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ABSTRAK 

Kecemasan dapat terjadi pada praktik dokter gigi, seperti saat melakukan tindakan ekstraksi gigi. 

Covid-19 dapat menyebar melalui kontak langsung dan kontak tidak langsung. Sifat menular dari 

infeksi virus ini menimbulkan kekhawatiran dikalangan tenaga kesehatan, salah satunya adalah dokter 

gigi. Dokter gigi memiliki risiko lebih tinggi terkena infeksi karena kontak dekat dengan pasien yang 

terinfeksi. Oleh karena itu, tidak menutup kemungkinan bagi para tenaga kesehatan terutama dokter 

gigi, dimana sebagian besar aktivitas klinisnya dapat menghasilkan aerosol, salah satunya melalui 

droplet sehingga terinfeksi COVID-19. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat kecemasan 

dokter gigi muda di RSGM USK ketika melakukan tindakan ekstraksi gigi saat pandemi Covid-19. 

Studi ini menggunakan metode deskriptif dengan teknik purposive sampling dengan subjek berjumlah 

50 orang. Kuesioner menggunakan skala  pengukuran kecemasan Modified Corah Dental Anxiety 

Scale yang terdiri dari 15 pertanyaan. Hasilnya menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dokter gigi 

muda ketika melakukan tindakan ekstraksi gigi saat pandemi Covid-19 mengalami tingkat kecemasan 

berat yaitu sebanyak 12 orang (24%), kecemasan sedang sebanyak 27 orang (54%), dan cemas rendah 

sebanyak 11 orang (22%). Disimpulkan bahwa rata-rata dokter gigi muda yang melakukan tindakan 

ekstraksi gigi saat pandemi COVID-19 di Rumah Sakit Gigi dan Mulut (RSGM) USK Banda Aceh 

memiliki tingkat kecemasan yang sedang. 

Kata Kunci: Cemas, covid-19, ekstraksi gigi, dokter gigi muda  

 

ABSTRACT 

Anxiety can occur in dental practices, such as tooth extraction procedures. COVID-19 can spread 

through direct contact and indirect contact. The highly contagious virus  has raised concerns among 

health workers, including dentists. Dentists have a higher risk of infection due to close contact with 

infected patients. Therefore, it is possible for health workers, especially dentists, to be infected with 

COVID-19 because most of their clinical activities can produce aerosols, one of which is via droplets. 

This study aims to determine the level of anxiety of young dentists at RSGM USK  when carrying out 

tooth extraction during the COVID-19 pandemic. A descriptive method with a purposive sampling 

technique was used in this study, with a total of 50 subjects. The questionnaire used was the Modified 

Corah Dental Anxiety Scale which consists of 15 questions to measure anxiety levels. The results 

indicate that young dentists experience varying level of anxiety when carrying out tooth extraction 

during the COVID-19 pandemic. Out of 50 subjects, 12 people (24%) experienced high level of 

anxiety, 27 people (54%) experienced moderate anxiety, and 11 people (22%) experienced  mild 

anxiety . It can be concluded that the average level of anxiety among young dentists performing tooth 

extraction during the COVID-19 pandemic at the USK Banda Aceh is moderate. 

Keywords: Anxiety, COVID-19, tooth extractions, young dentists 
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PENDAHULUAN 

