Lampiran 1
JADWAL PENYUSUNAN PENELITIAN

Bulan Ke-
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1 | Penyusunan proposal X | X | X
2 | Penyusunan instrument X | X
3 | Seminar proposal X
4 | Perbaikan proposal X
5 | Persiapan lapangan X

6 | Pengumpulan data

7 | Pengolahan data

8 | Analisa data

9 | Penyusunan laporan

10 | Uji sidang KTI




Lampiran 2

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada

Yth. Responden

Di tempat
Dengan hormat,

Yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Politeknik Kesehatan
RS dr. Soepraoen Malang Program Studi Keperawatan :

Nama : Ika Maudy Koesrini
NIM 171065

Akan meneliti“Gambaran Tingkat Kecemasan Orang Tua Yang Memiliki Anak
Retardasi Mental” makasayamengharapkanbantuandankesediaanBapak/lbu untuk
menjadi responden penelitian
dansayajugabersediauntukmenjagakerahasiaanidentitasdaninformasi yang

Bapak/Ibuberikan.

Jika Bapak/lbu bersedia, dimohon menanda tangani lembar persetujuan yang akan
peneliti berikan. PartisipasiBapak/Ilbudapat memberikan manfaat dalam upaya
menambah pengetahuan tentang kecemasan orang tua dengan anak retardasi
mental. Demikian permohonan saya, atas kerjasama dan perhatian Bapak/lbu saya

ucapkan terima kasih.

Malang, Febuari 2020

Peneliti

lka Maudy Koesrini

NIM. 171065



Lampiran 3

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama

Umur

Alamat

Setelah mendapat informasi dan penjelasan dari peneliti, maka saya
*persedia/ tidak bersedia menjadi responden penelitian, dalam penelitian yang
berjudul “Gambaran Tingkat Kecemasan Orang Tua Yang Memiliki Anak Retardasi
Mental di SDLB Kedungkandang Malang” Demikian pernyataan ini sebagai bukti

keikutsertaan saya dalam penelitian ini.

Malang, Febuari 2020

Responden

*coret yang tidak perlu
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KISI-KISI KUESIONER

Gambaran Tingkat Kecemasan Orang Tua Yang Memiliki Anak Retardasi Mental di

SDLB Kedungkang Malang

Variabel Penelitian Gejala Kecemasan No Soal

Tingkat Kecemasan | Perasaan cemas 4

Orang Tua Yang Memiliki
Ketegangan 7

Anak Retardasi Mental di

SDLB  Kedungkandang | Kétakutan 6

Malang Gangguan tidur 5
Gangguan kecerdasan 3
Perasaan depresi 5
Gejala somatik 5
Gejala sensorik 5
Gejala kardiovaskuler 6
Gejala pernapasan 4
Gejala gastrointestinal 9
Gejala urogenetalia 4
Gejala vegetatif 5
Gejala kecemasan lain 6




LAMPIRAN 5

LEMBAR KUESIONER

Gambaran Tingkat Kecemasan Orang Tua Yang Memiliki Anak Retardasi Mental di

SDLB Kedungkandang Malang
A. Data Umum

Berilah tanda (V) pada kolom yang telah disediakan yang sesuai dengan kondisi
Bapak/Ibu

No | Data umum Jawaban
1 Nama (Inisial)
2 Umur
<21 tahun
21-25 tahun
26-30 tahun
3 Pendidikan
SMA
PT
4 Pekerjaan
Bekerja
Tidak bekerja




Tinggal di

Asrama

Rumah sendiri

Rumah orang tua

Apakah Saudara/Saudari

sedang mengalami Ya
masalah dalam keluarga

Tidak
Apakah Saudara/Saudari
sedang sakit/memiliki ya
riwayat penyakit kronis

tidak
Apakah ada anggota
keluarga yang sedang Ya
sakit.

Tidak
Jumlah anak

Belum

1

2

>2
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LEMBAR KUESIONER

Petunjuk Pengisian

1. Bapak/Ibu diharapkan mengisi semua pertanyaan yang ada

2.Gunakan tanda ceklis (V) pada kolom untuk jawaban yang tepat pada pertanyaan

yang Bapak/Ibu anggap sesuai dengan keadaan yang dialami.

3.Bila ada pertanyaan yang kurang jelas dapat ditanyakan kepada

penanggungjawab

4. Apakah Bapak/lbu merasakan hal-hal seperti dibawah ini setelah memiliki anak Retardasi

Mental?

