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ABSTRAK

HUBUNGAN KEBUTUHAN KELUARGA TERHADAP TINGKAT
KECEMASAN KELUARGA PENUNGGU PASIEN DI INSTALASI
PERAWATAN INTENSIF RSUD DR. SOEDIRMAN KEBUMEN

Latar Belakang: Kondisi Instalasi Perawatan Intensif yang kompleks mengakibatkan
kecemasan pada keluarga penunggu. Diperlukan pendekatan Family Centered Care untuk
mengurangi kecemasan. Wawancara di RSUD Dr. Soedirman Kebumen, menunjukkan
80% keluarga merasa cemas karena waktu kunjung terbatas dan perubahan kondisi pasien,
serta lebih mengutamakan jaminan pelayanan dan kedekatan daripada kenyamanan ruang
tunggu.

Tujuan Penelitian: Mengetahui hubungan kebutuhan keluarga terhadap tingkat
kecemasan keluarga penunggu pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman
Kebumen.

Medote Penelitian: Penelitian kuantitatif korelasional dengan pendekatan cross-sectional
melibatkan 136 responden melalui purposive sampling. Instrumen menggunakan kuisioner
Kebutuhan Keluarga Pasien Intensif dan State Anxiety Inventory Form Y1. Analisis data
menggunakan uji korelasi Spearman Rank.

Hasil Penelitian: Terdapat hubungan yang signifian antara kebutuhan jaminan pelayanan
(r = 0.207; p = 0.016) dan kedekatan (r = 0.325; p = 0.000) dengan tingkat kecemasan
keluarga. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kebutuhan informasi,
kenyamanan, dan dukungan mental (p > 0.05).

Kesimpulan: Kebutuhan jaminan pelayanan dan kedekatan berhubungan dengan
kecemasan keluarga penunggu pasien, memperkuat pentingnya penerapan FCC dalam
praktik keperawatan di Instalasi Perawatan Intensif.

Rekomendasi: Penelitian selanjutnya dapat menggali kebutuhan eksternal keluarga, dan
menggunakan desain logitudinal atau mixed method agar bisa dipantau secara
berkelanjutan.

Kata Kunci; Family Centered Care, Kecemasan
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN FAMILY NEEDS AND THE ANXIETY
LEVELS OF FAMILY MEMBERS ACCOMPANYING PATIENTS IN THE
INTENSIVE CARE UNIT OF DR. SOEDIRMAN REGIONAL PUBLIC
HOSPITAL, KEBUMEN

Background: The complex and high-intensity environment of the Intensive Care Unit
(ICU) often contributes to elevated levels of anxiety among family members of patients.
To address this issue, the implementation of a Family-Centered Care (FCC) approach is
essential. Preliminary interviews conducted at Dr. Soedirman Hospital, Kebumen, revealed
that 80% of family members experienced anxiety due to restricted visiting hours and
fluctuations in the patient’s condition, while 70% expressed a preference for guaranteed
healthcare services and close proximity to a comfortable waiting area.

Objective: This study aimed to examine the relationship between the fulfillment of family
needs and the anxiety levels experienced by family members of patients in the ICU at Dr.
Soedirman Hospital, Kebumen.

Methods: A correlational quantitative research design with a cross-sectional approach was
employed, involving 136 respondents selected through purposive sampling. The research
instruments included the Family Needs of Intensive Care Patients Questionnaire and the
State Anxiety Inventory Form Y1. Data were analyzed using the Spearman Rank
correlation test.

Results: The findings indicated a significant relationship between the need for service
assurance (r =0.207; p = 0.016) and proximity to the patient (r = 0.325; p = 0.000) with the
level of anxiety among family members. However, no significant associations were found
between anxiety levels and other family needs, such as information, comfort, and emotional
support (p > 0.05).

Conclusion: The identified association between the need for service assurance and
proximity with family anxiety underscores the importance of integrating Family-Centered
Care principles into nursing practice within ICU settings.

Recommendations: Future research is encouraged to further explore external family needs
using longitudinal or mixed-method designs to allow for continuous monitoring and a more
comprehensive understanding of the phenomenon.

Keywords; Anxiety, Family Centered Care
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Instalasi Perawatan Intensif disebut juga dengan Intensif Care Unit
(ICU) menjadi momok bagi sebagian besar masyarakat. Pasalnya stigma
masyarakat terhadap ruang rawat intensif cenderung negatif. Begitu
mendengar kata kritis, masyarakat langsung berasumsi bahwa pasien yang
dirawat sedang diambang kematian.

Sebagai unit pelayanan keperawatan Kkritis, Instalasi Perawatan
Intensif memberikan perawatan komprehensif dan khusus kepada pasien
yang berada dalam kondisi Kritis yang berpotensi fatal. Pasien kritis pada
umumnya memiliki tanda-tanda yang kurang bagus untuk mencapai derajat
kesehatannya, mereka mengalami disintegrasi patofisiologis yang cepat
ditandai dengan penurunan kesadaran dan tanda-tanda vital yang tidak stabil
(G. Simanjuntak et al., 2022). Untuk menunjang perawatan pasien, ruangan
perawatan intensif dilengkapi dengan peralatan yang canggih dan lengkap
serta petugas tim kesehatan yang memiliki sertifikasi khusus dalam bidang
pelayanan kritis, mengingat pasien kritis membutuhkan monitoring dan
dokumentasi secara berkala.

Instalasi Perawatan Intensif mempunyai peranan serta tanggung
jawab besar untuk mempertahankan kehidupan pasien, namun pada
kenyataannya kematian tidak dapat dihindari mengingat angka morbiditas
dan mortalitas pasien kritis di Instalasi Perawatan Intensif tinggi.
Berdasarkan data World Health Organization (WHO) sebanyak 9,8% -
24,6% per 100.000 orang di dunia dirawat di Instalasi Perawatan Intensif
dan jumlahnya terus bertambah. Terdapat 33.148 pasien sakit kritis di
Indonesia pada tahun 2019, dengan angka kematian 36,5% (Kemenkes R,
2019). Sejak pandemi COVID-19 dimulai, jumlah pasien sakit kritis di
Indonesia telah meningkat hingga 80% (Kemenkes RI, 2020).

Keluarga berperan penting dalam proses pemberian perawatan

kepada pasien kritis di Instalasi Perawatan Intensif. Keluarga memiliki
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hubungan interpersonal yang terikat dengan pasien, mereka mampu
memberikan dukungan psikologis bagi pasien, dengan demikian perlu
kiranya untuk melibatkan keluarga dalam perawatan pasien kritis, dalam hal
ini keluarga juga dapat merasakan kepuasan (Olding et al., 2016) dalam
(Makmun et al., 2019).