Kecemasan adalah emosi yang tidak 

menyenangkan yang dialami oleh individu 

dalam menghadapi sesuatu yang baru saja 

terjadi dan akan terjadi, sehingga menimbulkan 

perasaan takut, cemas, khawatir, dan gugup.1 

Kecemasan dapat terjadi pada berbagai usia, 

terutama pada orang dewasa antara usia 21 

sampai usia 45 tahun.2 Kecemasan sering 

terjadi dimana saja, contohnya kecemasan saat 

berbicara di depan umum, mengerjakan ujian, 

adanya tekanan pekerjaan, dan dalam beberapa 

kondisi lainnya juga dapat menyebabkan 

kecemasan bahkan ketakutan.1 

Salah satu contoh kecemasan dapat 

terjadi pada praktik dokter gigi, seperti 

melakukan tindakan pencabutan gigi atau 

ekstraksi gigi.3 Ekstraksi gigi merupakan 

prosedur yang sering dilakukan oleh dokter 

gigi, yaitu proses pencabutan gigi dari dalam 

soket dari tulang alveolar.4,5 Ekstraksi gigi 

dianggap ideal jika prosedurnya tidak 

menimbulkan rasa sakit, trauma yang timbul 

pada jaringan sekitar gigi seminimal mungkin, 

luka pasca ekstraksi gigi biasanya dapat 

sembuh dengan baik, dan tidak ada masalah 

setelah ekstraksi gigi.6 Berdasarkan penelitian 

Wiantari dkk. (2018) Alasan utama ekstraksi 

gigi adalah gangren  sebanyak  9  orang  

(56,3%) dan penyakit periodontal (43,8%) dan 

karies gigi (38,4%) (Wiantari dkk, 2018).7 

Namun permasalahan yang ditemukan saat ini 

menunjukkan tindakan ekstraksi gigi sangat 

terbatas dilakukan, karena adanya pandemi 

COVID-19.8  

COVID-19 merupakan penyakit menular 

yang disebabkan oleh SARS-CoV-2.9 Rute 

penularan virus ini bisa melalui udara, kontak 

langsung dan kontak tidak langsung.10 

Penularan yang terjadi secara kontak langsung 

seperti menghirup aerosol, sedangkan kontak 

tidak langsung seperti menyentuh permukaan 

yang terkontaminasi. Sifat menular dari infeksi 

virus ini menimbulkan kekhawatiran di 

kalangan tenaga kesehatan, salah satunya 

adalah dokter gigi. Risiko terpaparnya seorang 

dokter gigi terhadap COVID-19 sangat tinggi, 

karena tindakan yang dilakukan dokter gigi 

harus berkontak langsung dan dekat dengan 

mulut pasien.11 

Tingkat kecemasan yang dirasakan 

selama situasi pandemi COVID-19 saat ini 

dapat mempengaruhi kinerja dan pengambilan 

keputusan seorang dokter gigi.12 Menurut 

Michelle Wilia dkk (2021), mengemukakan 

bahwa dari hasil penelitiannya tingkat 

kecemasan dokter gigi tertinggi adalah 

kecemasan sedang dengan 54,3%.11 Hasil 

serupa dilaporkan dalam penelitian kecemasan 

terkait COVID-19 di kalangan petugas 

kesehatan di Kamerun, yang menemukan 

41,8% responden berada dalam kategori 

kecemasan sedang.13 Sebuah penelitian yang 

dilakukan di Italia utara melaporkan bahwa 

37,4% sebagian besar dokter gigi mengalami 

kecemasan ringan dan 23,6% kecemasan 

sedang.14 

Menurut data Kementerian Kesehatan 

tahun 2020, sebanyak 24 dokter (termasuk 6 

dokter gigi) meninggal dunia akibat pandemi 

COVID-19.12 Dokter gigi memiliki risiko lebih 

tinggi terkena infeksi karena kontak dekat 

dengan pasien yang terinfeksi. Oleh karena itu, 

tidak menutup kemungkinan bagi para tenaga 

kesehatan terutama dokter gigi, dimana 

sebagian besar aktivitas klinisnya dapat 

menghasilkan aerosol, salah satunya melalui 

droplet sehingga terinfeksi COVID-19.12,15 

Berdasarkan penjelasan di atas, perlu 

diketahuinya tingkat kecemasan dokter gigi 

muda di RSGM USK ketika melakukan 

tindakan ekstraksi gigi saat pandemi COVID-

19 seperti saat ini. 

 

METODE PENELITIAN 

Kecemasan dalam penelitian ini diukur 

dengan menggunakan kuesioner Modified 

Corah Dental Anxiety Scale. Kuesioner yang 

digunakan terdiri dari 15 pertanyaan disertai 

dengan 5 pilihan jawaban menggunakan skala 

likert dimulai dari sangat tidak cemas diberi 

skor 1 (satu), tidak cemas diberi skor 2 (dua), 

cukup cemas diberi skor 3 (tiga), cemas diberi 

skor 4 (empat) dan sangat cemas diberi skor 5 

(lima).16  

Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan desain studi kohort 

retrospektif yaitu mengambil data dokter gigi 

muda yang sudah pernah melakukan tindakan 

ekstraksi gigi saat pandemi COVID-19 dengan 

memperoleh data dari subjek penelitian 

menggunakan kuesioner Google Form 

Penelitian deskriptif adalah jenis penelitian 

yang dilakukan untuk memberikan gambaran 

situasi yang objektif. Penelitian dilakukan 

setelah mendapat persetujuan etik dengn 

Nomor surat: 411/KE/FKG/2022. 
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Studi ini dilakukan di Rumah Sakit Gigi 

dan Mulut (RSGM) Universitas Syiah Kuala 

pada tanggal 8-21 November 2022, dengan 

subjek penelitian terdiri dari 50 orang. 

