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ABSTRAK

KONDISI PSIKOLOGIS (KECEMASAN, STRES, DEPRESI) KELUARGA
DALAM MERAWAT ORANG DENGAN GANGGUAN JIWA (ODGJ)
DI WILAYAH PUSKESMAS SEMPOR 2

Latar belakang : Gangguan jiwa suatu kondisi yang diakibatkan karena adanya terdapat
masalah pikiran, perasaan serta perbuatan dimana manusia kurang mampu beradaptasi
menggunakan diri sendiri, orang lain, dan lingkungan. Penderita gangguan jiwa sering kali
mengalami masalah tentang pikirannya sendiri karena mengukur kemampuannya dengan
standar orang lain

Tujuan : Mengetahui Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi ) Keluarga Dalam
Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2.
Metode : Metode penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan pendekatan
survey/wawancara. Peneliti mengambil data 80 keluarga yang merawat ganguan jiwa.
Diambil secara total sampling .Teknik pengambilan kuesioner kondisi psikologis
(kecemasan, stress, depresi) keluarga yang merawat gangguan jiwa telah dilakukan uji
Pengujian reliabilitas dan validitas pada kuesioner DASS dengan skala stress Cronbach’s
Alpha 0,8806, Depresi 0,9053, dan Kecemasan 0,8517. Peneliti memberikan waktu 15
untuk mengisi kuesioner. Analisis data dalam bentuk analisis univariat (analisis deskriptif)
yang disajikan dalam bentuk table distribusi frekuensi.

Hasil : Mayoritas keluarga yang merawat merupakan lansia yang mengalami kecemasan
sedang 39 orang (40.0%) , stres ringan 39 orang (48.8%), dan depresi ringan
sebanyak 39 orang (48.8%).

Kesimpulan : Keluarga yang merawat ODGJ mayoritas mengalami kecemasan, stres dan
depresi

Rekomendasi : Peneliti berharap kepada peneliti selanjutnya untuk dapat menjadi data
awal dalam mencatat yang tepat pada masalah psikologis keluarga merawat ODGJ

Kata Kunci :

Karakteristik responden, kecemasan stress, depresi

1) Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong
2) Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong
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ABSTRACT

PSYCHOLOGICAL CONDITIONS (ANXIETY, STRESS, DEPRESSION)
FAMILY IN TREATING PEOPLE WITH MENTAL DISORDERS (ODGJ)
IN THE SEMPOR 2 COMMUNITY HEALTH CENTER AREA

Background :Mental disorder is a condition caused by problems in thoughts, feelings and
actions where humans are less able to adapt to themselves, others and the
environment.People with mental disorders often experience problems about their own
thoughts because they measure their abilities by other people's standards

Objective :Knowing the Psychological Conditions (Anxiety, Stress, Depression) of
Families in Caring for People with Mental Disorders (ODGJ) in the Sempor 2 Health
Center Area.

Method :This research method is a descriptive study with a cross sectional approach.
Researchers took data from 80 families treating mental disorders. Taken by total sampling.
The technique of taking a questionnaire on survey psychological conditions (anxiety, stress,
depression) of families treating mental disorders has been tested Penunjian reliability and
validity on meesioner DASS dejust a stress scaless Cronbach's Alpha 0.8806, Depresi
0.9053, and Kecemasan 0.8517. Researchers gave 15 minutes to fill out the questionnaire.
Data analysis was in the form of univariate analysis (descriptive analysis) which was
presented in the form of a frequency distribution table.

Results :28 elderly people aged 56-65 (35%) or , moderate 39 people (40.0%) have
moderate anxiety, moderate 39 people (48.8%) have mild depression.

Conclusion :Families that treat mental disorders are mostly elderly women who are
housewives

Recommendation :The researcher hopes that future researchers will be able to update this
research with different methods such as qualitative so that they can find out a lot about
psychological conditions.

