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Lampiran 1: Permohonan Menjadi Responden



Kepada Yth:

Responden di Lokalisasi Pulau Baai RT.08 Sumber Jaya, Bengkulu

Dengan Hormat, Penulis yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa
Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas [Imu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Bengkulu:

Nama : Arum Sekar Melati Putri

NPM  :2214201002

Akan melakukan penelitian dengan judul “HUBUNGAN ANTARA SELF DIAGNOSIS
DENGAN TINGKAT KECEMASAN PADA PSK YANG MENGALAMI AMENORE DI

LOKALISASI PULAU BAAI RT. 08 SUMBER JAYA BENGKULU”

Penelitan ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi saudara sebagai
responden. Kerahasiaan semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya digunakan
untuk kepentingan penelitian. Apabila saudara/i menyetujui, maka dengan ini peneliti
mohon kesediaan untuk menandatangani lembar persetujuan (inform consent) dan
melakukan tindakan yang peneliti berikan. Demikian atas perhatiannya dan kesediaan

saudara/i sebagai responden peneliti ucapkan terima kasih.

Bengkulu, Januari 2026
Peneliti

Arum Sekar Melati Putri
Npm: 2214201002

Lampiran 2: Format Persetujuan Menjadi Responden (Inform Consent)



Saya yang bertanda tangan dibawabh ini:
Nama
Umur
Jenis Kelamin
Alamat

Setelah dijelaskan maksud dari peneliti, maka saya bersedia menjadi responden
yang dilakukan oleh saudari Arum Sekar Melati Putri Mahasiswa Program Studi [Imu
Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Bengkulu yang akan
mengadakan penelitian dengan judul judul “HUBUNGAN ANTARA SELF DIAGNOSIS
DENGAN TINGKAT KECEMASAN PADA PSK YANG MENGALAMI AMENORE DI

LOKALISASI PULAU BAAI RT. 08 SUMBER JAYA BENGKULU”

Demikian persetujuan ini saya tanda tangani dengan sesngguhnya sukarela tanpa

paksaan siapapun agar dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Bengkulu,  Januari 2026

Responden

Lampiran 3: Kuesioner Self-Diagnosis



Nama Responden
Umur

Pendidikan terakhir
Tanggal
PETUNJUK:

Dibawah ini terdapat beberapa pertanyaan, disini anda diminta untuk memberikan
respon atau jawaban yang sesuai dengan keadaan diri anda sendiri dengan
memberikan tanda cek (V) pada kolom yang tersedia.

Setiap pertanyaan hanya ada satu jawaban yang dipilih dan dijamin
kerahasiaannya, diantaranya:

SS : Sangat sering (4)

S : Sering (3)

KK : Kadang-Kadang (2)

TP : Tidak Pernah (1)

Total skor; 43-52 = Sangat Tinggi
33-42 = Tinggi
23-32 = Sedang

13-22 = Rendah

No. Pertanyaan SS S KK TP
1. Ketika saya menyadari tidak mengalami
menstruasi, saya berusaha mencari penyebabnya
secepatnya.

2. Saya meminta pendapat orang lain jika saya
merasa tidak mampu memahami kondisi
amenore yang saya alami.

3. Saya lebih memilih menunda mengambil
tindakan daripada terburu-buru saat mengalami
amenore.

4. Saya memilih menyendiri ketika memikirkan
kondisi amenore yang saya alami.

5. Saya mengingat pengalaman sebelumnya untuk
menilai kondisi kesehatan saya saat ini.

6. Saya meniru cara teman sesama PSK dalam
menyikapi amenore yang mereka alami.

7. Saya berusaha menemukan sendiri cara
mengatasi amenore yang saya alami.




8. Saya sering memilih diam dan tidak berusaha
mencari bantuan ketika mengalami amenore.

9. Saya mencoba mencari jawaban tentang kondisi
saya dengan membaca atau mencari informasi
sendiri.

10. | Dengan mengetahui berbagai penyebab
amenore, saya merasa lebih tenang menjalani
aktivitas sehari-hari.

11. | Ketika memikirkan amenore yang saya alami,
saya menganggapnya sebagai masalah yang
harus saya hadapi sendiri.

12. | Dengan pengalaman yang saya miliki, saya
merasa mampu menilai kondisi kesehatan saya
sendiri.

