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LAMPIRAN-LAMPIRAN

Lampiran 1
LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh.

Mohon maaf saya menyita waktu Saudara(i) selama beberapa menit.
Perkenalkan saya Annisa Ramadhani Puspaningrum NIM R011181326
Mahasiswa Program Studi lImu Keperawatan, Fakultas Keperawatan, Universitas
Hasanuddin yang saat ini sedang melakukan penelitian skripsi dalam rangka
menyelesaikan studi Sarjana Keperawatan pada Program Studi lImu Keperawatan,
Fakultas Keperawatan, Universitas Hasanuddin dengan penelitian yang berjudul
“Gambaran Kecemasan Masyarakat Kota Makassar di Wilayah Kerja

Puskesmas Bira dan Puskesmas Kapasa terkait VVaksinasi Covid-19”.

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi pengetahuan dan
kecemasan masyarakat Kota Makassar sehubungan dengan vaksinasi COVID-19
yang informasinya telah beredar selama ini. Adapun pengambilan data dalam
penelitian ini yaitu dilakukan secara langsung dengan membagikan kuesioner
kepada warga yang melakukan vaksinasi COVID-19 di dua Puskesmas wilayah
Kecamatan Tamalanrea. Pengambilan data ini membutuhkan waktu sekitar kurang
lebih 15 menit dan dilakukan sebanyak satu kali. Adapun yang diberikan oleh
peneliti kepada responden yaitu lembar informed consent, lembar kuesioner
demografi, dan lembar kuesioner kecemasan vaksinasi COVID-19. Kriteria dalam
penelitian ini adalah warga berdomisili Kota Makassar di wilayah kerja

Puskesmas Kapasa dan Puskesmas Bira.
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Informasi yang diberikan oleh responden kepada peneliti akan digunakan
semata-mata hanya untuk kepentingan penelitian dan yang mengetahui data ini
hanya peneliti saja. Pelaporan hasil penelitian ini akan menggunakan kode
responden berupa inisial nama bukan nama responden yang sebenarnya untuk
menjaga kerahasiaan identitas. Peneliti juga akan menjaga kerahasiaan jawaban
apabila Saudara(i) bersedia menjadi responden atau berpartisipasi dalam
penelitian ini. Dengan demikian, penelitian ini tidak akan menimbulkan kerugian

bagi Saudara(i).

Saya selaku peneliti sangat berharap Saudara(i) mampu mengikuti
penelitian ini tanpa paksaan apapun dan menjawab dengan jujur. Apabila terdapat
hal yang ingin ditanyakan, saya bersedia memberikan penjelasan kepada
Saudara(i). Jika Saudara(i) bersedia untuk mengikuti penelitian ini, silakan
menyetujui lembar persetujuan dan mengisi kuesioner berikut setelah penjelasan
ini. Demikian penyampaian dari saya, atas segala perhatian dan kerjasamanya

saya ucapkan terima kasih.

Makassar, Maret 2022

(Annisa Ramadhani P.)
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Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN (INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama (inisial):
Domisili:
No. Telp:

Setelah membaca/mendengarkan penjelasan terkait penelitian yang
berjudul “Gambaran Kecemasan Masyarakat Kota Makassar di Wilayah Kerja
Puskesmas Bira dan Puskesmas Kapasa terkait Vaksinasi COVID-19”, saya
bersedia untuk berpartisipasi dalam penelitian ini. Saya mengerti bahwa pada
penelitian ini terdapat pertanyaan-pertanyaan yang harus saya jawab dengan jujur
dan saya diberikan kesempatan untuk bertanya dan menerima penjelasan dari
peneliti. Saya menjadi responden bukan karena paksaan apapun, melainkan secara
sadar atas keinginan saya sendiri. Saya percaya bahwa peneliti akan menjamin
keamanan dan kerahasiaan data yang saya berikan dan menyetujui bahwa
informasi yang dihasilkan pada penelitian ini akan dipublikasikan secara lisan

maupun tulisan tanpa mencantumkan nama.

Makassar,.................. 2022
Responden
(v )
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Penanggung Jawab Penelitian:

Nama:

Alamat:

Tlp/HP:

E-mail:

Annisa Ramadhani Puspaningrum

Asrama Mahasiswa Universitas Hasanuddin (RAMSIS UNHAS)
Blok F Unit II

082192622898

annisaramadhani889@gmail.com
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Lampiran 3

“Gambaran Kecemasan Masyarakat Kota Makassar di Wilayah Kerja

Puskesmas Bira dan Puskesmas Kapasa terkait Vaksinasi COVID-19”

KUESIONER DEMOGRAFI

Petunjuk pengisian: berilah tanda ceklis (V) pada jawaban yang sesuai dengan

identitas anda.

Nama inisial (singkatan): .....

