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ABSTRAK 
GAMBARAN KONSEP DIRI ANAK USIA SEKOLAH DENGAN 

TALASEMIA DI RUANG MELATI RSUD DR. SOEDIRMAN KEBUMEN 

 

Latar Belakang:  Talasemia merupakan penyakit darah kronis yang memerlukan 

perawatan jangka panjang dan dapat berdampak pada perkembangan psikologis 

anak, termasuk konsep diri. Konsep diri yang positif sangat penting dalam 

mendukung adaptasi sosial dan emosional anak penderita talasemia.  

Tujuan Penelitian:  Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran 

konsep diri anak usia sekolah dengan talasemia di Ruang Melati RSUD Dr. 

Soedirman Kebumen.  

Metode Penelitian:  Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif kuantitatif. 

Sampel berjumlah 44 responden yang dipilih menggunakan teknik total sampling. 

Pengumpulan data dilakukan dengan kuesioner yang telah diujivalidasi dan 

reliabilitasnya. Analisis data menggunakan analisis univariat untuk 

menggambarkan masing-masing aspek konsep diri: gambaran diri, ideal diri, harga 

diri, peran diri, dan identitas diri.  

Hasil Penelitian:  Hasil menunjukkan bahwa mayoritas anak memiliki gambaran 

diri positif (65,9%), ideal diri positif (100%), namun harga diri negatif (54,5%), 

peran diri negatif (56,8%), serta identitas diri negatif (36,4%). Meskipun secara 

keseluruhan sebagian besar anak memiliki konsep diri positif (63,6%), beberapa 

aspek seperti harga diri dan peran diri masih cenderung negatif.  

Kesimpulan:  Sebagian besar anak usia sekolah dengan talasemia di Ruang Melati 

RSUD Dr. Soedirman Kebumen memiliki konsep diri positif, tetapi ada aspek 

tertentu seperti harga diri dan peran diri yang masih rendah dan membutuhkan 

intervensi keperawatan lebih lanjut.  

Rekomendasi:  Perlu adanya intervensi keperawatan yang berfokus pada 

peningkatan harga diri dan peran diri melalui pendekatan holistik, dukungan 

keluarga, serta aktivitas terapeutik untuk meningkatkan konsep diri anak dengan 

talasemia. 

Kata kunci : konsep diri, talasemia, anak usia sekolah  
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ABSTRACT 
THE DESCRIPTION OF SELF-CONCEPT IN SCHOOL-AGE CHILDREN 

WITH THALASSEMIA AT MELATI WARD, DR. SOEDIRMAN 

KEBUMEN HOSPITAL 
 

Background:  Thalassemia is a chronic blood disease that requires long-term 

treatment and can affect the psychological development of children, including their 

self-concept. A positive self-concept is essential in supporting the social and 

emotional adaptation of children with thalassemia.  

Research Objective:  This study aims to determine the self-concept of school-age 

children with thalassemia at Melati Ward, Dr. Soedirman Kebumen Hospital.  

Research Method:  The research approach used was descriptive quantitative. The 

sample consisted of 44 respondents selected through total sampling. Data collection 

was conducted using a validated and reliable questionnaire. Data analysis was 

performed using univariate analysis to describe each aspect of self-concept: self-

image, ideal self, self-esteem, role performance, and identity.  

Research Results:  The results showed that the majority of children had a positive 

self-image (65.9%), positive ideal self (100%), but negative self-esteem (54.5%), 

negative role performance (56.8%), and negative identity (36.4%). Overall, most 

children have a positive self-concept (63.6%), although some aspects such as self-

esteem and role performance remain low.  

Conclusion:  Most school-age children with thalassemia at Melati Ward, Dr. 

Soedirman Kebumen Hospital have a positive self-concept, but certain aspects such 

as self-esteem and role performance are still negatively affected and require further 

nursing intervention.  

Recommendation:  There needs to be nursing interventions focused on improving 

self-esteem and role performance through holistic approaches, family support, and 

therapeutic activities to enhance the self-concept of children with thalassemia.  