13. | Ketika saya bingung dengan kondisi amenore,
saya berdiskusi dengan teman untuk mencari
solusi.

Sumber: (Tumada, 2024)

Lampiran 4: Kuesioner Tingkat Kecemasan



Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS)

Nama Responden

Umur

Pendidikan terakhir

Tanggal

PETUNJUK:

Berilah tanda silang (V) pada jawaban yang sesuai dengan kondisi responden. Jawaban
boleh lebih dari 1 (satu). Masing-masing nilai angka (score) dari ke 14 kelompok gejala
tersebut dijumlahkan dan dari hasil penjumlahan tersebut dapat diketahui derajat

kecemasan seseorang, yaitu :
Skala: 0= Tidak ada gejala
1 = Gejala ringan
2 = Gejala sedang
3 = Gejala berat
4 = Gejala sangat berat
Total Skor: 43-56 = Kecemasan berat
29-42 = Kecemaan sedang
15-28 = Kecemasan ringan

0-14 = Tidak ada kecemasan



No. Gejala Kecemasan Nilai Angka ( score)
1 2 3
1. Perasaan Cemas (anxietas)
v’ Firasat buruk
v" Mudah tersinggung
v Takut akan pikiran sendiri
v Cemas
2. Ketegangan
v' Merasa tegang
v Lesu
v" Mudah terkejut
v Tidak dapat istirahat dengan tenang
Mudah menangis
v' Gemetar
v Gelisah
3. Ketakutan
v' Pada gelap
v' Ditinggal sendiri
v' Pada orang asing
v" Pada kerumunan banyak orang
v' Pada keramaian lalu lintas
v Pada Binatang besar
4. Gangguan tidur
v Sukar memulai tidur
v Terbangun dimalam hari
v" Mimpi buruk
v Tidur tidak nyenyak
v' Bangun dengan lesu
v" Banyak bermimpi
v' Mimpi menakutkan
5. Gangguan kecerdasan
v' Daya ingat buruk
v’ Sulit berkonsentrasi
v"  Daya ingat menurun
6. Perasaan depresi
v" Kehilangan minat
v Sedih
v Berkurangnya kesukaan pada hobi
Perasaan berubah ubah
v Bangun dini hari
7. Gejala somatic (otot-otot)
v Nyeri otot
v Kaku
v" Kedutan otot
v' Gigi gemertak
v Suara tak stabil
8. Gejala sensorik
v Telinga berdengung
v" Penglihatan kabur
v" Muka merah dan pucat
v" Merasa lemah
v/ Perasaan ditusuk tusuk
9. Gejala kardiovaskuler

Denyut nadi cepat

Berdebar debar

Nyeri dada

Rasa lemah seperti mau pingsan

AN NN




v" Denyut nadi mengeras
v Detak jantung menghilang (berhenti
sekejap)

10.

Gejala pernafasan
v" Rasa tertekan di dada
v Perasaan tercekik
v" Merasa nafas pendek/sesak
v’ Sering menarik nafas Panjang

11.

Gejala gastrointestinal

Sulit menelan

Mual

Muntah

Perut terasa penuh dan kembung
Nyeri lambung sebelum dan
sesudah makan

Perut melilit

Gangguan pencernaan

Perasaan terbakar diperut

Buang air besar lembek

Konstipasi Kehilangan berat badan

SNENENENEN

AN N NN

12.

=

Gejala urigenitalia

Sering kencing

Tidak dapat menahan kencing
Tidak dating bulan

Darah haid berlebihan
Darah haid amat sedikit
Masa haid berkepanjangan
Masa haid amat pendek
Haid beberapa kali sebulan
Menjadi dingin

Ejakulasi dini

Ereksi lemah

Ereksi hilang

Impotensi

AN N N N N N N N NN

13.

o

a otonom

Mulut kering
Muka merah
Mudah berkeringat
Sakit kepala

Bulu roma berdiri
Kepala terasa berat
Kepala terasa sakit

Geja

NN NN

14.