Jenis kelamin;

Usia:

Pendidikan:

Pekerjaan:

Suku:

[ Laki-laki [] Perempuan
[J17-25thn ] 26-35thn []36-45 thn

[ 46-59thn [ > 60 tahun

[ sp [ smp [ smA

O s1 [ s2 [ ss3

D Tenaga kesehatan D Karyawan swasta
[C] PNS di luar tenaga kesehatan [C] TNI/Polri

[] Mahasiswa [] Tidak bekerja

[ Lainnya
[J SukuMakassar [] SukuMandar  [] SukuJawa

[C] Suku Bugis [C] SukuButon [] Lainnya

[C] Suku Toraja [C] suku Tionghoa
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Lampiran 4

INSTRUMEN KECEMASAN MASYARAKAT TERKAIT VAKSINASI

COVID-19

Petunjuk pengisian: Pilihlah jawaban yang Anda anggap tepat.

1.

10.

Apakah Saudara/i mengetahui bahwa vaksinasi COVID-19 akan dilakukan
pada seluruh warga negara Indonesia?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui nama vaksin COVID-19 yang ada di
Indonesia?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui bahwa vaksin COVID-19 akan diberikan
secara gratis?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui tujuan pemberian vaksin COVID-19?

a. Ya

b. Tidak

Vaksinasi COVID-19 bertujuan untuk menekan penularan penyakit yang
disebabkan oleh COVID-19.

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui vaksin COVID-19 melalui media sosial?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui bahwa efek samping umum seperti nyeri,
bengkak pada area bekas suntikan, demam, sakit kepala, mual-muntah, dan
lainnya mungkin timbul dalam tubuh setelah vaksinasi COVID-19?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i mengetahui bahwa efek samping serius yang
mengancam jiwa (kematian) mungkin timbul dalam tubuh setelah
vaksinasi COVID-19?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i khawatir melakukan vaksinasi COVID-19 karena
adanya efek samping vaksin?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i khawatir melakukan vaksinasi COVID-19 karena
masalah keagamaan (ragu akan kehalalan vaksin)?

a. Ya
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

b. Tidak

Apakah Saudara/i khawatir melakukan vaksinasi COVID-19 karena vaksin
tidak aman dan tidak efektif melawan virus Corona?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i takut menerima vaksin COVID-19 karena belum pernah
divaksin sebelumnya?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i takut menerima vaksin COVID-19 karena memiliki
penyakit penyerta/bawaan?

a. Ya (tuliskan nama penyakitnya........................ )

b. Tidak

Apakah Saudara/i khawatir melakukan vaksinasi COVID-19 karena vaksin
sangat cepat berkembang dengan uji klinis yang singkat?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i khawatir melakukan vaksinasi COVID-19 karena
pemberitaan media?

a. Ya

b. Tidak

Apakah Saudara/i merasa khawatir/takut dengan rencana pemberian
vaksinasi COVID-19 dari pemerintah secara bertahap?

a. Ya

b. Tidak
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Lampiran 5
CODING VARIABEL

Variabel | Coding

Jenis kelamin

Laki-laki 1

Perempuan 2

Usia

17-25 tahun

26-35 tahun

36-45 tahun

46-59 tahun

>60 tahun

Pendidikan

SD

SMP

SMA

Sl

S2

S3

Q OO

Pekerj

Tidak bekerja

Mahasiswa

TNI/Polri

PNS di luar tenaga kesehatan

Karyawan swasta

Tenaga kesehatan

Lainnya

Suk

Makassar

Bugis

Toraja

Mandar

Buton

Tionghoa

~N OO WINRFPIC|OOCAWINIFIO

Jawa

D
=
=

Peny

Hipertensi

Diabetes

Asma

Gout

Alergi

Gastritis

Gangguan Kardiovaskular

Stroke

O o|NoOORWIN|F-

Hipotensi

Hiperlipidemia 10

Gondok 11

Nyeri Sendi 12

Katarak 13

Hernia 14

Anemia 15




Gangguan saraf 16
Lebih dari satu penyakit 17
Pengetahuan
Baik 1
Cukup baik 2
Kurang baik 0
Kecemasan
Sangat cemas 1
Cukup cemas 2
Kurang cemas 0
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Lampiran 6
SURAT IZIN DAN ETIK PENELITIAN

& ':‘—Zf:fé LT v
° 12022193003952

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
BIDANG PENYELENGGARAAN PELAYANAN PERIZINAN

Nomor  : 28877/S.01/PTSP/2022 KepadaYth.
Lampiran : - Walikota Makassar
Perihal  : |zin Penelitian

di-
Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak. Keperawatan UNHAS Makassar Nomor : 1497/UN4.18.1/PT.01.04/2022
tanggal 21 Maret 2022 perihal tersebut diatas, mahasiswa/peneliti dibawah ini:

Nama : ANNISA RAMADHANI PUSPANINGRUM
Nomor Pokok : R011181326

Program Studi : limu Keperawatan

Pekerjaan/Lembaga . Mahasiswa(S1)

Alamat . JI. P. Kemerdekaan Km. 10, Makassar

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka penyusunan Skripsi, dengan
judul :
" GAMBARAN KECEMASAN MASYARAKAT KOTA MAKASSAR DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BIRA
DAN PUSKESMAS KAPASA TERKAIT VAKSINASI COVID-19 ™

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 30 Maret s/d 30 Mei 2022
|

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada | prinsipnya kamr menyetu;w kegiatan dimaksud dengan
ketentuan yang tertera di bel surat izin penelitian. ,_j

Dokumen ini dltandatangam secara elektronik dan Surat ini dapat dibuktikan keasllannya dengan menggunakan
barcode, .

