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ABSTRACT

The incident of Out of Hospital Cardiac Arrest (OHCA) increased every year. One of effort to enhance
survival rate due to the incident is by increasing the number of bystander CPR. Besides of a good
knowledge and skill about CPR, the tendency of someone for willing or unwilling to behave as a
bystander CPR is strongly influenced by their behavioral intention. The aims of this research was to
analyze various factors that influence behavioral intention of nursing students to become a bystander
CPR. This was a cross-sectional study with proportional sampling tecnique. As a sample of this study
were 108 students from various nursing institution in Malang. Multivariat analysis with logistic
regression was used to identify the most dominant factor which influencing behavioral intention.
Logistic regression showed the following result: age p=0,341, OR=1,683; gender p=0,022, OR=3,113; CPR
experience=0,327, OR=1,808 and knowledge: p=0,007, OR=3,101. The result of this study conclude that
knowledge about CPR is the most dominant predictor factor in influencing behavioral intention.
Keyword: Bystander Cardiopulmonary Resuscitation (CPR), Behavioral Intention, Out of Hospital
Cardiac Arrest (OHCA)

ABSTRAK

Latar Belakang: Angka kematian akibat henti jantung di luar rumah sakit atau Out of Hospital Cardiac
Arrest (OHCA) semakin meningkat setiap tahunnya. Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk
meningkatkan angka harapan hidup korban henti jantung adalah dengan meningkatkan jumlah
bystander CPR. Disamping pengetahuan dan keterampilan yang baik tentang CPR, kecenderungan
pengambilan keputusan seseorang untuk bersedia atau tidak bersedia berperilaku sebagai bystander
CPR sangat dipengaruhi oleh behavioral intention yang dimiliki. Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis berbagai faktor yang mempengaruhi behavioral intention mahasiswa S1 keperawatan
untuk berperan sebagai bystander CPR. Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan
cross-sectional. Sebagai responden dalam penelitian ini adalah 108 mahasiswa dari berbagai institusi
keperawatan di Kota Malang yang dilakukan dengan teknik proportional sampling. Untuk mengetahui
faktor yang paling dominan dalam mempengaruhi behavioral intention digunakan analisis regresi
logistik yang menunjukan hasil sebagai berikut: usia p=0,341, OR=1,683; jenis kelamin p=0,022,
OR=3,113; pengalaman CPR=0,327, OR=1,808 dan pengetahuan: p=0,007, OR=3,101. Berdasarkan hasil
analisis tersebut dapat disimpulkan bahwa pengetahuan tentang CPR merupakan faktor prediktor
paling dominan dalam mempengaruhi behavioral intention.

Kata Kunci: Bystander Cardiopulmonary Resuscitation (CPR), Behavioral Intention, Theory of Planned
Behavior, Out of Hospital Cardiac Arrest (OHCA)
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PENDAHULUAN

Angka kematian akibat henti jantung di
luar rumah sakit atau Out of Hospital
Cardiac Arrest (OHCA) mencapai 50 sampai
100 jiwa per 100.000 penduduk setiap
tahunnya (Berdowski et al, 2010). Hock
(2014) menyebutkan bahwa di wilayah Asia
Pasifik termasuk Indonesia angka kejadian
OHCA mencapai 60.000 dalam 3 tahun
terakhir. Dari seluruh kejadian tersebut hanya
33,3% saja yang memperoleh bantuan CPR
dari bystander (Sasson et al., 2013).

Tingginya angka kejadian OHCA tersebut
menyadarkan kita tentang pentingnya
penyelenggaraan layanan kegawatdaruratan
jantung terpadu di luar rumah sakit. Saat ini
di Indonesia telah terdapat sistem
penanggulangan kegawatdaruratan yang
dikenal dengan Sistem Penanggulangan
Gawat Darurat Terpadu (SPGDT) (Kemenkes,
2013). Namun menurut Boyle et al. (2016)
EMS di Indonesia masih jauh tertinggal
dibandingkan Australia, New Zealand, Inggris
dan Amerika, sehingga tidak ada jaminan
bahwa ambulance akan datang tepat waktu
ke tempat kejadian. Padahal Kemampuan
penderita OHCA untuk bertahan hidup terus
berkurang 7-10%

sedangkan untuk meminta bantuan dan

setiap menitnya,

menunggu sampai dengan tenaga medis
datang, diperlukan waktu yang tidak
sebentar. Saat ini Amerika, Eropa dan
Asia

mengembangkan sistem kegawatdaruratan

beberapa negara di tengah
pra-rumah sakit untuk meningkatkan
survival rate penderita OHCA melalui
peningkatan jumlah bystander CPR (Cave et

al., 2011).

