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LAMPIRAN



Lampiran 1 Lembar Penjelasan Pada Responden

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretariat : Lantai 2 Fakultas Keperawatan UNHAS
JI.Perintis Kemerdekaan Kampus Tamalanrea Km.10 Makassar
90245

Laman : kepk_fkepuh@unhas.ac.id

FORMULIR PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (PSP)
(INFORMED CONSENT)

Selamat pagi Bapak / Ibu /Saudara(i), saya Inka Srinugraha, bermaksud untuk melakukan
penelitian Hubungan Family Centered Care dengan Kecemasan Orang Tua dalam

Perawatan Bayi Prematur di Kota Makassar

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menilai apakah ada hubungan penerapan family
centered care atau perawatan yang berpusat pada keluarga dengan tingkat kecemasan orang
tua dalam perawatan bayi prematur. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk menilai
tingkat kecemasan bapak dan ibu sehingga dapat menjadi sumber informasi bagi bapak/ibu
maupun pihak rumah sakit. Hasil penelitian ini nantinya akan bermanfaat untuk menambah
pengetahuan bagi kita semua terkait manfaat family centered care dalam perawatan bayi
prematur dan dampaknya terhadap kecemasan. Penelitian ini juga bermanfaat untuk
memahami dampak positif dari family centered care sehingga dapat digunakan untuk
meningkatkan kualitas perawatan yang diberikan kepada bayi prematur dan keluarga.

Jika nanti bapak/ibu telah setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini selanjutnya saya
akan memberikan lembar kuisioner yang berisi beberapa pertanyaan yang akan di isi oleh
bapak/ibu. Sebelum mengisi lembar kuisioner, tentunya saya akan menjelaskan terlebih
dahulu terkait cara pengisiannya. Selanjutnya jika bapak/ibu telah mengisi dengan lengkap
semua pertanyaan yang ada di lembar kuisioner tersebut, maka data tersebut akan saya
kumpulkan dan nantinya saya akan saya kelola untuk mendapatkan hasil dari penelitian
ini. Jadi dalam penelitian ini, ibu/bapak hanya perlu mengisi lembar kuisioner dan
bapak/ibu tidak perlu khawatir karena data dari bapak ibu akan saya jaga kerahasiaannya
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Dalam penelitian ini terdapat beberapa kriteria responden yang saya
gunakan. Untuk kriteria inklusi atau kriteria yang harus dimiliki oleh
bapak/ibu untuk dapat berpartisipasi dalam penelitian ini adalah orang tua
bayi prematur yang bersedia menjadi responden dan bayinya masih
menjalani perawatan di ruang NICU serta dalam tahap perencanaan pulang.
Kemudian kriteria eklusi atau kriteria yang membuat bapak/ibu tidak bisa
ikut dalam penelitian ini adalah orang tua prematur yang mengalami

gangguan kejiwaan

Saya tidak akan memaksa bapak/ibu untuk berpartisipasi dalam penelitian
ini. Jadi partisipasi bapak/ibu bersifat sukarela. Jika bapak/ibu menyetujui
untuk ikut berpartisipasi maka bapak/ibu harus mengikuti protokol

penelitian ini dengan mengisi lembar kuisioner secara lengkap

Data dari bapak/ibu baik itu identitas maupun semua informasi yang
diberikan akan saya jaga kerahasiaannya dan tentunya hanya digunakan

untuk kepentingan penelitian.

Jika ada hal yang ingin ditanyakan mengenai penelitian ini bapak/ibu dapat

menghubungi peneliti dengan alamat dan nomor kontak di bawah ini.
Identitas Peneliti

Nama : Inka Srinugraha

Alamat: JIn. Sahabat 5

Tamalanrea Indah No

Hp : 082291397204
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Lampiran 2 Lembar Persetujuan Responden (Inform Consent)

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretarist : Lamtal  Fakubias Keperswatan LNHAS
JLPerintls Kemerdek Kampus T ! Ko 10 Wial

Laman: boch hcpubisunie o

FORMULIR PERSETUJUANSETELAH PENJELASAN

Saya yang bertandatangan di bawah mi

Unur

Mo. Hp

Alamat Lengkap

setelah mendengar'membaca dan mengerti penjelasan yang dibenkan mengenai tujuan, manfaat,
dan apa yang akan dilakukan pada penelitian ini, menyatakan setuju untuk ikut dalam penelitian ini
secara sukarela tanpa paksaan.