Demikian surat izin penelitian ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada tanggal : 29 Maret 2022

A.n. GUBERNUR SULAWESI SELATAN
Pit. KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN
Selaku Administrator Pelayanan Perizinan Terpadu

O hf—

Pangkat : Pembina Utama Madya
Nip : 19650606 199003 2 011

Tembusan Yth
1. Dekan Fak. K UNHAS di
2. Pertinggal.

SIMAP PTSP 29-03-2022

Jl.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936

Website : http://si .sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id
Makassar 90231
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

Jalan Ahmad Yani No 2 Makassar 90111
Telp +62411 - 3615867 Fax +62411 — 3615867

Email : Kesbang @makassar.go.id Home page : http.www.makassar.go.id

Makassar, 29 Maret 2022

Kepada
Yth. KEPALA DINAS KESEHATAN
KOTA MAKASSAR
Di -
MAKASSAR
SURAT IZIN PENELITIAN
Nomor : 070/ S5 -IVBKBP/I2022

Dasar 1. Undang-Undang Nomor 11 Tahun 2019 tentang Sistem Nasional limu
Pengetahuan dan Teknologi.
2. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 17 Tahun 2016 tentang Pedoman
Penelitian dan Pengembangan di Kementerian Dalam Negeri dan
Pemerintahan Daerah.

. Peraturan Daerah Kota Makassar Nomor 8 Tahun 2016 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Makassar (Lembaran
Daerah Kota Makassar Tahun 2016 Nomor 8).

Memperhatikan : Surat Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu

Provinsi Sulawesi Selatan nomor 28877/S.01/PTSP/2022 Tanggal 29 Maret
2022 perihal Izin Penelitian.

w

Setelah membaca maksud dan tujuan penelitian yang sm dalam proposal penelitian, maka pada

prinsipnya Kami menyetujui dan memberikan Izin Penelitian kepada :

Nama :  ANNISA RAMADHANI PUSPANINGRUM

NIM / Jurusan : R011181326 / limu Keperawatan

Pekerjaan Mahasiswa (S1) UNHAS

Tanggal pelaksanaan 30 Maret s/d 30 Mei 2022

Jenis Penelitian : Skripsi

Alamat : JILP.Kem 1 Km. 10, M

Judul : “GAMBARAN KECEMASAN MASYARAKAT KOTA MAKASSAR DI WILAYAH
KERJA PUSKESMAS BIRA DAN PUSKESMAS KAPASA TERKAIT VAKSINASI
CovID-19"

Demikian Surat Izin Penelitian ini diberikan agar digunakan sebagaimana meslinya dan
selanjutnya yang bersangkutan melaporkan hasilnya kepada Walikota melalui Kepala Badan Kesatuan
Bangsa dan Politik Kota Makassar Melalui Email Bidanghublabakesbangp @gmail.com.

a.n, WALIKOTA MAKASSAR

ar;gkal Pembma ngka! lIIV b

NIP 119730607 199311 1 001
Tembusan :
1. A di (seb:
2. Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Prov. Sul - Sel di Makassar;
3. Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Makassar (sebagai laporan),
4. Kepala Unt Pelaksana Tekrus P2T Badan Modal Daerah Prov. Sul Sel di Makassar;
5. Dekan Fak. Kep: UNHAS N u M
6. yang &
7. Arsip.

Scanned by TapScanner
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS KESEHATAN
JI. Teduh Bersinar No. 1 Tlp. (0411) 881549, Fax (0411) 887710
MAKASSAR

Nomor : 440/ 17 /PSDK /IV/I2022 Kepada Yth,

Lamp : )

Perihal :Penelitian Kepala Puskesmas Bira
Di-

Tempat

Sehubungan Surat dari Badan kesatuan bangsa dan Kesatuan Politik No : 070//-

II-BKBP/2022,tanggal 4 April 2022 ,maka bersama ini disampaikan kepada saudara
bahwa :

Nama : Annisa Ramadhani Puspaningrum

NIP : R011181326

Jurusan : S1 Keperawatan

Institusi :  UNHAS Makassar

Judul : Gambaran Kecemasan masyarakat Kota

Makassar di wilayah kerja Puskesmas Bira dan
Puskesmas Kapasa terkait vaksinasi Covid-19

Akan melaksanakan kegiatan penelitian di wilayah puskesmas yang saudara
pimpin pada tanggal 30 Maret 2022 s/d 30 Mei 2022

Demikianlah disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan terima kasih

Scanned by TapScanner
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS KESEHATAN
JI. Teduh Bersinar No. 1 TIp. (0411) 881549, Fax (0411) 887710
MAKASSAR

Nomor : 440/ 16 /PSDK /IV/2022 Kepada Yth,

Lamp

Perihal :Penelitian Kepala Puskesmas Kapasa
Di-

Tempat

Sehubungan Surat dari Badan kesatuan bangsa dan Kesatuan Politik No : 070//-
1I-BKBP/2022,tanggal 4 April 2022 ,maka bersama ini disampaikan kepada saudara
bahwa :