 

HASIL 
 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian 

Berdasarkan Jenis Kelamin Dokter Gigi Muda yang 

Melakukan Tindakan Ekstraksi Gigi di RSGM USK 

Banda Aceh 

Jenis 

Kelamin 
Frekuensi Persentase 

Laki-laki 15 30% 

Perempuan 35 70% 

Total 50 100% 

 

Tabel diatas menunjukkan bahwa 

berdasarkan jenis kelamin, subjek penelitian 

terbanyak adalah perempuan yaitu 35 orang 

(70%). 

Tabel 2. Jumlah Persentase Tingkat Kecemasan 

Ketika Melakukan Tindakan Ekstraksi Gigi Saat 

Pandemi COVID-19 di RSGM USK Berdasarkan 

Jenis Kelamin 

Tingkat 

Kecemasan  

Laki-

laki 
Perempuan Total 

Cemas Rendah 4 (8%) 7 (14%) 
11 

(22%) 

Cemas Sedang 7 (14%) 20 (40%) 
27 

(54%) 

Cemas Berat 4 (8%) 8 (16%) 
12 

(24%) 

Jumlah 
15 

(30%) 
35 (70%)  

50 

(100%) 

 

Berdasarkan data pada tabel di atas 

menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dokter 

gigi muda yang melakukan tindakan ekstraksi 

gigi saat pandemi COVID-19 di RSGM USK 

Banda Aceh paling banyak mengalami tingkat 

kecemasan sedang yaitu sebanyak 27 orang 

(54%) yang didominasi oleh perempuan yaitu 

20 orang (40%). Pada tingkat kecemasan berat, 

subjek terbanyak dialami dokter gigi muda 

yang berjenis kelamin perempuan yaitu 

sebanyak 8 orang (16%). 

 
 

 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian 

Berdasarkan Tingkat Kecemasan Ketika Melakukan 

Tindakan Ekstraksi Gigi Saat Pandemi COVID-19 

di RSGM USK 

No 

Soal 

Pilihan Jawaban 

Sangat 

Tidak 

Cemas 

Tidak 

Cemas 

Cukup 

Cemas 
Cemas 

 Sangat 

Cemas 

P1 1 17 21 11 0 

P2 3 17 19 10 1 

P3 2 18 17 10 3 

P4 0 2 16 18 14 

P5 0 7 24 12 7 

P6 0 7 14 16 13 

P7 0 10 25 11 4 

P8 1 4 21 16 8 

P9 0 1 15 19 15 

P10 9 18 19 3 1 

P11 1 11 27 9 2 

P12 0 3 17 11 19 

P13 7 26 11 5 1 

P14 2 11 17 15 5 

P15 1 3 15 19 12 

 

Berdasarkan tabel tersebut menunjukkan 

bahwa kecemasan tertinggi dokter gigi muda 

yaitu pada item pertanyaan ke-9 ketika 

handscoon yang digunakan robek atau rusak 

saat menggunakan instrumen yang tajam saat 

melakukan prosedur ekstraksi gigi saat 

pandemi COVID-19. Sedangkan untuk 

pertanyaan ke-13 merupakan pertanyaan 

dengan tingkat cemas yang paling rendah, 

yaitu ketika berbicara dengan pasien saat 

melakukan tindakan ekstraksi gigi pada 

pandemi COVID-19. 

 
Tabel 4. Jumlah Persentase Kategori Tingkat 

Kecemasan Ketika Melakukan Tindakan Ekstraksi 

Gigi Saat Pandemi COVID-19 di RSGM USK 

Tingkat 

Kecemasan 
Frekuensi Persentase 

Cemas Berat 12 24% 

Cemas 

Sedang 
27 54% 

Cemas 

Rendah 
11 22% 

Total  50 100% 

Berdasarkan data pada tabel di atas 

menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dokter 

gigi muda yang melakukan tindakan ekstraksi 

gigi saat pandemi COVID-19 di RSGM USK 

Banda Aceh mengalami tingkat kecemasan 

berat yaitu sebanyak 12 orang (24%), 

kecemasan sedang sebanyak 27 orang (54%), 

dan cemas rendah sebanyak 11 orang (22%). 



Cakradonya Dent J 2023; 15(1): 53-62 

56 Cakradonya Dental Journal p-ISSN: 2085-546X; e-ISSN: 2622-4720.  

Available at http://www.jurnal.unsyiah.ac.id/CDJ 

 

Tabel 5. Hubungan Tingkat Kecemasan dengan 

Tindakan Ekstraksi Gigi Saat Pandemi COVID-19 

di RSGM USK Banda Aceh periode Oktober 2021-

Maret 2022 

 
Kategori Tingkat Kecemasan 

Total  

 

P 
Cemas 

Berat  

Cemas 

Sedang 

Cemas 

Rendah 

Laki-

laki 
4 

7 4 15 

0,783 Perem 

puan 
8 

20 7 35 

Total 12 
27 11 50 

 Hubungan Tingkat Kecemasan dengan 

Tindakan Ekstraksi Gigi Saat Pandemi 

COVID-19 di RSGM USK Banda Aceh 

periode Oktober 2021 – Maret 2022 dianalisis 

dengan menggunakan uji Chi-Square. Hasil uji 

Chi-Square dengan α = 0,05, didapatkan 

bahwa tidak ada hubungan yang signifikan 

antara tingkat Kecemasan dengan Tindakan 

Ekstraksi Gigi Saat Pandemi COVID-19 di 

RSGM USK Banda Aceh periode Oktober 

2021 – Maret 2022. 