Keywords:  self-concept, thalassemia, school-age children  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Talasemia merupakan suatu penyakit kelainan genetik yang 

memengaruhi sel-sel darah merah yang mengandung hemoglobin, dengan 

ditandai penurunan sintesis α dan β globin yang membentuk hemoglobin. 

Penyakit ini terbagi menjadi dua bentuk utama, yaitu talasemia minor dan 

talasemia mayor (Suryani, 2015).WHO (2020) menyatakan kurang lebih 7% 

dari penduduk dunia mempunyai gen talasemia dimana angka kejadian 

tertinggi sampaidengan 40% adalah di Asia. Indonesia termasuk dalam 

kelompok negara yang berisiko tinggi talasemia. Prevalensi talasemia 

bawaan atau carrier di Indonesia adalah sekitar 3-8%. Terhitung awal Mei 

2021, jumlah penderita talasemia di Indonesia mencapai 10.555 orang. 

Jumlah terbanyak kedua berada di Provinsi Jawa Tengah, yang tercatat ada 

sekitar13,6 persen atau sekitar 1.000 penderita. Berdasarkan data terkini dari 

RSUD dr. Soedirman Kebumen, di Ruang Melati RSUD dr. Soedirman 

Kebumen bulan Januari – Desember 2025 sejumlah 79. 

Talasemia mayor memiliki gejala klinis seperti anemia, retardasi 

pertumbuhan, kerentanan terhadap infeksi, pembesaran limpa, jaundice, dan 

kelainan bentuk tulang, terutama pada wajah (Rejeki, 2017). Menurut 

Surilena (2014) semakin bertambahnya usia penyandang talasemia dampak 

dari penyakit maupun penanganannya akan bertambah baik fisik maupun 

psikologis. Anak usia sekolah yang mengalami talasemia memiliki 

karakteristik yang berbeda-beda, tergantung pada jenis dan tingkat 

keparahan penyakitnya.  Secara umum, anak dengan talasemia dapat 

mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang terlambat, kelelahan, 

mudah terkena infeksi, gangguan fungsi sekolah, dan gangguan psikologis 

(Mediani, 2022).



2 
 

  Universitas Muhammadiyah Gombong 
 

Dampak fisik yang dialami berupa perubahan warna kulit menjadi 

kehitaman, pucat, rambut menipis, dan perut membesar. Sedangkan dampak 

psikologis berupa perasaan bosan, jenuh, dan putus asa. Dampak fisik 

yangdialami juga mengakibatkan dampak psikologis berupa perasaan 

berbeda dengan teman sebayanya, perasaan sensitif, perasaan cemas dan rasa 

takut pada lingkungannya. Keadaan tersebut membuat kehilangan rasa 

percaya diri dalam berinteraksi sosial, hingga dapat memengaruhi 

psikososial penyandang talasemia. Konsep diri pada anak-anak dengan 

talasemia mayor sangat penting karena dapat berdampak pada aspek fisik, 

sosial, dan psikologis mereka. Anak-anak dengan konsep diri negatif 

cenderung mengalami depresi, kecemasan, dan masalah lainnya (Kiling, 

2015). 

Konsep diri negatif pada anak talasemia dapat muncul karena berbagai 

faktor, antara lain perbedaan fisik, keterbatasan aktivitas, dan perawatan 

medis yang terus-menerus. Anak talasemia sering mengalami anemia, 

sehingga mereka terlihat pucat dan lemah. Hal ini dapat membuat mereka 

merasa berbeda dari anak-anak lain dan merasa inferior (Fadlilah& 

Puspitasari, 2020). Selain itu, anak talasemia sering mengalami kelelahan 

dan mudah sakit, sehingga mereka merasa tidak mampu melakukan hal-hal 

yang ingin mereka lakukan (Widjaja & Suwarno, 2018). Perawatan medis 

yang terus-menerus, seperti transfusi darah dan pengobatan, juga dapat 

membuat mereka merasa tidak nyaman dan merasa menjadi beban bagi 

keluarga (Kartikasari & Widiastuti, 2019). 