Nama :  Annisa Ramadhani Puspaningrum

NIP : R011181326

Jurusan . S1 Keperawatan

Institusi :  UNHAS Makassar

Judul : Gambaran Kecemasan masyarakat Kota

Makassar di wilayah kerja Puskesmas Bira dan
Puskesmas Kapasa terkait vaksinasi Covid-19

Akan melaksanakan kegiatan penelitian di wilayah puskesmas yang saudara
pimpin pada tanggal 30 Maret 2022 s/d 30 Mei 2022

Demikianlah disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan terima kasih

NIP 119730112 2006042012

Scanned by TapScanner
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RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN

Jin.Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
E-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https/fkm.unhas.ac.id/

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 3819/UN4.14.1/TP.01.02/2022

Tanggal : 11 April 2022

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No.Protokol 29322091037 No. Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Annisa Ramadhani Sponsor Pribadi
Puspaningrum
Judul Peneliti Gambaran Kecemasan Masyarakat Kota Makassar di Wilayah Kerja
Puskesmas Bira dan Puskesmas Kapasa terkait Vaksinasi COVID-19
No.Versi Protokol 1 Tanggal Versi | 29 Maret 2022
No.Versi PSP 1 Tanggal Versi | 29 Maret 2022
Tempat Penelitian ‘Wilayah Kerja Puskesmas Bira dan Puskesmas Kapasa

Judul Review

E‘ Exempted
I:] Expedited

D Fullboard

Masa Berlaku
11 April 2022
Sampai 11
April 2023

Frekuensi review
lanjutan

Ketua Komisi Etik | Nama : Tanda tangan
Penelitian Prof.dr.Veni Hadju,M.Sc,Ph.D

Sekretaris komisi | Nama : Tanda tangan
Etik Penelitian Dr. Wahiduddin, SKM. M.Kes

Kewajiban Peneliti Utama :

1. Menyerahkan Amandemen Protokol untuk per

sebelum di impl il

2. Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR
dalam 72 Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

3. Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

4. Menyerahkan laporan akhir setelah Penelitian berakhir

5. Melaporakn penyimpangan dari protocol yang disetujui (protocol deviation/violation)

6. Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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Lampiran 7

PENGETAHUAN

Correlations

HASIL UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS

VAROOOO VAROO000 VARO000 VARO000 VARO000 VARO000 VARO000 VARO0O0O0 VARO000 VAROOO VARO0OO VARO000

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 TOTAL

VARO00001 Pearson Correlation 1 -.070 416" 474" 416" -.048 -.048 373" -.060 -.048 -.080 .201 .353
Sig. (2-tailed) .707 .020 .007 .020 .798 .798 .039 .749 .798 .669 .278 .051

N 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31

VARO00002 Pearson Correlation -.070 1 .354 426" .616™ .291 -.101 .299 .199 .291 .354 424" .658™
Sig. (2-tailed) .707 .050 .017 .000 113 .588 .103 .282 113 .050 .017 .000

N 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31

VARO00003 Pearson Correlation 416" .354 1 .616™ 762" -.115 .242 .895" .153 -.115 .046 131 .690™
Sig. (2-tailed) .020 .050 .000 .000 .537 .190 .000 411 .537 .805 .483 .000

N 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31

VAR00004 Pearson Correlation A474” 426" .616™ 1 .616™ -.101 -.101 .542™ .199 -.101 .093 424" .658™
Sig. (2-tailed) .007 .017 .000 .000 .588 .588 .002 .282 .588 .619 .017 .000

N 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31

VAR00005 Pearson Correlation 416" .616" 762" .616™ 1 242 -.115 673" .153 .242 .285 .307 .809"
Sig. (2-tailed) .020 .000 .000 .000 .190 .537 .000 411 .190 121 .093 .000

N 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31
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VARO00006

VARO00007

VARO00008

VARO00009

VAR00010

VAR00011

VAR00012

TOTAL

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

-.048
.798
31
-.048
.798
31
373
.039
31
-.060
.749
31
-.048
.798
31
-.080
.669
31
.201
.278
31
.353
.051

291
113
31
-.101
.588
31
.299
.103
31
.199
.282
31
291
113
31
.354
.050
31
424"
.017
31

.658™

.000

-.115
.537
31
.242
.190
31

.895™

.000
31
.153
411
31
-.115
.537
31
.046
.805
31
131
.483
31

.690™

.000

-.101
.588
31
-.101
.588
31

.542™

.002
31
.199
.282
31
-.101
.588
31
.093
.619
31
424
.017
31

.658™

.000

.242
.190
31
-.115
.537
31

673"

.000
31
.153
411
31
.242
.190
31
.285
121
31
.307
.093
31

.809™

.000

31

466"

.008
31
.204
.272
31
-.086
.646
31

466"

.008
31

.599"

.000
31
.289
114
31
449
.011

466"

.008
31

31

.536"

