Lampiran 1 : Surat Permohonan Data Awal

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

N JI Budi Utomo No 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telepon (0352) 481124, Faksimile (0352) 46179, emarl akademik@umpo ac 1d website
www umpo ac id
Akreditast Institust oleh BAN-PT = B
(SK Nomor 169 Sk Akred PTIV 2015)

Nomor: 6§y /
Hal JHIV.6/PN12021 Ponorogo, 18 Oktober 2021
- Permohonan Data Awal Penelitian

Ym Kepala Dinas Kesel

Di. atan Ponorogo

Ponorogo

Assalamu alaikum w, w,

Dlsmnpmknn dengan hormat bahwa sebagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program (UAP)
Mahasiswa  Program  Studi -1 Kc])crnwnlzm Fakultas Tlmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo Tahun Akademik 2021-2022, maka mahasiswa / mahasiswi
diwajibkan untuk menyusun Skripsi lingkup Keperawatan.

Maka bersama ini mengharap bantuan dan kerjasama Bapak / Ibu dapatnya memberikan
kemudahan dalam melaksanakan izin pada data awal penclitian, dengan pokok permasalahan :
Data pasien covid-19 selama 2021 di Ponorogo

Adapun nama mahasiswa / mahasiswi sebagai berikut :

Nama : Rahma Tri Fany
NIM : 18631675
Jurusan : §1 Keperawatan

Demikian, atas bantuan dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum w. w.

{
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

J1 Budi Utomo No 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
l/ Telepon (0352) 481124, Faksimule (0332) 46179, email pkademik@umpo.ac.id website :
www umpo.acid

Akreditast Institusi oleh BAN-PT =B
- {SK Nomor 169 SK/Akred PT/IV/2015)
e —
Nomor Z05/1V.6/KM-PN2021 Ponorogo, 14 Desember 2021
Hal :Permohonan Data Awal Penelitian

Kepada :
Yth. Kepala Dinas Keschatan Ponorogo
Di-

Ponorogo

Assalamu'alakum w, w,

Disampaikan dengan hormat bahwa sebagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program (UAP)
Mahasiswa Program Studi S-1 Keperawatan Fakultas Ilmu Kesebalan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo Tahun Akademik 2021-2022, maka mahasiswa / mahasiswi
diwajibkan untuk menyusun Skripsi lingkup Keperawatan.

Maka bersama ini mengharap bantuan dan kerjasama Bapak / Ibu dapamya memberikan
kemudahan dalam melaksanakan izin pada data awal penelitian, dengan pokok permasalahan :
Data Pasien Covid-19 Di Kecamatan Ponorogo

Adapun nama mahasiswa / mahasiswi scbagai berikut :

Nama : Rahma Tri Fany
NIM : 18631675
Jurusan : S1 Keperawatan

Demikian, atas bantuan dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum w. w.

Dipindai dengan CamSecanner



Lampiran 2 : Surat Balasan Permohonan Data Awal
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Lampiran 3 : Surat ljin Penelitian Bakesbangpol

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

JI Budi Utomo No 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telpn (0352) 481124, Faksimile (0352) 461796, ematl akademikGiumpo.ac.id website .
wWww umpo acd
Akreditasi Institusy oleh BAN-PT = B
(SK Nomor 77/SK/Ban-PT/Ak-PPJI/PT/IV/2020)

Nomor: 372 /IV.6/KM-PN/2022 Ponorogo, 6 Juni 2022
Hal :Permohonan ljin Penclitian

IY)gh. Kepala BAKESBANGPOL Ponorogo
i

PONOROGO
Assalamu ‘alaikum w. w.

Disampaikan dengan hormat bahwa sebagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program (UAP)
Pendidikan Prodi SI Keperawatan Fakultas Ilmu Keschatan Universitas Muhammadiyah
Ponorogo Tahun Akademik 2021/2022, maka mahasiswa / mahasiswi diwajibkan untuk
menyusun Skripsi (Studi Kasus) lingkup Keperawatan.

Untuk kegiatan dimaksud mengharap bantuan dan kerjasama Bapak/Ibu dapatnya mem})criknn
kemudahan dalam melaksanakan ijin penelitian kepada mahasiswa/mahasiswi kami untuk
penyusunan Skripsi. Adapun nama mahasiswa / mahasiswi sebagai berikut :

Nama : Rahma Tri Fany

NIM : 18631675

Lokasi Penelitian/Riset : Kelurahan Mangkujayan Kecamatan Ponorogo

Waktu Penelitian/Riset : 3 bulan )

Judul Penelitian/Riset : Hubungan Stigma Dengan Kecemasan Masyarakat di Kelurahan
Mangkujayan RT02 / RW 02 Kecamatan Ponorogo Kabupaten
Ponorogo

Demikian, atas bantuan dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum w. w.

Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 4 : Surat Balasan Bangkesbangpol

PEMERINTAH KABUPATEN PONOROGO
BAl?nAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
 Aloon-aloon Utara Nomor & Telepon (0352) 483852
PONOROGO

Kode Pos 63413

REKOMENDAS|
Nomor  : 072 /364 /40528 1 2022

Berdasarkan surat Dekan Fakultas limu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo, tangg
06 Juni 2022, Nomor : 3771V 6/KM-PN/2022, perihal Permohonan Ijin Penelitian ' &

Dengan ini Kepala Badan Kesatuan Bangsa Dan Polltk Kabupaten Ponorogo memberikan
Rekomendasi kepada :

Nama Penelit . RAHMA TRI FANY
Mhs. Fakultas limu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Ponorogo

Alamat : TWA BLOK U27 NO 104 JL. CEMPAKA XII RT 007/RW 030,
Ds/Kel. Teluk Pucung, Kec. Bekasi Utara, Kota Bekasi

Thema / Acara Survey / Research . " Hubungan Stigma dengan Kecemasan Masyarakat di

/PKL/ Pengumpulan data/Magang Kelurahan Mangkujayan RT 02 RW 02 Kecamatan Ponorogo
Kabupaten Ponorogo *