Salah satu upaya peningkatan jumlah
bystander CPR tersebut dapat dilakukan
melalui optimalisasi peran serta mahasiswa
keperawatan. Sebagai mahasiswa kesehatan
dengan jumlah terbanyak dan telah dibekali
pengetahuan serta keterampilan tentang
CPR, harapannya mereka akan memiliki
kesadaran yang tinggi tentang pentingnya
pertolongan segera pada henti jantung
(Szarpak, 2013).

Akan tetapi menurut Taniguchi et al.
(2007) tidak semua orang yang memiliki
pengetahuan dan keterampilan tentang CPR
bersedia berperan sebagai bystander CPR,
begitu pula penelitian dari Chew dan Yazid
(2008), Omi et al. (2008) dan Ozbilgin et al.
(2015) yang menyatakan hal yang sama.
Hazinski (2010) dan Liew et al. (2015)
menyatakan bahwa kecenderungan
seseorang untuk berperilaku sebagai
bystander CPR juga dipengaruhi oleh
behavioral intention yakni kesediaan dan
kondisi kesiapan untuk melakukan suatu
perilaku tertentu yang dapat dipengaruhi
oleh wusia, jenis kelamin dan pengalaman
(Panchal et al., 2015).

Hasil survei yang dilakukan secara acak
pada 50 mahasiswa dari 5 institusi S1
keperawatan di Kota Malang menunjukan
bahwa 28 (56%) mahasiswa tidak bersedia
CPR pada OHCA.
Berdasarkan latar belakang tersebut peneliti

melakukan kasus
tertarik untuk meneliti lebih lanjut mengenai
faktor apa sajakah yang mempengaruhi
behavioral intention mahasiswa S1
keperawatan sebagai bystander CPR pada

penanganan OHCA di Kota Malang.
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METODE

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
kuantitatif dengan pendekatan cross
sectional, yang bertujuan menganalisis
hubungan antara: usia, jenis kelamin,
pengalaman melakukan CPR pada kasus
nyata dan pengetahuan dengan behavioral
intention sebagai bystander CPR. Populasi
dan sampel dalam penelitian ini adalah
mahasiswa S1 dari Program Studi IImu
Keperawatan Universitas Brawijaya, Univer-
sitas Tribhuwana Tunggadewi, STIKES
Widyagama Husada, STIKES Maharani dan
STIKES Kendedes sebanyak 108 mahasiswa
menggunakan teknik proportional sampling
dengan kriteria inklusi: dinyatakan lulus pada
mata kuliah keperawatan gawat darurat,
bersedia menjadi responden penelitian dan
dapat mengikuti kegiatan penelitian sampai
akhir. Kriteria eksklusi: sedang menjalani cuti.
Untuk mengetahui usia, jenis kelamin dan
pengalaman CPR digunakan instrumen
data
sedangkan untuk mengukur

berupa demografi responden
tingkat
pengetahuan tentang CPR digunakan
instrumen dari Ribeiro et al. (2013) dan Alam
et al. (2013) berjumlah 16 soal, pengetahuan
dikatakan baik bila skor>11 dan kurang bila
skor?11.

sebanyak satu kali, pada bulan April sampai

Pengambilan data dilakukan

dengan Mei 2017. Untuk mengetahui
gambaran dari setiap variabel yang diteliti
Untuk
hubungan antar variabel

digunakan analisis wunivariat.
mengetahui
digunakan uji Chi-Square dan untuk
mengetahui kekuatan hubungan antara
faktor yang diujikan digunakan uji regresi

logistik.