Tingkah laku (sikap) pada saat wawancra
Gelisah

Tidak tenang

Mengerutkan dahi

Muka tegang

Nafas pendek dan cepat

Muka merah

Jari gemetar

Otot tegang/mengeras

AV N N N N N NN

Total

Sumber: Hamilton, M. (2021)




Lampiran 6 : Hasil Intepretasi Uji Validitas dan Uji Reabilitas

Kuesioner Self-Diagnosis
1. Uji Validitas

Uji validitas dilakukan untuk memastikan bahwa setiap butir pernyataan dalam
kuesioner mampu mengukur konstruk yang dimaksud secara tepat dan akurat.
Pengujian validitas dalam penelitian ini menggunakan teknik korelasi antara skor
masing-masing item dengan skor total variabel (item—total correlation). Suatu item
dinyatakan valid apabila nilai koefisien korelasi (r hitung) lebih besar daripada nilai r
tabel pada taraf signifikansi 5%. Pada penelitian ini jumlah responden sebanyak 41
orang, sehingga diperoleh df = 41 — 2 = 39 dan nilai r tabel sebesar 0,308. Item yang
memiliki nilai r hitung lebih besar dari r tabel dinyatakan valid dan dapat digunakan

dalam analisis selanjutnya.

Tabel Rekap Hasil Uji Validitas Variabel Self-Diagnosis

Kode R Hitung = R Tabel Sig 5% Keterangan
(df=41-2)
P1 0,650 > 0,308 Valid
P2 0,594 > 0,308 Valid
P3 0,642 > 0,308 Valid
P4 0,790 > 0,308 Valid
P5 0,576 > 0,308 Valid
P6 0,782 > 0,308 Valid
P7 0,688 > 0,308 Valid
P8 0,565 > 0,308 Valid
P9 0,668 > 0,308 Valid
P10 0,621 > 0,308 Valid
P11 0,757 > 0,308 Valid




P12 0,671 > 0,308 Valid

P13 0,606 > 0,308 Valid

Berdasarkan Tabel Rekap Hasil Uji Validitas Variabel Self-Diagnosis, diketahui
bahwa seluruh indikator (P1 sampai P13) memiliki nilai r hitung yang lebih besar da-
ripada r tabel sebesar 0,308 pada taraf signifikansi 5% (df = 39). Nilai r hitung berada
dalam rentang 0,565 hingga 0,790, yang menunjukkan adanya hubungan yang sedang
hingga kuat antara setiap item dengan skor total variabel. Dengan demikian, seluruh
butir pernyataan pada variabel self-diagnosis dinyatakan valid dan layak digunakan
sebagai instrumen pengukuran dalam penelitian ini.

2. Uji Reabilitas

Uji reliabilitas dilakukan untuk mengetahui tingkat konsistensi internal
instrumen penelitian dalam mengukur suatu variabel secara stabil dan konsisten.
Dalam penelitian ini, uji reliabilitas dilakukan menggunakan metode Cronbach’s

Alpha, dengan kriteria bahwa instrumen dinyatakan reliabel apabila memiliki nilai

alpha > 0,60.
Tabel Hasil Uji Reabilitas
No Variabel Cronbach Alpha N of Items Keterangan
1 Self-Diagnosis 0,892 13 Reliabel

Berdasarkan Tabel Hasil Uji Reliabilitas, diketahui bahwa variabel Self-Diagno-
sis memiliki nilai Cronbach’s Alpha sebesar 0,892 dengan jumlah item sebanyak 13
butir, yang berarti nilai tersebut jauh di atas batas minimum reliabilitas 0,60. Hal ini
menunjukkan bahwa instrumen self-diagnosis memiliki tingkat konsistensi internal
yang sangat baik, sehingga dapat menghasilkan pengukuran yang stabil dan andal.
Dengan demikian, instrumen self-diagnosis dinyatakan reliabel dan layak digunakan

dalam penelitian ini.
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Self-Diagnosis