Saya tahu bahwa keikutsertaan saya ini bersifat sukarela tanpa paksaan, sehingga saya bisa menolak ikut
atau mengundurkan din dari penelitian ini. Saya berhak bertanya atau meminta penjelasan pada peneliti
bila masih ada hal yang belum jelas atan masih ada hal yang ingin saya ketahui tentang penelitian in.
Saya juga mengerti bahwa semua biaya yang dikeluarkan sehubungan dengan penelitian ini, akan
ditanggung oleh peneliti. Saya percaya bahwa keamanan dan kerahasiaan data penelitian akan terjamin
dan saya dengan ini menyetujul semua data saya yang dihasilkan pada penelitian ini untuk disajikan
dalam bentuk lisan maupun tulisan.

Dengan membubuhkan tandatangan saya di bawah ini, saya menegaskan keikutsertann saya secara
sukarela dalam studi penelitian ini.

Nama Tanda tangan Tgl'BIn'Thn
Responden
MWali
Saksi PR
(Tanda Tangan Saksi diperlukan hanya jika Partisipan tidak dapat memberikan

consent/persetujuan schingga menggunakan wali yang sah secara hukum, yaitu untuk partisipan

berikut:

Penanggung jawab penelitian : Penanggung jawab Medis/Non-medis :
Mama : [nka Srinugraha Mama: Dr. Suni Hanati, S.Kep., Ns., MEep
Alamat : JIn. Sahabat 5, Tamalanrea Indah ~ Alamat:

Tlp - (85825401409 Tip
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Lampiran 3 Instrumen Penelitian

Identitas Responden

Isilah data di bawah ini dengan lengkap sesuai dengan jawaban Anda. Beri

tanda v pada

1. Inisial nama

kotak yang telah disiapkan dan tuliskan jawaban anda

2. Usia .. tahun
3. Jenis Kelamin : Laki-laki Perempuan
4. Pendidikan Terakhir : Tidak Sekolah SD

SMP SMA/SMU

Perguruan Tinggi

5. Pekerjaan Ibu Rumah Tangga PNS
Petani TNI/Polri
Karyawan Swasta Tidak Bekerja
Wiraswasta/Pedagang Lainnya

6. Penghasilan per bulan: <3.600.000
>3.600.000

8. Apakah sebelumnya bapak/ibu memiliki anak yang lahir prematur

Ya

Tidak

Jika Ya, apakah bayi tersebut lahir hidup

Ya

Tidak
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Karateristik Bayi

Inisial bayi D
Usia Gestasi D
Berat Badan Lahir

Jenis Kelamin

Jenis Persalinan

Penyakit Penyerta

Persalinan Normal

Sectio caesarea

Ya

Tidak
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Kuisioner Family Centered Care

Petunjuk Pengisian:

Dibawah ini terdapat beberapa pernyataan yang mungkin sesuai dengan

pelayanan yang diberikan oleh perawat selama bayi anda di rawat di ruang NICU.

Di setiap pernyataan terdapat 5 pilihan jawaban yang terdiri dari sangat tidak

setuju, tidak setuju, ragu-ragu, setuju dan sangat setuju.

Berilah tanda centang (v') untuk jawaban yang menurut bapak/ibu paling sesuai

dengan pengalaman bapak/ibu selama bayi anda dirawat di ruang NICU.

Skala Perawatan yang Berpusat pada Keluarga di

Ruang NICU

Sangat
tidak
setuju

Tidak
setuju

Ragu-
ragu

Setuju

Sangat
setuju

Martabat dan rasa hormat

1. Perawat menghormati saya sebagai orang tua

2. Perawat menyambut saya ketika mereka
melihat saya

3. Perawat bersikap baik hati kepada anggota
keluarga

4. Perawat bersikap baik kepada saya ketika
saya ingin menanyakan sesuatu

5. Perawat menunjukkan perhatian pada
masalah saya

6. Perawat menghormati perbedaan budaya saya

7. Perawat menghormati kebutuhan keagamaan
saya

Berbagi informasi

8. Perawat memberitahukan saya tentang
penyakit bayi saya

9. Perawat menjelaskan kepada saya tentang
kondisi kesehatan bayi saya dengan cara yang
dapat saya pahami

10. Perawat memberitahukan kepada saya
tentang perawatan kesehatan untuk bayi saya

11. Perawat memberitahukan kepada saya hasil
pemeriksaan dan laboratorium bayi saya

12. Perawat menjelaskan kepada saya tentang

alat kesehatan yang digunakan bayi saya
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13. Perawat memberitahukan saya tentang cara
merawat bayi saya yang baru lahir (memberi
susu/menyusui,  memandikan,  mengganti

popok)