.002
31
-.086
.646
31
-.069
712
31
.242
.190
31
.026
.892
31
271
.140

.204
.272
31

.536"

.002
31

31
116
.535

31

-.129
490

31
.229
.215

31
.212
.253

31

764"

.000

-.086
.646
31
-.086
.646
31
116
.535
31

31
-.086
.646
31
.153
411
31
141
.448
31
.289
115

466"

.008
31
-.069
712
31
-.129
490
31
-.086
.646
31

31

.599"

.000

31
.289
114

31
.331
.069

.599"

.000
31
.242
.190
31
.229
.215
31
.153
411
31

.599"

.000
31

31
.307
.093

31

572"

.001
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.289
114
31
.026
.892
31
.212
.253
31
141
448
31
.289
114
31
.307
.093
31

31

.616™

.000

449
011
31
271
.140
31

764"

.000
31
.289
115
31
.331
.069
31

572"

.001
31

.616"

.000
31



N 31 31 31 31 31

31

31

31

31

31

31

31

31

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

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

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Cases Valid 31 100.0
Excluded? 0 .0
Total 31 100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics
Cronbach's Alpha N of Items
739 13
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ltem Statistics

Mean Std. Deviation
VAR00001 .97 .180 31
VARO00002 .87 341 31
VAR00003 .84 374 31
VAR00004 .87 341 31
VAR00005 .84 374 31
VAR00006 .94 .250 31
VARO00007 .94 .250 31
VARO00008 .81 402 31
VARO00009 .90 .301 31
VARO00010 .94 .250 31
VARO00011 .84 374 31
VAR00012 .55 .506 31
TOTAL 10.29 2.254 31
Item-Total Statistics
Scale Mean if ltem  Scale Variance if Corrected Item-  Cronbach's Alpha if
Deleted Item Deleted Total Correlation Item Deleted

VARO00001 19.61 19.778 .318 .736
VAR00002 19.71 18.413 .612 .715
VARO00003 19.74 18.131 .643 711
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VAR00004 19.71 18.413 .612 .715
VARO00005 19.74 17.731 77 .702
VAR00006 19.65 19.370 .403 .731
VARO0007 19.65 19.770 .219 .738
VARO00008 19.77 17.714 723 .703
VARO00009 19.68 19.626 .226 737
VARO00010 19.65 19.637 .280 .736
VARO0011 19.74 18.531 512 .719
VARO00012 20.03 17.766 .539 .710
TOTAL 10.29 5.080 1.000 .795
Scale Statistics
Mean Variance Std. Deviation N of ltems
20.58 20.318 4.508 13
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INTERPRETASI

Item R tabel R hitung Sig (2-tailed) Keterangan Cronbach Alpha
VAR00001 (P1) 318 .051 TIDAK VALID
VAR00002 (P2) .612 .000 VALID
VAR00003 (P3) 643 .000 VALID
VARO00004 (P4) .612 .000 VALID
VAR00005 (P5) 777 .000 VALID
VAR00006 (P6) 403 011 VALID 0.739
VARO00007 (P7) 0307 219 140 TIDAK VALID (Reliable)
VAR00008 (P8) 723 .000 VALID
VAR00009 (P9) .226 115 TIDAK VALID
VAR00010 (P10) .280 .069 TIDAK VALID
VAR00011 (P11) 512 .001 VALID
VAR00012 (P12) 539 .000 VALID
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KECEMASAN

Correlations

Correlations

P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 TOTAL
P13 Pearson Correlation 1 501" .508™ 541" .508™ 430" .357" 541" 764"
Sig. (2-tailed) .004 .003 .002 .003 .016 .049 .002 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P14 Pearson Correlation 501" 1 .502" 439" .502" 462" 179 439" .692"
Sig. (2-tailed) .004 .004 .013 .004 .009 .335 .013 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P15 Pearson Correlation .508™ .502™ 1 477 .218 .678™ 4117 .610™ .768™
Sig. (2-tailed) .003 .004 .007 .238 .000 .022 .000 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P16 Pearson Correlation 541" 439" 477 1 .343 423" .518™ .592™ 754"
Sig. (2-tailed) .002 .013 .007 .059 .018 .003 .000 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P17 Pearson Correlation .508™ .502™ .218 .343 1 .289 275 .343 .605™
Sig. (2-tailed) .003 .004 238 .059 115 134 .059 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P18 Pearson Correlation .430° 462" .678" 423" .289 1 .226 423" .687"
Sig. (2-tailed) .016 .009 .000 .018 115 .221 .018 .000
N 31 31 31 31 31 31 31 31 31
P19 Pearson Correlation 357" 179 4117 .518" 275 .226 1 795" .655™
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Sig. (2-tailed) .049
N 31
P20 Pearson Correlation 541"
Sig. (2-tailed) .002
N 31
TOTAL Pearson Correlation 764"
Sig. (2-tailed) .000
N 31

.335
31
439"
.013
31

.692™

.000
31

.022
31

.610™

.000
31

.768™

.000
31

.003
31

.592™

.000
31

754"

.000
31

134
31
.343
.059
31

.605™

.000
31

.221
31
423"
.018
31

.687"