HASIL

Distribusi Frekuensi Karakteristik

Responden
Berdasarkan penelitian yang telah
dilakukan diperoleh hasil sebagai berikut:

Tabel 1. Distribusi Frekuensi
Karakteristik Responden
Karakteristik Responden Frekuensi  Persentase
(n) (%)
Usia 18-20 18 16,7
(Remaja
Akhir)
21-40 90 83,3
(Dewasa
Awal)
Total 108 100
Jenis Laki-laki 26 241
Kelamin Perempuan 82 75,9
Total 108 100
Pengalaman Pernah 16 14,8
CPR pada Tidak 92 85,2
kasus nyata Pernah 108 100
Total
Pengetahuan Kurang 61 56,5
Total Baik 47 43,5
108 100

Sumber: Data Primer (2017)

Hasil penelitian pada Tabel 1 diatas

menunjukan bahwa sebagian besar
mahasiswa S1 keperawatan di Kota Malang
berusia antara 21-40 tahun atau berada pada
tahap perkembangan dewasa awal, mayoritas
responden berjenis kelamin perempuan,
belum pernah memiliki pengalaman
melakukan CPR pada kasus nyata dan

memiliki pengetahuan kurang tentang CPR.

Faktor yang Mempengaruhi Behavioral
Intention sebagai Bystander CPR

Analisis bivariat menggunakan uji
Chi-Square dalam penelitian ini menunjukan
hasil sebagai berikut:

Jurnal llImu Keperawatan - Volume 5, No. 2 Mei 2017

232



Tabel 2. Hasil Analisis Bivariat

Variabel Variabel p
Independent Dependent Value
Usia Behavioral 0,228*
Jenis Kelamin Intention 0,044*
Pengalaman Behavioral 0,213*
Pengetahuan Intention 0,013*
Behavioral
Intention
Behavioral
Intention

Sumber: Data Primer (2017)

Selanjutnya untuk mengetahui faktor
yang paling dominan mempengaruhi
berhavioral intention digunakan uji regresi
logistik. Adapun syarat bagi variabel
independent untuk dapat disertakan dalam
analisis ini adalah p-Value pada analisis
bivariat <0,25 dengan demikian semua
variabel independent dalam penelitian ini
dapat disertakan dalam analisis regresi
logistik. Analisis regresi logistik pada
penelitian ini melalui empat tahapan
pemodelan, dimana pada tahap ke empat
diperoleh hasil sebagai berikut:

Tabel 3. Hasil Analisis Regresi Logistik

Variabel B p OR(IK 95%)

Langkah 1 0,588 0,288
Usia 1,015 0,044
Jenis Kelamin

Pengalaman 0,592 0,327 1,808(0,553-5,914)
Pengetahuan 1,099 0,009 3,001(1,310-6,873)
Konstanta -,988 0,003 0,372
Langkah2 0,521 0,341 1,683(0,576-4,920)
Usia 1,130 0,022 3,096(1,179-8,132)
Jenis Kelamin

Pengetahuan 1,089 0,010 2,970(1,301-6,783)
Konstanta -911 0,005 0,402
Langkah 3 1,136 0,022 3,113(1,181-8,204)
Jenis Kelamin

Pengetahuan 1,132 0,007 3,101(1,364-7,053)
Konstanta -,841 0,007 0,431

1,800(0,609-5,319)
2,758(1,025-7,419)

Sumber: Data Primer (2017)

Tabel 3 di atas menunjukan bahwa dari
seluruh variabel yang diujikan jenis kelamin
dan pengetahuan tentang CPR merupakan
variabel yang tidak tereliminasi sampai
dengan tahap pemodelan ke empat, artinya
variabel tersebut dapat dijadikan sebagai
faktor
behavioral intention. Kekuatan hubungan

prediktor untuk memprediksi
dari variabel tersebut dilihat dari nilai
OR(EXP{B}). Hasil tersebut menunjukan
bahwa jenis kelamin merupakan faktor yang
paling dominan mempengaruhi behavioral
intention untuk berperan sebagai bystander
CPR, dimana "seseorang dengan jenis
kelamin laki-laki memiliki kecenderungan
3,113 kali
behavioral intention yang baik sebagai