Konsep diri negatif dapat berdampak negatif pada berbagai aspek 

kehidupan anak talasemia, antara lain perilaku, pendidikan, dan hubungan 

sosial. Anak dengan konsep diri negatif dapat mengalami perilakuagresif, 

depresi, atau menarik diri (Kartikasari &Widiastuti, 2019). Mereka juga 

dapat mengalami kesulitan belajar dan berprestasi di sekolah (Widjaja & 

Suwarno, 2018). Selain itu, mereka juga dapat mengalami kesulitan dalam 
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menjalin hubungan sosial dengan teman sebaya (Kartikasari & Widiastuti, 

2019). 

Konsep diri memiliki beberapa komponen, termasuk identitas diri, 

citra tubuh, harga diri, peran diri, dan ideal diri. Konsep diri yang positif 

memengaruhi sikap individu terhadap diri mereka sendiri, sementara konsep 

diri yang negatif dapat membuat individu mudah menyerah dan mengalami 

masalah psikologis (Hurlock, 2011). Selain faktor internal, faktor eksternal 

seperti keterbatasan ekonomi, usia, dan kelas sosial juga dapat memengaruhi 

konsep diri anak (Amaryllia, 2017). 

Konsep diri memiliki beberapa komponen yang terdapat di dalamnya. 

Menurut Hurlock, konsep diri terdiri dari dua komponen utama, yaitu konsep 

diri sebenarnya dan konsep diri ideal (Hurlock, 2011). Konsep diri 

sebenarnya mencakup persepsi seseorang tentang dirinya sendiri yang 

sebagian besar dipengaruhi oleh hubungan dan interaksi dengan orang lain. 

Sementara itu, konsep diri ideal adalah gambaran tentang kepribadian dan 

penampilan yang diidamkan oleh individu tersebut. 

Identitas diri mencerminkan rasa internal tentang individualitas, 

konsistensi, dan keutuhan individu atau seseorang sepanjang waktu dan 

dalam berbagai situasi. Citra tubuh melibatkan persepsi atau perasaan 

individu terhadap tubuhnya, termasuk karakteristik fisik, penampilan, dan 

rupa. Harga diri adalah penilaian atau evaluasi yang dibuat individu terhadap 

dirinya sendiri. Peran mencakup karakteristik atau kebiasaan yang 

seharusnya dimiliki sesuai dengan status sosial atau peran perilaku yang 

diharapkan dalam lingkungan sosial. Ideal diri adalah persepsi individu 

tentang bagaimana seharusnya mereka berperilaku berdasarkan nilai-nilai 

standar yang mereka anut. 

Penelitian mengenai konsep diri pada anak usia sekolah telah 

dilakukan oleh beberapa peneliti sebelumnya. Contohnya, penelitian pada 

anak-anak dengan talasemia mayor di Provinsi Golestan menunjukkan 

bahwa rata-rata konsep diri mereka cenderung negatif (Borimnejad, 2014). 
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Penelitian lain pada anak remaja dengan talasemia mayor di salah satu rumah 

sakit di Iran menunjukkan bahwa rata-rata nilai konsep diri anak-anak berada 

dalam kisaran negatif, mengindikasikan konsep diri yang negatif (Renani, 

2016). Penelitian lain juga menunjukkan bahwa anak-anak dengan talasemia 

mayor di Iran pada usia 7-11 tahun memiliki nilai rata-rata konsep diri yang 

negatif, namun nilai tersebut meningkat setelah diberikan intervensi terapi 

bermain (Ankush, 2019). Penelitian Thirafi (2016) menyarankan pada anak 

talasemia untuk bisa menerima kondisinya dan mampu bersosialisaidengan 

lingkungannyatetap terus berjuang tanpa menyerah untuk tetap 

membahagiakankeluarga dan orang-orang sekitarnya, walaupun sering 

masuk rumah sakit akibat keadaan fisik yang menurun.  