No | Pertanyaan Jawaban | Skor

a. Perasaan cemas

1. Cemas

2. Firasat buruk

3. | Takut akan pikiran sendiri

4, Mudah tersinggung

b. | Ketegangan

1. Merasa cemas

2. Lesu

3. | Tidak bisa beristirahat dengan tenang

4. Mudah terkejut

5. Mudah menangis

6. Gemetar

7. Gelisah

c. Ketakutan




Pada gelap

Pada orang asing

Ditinggal sendiri

Pada binatang besar

Pada keramaian lalu lintas

Pada kerumunan orang banyak

Gangguan Tidur

Sukar memulai tidur

Terbangun malam hari

Tidak pulas

Mimpi buruk

Mimpi yang menakutkan

Gangguan kecerdasan

Daya ingat buruk

Sulit berkonsentrasi

Sering bingung

Perasaan depresi

Kehilangan minat

Sedih

Bangun dini hari

Berkurangnya kesukaan pada hobi

Perasaan berubah-ubah sepanjang hari

Gejala somatik (otot-otot)

Nyeri otot

Kaku

Kedutan otot

Gigi gemertak




Suara tak stabil

Gejala Sensorik

Telinga berdengung

Penglihatan kabur

Muka merah dan pucat

Merasa lemah

Perasaan di tusuk-tusuk

Gejala Cardiovaskuler

Denyut nadi cepat

Berdebar-debar

Nyeri dada

Denyut nadi mengeras

Rasa lemah seperti mau pingsan

Detak jantung hilang sekejap

Gejala pernafasan

Rasa tertekan di dada

Perasaan tercekik

Merasa nafas pendek/sesak

Sering menarik napas panjang

Gejala gastrointestinal

Sulit menelan

Mual muntah

Berat badan menurun

Konstipasi/sulit buang air besar

Perut melilit

Gangguan pencernaan

Nyeri lambung sebelum/sesudah makan




Rasa panas di perut

Perut terasa penuh/kembung

Gejala Urogenetalia

Sering kencing

Tidak dapat menahan kencing

Amenorhoe/menstruasi yang tidak teratur

Frigiditas

Gejala Vegetatif/otonom

Mulut kering

Muka kering

Mudag berkeringat

Pusing/sakit kepala

Bulu roma berdiri

Sikap responden pada saat mengisi kuesioner

Gelisah

Tidak tenang

Mengerutkan dahi muka tegang

Tonus/ketegangan otot meningkat

Napas pendek dan cepat

Muka merah

Jumlah skor

10
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POLITEKNIK KESEHATAN RS. Dr. SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN

LEMBAR PERSETUJUAN JUDUL KARYA TULIS ILMIAH

Nama Mahasiswa @ LEN A0 RS faoed G
NIM b
Judul KTI pas LR R R i
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POLITEKNIK KESEHATAN RS. Dr. SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN

KARTU BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH
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POLITEKNIK KESEHATAN RS. Dr. SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN

KARTU BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

Nama Mahasiswa : \WKA_Waudr . K Mulai bimb: ...
NIM S VINOBS AKhIF DIMbD: ..o

Judul Studi Kasus ~ : )
oawdoaran ) |

Nama Pembimbing | :. Q1AM P/

Nama Pembimbing II : .. TYUN
3 Tanda
Tanggal ® Tangan
12 /i
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l . —
)
&
A S4 sysan U1 v
e .
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YAYASAN WAHANA BHAKTI KARYA HUSADA
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GAMBARAN TINGKAT KECEMASAN ORANG TUA DENGAN
ANAK RETARDASI MENTAL DI SLB ABCD SEJAHTERA
BOGOR

KARYA TULIS ILMIAH
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BABV
HASIL DAN PEMBAHSAN PENELITIAN
A, Gambaran Umum

Pada bab Vini akan disajikanhasil dari penclitian yang dilaksanakan selama
Hua minggu tethitung sejak tanggal 26 mei — 11 juni 2017 Pengumpulan data

dilakukan dengan cara intervizw dan tanya jawab kuesioner secara langsung yang

% wq@g{g’w%ﬁg antable yangmenjelasgkan

kecemas@Pada crang tua dengan 26 retardas

beradadi kawasan
ental. SLB ini terbagi
i tingkat SMA. dengan

iean menurut 1Q anak

B. Hasil Peneliti:

b. Jenis Kelamin

&idapatkan dari hasil kuesioner danhasil pengolahan data. Hasil penelitian ini akan