 

PEMBAHASAN 

Kecemasan merupakan bagian terbesar 

di dalam kehidupan manusia, sehingga 

kecemasan dapat menghambat kegiatan yang 

akan dilakukan oleh dokter gigi muda dalam 

memberikan pelayanan dan perawatan kepada 

pasien.1 

Subjek dalam penelitian ini berjumlah 

50 subjek yang melakukan tindakan ekstraksi 

gigi saat pandemi COVID-19 di RSGM USK 

Banda Aceh. Pada penelitian ini, terdapat 

perbedaan antara jumlah subjek yang berjenis 

kelamin perempuan dan laki-laki (Tabel 1 

distribusi frekuensi subjek penelitian 

berdasarkan jenis kelamin dokter gigi muda 

yang melakukan tindakan ekstraksi gigi di 

RSGM USK Banda Aceh periode Oktober 

2021-Maret 2022). Jumlah subjek yang 

berjenis kelamin perempuan sebanyak 35 

orang (70%) dan jumlah subjek yang berjenis 

kelamin laki-laki sebanyak 15 orang (30%). 

Distribusi subjek yang tidak seimbang ini 

dikarenakan jumlah mahasiswa perempuan 

lebih banyak terdaftar dibandingkan 

mahasiswa laki-laki pada setiap tahunnya. 

Pada penelitian Rusyan, Ewa dkk. (2020) 

menunjukkan bahwa persentase tertinggi 

terdapat pada dokter gigi berjenis kelamin 

perempuan yaitu sebesar 71% dan berjenis 

kelamin laki-laki sebesar 29% dari 347 subjek 

penelitian.17 Menurut WHO, tenaga kesehatan 

yang bekerja di garis depan pandemi Covid-19 

didunia 70% merupakan perempuan. Mereka 

berisiko lebih tinggi untuk terinfeksi Covid-

19.18 

Berdasarkan jenis kelamin (Tabel 2, 

jumlah persentase tingkat kecemasan ketika 

melakukan tindakan ekstraksi gigi saat 

pandemi COVID-19 di RSGM USK banda 

aceh periode Oktober 2021 – Maret 2022 

berdasarkan jenis kelamin), terlihat bahwa 

persentase perempuan lebih tinggi mengalami 

kecemasan berat yaitu 8 orang (16%) 

dibandingkan laki-laki yang berjumlah 4 orang 

(8%). Penelitian ini didukung oleh penelitian 

yang dilakukan Ismail dkk. (2020)  Skor rata-

rata dokter gigi wanita lebih tinggi daripada 

dokter gigi pria dalam jumlah kecemasan yang 

mereka rasakan ketika pandemi (Skor Rata-

Rata = 8,2/10) 82%. Temuan ini dapat 

dijelaskan oleh fakta bahwa wanita berisiko 

lebih besar mengalami kecemasan daripada 

pria.19 Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Bazrafshan et al (2020) sebanyak 85,5% 

responden merupakan perempuan dan 14,5% 

merupakan laki-laki menunjukkan bahwa 

perempuan (30,2%) dengan tingkat kecemasan 

berat sekitar tiga kali lebih banyak 

dibandingkan laki-laki (11,1%). Hal ini 

dikarenakan perempuan melakukan pekerjaan 

yang paparan virusnya lebih tinggi selama 

awal pandemi, seperti dokter gigi yang 

bersentuhan langsung dengan pasien COVID-

19 menjadi faktor risiko untuk tekanan 

psikologis yang lebih tinggi.20  

Tabel 3 menunjukkan distribusi 

frekuensi subjek penelitian berdasarkan item 

pertanyaan kuesioner. Subjek penelitian 32 

dari 50 dokter gigi muda merasa cemas ketika 

akan melakukan tindakan ekstraksi gigi pada 

pasien saat pandemi COVID-19. Menurut 

Nijakowski et al (2021) prosedur gigi seperti 

ekstraksi gigi, profilaksis karies, perawatan 

endodontik gigi, dan bedah mulut minor dapat 

menimbulkan risiko infeksi penularan COVID-

19 dari pasien ke dokter gigi maupun 

sebaliknya, 21 sehingga menimbulkan 

kecemasan operator. 