lebih besar untuk memiliki

bystander CPR dibandingkan dengan yang
memiliki jenis kelamin perempuan” setelah
dikontrol dengan variabel pengetahuan. Hasil
persamaan dalam penelitian ini menunjukan
bahwa mahasiswa S1 keperawatan dengan
jenis kelamin laki-laki disertai pengetahuan
yang baik tentang CPR memiliki probabilitas
sebesar 80,64% untuk memiliki behavioral
intention yang baik pula sebagai bystander
CPR. Uji Hosmer dan Lemeshow menunjukan
nilai p=0,725 (p>0,05) artinya persamaan
tersebut memiliki kalibrasi yang baik dengan
nilai Area Under Curve (AUC) 0,704 (70,4%)
sehingga dapat disimpulkan bahwa nilai
kualitas persamaan tersebut termasuk dalam

kategori sedang.
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PEMBAHASAN

Hubungan Usia dengan Behavioral
Intention sebagai Bystander CPR

Hasil

mayoritas mahasiswa S1 keperawatan (83,3%)

analisis menunjukan bahwa
berusia antara 21-40 tahun (dewasa awal).
Hasil tersebut sesuai dengan penelitian
sebelumnya oleh Wulandari dan Pujasari
(2013) serta Siswanto dkk. (2014) yang
menyebutkan bahwa mayoritas mahasiswa
S1 keperawatan tingkat akhir berada pada
tahap perkembangan dewasa awal. Santrock
(2002)

perkembangan dewasa awal merupakan masa

mengemukakan bahwa tahap

transisi, baik transisi fisik, intelektual maupun
peran sosial. Pada masa ini identitas diri sedikit
demi sedikit sudah mulai didapat sesuai

dengan usia kronologis dan usia mentalnya.

Pada analisis bivariat diketahui bahwa
tidak terdapat hubungan yang bermakna
antara usia dengan behavioral intention
mahasiswa untuk berperan sebagai bystander
CPR (p=0,228). Hasil tersebut berbeda dengan
penelitian sebelumnya dari Coons dan Guy
(2009), Lee et al. (2013) serta Leem (2013)
yang menyatakan bahwa terdapat hubungan
yang signifikan antara usia dengan kesediaan
seseorang untuk berperilaku sebagai
bystander CPR. Akan tetapi hasil penelitian
ini di dukung oleh Knabe (2012) yang
menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan
yang bermakna antara usia dengan
behavioral intention. Fishbein (2010) dan
Panchal et al. (2015) mengungkapkan bahwa

usia merupakan variabel distal dari
behavioral intention yang memiliki
hubungan tidak langsung dalam

mempengaruhi kecenderungan seseorang

dalam berperilaku, sehingga sangat

memungkinkan adanya hubungan yang tidak
siginifikan ketika dilakukan pengukuran
secara langsung (direct) antara usia dengan
behavioral intention tanpa melalui variabel

lainnya seperti pengetahuan dan sikap.

Hubungan Jenis Kelamin dengan
Behavioral Intention sebagai Bystander
CPR

Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa sebagian besar mahasiswa S1
keperawatan (75,9%) berjenis kelamin
perempuan. Hasil tersebut serupa dengan
penelitian sebelumnya dari Faizin (2012),
Wulandari dan Pujasari (2013) serta Siswanto
dkk. (2014). Hal tersebut kemungkinan
disebabkan karena profesi keperawatan
identik dengan profesi yang memerlukan
kesabaran, ketekunan, kemampuan untuk
bersosialisasi, sikap yang lemah lembut serta
rasa caring yang tinggi, dimana perempuan
dianggap dapat lebih menginternalisasi peran
dan tanggung jawab tersebut sebagai
seorang perawat (Syahputra, 2009).

Hasil uji Chi-Square pada analisis bivariat
menunjukan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan antara jenis kelamin dengan
behavioral intention untuk berperan sebagai
bystander CPR (p=0,04).
didukung oleh penelitian sebelumnya dari
Lee et al. (2013) dan Lu et al.2(2016). Akan
tetapi hasil tersebut berbeda dengan

Hasil tersebut

penelitian dari Lu et al.” (2016) yang
menyebutkan bahwa tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara jenis
kelamin seseorang dengan behavioral
intention yang dimiliki untuk berperan
sebagai bystander CPR. Perbedaan hasil
penelitian tersebut mungkin saja terjadi,
mengingat

pengambilan keputusan
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seseorang untuk melakukan atau tidak
melakukan CPR tidak hanya tergantung pada
jenis kelaminnya saja tetapi juga dipengaruhi
oleh kondisi psikologis dan faktor sosial lain
yang dimiliki oleh responden penelitian pada
saat kejadian OHCA.