14. Perawat memberitahukan saya tentang
pertumbuhan dan perkembangan bayi saya di
rumah sakit

15. Perawat memberitahu saya tentang
perawatan bayi saya di rumah

16. Perawat memberitahukan saya tentang
perawatan lanjut dan vaksinasi untuk bayi saya

17. Perawat mendorong saya untuk melakukan
kontak seperti menyentuh, memeluk dan
memberikan perawatan kanguru pada bayi saya

% 18. Perawat mendorong saya untuk

% berbicara/berkomunikasi dengan bayi saya

= 19. Perawat mendorong saya untuk percaya diri

o saat merawat bayi saya

@ | 20. Perawat mengizinkan saya ikut terlibat

[oX . .

D dalam perawatan bayi saya (memandikan,

% mengganti popok, memakaikan pakaian)

o 21. Perawat mengizinkan saya untuk berperan
aktif dalam memenuhi nutrisi (ASl/susu) bayi
saya
22. Perawat mengizinkan saya meninjau rekam
medis bayi saya
23. Perawat mempertimbangkan pendapat saya
tentang rencana perawatan bayi saya

© 24. Perawat mengizinkan saya mengawasi bayi

© | saya saat mereka merawatnya

s 25. Perawat menanyakan pilihan saya untuk

E mendampingi bayi saya selama prosedur yang

< menyakitkan

% 26. Perawat bertanya tentang pengamatan saya

8 | terhadap bayi saya

E 27. Perawat mempertimbangkan saran saya

tentang bayi saya

28. Perawat mengizinkan saya  untuk

mengunjungi bayi saya

29. Perawat bekerja sama dengan saya dalam
rencana pemulangan bayi saya
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Kebijakan Family Centered Care di Rumah Sakit (diisi oleh peneliti)

Aspek

Ya

Tidak

Keterangan

Rumah sakit memiliki kebijakan yang
mendukung penerapan Family Centered

Care di ruang NICU
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Kuisioner Kecemasan Orang Tua
(DASS 21 Subskala Kecemasan)
Petunjuk Pengisian:
Di bawah ini terdapat beberapa pernyataan yang mungkin sesuai dengan

keadaaan bapak/ibu belakangan ini. Di setiap pernyataan terdapat 4 pilihan jawaban

yang terdiri dari:

0= tidak sesuai atau tidak pernah
1= Kadang-kadang
2= Lumayan sering
3= Sangat sesuai dengan yang dialami atau hampir setiap saat
Berilah tanda centang (v) untuk jawaban yang menurut bapak/ibu paling sesuai

dengan apa yang bapak/ibu alami belakangan ini.

No Pernyataan 0 1 2 3

1 | Saya merasa rongga mulut saya kering

2 | Saya merasa kesulitan bernafas (misalnya
seringkali terengah-engah atau tidak dapat
bernapas padahal tidak melakukan aktivitas

fisik sebelumnya)

3 | Saya merasa gemetar (misalnya pada tangan)

4 | Saya merasa khawatir dengan situasi dimana
saya ~mungkin menjadi  panik  dan

mempermalukan diri sendiri

5 | Saya merasa mudah panik

6 | Saya menyadari kondisi jantung saya (seperti
meningkatnya atau melemahnya detak
jantung) meskipun sedang tidak melakukan

aktivitas fisik

7 | Saya merasa ketakutan tanpa alasan yang jelas
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Lampiran 4 Surat Izin Etik Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretariat : Lantai 2 Fakultus Keperawatan UNHAS
JiPerintis K Kampus 1 K. 10 Mal 245
Laman : kepk fepubiivbas. ac id

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 1787/UN4.18.3/TP.01.02/2024

