteristik orang tua seperti umur, jenis
kelamin, suku, pekerjaan, pendapatan, tingkat
pendidikan, jumlah anak, dan stres orang tua. Pada
analisis bivariat, dilakukan uji Mann-whitney
untuk independent test untuk melihat adanya
perbedaan atau tidak adanya perbedaan post-test
stres pada orang tua. Selanjutnya dilakukan uji
Wilcoxon untuk dependent test untuk melihat
pengaruh intervensi modifikasi program creating
opportunities for parent empowerment (COPE)
terhadap stres orang tua pada kelompok
eksperimen dan kelompok kontrol baik sebelum
maupun sesudah diberikan modifikasi program
COPE.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisis Univariat
Tabel 1. Distribusi Karakteristik Orang Tua di

PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau (n =
56)

Kelompok | Kelompok Kontrol
No Karnlrtm'isu'kﬂl_'angTuadi Fksperimen
PICU 7 W 7 W
1 Usia
3. Dewasa Awal (20-44 tahun) 28 100 2 100
7 Jenis Kelamin
a. Perempuan k] £21 M 857
b. Laki-laki 5 179 4 143
3 Suku
3. Melay 0 7.4 17 60,7
b. Minang 3 107 5 179
¢. Batak 307 3 107
d. Jawa 2 71 3 107
4 Pekerjaan
2. Tidsk Bekerja/ IRT Bnooul M 857
b. Bekerja 5 179 4 143
5 | Jumlah Pendapatan
a2 <UMR n BB 464
b >UMR 7 50 15 536
6 Tingkat Pendidikan
2 SMA 9 69 A 750
b. SMP 5 179 3 107
¢. Perguruan Tinggi 3 107 3 107
d. 5D 1 36 1 36
7 Jumlah Anak (Paritas)
2 >l Bl N 803
b. 1 5 179 3 107
Total B’ 100 0 28 100

Pada tabel 1, mayoritas dari 56
responden berada pada usia dewasa awal (20-44
tahun), berjenis kelamin perempuan, dan berasal
dari suku Melayu. Sebagian besar orang tua
bekerja sebagai ibu rumah tangga dan memiliki
pendidikan terakhir SMA. Mayoritas responden
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pada kelompok eksperimen berpenghasilan <
UMR, sementara pada kelompok kontrol > UMR.
Paritas menunjukkan sebagian besar orang tua
memiliki lebih dari satu anak.

Tabel 2. Gambaran Rerata Skor Stres Orang Tua di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau
Sebelum dan Sesudah Intervensi pada Kelompok
Eksperimen (n= 28)

Kelompok N Mean SD Min Max
Eksperimen
Pretest 28 101,32 12,38 60 122
Posttest 28 80,14 4,648 61 86

Pada tabel 2, terjadi penurunan signifikan
rata-rata stres orang tua di PICU RSUD Arifin
Achmad sebesar 21,18 poin setelah intervensi
modifikasi program COPE. Sebelum intervensi,
rata-rata stres sebesar 101,32 (SD = 12,38), dan
menurun menjadi 80,14 (SD = 4,648) setelah
intervensi.

Tabel 3. Gambaran Rerata Skor Stres Orang Tua di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau
Sebelum dan Sesudah Intervensi pada Kelompok
Kontrol (n= 28)

Kelompok N Mean SD Min Max

Kontrol
Pretest 28 102,75 9,906 78 122
Posttest 28 103,79 114 78 138

Pada tabel 3, terjadi sedikit peningkatan
rata-rata stres orang tua pada kelompok kontrol di
PICU RSUD Arifin Achmad. Skor stres meningkat
dari 102,75 (SD = 9,906) saat pretest menjadi
103,79 (SD = 11,4) pada posttest.