Fokus perhatian petugas kesehatan khususnya perawat di Instalasi
Perawatan Intensif seharusnya tidak hanya pada kebutuhan perawatan
pasien, namun juga pada kebutuhan keluarga pasien. Kebutuhan keluarga
harus dipenuhi dengan alasan bahwa hal ini berkaitan dengan derajat
kesejahteraan keluarga mulai dari fisik, psikologis, hingga sosial, sehingga
sistem keluarga dapat membantu menyediakan perawatan pasien kritis yang
optimal, selain itu keluarga juga dapat merasakan kepuasan (Makmun et al.,
2019). Pendekatan Family Centered Care (FCC) atau Keperawatan
Berbasis Keluarga dalam hal ini tepat dilakukan, yang mana menempatkan
keluarga sebagai mitra aktif dalam perawatan pasien. Melalui FCC, perawat
dan tim kesehatan tidak hanya berfokus pada kebutuhan perawatan pasien,
namun juga kebutuhan fisik, emosional, dan psikososial keluarga selama di
Instalasi Perawatan Intensif. Hal ini penting karena keberadaan keluarga
yang didukung dengan baik dapat meningkatkan koping adaptif keluarga
dan berkontribusi terhadap kesembuhan pasien (Erler & Miuller, 2023).

Pandangan keluarga mengenai kebutuhannya di unit perawatan
intensif berbeda-beda. Keluarga penunggu pasien yang menderita penyakit
kritis membutuhkan lima hal, menurut Inventaris Kebutuhan Keluarga
Perawatan Kritis (CCFNI) Molter dan Leske: dukungan mental, kedekatan
dengan pasien, jaminan layanan, dan kenyamanan (Wantiyah et al., 2018).

Keluarga ingin merasa aman dan terlindungi, sehingga mereka perlu
merasa nyaman dengan fasilitas di ruang tunggu instalasi perawatan
intensif. Jaminan pelayanan yang dibutuhkan keluarga pasien mengenai
tanggung jawab tim tenaga kesehatan Instalasi Perawatan Intensif untuk
memberikan perawatan yang optimal kepada pasien berupa : memastikan

mereka nyaman, mendapat tindakan yang jelas, mendapat nutrisi yang
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cukup, serta keluarga mendapat jaminan berupa kepastian tentang kondisi
pasien beserta prognosisnya (Erler & Miiller, 2023).

Kebutuhan keluarga akan informasi akan menentukan bagaimana
persepsi keluarga terhadap kualitas pelayanan yang diberikan (Atika &
Halimuddin, 2018). Di sisi lain keluarga dapat mengambil keputusan
tindakan selanjutnya yang akan dilakukan kepada pasien melalui pilihan
arahan dari petugas tim Instalasi Perawatan Intensif (Oktari et al., 2021).
Kebutuhan kedekatan meliputi keinginan untuk selalu mengunjungi pasien,
hal ini karena keluarga menginginkan kedekatan baik fisik maupun
emosional dengan pasien. Selain beberapa kebutuhan tersebut, keluarga
pasien pun memerlukan dukungan mental. Kebutuhan dukungan diharapkan
dapat membuat keluarga serba bisa beradaptasi, termasuk kebutuhan untuk
menyelidiki sentimen dan perasaan, kebutuhan moneter, kebutuhan untuk
menonjol agar diperhatikan oleh sekitar dan mendapat dukungan spiritual.

Kebutuhan keluarga pasien yang tidak dipenuhi, akan menyebabkan
masalah psikologis seperti kecemasan pada keluarga pasien. Gangguan
kecemasan adalah perasaan khawatir dan takut yang luar biasa yang dapat
memicu perilaku aneh atau marah (Nanda,2015 dalam (Pardede, 2020)).
Penelitian yang dilakukan (Pardede, 2020) melihat sebanyak 38,5%
keluarga penunggu pasien kritis mengalami kecemasan ringan, 46,2%
mengalami kecemasan sedang, sedangkan 15,4% lainnya mengalami
kecemasan berat, hal ini dipicu dikarenakan perilaku perawat yang buruk.
Perilaku caring perawat berkaitan dengan kebutuhan keluarga akan
dukungan mental, dimana lingkungan sekitar keluarga baik anggota
keluarga lain ataupun perawat memberikan dukungan psikologis kepada
keluarga, supaya keluarga dapat beradaptasi dengan keadaan. Temuan lain
dalam penelitian (Herlita et al.,2023) ialah sumber kecemasan keluarga
pasien kritis disebabkan karena kurangnya memperoleh informasi dan
komunikasi yang kurang baik antara petugas dan perawat. Hal ini jelas
terlihat bahwa pemenuhan kebutuhan keluarga pasien kritis berpengaruh

dalam tingkat kecemasan keluarga. Diperlukan peran perawat dan tim
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petugas untuk dapat memperhatikan pemenuhan kebutuhan keluarga,
sehingga menghasilkan koping keluarga yang adaptif dan dapat mendukung
kesembuhan pasien.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Instalasi Perawatan Intensif
meliputi: unit perawatan intensif (ICU), unit perawatan kardiovaskular
eskalasi (ICCU), unit perawatan gawat darurat neonatal (NICU) serta unit
gawat darurat pediatrik (PICU); RSUD Dr. Soedirman Kebumen, pada
bulan Juni 2024, total pasien yang dirawat di Instalasi Perawatan Intensif
selama kurun waktu tiga bulan terakhir sebanyak 205 pasien, dengan jumlah
kematian sebanyak 57 pasien. Selama studi pendahuluan berlangsung,
penulis melakukan wawancara kepada 10 keluarga penunggu pasien di
ruang tunggu Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr Soedirman, didapatkan
fenomena keluarga pasien selalu ingin dekat dengan pasien untuk
memastikan kondisi pasien selama perawatan. Rata-rata keluarga
mengatakan tidak keberatan terhadap kebijakan jam kunjung dan
pembatasan jumlah pengunjung pasien, karena hal tersebut bagus untuk
meningkatkan ketenangan pasien selama masa perawatan. Sebanyak 8
(80%) responden merasa waktu berkunjung yang dibatasi membuat mereka
cemas karena kondisi pasien mungkin akan berubah sewaktu-waktu. Selain
itu, informasi perubahan kondisi pasien yang tiba-tiba, serta kebutuhan
untuk mengambil keputusan dalam waktu yang singkat membuat keluarga
merasa cemas. Pada kebutuhan kenyamanan, sebagian besar anggota
keluarga penunggu mengatakan tidak mempermasalahkan fasilitas yang
tersedia karena meraka hanya fokus pada kondisi serta perawatan pasien.