Keywords :

Characteristics of respondents, stress anxiety, depression

1) Gombong Muhammadiyah University students
2) Lecturer at Muhammadiyah University of Gombong
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Gangguan jiwa adalah suatu kondisi yang diakibatkan karena adanya
terdapat masalah pikiran, perasaan serta perbuatan dimana manusia kurang
mampu beradaptasi menggunakan diri sendiri, orang lain, dan lingkungan
(Chrisanto et al., 2022). World Health Organization (2019) menjelaskan
tentang prevalensi penderita gangguan jiwa di seluruh dunia dimana sekitar
264 juta orang mengalami depresi, 45 juta orang menderita bipolar, 20 juta

menderita skizofrenia, serta 50 juta yang mengalami dimensia (WHO, 2019)

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, memberikan lebih dari 19 juta
penduduk berusia lebih dari 15 tahun mengalami gangguan jiwa
emosional, dan lebih berasal 12 juta penduduk berusia lebih dari 15 tahun
mengalami depresi (Riskesdas, 2018). Data dari dinas Kabupaten Kebumen
menunjukan adanya menurut Bupati Kebumen angkanya kejadian tergolong
tinggi peringkat 5 besar di Jawa Tengah mencapai 4000 orang dengan
gangguan jiwa (ODGJ) (Sumarsih, 2023),. Dari data Puskesmas 2 Sempor
menunjukan bahwa di Puskesmas 2 sempor terdapat 87 ODGJ. Adapun
rincian laki-laki 52 jiwa sedangkan perempuan 35 jiwa.

Penderita gangguan jiwa sering kali mengalami masalah tentang
pikirannya sendiri karena mengukur kemampuannya dengan standar orang
lain (Nasriati, 2020). Timbulah stres, Perasaan stres atau depresi
mengakibatkan seseorang mengalami kegagalan dalam memenuhi tekanan
yang dapat terjadinya kepribadian berbeda awal terjadinya gangguan jiwa
(Nasriati, 2020). Faktor penyebab terjadnya gangguan jiwa atau disebut juga
faktor predispossi yang tiap kali di jumpai adalah multifaktor, yaitu bahwa
gangguan jiwa disebabkan faktor biologis, faktor psikologis, maupun faktor
sosiokultural serta lingkungan (Rahman et al., 2022).

1 Universitas Muhammadiyah Gombong



Faktor presdiposisi asal faktor hayati bisa adanya neurotransmitter,
sebelumnya ada keluarga yang pernah mengalami gangguan jiwa,
kerusakan cedera pada otak, mengalami penyakit kronis. Faktor presdiposisi
asal faktor psikologis dapat berupa mengalaman kurang menyenangkan,
pola asuh dari orang tua keliru serta Hasrat keinginan penderita yang belum
terpenuhi ,perilaku yang dialami ODGJ cenderung mudah tersinggung
bilamana ada ucapan yang kurang berkenan, melakukan aktivitas sesuai
dengan kemuannya sendiri karena kalau diperintah langsung tidak
menyukai serta langsung pergi (Rahman et al., 2022). Stres yang
berlangsung lama dapat bereaksi fisik nonspesifik dari stresor psikososial
contohnya tekanan mental.Keadaan yang paling buruk diakibatkan karena
adanya stres berkepanjangan. Depresi merupakan faktor utama angka bunuh
diri (Nurhayani, 2022). Dampak psikologis keluarga merawat orang dengan
gangguan jiwa (ODGJ) mengalami gangguan pemikiran dan emosi negatif
diungkapkan melalui pikiran dan ekspresi atau komunikasi yang dapat
menyebabkan stress (Maneesang et al., 2022). Dampak psikologis
Kecemasan yang dialami akibat dari tekanan psikologis yang dialaminya
setelah sekian lama melihat kondisi keluarga yang mengalami gangguan
jiwa tidak menunjukan perubahan untuk sembuh ini sangat mengganggu
pikiran (Lestari & Safaria, 2020).

Dampak psikologis depresi dampak yang dirasakan oleh keluarga
dengan adanya anggota keluarga mengalami gangguan jiwa tingginya beban
ekonomi, beban emosi keluarga, stres terhadap perilaku pasien yang
terganggu aib bagi klien dan keluarganya, sehingga masih banyak keluarga
yang menyembunyikan anggota keluarganya yang mengalami gangguan
jiwa, keluarga merasa malu, kecewa dan putus asa sering terabaikan,
masyarakat menganggap dapat hilang seiring berjalannya waktu tanpa
pengobatan. Penderita depresi dapat mengalami gangguan tingkah laku,
motivasi menurun.. Depresi suatu gangguan perasaan dengan suasana hati

dapat berubah secara drastic, mengalami perasaan tertekan, dan kurang
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mencapai harapan, kesulitan dalam hal pengambilan keputusan, perasaan
tidak berdaya dalam aktivitas, kurang berkonsentrasi , tidak memiliki
semangat hidup hingga dapat menciba berpikir untuk bunuh diri (Beesdo,
2022).