Tanggal: 12 September 2024

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol berikut ini

telah mendapatkan Persetujuan Etik :
No Protokol UH2409200 o Spossce
: Protokol
Peneliti Utama Inka Srinugraha Sponsor
Judul Peneliti Hubungan Family Centered Care dengan Kecemasan Orang Tua dalam Perawatan |
Bayi Prematur di Kota Makassar
No Versi Protokol | 1 Tanggal Versi | 11 September 2024
No Versi PSP 1 Tanggal Versi | 11 September 2024
Tempat Peneliti RSUD Labuang Baji Makassar, RSUP Dr.Tajuddin Chalid Makassar, Rumah Sakit
pALFEReTUAN | Tbnu Sina, RSKD Ibu dan Anak Pertiwi g
D Exempted Masa berlaku
12 Septemb.er Frekuensi
| Jenis Review E Expedited 2024 sampai | review

12 September | |anjutan

[ ] Fultboard 2025 275N

Tanda Tang
Ketua KEPK DSR2 (A
¢ Dr. Kadek Ayu Erika, S.Kep., Ns., MKes | |7 = ekl
A\t S 2%
= = o Tt -
Sekretaris KEPK | M2 N S / ‘*W
; : Dr. Hastuti, S.Kep., Ns., M.Kes S A

Kewajiban Peneliti Utama :

* Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

* Menyerahkan Laporan SAE ke Komite Etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
Suspected Unexpected Serious Adverse Reaction (SUSAR) dalam 72 jam sctelah Peneliti Utama
menerima laporan

* Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko ringgi dan sctiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

* Menyerahkan laporan akhir setelah penclitian berakhir

* Melaporkan penyimpangan dari protokol yang disetujui (protocol deviation/violation)

* Mematuhi semua peraturan vang ditentukan



Lampiran 5 Surat Izin Penelitian

LAMPIRAN No. 03718/UN4.18/KP.06.05/2024

SURAT PERSETUJUAN
Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Syahrul, S.Kep.,Ns.,M.Kes.,Ph.D
NIP : 198204192006041002
Jabatan : Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan

Menyetujui yang bersangkutan dibawah ini :

Nama : Inka Srinugraha
Jabatan : Mahasiswa Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin
Program Studi : Tlmu Keperawatan

Untuk melakukan penelitian dengan metode purposive sampling dengan judul :

"Hubungan Family C d Care dengan K Orang Tua dalam Perawatan Bayi Prematur
di Kota Makassar”

Demikian surat ini dibuat, untuk dipergunakan sebagai inya.

Makassar, 9 September 2024

a.n Dekan,
Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Kemahasiswaan Fakultas Keperawatan

Syahrul, S.Kep,. Ns., M.Kes., Ph.D
Tembusan : . NIP. 198204192006041002
1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan FKep
Unhas
2. Kepala Bagian Tata Usaha FKep Unhas
3. Arsip
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PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

Ji.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936
Website : http://simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id

Makassar 90231
Nomor : 23517/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran : 1lembar Terampir
Perihal : lzin penelitian
di-
Tempat
Berdasarkan surat Dekan Fak. Keperawatan UNHAS omor : 0364/UN4.18/PT.01.04/2024
tanggal 04 September 2024 perihal tersebut diatas, mahasl liti dibawah ini:
Nama . INKA SRINUGRAHA ‘
Nomor Pokok : R011211058
Program Studi . limu Keperawatan s
Pekerjaan/Lembaga .. Mahasiswa (S1) t
Alamat : JI.P. Kemerdekaal .. 10 Makassa

PROVINSI SULAWESI SELATAN

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" HUBUNGAN FAMILY CENTERED CARE DENGAN KECEMASAN ORANG TUA DALAM
PERAWATAN BAYI PREMATUR DI KOTA MAKASSAR "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 09 September s/d 30 November 2024

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 09 September 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

ASRUL SANI, S.H., M.Si.
Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
Nip : 19750321 200312 1 008

Tembusan Yth
1. Dekan Fak. Kep UNHAS Mak di M
2. Pertinggal.
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DAFTAR TUJUAN SURAT: \)
/