Penulis melihat diperlukannya analisis kebutuhan keluarga sebagai
langkah awal untuk melakukan intervensi pemenuhannya dan
meningkatkan Family Centered Care di lingkungan layanan Intensif rumah
sakit. Maka dari itu penting untuk dilakukan penelitian tentang hubungan
kebutuhan keluarga terhadap tingkat kecemasan yang dialami oleh keluarga
selama menunggu pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr.

Kebumen.
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B. Rumusan Masalah

Dari hasil penelusuran teori dan latar belakang tersebut, penulis

merumuskan masalah “Apakah ada Hubungan Antara Kebutuhan Keluarga

dengan Tingkat Kecemasan Keluarga Penunggu Pasien di Instalasi

Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman Kebumen?”

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Mengetahui hubungan kebutuhan keluarga dengan tingkat

kecemasan keluarga selama menunggu pasien di Instalasi Perawatan

Intensif RSUD Dr. Soedirman Kebumen dalam perspektif Family

Centered Care sebagai landasan konseptual.

2. Tujuan Khusus

a)

b)

d)

Mengetahui hubungan kebutuhan jaminan pelayanan
terhadap tingkat kecemasan keluarga selama menunggu
pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman
Kebumen.

Mengetahui hubungan kebutuhan informasi terhadap tingkat
kecemasan keluarga selama menunggu pasien di Instalasi
Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman Kebumen.
Mengetahui hubungan kebutuhan kedekatan terhadap
tingkat kecemasan keluarga selama menunggu pasien di
Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman
Kebumen.

Mengetahui hubungan kebutuhan kenyamanan keluarga
terhadap tingkat kecemasan keluarga selama menunggu
pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman
Kebumen.

Mengetahui hubungan kebutuhan dukungan mental keluarga
terhadap tingkat kecemasan keluarga selama menunggu
pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD Dr. Soedirman

Kebumen.
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D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Bagi Pengembangan Iimu

Penulis berharap penelitian ini dapat menambah pengetahuan dan

ilmu bagi perawat dalam melakukan pelayanan khususnya dalam

menerapkan pelayanan keperawatan paliatif dan keperawatan

berbasis keluarga yang menyeluruh ke berbagai aspek, sehingga

pelayanan yang diberikan semakin profesional dan kompeten.
2. Manfaat Bagi Praktisi

a)

b)

Peneliti

Temuan studi ini akan membantu mereka lebih memahami
cara memenuhi kebutuhan keluarga pasien di Unit
Perawatan Intensif sekaligus mempertimbangkan tingkat
kecemasan mereka. Hal ini akan memungkinkan mereka
untuk lebih baik memenuhi tugas mereka sebagai perawat
dan memberikan perawatan yang lebih baik.

Tempat Penelitian

Hasil penelitian ini dapat menjadi salah satu bahan masukan
dan bahan informasi untuk menambah wawasan dalam
rangka peningkatan mutu pelayanan di lokasi penelitian
dalam rangka memenuhi kebutuhan keluarga pasien
penunggu pasien di Instalasi Perawatan Intensif, dan
melakukan pendekatan berupa perawatan berbasis keluarga.
Masyarakat

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai salah satu bahan acuan
bagi masyarakat, khususnya yang memiliki saudara atau
keluarga kritis yang tengah dirawat di Instalasi Perawatan
Intensif, agar dapat mengetahui pentingnya pengembangan
keterampilan koping adaptif dalam memberikan dukungan

kepada pasien dalam bentuk jaringan pendukung.
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E. Keaslian Penelitian

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Metode Hasil Penelitian ~ Persamaan dan
Peneliti dan Penelitian Penelitian Perbedaan
Tahun dengan
Penelitian Penelitian ini
Basma Salim Essential Care Desain penelitian Di unit perawatan Persamaan
Saleh Needs of yang digunakan intensif, keluarga pengukuran
Salarneh, Patient’s Family adalah pasien memiliki desain
dkk. Members at the korelasional dan lima kebutuhan: penelitiannya
Intensive  Care analitis. Metode kepastian, sama-sama
(Salameh et ;g in  pemeriksaan kedekatan, menggunakan
al., 2020) Palestine menggunakan uji  informasi, desaian
kenyamanan, kenyamanan, dan korelasional.
dengan  ukuran dukungan.
sampel 240 Menurut keluarga
ang.gota kelua}rga pasien, kepastian  pgrpedaan dengan
dari empat klinik merupakan penelitian ini :
medis penting di kebutuhan yang
Palestina  utara, paling  penting, Pendekatan
selatan, dan sedangkan penelitian ini
tengah. dukungan mental cross  sectional.
keluarga Variabel
merupakan penelitian ini yaitu
kebutuhan  yang kebutuhan
paling tidak keluarga
terpenuhi. (jaminan,
kedekatan,
informasi,

kenyamanan, dan
dukungan mental)
dan tingkat
kecemasan
keluarga.
Pengambilan
sampel penelitian
ini mengguanakan
metodo purposive
sampling.