Tabel 4. Gambaran Tingkat Stres Orang Tua di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau pada
Kelompok Eksperimen (n= 28) dan Kelompok
Kontrol (n= 28)

Kelompok  Kelompok
Eksperime Kontrol
n
f % f %

No Tingkat Stres

1. Pretest
a. Stres Berat 25 893 26 92,9
b. Stres Ringan 3 10,7 2 71

2. Postest
a. Stres Berat 0 0 26 92,9
b. StresRingan 28 100 2 71

Total 28 100 28 100

Pada tabel 4, sebelum intervensi,
mayoritas responden kelompok eksperimen
(89,3%) mengalami stres berat. Setelah mengikuti
seluruh sesi modifikasi program COPE, seluruh
responden (100%) mengalami penurunan menjadi
stres ringan. Sebaliknya, pada kelompok kontrol,
mayoritas responden (92,9%) tetap mengalami

stres berat baik sebelum maupun sesudah periode
pengamatan tanpa intervensi.

Analisis Bivariat

Tabel 5. Perbedaan Rerata Stres Orang Tua Di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Pre
and Post Test Kelompok Eksperimen (n= 28)

Stres N Mean SD P Value
Pretest 28 101,32 12,38
Posttest 28 80,14 4,648 0,000

Pada tabel 5, rata-rata stres orang tua di
PICU sebelum intervensi COPE adalah 101,32 dan
menurun menjadi 80,14 setelah intervensi. Uji
Wilcoxon menunjukkan p-value 0,000 (p < 0,05),
sehingga HO ditolak. Ini menunjukkan adanya
perbedaan signifikan dalam penurunan stres orang
tua setelah diberikan intervensi modifikasi
program COPE.

Tabel 6. Perbedaan Rerata Stres Orang Tua Di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Pre
and Post Test Kelompok Kontrol (n=28)

Stres N Mean SD P Value
Pretest 28 102,75 9,906
Posttest 28 103,79 11,4 0,473

Pada tabel 6, rata-rata stres orang tua di
kelompok kontrol meningkat dari 102,75 saat
pretest menjadi 103,79 saat posttest. Uji Wilcoxon
menunjukkan p-value 0,473 (p > 0,05), sehingga
HO gagal ditolak. Artinya, tidak terdapat
perbedaan signifikan dalam tingkat stres orang tua
yang tidak diberikan intervensi modifikasi
program COPE.

Tabel 7. Perbedaan Rerata Stres Orang Tua Di
PICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Setelah
Dilakukan Modifikasi Program COPE pada
Kelompok Eksperimen dan Kontrol (n=56)

Eksperi  Mann- 4 Asymp.  Keteran
men dan  Whitne Sig. (2- gan
Kontrol y tailed)
Posttest 25,000 -6,035 0,000 Ada
perbedaa
n yang
signifika

n

Berdasarkan uji Mann-Whitney pada Tabel
7, diperoleh p-value 0,000 (p < 0,05), sehingga HO
ditolak. Hal ini menunjukkan adanya perbedaan
signifikan rata-rata penurunan stres orang tua di
PICU antara kelompok yang menerima intervensi
modifikasi program COPE dan kelompok yang
tidak.

Pembahasan
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Analisis Univariat

Dalam penelitian ini, seluruh responden
baik di kelompok eksperimen maupun kontrol
berada dalam rentang usia dewasa awal (20-44
tahun), dengan nilai rata-rata sekitar pertengahan
30-an tahun. Masa dewasa awal biasanya penuh
perubahan mulai membangun karier, membentuk
keluarga, hingga mempelajari cara menghadapi
stres dan semua itu menjadi jauh lebih berat ketika
orang tua harus menghadapi situasi darurat dengan
merawat anak di PICU (Alzawad et al., 2021 dan
Ramirez et al., 2018). Keterbatasan pengalaman
serta tekanan sosial akan memperparah tingkat
stres di kelompok usia ini (Debelic et al. (2022).