Hasil studi pendahuluan di ruang melati RSUD dr Soedirman 

Kebumen dengan menggunakan wawancara pada 5 responden menunjukkan 

Pasien I mengungkapkan bahwa ia sering merasa berbeda dari teman-

temannya karena harus menjalani transfusi darah rutin dan menghadapi 

pembatasan aktivitas tertentu. Namun, ia juga menyebut bahwa ia telah 

belajar menerima kondisinya dan mendukung dirinya sendiri dengan 

mengikuti olahraga yang bisa ia lakukan dan fokus pada prestasi sekolahnya. 

Pasien II merasa terisolasi di sekolah karena sering absen karena sakit. Ia 

juga mengungkapkan perasaan cemas terkait reaksi teman-temannya jika 

mengetahui tentang penyakitnya. Ia ingin lebih banyak teman yang dapat 

memahami kondisinya. Pasien III memiliki pandangan yang sangat positif 

tentang dirinya sendiri dan merasa bahagia dengan dukungan keluarganya. 

Pasien IV mengalami tantangan besar dalam menghadapi kondisinya. Ia 

mengaku sering merasa marah dan frustasi karena harus menjalani perawatan 

yang rumit. Namun, ia juga menyebut bahwa dukungan keluarganya 

membantunya tetap positif. Pasien V adalah yang paling pemalu di antara 

kelima pasien. Ia belum sepenuhnya memahami kondisinya dan masih 

mencari cara untuk mengatasi ketidaknyamanan dan rasa sakit yang ia 

rasakan. 
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Dari wawancara awal ini, tampak variasi besar dalam cara anak-anak 

ini memahami dan menghadapi talasemia mayor. Studi pendahuluan ini akan 

melanjutkan penelitian untuk memberikan pemahaman yang lebih lengkap 

tentang konsep diri anak-anak dengan talasemia mayor sehingga penulis 

merasa perlu untuk melakukan penelitian tentang “Gambaran Konsep Diri 

Anak Usia Sekolah dengan Talasemia di Ruang Melati RSUD dr. Soedirman 

Kebumen”.  

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dalam penelitian ini yaitu bagaimana Gambaran 

Konsep Diri Anak Usia Sekolah dengan Talasemia di Ruang Melati RSUD 

Dr Soedirman Kebumendiruang melati RSUD dr. Soedirman Kebumen. 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini yaitu mengetahui Gambaran Konsep Diri 

Anak Usia Sekolah dengan Talasemia di Ruang Melati RSUD dr. 

Soedirman Kebumen diruang melati RSUD dr. Soedirman Kebumen. 

2. Tujuan Khusus  

a. Mengetahui gambaran diri anak usia sekolah dengan talasemia 

b. Mengetahui ideal diri anak usia sekolah dengan talasemia 

c. Mengetahui harga diri anak usia sekolah dengan talasemia 

d. Mengetahui peran diri anak usia sekolah dengan talasemia 

e. Mengetahui identitas diri anak usia sekolah dengan talasemia 

D. Manfaat 

1. Bagi Masyarakat 

Penelitian ini memberikan manfaat untuk mengetahui dan 

meningkatkan pemahaman terkait konsep diri pada anak usia sekolah 

dengan talasemia mayor. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 
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Hasil penelitian ini dapat memberikan gambaran tentang konsep diri 

pada anak-anak dengan talasemia mayor dan menjadi sumber 

pembelajaran bagi mahasiswa keperawatan 

 

3. Bagi Rumah Sakit 

Penelitian ini dapat membantu perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan holistik kepada pasien anak dengan talasemia mayor. 