Pengukuran
kebutuhan
keluarga  dalam
penelitian ini
menggunakan
kuisioner  K3PI
adataptasi CCFNI
Versi bahasa
Indonesia.
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Jiyeon Kang, State  anxiety, Menggunakan Dalam penelitian  Persamaan :
dkk. uncertainty in pendekatan tersebut, - o
illness, and metode campuran, ditemukan bahwa enelitian in
(Kang et al, needs of family yang kebutuhan akan S&Mma-sama
2020) members of menggabungkan  kenyamanan membahas
critically il data survei dan memiliki korelasi t€Ntang hubungan
patients  and wawancara semi- negatif  dengan antara kebutuhan
their experiences terstruktur untuk ketidakpastian k_eluarga terhadap
with family- mengidentifikasi ~ penyakit, tingkat kecemasan
centered variabel  terkait sementara keluarga _
multidisciplinary  kebutuhan kebutuhan akan PENUNGYU pasien
rounds: A mixed keluarga kedekatan kritis di Instalasi
model study perawatan  kritis, memiliki korelasi "erawatan
kecemasan, dan positif  dengan Intensif.
ketidakpastian kecemasan.
dalam  penyakit.
Sampel  diambil Perbedaan dengan
menggunakan penelitian ini :
convenience .
sampling. Ukuran Pe”e'!“"’“.”
sampel penelitian kuaqtlta}tlf
sebanyak 50 orang menja}d_l fol_<u.s
anggota  keluarga penelitian ini.
di Unit Perawatan Pendekatan cross-
Intensif Medis sectlongl dan
(MICU) di Korea kprela5|
St digunakan dalam
desain penelitian.
Pengambilan
sampel penelitian
ini dengan metode
purposive
sampling.
Repindra Kebutuhan Penelitian Di unit perawatan Persamaan :
Oktari, dkk.  Keluarga Pasien kuantitatif dengan intensif, . o
_ Critical ~ Care desain deskriptif. kebutuhan Penelitian ni
(Oktari etal, Unit (CCU) Pengambilan keluarga yang sama-sama
2021) sampel paling  penting Mengukur
menggunakan adalah kebutuhan ~Kebutuhan
teknik consecutive akan layanan, keluarga sela_ma
sampling. Jumlah informasi, menunggu - pasien
sampel sebanyak dukungan, di Instalasi
21 responden. kenyamanan, dan Perawfatan
kedekatan Intensif.
tertentu.

Perbedaan dengan
peneitian ini :

Desain penelitian
ini yaitu
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korelasional.
Dalam penelitian
ini terdapat
variabel  tingkat
kecemasan
keluarga selama
menunggu pasien
kritis di Instalasi
Perawatan
Intensif.
Pengambilan
sampel penelitian
ini menggunakan
metode purposive
sampling.

Kristina
Afrida

Herlita, dkk.

(Herlita
al., 2023)

et

The Relationship
of  Knowledge

about  Patient
Care with
Family Anxiety
Levels in
Intensive  Care
Unit of Antonius
Pontianak
Hospital

Penelitian
kuantitatif cross-
sectional dengan
desain  deskriptif
korelasional
menggunakan
metode total
sampling dan
jumlah sampel 41
responden.

Pemahaman
keluarga terhadap
perawatan pasien

ICU baik,
sedangkan tingkat
kecemasan yang
dialami keluarga
pasien ICU
tergolong sedang.
Tingkat
kecemasan
keluarga
berkorelasi
dengan
pengetahuan

keluarga tentang
perawatan pasien.

Persamaan :

Penelitian ini
sama-sama
menggunakan
desain
korelasional
dengan
pendekatan cross

sectional. Sama-
sama mengukur
tingkat kecemasan
keluarga di
Instalasi
Perawatan
Intensif.

Perbedaan dengan

penelitian ini :
Variabel yang
diteliti pada
penelitian ini
adalah

pemenuhan
kebutuhan
keluarga yang
mana lebih
spesifik dari
penelitian
tersebut.
Penelitian ini
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10

membahas
tentang hubungan
antara pemenuhan
kebutuhan
keluarga di ICU.
Pengambilan
sampel penelitian
ini menggunakan
metode purposive
sampling.
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Confidentiality and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as
indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 13 Januari 2025 sampai dengan tanggal 13
Januari 2026
This declaration of ethics applies during the period January 13, 2025 until January 13, 2026

January 13, 2025
Professor and Chairperson,

Ning Iswati, M.Kep
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Lampiran 7 Hasil Uji Plagiarism Menggunakan Uji Turnitin
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN
JI. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412
Website : https://library.unimugo.ac.id/
E-mail : lib.unimugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc
NIK 1 96009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cek similarity/plagiasi:

Judul : Hubungan kebutuhan Fetvarga terhodap Tngkat kecemasan
kewwarga Penunggu Pasien di lastalast Perawatan Intensif RSUP
D Soeditman kebumen

Nama - SyahniaAbita Butia Potd Seiawan
NIM : 204020183

Program Studi: S1 Yeperawaton

HasilCek  : 15 7,

Gombong, 10 Jum 2085

Mengetahui,
Pustakawan Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT
< N\
(Sawiji, M.Sc)
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Lampiran 8 Instrumen Penelitian

Petunjuk Pengisian : isi dan centang jawaban yang sesuai pada kolom di bawah ini.

Kode Responden

Inisial Nama :
Jenis Kelamin - O Laki- laki O Perempuan
Usia : [017-27 tahun [] 28-38 tahun
[ 39-49 tahun []> 50 tahun
Pendidikan Terakhir . [0 Tidak Sekolah []SD
[ smpP [ SMA/SMK/MA
[ Perguruan Tinggi
Hubungan dengan Pasien . [ Orang Tua [] Pasangan (suamifistri)

O Anak [0 Kakak/ Adik

A. Kuisioner Kebutuhan Keluarga Pasien Intalasi Rawat Intensif (K3PI)
Petunjuk Pengisian:
Berikan tanda centang (V) pada kolom berikut sesuai dengan pendapat atau
pandangan anda tentang seberapa butuh pernyataan tersebut.
Keterangan :
Tidak Butuh : pernyataan untuk sesuatu yang dianggap tidak dibutuhkan
bagi keluarga selama menunggu pasien
Kurang Butuh : pernyataan untuk sesuatu yang dianggap tidak terlalu
dibutuhkan bagi keluarga selama menunggu pasien
Butuh . pernyataan untuk sesuatu yang dibutuhkan bagi keluarga
selama menunggu pasien
Sangat Butuh : pernyataan untuk sesuatu yang sangat dibutuhkan bagi