1. Direktur RSUD Labuang Bajl Makassar

2. Direktur Rumah Sakit Ibnu Sina Makasar p ' s p

3. Direktur RSKD Ibu dan Anak Pertiwi Makassar
4, Direktur RSUP Dr. Tajuddin ChdilY Makdssay L AWEST SELATAN

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

(a2 LR Loa VR S B LS
L TOAR Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
-. RN IP | 19750321 200312 1 008
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PEMERINTAH PROVINS| SULAWESI| SELATAN
DINAS KESEHATAN
UPT RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LABUANG BAJI

JL. Dr, Ratulang! No. 81 Telp. 873482 Makassar
E-mall: rsudlabuangbali.sulsel@gmall.com

REKOMENDASI
Nomor: 400.7.3.5/ Z(§ /LB-01.3/1X/2024

Berdasarkan Surat dari Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan
Terpadu Satu Pintu Nomor: 23517 /S.01/PTSP/2024 Tanggal 09 September
2024 Perihal : Izin Penelitian, dengan ini di sampaikan bahwa yang tersebut

namanya di bawah ini :

Nama : Inka Srinugraha

NIM :R011211058

Program Studi : 8-1 Ilmu Keperawatan

Pekerjaan : Mahasiswa Universitas Hasanuddin
Alamat : JI. Sahabat 5 Kec Tamalanrea, Makassar

Diberikan rekomendasi untuk :

Melakukan Pengambilan Data Awal/Penelitian dalam rangka penyusunan
Karya Tulis Ilmiah/Skripsi/Tesis Di UPT. Rumah Sakit Umum Daerah
Labuang Baji pada tanggal 09 September 2024 s/d 30 November 2024
Dengan Judul “HUBUNGAN FAMILY CENTERED CARE DENGAN
KECEMASAN ORANG TUA DALAM PERAWATAN BAYI PREMATUR DI KOTA
MAKASSAR”

Demikian rekomendasi ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana

mestinya.

Makassar, 25 September 2024
Kepala Bidang

| 'NIP, 19661218 199603 2 001
e %4

o
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¥

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS KESEHATAN
UPT RUMAH SAKIT KHUSUS DAERAH IBU DAN ANAK PERTIWI

*| - ‘, Jalan Jend. Sudirman No. 14 Telepon (0411) 3616134 Makassar 90113

Website : www.rskdiapertiwi.sulselprov.go.id Emalil : rskdiapertiwi.sulselprov@gmail.com

Makassar, 9 Oktober 2024

Nomor  : 420/2425/RSKDIAPertiwi

Sifat

Lampiran : 1 berkas

Hal

Yth.

. Surat Pengantar Penelitian

Kepada
Kepala Ruang Perinatologi
RSKDIA Pertiwi
di-
tempat

Dengan hormat,
Mohon bantuannya untuk memberikan datafinformasi yang diperlukan untuk

penelitian kepada yang bersangkutan :

Nama . Inka Srinugraha

Prodi : S-1 Keperawatan

Institusi : Universitas Hasanuddin

Judul Penelitian : Hubungan Family Centered Care dengan Kecemasan Orang Tua

dalam Perawatan Bayi Prematur di Kota Makassar
Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Mengetahui,
Kepala Instalasi Diklat

drag. Hj. ZAENAB, M.Kes
NIP : 19670114 199903 2 004

gkar-
NIP : 19680424 200003 2 007
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IBNU SINA HOSPITAL . i
YAYASAN WAKAF Lo 0t gASSn
UNIVERSITAS MUSLIM INDONESIA [ 1Y RN
: Lyoaplgal) Qpaliaad Aty
RUMAH SAKIT IBNU SINA YW-UMI MAKASSAR
o J1. Urip Sumoharjo Km.5 No. 264 Telp (0411) 452917. Email: ibnusinahosp@yahoo co.id
LEMBAR DISPOSISI/ KARTU KENDALI
Tanggal Terima : 03/ lo / 2074
No. Agenda : 00k
Administrasi
Kode Surat
Paraf :
Hal/lsi : Ringkas Surat :
Dari : Dieerue | Pendidivan £ Som Kepada :.Oieonic Piasianan  Medi
No.Surat 20 e Tel. Surat:_9 SCPemY=ec 2024
Lampiran  : Suek Rneivee  afn
Nka ¢ Nugae
Sifat 3 a.Biasa  b.Segera  c. Penting d. Rahasia ¢. Tembusan
No | Tanggal Kepada Isi Disposisi Paraf
'LG/ - ‘/\
(o/w 7(a~§1}/ MA A 8 \
‘ AN~ o

oo 0| Vo kbl bt et | b

Disposisi

1. Untuk diproses 8. Arsip

2. Edarkan/Sampaikan 9. Gandakan

3. Ditindaklanjuti Rumah Sakit 10. Agendakan

4. Diproses Scsuai Aturan 11. Surat Ucapan Beramal
5. Dibuatkan Surat Tugas RS 12. Mewakili Rumah Sakit
6. Dibuatkan Usulan 13. Diberikan Izin/Cuti