Pertanyaan mengenai cemas ketika 

berada di ruang dental/tindakan, sebanyak 30 

dari 50 subjek penelitian dokter gigi muda 

merasa cemas. Kondisi ini serupa dengan 

penelitian oleh Heningtyas et al (2022) yang 
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menyebutkan bahwa pada masa pandemi 

COVID-19 terdapat dokter gigi yang merasa 

cemas saat melakukan praktik gigi dan saat 

prosedur perawatan. kecemasan ketika berada 

di ruang dental yang belum dilakukan 

pembersihan dan desinfeksi ruangan yang 

memadai sehingga cemas pada potensi 

terjadinya transmisi virus COVID-19 antara 

pasien dan dokter gigi. 22 

Kecemasan ketika pasien membuka 

mulut pertama kali saat melakukan 

pemeriksaan sebelum dilakukannya ekstraksi 

gigi saat pandemi,  ditemukan 30 dari 50 

subjek penelitian dokter gigi muda yang 

merasa cemas. Sesuai dengan penelitian Celik 

et al (2021) bahwa sebanyak 80% responden 

dokter gigi merasa cemas saat melakukan 

pemeriksaan pada pasien selama pandemi 

COVID-19. 23 

Kecemasan jika pasien yang akan 

dilakukan tindakan ekstraksi gigi tiba-tiba 

bersin atau batuk saat pandemi COVID-19, 

terdapat 48 dari 50 subjek penelitian dokter 

gigi muda yang merasa cemas, Umeh et al 

(2021) dalam penelitiannya menjelaskan 

mayoritas sebanyak 79,6% percaya bahwa 

pasien berpotensi menyebarkan virus COVID-

19 kepada dokter gigi saat batuk atau bersin 

yang dapat berkontak dan mengenai dokter 

gigi saat prosedur ekstraksi gigi dan prosedur 

dental lainnya yang menghasilkan aerosol dan 

percikan darah yang berlebihan. Kondisi inilah 

yang membuat dokter gigi muda merasa cemas 

saat pasien bersin dan batuk ketika prosedur 

ekstraksi gigi sedang dilakukan.24 

Mengenai kecemasan terpaparnya virus 

COVID-19 saat berdekatan secara langsung 

dengan pasien saat tindakan ekstraksi gigi saat 

pandemi COVID-19. Sebanyak 43 dari 50 

subjek penelitian dokter gigi muda merasa 

cemas. Hal ini sejalan dengan penelitian Ranka 

et al (2021) menyebutkan bahwa terdapat 

sebanyak 71% dokter gigi yang merasa cemas 

(anxiety) yang disertai dengan gejala tertentu 

saat melakukan prosedur dental, seperti 

perawatan endodontik, scaling, dan ekstraksi 

gigi di masa pandemi COVID-19, terutama 

ketika berdekatan langsung dengan pasien. Hal 

ini disebabkan ada hubungan signifikan antara 

kecemasan dan stres terkait pekerjaan sebagai 

dokter gigi dengan peningkatan paparan virus 

pandemi COVID-19.25 

Kecemasan ketika Face Shield yang 

digunakan terkena percikan darah atau aerosol 

dari prosedur ekstraksi gigi saat pandemi 

COVID-19, terdapat 43 dari 50 subjek 

penelitian dokter gigi muda yang merasa 

Brunello et al (2021) menyebutkan bahwa 

risiko penularan virus COVID-19 masih 

tergolong tinggi di praktik dokter gigi yang 

terkait dengan prosedur penghasilan aerosol 

dikarenakan kurangnya penggunakan APD 

secara maksimal, seperti penggunaan face 

shield, goggles, gown, caps, dan handscoon. 