keluarga selama menunggu pasien
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No Pernyataan Tidak | Kurang Butuh Sangat
Butuh | Butuh Butuh
Kebutuhan kedekatan dengan pasien
1 Mendapatkan waktu kunjung yang tepat
Dapat mengunjungi pasien sesering mungkin
2.
3. | Ada waktu kunjungan tambahan saat kondisi tertentu
4. | Dapat mengunjungi pasien setiap saat
Kebutuhan jaminan pelayanan
1. |Mendapatkan jaminan bahwa semua akan baik-baik saja
ketika Anda meninggalkan RS sebentar
2. | Berdiskusi dengan dokter setiap hari
3. | Terdapat tenaga kesehatan yang dapat dihubungi,
ketika tidak ada keluarga yang menunggu di RS
4. | Mengetahui secara rinci tindakan yang dilakukan pada
pasien
5. | Disediakan tokoh agama (misal: kyai/pendeta) untuk
mendampingi
6. | Merasakan bahwa staf RS merawat pasien
7. | Membicarakan tentang kebutuhan rohaniawan atau tokoh
agama (misal: kyai/pendeta)
8. | Berdiskusi tentang rencana rujukan pasien
9. | Memperoleh jaminan bahwa pasien mendapatkan perawatan
terbaik
Kebutuhan dukungan keluarga
1. | Memiliki kerabat yang dapat membantu terkait
masalah keuangan
2. | Merasa kehadirannya diterima oleh petugas RS
3. | Dapat berdiskusi dengan perawat mengenai kondisi
pasien
4. | Berdiskusi dengan orang lain mengenai masalah yang
dihadapi
5. | Diberikan penjelasan pada informasi yang tidak
dimengerti
6. | Mempunyai kerabat yang dapat diajak berbagi cerita
tentang masalah yang dialami
7. | Mendapatkan dukungan antar keluarga
8. | Dapat mengungkapkan setiap perasaan yang dirasakan
9. | Mempunyai kerabat yang peduli dengan kesehatan anda
Kebutuhan Informasi
1. | Mendapatkan penjelasan tentang situasi / kondisi di
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ruang perawatan intensif sebelum masuk ke ICU/ICCU untuk
pertama kali

2. | Mengetahui petugas RS yang merawat pasien

3. | Mengetahui petugas RS yang dapat memberikan informasi

4. | Mengetahui tujuan pengobatan dan tindakan

perawatan yang diberikan

5. | Mengunjungi pasien di ruang intensif (ICU/ICCU)
bersama salah satu kerabat

6. | Petugas kesehatan menghubungi keluarga apabila ada

perubahan pada kondisi pasien

7. | Mengetahui kondisi pasien yang sebenarnya

8. | Mendapatkan informasi tentang kondisi pasien
setidaknya sekali sehari

9. | Mengetahui bagaimana pasien mendapatkan
pengobatan

10. | Tenaga kesehatan menginformasikan tentang kemungkinan

kematian pasien

Kebutuhan kenyamanan

1. | Tersedia ruang tunggu di dekat ruang intensif

Tersedia kamar mandi dekat ruang tunggu

2
3. | Diperbolehkan untuk menangis
4

Memiliki harapan untuk kesembuhan bagi pasien
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B. Kuisioner Kecemasan State Anxiety Inventory
Petunjuk Pengisian:
Berikan tanda centang (\ ) pada kolom berikut, sesuai dengan kondisi yang
anda rasakan saat ini. Tidak ada jawaban salah atau benar, tidak perlu
menghabiskan waktu berpikir pada pernyataan, Anda hanya perlu

menjawab sesuai dengan kondisi yang sedang Anda alami saat ini.

JAWABAN
KONDISI Tidak Sedikit/ | Cukup/ Sangat
Sama Sekali Agak Sedang

Saya merasa tenang

Saya merasa aman

Saya tegang .

Saya merasa tertekan .

Saya merasa tentram

Saya merasa kesal/marah .

Saya sekarang khawatir dengan
kemungkinan ketidakberuntungan

Saya merasa lega

Saya merasa takut .

10.

Saya merasa nyaman

11.

Saya merasakan kepercayaan diri

12.

Saya merasa gugup .

13.

Saya merasa gelisah .

14.

Saya merasa bimbang .

15.

Saya merasa santai

16.

Saya merasakan kepuasan

17.

Saya khawatir .
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18. Saya merasa bingung .

19. Saya merasa mantap/yakin

20. Saya merasa senang

TOTAL
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Lampiran 9 Instrumen Informasi dan Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR INFORMASI DAN KETERSEDIAAN MENJADI RESPONDEN
Lembar Penjelasan Penelitian

Assalamualaikum Wr. Wh

Nama : Syahnindhita Aulia Putri Setiawan
NIM : 2021020113
Judul Penelitian : Hubungan Kebutuhan Keluarga terhadap Tingkat

Kecemasan Keluarga Penunggu Pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD DR.
Soedirman Kebumen

Saya Syahnindhita Aulia Putri Setiawan dari Universitas Muhammadiyah
Gombong. Saya ingin mengajak Anda untuk berpartisipasi dalam penelitian saya
untuk keluarga penunggu pasien di ruang tunggu Instalasi Perawatan Intensif di
RSUD DR Soedirman Kebumen.

Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kebutuhan keluarga
selama menunggu pasien dengan tingkat kecemasan keluarga penunggu pasien
selama di Instalasi Perawatan Intensif.

Keikutsertaan Sukarela

Partisipasi Anda dalam penelitian ini adalah sukarela tanpa paksaan. Anda berhak
menolak keikutsertaan dan berhak pula untuk mengundurkan diri dari penelitian
ini, meskipun Anda sudah menyatakan bersedia untuk berpartisipasi. Tidak akan
ada kerugian atau sanksi apapun (termasuk kehilangan perawatan kesehatan atau
terapi yang seharusnya anda terima). Jika anda ingin mengundurkan diri dalam
penelitian ini Anda dapat melakukannya kapanpun.

Lama Penelitian, Prosedur Penelitian dan Tanggung Jawab Partisipan

Prosedur yang akan dilakukan dalam penelitian ini meliputi pengukuran kebutuhan
keluarga pasien selama menunggu di Instalasi Perawatan Intensif dan pengukuran
tingkat kecemasan keluarga penunggu pasien di Instalasi Perawatan Intensif yang
dilakukan untuk keseluruhan responden. Prosedur dilakukan selama 1x pertemuan

dengan mengisi 2 lembar kuesioner yang berisi pernyataan. Dalam proses penelitian
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jika ada partisipan yang ingin mengundurkan diri, peneliti tidak akan memaksakan
partisipan untuk melanjutkan proses penelitian.

Manfaat Penelitian

Partisipasi Anda dalam penelitian ini dapat memberikan manfaat untuk Anda yaitu
kebutuhan keluarga yang dibutuhkan selama menunggu pasien di Instalasi
Perawatan Intensif dan bagaimana tingkat kecemasan yang dialami keluarga
penunggu. Anda dapat mendapatkan apa saja kebutuhan yang diperlukan sehingga
Anda dapat mempertimbangkan keputusan yang tepat untuk pasien maupun
keluarga penunggu lainnya. Selain itu, pengukuran kebutuhan keluarga ini dapat
menjadi bahan evaluasi dan pertimbangan Anda dalam menerima pelayanan selama
di Instalsi Perawatan Intensif.