& analisis dengan cara analisis inivariate dan disajikansebagai berilat ini:

1. Karakteristik Responden

a.Usia

Diagram 5.2.1

Distribusi Frekuens nden Berdasarakan Usia pada Orang Dengan

(JENTERIAN KESE )
e ﬁEKNIK KEsEﬂm_ Ry
Varibel | N | Mea | Median | Modus | Min

1 diatagfdisimpulkan bahwa

yaitu sebanyak 14

Diagram 522

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarlan Jenis Kelamin Orang Tua

vang memiliki Anak dengan Rerardasi Mental

120,00%

100,00%

80,00%

60,00%

40,00%

20,00%

(n:32)

PEREMPUAN

Berdasarkan diagram 51 dapat disimpulkan bahwa sebagian besar

responden (96,9%) sebanyak 31 responden berjenis kelamin perempuan,

dan sisanya (3,1%) sebanyak 1 responden berkelanin laki-laki.
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c. Pendidikan

Diagram 5.2.3

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir

Orang Tua dengan Anak Betardasi Mental

(m:32)

= JUMLAH = PERSENTASE

15
—

1 _— :
_3,129% 45,875% 15,625%

TIDAK 5D SMP PERGURLIAN
BERSEKDLAH TINGE]

Berdasarkan diagram 5.3 diatas dapat disimpulkan bahwa kurang dan
setengahnya (46.9%) sebanyak 13 responden berpendidikan terakhir 5D,
Dan Sebagian kecil (3% ) 1 responden tidak bersekolah, dan sebagian kecil

lamnya (1%)sebanyak 1 respenden berpendidikan perguman tingg
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2. Kecemasan |Zou:um in {Ctr|+P|us]i

a. Tingkat Kecemasan

Diagram 524

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Kecemasan
Pada Orang Tu Dengan Anak Fetardasi Mental Di SLB ABCD

Sejahtera Bogor Tahun 2017

= JUMLAH ~ PERSENTASE

1

1% 34% 3% o g .
ﬂ 3% 0 0%

TIDAK CEMAS CEMAS CEMAS  CEMAS BERATCEMAS BERAT
RINGAN SEDANG SEKAL

Berdasarkan Diagram 54 diatas dapat disimpulkan babhwa kurang
dari setengahmya (34%) sebanyak 11 Responden memuliki fingkat
kecemasan ringan, dan tidak satupun (0%) responden dengam tingkat

kecemasan berat sekali.
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GAMBARAN TINGKAT KECEMASAN ORANG TUA YANG
MEMILIKI ANAK AUTISME DI SLB

ReiNurussskinsh', Henny Suzens Median?, Dadang Pumams?
1RaiNurussakinah, Universtes Padjadjasn
2Henny Suzans Medisni, Universites Padjsdjssn
Dadsng Pumama, Universitas Padjsdjaan
rainumuzakinsh S6@gmai.com

ABSTRAK
Dilndonesia sngka kejadisn ansk autisme sebanyak 2.4 juts di
Kabupsten Garut angk: sutisme
sangat temadap tus. Peneitian ini

bartujusn untuk mengidentiikssi tingkat kecemasan arang tus yang memiliki
snak autisme. Pengambilan sampel pads penelitisn inimenggunsksn teknik

Total g deng 4 orang gan penelian ini

kriptif Instrumen pada peneitian ini
menggunakan kuesioner HARS (Hamiton Anxiety Rating Scale) yang berumish
14 Tingkst semua responden

mengalamitingkat kecemasan ringan sebanyak 1 responden (2.9%), 20
responden (58.7%) dengan tingkst kecemasan sedang, dan kecemssan berat
sebanysk 13 responden (38.0%). Kesimpulan : hasilini menunjukksn behws

tus berada pada tingkat dimsns arang tua
hanya berfokus pada pikiran yang menjadi perhatiannya dan mssih dapat
han. persn p
masuksn informasi dan untuk tingkat

tus yang memilii anak sutisme khususnys ibu, sgar setisp ibu yang memiiiki
i dan mampu
mengasuh anaknya. Ksts Kunei: Autisme, Orang Tus, dan Tingkat Kecemasan