Berdasarkan hasil pada studi pendahuluan yang telah dilaksanakan pada
November 2022 di Puskesmas 2 Sempor terhadap 3 keluarga dengan
menggunakan kuisioner DASS 42 dengan 14 pertanyaan. Keluarga pertama
mengatakan saat merawat anggota keluarga yang mengalami orang dengan
gangguan jiwa (ODGJ) sering menjadi marah karena hal hal sepele,
perasaan Kecemasan saat kambuh, adik yang merawat menjadi tidak
sabaran. Berdasarkan dari hasil wawancara dengan keluarga pertama skala
Stres 19 sedang, Kecemasan 11 sedang, dan depresi 13 ringan . Keluarga
kedua yang sedang dilakukan, dari hasil wawancara dengan keluarga Skala
Stres 20 sedang, Kecemasan 12 sedang, dan depresi 15. Keluarga ketiga
mengatakan saat merawat karena sudah merawat anggota keluarga lama
menjadi lebih tenang kondisinya lebih baik, dari hasil wawancara dengan

keluarga Skala Stres 15 ringan, Kecemasan 9 ringan, dan depresi 11 ringan.

Pada tahun 2022 ada program untuk keluarga kumpul di wilayah
Puskesmas 2 Sempor setiap kamis minggu terakhir bulan dalam tahap
kuratif dan rehabilitatif acara tentang terapi aktivitas kelompok. Pada tahun
2023 anggaran dikurangi ada perubahan program menjadi skrining semua
usia 4-18 tahun, 18-60 tahun. Bedasarkan fenomena diatas, peneliti sangat
tertarik untuk meneliti tentang® Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres,
Depresi) Keluarga Dalam Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ)
Di Wilayah Puskesmas Sempor 2.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka pertanyaan penelitian yang
di ambil “ Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi ) Keluarga Dalam
Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas

Sempor 2”
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C. Tujuan

1. Tujuan umum

Mengetahui “ Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi )

Keluarga Dalam Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di

Wilayah Puskesmas Sempor 2.

2. Tujuan Khusus

a Mengidentifikasi karakteristik demografi pada “ Kondisi Psikologis

(Kecemasan, Stres, Depresi) Keluarga Dalam Merawat Orang
Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2.

b. Mengidentifikasi (Kecemasan, Stres, Depresi) Keluarga Dalam
Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah
Puskesmas Sempor 2.

D. Manfaat

1. Manfaat Bagi Pengembangan lImu

Dalam penelitian ini diperoleh dapat menambah wawasan ilmu

pengetahuan bagi mahasiswa keperawatan untuk menambah referensi

tentang “ Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi ) Keluarga

Dalam Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah

Puskesmas Sempor 2”

2. Manfaat Bagi Praktisi :

a

b.

Peneliti

Penelitian ini untuk menambah ilmu pengetahuan peneliti tentang
keluarga merawat gangguan jiwa gangguan jiwa dapat merasakan
Kecemasan, stres, dan depresi.

Tempat Penelitian

manfaatnya untuk desa di wilayah Puskesmas Sempor 2 menambah
pengetahuan agar sadar tentang anggota keluarga yang mengalami

gangguan jiwa membutuhkan kepedulian.

¢ Masyarakat
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Meningkatkan ilmu wawasan bagi masyarakat tentang adanya

Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi ) Keluarga Dalam

Merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ).