Pl P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8
P1 Pearson Correlation 1 0.445™ 0.234 0.462™ 0.270 0.383" 0.572™ 0.403™
Sig. (2-tailed) 0.004 0.140 0.002 0.088 0.014 0.000 0.009
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P2 Pearson Correlation 0.445™ 1 0.268 0.552™ 0.584" 0.328" 0.398" 0.069
Sig. (2-tailed) 0.004 0.091 0.000 0.000 0.036 0.010 0.666
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P3 Pearson Correlation 0.234 0.268 1 0.567" 0.413™ 0.702"" 0.339" 0.400™
Sig. (2-tailed) 0.140 0.091 0.000 0.007 0.000 0.030 0.010
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P4 Pearson Correlation 0.462" 0.552" 0.567" 1 0.332" 0.669"" 0.497™ 0.545™
Sig. (2-tailed) 0.002 0.000 0.000 0.034 0.000 0.001 0.000
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P5 Pearson Correlation 0.270 0.584™ 0.413" 0.332" 1 0.363" 0.384" 0.164
Sig. (2-tailed) 0.088 0.000 0.007 0.034 0.020 0.013 0.307
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Po6 Pearson Correlation 0.383" 0.328" 0.702™ 0.669" 0.363" 1 0.437" 0.403™
Sig. (2-tailed) 0.014 0.036 0.000 0.000 0.020 0.004 0.009
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P7 Pearson Correlation 0.572" 0.398" 0.339" 0.497™ 0.384" 0.437" 1 0.281
Sig. (2-tailed) 0.000 0.010 0.030 0.001 0.013 0.004 0.076
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P8 Pearson Correlation 0.403™ 0.069 0.400™ 0.545™ 0.164 0.403™ 0.281 1
Sig. (2-tailed) 0.009 0.666 0.010 0.000 0.307 0.009 0.076
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P9 Pearson Correlation 0.294 0.285 0.216 0.403™ 0.367" 0.451™ 0.403™ 0.367"
Sig. (2-tailed) 0.062 0.070 0.175 0.009 0.018 0.003 0.009 0.018
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P10 Pearson Correlation 0.256 0.162 0.323" 0.443™ 0.284 0.387" 0.282 0.331"
Sig. (2-tailed) 0.106 0.311 0.040 0.004 0.072 0.012 0.074 0.035
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P11 Pearson Correlation 0.526™ 0.251 0.461" 0.566™ 0.234 0.524™ 0.519™ 0.380"
Sig. (2-tailed) 0.000 0.114 0.002 0.000 0.142 0.000 0.001 0.014
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P12 Pearson Correlation 0.404™ 0.208 0.326" 0.318" 0.291 0.562™ 0.467" 0.346"
Sig. (2-tailed) 0.009 0.192 0.037 0.043 0.065 0.000 0.002 0.027
N 41 41 41 41 41 41 41 41
P13 Pearson Correlation 0.358" 0.595™ 0.207 0.319" 0.404" 0.442" 0.352" 0.050
Sig. (2-tailed) 0.022 0.000 0.193 0.042 0.009 0.004 0.024 0.758
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Skor Pearson Correlation 0.650™ 0.594™ 0.642" 0.790™ 0.576™ 0.782"" 0.688™" 0.565™
Sig. (2-tailed) 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000
N 41 41 41 41 41 41 41 41

Kecemasan




P9 P10 P11 P12 P13 Skor
P1 Pearson Correlation 0.294 0.256 0.526™ 0.404™ 0.358" 0.650""
Sig. (2-tailed) 0.062 0.106 0.000 0.009 0.022 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P2 Pearson Correlation 0.285 0.162 0.251 0.208 0.595™ 0.594™
Sig. (2-tailed) 0.070 0.311 0.114 0.192 0.000 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P3 Pearson Correlation 0.216 0.323" 0.461°" 0.326" 0.207 0.642""
Sig. (2-tailed) 0.175 0.040 0.002 0.037 0.193 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P4 Pearson Correlation 0.403™ 0.443™ 0.566™ 0.318" 0.319" 0.790™
Sig. (2-tailed) 0.009 0.004 0.000 0.043 0.042 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P5 Pearson Correlation 0.367" 0.284 0.234 0.291 0.404™ 0.576™
Sig. (2-tailed) 0.018 0.072 0.142 0.065 0.009 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P6 Pearson Correlation 0.451™ 0.387" 0.524™ 0.562" 0.442" 0.782"
Sig. (2-tailed) 0.003 0.012 0.000 0.000 0.004 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P7 Pearson Correlation 0.403™ 0.282 0.519™ 0.467" 0.352" 0.688™"
Sig. (2-tailed) 0.009 0.074 0.001 0.002 0.024 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P8 Pearson Correlation 0.367" 0.331° 0.380" 0.346" 0.050 0.565™
Sig. (2-tailed) 0.018 0.035 0.014 0.027 0.758 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P9 Pearson Correlation 1 0.589™ 0.518™ 0.567" 0.345" 0.668""
Sig. (2-tailed) 0.000 0.001 0.000 0.027 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P10 Pearson Correlation 0.589" 1 0.606™ 0.341" 0.364" 0.621"
Sig. (2-tailed) 0.000 0.000 0.029 0.019 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P11 Pearson Correlation 0.518™ 0.606™ 1 0.601"" 0.396" 0.757"
Sig. (2-tailed) 0.001 0.000 0.000 0.010 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P12 Pearson Correlation 0.567"" 0.341° 0.601°" 1 0.458™ 0.671""
Sig. (2-tailed) 0.000 0.029 0.000 0.003 0.000
N 41 41 41 41 41 41
P13 Pearson Correlation 0.345" 0.364" 0.396" 0.458" 1 0.606™
Sig. (2-tailed) 0.027 0.019 0.010 0.003 0.000
N 41 41 41 41 41 41
Skor Pearson Correlation 0.668"" 0.621™ 0.757" 0.671" 0.606™ 1
Sig. (2-tailed) 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000
N 41 41 41 41 41 41