ABSTRACT
In Indonesia the incidence of sutiem a= much s 2.4 milion, whie in Garut
regency the incidence iz unknown. Ghidren with autism are very influsntisl on
parental anxiety Jevelz. This study aims to iientify the ievel of anxisty of parents
wha hsve chidren with sufiem Sampiing in fhis study using the Totsi Sampiing
technique with  sample of 34 people. The design of this siudy iz 8 quaniiatie
descrptive approsch. The mstrument in this study uses the Hemiton Anefy
Rating Scaie (HARS) questionnaire, fotaling 14 questions. This level of anuiety
shows sil rmspondents expenenced a level of mid snxiefy ss much as 1
respondent (2.9%), 20 respondents (58.7%) with moderate anisty level, and
severe snxiely szmany a2 13 respondents (38.0%). Conciusion: the result shows

Jumal Kesshatan Komunitas Indonesia val 15 no 2 Sepfember 2019

kasus per 10.000 anak atau 0,15-0,20%. Di Ameriks Serikat, prevalensi sutis
pads tshun 2010 sebanysk 14.7 per 1.000 stsu 1 sstisp 68 ansk berumur 8
tahun. iAsis, lensi sutis meningkst jiks dengsn

peneiiian sebelumnys, yaitu psda tshun 1980 sngks kejadian sutis 1,9 per

10.000 snak meningkst pada tshun 2015 menjadi 14 per 10.000 snak
Dilndanesis hinggs ssst ini balum diketshui dengan tepat barspa jumish

snsk sutis. Diperirsken penyandsng ASD (Aufistic Spectum Disorder) di

Indonesis yaitu 2,4 juts dengen 500 orang
Menurut Priherdityo (2016) menyatakan jumiah ansk penysndang autisme di
Indonesis bersds di kissrsn 112,000 jiws. Pads tshun 2010 jumish pendarits
sutis mencspsi 2.4 juts snsk dari jumish penduduk indonesis yang mencapsi
2375 juts orang dengan laju pertumbuhan 1,14% jumish penderita autisme,
sedangksn pads tshun 2015 diperkiraksn 1/250 snak. Tahun 2015 diperkirakan
terdapst kursng lebih 12.800 snsk penysndsng sufisme stsu 134.000
i tisme di Indonesis 2010).

Menurut Yuwano (2008) sutisme sdalsh genggusn yang tedadi sejsk

Ishir yang membuat snak tidsk dapst membentuk hubungsn dsn tidsk mau
berhubungan dengan dunis lusr. Ansk sutis di usia sekolsh memeriukan peran
orang tua dsn terapis untuk meningkstkan potensi snak Sejek ansk usia
prasekolah ansk autis kurang dspat mengekspesiksn kemampuannya dslam
bersosislisasi dengan lingkungan sekitsr, seninggs snsk sutisme serng kail
di dan di sekalsh umum. Ansk

sutis memiiki messish dslem berbsgsi sspek. diantsranya dalam sspek
kamunikasi, interaksi sosial, ganggusn indera, pals bermain, dan tingksh lsku
Anskauis dengan ganggusn komunikssi bissanys jarang berbicar, sult untuk
disjsk bicars dan ketika berbicars menggunsksn bshass yang sussh dipshsmi
oleh orang lain. Anak autis sering menghindari kontak mata dengan orsng lain
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia Orang Tua yang Memiliki

Anak Autisme di SLEB Negen Gamt

No Karakteristik Frekuensi k)
1 Jenis Kelamin
Laki-laki g 23.5%
Perermpuan 26 T76.5%
2 Usia
dewsss gwal (30-39 tahun) 5 14.7%
dewssa akhir (40-49 tahun 14 41.2%
usia pertengahan (=50} 15 44 1%
3 Tingkat Pendidikan
50 0 0%
SMP 7 20.6%
Shis 18 52.9%
SARJANA ] 26.5%
4 Tingkat Pekerjaan
PMS T 20.6%
Wiraswests 11 32.4%
Swasiz 3 5E5
Lain-lgin 13 38.2%

Pads tabel 1, diketahui bahwa tingkst kecemasan orang tus yang memiliki anak
gutisme berada pads tingkat kecemasan sedang dengan jumiah 20 responden

atau 58.7%. Sedangkan untuk tingkat kecemsasan ringan sebanyak 1 responden
atay 2.9%. Terskhir untuk tingkat kecemsssn berst diketshui sebanysk 13

responden atau 38.0%.

Tabel2. Distribusi frekuensi tingkst kecemsasan orang tus

Tingkat Mecemzszan

Frekuensi Persen %

Tdak zds kecemzsan

Ringan 29%
Sedang ST%
Bl 3B.0%
Sang et beat 0 0%

Total

L 100%