Potensi penyebaran virus melalui percikan 

darah atau aerosol yang mengenai kaca mata 

atau face shield dokter gigi dapat terjadi jika 

pemakaiannya tidak sesuai dengan protokol 

yang telah ditentukan.26 

Sebanyak 40 dari 50 subjek penelitian 

dokter gigi muda merasa cemas ketika 

membersihkan instrumen/alat ekstraksi gigi 

pada pasien saat pandemi COVID-19. Menurut 

Sakai et al (2022) diduga tenaga medis seperti 

dokter gigi merasa cemas saat membersihkan 

instrumen atau alat ekstraksi gigi, karena 

kekhawatiran transmisi dari alat yang 

terkontaminasi viru COVID-19.27 

Sebanyak 45 dari 50 subjek penelitian 

dokter gigi muda merasa cemas ketika pasien 

mengalami hipotensi postural saat melakukan 

tindakan ekstraksi gigi di masa pandemi 

COVID-19. Hal ini dapat disebabkan saat 

hipotensi postural terjadi membutuhkan 

pemantauan ketat agar tidak menyebabkan 

komplikasi lain, saat ini terjadi operator dan 

pasien dapat berkontak berlebihan.28 

Pertanyaan ke-9 merupakan pertanyaan 

dengan urutan tertinggi paling cemas dari 

dokter gigi muda yaitu sebanyak 49 orang dari 

50 subjek penelitian. Kecemasan ini terlihat 

ketika Handscoon yang digunakan robek atau 

rusak saat menggunakan instrumen yang tajam 

saat melakukan tindakan ekstraksi gigi di masa 

pandemi COVID-19. Wau et al (2022) 

menjelaskan dalam penelitiannya bahwa 

penularan COVID-19 dapat terjadi melalui 

droplet, percikan darah, atau handscoon dan 

APD yang tidak sesuai standar, misalnya 

handscoon yang robek atau rusak akibat 

instrumen yang tajam saat melakukan tindakan 

ekstraksi gigi di masa pandemi COVID-19.29 

Dua puluh tiga dari 50 subjek penelitian 

dokter gigi muda merasa cemas ketika 

melakukan anestesi pada saat ekstraksi gigi 

saat pandemi COVID-19. Penelitian 

Dabrowska et al (2020) menunjukkan bahwa 

sebesar 59,2% kecemasan yang dirasakan oleh 



Cakradonya Dent J 2023; 15(1): 53-62 

58 Cakradonya Dental Journal p-ISSN: 2085-546X; e-ISSN: 2622-4720.  

Available at http://www.jurnal.unsyiah.ac.id/CDJ 

 

dokter gigi dalam prosedur untuk mengatasi 

rasa sakit pada pasien sebelum tindakan dental, 

seperti tindakan pencabutan gigi dan dental 

surgery lainnya melalui pemberian anestesi. 