7. Buatkan Konsep Surat Balasan
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% Kementerian Kesehatan

] RS Tadjuddin Chalid
-ﬁb Kemen kes £ Jalan Paccerakkang Nomor 67 7
Jalan Pajayyang Dayas Makassar, 90241
8 (0411) 512902
@ hps //www iste codd
Nomor : DP.04.03/D.XXVII// 39(’3 12024 25 Oktober 2024
Perihal  : Izin Penelitian
Kepada Yth.
Dekan Fak Keperawatan UNHAS
Di,
Tempat

Berdasarkan surat Kepala Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi
Sulawesi  Selatan Selaku Adminstrator Pelayanan Perizinan Terpadu nomor
23517/5.01/PTSP/2024 Tanggal 09 September 2024 perihal Permohonan Surat Izin Penelitian
Peneliti di bawah ini :

Nama : INKA SRINUGRAHA

NIM : RO11211058

Program Studi : SI llmu Keperawatan

Institusi : Fak. Keperawatan UNHAS

Judul : Hubungan Family Centered Care Dengan Kecemasan Orang

Tua Dalam Perawatan Bayi Prematur di Kota Makassar

Waktu Penelitian : 28 Oktober s/d 28 November 2024

Pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud dengan ketentuan :
. Sebelum dan sesudah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan melapor

w e

5.

kepada Direktur Utama RSUP dr. Tadjuddin Chalid Makassar Cq. Diklit.

Penelitian tidak menyimpang dari izin yang diberikan.

Menaati semua peraturan dan tata tertib yang berlaku di RSUP dr. Tadjuddin Chalid
Makassar.

Menyerahkan satu eksamplar copy proposal dan hasil penelitian kepada Direktur Utama
RSUP dr. Tadjuddin Chalid Makassaar Cq. Diklit.

Surat izin akan dicabut kembali dan dinyatakan tidak berlaku apabila ternyata pemegang
surat izin tidak menaati ketentuan tersebut di atas.

Demikian surat izin ini kami berikan, agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

/ Direktur Utama,

Prof. dr. Mansyur KFif, Ph.D, Sp.PK (K)
NIP 196411041990021001
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Lampiran 6 Daftar Master Tabel

Master Tabel Karakteristik Responden

Riwayat
Riwayat | Kelahiran
No Usia Jenis | Pendidikan Pekerjaan Penghasilan Paritas Memiliki bayi
Responden Kelamin | Terakhir Per Bulan Bayi prematur
Prematur yang
sebelumnya
1 26 1 3 1 1 2 1 5
2 37 2 2 3 2 2 5
3 29 1 4 1 1 2 5
5 33 1 5 5 1 1 5
7 31 2 4 4 1 2 5
9 39 1 4 1 1 2 5
11 28 2 4 2 1 2 5
12 23 2 4 2 1 1 5
13 34 1 4 1 1 5 5
14 28 1 4 1 1 1 >
15 23 1 2 1 1 2 5
16 24 1 5 1 1 1 >
17 31 2 2 3 2 2 5
18 38 1 5 5 1 2 5
19 21 1 4 1 1 1 5
20 38 1 5 1 1 2 5
21 36 1 3 1 1 1 5
22 30 1 4 1 1 2 5
23 24 1 3 1 1 5 5
24 21 1 4 1 1 1 >
25 39 1 2 1 1 2 5
26 21 1 4 1 1 1 5
27 28 1 4 1 1 2 5
28 36 1 5 1 1 2 1 1
29 35 1 4 1 2 2 5
30 26 1 5 1 1 1 5

94




Master Tabel Karakteristik Bayi Prematur

Penyakit
Penyerta

Jenis
Persalinan

Berat
badan
lahir

Usia

Jenis
Kelamin | Gestasi

No.Responden

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
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Master Tabel Family Centered Care