Hubungan Pengalaman dengan Behavioral
intention sebagai Bystander CPR

Hasil analisis menunjukan bahwa
sebagian besar mahasiswa keperawatan
(85,2%) belum pernah melakukan CPR pada
kasus henti jantung yang sebenarnya, baik
di dalam maupun di luar rumah sakit.
Minimnya pengalaman mahasiswa dalam
melakukan CPR tersebut dapat disebabkan
karena apabila kita mengacu pada kurikulum
pendidikan sarjana keperawatan oleh Asosiasi
Institusi Pendidikan Ners Indonesia (AIPNI)
tahun 2010, 70% kegiatan belajar mengajar
dilakukan di dalam kelas dan 30% sisanya
berupa praktek di laboratorium klinis, baik
laboratorium keterampilan maupun rumah
sakit dan di komunitas. Pada tahap praktek
di laboratorium klinis tersebut pun
mahasiswa masih berada pada tahap
pengenalan dan observasi lingkungan klinis,
dimana tidak semua instansi layanan
kesehatan memperkenankan mahasiswa
untuk terjun dan terlibat langsung dalam
intervensi

melakukan kepada pasien,

termasuk pada pasien dengan

kegawatdaruratan jantung.

Hasil uji Chi-Square menunjukan tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
pengalaman mahasiswa S1 keperawatan
dalam melakukan tindakan CPR dengan
behavioral intention untuk berperan sebagai
bystander CPR (p=0,213). Hasil penelitian ini
didukung oleh sebuah penelitian yang

dilakukan pada 280 petugas kesehatan di New
York, Amerika Serikat. Dalam penelitian
tersebut diungkapkan bahwa tenaga medis
dengan pengalaman dan jam terbang tinggi
justru memiliki behavioral intention yang
kurang untuk memberikan bantuan nafas dari
mulut ke mulut pada tindakan CPR
dibandingkan dengan tenaga kesehatan yang
belum banyak memiliki pengalaman. Hasil
yang
menyatakan bahwa semakin tinggi jam terbang

tersebut mendukung hipotesis
dan semakin banyak pengalaman tenaga
kesehatan, semakin berkurang rasa caring dan
helping behavior yang dimiliki (Brenner et al.,
1997). Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian dari Yu et al. (2016) dan Lu et al.?
(2016) yang menemukan adanya hubungan
yang bermakna antara pengalaman dengan
kesediaan menjadi bystander CPR. Perbedaan
tersebut dapat disebabkan karena pengalaman
cenderung bersifat individualistis. Pengalaman
seseorang ketika melakukan CPR tentu akan
berbeda antara satu dengan yang lainnya.
Pernyataan tersebut diperkuat oleh penelitian
dari Dwyer dan Williams (2002) yang
menyebutkan bahwa pengalaman melakukan
CPR dapat memberikan kesan berbeda bagi
setiap individu perawat, ada yang menganggap
hal tersebut merupakan pengalaman yang
menakutkan, membuat frustasi, penuh dengan
tekanan atau bahkan ada yang menganggap
bahwa hal tersebut merupakan pengalaman
luar biasa karena tidak semua orang memiliki

kesempatan untuk melakukannya.