.000
31

31

795"

.000
31

.655™

.000
31

.000
31

31

.825™

.000
31

.000
31

.825™

.000
31

31

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

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
Reliability
Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Cases Valid 31 100.0
Excluded? 0 .0
Total 31 100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.
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Reliability Statistics
Cronbach's Alpha N of Items

776 9

ltem Statistics

Mean Std. Deviation N
[Pl .58 .502 31
P14 .26 .445 31
P15 45 .506 31
P16 .39 .495 31
P17 45 .506 31
P18 48 .508 31
P19 .35 .486 31
P20 .39 .495 31
TOTAL 3.35 2.835 31

Item-Total Statistics
Scale Mean if Scale Variance if ~ Corrected Item-  Cronbach's Alpha

Iltem Deleted Item Deleted Total Correlation if tem Deleted

P13 6.13 28.049 724 .746
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P14 6.45 28.856 .647 .755
P15 6.26 27.998 127 .746
P16 6.32 28.159 712 .748
P17 6.26 28.931 .544 .759
P18 6.23 28.447 .635 752
P19 6.35 28.770 .602 .756
P20 6.32 27.759 794 742
TOTAL 3.35 8.037 1.000 .866
Scale Statistics
Mean Variance Std. Deviation
6.71 32.146 5.670 9
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INTERPRETASI

Item R tabel R hitung Sig (2-tailed) Keterangan Cronbach Alpha

P13 124 .000 VALID

P14 .647 .000 VALID

P15 q27 .000 VALID

P16 712 .000 VALID 0.776

0.367

P17 544 .000 VALID (Reliable)
P18 .635 .000 VALID

P19 602 .000 VALID

P20 194 .000 VALID
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Lampiran 8

DATA MASTER TABEL EXCEL

A. Karakteristik responden

Suku

Pekerjaan

Pendidikan

Usia

Jenis kelamin

Inisial
HM
DJ

HM
HH
AR

SM

DS

DN

DN

DJ

MS

DM
HM
DSS

HM
HS

HST

AM

DD

DS
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HM
HM
HS

uUB

MB

HS

DJ

HM

DB

SB

NH
HB

DM

DS

HS

DS

HR

DB

DS

DS

HS

HS
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DM
DM

IK
AH

HAH

HR

DT

HT
HC

HD
HS

DT

HM

DL

HH
DT

HL

RJ

DB

DT

HS
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MIA
DN

HD
HS

HH
HH

HA
DI

HM
SA
HT
DS

DA

HM
HS

HS

HP

DG
DG
SN
NS

HK
HH

HB

AK

DR

DN
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HMH

HN
HS

DS

DK
DN

DS

HJ

HS

HM

DB

DB

HM
MN

DB

HB

DM
HH
DC

HK

HM

DN

HM
DS

HM
MB

DS

HNA
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HT
HJ

HR
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Lampiran 9

Frequency Table

jeniskelamin

ANALISA DATA SPSS

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid laki-laki 108 40.0 40.0 40.0
perempuan 162 60.0 60.0 100.0

Total 270 100.0 100.0

Usia

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid 17-25 tahun 3 1.1 1.1 1.1
26-35 tahun 12 4.4 4.4 5.6
36-45 tahun 25 9.3 9.3 14.8
46-59 tahun 161 59.6 59.6 74.4
=60 tahun 69 25.6 25.6 100.0

Total 270 100.0 100.0
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pendidikan

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid SD 203 75.2 75.2 75.2
SMP 23 8.5 8.5 83.7
SMA 41 15.2 15.2 98.9
S1 3 1.1 1.1 100.0
Total 270 100.0 100.0
Pekerjaan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak bekerja 207 76.7 76.7 76.7
PNS di luar tenaga kesehatan 1 A4 A4 77.0
Karyawan swasta 58 21.5 21.5 98.5
DIl 4 1.5 1.5 100.0
Total 270 100.0 100.0
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suku

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Makassar 246 91.1 91.1 91.1
Bugis 21 7.8 7.8 98.9
Mandar 1 4 4 99.3
Jawa 2 7 7 100.0
Total 270 100.0 100.0
P1
Freguency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 42 15.6 15.6 15.6
Ya 228 84.4 84.4 100.0
Total 270 100.0 100.0
P2
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 117 43.3 43.3 43.3
Ya 153 56.7 56.7 100.0
Total 270 100.0 100.0
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P3

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 114 42.2 42.2 42.2
Ya 156 57.8 57.8 100.0
Total 270 100.0 100.0
P4
Freguency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 137 50.7 50.7 50.7
Ya 133 49.3 49.3 100.0
Total 270 100.0 100.0
P5
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 88 32.6 32.6 32.6
Ya 182 67.4 67.4 100.0
Total 270 100.0 100.0
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P6

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 120 44.4 44.4 44.4
Ya 150 55.6 55.6 100.0
Total 270 100.0 100.0
P7
Freguency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 89 33.0 33.0 33.0
Ya 181 67.0 67.0 100.0
Total 270 100.0 100.0
P8
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 105 38.9 38.9 38.9
Ya 165 61.1 61.1 100.0
Total 270 100.0 100.0