Daeralv/ Tempat dilakukan PKN/ 1 Kelurahan Mangkujayan Kecamatan Ponorogo

Survey/ Pengumpulan Data

Tujuan Penelitian . Kuesioner/Skripsi

Tanggal dan atau Lamanya . 3 (tiga) Bulan Sejak Tanggal Surat Dikeluarkan

Penelitian

Bidang Penelitian . Kesehatan

Status Penelitian . Perpanjangan

Anggota Peneliti 2 e

Nama Penanggungjawab / : Sulistyo Andarmoyo S.Kep Ns.. M.Kes

Koordinator Penelitian Dekan Fakultas limu Kesehatan UNMUH Ponorogo

Nama Lembaga . Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Melaksanakan Protokoler Kesehatan Covid 19 ;

setempat |
mwmmmlmmmmlmyimmmmmmwm

seperti tersebut diatas ;

Harus _
Mmm1x24mwmmwmmmmmm
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Lampiran 5 : Surat Balasan Kelurahan Mangkujayan

PEMERINTAH KABUPATEN PONOROGO
KECAMATAN PONOROGO

KELURAHAN MANGKUJAYAN

J1. Jawa No. 10 Telp. (0352)-461522
PONOROGO 63413

SURAT KETERANGAN
Nomor: 470/ 4 3& /405.30.17.13/2022

tangan dibawah ini Lurah Mangku]ayan Kecamatan Ponorogo Kabupaten Ponorogo,

asiswa Unmuh Ponorogo dari
telah melakukan penelian di



Lampiran 6 : Surat Pernyataan Peneliti
SURAT PERNYATAAN PENELITI
Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Rahma Tri Fany
NIM 16316765

Judul Penelitian : Hubungan Stigma dengan Kecemasan Masyarakat tentang
Covid-19 di RT 02/RW 02 Kelurahan Mangkujayan
Kecamatan Ponorogo Kabupaten Ponorogo

Program : S1 Keperawatan
Asal Instansi © Fakultas Ilmu Kesehatan Universitan Muhammadiyah
Ponorogo

Dengan sesungguhnya menyatakan bahwa saya bersedia memenuhi semua prinsip
yang tertuang dalam pedoman etik WHO 2011 dan CIOMS 2016. Apabila saya
melanggar salah satu prinsip tersebut dan terdapat bukti adanya pemalsuan data,
maka saya bersedia diberikan sanksi sesuai dengan kebijakan dan aturan yang
berlaku.

Demikian surat permohonan ini saya buat dengan sesungguhnya dan untuk
dipergunakan sebagai mana mestinya, atas perhatianya saya mengucapkan banyak
terimakasih.

Ponorogo, 22 Juni 2022

Yang Membuat

Rahma Tri Fany
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Lampiran 7 : Surat Uji Etik

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
FAKULTAS ILMU KESEHATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.l32/ER/KEPK/2022

Protokol penclitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Pencliti utama ¢ RANMA TRI FANY
Principal In Investigator

Nama Institus : Universitas Muhammadiyah Ponorogo
Name of the Institution

Dengan judul:

Title .

"Hubungan Stigma dengan Kecemasan Masyarakat Tentang Covid-19 di Kelurahan Mangkujayan
RT 02/RW 02 Kecamatan Ponorogo Kabupatan Ponorogo"

"The Relationship berween Stigma and Public Anxiety About Covid-19 in Mangkujayan Village RT
O02/RW 02, Ponorogo District, Ponorogo Regency”™

Dinyatakan layak etik scsuai 7 (tyjub) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilal llmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kcuhulun dan Privacy, dan 7) Persctujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan olch terpenubinya indikator scliap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WO 201 Standards, 1) Soctal Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Bencfits, 4) Risks, 5) P sion/Eapl ion, 6) Confidentiality and Privacy. and 7) Informed
Concent, referring fo the 2016 CIOMS Guidelines. This & ax hvdtcalfd by the fulfillment of the indicators of each standard

Pernyataan Laik Etik ini berfaku selama kurun waktu tanggal 12 Mei 2022 sampai dengan tanggal 12 Mei 2023,

This declaration of ethics applies during the period May 12, 2022 until May 12, 2023

May 12, 2022
Professor Chairperyon,

Siti M SKep., No, M Kep.

Dipindai dengan CamScanner



Lampiran 8 : Penjelasan Sebelum Penelitian

Mendapatkan Persetujuan Setelah Penjelasan
(penjelasan sebeleum penelitian/PSP):
Informasi esensial untuk calon peserta penelitian
(WHO-CIOMS 2016)

Judul Penelitian : Hubungan Stigma dengan Kecemasan Masyarakat Tentang
Covid-19 di RT 02/RW 02 Kelurahan Mangkujayan
Kecamatan Ponorogo Kabupaten Ponorogo

Jenis Penelitian . Kuantitatif
Nama Peneliti : Rahma Tri Fany
Alamat Peneliti : JI Merbabu No.57 Kecamatan Nologaten Ponorogo

Lokasi(Tempat) Penelitian :Kelurahan Mangkujayan Kecamatan Ponorogo

Sebelum meminta persetujuan individu untuk berpartisipasi dalam penelitian, peneliti
harus memberikan informasi berikut, dalam 93ontro atau bentuk komunikasi lain yang
dapat dipahami individu (Lihat Pedoman 9):

1. Tujuan penelitian, metode, prosedur yang harus dilakukan oleh peneliti dan
peserta, dan penjelasan tentang bagaimana penelitian berbeda dengan perawatan
medis rutin (Pedoman 9);

Penelitian ini bertujuan untuk mempelajari hubungan stigma dengan kecemasan
masyarakat tentang Covid-19. Penelitian ini akan dilakukan selama kurang
lebih 1 minggu. Untuk mahasiswa, kami akan memberikan kuesioner
stigma dengan kecemasan masyarakat tentang Covid-19 dalam bentuk
kuesioner. Hasil atau kesimpulan dari pengisian kuesioner akan kami
beritahukan kepada anda.