Resiko Ketidaknyamanan

Prosedur penelitian ini memiliki risiko ketidaknyamanan yaitu menyita waktu Anda
selama menunggu pasien di ruang tunggu Instalasi Perawatan Intensi RSUD DR
Soedirman Kebumen.

Kerahasiaan

Saya menjamin kerahasiaan seluruh data dan tidak akan mengeluarkan atau
mempublikasi informasi tentang diri Anda tanpa ijin langsung dari Anda sebagai
partisipan.

Klasifikasi

Jika Anda memiliki pertanyaan apapun seputar prosedur penelitian atau
membutuhkan tambahan informasi, Anda dapat menghubungi saya Vira Agustina
dengan nomor telefon/WhatsApp Messengger 0895-3773-09987.

Terimakasih, Wassalamualaikum Wr.Wb

Peneliti

Syahnindhita Aulia Putri Setiawan
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Lampiran 10 Lembar Persetujuan Menjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Jika Anda bersedia untuk menjadi partisipasi, berikan tanda tangan pada lembar ini
sebagai bukti ketersediaan Anda untuk menjadi partisipan dalam penelitian yang
berjudul “Hubungan Kebutuhan Keluarga terhadap Tingkat Kecemasan Keluarga
Penunggu Pasien di Instalasi Perawatan Intensif RSUD DR Soedirman Kebumen”.
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama :

Umur :

Alamat:

No. Hp:
Saya bersedia menjadi partisipan untuk kepentingan penelitian dengan ketentuan
informasi pribadi saya dirahasiakan. Demikian surat pernyataan ini saya sampaikan

agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, Januari 2025

Responden
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Lampiran 11 Hasil Analisa Data

Jenis Kelamin

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perempuan 84 61.8 61.8 61.8
Laki-laki 52 38.2 38.2 100.0
Total 136 100.0 100.0
Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 17-27 tahun 34 25.0 25.0 25.0
28-38 tahun 28 20.6 20.6 45.6
39-49 tahun 50 36.8 36.8 82.4
50 tahun atau lebih 24 17.6 17.6 100.0
Total 136 100.0 100.0
Pendidikan Terakhir
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sekolah 6 4.4 4.4 4.4
SD 11 8.1 8.1 12.5
SMP 19 14.0 14.0 26.5
SMA/SMK/MA 89 65.4 65.4 91.9
Perguruan Tinggi 11 8.1 8.1 100.0
Total 136 100.0 100.0
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Hubungan dengan Pasien

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Orang Tua 18 13.2 13.2 13.2
Pasangan (suami/istri) 24 17.6 17.6 30.9
Anak 67 49.3 49.3 80.1
Kakak/adik 27 19.9 19.9 100.0
Total 136 100.0 100.0
Kat_Jaminan Pelayanan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang Penting 52 38.2 38.2 38.2
Cukup Penting 56 41.2 41.2 79.4
Sangat Penting 28 20.6 20.6 100.0
Total 136 100.0 100.0
Kat_Informasi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang Penting 55 40.4 40.4 40.4
Cukup Penting 63 46.3 46.3 86.8
Sangat Penting 18 13.2 13.2 100.0
Total 136 100.0 100.0
Kat_Kedekatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Cukup Penting 38 27.9 27.9 27.9
Sangat Penting 98 72.1 72.1 100.0
Total 136 100.0 100.0
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Kat_Kenyamanan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang Penting 51 37.5 37.5 37.5
Cukup Penting 73 53.7 53.7 91.2
Sangat Penting 12 8.8 8.8 100.0
Total 136 100.0 100.0
Kat_DukunganMental
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang Penting 36 26.5 26.5 26.5
Cukup Penting 86 63.2 63.2 89.7
Sangat Penting 14 10.3 10.3 100.0
Total 136 100.0 100.0
Kat_Jaminan * Kat_Kecemasan Crosstabulation
Kat_Kecemasan
Kecemasan Kecemasan Kecemasan
Ringan Sedang Berat Total
Kat_Jaminan Kurang Count 19 27 6 52
Penting % within Kat_Jaminan 36.5% 51.9% 11.5% 100.0%
% within Kat_Kecemasan 44.2% 33.3% 50.0% 38.2%
Cukup Count 17 37 2 56
Penting % within Kat_Jaminan 30.4% 66.1% 3.6% 100.0%
% within Kat_Kecemasan 39.5% 45.7% 16.7% 41.2%
Sangat Count 7 17 4 28
Penting % within Kat_Jaminan 25.0% 60.7% 14.3% 100.0%
% within Kat_Kecemasan 16.3% 21.0% 33.3% 20.6%
Total Count 43 81 12 136
% within Kat_Jaminan 31.6% 59.6% 8.8% 100.0%
% within Kat_Kecemasan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
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Kat_Informasi * Kat_Kecemasan Crosstabulation

Kat_Kecemasan

Kecemasa Kecemasan Kecemasan
n Ringan Sedang Berat Total

Kat_Informasi Kurang Count 19 33 3 55

Penting % within Kat_Informasi 34.5% 60.0% 5.5% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 44.2% 40.7% 25.0% 40.4%

Cukup Count 18 39 6 63

Penting % within Kat_Informasi 28.6% 61.9% 9.5% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 41.9% 48.1% 50.0% 46.3%

Sangat Count 6 9 3 18

Penting % within Kat_Informasi 33.3% 50.0% 16.7% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 14.0% 11.1% 25.0% 13.2%

Total Count 43 81 12 136

% within Kat_Informasi 31.6% 59.6% 8.8% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Kat_Kedekaan * Kat_Kecemasan Crosstabulation
Kat_Kecemasan
Kecemasan @ Kecemasan Kecemasan

Ringan Sedang Berat Total
Kat_Kedekaan Cukup Penting Count 16 19 3 38
% within Kat_Kedekaan 42.1% 50.0% 7.9% 100.0%
% within 37.2% 23.5% 25.0% 27.9%

Kat_Kecemasan
Sangat Count 27 62 9 98
Penting % within Kat_Kedekaan 27.6% 63.3% 9.2% 100.0%
% within 62.8% 76.5% 75.0% 72.1%
Kat_Kecemasan

Total Count 43 81 12 136
% within Kat_Kedekaan 31.6% 59.6% 8.8% 100.0%
% within 100.0% 100.0% 100.0%  100.0%

Kat_Kecemasan
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Kat_Kenyamanan * Kat_Kecemasan Crosstabulation