E. Keaslian Peneliti

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Metode Hasil Penelitian Persamaan dan
peneliti Penelitian  Penelitian perbedaan dengan
dan tahun penelitian ini
penelitian
(Nasriati, Tingkat Metode Hasil penelitian didapatkan ~ Persamaan dengan
2020) Stres dan penelitian  data bahwa hampir  penelitian saya
Perilaku korelasion  setengahnya (27,5%) atau menggunakan
Manajeme  al 11 responden mengalami kuantitatif
n Stres  kuantitatif, stres. Stres merupakan
Keluarga  pendekatan perasaan yang dialami olen ~Pendekatan cros
Orang Cross keluarga ketika anggota Sectional dan
Dengan Sectional,  keluarga mengalami  pengambilan  data
Gangguan  pengambil  gangguan kesehatan, total sampling.
Jiwa an data apalagi ketika salah
(ODGJ) total seorang keluarga Perbedaan terletak
sampling.  mengalami gangguan jiwa. pada metode
Gejala stres yang muncul korelasional
dapat berupa perubahan
perilaku, rasa malu,
kebingungan. Stres yang
berakumulasi dapat
menyebabkan kondisi
seseorang terkuras habis
dan  kehilangan energi
psikis maupun fisik .
(Solehah, Pengaruh Metode Berdasarkan tabel 1 diatas Persamaan terletak
2021) Psikoeduk  penelitian  diketahui pada metode
asi Tentang  deskriptif bahwa karakteristk penelitian deskriptif
Manajeme  kuantitatif, responden berdasarkan kuantitatif dan
n Stres pendekatan usia sebagian besar berusia .
Dalam pra 36-45 tahun pengamblla}n data
Meningkat ~eksperime  sebanyak 26 responden total sampling.
kan  self ntpretest- (63,4%).
Efficacy posttest, Karakteristik jenis kelamin ~ Perbedaan terletak
Keluarga pengambil  care giver pada pendekatan pra
Dalam an  data sebagian besar adalah eksperiment pretest-
Merawat mengguna  perempuan sebanyak  postest.
ODGJ DI kan Teknik 22 responden (53,7%),
Wilayah total pada karakteristik
Kerja sampling pendidikan responden
Puskesmas diperoleh data
Balowerti sebagian besar merupakan

SLTA
responden

lulusan
sebanyak 30
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Metode
Penelitian

Judul
Penelitian

Nama
peneliti
dan tahun
penelitian

Hasil Penelitian

Persamaan dan
perbedaan dengan
penelitian ini

Kota
Kediri

(73,5%).

Karakteristik pekerjaan
responden  menunjukkan
bahwa hampir setengahnya
responden bekerja sebagai
pegawai swasta
sebanyak 20 responden
(48,8%) dan pada
status care giver dalam
keluarga hampir
setengahnya adalah
saudara atau kakak
penderita sebanyak 14
responden (34,1%).
Dan penghasilan care giver
hampir

setenganya  mempunyai
penghasilan sesuai
UMR sebanyak 20
responden (48,8%).
Berdasarkan pengalaman
merawat penderita
skizofrenia didapatkan data
sebagian besar

Metode

Penelitian
Deskriptif
kuantitatif

Gambaran
Kecemasa
nan
Keluarga
Merawat
Pasien Pendekata
Dengan n cros
Skizofreni section_al
a Pada purposive
Masa sampling
Pandemi

Covid 19

(Sulasmi
et al.,
2023)

Hasil
menunjukkan
Kecemasanan
dalam  merawat pasien
skizofrenia pada masa
pandemi Covid 19 adalah
sebanyak 145 orang
(78,4%) dengan kategori
sedang dan tingkat
Kecemasanan dalam
kategori tidak Kecemasan
yaitu sebanyak 8 orang
(4,3%).

penelitian
tingkat
keluarga

Persamaan dengan
penelitian saya
menggunakan
desain  penelitian
deskriptif kuantitatif
dan pendekatan cros
sectional

Perbedaan terletak
pada desain
penelitian saya
menggunakan total
sampling
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1. | Penentuan
Tema

2. | Studi
Pendahuluan
3. | Penyusunan
proposal
4. | Ujian
Proposal
5. | Ujian
Proposal
Uji Etik
6. | Penyusunan
data hasil
penelitian
7. | Penyusunan
hasil
8. | Ujian hasil
penelitian
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Lompiron ;-
Kepodu ¢

Yth, Kepaln Puskesmus Sempor 2
Di Puskosmas Sempor 2

Assolamu’alailum Wi, Wh.

Tonnng do's semogea kiln dolam molaksanakan tugas schaci-han senantinsa mendspat

lindungan dor Allnh SWT. Apmiin

Schubungnn dengnn akon dilaksnnokonnya penclition bagi mahosiswa Kepernwatan Progmm

Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, deagan ini knmi mohon kesedinannyn untuk

memberikan ijin kepada mahasiswa kami:
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NIM < A12019012

Judul Penclitinn - Tingknt Swros Keluargn dalom Merawant Omng dengan Gangguan Jiwa
(ODGI) di Wilayah Puskesmas Sempor 2
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PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN
DINAS KESEHATAN, PENGENDALIAN PENDUDUK DAN
KELUARGA BERENCANA

PUSKESMAS SEMPOR I

JI. Raya Gombong-Kenteng Semali, Kec. Sempor, Kab. Kebumen
Hp. 087837868679 e-mail: pkmsempor2@amail.com, Kode Pos 54471