2. Bahwa individu diundang untuk berpartisipasi dalam penelitian, alasan untuk
mempertimbangkan individu yang sesuai untuk penelitian, dan partisipasi tersebut
bersifat sukarela (Pedoman 9);

Masyarakat Kelurahan Mangkujayan Kecamatan Ponorogo Kabupaten Ponorrogo
yang mengalami kecemasan tentang Covid-19. Anda diminta berpartispasi
sebagai subjek karena merupakan Masyarakat yang mengalami kecemasan
tentang Covid-19. Bila anda setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini,
Anda diminta untuk menandatangani dan menuliskan tanggal pada lembar
konfirmasi persetujuan untuk berpartisipasi sebagai responden dalam
penelitian ini.



3. Bahwa individu bebas untuk menolak untuk berpartisipasi dan bebas untuk
menarik diri dari penelitian kapan saja tanpa 94ontrol atau kehilangan imbalan
yang berhak ia dapatkan (Pedoman 9);

Jika Anda memutuskan untuk tidak berpartisipasi maka hal ini tidak akan
mempengaruhi kehidupan anda. Keikutsertaan Anda pada penelitian ini
bersifat sukarela. Anda memiliki hak penuh untuk mengundurkan diri atau
menyatakan batal untuk berpartisipasi kapan saja.

4. Lama waktu yang diharapkan dari partisipasi individu (termasuk jumlah dan lama
kunjungan ke pusat penelitian dan jumlah waktu yang diperlukan) dan
kemungkinan penghentian penelitian atau partisipasi individu di dalamnya;

Penelitian ini akan dilakukan selama kurang lebih 1 minggu, dengan sekali
pengisian kuesioner pada hari pertama.

5. Apakah uang atau bentuk barang material lainnya akan diberikan sebagai imbalan
atas partisipasi individu. Jika demikian, jenis dan jumlahnya, dan bahwa waktu
yang dihabiskan untuk penelitian dan ketidaknyamanan lainnya yang dihasilkan
dari partisipasi belajar akan diberi kompensasi yang tepat, Moneter atau non-
moneter (Pedoman 13);

Dengan berpartisipasi dalam penelitian ini, anda dapat berperan penting
untuk membuktikan adanya hibungan stigma dengan kecemasan masyarakat
tentang Covid-19. Dengan demikian, secara tidak langsung anda sudah
membantu masyarakat untuk mengurangi stigma tentang Covid-19.

6. Bahwa, setelah selesainya penelitian ini, peserta akan diberitahu tentang hasil
penelitian secara umum, jika mereka menginginkannya;

Hasil kuesioner akan kami beritahukan kepada Anda.

7. Bahwa setiap peserta selama atau setelah studi atau pengumpulan data biologis dan
data terkait kesehatan mereka akan mendapat informasi dan data yang
menyelamatkan jiwa dan data klinis penting lainnya tentang masalah kesehatan
penting yang relevan (lihat juga Pedoman 11);

Semua data atau informasi dari Anda akan kami simpan dengan aman.

8. Temuan yang tidak diminta/diharapkan akan diungkapkan jika terjadi (Pedoman
11);

Pada penelitian ini tidak dilakukan tindakan apapun selain melakukan pengisian
kuesioner.

9. Bahwa peserta memiliki hak untuk mengakses data klinis mereka yang relevan
yang diperoleh selama studi mengenai permintaan (kecuali komite etik riset telah



10.

11.

12.

13.

14.

menyetujui sementara atau permanen, data tidak boleh diungkapkan. Dalam hal
mana peserta harus diberitahu, dan diberikan, alasannya)

Anda sebagai subjek memiliki hak untuk mengakses data Anda.

Rasa sakit dan ketidaknyamanan akibat intervensi eksperimental, risiko dan
bahaya yang diketahui, terhadap individu (atau orang lain) yang terkait dengan
partisipasi dalam penelitian ini. Termasuk risiko terhadap kesehatan atau
kesejahteraan kerabat langsung peserta (Pedoman 4);

Penelitian ini mempunyai risiko yang sangat kecil, karena tidak dilakukan
tindakan apapun terhadap Anda. Apabila Anda merasa tidak nyaman saat
dilakukan pengisian kuesioner, Anda berhak untuk menghentikan proses
wawancara tersebut.

Manfaat klinis potensial, jika ada, karena berpartisipasi dalam penelitian ini
(Pedoman 4 dan 9);

Dengan berpartisipasi dalam penelitian ini, anda dapat berperan penting
untuk membuktikan hubungan stigma dengan kecemasan masyarakat tentang
Covid-19. Dengan demikian, secara tidak langsung anda sudah membantu
masyarakat untuk mengurangi stigma tentang Covid-19.

Manfaat yang diharapkan dari penelitian kepada masyarakat atau masyarakat luas,
atau kontribusi terhadap pengetahuan ilmiah (Pedoman 1);

Penelitian terkait dengan kecemasan masyarakat tentang Covid-19. Penelitian
di Indonesia belum banyak. Hasil penelitian ini diharapkan memberi
informasi yang berharga bagi masyarakat lainnya.

Bagaimana transisi ke perawatan setelah penelitian disusun dan sampai sejauh
mana mereka akan dapat menerima intervensi studi pasca uji coba yang bermanfaat
dan apakah mereka akan diharapkan untuk membayarnya (Pedoman 6 dan 9);

Penelitian ini hanya bersifat untuk memperoleh data melalui keterangan yang
Anda berikan. Jika penelitian ini berakhir dan sudah didapatkan
hasil/kesimpulannya, maka data yang sudah kami peroleh akan kami
hapus/dimusnahkan. Selama proses pengambilan data, Anda tidak dikenakan
biaya apapun.

Risiko menerima intervensi yang tidak terdaftar jika mereka menerima akses
lanjutan terhadap intervensi studi sebelum persetujuan peraturan (Pedoman 6);

Tidak ada intervensi



15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Intervensi atau pengobatan 96ontrol96ive yang tersedia saat ini;
Tidak ada intervensi

Informasi baru yang mungkin terungkap, baik dari penelitian itu sendiri atau
sumber lainnya (Pedoman 9);

Penelitian terkait topik ini sangat terbatas. Hasil penelitian ini memiliki
novelty dalam bidang keperawatan.