Total

NICU
434
4,58
4,44
4,62
4,82
4,89
4,89
4,89

4,72
4,79

4,79
4,68
4,68
4,82
4,89
4,89
4,86
4,62
4,72
4,89
4,79
4,48
4,86
4,93
4,86
4,93
4,62
4,93

P29 | FCCS-

P26 | P27 | P28

P24 | P25

P22 | P23

P14 | P15 | P16 | P17 | P18 | P19 | P20 | P21

P12 | P13

P9 | P10 | P11

P6 | P7 | P8

P4 | PS5

P2 | P3

P1
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Master Tabel Kecemasan Orang Tua

Total Skor

Kecemasan

12
10

P6

P5

P4

P3

P2

Pl

No.

Responden

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20

21

22
23

24
25

26

27

28

29

30

Skor Minimal: 0

Skor Maksimal: 21
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Lampiran 7 Daftar Koding

Jenis Kelamin Orang Tua
1= Perempuan
2= Laki-laki

Pekerjaan Orang Tua
1= Ibu Rumah Tangga
2= Petani

3= Karyawan Swasta

4= Wiraswasta/Pedagang
5=PNS

6= TNI/Polri

7= Tidak Bekerja

8= Lainnya

Pendidikan Terakhir Orang Tua
1= Tidak Sekolah

2=SD

3=SMP

4= SMA/SMU

5= Perguruan Tinggi

Usia Gestasi Bayi Prematur

1= Extremely low preterm (< 28
Minggu)

2= Very preterm (28-32 Minggu)

3= Moderate to late (32-37 Minggu)

1= Primipara
2= Multipara
3= Grandemultipara

Penghasilan Per Bulan Berat Badan Lahir
1=<3.600.000 1= Extremely low birth weight (<
2=>3.600.000 1000 gram)

2= Very Low birth weight (< 1500

gram)

3=Low birth weigth (<2500 gram)
Paritas Jenis Kelamin

1= Perempuan
2= Laki-laki

Riwayat Memiliki Bayi Prematur
I=Ya
2= Tidak

Jenis Persalinan
1= Persalinan Normal
2= Sectio caesarea

Prematur yang sebelumnya
1= Lahir hidup
2= Lahir Mati

Riwayat Kelahiran Anak yang lahir

Penyakit Penyerta
1=Ya
2=Tidak

Kebijakan Family Centered Care
1=Ya
2= Tidak
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Lampiran 8 Hasil Uji Instrumen Family Centered Care (Face Validity & Content Validity)

Hasil Face Validity
Item | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | number of | (%) number | I-FVI
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 agreement | of agreement
Pl 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 8 80 0.8
P3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P4 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P5 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P6 2 1 2 2 2 2 1 2 2 2 8 80 0.8
P7 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 9 90 0.9
P8 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 8 80 0.8
P9 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P11 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P12 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 8 80 0.8
P13 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P14 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 8 80 0.8
P15 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P16 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P17 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P18 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P19 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P20 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P21 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P22 2 2 1 2 2 2 2 1 2 2 8 80 0.8
P23 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 9 90 0.9
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P24 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P25 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 8 80 0.8
P26 2 2 2 1 2 2 2 1 2 2 8 80 0.8
P27 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
P28 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 9 90 0.9
P29 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 10 100 1.0
Total % 93.44827586
S-FVI/Ave 0.934482759
Keterangan:

1= Tidak Jelas

2= Jelas
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Hasil Content Validity

Item Rater | Rater | Rater | Rater | Rater | Rater Nug fb e I-CVI UA CVR
1 2 3 4 S 6 Agreement
P1 4 4 4 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P2 4 4 3 4 4 3 6 1.00 1 1.00
P3 4 4 4 4 4 3 6 1.00 1 1.00
P4 4 4 4 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P5 4 4 4 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P6 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P7 3 4 4 3 3 3 6 1.00 1 1.00
P8 4 4 3 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P9 3 4 3 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P10 4 3 4 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P11 4 4 3 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P12 4 4 3 4 4 3 6 1.00 1 1.00
P13 4 4 4 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P14 3 4 3 4 4 3 6 1.00 1 1.00
P15 4 3 3 4 4 4 6 1.00 1 1.00
P16 4 4 3 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P17 4 3 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P18 4 4 3 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P19 4 4 4 4 3 3 6 1.00 1 1.00
P20 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P21 4 3 3 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P22 4 4 1 4 3 3 5 0.83 0 0.67
P23 4 4 3 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P24 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P25 4 4 2 4 3 4 5 0.83 0 0.67
P26 4 4 3 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P27 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P28 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
P29 4 4 4 4 3 4 6 1.00 1 1.00
S-CVI/Ave 0.99
S-CVI/UA 0.931034
Keterangan:

1= Tidak relevan
2= Kurang relevan
3= Cukup relevan

4= Sangat relevan
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Lampiran 9 Hasil Analisis Data Menggunakan Program Statisical Package

for Social Sciensces (SPSS) 23

Descriptive
Usia Orang Tua Bayi Prematur
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Usia 30 21 39 30,07 5,948
Valid N (listwise) 30

Family Centered Care & Kecemasan Orang Tua

N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Family Centered Care 30 4 4,74 ,213
Kecemasan Orang Tua 30 12 3,80 3,033
Valid N (listwise) 30

Kecemasan Ayah dan Ibu Bayi Prematur

N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Ibu 24 1 12 3,96 2,941
Ayah 6 0 10 3,17 3,601
Valid N (listwise) 6
Distribusi Frekuensi
Jenis Kelamin Orang Tua
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perempuan 24 80,0 80,0 80,0
Laki-laki 6 20,0 20,0 100,0
Total 30 100,0 100,0
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Pendidikan Terakhir

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SD 5 16,7 16,7 16,7
SMP 4 13,3 13,3 30,0
SMA/SMU 15 50,0 50,0 80,0
Perguruan Tinggi 6 20,0 20,0 100,0
Total 30 100,0 100,0
Pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ibu Rumah Tangga 22 73,3 73,3 73,3
Petani 2 6,7 6,7 80,0
Karyawan Swasta 3 10,0 10,0 90,0
Wiraswasta/Pedagang 1 3,3 3,3 93,3
PNS 2 6,7 6,7 100,0
Total 30 100,0 100,0
Penghasilan Per Bulan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid < 3.600.000 27 90,0 90,0 90,0
> 3.600.000 3 10,0 10,0 100,0
Total 30 100,0 100,0
Jumlah Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Primipara 9 30,0 30,0 30,0
Multipara 20 66,7 66,7 96,7
Grandemultipara 1 3,3 3,3 100,0
Total 30 100,0 100,0
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Riwayat memiliki bayi prematur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 3 10,0 10,0 10,0
Tidak 27 90,0 90,0 100,0
Total 30 100,0 100,0
Riwayat Kelahiran Anak Yang Lahir Prematur Sebelumnya
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Iahir hidup 1 33,3 33,3 33,3
lahir mati 2 66,7 66,7 100,0
Total 3 100,0 100,0
Jenis Kelamin Bayi Prematur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Perempuan 12 40,0 40,0 40,0
Laki-laki 18 60,0 60,0 100,0
Total 30 100,0 100,0
Usia Gestasi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Extremely low preterm (<28 1 33 33 33
minggu)
Very Preterm (28-32
minggu) 6 20,0 20,0 23,3
Moderate to late (32-37
minggu) 23 76,7 76,7 100,0
Total 30 100,0 100,0
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Berat badan lahir

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Very Low birth weight
(<1500 gram) 5 16,7 16,7 16,7
Low Birth Weight (< 2500
gram) 25 83,3 83,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Jenis Persalinan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Persalinan Normal 9 30,0 30,0 30,0
Sectio Cesaria 21 70,0 70,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Penyakit Penyerta
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Ya 18 60,0 60,0 60,0
Tidak 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Uji Normalitas

Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Family Centered Care ,190 30 ,007 ,833 30 ,000
Kecemasan Orang Tua ,237 30 ,000 ,843 30 ,000

a. Lilliefors Significance Correction
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Uji Spearman

Correlations

Family Centered Kecemasan

Care Orang Tua
Spearman's rho Family Centered Care Correlation Coefficient 1,000 -,397"
Sig. (2-tailed) ,030
N 30 30
Kecemasan Orang Tua Correlation Coefficient -,397° 1,000

Sig. (2-tailed) ,030

N 30 30

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