SURAT KETERANGAN
Nomor: 445/ 2328

Yang bertanda tangan dibawah ini Kepala Puskesmas Sempor |l Kecamatan
Sempor Kabupaten Kebumen Provinsi Jawa tengah, menerangkan bahwa pada
dasarnya kami tidak keberatan dan memberikan ijin untuk melakukan ljin Studi
Pendahuluan kepada:

Nama : Anastasia Sari

NIM 1 A12019012

Status : Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong
Program Studi : Keperawatan Program Sarjana

Judul Penelitian :Tingkat Stres Keluarga dalam Merawat Orang dengan
Gangguan Jiwa (ODGJ) di Wilayah Puskesmas

Sempor 2
Demikian, surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya. -
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Nama : Anastasia Sari
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Judul Penelitian : Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi) Keluarga dalam
Merawat Orang dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) di Wilayah Puskesmas
Sempor 2

Keperluan : ljin Penelitian
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Yang bertanda tangan dibawah ini Kepala Puskesmas Sempor Il Kecamatan
Sempor Kabupaten Kebumen Provinsi Jawa tengah, menerangkan bahwa pada
dasarnya kami tidak keberatan dan memberikan izin kepada;

Nama . Anastasia Sari

NIM :A12019012

Status : Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong
Program Studi : Keperawatan Program Sarjana

Judul Penelitian : Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi)
Keluarga dalam Merawat Orang dengan Gangguan
Jiwa (ODGJ) di Wilayah Puskesmas Sempor 2
Untuk melaksanakan Kegiatan Penelitian di Puskesmas Sempor Il Kabupaten
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pelaksana program
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DESCRIPTION OF ETHICAL
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"ETHICAL EXEMPTION"
Nomor : 202.6/11.3.AU/F/KEPK/VII/2023 [OR=¥0O|
El
Peneliti Utama 3 Anastasia Sari

Principal In Investigator
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Lampiran 7 Lembar Permohonan Menjadi Responden
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LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada
Yth. Calon Responden

Di Universitas Muhammadiyah Gombong, yang bertandatangan
dibawah ini saya :
Nama : Anastasia Sari
NIM : A12019012

Mahasiswa program studi Keperawatan Program Sarjana
Universitas Muhammadiyah Gombong akan melakukan penelitian tentang
“Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi ) KeluargaDalam Merawat
Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2”.

Untuk itu saya mohon kesediaannya saudara untuk berpartisipasi
menjadi responden dalam penelitian ini dengan bersedia mengisi kuesioner
yang telah saya sediakan . Data yang diperoleh untuk kepentingan peneliti.

Apabila saudara bersedia menjadi responden, maka saya mohon untuk
menandatangani lembar persetujuan yang telah di sediakan. Atas

bantuannya dan Kerjasama saya ucapkan terimakasih.

Gombong, Mei 2023
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Anastasia Sari
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Lampiran 8 Lembar Persetujuan Menjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN

Data ini bersifat rahasia. Saya yang bertanda tangan dibawabh ini :
Nama

Alamat

Jenis Kelamin : L/P

Penelitian ini tidak akan menimbulkan dampak negative atau
kerugian pada responden. Kerahasiaan informasi yang diberikan akan
dijaga dan dipakai hanya keperluan penelitian saja.

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden pada
penelitian yang bertujuan untuk mengetahui “Kondisi Psikologis
(Kecemasan, Stres, Depresi ) KeluargaDalam Merawat Orang Dengan
Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2” yang dilakukan
oleh Anastasia Sari sebagai mahasiswi program studi Keperawatan Program

Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong.

Gombong,

Responden
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Lampiran 9 Lembar Instrumen Penelitian
KUESIONER PENELITIAN

Data Demografi

Data Demografi Responden :

1. Nama Inisial
2. Umur
3. Jenis Kelamin : [ Laki-laki [] Perempuan
4. Pendidikan Terakhir : [] Tidak Sekolah
[] Tidak tamat SD
1 SD
O smp
[ SMA/SLTA
[ Diploma/Sarjana
5. Pekerjaan : [ Pedagang

] Wiraswasta

[] Petani

] Ibu Rumah Tangga
[ Tidak Bekerja

] Lain-lain, sebutkan
6. Hubungan dengan pasien :[] Orang tua

Dlsuamifistri

0 Anak

[JSaudara
7. Lamadidiagnosa ODGJ .........ccceceveiiivrinnnn. (dalam tahun )
8. Riwayat ODGJ keluarga :[J Tidak [l Ada