Ketentuan yang akan dibuat untuk memastikan penghormatan terhadap privasi
peserta, dan untuk kerahasiaan catatan yang mungkin dapat mengidentifikasi
peserta (Pedoman 11 dan 22);

Semua informasi bersifat rahasia. Subjek dalam bentuk 96ontro.

Batasan, legal atau lainnya, terhadap kemampuan peneliti untuk menjaga
kerahasiaan aman, dan kemungkinan konsekuensi dari pelanggaran kerahasiaan
(Pedoman 12 dan 22);

Semua data akan dirahasiakan.

Sponsor penelitian, afiliasi institusional para peneliti, dan sifat dan sumber
pendanaan untuk penelitian, dan, jika ada, konflik kepentingan peneliti, 96ontrol
penelitian dan komite etika penelitian dan bagaimana konflik ini akan terjadi.
Dikelola (Pedoman 9 dan 25);

Tidak ada sponsor

Apakah peneliti hanya sebagai peneliti atau selain peneliti juga dokter peserta
(Guideline 9);

Sebagai peneliti

Kejelasan tingkat tanggung jawab peneliti untuk memberikan perawatan bagi
kebutuhan kesehatan peserta selama dan setelah penelitian (Pedoman 6);

Prosedur ini akan menimbulkan perasaan pasien diexplorasi. Pada beberapa kasus
proses pengisian kuesioner mendalam akan menimbulkan rasa tidak nyaman.
Sampai sejauh ini, belum pernah dijumpai adanya penolakan dari pasien untuk
dilakukan pengisian kuesioner secara mendalam.

Bahwa pengobatan dan rehabilitasi akan diberikan secara gratis untuk jenis cedera
terkait penelitian tertentu atau untuk komplikasi yang terkait dengan penelitian,
sifat dan durasi perawatan tersebut, nama layanan medis atau organisasi yang akan
memberikan perawatan. Selain itu, apakah ada ketidakpastian mengenai
pendanaan perawatan tersebut (Pedoman 14);

Tidak ada intervensi pada penelitian ini.



23. Dengan cara apa, dan oleh organisasi apa, peserta atau keluarga peserta atau orang-
orang yang menjadi tanggungan akan diberi kompensasi atas kecacatan atau
kematian akibat luka tersebut (atau perlu jelas bahwa tidak ada rencana untuk
memberikan kompensasi semacam itu) (Pedoman 14) ;

Tidak ada intervensi. Tidak ada kompensasi.

24. Apakah atau tidak, di negara tempat calon peserta diundang untuk berpartisipasi
dalam penelitian, 97ontrol97 kompensasi dijamin secara 97ontr;

Ada

25. Bahwa komite etika penelitian telah menyetujui 97ontrol97 penelitian (Pedoman
23);

Ya, Subjek dapat menghubungi Komite Etik Penelitian Kesehatan FIK UMPO

26. Bahwa mereka akan diinformasikan dalam kasus pelanggaran 97ontrol97 dan
bagaimana keselamatan dan kesejahteraan mereka akan terlindungi dalam kasus
seperti itu (Pedoman 23).

Ya, laporan akan disampaikan kepada Komite Etik Penelitian Kesehatan FIK
UMPO

Dalam kasus tertentu, sebelum meminta persetujuan individu untuk berpartisipasi dalam
penelitian, peneliti harus memberikan informasi berikut, dalam 97ontro atau bentuk
komunikasi lain yang dapat dipahami individu:

1. Untuk percobaan terkontrol, penjelasan tentang fitur rancangan penelitian
(misalnya randomisasi, atau tersamar ganda), bahwa peserta tidak akan diberi tahu
tentang perlakuan yang ditugaskan sampai penelitian selesai dan 97ontro sudah
dibuka;

Pada penelitian ini bukan merupakan penelitian tersamar. Semua informasi akan
diinformasikan secara jelas kepada Anda.

2. Apakah semua informasi penting diungkapkan dan, jika tidak, bahwa mereka
diminta untuk setuju untuk menerima informasi yang tidak lengkap dan informasi
lengkap akan diberikan sebelum hasil studi dianalisis dan peserta diberi
kemungkinan untuk menarik data mereka yang dikumpulkan di bawah studi ini (
Pedoman 10);

Seluruh informasi terkait dengan penelitian ini akan diinformasikan secara jelas.
Jika Anda merasa informasi yang Anda berikan kurang, maka Anda dapat
menarik informasi tersebut.



3. Kebijakan sehubungan dengan penggunaan hasil tes 98ontrol dan informasi
98ontrol keluarga, dan tindakan pencegahan untuk mencegah pengungkapan hasil
uji 98ontrol peserta terhadap keluarga dekat atau kepada orang lain (misalnya
perusahaan asuransi atau pengusaha) tanpa Persetujuan peserta (Pedoman 11);

Penelitian ini hanya sebatas meminta informasi melalui pengisian kuesioner .

4. Kemungkinan penelitian menggunakan, langsung atau sekunder, catatan medis
peserta dan 98ontrol98 biologi yang diambil dalam perawatan klinis;

Dalam penelitian ini peneliti tidak menggunakan data sekunder seperti catatan
medis ataupun specimen.