Ibu memiliki peran penting dalam proses
pengasuhan (Heo & Oh., 2019). Seperti hal nya
dalam penelitian ini sebagian besar adalah
perempuan (lbu) dengan proporsi 82,1% di
kelompok eksperimen dan 85,7% di kelompok
kontrol. Hal ini menunjukkan kecenderungan
global di mana ibu lebih sering terlibat langsung
dalam perawatan anak di rumah sakit. Observasi
ini sejalan dengan temuan dari Camur &
Karabudak tahun 2021 dan Phiri et al tahun 2017,
bahwa ibu biasanya menjadi caregiver utama
dalam konteks perawatan intensif anak. Meskipun
peran ibu sangat dominan, penting untuk diakui
bahwa ayah juga memainkan peran krusial dalam
mendukung kesejahteraan emosional anak, seperti
yang ditegaskan oleh Ball et al tahun 2017.
Realitanya, beban utama pengasuhan terutama
dalam situasi kritis seperti saat anak dirawat di
PICU lebih banyak ditanggung oleh ibu, hal ini
membuktikan bahwa peran gender masih sangat
memengaruhi dinamika pengasuhan. Berbagai
studi menunjukkan ibu melaporkan tingkat stres,
kelelahan, dan tekanan peran secara signifikan
lebih tinggi dibandingkan ayah. Di saat ibu banyak
menghabiskan waktu di samping unit perawatan,
ayah sering terfokus pada pemenuhan kebutuhan
ekonomi dan kurang terlibat dalam perawatan
langsung.

Dalam konteks suku, penelitian mencatat
mayoritas responden bersuku Melayu (sekitar 70%
di eksperimen dan 60% di kontrol), selaras dengan
komposisi demografis Riau menurut data BPS
2023  (34-36%). Budaya Melayu yang
menekankan nilai kebersamaan dan peran
perempuan sebagai pengasuh utama berpotensi
menambah beban emosional ibu ketika anaknya
dirawat, sekaligus memperlihatkan bagaimana
faktor kultural turut memperkuat tekanan stres
dalam dinamika pengasuhan.

Dalam budaya Melayu, peran
pengasuhan sangat diprioritaskan pada ibu (Putri et
al., 2024). Hal ini sejalan ddengan hasil penelitian
bahwa mayoritas responden berasal dari suku
Melayu. Budaya patriarki di  Indonesia
mengukuhkan gagasan bahwa ibu bertugas penuh
dalam mengurus rumah dan anak, sementara ayah
dianggap pencari nafkah dan kurang mampu dalam

hal pengasuhan anak. Jadi, posisi ibu sebagai
pengasuh utama dalam budaya Melayu bukan
hanya tradisi, melainkan juga norma sosial yang
memperkuat tekanan emosional dan psikologis
pada ibu ketika anak mereka mengalami kondisi
kritis di rumah sakit sehingga hal ini akan
menimbulkan stres pada ibu yang merawat anak
kritis terutama di PICU (Putri et al., 2024).

Faktor lain yang memicu stres pada orang
tua adalah karena kondisi finansial yang rendah
(Cheng et al., 2019). Berdasarkan hasil penelitian
diketahui bahwa data mayoritas responden adalah
sebagai ibu rumah tangga/ tidak bekerja pada
kelompok eksperimen (82,1 %) dan kelompok
kontrol (85,7%). Mayoritas responden kelompok
eksperimen berpenghasilan di  bawah upah
minimum, sementara kelompok kontrol sebagian
besar di atas upah minimum. Pendapatan rendah
sering menjadi sumber stres dan masalah
kesehatan mental (Michou & Costarelli, 2021).
Sementara banyak studi sebelumnya melaporkan
orang tua di ruang intensif berasal dari kelas
menengah ke atas, kondisi lokal menunjukkan
tantangan tersendiri terutama karena pendapatan
rendah secara umum berkontribusi pada stres dan
gangguan mental seperti kecemasan dan depresi
(Kumar & Avabratha, 2015; Camur & Karabudak,
2021).