Kat_Kecemasan

Kecemasan Kecemasan Kecemasan
Ringan Sedang Berat Total

Kat_Ken Kurang Count 15 30 6 51

yamana Penting 9% within Kat_Kenyamanan 29.4% 58.8% 11.8% 100.0%

n % within Kat_Kecemasan 34.9% 37.0% 50.0% 37.5%

Cukup Count 24 44 5 73

Penting % within Kat_Kenyamanan 32.9% 60.3% 6.8% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 55.8% 54.3% 41.7% 53.7%

Sangat Count 4 7 1 12

Penting % within Kat_Kenyamanan 33.3% 58.3% 8.3% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 9.3% 8.6% 8.3% 8.8%

Total Count 43 81 12 136

% within Kat_Kenyamanan 31.6% 59.6% 8.8% 100.0%

% within Kat_Kecemasan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Kat_DukunganMental * Kat_Kecemasan Crosstabulation
Kat_Kecemasan
Kecemasan  Kecemasan Kecemasan
Ringan Sedang Berat Total

Kat_Dukungan Kurang Count 12 22 2 36
Mental Penting % within Kat_DukunganMental 33.3% 61.1% 5.6%  100.0%
% within Kat_Kecemasan 27.9% 27.2% 16.7% 26.5%
Cukup Count 26 53 7 86
Penting % within Kat_DukunganMental 30.2% 61.6% 8.1% 100.0%
% within Kat_Kecemasan 60.5% 65.4% 58.3% 63.2%
Sangat Count 5 6 3 14
Penting % within Kat_DukunganMental 35.7% 42.9% 21.4%  100.0%
% within Kat_Kecemasan 11.6% 7.4% 25.0% 10.3%
Total Count 43 81 12 136
% within Kat_DukunganMental 31.6% 59.6% 8.8%  100.0%
% within Kat_Kecemasan 100.0% 100.0% 100.0%  100.0%
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Correlations

Jaminan
pelayanan Kecemasan
Spearman's rho Jaminan pelayanan Correlation Coefficient 1.000 .207"
Sig. (2-tailed) .016
N 136 136
Kecemasan Correlation Coefficient 207" 1.000
Sig. (2-tailed) .016
N 136 136
*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
Correlations
Informasi Kecemasan
Spearman's rho Informasi Correlation Coefficient 1.000 134
Sig. (2-tailed) 121
N 136 136
Kecemasan Correlation Coefficient .134 1.000
Sig. (2-tailed) 121
N 136 136
Correlations
Kedekatan Kecemasan
Spearman's rho Kedekatan Correlation Coefficient 1.000 .325"
Sig. (2-tailed) .000
N 136 136
Kecemasan Correlation Coefficient .325™ 1.000
Sig. (2-tailed) .000
N 136 136

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Correlations

Kenyamanan Kecemasan
Spearman's rho Kenyamanan Correlation Coefficient 1.000 -.030
Sig. (2-tailed) 725
N 136 136
Kecemasan Correlation Coefficient -.030 1.000
Sig. (2-tailed) 725
N 136 136
Correlations
Dukungan
Mental Kecemasan
Spearman's rho Dukungan Mental Correlation Coefficient 1.000 -.023
Sig. (2-tailed) .791
N 136 136
Kecemasan Correlation Coefficient -.023 1.000
Sig. (2-tailed) .791
N 136 136
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Lampiran 12 Lembar Bimbingan

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA

J1. Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287) 472433, Gombong 54412

Nama Mahasiswa

NIM
Pembimbing

: Syahnindhita Aulia Putri Setiawan
2021020113

: Bapak H. Sarwono SKM., M.Kes

Tanggal
Bimbingan

Topik/ Materi Bimbingan

Paraf
Mahasiswa

Paraf
Pembimbing

8 Maret 2024

Pengajuan judul skripsi
ACC judul, lanjut ke BAB |

23 Maret 2024

Pengajuan Bab I :
- Perbaiki latar belakang dan tujuan

28 Maret 2024

BABI:
- Perbaiki
penelitian
- Tambahkan data
lapangan

perbedaan  keaslian

observasi

30 April 2024

Pengajuan BAB I1 dan BAB III
- Perjelas bagian kerangka teori dan
tambahkan sumbernya
- Tambahkan teori
keluarga
- Perbaiki kriteria
ekslusi

kebutuhan

inklusi dan

28 Mei 2024

BAB Il dan BABIII :
- Perbaiki bagan kerangka teori
- Perbaiki perhitungan  sampel
penelitian

30 Juli 2024

BABIII :
- Definisi operasional sesuaikan
dengan variabel

2 Agustus 2024

Pengajuan hasil perbaikan BAB I - BAB
111, ACC ujian proposal

23 Mei 2025

Pengajuan BAB IV .
- Perbaiki penyajian tabel univariat
- Tambahkan tabel cross tab

28 Mei 2025

BABIV:
- Perbaiki tabel cross tab
gabungkan dengan tabel korelasi

4 Juni 2025

Pengajuan BAB V :
- Sesuaikan penulisan kesimpulan

berdasarkan tujuan

FErErE | & |

N ede~ETe =~ | s | s |s%
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10 Juni 2025

Siapkan uji turnitin
ACC ujian hasil

3’6"04' % W f
\\ ’3,',, A STV & 7
S PROGHAY >

A}

Mengetahui,

stiwi, M.Kep.,Sp.Kep.MB.Ph.D)
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Lampiran 13 Lembar Bimbingan Abstrak
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Lampiran 14 Dokumentasi Penelitian
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Lampiran 15 Tabulasi Data (Contoh Representatif 20 Responden)
Tabulasi Data Kuesioner Jaminan Pelayanan

Responden P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 Rata-rata| Kategori
001 3 3 4 4 4 4 4 4 4 3.8 sangat penting
002 3 3 4 4 4 4 4 4 4 3.8 sangat penting
003 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3.6 sangat penting
004 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3.2 cukup penting
005 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2.9 cukup penting
006 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3.6 sangat penting
007 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3.1 cukup penting
008 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3.3 cukup penting
009 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3.2 cukup penting
010 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3.6 sangat penting
011 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3.2 cukup penting
012 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3.6 sangat penting
013 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4.0 sangat penting
014 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4.0 sangat penting
015 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3.6 sangat penting
016 1 1 1 1 2 2 2 2 2 16 Kurang penting
017 2 3 3 pof 3 3 3 3 3 2.9 cukup penting
018 1 1 2 2 2 2 2 7 2 18 Kurang penting
019 3 4 4 4 4 4 4 4 4 3.9 sangat penting
020 4 4 4 3 3 3 3 3 3 33 cukup penting