5. Untuk pengumpulan, penyimpanan dan penggunaan bahan biologi dan data terkait
kesehatan, informed consent yang luas akan diperoleh, yang harus menentukan:
tujuan biobank, kondisi dan lama penyimpanan; Aturan akses ke biobank; Cara
donor dapat menghubungi 98ontrol98i biobank dan dapat tetap mendapat
informasi tentang penggunaan masa depan; Penggunaan bahan yang dapat
diperkirakan, terlepas dari studi yang sudah benar-benar didefinisikan atau
diperluas ke sejumlah keseluruhan atau sebagian tidak terdefinisi; Tujuan yang
dimaksudkan untuk penggunaan tersebut, baik untuk penelitian, dasar atau
penerapan, atau juga untuk tujuan komersial, dan apakah peserta akan menerima
keuntungan moneter atau lainnya dari pengembangan produk komersial yang
dikembangkan dari 98ontrol98 biologisnya; Kemungkinan temuan yang tidak
diminta dan bagaimana penanganannya; Pengamanan yang akan diambil untuk
melindungi kerahasiaan serta keterbatasan mereka, apakah direncanakan bahwa
98ontrol98 biologi yang dikumpulkan dalam penelitian akan hancur pada
kesimpulannya, dan jika tidak, rincian tentang penyimpanan mereka (di mana,
bagaimana, untuk berapa lama , dan disposisi nal) dan kemungkinan penggunaan
masa depan, bahwa peserta memiliki hak untuk memutuskan penggunaan masa
depan tersebut, menolak penyimpanan, dan menghancurkan materi yang tersimpan
(Pedoman 11 dan 12);

Dalam penelitian ini tidak menggunakan specimen bialogis.

6. Bila wanita usia subur berpartisipasi dalam penelitian terkait kesehatan, informasi
tentang kemungkinan risiko, jika mereka hamil selama penelitian, untuk diri
mereka sendiri (termasuk kesuburan di masa depan), kehamilan mereka, janin
mereka, dan keturunan masa depan mereka; Dan jaminan akses terhadap tes
kehamilan, metode kontrasepsi yang efektif dan aman, aborsi legal sebelum
terpapar intervensi 98ontrol98ive atau 98ontrol98i potensial. Bila kontrasepsi yang
efektif dan / atau aborsi yang aman tidak tersedia dan tempat studi 98ontrol98ive
tidak layak dilakukan, para wanita harus diberi informasi tentang:

o risiko kehamilan yang tidak diinginkan;

e Dasar 98ontr untuk melakukan aborsi;

e Mengurangi bahaya akibat aborsi yang tidak aman dan komplikasi
selanjutnya;

¢ Kalau kehamilan diteruskan/tidak dihentikan, jaminan tindak lanjut untuk
kesehatan mereka sendiri dan kesehatan bayi dan anak dan informasi yang



kesulitan untuk menentukan sebab bila ada kasus
kelainan janin atau bayi(Pedoman 18 dan 19 );

Penelitian ini tidak menerapkan intervensi apapun, sehingga
mengandung risikoyang kecil bagi Anda yang tergolong
perempuan usia produktif, atau dalam keadaan hamil.

Ketika mengenai wanita hamil dan menyusui, risiko partisipasi
dalam penelitian terkait kesehatan untuk diri mereka sendiri,
kehamilan mereka, janin mereka, dan keturunan masa depan
mereka, apa yang telah dilakukan untuk memaksimalkan potensi
keuntungan individual dan meminimalkan risiko, bukti mengenai
risiko dapat tidak diketahui atau kontroversial, dan seringkali
sulit untuk menentukan sebab kasus kelainan janin atau bayi
(Pedoman 4 dan 19);

Penelitian ini tidak menerapkan intervensi apapun, sehingga
mengandung risikoyang kecil bagi Anda yang tergolong
perempuan usia produktif, atau dalam keadaan hamil.

Ketika mengenai korban bencana yang sebagian besar berada di
bawah tekanan, perbedaan antara penelitian dan bantuan
kemanusiaan (Pedoman 20); dan

Penelitian ini dilakukan pada daerah yang aman dan tidak rawan bencana.

Ketika penelitian dilakukan di lingkungan online dan
menggunakan alat online atau digital yang mungkin melibatkan
kelompok rentan, informasi tentang 99ontrol privasi dan
keamanan yang akan digunakan untuk melindungi data mereka;
Dan keterbatasan tindakan yang digunakan dan risiko yang
mungkin ada meskipun adapengamanan (Pedoman 22).

Penelitian ini bersifat online. Data yang kami peroleh
melalui pengisian kuesioner denga media google form. Kami
akan menjamin kerahasiaan hasil.



Lampiran 9 : Informed Consent
INFORMED CONSENT
(PERNYATAAN PERSETUJUAN IKUT PENELITIAN)

Judul Penelitian : Hubungan Stigma dengan Kecemasan Masyarakat Tentang
Covid-19 di Kelurahan Mangkujayan RT 02/ RW 02
Kecamatan Ponorogo Kabupaten Ponorogo

Peneliti : Rahma Tri Fany

Mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan Fakultas Ilmu
Kesehatan Universita Muhammadiyah Ponorogo

Saya yang bertanda tangan dibawah ini, telah mendapatkan penjelasan
tentang prosedure penelitian dan kesempatan untuk bertanya mengenai hal yang
kurang saya pahami menyertakan *(SETUJU/TIDAK SETUJU) untuk ikut
berpartisipasi yang diperlukan oleh peneliti dengan benar. Saya mengerti bahwa
saya menjadi bagian dari penelitian dengan judul di atas. Saya telah diberitahu
bahwa kerahasian data pribadi saya akan sangat dijaga dan data yang diperoleh
hanya akan digunakan untuk kepentingan penelitian.

Kesediaan maupun penolakan untuk berpartisipasi sebagai responden dalam
proses pengambilan data penelitian ini tidak merugikan saya. Saya mengerti bahwa
tujuan dari penelitian ini akan sangat bermanfaat bagi tenaga kesehatan dan unit
pelayanan kesehatan.

Demikian surat persetujuan ini saya buat dengan sebenar-benarnya secara
sukarela dan tanpa paksaan dari pihak manapun.