Hubungan Pengetahuan dengan
Behavioral Intention sebagai Bystander

CPR

Sebagian besar mahasiswa S1

keperawatan (56,5%) memiliki pengetahuan
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yang kurang tentang CPR. Dalam penelitian
ini 92 orang (85,19%) responden penelitian
adalah mahasiswa semester 8 yang telah
mendapatkan materi tentang CPR pada
semester 6 dan 16 orang (14,81%) lainnya
adalah mahasiswa semester 6 yang telah
mendapat materi serupa pada semester 5.
Artinya mahasiswa tersebut telah mendapat
materi tentang CPR sekitar 6 bulan sampai
dengan 1 tahun yang lalu. Besarnya
persentase mahasiswa yang memiliki tingkat
pengetahuan kurang tersebut menunjukan
bahwa retensi pengetahuan tentang CPR
yang dimiliki oleh mahasiswa tidak cukup
baik. (2002)

mengungkapkan bahwa retensi pengetahuan

Dwyer dan Williams
tentang CPR dipengaruhi oleh: kompetensi
instruktur, metode pembelajaran dan
frekuensi pengulangan materi. Oleh karena
dilakukan

meningkatkan retensi pengetahuan tersebut

itu perlu upaya untuk
dengan metode pembelajaran yang bersifat
menarik, unik dan terasosiasi dengan
informasi lainnya sehingga akan lebih mudah
diingat. Hasil analisis bivariat menunjukan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan
antara tingkat pengetahuan yang dimiliki
responden dengan behavioral intention
untuk berperan sebagai bystander CPR
(p=0,013). Hasil tersebut didukung oleh
penelitian sebelumnya dari Leem et al. (2013)
dan Lu et al.? (2016) yang menyatakan bahwa
semakin baik pengetahuan maka semakin
baik behavioral intention yang dimiliki.

Faktor yang Dominan

Mempengaruhi Behavioral Intention

Paling

Model tahap pertama pada analisis
regresi logistik, menunjukan bahwa variabel
memiliki

usia p-Value paling besar

dibandingkan dengan variabel lainnya
dengan nilai OR mendekati satu (p=0,341,
OR=1,683). Artinya variabel tersebut harus
dieliminasi dan tidak dapat diikut sertakan
dalam analisis regresi logistik pada
pemodelan tahap berikutnya. Knabe (2012)
mengungkapkan bahwa seseorang yang
memiliki usia lebih tua tidak selalu memiliki
lebih baik

dibandingkan dengan usia yang lebih muda.

behavioral intention yang

Panchal et al. (2015) menyatakan bahwa
behavioral intention tidak dapat diprediksi
dari usia seseorang karena usia merupakan
variabel distal yang memiliki hubungan tidak
langsung dengan behavioral intention.

Hasil analisis regresi tahap ke dua
menyatakan bahwa variabel pengalaman
harus dieliminasi karena memiliki nilai
signifikansi paling besar dibandingkan
dengan variabel lainnya (p=0,327, OR=1,808).
Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian sebelumnya oleh Lu et al.? (2016)
yang menyatakan bahwa pengalaman
melakukan CPR merupakan faktor prediktor
paling kuat

berhavioral intention sebagai bystander CPR.

dalam mempengaruhi

Hasil analisis pemodelan tahap terakhir
pada regresi logistik menunjukan bahwa
variabel jenis kelamin (p=0,022, OR=3,113)
dan pengetahuan (p=0,007, OR=3,101)
merupakan faktor prediktor yang dapat
digunakan untuk memprediksi behavioral
intention. Jenis kelamin laki-laki dalam
analisis regresi logistik berkedudukan sebagai
pembanding. Artinya mahasiswa yang
memiliki jenis kelamin laki-laki memiliki
kemungkinan 3,113 kali lebih besar memiliki
behavioral intention yang lebih baik sebagai
bystander CPR setelah dikontrol dengan
variabel pengetahuan dibandingkan dengan
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mahasiswa dengan jenis kelamin perempuan.

Chew dan Yazid (2008), Johnston et al.
(2003), Chen et al. (2010), Lee et al. (2013)
dan Lu et al?(2016) dalam penelitiannya
juga
penelitian dengan jenis kelamin laki-laki

menyatakan bahwa responden

memiliki kecenderungan lebih besar untuk
CPR
dibandingkan dengan perempuan. lJika

bersedia menjadi  bystander

ditinjau dari segi psikologis laki-laki
cenderung memiliki logika berpikir dan
keberanian yang lebih tinggi dimana
perempuan cenderung mengedepankan
perasaan dan memilih untuk menghindari
konflik. Oleh karena itu biasanya perempuan
memiliki rasa takut serta kekhawatiran yang
lebih tinggi daripada laki-laki terutama
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