135



pengetahuan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Kurang baik 47 17.4 17.4 17.4

Baik 119 44.1 44.1 61.5

Cukup baik 104 38.5 38.5 100.0

Total 270 100.0 100.0
jeniskelamin * pengetahuan Crosstabulation
pengetahuan
Kurang baik Baik Cukup baik Total

jeniskelamin laki-laki Count 14 47 47 108
% within jeniskelamin 13.0% 43.5% 43.5% 100.0%
% within pengetahuan 29.8% 39.5% 45.2% 40.0%
% of Total 5.2% 17.4% 17.4% 40.0%
perempuan Count 33 72 57 162
% within jeniskelamin 20.4% 44.4% 35.2% 100.0%
% within pengetahuan 70.2% 60.5% 54.8% 60.0%
% of Total 12.2% 26.7% 21.1% 60.0%
Total Count 47 119 104 270
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% within jeniskelamin 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
% within pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
usia * pengetahuan Crosstabulation
pengetahuan
Kurang baik Baik Cukup baik Total
usia 17-25 tahun Count 0 3 0 3
% within usia 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within pengetahuan 0.0% 2.5% 0.0% 1.1%
% of Total 0.0% 1.1% 0.0% 1.1%
26-35 tahun Count 3 5 4 12
% within usia 25.0% 41.7% 33.3% 100.0%
% within pengetahuan 6.4% 4.2% 3.8% 4.4%
% of Total 1.1% 1.9% 1.5% 4.4%
36-45 tahun Count 2 12 11 25
% within usia 8.0% 48.0% 44.0% 100.0%
% within pengetahuan 4.3% 10.1% 10.6% 9.3%
% of Total 0.7% 4.4% 4.1% 9.3%
46-59 tahun Count 28 68 65 161
% within usia 17.4% 42.2% 40.4% 100.0%
% within pengetahuan 59.6% 57.1% 62.5% 59.6%
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% of Total 10.4% 25.2% 24.1% 59.6%
=260 tahun Count 14 31 24 69
% within usia 20.3% 44.9% 34.8% 100.0%
% within pengetahuan 29.8% 26.1% 23.1% 25.6%
% of Total 5.2% 11.5% 8.9% 25.6%
Total Count a7 119 104 270
% within usia 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
% within pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
pendidikan * pengetahuan Crosstabulation
pengetahuan
Kurang baik Baik Cukup baik Total

pendidikan SD Count 42 83 78 203

% within pendidikan 20.7% 40.9% 38.4% 100.0%

% within pengetahuan 89.4% 69.7% 75.0% 75.2%

% of Total 15.6% 30.7% 28.9% 75.2%

SMP Count 4 10 9 23

% within pendidikan 17.4% 43.5% 39.1% 100.0%

% within pengetahuan 8.5% 8.4% 8.7% 8.5%

% of Total 1.5% 3.7% 3.3% 8.5%

SMA Count 1 23 17 41
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% within pendidikan 2.4% 56.1% 41.5% 100.0%
% within pengetahuan 2.1% 19.3% 16.3% 15.2%
% of Total 0.4% 8.5% 6.3% 15.2%
S1 Count 0 3 0 3
% within pendidikan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within pengetahuan 0.0% 2.5% 0.0% 1.1%
% of Total 0.0% 1.1% 0.0% 1.1%
Total Count a7 119 104 270
% within pendidikan 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
% within pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%
pekerjaan * pengetahuan Crosstabulation
pengetahuan
Kurang baik Baik Cukup baik Total
pekerjaan Tidak bekerja Count 43 88 76 207
% within pekerjaan 20.8% 42.5% 36.7% 100.0%
% within pengetahuan 91.5% 73.9% 73.1% 76.7%
% of Total 15.9% 32.6% 28.1% 76.7%
PNS di luar tenaga kesehatan Count 0 1 0 1
% within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within pengetahuan 0.0% 0.8% 0.0% 0.4%
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% of Total 0.0% 0.4% 0.0% 0.4%

Karyawan swasta Count 4 26 28 58
% within pekerjaan 6.9% 44.8% 48.3% 100.0%

% within pengetahuan 8.5% 21.8% 26.9% 21.5%

% of Total 1.5% 9.6% 10.4% 21.5%

DIl Count 0 4 0 4
% within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%

% within pengetahuan 0.0% 3.4% 0.0% 1.5%

% of Total 0.0% 1.5% 0.0% 1.5%

Total Count 47 119 104 270
% within pekerjaan 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%

% within pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 17.4% 44.1% 38.5% 100.0%

suku * pengetahuan Crosstabulation

pengetahuan
Kurang baik Baik Cukup baik Total
suku Makassar Count 46 105 95 246
% within suku 18.7% 42.7% 38.6% 100.0%
% within pengetahuan 97.9% 88.2% 91.3% 91.1%
% of Total 17.0% 38.9% 35.2% 91.1%
Bugis Count 1 12 8 21
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Total