9. Lamamerawat ODGJ..........cccceevieiiieiieiinns ( dalam tahun)

10. Mendapatkan informasi kesehatan : [ Tidak ] Pernah
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Kuesioner Untuk Mengukur Tingkat Kecemasanan, Stres, dan Depresi

Petunjuk Pengisian

Berilah tanda (v') terhadap pernyataan dibawah ini pada alternatif
jawaban yang dianggap paling sesuai dengan pengalaman saudara dalam
merawat anggota keluarga yang mengalami gangguan jiwa. Tidak ada
jawaban benar ataupun salah, karena itu istilah sesuai dengan keadaan
saudara sesungguhnya, yaitu berdasarkan jawaban yang terlintas dalam

pikiran saudara.
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Kuesioner Tingkat Stres

Jawaban
No Pernyataan _ Tidak
Selalu | Sering | Jarang | pernah
3 2 1 0
1. | Saya selalu merasa lelah karena harus
merawat anggota keluarga yang sakit
setiap hari.
2. | Saya sering merasa putus asa selama
merawat anggota keluarga yang sakit,
3. | Saya merasa gelisah merawat anggota
keluarga yang sakit
4. | Saya sulit berkonsentrasi terhadap
pekerjaan saya
5. | Saya sulit tidur karena terus menerus
memikirkan anggota keluarga yang
sakit.
6. | Saya tidak selera makan karena memilih
merawat anggota keluarga yang sakit.
7. | Saya merasa ragu dalam mengerjakan
pekerjaan karena saya anggota keluarga
yang sakit.
8. | Saya merasa khawatir bila anggota
keluarga makin parah.
9. | Saya merasa mudah tersinggung
merawat anggota keluarga yang sakit
melakukan aktivitas sehari-hari.
10. | Saya merasa jenuh merawat anggota
keluarga yang sakit
11. | Saya merasa khawatir dengan biaya
pengobatan anggota keluarga yang
sakit.
12. | Saya merasa sedih jika merawat anggota
keluarga yang sakit.
13. | Saya merasa takut apabila anggota
keluarga yang sakit tidak dapat
disembuhkan.
14. | Saya meras marah apabila setiap hari

harus merawat anggota keluarga yang
sakit.
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Kuesioner Tingkat Kecemasanan

No

Pernyataan

Jawaban

Selalu
3

Sering

Jarang

Tidak
Pernah

Saya merasa merasa bibir saya kering

Saya mengalami kesulitan bernafas
(misalnya: seringkali terengah-engah
atau tidak dapat bernafas padahal tidak
melakukan aktivitas fisik sebelumnya).

Saya merasa goyah lemas (misalnya,
kaki terasa mau ’copot’).

Saya menemukan diri saya berada
dalam situasi yang membuat saya
merasa sangat Kecemasan dan saya
akan merasa sangat lega jika semua ini
berakhir.

Saya merasa lemas seperti mau pingsan.

Saya berkeringat secara berlebihan
(misalnya: tangan berkeringat), padahal
temperatur tidak panas atau tidak
melakukan aktivitas fisik sebelumnya.

Saya merasa takut tanpa alasan yang
jelas.

Saya mengalami kesulitan dalam
menelan.

Saya menyadari kegiatan jantung,
walaupun saya tidak sehabis melakukan
aktivitas fisik (misalnya: merasa detak
jantung meningkat atau melemah).

10.

Saya merasa saya hampir panik.

11.

b

Saya takut bahwa saya akan ‘terhambat
oleh tugas-tugas sepele yang tidak biasa
saya lakukan.

12.

Saya merasa sangat ketakutan.

13.

Saya merasa khawatir dengan situasi
dimana saya mungkin menjadi panik
dan mempermalukan diri sendiri.

14.