Lalu, wvariabel tingkat pendidikan
menunjukkan ~ mayoritas  responden  hanya
berpendidikan menengah (SMA), dengan proporsi
67,9% di kelompok eksperimen dan 75% di
kontrol. Sebagai landasan untuk pekerjaan, tingkat
pendidikan ini merefleksikan keterbatasan akses
perempuan terhadap pendidikan tinggi dan
pekerjaan formal sesuai dengan kondisi patriarki
yang masih dominan (Treiman-Kiveste et al,
2023). Berbeda dengan data dari NICU di Estonia
yang  menunjukkan  sebagian  besar ibu
berpendidikan  tinggi, di sini keterbatasan
pendidikan berpotensi menurunkan kemampuan
memahami informasi medis dan mengakses
strategi koping efektif, padahal literatur seperti
Zhang et al tahun 2018 dan Stickney et al tahun
2014 menunjukkan bahwa pemberdayaan berbasis
pendidikan mampu meningkatkan pemahaman dan
adaptasi orang tua. Hal ini menunjukkan perlunya
intervensi seperti program COPE yang berorientasi
pada edukasi, pemberdayaan, dan teknik koping
untuk membantu ibu mengelola stress dalam
situasi yang menuntut secara sosial, budaya,
maupun ekonomi.

Pemicu stres lainnya yang muncul
disebabkan oleh orang tua yang memiliki lebih
dari satu anak. Secara umum memiliki anak yang
banyak akan meningkatkan ketegangan pada orang
tua khususnya ibu. Hal ini berkaitan dengan stres
pengasuhan anak (Debelic et al.,, 2022). Pada
penelitin ini dengan proporsi memiliki anak lebih
dari 2 orangg mencapai 82,1% di kelompok
eksperimen dan 89,3% di kelompok kontrol. Hal
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ini  mencerminkan pola yang sama dengan
penelitian Debelic et al. tahun 2022, yang juga
menyebutkan lebih dari setengah orang tua di
PICU memiliki lebih dari satu anak. Kelelahan
pengasuhan pun semakin meningkat ketika jumlah
anak meningkat, seperti ditunjukkan oleh Qian et
al tahun 2021: "mothers of two-child families had
higher parenting stress than those of one-child
families".

Analisis Bivariat

Penelitian ini menunjukkan bahwa
modifikasi program Creating Opportunities for
Parent Empowerment (COPE) memberikan
dampak signifikan terhadap penurunan tingkat
stres orang tua yang anaknya dirawat di Pediatric
Intensive Care Unit (PICU) RSUD Arifin Achmad
Provinsi Riau. Sebelum intervensi, rata-rata stres
orang tua berada pada angka 101,32 dan tergolong
dalam kategori stres berat. Namun setelah
intervensi, skor tersebut menurun menjadi 80,14
yang termasuk Kkategori stres ringan. Penurunan
sebesar 21,18 poin ini membuktikan bahwa
pendekatan edukatif dan perilaku yang ditawarkan
dalam program COPE efektif dalam membantu
orang tua mengelola stres selama perawatan anak
di PICU.

Modifikasi program COPE terdiri atas
tiga sesi yang dirancang berdasarkan prinsip
family-centered care, yakni edukasi, keterlibatan
langsung dalam perawatan anak, dan teknik
relaksasi. Sesi pertama memberikan edukasi
tentang lingkungan PICU dan alat-alat medis yang
digunakan, sehingga mengurangi ketidakpastian
dan meningkatkan pemahaman orang tua. Sesi
kedua memberdayakan orang tua melalui aktivitas
perawatan dasar anak seperti memijat atau
mengganti popok, yang memperkuat ikatan
emosional dan rasa percaya diri. Sesi ketiga
mengajarkan  teknik relaksasi napas dalam,
membantu orang tua menenangkan diri dan
menurunkan stres psikologis secara langsung.

Efektivitas program ini juga diperkuat
oleh berbagai studi internasional. Deepak & Ghai
tahun 2022, menunjukkan bahwa program COPE
secara  signifikan mengurangi  stres  dan
meningkatkan kemampuan koping ibu dengan bayi
prematur di NICU. Hasil serupa juga dilaporkan
oleh Borimnejad et al tahun 2018 dan
Kachoosangy et al tahun 2020, yang menyatakan
bahwa COPE meningkatkan kepercayaan diri,
kesejahteraan emosional, dan pengetahuan orang
tua terhadap kondisi anak. Hal ini membuktikan
bahwa program COPE tidak hanya bersifat teoritis,
tetapi juga berdampak praktis dan aplikatif di
berbagai konteks klinis.