Ponorogo, 22 Juni 2022

Peneliti Responden

Rahma Tri Fanv (oo )
18631675

100



Lampiran 10 : Instrumen Penelitian
Kuesioner Data Demografi
Petunjuk pengisian :

Berilah tanda (X) pada kotak pilihan jawaban yang sesuai dengan anda

Nama
Jenis Kelamin :  [] Laki-laki Il Perempuan
Usia
Agama
Status Marital : [ ]  Menikah
[]  Belum Menikah

[] Duda
[1 Janda
Pendidikan Terakhir
Pekerjaan
Penghasilan
Pernah tekonfirmasi Covid-19: [ ] Ya

L] Tidak

Mengetahui tentang Covid-19 : |:| Ya

[] Tidak



Petunjuk Pengisian :

Dibawah ini dapat sejumlah pendapat tentang penyakit Covid-19 dan penderitanya
serta kecemasan yang anda alami. Beberapa pendapat mungkin benar munurut
Anda, dan beberapa diantaranya mungkin tidak benar. Orang-orang atau
masyarakat memiliki berbagai pendapat tentang Covid-19, dan kami tertarik
dengan pendapat pribadi anda. Tolong jawab pertanyaan dengan jujur. Nama anda

sama sekali tidak disebutkan dalam tanggapan ini

Pilihan jawaban dengan cara memberi tanda silang (X) pada pilihan jawaban

yang sesuai menurut Anda.



KISI-KISI KUESIONER STIGMA SOSIAL COVID-19

VARIABEL INDIKATOR Jumlah No. Soal SKOR
PENELITIAN Soal
STIGMA Stigma sosial pada
DENGAN Covid-19:
KECEMASAN 1. Labbelling 5 1 +
TENTANG 2 -
COVID-19 4 +
5 -
2. Stereotip 3 6 -
8 -
9 -
3. Separation 5 3 +
7 +
12 -
13 -
14 +
4. Diskriminasi 3 10 +
11 +
15 -
Jumlah soal 15 15




Pilihan Jawaban

No Pertanyaan Sangat Tidak Setuju Sangat
tidak setuju setuju
setuju

1 | Covid-19 adalah virus dari

China

Covid-19 merupakan penyakit
mematikan melebihi penyakit

lain

Penanganan terbaik untuk orang
dengan Covid-19 adalah
dijauhkan dari komunitas

Covid-19 merupakan beban bagi
masyarakat

Ketika seseorang menunjukan
Covid-19, dia suspect Covid-19

Ketika seseorang menunjukan
gejala Covid-19, dia harus
segera dirawat di Rumah Sakit

Ketika seseorang menunjukan
gejala Covid-19, dia sebaiknya

segera dikarantina

Saya merasa tidak nyaman jika
berada dekat dengan rumah
seseorang yang diduga penderita
Covid-19

Keluarga dari penderita Covid-
19 dapat menularkan kepada
masyarakat sekitar

10

Saya tidak akan menjenguk
tetangga yang sakit, ketika tahu
bahwa dia penderita Covid-19




11

Saya tidak bersedia membantu

pemakaman penderita Covid-19

12

Keluarga dari penderita Covid-
19, tidak boleh tinggal ditengah

masyarakat.

13

Orang dengan Covid-19 tidak
layak tinggal berdekatan dengan

tetangga lainnya.

14

Orang dengan Covid-19 harus
mendapat pelayanan kesehatan
tersendiri, tidak boleh

bergabung dengan masyarakat

15

Orang yang dinyatakan sembuh
dari Covid-19 sebaiknya tidak

dengan masyarakat lainnya.




KISI-KISI KUESIONER KECEMASAN

Variabel Indikator Jumlah soal No soal

KECEMASAN Kecemasan tentang
MASYARAKAT | Covid-19:
TENTANG 1. Perasaan cemas 6 6

10
COVID-19 24
26
29
25

2. Ketegangan 7 5

3. Ketakutan 5 12

4. Gangguan tidur 6 13

5. Perasaan depresi

6. Gejala somatik 2 1




. Gejala prilaku

. Gejala

kardiovaskuler

. Gejala

gastrointestinal

15
23
31
35
27

16

17
18
19

Jumlah soal

40

40




Kuesioner kecemasan TMAS

Petunjuk :

Bacalah baik-baik setiap pertanyaan dibawah ini
Pilihlah alternatif jawaban yang sudah tersedia sesuai dengan kata hati anda
kemudian berilah tanda silang (X) pada kolom yang sudah disediakan

Diharapkan semua item pertanyaan diisi

No Apakah akhir-akhir ini anda Benar Salah
1 Selama pandemi Covid-19 merasa tidak cepat lelah
2 Sering mengalami perasaan ingin mual
3 Merasa tidak gugup daripada orang lain disaat
pendemi Covid-19