Persentase kecemasan ini tidak setinggi dengan 

tingkat kecemasan pada tindakan lainnya, 

seperti kecemasan akan potensi penyebaran 

virus, proteksi yang digunakan oleh dokter 

gigi, dan hal lainnya yang berhubungan dengan 

penularan virus. Hal ini dikarenakan prosedur 

anestesi tidak meningkatkan risiko infeksi 

yang berlebihan. Hal inilah yang menyebabkan 

kecemasan dokter gigi tidak terlalu berlebihan 

pada saat prosedur pemberian anastesi pada 

ekstraksi gigi di masa pandemi COVID-19.30 

Tiga puluh delapan dari 50 subjek 

penelitian dokter gigi muda yang merasa 

cemas jika terlalu lama berada di dalam ruang 

operasi pada saat melakukan tindakan ekstraksi 

gigi di masa pandemi COVID-19. Pramod et al 

(2022) menyebutkan bahwa kecemasan dapat 

meningkat dalam situasi yang terlalu lama 

sehingga juga menyebabkan kelelahan dengan 

berpotensi disertai dampak traumatis jika tidak 

mampu mengontrol kecemasan dari gejala di 

masa pandemi saat menangani pasien.31 

Sebanyak 47 dari 50 subjek penelitian 

dokter gigi muda yang merasa cemas ketika 

pasien tiba-tiba pingsan saat melakukan 

tindakan ekstraksi gigi saat pandemi COVID-

19. Penelitian Braimah et al (2022) 

menyebutkan bahwa penyebab pingsan pada 

saat perawatan gigi terjadi karena lingkungan 

ruangan dental yang terlalu menekan dan 

adanya kecemasan yang terlalu berlebihan 

dengan situasi sekitar.32 Menurut penelitian 

Alhamad, Mustofa et al (2015) sinkop 

merupakan keadaan darurat medis yang paling 

umum dialami oleh 53,1% dokter gigi, salah 

satunya ketika menghadapi kondisi sinkop 

pada pasien yang menjalani prosedur ekstraksi 

gigi. Beberapa kasus menunjukkan bahwa 

dokter gigi terkadang tidak siap dan kurang 

dapat mengendalikan keadaan darurat sinkop 

pada pasien ini. Hilangnya kesadaran dari 

pasien seringkali menimbulkan perasaan panik 

dan cemas pada tenaga medis dan paramedis 

yang terlibat, terutama bila mereka tidak 

terlatih di dalam penanganan kegawatdaruratan 

medik.33,34 

Spicciarelli et al (2020) menyebutkan 

bahwa kecemasan tinggi yang dirasakan oleh 

dokter gigi saat pasien tiba-tiba sinkop saat 

melakukan tindakan ekstraksi gigi di masa 

pandemi COVID-19 dikarenakan individu 

dokter gigi merasa cemas akan terjadinya 

penyebaran atau transmisi virus COVID-19 

dari pasien, seperti pemberian nafas buatan, 

intervensi farmakologis pada pasien, dan 

kekhawatiran akan pasien dengan penyakit 

sistemik tertentu yang terkadang memiliki 

manifestasi gejala lainnya, sehingga membuat 

dokter gigi merasa cemas ketika menangani 

pasien yang sinkop ini, terutama pada pasien 

yang mengalami sinkop vasovagal karena 

membutuhkan intervensi yang benar untuk 

mencegah komplikasi.35 

Pertanyaan ke-13 merupakan pertanyaan 

dengan urutan terendah dari tingkat kecemasan 

dokter gigi muda yaitu sebanyak 17 orang dari 

50 subjek penelitian. Kecemasan terlihat ketika 

berbicara dengan pasien saat melakukan 

tindakan ekstraksi gigi saat pandemi COVID-

19. Tanaka et al (2022) menjelaskan bahwa 

rute penularan COVID-19 dari pasien ke 

dokter gigi dapat berupa penularan langsung 

(seperti batuk, bersin, dan inhalasi droplet) dan 

transmisi kontak (seperti kontak dengan mulut 

saat berbicara, selaput mukosa mulut, hidung, 

dan mata serta melalui droplet dan aerosol). 

Kondisi inilah yang menujukkan adanya 

beberapa dokter gigi muda yang merasa cemas 

ketika berbicara dengan pasien sebelum 

melakukan tindakan ekstraksi, namun skor 

kecemasannya tidak setinggi dengan item 

pertanyaan lainnya, hal ini diduga karena jika 

dokter gigi sudah menggunakan alat pelindung 

diri dan proteksi yang baik maka mereka dapat 

bekerja dengan tenang sehingga dapat 

mencegah terjadinya transmisi virus COVID-

19 walaupun sedang berbicara dengan pasien 

saat prosedur ekstraksi berlangsung.36 

Pertanyaan ke-14 dan 15 menunjukkan 

masing-masing sebanyak 37 dan 46 dari 50 

subjek penelitian dokter gigi muda yang 

merasa cemas ketika APD seperti masker yang 

digunakan terkena percikan darah atau aerosol 

dari prosedur ekstraksi gigi saat pandemi 

COVID-19. Clementini et al (2022) 

menyebutkan bahwa prosedur kedokeran gigi 

seperti ekstraksi gigi berpotensi menyebarkan 

infeksi yang menghasilkan aerosol bersamaan 

dengan kemungkinan emisi selama bernapas, 

berbicara, bersin, dan batuk. Aerosol tersebut 

juga dapat menembus bagian APD jika bahan 

proteksi yang digunakan tersebut tidak sesuai 

dengan standar protokol keselamatan dokter 
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gigi selama pandemi COVID-19 yang 

menjalankan praktik dental.37 

Berdasarkan kategori tingkat kecemasan 

(Tabel 4) jumlah persentase kategori tingkat 

kecemasan ketika melakukan tindakan 

ekstraksi gigi saat pandemi COVID-19 di 

RSGM USK banda aceh periode Oktober 2021 

– Maret 2022), menunjukkan persentase 

tingkat kecemasan berat yaitu sebanyak 12 

orang (24%), kecemasan sedang sebanyak 27 

orang (54%), dan cemas rendah sebanyak 11 

orang (22%). Penelitian Julistia dkk. (2016) 