Selain itu, hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar untuk 

pengembangan intervensi keperawatan khusus terkait penanganan 

masalah konsep diri pada pasien anak, sehingga dapat meningkatkan 

konsep diri mereka. 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai data dasar dan referensi 

dalam melaksanakan penelitian lebih lanjut terkait konsep diri pada 

anak-anak dengan talasemia mayor, serta sebagai landasan untuk 

penelitian selanjutnya dalam bidang yang serupa. 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan 

dan 

perbedaan 

dengan 

Penelitian 

ini  
Yuliastati (2022)  Pengaruh 

terapi bermain 

kelompok 

terhadap 

konsep diri 

anak 

thalasemia di 

Kota Bogor 
 

Metode 

penelitian yang 

digunakan 

adalah 

kuantitatif 

dengan 

disainkuasi  

eksperimental 

pre  test–post  

testcontrol  

group  design 

Jumlah sampel 

penelitian 35  

responden  

untuk  masing-

masing  

Hasilpenelitian 

menunjukkanterdapat 

pengaruh yang 

signifikan antara 

terapi bermain 

kelompok (TBK) 

terhadap konsep diri 

anak thalasemia di 

Kota Bogor dengan P 

Value=0.000 pada 

alpha <0.05. 

Simpulan: terapi    

bermain    kelompok    

(TBK) dapat  

meningkatkan  

konsep  diri  anak  

Kedua 

penelitian 

membahas 

mengenai 

konsep diri 

anak penderita 

thalasemia 

sedangkan 

perbedaannya 

yaitu 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

hanya 

mengukur 

konsep diri 
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Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan 

dan 

perbedaan 

dengan 

Penelitian 

ini  
kelompok  

intervensi  dan 

kontrol. Analisis  

data dilakukan  

secara  univariat  

dan  bivariat.  

dengan thalasemia di 

Kota Bogor 

anak usia 

sekolah 

dengan 

thalasemia 

tanpa 

melakukan 

intervensi 

apapun 

Angelina (2023)  Gambaran citra 

tubuh pada 

remaja dengan 

thalasemia 

Metode 

penelitian  ini  

menggunakan  

desain  

deskriptif 

kuantitatif, 

dengan  populasi  

remaja yang   

mengalami   

thalassemia   

yang   berjumlah   

47   pasien.   

Teknik   

sampling 

menggunakan 

total sampling. 

Instrumen 

pengumpulan 

data yang 

digunakan 

adalah kuesioner  
Body Image  

Scale (BIS) yang  

sudah  

dimodifikasi  

oleh penulis  

dengan hasil uji 

validitas 0,684 

dan reabilitas  
cronbach alpha 

yaitu 0,728. 

Hasil penelitian 

menunjukan  bahwa  

kebanyakan  

responden  remaja  

dengan  thalassemia  

memiliki citra  tubuh  

kategori  cukup  yaitu  

sebanyak  36  

responden  (76,6%),  

citra  tubuh kategori  

baik  sebanyak  5  

responden  (10,7%),  

dan  citra  tubuh  

kategori  kurang  
sebanyak 6 

responden (12,7%) 

Kedua 

penelitian 

membahas 

mengenai  

konsep diri 

anak penderita 

thalasemia. 

sedangkan 

perbedaannya 

yaitu 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

tidak hanya 

mengukur 

citra tubuh 

saja 

melainkan 

konsep diri 

secara 

menyeluruh 

pada anak usia 

sekolah 

dengan 

thalasemia  

Ardiansah 

(2018) 
 

Hubungan 

harga diri 

dengan kualitas 

hidup 

penyandang 

thalasemia beta 

mayor usia 

remaja di 

ruangan anyelir 

Jenis penelitian 

ini 

menggunakan 

desain deskriptif 

korelatif dengan 

pendekatan 

cross sectional. 