Saya merasa gemetar (misalnya: pada
tangan).
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Tingkat Depresi

Jawaban
No Pernyataan _ Tidak
Selalu | Sering | Jarang | pernah
3 2 1 0
1. | Saya sama sekali tidak dapat merasakan
perasaan positif.
2. | Saya sepertinya tidak kuat lagi untuk
melakukan suatu kegiatan.
3. | Saya merasa tidak ada hal yang dapat
diharapkan di masa depan.
4. | Saya merasa sedih dan tertekan.
5. | Saya merasa saya kehilangan minat
akan segala hal.
6. | Saya merasa bahwa saya sangat mudah
marah.
7. | Saya merasa bahwa hidup tidak
bermanfaat.
8. | Saya tidak dapat merasakan kenikmatan
dari berbagai hal yang saya lakukan.
9. | Saya merasa putus asa dan sedih.
10. | Saya tidak merasa antusias dalam hal
apapun.
11. | Saya merasa bahwa saya tidak berharga.
12. | Saya melihat tidak ada harapan untuk
masa depan.
13. | Saya merasa bahwa hidup tidak berarti.
14. | Saya merasa sulit untuk meningkatkan

inisiatif dalam melakukan sesuatu.
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Lampiran 10 Penjelasan Penelitian

PENJELASAN PENELITIAN (INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Anastasia Sari

Alamat : A12019012

Status : Mahasiswi Program Studi Keperawatan Program Sarjana
Universitas Muhammadiyah Gombong.

Bermaksud mengadakan penelitian tentang “Kondisi Psikologis
(Kecemasan, Stres, Depresi ) KeluargaDalam Merawat Orang Dengan
Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2”. Penelitian ini
menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian ini menggunakan total sampling dengan jumlah responden 87
keluarga yang merawat Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ). Oleh
karena itu, berikut ini saya akan menjelaskan beberapa hal terkait dengan
penelitian yang akan saya lakukan :

1. Tujuan Penelitian ini

Tujuan umum : Mengetahui Tingkat Stres Keluarga dalam Merawat

Orang dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) di Wilayah Puskesmas

Sempor 2

Tujuan Khusus :

a Mengidentifikasi karakteristik demografi pada tingkat
stres bagi keluarga yang merawat keluarga yang merawat
ODGJ

b Mengidentifikasi Tingkat stres bagi keluarga yang
merawat ODGJ

¢ Mengidentifikasi tanda dan gejala anggota keluarga

mengalami gangguan jiwa
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10.

Manfaat Penelitian ini secara garis besar adalah berguna untuk
memberikan pengetahuan dan informasi dalam bidang khususnya
keperawatan jiwan mengenai tingkat stres keluarga yang dialami
keluarga merawat orang dengan gangguan jiwa (ODGJ) di rumah.
Responden dalam penelitian ini adalah keluarga yang merawat ODGJ
dirumah.

Waktu dan tempat dilakukan sesuai kontrak dengan responden.
Sebelum pengisian kuesioner .untuk membantu dalam pengumpulan
data

Bila responden tidak bersedia mengisi kuesioner maka tidak akan
dipaksa.

Penelitian ini tidak berdampak buruk kepada responden

Semua catatan dan data berhubungan dalam penelitian ini akan disimpan
dan dijaga kerahasiaannya

Pelaporan hasil penelitian ini nantinya akan menggunakan inisial bukan
nama lengkap.

Setelah selesai pengisian kuesioner, selanjutnya akan dilakukan

pengumpulan data dengan computer

Gombong, 2023

o
gl

Anastasia Sari
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Lampiran 11 . Hasil Uji Plagiarism

[ UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN
JI. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433
GOMBONG, 54412
Website : https:/library.unimugo.ac.id/
Eemuail : lib.animugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah mi:

Nama . Sawyi, M.Sc
NIK 96009
Jabatan Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan 1T

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

Judul . Kondisi Psikologis (Kecemasan, Stres, Depresi) Keluarga Dalam Merawal
Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Di Wilayah Puskesmas Sempor 2

Nama . Anastasia Sari

NIM 1 A12019012

Program Studi : S1 Keperawatan
Hasil Cek A

Gombong, 14 Agustus 2023

Mengetahui,
Pustakawan Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan I'T
(0t Sdaviyaby SA-Rust (Sawiji, M.S¢)
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Lampiran 12 Hasil Analisa data