Mandar

Jawa

% within suku

% within pengetahuan
% of Total

Count

% within suku

% within pengetahuan
% of Total

Count

% within suku

% within pengetahuan
% of Total

Count

% within suku

% within pengetahuan

% of Total

4.8%
2.1%
0.4%

0.0%
0.0%
0.0%

0.0%
0.0%
0.0%
47
17.4%
100.0%
17.4%

57.1%
10.1%
4.4%

1
100.0%
0.8%
0.4%

1
50.0%
0.8%
0.4%
119
44.1%
100.0%
44.1%

38.1%
7.7%
3.0%

0.0%
0.0%
0.0%
1
50.0%
1.0%
0.4%
104
38.5%
100.0%
38.5%

100.0%
7.8%
7.8%

1

100.0%
0.4%
0.4%

2

100.0%
0.7%
0.7%

270

100.0%

100.0%

100.0%
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K1

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 112 41.5 41.5 41.5
Ya 158 58.5 58.5 100.0
Total 270 100.0 100.0
K2
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 122 45.2 45.2 45.2
Ya 148 54.8 54.8 100.0
Total 270 100.0 100.0
K3
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 70 25.9 25.9 25.9
Ya 200 74.1 74.1 100.0
Total 270 100.0 100.0
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K4

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 108 40.0 40.0 40.0
Ya 162 60.0 60.0 100.0
Total 270 100.0 100.0
K5
Freguency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 159 58.9 58.9 58.9
Ya 111 41.1 41.1 100.0
Total 270 100.0 100.0
K6
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 140 51.9 51.9 51.9
Ya 130 48.1 48.1 100.0
Total 270 100.0 100.0
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K7

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 105 38.9 38.9 38.9
Ya 165 61.1 61.1 100.0
Total 270 100.0 100.0
K8
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 93 34.4 34.4 34.4
Ya 177 65.6 65.6 100.0
Total 270 100.0 100.0
kecemasan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang cemas 49 18.1 18.1 18.1
Sangat cemas 149 55.2 55.2 73.3
Cukup cemas 72 26.7 26.7 100.0
Total 270 100.0 100.0
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jeniskelamin * kecemasan Crosstabulation

kecemasan
Kurang cemas Sangat cemas Cukup cemas Total

jeniskelamin laki-laki Count 18 62 28 108
% within jeniskelamin 16.7% 57.4% 25.9% 100.0%

perempuan Count 31 87 44 162

% within jeniskelamin 19.1% 53.7% 27.2% 100.0%

Total Count 49 149 72 270
% within jeniskelamin 18.1% 55.2% 26.7% 100.0%

usia * kecemasan Crosstabulation

kecemasan
Kurang cemas Sangat cemas Cukup cemas Total

usia 17-25 tahun Count 1 1 1 3
% within usia 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%

26-35 tahun Count 3 6 3 12
% within usia 25.0% 50.0% 25.0% 100.0%

36-45 tahun Count 6 14 5 25
% within usia 24.0% 56.0% 20.0% 100.0%

46-59 tahun Count 28 94 39 161
% within usia 17.4% 58.4% 24.2% 100.0%

=60 tahun Count 11 34 24 69
% within usia 15.9% 49.3% 34.8% 100.0%
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Total Count 49 149 72 270
% within usia 18.1% 55.2% 26.7% 100.0%
pendidikan * kecemasan Crosstabulation
kecemasan
Kurang cemas Sangat cemas Cukup cemas Total

pendidikan SD Count 36 107 60 203

% within pendidikan 17.7% 52.7% 29.6% 100.0%

SMP Count 5 16 2 23

% within pendidikan 21.7% 69.6% 8.7% 100.0%

SMA Count 7 24 10 41

% within pendidikan 17.1% 58.5% 24.4% 100.0%

S1 Count 1 2 0 3

% within pendidikan 33.3% 66.7% 0.0% 100.0%

Total Count 49 149 72 270

% within pendidikan 18.1% 55.2% 26.7% 100.0%

pekerjaan * kecemasan Crosstabulation
kecemasan
Kurang cemas Sangat cemas Cukup cemas Total

pekerjaan Tidak bekerja Count 41 108 58 207
% within pekerjaan 19.8% 52.2% 28.0% 100.0%
PNS di luar tenaga kesehatan Count 0 1 0 1
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% within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
Karyawan swasta Count 8 38 12 58
% within pekerjaan 13.8% 65.5% 20.7% 100.0%
DIl Count 0 2 2 4
% within pekerjaan 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 49 149 72 270
% within pekerjaan 18.1% 55.2% 26.7% 100.0%
suku * kecemasan Crosstabulation
kecemasan
Kurang cemas Sangat cemas Cukup cemas Total
suku Makassar Count 44 133 69 246
% within suku 17.9% 54.1% 28.0% 100.0%
Bugis Count 4 14 3 21
% within suku 19.0% 66.7% 14.3% 100.0%
Mandar Count 0 1 0 1
% within suku 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
Jawa Count 1 1 0 2
% within suku 50.0% 50.0% 0.0% 100.0%
Total Count 49 149 72 270
% within suku 18.1% 55.2% 26.7% 100.0%
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DOKUMENTASI
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