Berbeda dengan kelompok intervensi,
orang tua dalam kelompok kontrol mengalami
sedikit peningkatan stres. Rata-rata skor stres pada
kelompok ini meningkat dari 102,75 menjadi
103,79 setelah anak dirawat di PICU, tetap dalam
kategori stres berat. Tidak adanya penurunan stres

secara signifikan disebabkan oleh minimnya
intervensi  khusus  seperti  edukasi  atau
pemberdayaan. Orang tua hanya menerima
perawatan standar yang tidak mencakup aspek
psikososial maupun emosional secara mendalam.

Faktor  lingkungan  PICU turut
berkontribusi terhadap stres orang tua. Suara alat
medis, tampilan anak yang terpasang alat bantu,
serta kesibukan tenaga kesehatan seringkali
menimbulkan kebingungan dan ketidakberdayaan.
Selain itu, orang tua di kelompok kontrol tidak
dilibatkan  dalam perawatan anak, yang
menyebabkan hilangnya rasa kontrol terhadap
kondisi anak. Menurut teori Illusion of Control
dari Ellen J. Langer, kondisi ini memperburuk
stres karena orang tua merasa tidak memiliki peran
atau kendali (Narullita, 2024).

Hal ini juga disebabkan, tidak adanya
teknik relaksasi dalam perawatan standar membuat
respons stres fisiologis orang tua menjadi lebih
aktif. Ketegangan tubuh, peningkatan detak
jantung, dan emosi negatif seperti cemas atau takut
meningkat tanpa mekanisme pengendalian yang
efektif. Hal ini memperkuat temuan bahwa
intervensi tambahan seperti relaksasi sangat
dibutuhkan untuk menurunkan respons “fight or
flight” yang merugikan secara emosional (Verkerk,
2024).

Berbagai studi mendukung bahwa
partisipasi aktif orang tua dalam perawatan, seperti
dalam program COPE, membawa banyak manfaat.
Olding et al tahun 2015 mengungkapkan bahwa
keterlibatan pasif sekadar hadir di sisi anak tidak
cukup untuk menurunkan stres. Sebaliknya,
partisipasi aktif seperti dalam kangaroo care dan
edukasi personal, mampu menurunkan stres secara
signifikan. Hal ini selaras dengan pandangan
Institute for Patient-and-Family Centered Care
tahun 2019, yang menyarankan pemberdayaan
orang tua sesuai kapasitas dan preferensi mereka.

Dengan demikian, modifikasi program
COPE tidak hanya membantu menurunkan stres,
tetapi juga menciptakan lingkungan kolaboratif
antara keluarga dan tenaga kesehatan. Penerapan
prinsip family-centered care melalui edukasi,
pemberdayaan, dan teknik relaksasi terbukti
meningkatkan kesejahteraan emosional orang tua
dan mendukung pemulihan anak. Model ini
menjadikan orang tua bukan sekadar pengunjung
pasif, melainkan mitra aktif dalam perawatan,
yang secara holistik memperkuat hubungan
emosional, psikologis, dan klinis dalam proses
penyembuhan anak di PICU.

SIMPULAN

Penelitian ini membuktikan bahwa
modifikasi program COPE efektif menurunkan
stres orang tua di PICU RSUD Arifin Achmad.
Sebagian besar responden mengalami penurunan
stres signifikan dari kategori berat ke ringan

Jurnal Ners Universitas Pahlawan

ISSN 2580-2194 (Media Online)



4981| MODIFIKASI PROGRAM CREATING OPPORTUNITIES FOR PARENT EMPOWERMENT (COPE) TERHADAP
PENURUNAN STRES ORANG TUA DI PEDIATRIC INTENSIVE CARE UNIT (PICU)

setelah intervensi, sedangkan kelompok kontrol
tidak menunjukkan perubahan berarti. Hal ini
menunjukkan pentingnya pemberdayaan orang tua
dalam perawatan anak kritis melalui pendekatan
yang terstruktur seperti COPE.

Modifikasi program COPE
direkomendasikan untuk dilakukan oleh tenaga
keperawatan di PICU, sebagai program yang
penting untuk menurunkan stres orang tua dalam
merawat anak Kritis di PICU.
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