menunjukkan bahwa 21% dokter gigi muda 

mengalami kecemasan berat dan sebesar 6% 

mengalami kecemasan rendah, sedangkan 73% 

mengalami kecemasan sedang.1 Menurut Liu et 

al (2021) perbedaan tingkat kecemasan dapat 

disebabkan oleh perbedaan tahap atau fase 

pandemi COVID-19. Perbedaan tahap atau 

fase pandemi COVID-19 dapat menyebabkan 

penurunan tingkat kecemasan karena sudah 

adanya adaptasi psikologi. Pada tahap awal 

pandemi COVID-19, tenaga kesehatan 

mengalami tekanan yang cukup besar akibat 

beban pekerjaan yang tiba-tiba dan kurangnya 

pemahaman yang memadai tentang pandemi 

COVID-19. Namun, pada tahap selanjutnya, 

seiring dengan peningkatan pemahaman 

tentang COVID-19, tenaga kesehatan menjadi 

terbiasa dengan situasi tersebut.38 

Tabel 5 menunjukkan hubungan Tingkat 

Kecemasan dengan Tindakan Ekstraksi Gigi 

Saat Pandemi COVID-19 di RSGM USK 

Banda Aceh periode Oktober 2021 – Maret 

2022 bahwa tidak ada hubungan yang 

signifikan secara analisis statistik 

menggunakan chi-square. Berdasarkan hasil 

distribusi tingkat kecemasan ketika melakukan 

tindakan ekstraksi gigi saat pandemi COVID-

19 menunjukkan kecemasan sedang. Hal yang 

membuat timbulnya kecemasan sedang pada 

dokter gigi muda saat melakukan tindakan 

ekstraksi di masa COVID-19 dipengaruhi oleh 

frekuensi dokter gigi muda dalam melakukan 

tindakan ekstraksi, pengetahuan tentang SOP 

atau prosedur pengendalian infeksi COVID-19 

saat melakukan tindakan ekstraksi di RSGM. 

Beberapa faktor inilah yang menyebabkan 

kategori kecemasan mereka berada di kategori 

sedang, disebabkan karena sudah melakukan 

prosedur ekstraksi di masa COVID-19 

beberapa kali sebelumnya dan juga sudah 

memahami dengan baik protokol dan SOP 

pengendalian infeksi virus COVID-19 saat 

tindakan ekstraksi. Hal ini sejalan dengan 

penelitian Chen et al (2021) yang 

menyebutkan bahwa pengalaman dokter gigi 

muda dalam menangani pasien ekstraksi di 

masa COVID-19 dan tingkat pendidikan 

berpengaruh terhadap kecemasan dan mental 

saat menangani pasien. Selain itu faktor yang 

berpengaruh juga dari kesiapan penggunan alat 

pelindung yang direkomendasikan untuk 

dokter gigi (misalnya, respirator penutup wajah 

filter, kacamata pelindung, atau pelindung 

wajah), sehingga membuat dokter gigi muda 

lebih merasa tidak cemas. Hal ini terbukti 

bahwa sebagain besar dokter gigi muda di 

RSGM USK yang melakukan tindakan 

ekstraksi di masa pandemi COVID-19 merasa 

cemas sedang dan tidak berada pada kategori 

yang tinggi.39 Faktor lainnya yang 

menyebabkan cemas sedang pada dokter gigi 

muda yang melakukan ekstraksi di masa 

COVID-19 adalah karena mereka sudah 

mengetahui faktor risiko jika terpapar COVID-

19 sehingga mempersiapkan perlindungan 

yang optimal dan tidak terlalu merasa cemas 

karena sudah menggunakan safety yang baik. 

Hal ini sejalan dengan penelitian Ren et al 

(2020) yang menjelaskan bahwa ketika 

memahami faktor risiko penularan COVID-19 

dengan baik maka akan menurunkan risiko 

jauh lebih rendah terhadap penularan dan 

menurunkan kecemasan pada kelompok usia 

yang lebih muda, salah satunya adalah dokter 

gigi muda yang melakukan tindakan ekstraksi 

gigi di masa COVID-19.40 

  Pada penelitian ini terdapat 

keterbatasan yaitu jumlah sampel berjenis 

kelamin perempuan lebih banyak dibandingkan 

laki-laki sehingga mempengaruhi hasil 

penelitian. Selain itu keterbatasan penelitian ini 

juga dikarenakan kesulitan komunikasi yang 

tidak bisa dilakukan secara langsung antara 

peneliti dan dokter gigi muda RSGM USK, 

sehingga ketika peneliti menghubungi dokter 

gigi muda yang telah melakukan tindakan 

ekstraksi gigi saat pandemi COVID-19. 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa rata-rata dokter gigi muda 

yang melakukan tindakan ekstraksi gigi saat 

pandemi COVID-19 di Rumah Sakit Gigi dan 

Mulut (RSGM) USK Banda Aceh memiliki 

tingkat kecemasan yang sedang yaitu sebesar 

54%. Tingkat kecemasan sedang dokter gigi 
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muda ditandai dengan timbulnya perasaan 

cemas saat melakukan beberapa prosedur 

ekstraksi gigi, terutama ketika handscoon yang 

digunakan robek atau rusak saat menggunakan 

instrumen yang tajam, pasien tiba-tiba pingsan, 

dan ketika pasien yang dilakukan tindakan 

ekstraksi gigi tiba-tiba bersin atau batuk saat 

pandemi COVID-19, sehingga kecemasan 

dokter gigi muda mengarah pada kecemasan 

akan transmisi atau penularan virus dari 

aerosol, darah, dan cairan saat prosedur 

ekstraksi berlangsung. 
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