4 Selama pandemi Covid-19 merasa sering sakit
kepala

5 Sering merasa tegang waktu berkerja karena
pandemi Covid-19

6 Saya merasa khawatir jika memikirkan kesehatan
disaat pandemi Covid-19

7 Sering merasakan tangan gemetar bila melakukan
sesuatu

8 Tidak mudah malu seperti kebanyakan orang

9 Merasa ingin buang air besar dalam sebulan

10 Merasa khawatir bila akan terjadi penularan Covid-
19 pada keluarga

11 Tidak malu apabila terjadi sesuatu (terpapar Covid-
19) pada diri anda

12 Merasa takut wajah menjadi merah karena malu

13 Sering mimipi buruk

14 Kadang merasa tangan dan kaki menjadi hangat

15 Ketika berkeringat bercucuran, membuat diri kesal

16 Jarang merasa jantung berdebar-debar dan bernafas
tersengal-sengal (sesak nafas)

17 Sering merasa lapar

18 Jarang terganggu oleh sembelit karena ingin buang
air besar

19 Jarang terganggu karena sakit perut

20 Tidak bisa tidur, karena mengkhawatirkan sesuatu
(penularan Covid-19)

21 Merasa tidur sering terganggu dan tidak nyenyak
selama pandemi Covid-19

22 Sering bermimpi buruk dan tidak ingin diceritakan

23 Merasa lebih sensitif dimasa pandemi Covid-19 ini




24

Sering mengkhawatirkan diri jika terinfeksi Covid-
19

25 Merasa mudah menangis

26 Sering mencemaskan sesuatu hal (Covid-19)

27 Meras agelisah disaat berdekatan dengan seseorang
atau dikerumunan

28 Kadang-kadang merasa senang berlebihan sehingga
sulit tidur

29 Kadang-kadang mengalami kesulitan yang terus
menerus sehingga tidak dapat duduk terlalu lama

30 Saya suka merasa khawatir tanpa suatu alasan yang
jelas

31 Tidak sepenakut teman yang lain (terhadapat
Covid-19)

32 Sering merasa takut pada manusia, yang anda tidak
ketahui akan menyakiti anda

33 Merasa sebagian orang yang tidak berguna karena
terpapar Covid-19

34 Mengalami kesulitan untuk memutuskan perhatian
terhadap suatu pekerjaan (aktivitas)

35 Biasanya penakut

36 Sering kali dalam keadaan tenang

37 Merasa hidup ini beban bagi orang disekitar setiap
waktu apabila terinfeksi Covid-19

38 Benar-benar merasa kurang percaya diri apabila
ingin beraktivitas

39 Merasa takut menghadapi sesuatu (penderita Covid-
19) pada saat pandemi

40 Kadang-kadang merasa bahwa diri akan kacau

apabila terpapar Covid-19




Lampiran 11 : Uji Validitas & Realibitas

Tabel Hasil Perhitungan Validitas Konstruk Variabel Stigma terhadap

penderita (penyintas) Covid-19.

Butir Pearson Iabel Interprestasi
Pertanyaan Correlation
(rhitung)
P1 0,443 0,3061 Valid
P2 0,576 0,3061 Valid
P3 0,206 0,3061 Tidak Valid
P4 0,174 0,3061 Tidak Valid
P5 0,786 0,3061 Valid
P6 0,347 0,3061 Valid
P7 0,242 0,3061 Tidak Valid
P8 0,508 0,3061 Valid
P9 0,262 0,3061 Tidak Valid
P10 -0,094 0,3061 Tidak Valid
P11 0,826 0,3061 Valid
P12 0,609 0,3061 Valid
P13 0,514 0,3061 Valid
P14 -0,146 0,3061 Tidak Valid
P15 -0,176 0,3061 Tidak Valid
P16 0,740 0,3061 Valid
P17 0,363 0,3061 Valid
P18 -0,155 0,3061 Tidak Valid
P19 0,380 0,3061 Valid
P20 0,175 0,3061 Tidak Valid
P21 0,411 0.3061 Valid
P22 0,535 0,3061 Valid
P23 0,430 0,3061 Valid
P24 0,542 0,3061 Valid

Tabel Hasil Perhitungan Reliabilitas Variabel Stigma

terhadap penderita (penyintas) Covid-19

Stigma Sosial Covid-19

Cronbach’s Alpha

(15 item pertanyaan)

0,729

10



Lampiran 12 : Data Umum
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Jenis

Nama Kelamin

S P

<
U UV U0 U UUrr- U0 U UOrr

Usia

21
24
23
32
33
35
18
18
21
21
26
62
58
18
55
56
18
18
35
18

Agama
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam

DATA DEMOGRAFI

Status
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Janda
Belum menikah
Menikah
Janda
Belum menikah
Belum menikah
Menikah
Belum menikah

Pendidikan Pekerjaan

S1

S1

S1

SMK
SMA
S1

SMK
SMK
SMA
SMA
S1

SMA
SD

SMK
SMA
SMA
SMA
SMA
SMA
SMK

PNS

ASN
Kontraktor
IRT

IRT

PNS
Pelajar
Pelajar
Mahasiswa
Mahasiswa
Feeland
IRT

IRT
Pelajar
IRT

IRT
Pelajar
Pelajar
Wiraswasta
Pelajar

Penghasilan

6.000.000
3.500.000
5.000.000

3.500.000

1.500.000

Domisili
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo

Pernah
Terkonfir
Covid-19

Tidak
Ya

Ya

Ya

Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Tidak

11

Mengetahi
Covid-19
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya



21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46

RS
RN

RN
RS
AS
FF

NY
VT

mMZRxEPsH- oz
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26
61
20
34
21
22
22
20
22
23
23
22
23
22
23
22
40
23
42
29
32
50
19
18
46
22

Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam

Belum menikah
Menikah
Belum menikah
Menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Belum menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Menikah
Belum menikah
Belum menikah
Menikah
Belum menikah

D1
S1
SMA
SMA
SMK
SMA
SMA
SMA
SMA
S1
S1
S1
S1
SMA
S1
SMA
SMA
SMA
S1
SMA
SMA
S1
SMA
SMA
S1
D1

Dosen
Pensiunan
Mahasiswa
Wirausaha
Mahasiswa
Mahasiswa
Feeland
Mahasiswa
Mahasiswa
Wirausaha
Wiraswasta
Feeland
Feeland
IRT
Wirausaha
Mahasiswa
Wiraswasta
IRT
Wiraswasta
IRT

IRT
Wiraswasta
Pelajar
Pelajar
ASN
Wirausaha

3.500.000
4.500.000

5.000.000

1.000.000

1.500.000
1.000.000
1.000.000
1.000.000
1.500.000
1.000.000

2.000.000

2.000.000

4.000.000
1.000.000

Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo

Tidak
Tidak
Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak

12

Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya



47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62

r 0 Yr- 07U Y r voOUrr UvUwWOr

23
21
22
32
25
45
24
26
18
22
23
38
53
26
23
52

Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam
Islam

Menikah

Belum menikah
Belum menikah
Menikah

Menikah

Menikah

Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah
Belum menikah

S1
SMA
SMA
SMA
SMA
SMP
S1
S1
SMA
SMA
SMA
SD
SMA
S1
SMA
SMA

Wiraswasta
Mahasiswa
Mahasiswa
IRT
Wiraswasta
Petani

ASN

PNS
Mahasiswa
Mahasiswa
Mahasiswa
Wiraswasta
TNI-AD
Wiraswasta
Mahasiswa
Wiraswasta

3.500.000

2.000.000
3.000.000
2.500.000
4.500.000

1.000.000
5.000.000
2.000.000

5.000.000

Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo
Ponorogo

Tidak
Ya

Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
Tidak
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Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya
Ya