Tabulasi Data Kuesioner Informasi

Responden P1 P2 BB P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 |Rata-ratal Kategori
001 3 2 g 3 2 3 8 4 & 3 2.9 cukup penting
002 3 2 2 2 1 1 1 2 2 1 17 Kurang penting
003 4 4 4 3 4 4 & 4 4 4 3.8 sangat penting
004 2 2 3 3 i 3 2 & 2 2 25 cukup penting
005 3 & 3] 4 3 2 2 3 9 2 2.8 cukup penting
006 2 3 2 3 3 &) 4 3 B 4 3 cukup penting
007 4 4 3) 4 4 4 4 4 4 4 3.9 sangat penting
008 3 3 3 3 2 3 8 8 8 3 2.9 cukup penting
009 2 2 3] 2 3] 3] 2 2 ) 2 2.4 Kurang penting
010 3 3] 4 2 3 8 2 2 4 2 2.8 cukup penting
011 1 3 1 2 2 1 2 2 2 2 18 Kurang penting
012 2 2 1 1 3 2 2 8 3 2 2.1 Kurang penting
013 2 8 3 4 3] 4 3 2 3 3 3 cukup penting
014 2 1 3] 2 2 2 & ) 2 2 2.2 Kurang penting
015 2 3 3 & 4 8 8 2 4 3 3 cukup penting
016 3 4 R g 4 2 8 2 3 3 2.9 cukup penting
017 3 1 2 1 1 2 2 2 1 3 1.8 Kurang penting
018 1 2 2 1 2 2 2 3 1 1 17 Kurang penting
019 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3.6 sangat penting
020 3 3 3 2 2 3 2 4 3 3 2.8 cukup penting

Tabulasi Data Kuesioner Kedekatan
Responden P1 P2 P3 P4 Rata-rata Kategori
001 3 4 4 4 3.8 sangat penting
002 3 4 4 3 3.5 sangat penting
003 4 4 4 4 4.0 sangat penting
004 4 3 3 4 3.5 sangat penting
005 2 3 4 3 3.0 cukup penting
006 4 4 4 4 4.0 sangat penting
007 4 4 4 4 4.0 sangat penting
008 3 4 4 4 3.8 sangat penting
009 4 4 4 4 4.0 sangat penting
010 4 4 4 4 4.0 sangat penting
011 4 4 4 4 4.0 sangat penting
012 2 4 4 4 3.5 sangat penting
013 4 4 4 4 4.0 sangat penting
014 4 4 4 4 4.0 sangat penting
015 3 4 4 4 3.8 sangat penting
016 4 4 4 4 4.0 sangat penting
017 4 2 2 4 3.0 cukup penting
018 4 1 4 3 3.0 cukup penting
019 4 4 4 4 4.0 sangat penting
020 4 4 4 4 4.0 sangat penting
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Tabulasi Data Kuesioner Kenyamanan

Responden P1 P2 P3 P4 Rata-rata Kategori
001 4 1 3 3 2.8 cukup penting
002 1 3 3 2 2.3 Kurang penting
003 4 3 2 2 2.8 cukup penting
004 4 1 4 2 2.8 cukup penting
005 4 4 3 4 3.8 sangat penting
006 4 3 1 1 2.3 Kurang penting
007 4 1 3 2 2.5 cukup penting
008 3 3 2 2 2.5 cukup penting
009 2 3 3 1 2.3 Kurang penting
010 2 2 4 1 2.3 Kurang penting
011 2 4 3 3 3.0 cukup penting
012 4 4 3 4 3.8 sangat penting
013 2 1 4 2 2.3 Kurang penting
014 4 4 4 2 3.5 sangat penting
015 1 4 3 1 2.3 Kurang penting
016 3 1 3 1 2.0 Kurang penting
017 1 4 4 1 2.5 cukup penting
018 3 3 3 1 2.5 cukup penting
019 2 1 2 1 1.5 Kurang penting
020 3 4 4 4 3.8 sangat penting

Tabulasi Data Kuesioner Dukungan Mental Keluarga

Responden| P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 Rata-rata Kategori
001 2 2 2 3 2 2 8 2 2 2.2 Kurang penting
002 4 3 3 3 3 3 ¢ 3 3 3.1 cukup penting
003 1 1 2 2 2 i, 2 2 i 1.6 Kurang penting
004 4 3 3 3 4 3 3 4 K 3.3 cukup penting
005 3 2 2 3 3] 8 3 & 2 2.7 cukup penting
006 3 = 4 4 3 4 3 L 4 3.4 cukup penting
007 3 8 2 2 3 8 2 2 2 2.4 Kurang penting
008 3 3 4 3 ) 3 3 3 4 3.2 cukup penting
009 2 3 i 2 2 Zx 2 1 2 1.9 Kurang penting
010 2 8 2 2 2 3 2 2 2 2.2 Kurang penting
011 3 3 3 3 3 8 3 3 3 3.0 cukup penting
012 2 2 2 2 2 2 3 3 3 2.3 Kurang penting
013 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3.9 sangat penting
014 3 3 3 3 3 4 4 3 4 3.1 cukup penting
015 3 3 3 & 3 B & 3 3 3.0 cukup penting
016 3 2 2 2 il & 2 1 2, 1.9 Kurang penting
017 3 3 2 2 3 3 3 3 2 2.7 cukup penting
018 4 4 g 4 4 3 4 3 4 3.7 sangat penting
019 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2.1 Kurang penting
020 3 3 3 3 4 3 4 3 4 3.3 cukup penting

Tabulasi Data Kuesioner Kecemasan

State Anxiety Inventory Form Y1

NO.

y

=

H
5
&
-
N
&

-
5

5
-
=)
3

Total

Kategori

001

54

Kecemasan sedang

53

Kecemasan sedang

003

57

Kecemasan sedang

004

33

Kecemasan ringan

a8

Kecemasan sedar

56

Kecemasan sedang

51

Kecemasan sedang

52

Kecemasan sedang

51

Kecemasan sedang

55

Kecemasan sedang

51

Kecemasan sedang

53

Kecemasan sedang

7

Kecemasan berat

66

Kecemasan berat

56

Kecemasan sedang

37

Kecemasan ringan

a8

Kecemasan sedang

33

Kecemasan ringan

70

Kecemasan berat
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59

Kecermasan sedang

Catatan
responden yang berjumlah 136

Data yang ditampilkan merupakan contoh

representatif dari keseluruhan
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