Penelitian ini 

menggunakan 

teknik total 

Adanya hubungan 

antara harga diri dan 

kualitas hidup 

penyandang 

thalasemia beta 

mayor di pengaruhi 

oleh beberapa faktor 

seperti usia, 

jeniskelamin, 

dukungan keluarga, 

Kedua 

penelitian 

membahas 

mengenai  

konsep diri 

anak penderita 

thalasemia. 

sedangkan 

perbedaannya 

yaitu 
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Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan 

dan 

perbedaan 

dengan 

Penelitian 

ini  
1 RSUD 

Majalaya 

sampling 

dimana ada 31 

penyandang 

talasemia beta 

mayor usia 

remaja. Analisis 

data yang 

digunakan yaitu 

analisis 

univariat dan 

bivariat.  

dan lingkungan 

sosial. Diharapkan 

penelitianini dapat 

menjadikan acuan 

perawat ruangan 

anyelir untuk 

melakukanskrining 

harga diri dan 

kualitas hidup 

penyandang 

talasemia 
 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

tidak hanya 

mengukur 

harga diri saja 

melainkan 

konsep diri 

secara 

menyeluruh 

pada anak usia 

sekolah 

dengan 

talasemia  
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Lampiran 1: Kuesioner 

 

KUESIONER 

GAMBARAN KONSEP DIRI ANAK USIA SEKOLAH DENGAN 

TALASEMIA 

DI RUANG MELATI RSUD DR. SOEDIRMAN KEBUMEN 

Karakteristik: 

Inisial  : ................ 

Umur  : ................ tahun  

Jenis kelamin : ................ 

Alamat : ................ 

Petunjuk pengisian : 

Berilah tanda (v) pada kolom yang ananda pilih sesuai dengan apa yang ananda 

rasakan danpikirkan tentang kesehatan ananda sekarang ini.Sebagai bahan 

pertimbangan untuk mengisi dibawah ini tersedia keterangan untuk memudahkan 

dalam pengisian 

1 = tidak pernah (TP)  

2= jarang (J)  

3 = kadang-kadang (KK)  

4 = sering (S) 

5 = sangat sering (SS)
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No Pernyataan  SS S KK J TP 

 Gambaran Diri      

1 Saya tidak suka dengan warna kulit saya yang 

pucat 

     

2 Saya merasa terganggu dengan kondisi gigi saat 

ini 

     

3 Saya merasa penampilan saya tidak menarik 

akibat perut saya yang besar 

     

4 Saya dapat menerima kekurangan pada bagian 

tubuh saya 

     

5 Saya malu dengan bentuk tubuh saya saat ini 

dikarena penyakit talasemia yang saya alami 

     

 Ideal Diri      

6 Saya ingin tetap aktif disekolah, walaupun saya 

sering trasfusi darah 

     

7 Saya kehilangan harapan atas penyakit 

thalasemia yang saya derita 

     

8 Saya berharap dapat melakukan kegiatan sehari-

hari dengan normal 

     

9 Saya ingin melakukan aktivitas tanpa gangguan 

apapun 

     

10 Saya ingin sembuh dari penyakit talasemia yang 

saya derita 

     

 Harga Diri      

11 Saya malu dengan penyakit thalasemia yang 

saya derita 

     

12 Saya merasa membebani keluarga saya sejak 

saya mendeerita thalassemia 

     

13 Saya merasa tidak berarti sejak menderita sakit      



59 
 

  Universitas Muhammadiyah Gombong 
 

No Pernyataan  SS S KK J TP 

14 Saya tidak dihargai / disayangi orang 

disekeliling saya karena saya menderita 

thalassemia 

     

15 Sejak saya menderita thalasemia saya sering 

menyalahkan diri saya sendiri 

     

 Peran Diri      

16 Saya tidak bisa menyelesaikan tugas sekolah 

saya dengan maksimal akibat penyakit 

thalasemia yang saya derita 

     

17 Saya tidak bisa berlajar dengan baik disekolah 

akibat talasemia yang saya derita 

     

18 Saya tidak bisa bermain terlalu lama bersama 

teman saya akibat penyakit thalasemia yang saya 

derita 

     

19 Walaupun saya menderita talasemia saya dapat 

menyelesaikan tugas saya disekolah 

     

20 Saya tidak bisa berkumpul dengan teman-teman 

dilingkungan sekitar rumah saya akibat penyakit 

talasemia yang saya derita 

     

 Identitas Diri       

21 Saya tidak bisa menyalurkan hobi saya karena 

saya tidak boleh kelelahan 

     