Statistics
Jenis Hubungan Larma Larna o Tingkat
Lt Kolmin  Ferdidkan | Paksrjan Fasian Dagnoes RwwEsail | MeEws Husahabn  TingkatSies | Hacsmasan
[ walid e =0 Bl ] &0 Bl ] B 80 a0 a1
Masig o ] ] [ ] ] ] ] ] u 1
Hiean 27 188 289 a8 2.00 209 118 208 200 175 28
1. Eiror otMeaii i) gt 108 a7a a7 0ag o3 ] 00 a7 LT
Unaur
Cumulatis
Frequancy Percart vald Parcant Farcant
allo  Cvwnsa gk 15 0.0 .0 0
Larmiz dnal 13 103 103 33
Larsin ki L] LN o iE]
Mania 1 07 0.7 1000
Tetal B0 1000 100.0
Jenis Kelamin
Cumnulative
Fregquaney  Parterl  Walid Pereent Fereanl
Valld  Lakelaki n 350 350 5.0
Perzmpuan 52 G50 650 q00.0
Tatal an 1000 1000
Pendidikan
curnlative
Fraquency | Percanl | Valid Parcent Farcant
valld  Tidak Sakalah 11| 138 13e 138
TidakTamatso. Tl 204 | 25 163
5D 55 Age BEE 850
SHP & 1.5 .5 925
L Cl TS5, | 7.5 1000
Tolal an 1000 100 0
Pekerjaan
Cumulalive
Frequenty  Percent  Valid Percent Fereant
Walld Pedagang u 250 250 250
= Rlianind s A el Al L)
Fatan| 14 115 175 475
IRT i 413 13 HE.G
Tldak Bakanz 1 13 11 an.o
Lainnga a 100 100 100.0
Tetal L] nen oo
Hubungan Pasien
Cumuiatie
Frequency  Percent | Valid Percent Farent
valil  GCrangTua a5 57.5 515 575
_ Suamlsin 10 125 125 0.0
Anak 2 25 25 725
Baudar a2 78 EIE ] 100.0
Tetal ] 100.0 100.0
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Lama Diagnesa

Cumulative
Frequenty | Percent  Valld Perent Pare
walld & tahun il 6.3 6.3 6.3
10 tahun El] 38.8 8.8 B5.0
20 tahun kL] 380 50 100.0
Tatal :0] 1o0.0 1000
Riwayat Saklt
Cumulaie
Fraquency  Paranl  Valid Parcant Parcant
Valig-  Tidak peman 56 815 25 825
Farman 4 175 75 100.0
Toaal an 1000 1200
Lama Merawat
Cumulative
Fraquenty | Percent | Valld Percant Farcent
Valld S tahun s 26.3 264 26.3
10 tahun Ex] 306 E:E: ) 65.0
20 tahun b &0 LT 100.0
Tatal 18] 1000 1004
Info Kesehatan
Cumlativ:
Freguaney | Percen|  Valid Percent Farman
\alid  Piinah on 1000 1000 1000
Tingkat Stres
Cumulative
Freguaney  Parceni  Malid Percant Parcant
Valid  plamal El| IBE 308 AwE
Fingarn el 488 48.8 ars
Sedang ] .3 13 956
Berat 1 13 13 100.0
Tatal Bl 000 1000
Tingkat Kecemasan
Cumulative
Frequeney  Pereenl  Wabi Percent Fereent
valld _Mamal 18 238 238 238
Fingan 28 363 36.3 60.0
Sedang kX 400 4nn q00.0
Tatal &0 1000 1000
TingkatDepresi
Cumulaing
Frequency  Peicerd  Valid Parcanl Parcent
valid  hiormal 3 436 FEE] LER
Ringan 39 a3 48.8 g8
Swtiang [ 78 5 100.0
Talal ) an 100.0 1003
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Lampiran 13 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 : Anastasia Sari
Nim :A12019012
Pembimbing : Tri Sumarsih, MNS
Tanggal Topik /Materi Bimbingan Paraf Paraf
Bimbingan Mahasiswa | Pembimbing
Latar belakang M W
24/10/2022 | Perbaiki latar belakang dan judul .
S |
03/12/2022 | Perbaiki bab 1 dan 2
fe | K
10/12/2022 | Perbaiki penulisan bab 1dan 2 z
oy
10/03/2023 | Bab 1,2,3
> f |
20/03/2023 | Bab 1dan3 'Ib
05/04/2023 | Perbaiki bab 1-3 2?5; %‘
12/04/2023 | Bab 1 dan 3 4 ’/(l
15/04/2023 | Latar belakang A’y
Bab kondisi k“
psikologis(kecemasan,stres,depresi) E 2
05/5/2023 | Perbaiki penulisan Acc proposal W ﬁ;\
31/05/2023 | Ta,bahkan penulisan tentang ¥ ’
dampak psikologis @p /-&\
Perbaiki definisi operasional
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Kuesioner data demografi

03/06/2023 | Ace dampak psikologis
10/8/2023 Perbaiki bab 4 dan 5
Pea(22 | pec

Mengetahui ,
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