Lampiran 13 : Tabulasan Data
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NENNNNNWOWWWONRPRWONRPPPORPNNRERWORLPNNNWWWWWER
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DWOWWWWNNWWARLPWWWWWDWWWDAWWANWWWWAWWOWNWAN

WNNNWRPPNWOWRPWONWOWONNDANWONONWOWDAMDMIMOOWWE ®WW

NAWWWNAMIAMIADONNNWWOWAMDIAMIMWWR WWONRP®OWWONNWWNWAN

TABULASI DATA PENELITIAN

NWWWAWDAMOPAMBNNNWONWOWOWWNDNDNNOWANNNWN®WAN

STIGMA MASYARAKAT
P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 PI1CP11P1zP1:P1l<4P15skore Rata-rata stDEV

ADAWWWPRWAAOWWWDAMNAMNOWPNWAWWONDMDMWANW®W®WWWWHAWD

BDAWDAANIAMOWWDAPLAWWWRANPWOWWAMPMNWONDMANNWONWADSLA

45
40
40
45
a4
42
38
37
a4
46
36
39
37
43
42
42
a1
39
45
38
42
a1
40
a2
39
43
46
a5
a1
35
42
43
a1
43
43

41,2258
41,1639
41,1833
41,2034
41,1379
41,0877
41,0714
41,1273
41,2037
41,1509
41,0577
41,1569
41,2
41,2857
41,25
41,234
41,2174
41,2222
41,2727
41,186
41,2619
41,2439
41,25
41,2821
41,2632
41,3243
41,2778
41,1429
41,0294
41,0303
41,2188
41,1935
41,1333
41,1379
41,0714

2,88819
2,87043
2,89061
2,91121
2,89251
2,89261
2,91614
2,91265
2,88378
2,88495
2,83129
2,76675
2,77746
2,73861
2,75604
2,78359
2,81198
2,84356
2,85595
2,83058
2,82031
2,8529
2,88897
2,91952
2,9563
2,9726
3,00106
2,932
2,89708
2,94199
2,77935
2,82158
2,84948
2,8998
2,93041

Zscore
1,30677
-0,4244
-0,4244
1,30677
0,96053
0,26806
-1,1169
-1,4631
0,96053
1,65301
-1,8094
-0,7707
-1,4631
0,61429
0,26806
0,26806
-0,0782
-0,7707
1,30677
-1,1169
0,26806
-0,0782
-0,4244
0,26806
-0,7707
0,61429
1,65301
1,30677
-0,0782
-2,1556
0,26806
0,61429
-0,0782
0,61429
0,61429

T-SCOR
63,067696
45,755791
45,755791
63,067696
59,605315
52,680553
38,831029
35,368648
59,605315
66,530077
31,906267

42,29341
35,368648
56,142934
52,680553
52,680553
49,218172

42,29341
63,067696
38,831029
52,680553
49,218172
45,755791
52,680553

42,29341
56,142934
66,530077
63,067696
49,218172
28,443887
52,680553
56,142934
49,218172
56,142934
56,142934

Total T SCMEAN

3100

50

14

Kategori
Tinggi
Rendah
Rendah
Tinggi
Tinggi
Tinggi
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Lampiran 14 : Uji Statistika Data

DATA UMUM
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perempuan 41 66,1 66,1 66,1
Laki-laki 21 33,9 33,9 100,0
Total 62 100,0 100,0
USIA
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  18-28 40 64,5 64,5 64,5
29-38 10 16,1 16,1 80,6
39-48 4 6,5 6,5 87,1
49-58 6 9,7 9,7 96,8
59-65 2 3,2 3,2 100,0
Total 62 100,0 100,0
Status Material
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Menikah 39 62,9 62,9 62,9
Belum Menikah 21 33,9 33,9 96,8
Janda 2 3,2 3,2 100,0
Total 62 100,0 100,0
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SMA 42 67,7 67,7 67,7
D3 2 3,2 3,2 71,0
S1 18 29,0 29,0 100,0

Total 62 100,0 100,0
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PEKERJAAN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Pelajar 8 12,9 12,9 12,9
Mahasiswa 14 22,6 22,6 35,5
Wiraswasta 17 27,4 27,4 62,9
Wirausaha 4 6,5 6,5 69,4
PNS 5 8,1 8,1 77,4
ASN 3 4.8 4,8 82,3
IRT 11 17,7 17,7 100,0
Total 62 100,0 100,0
PENGHASILAN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  0-1.000.000 40 64,5 64,5 64,5
1.500.000-2.500.000 9 14,5 14,5 79,0
3.000.000-4.000.000 7 11,3 11,3 90,3
5.000.000-6.000.000 6 9,7 9,7 100,0
Total 62 100,0 100,0
PERNAH TERKONFIRMASI COVID-19
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 10 16,1 16,1 16,1
Tidak 52 83,9 83,9 100,0
Total 62 100,0 100,0
MENGETAHUICOVID
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 62 100,0 100,0 100,0
AGAMA
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Islam 62 100,0 100,0 100,0




DATA KHUSUS
KP Stigma
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid RENDAH 22 35,5 35,5 35,5
TINGGI 40 64,5 64,5 100,0
Total 62 100,0 100,0
KP Kecemasan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ringan 6 9,7 9,7 9,7
Sedang 22 35,5 35,5 45,2
Berat 34 54,8 54,8 100,0

Total 62 100,0 100,0
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UJI BIVARIAT (Chie-Square)

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
KPS * KPK 62 100,0% 0 0,0% 62 100,0%

KPS * KPK Crosstabulation

KPK
Ringan Sedang Berat Total
KPS RENDAH Count 6 15 1 22
% within KPS 27,3% 68,2% 4,5% 100,0%
TINGGI Count 0 7 33 40
% within KPS 0,0% 17,5% 82,5% 100,0%
Total Count 6 22 34 62
% within KPS 9,7% 35,5% 54,8% 100,0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 36,9122 2 ,000
Likelihood Ratio 44,104 2 ,000
Linear-by-Linear Association 35,046 1 ,000
N of Valid Cases 62

a. 2 cells (33,3%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 2,13.
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