22 Saya merasa berbeda dengan teman-teman 

setelah menderita penyakit thalasemia 

     

23 Saya dapat menerima keadaan diri sendiri 

setelah diberi penjelasan oleh tenaga kesehatan 

     

24 Saya tidak percaya diri berinteraksi dengan 

orang lain 
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No Pernyataan  SS S KK J TP 

25 Saya kesulitan untuk mengontrol emosi, setelah 

saya mengalami sakit 
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Lampiran 2: Jadwal Penelitian 

 

No Kegiatan 
Sept 
2025 

Okt 
2025 

Nov 
2025 

Des 
2025 

Jan 
2026 

Feb 
2026 

1 Penentuan Tema       

2 Penyusunan Proposal       

3 Ujian Proposal       

4 Uji Etik       

5 Uji Validitas       

6 Pengambilan Data Hasil Penelitian       

7 Penyusunan Hasil Penelitian       

8 Ujian Hasil Penelitin       
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Lampiran 3: Lembar  Bimbingan 
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Lampiran 4: Surat Izin Studi Pendahuluan 
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Lampiran 5: Surat Studi Pendahuluan 
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Lampiran 6: Hasil Uji Plagiarisme 
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Lampiran 7 : Turnitin 
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Lampiran 8 : Komisi Etik Penelitian Kesehatan 
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Lampiran 9: Inform Consent 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(INFORMCONSENT) 

Saya yang bertandatangan dibawah ini: 

Nama : ………………………………………….. 

Umur : ………………………………………….. 

Alamat : ………………………………………….. 

Setelah mendapatkan penjelasan dari peneliti tentang “Gambaran Konsep Diri 

Anak Usia Sekolah dengan Talasemia di Ruang Melati RSUD dr. Soedirman 

Kebumen” maka dengan ini saya bersedia ikut serta dalam penelitian tersebut 

dengan sukarela dan tanpa paksaan dari pihak manapun. 

 

Gombong, ............................... 2025 

Responden 

 

 

(…………………………….) 
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Lampiran 10: Surat Permohonan Menjadi Subjek Penelitian 

 

SURAT PERMOHONAN MENJADI SUBJEK PENELITIAN 

 

Kepada Yth. Responden 

Penelitian 

DiTempat 

 

Yang bertandatangan dibawah ini, saya : 

Nama : Quthni Arviadi Sistama 

NIM : 202202268 

Tempat/Tanggal Lahir : Kebumen, 11 Juli 1997 

Judul Tugas : Gambaran Konsep Diri Anak Usia Sekolah dengan 

Talasemia di Ruang Melati RSUD dr. Soedirman 

Kebumen 

 

Dengan ini saya mengajukan permohonan kesediaan anda untuk berpartisipasi 

menjadi subjek penelitian dalam penyusunan tugas akhir kuliah sebagai salah satu 

syarat menyelesaikan studi pada Program Studi Keperawatan Program Sarjana 

Fakultas Kesehatan Universitas Muhammadiyah Gombong. 

Demikian surat permohonan kesediaan menjadi subjek penelitian ini saya buat, 

atas kerjasama sebelum dan sesudahnya saya ucapkan terima kasih. 

 

Gombong, ....................... 2025 

Peneliti 

 

 

 

(Quthni Arviadi Sistama) 
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Lampiran 11: Lembar Permohonan Menjadi Asisten Penelitian 

 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI ASISTEN PENELITIAN 

 

Saya yang bertandatangan dibawah ini, saya: 

 

Nama : 

Alamat : 

 

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi asisten dalam penelitian dengan judul 

penelitian “Gambaran Konsep Diri Anak Usia Sekolah dengan Talasemia di 

Ruang Melati RSUD dr. Soedirman Kebumen”yang dilakukan oleh Quthni 

Arviadi Sistama sebagai mahasiswa Program Studi Keperawatan Program 

Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong. 

 
Gombong,........................ 2025 

 

 

 

 

 

( ……………. ) 
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Lampiran 12 : Lembar Hasil Deskripsi 
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