**_ Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).




Reliability

Notes
Output Created
Comments
Input Active Dataset
Filter
Weight
Split File
N of Rows in Working Data
File
Matrix Input
Missing Value Handling  Definition of Missing
Cases Used
Syntax
Resources Processor Time

Elapsed Time

30-DEC-2025 15:03:08

DataSetl
<none>
<none>
<none>
41

User-defined missing values
are treated as missing.
Statistics are based on all
cases with valid data for all
variables in the procedure.
RELIABILITY
/VARIABLES=P1 P2 P3 P4
P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12
P13
/SCALE('ALL VARIA-
BLES'") ALL
/MODEL=ALPHA.
00:00:00.01
00:00:00.00

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Cases Valid 41 100.0
Excluded?® 0 0.0
Total 41 100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.

Reliability Statistics
Cronbach's Alpha N of Items
0.892 13
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DATA TABULASI DEMOGRAFI

No. | Nama | Jenis Kelamin Umur | Pendidikan | SELF-DIAG- Kecemasan
NOSIS
1. JA Perempuan 28 SD sedang ringan
2. NR Perempuan 20 SD sedang ringan
3. MH Perempuan 43 SD rendah ringan
4. ML Perempuan 21 SD sedang tidak cemas
5. SI Perempuan 41 SD sedang ringan
6. RI Perempuan 25 SD sedang ringan
7. YI Perempuan 30 SD sedang ringan
8. WI Perempuan 29 SD sedang ringan
9. DA Perempuan 19 SD rendah ringan
10. SY Perempuan 21 SD sedang ringan
11. AG Perempuan 19 SMP rendah sedang
12. SA Perempuan 20 SMP sedang sedang
13. Ul Perempuan 28 SD rendah sedang
14. UD Perempuan 43 SD sedang tidak cemas
15. LS Perempuan 23 SMP sedang tidak cemas
16. PI Perempuan 34 SMA rendah ringan
17. GI Perempuan 24 SMP sedang tidak cemas
18. AS Perempuan 25 SD sedang sedang
19. SA Perempuan 21 SMK sedang ringan
20. TS Perempuan 36 SMP sedang ringan
21. GA Perempuan 27 SMP tinggi sedang
22. TY Perempuan 26 SMP tinggi sedang
23. BL Perempuan 29 SMP sedang ringan
24, CP Perempuan 24 SMK tinggi ringan
25. SA Perempuan 21 SMP sedang ringan
26. SR Perempuan 21 SMP tinggi ringan
27. J Perempuan 23 SMK sedang ringan
28. FI Perempuan 20 SD sedang ringan
29. SY Perempuan 25 SMP tinggii ringan
30. NY Perempuan 30 SD rendah sedang
31. BS Perempuan 18 SD sedang ringan
32. RA Perempuan 21 SD tinggi ringan




LAMPIRAN SPSS

Distribusi Karakteristik Responden

Statistics
Umur Pendidikan Jenis Kelamin Kecemasan Self Diagnosis 1
N Valid 32 32 32 32 32
Missing 0 0 0 0 0
Mean 26.0938
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia
umur1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid remaja akhir 19 59.4 59.4 59.4
dewasa awal 9 28.1 28.1 87.5
dewasa akhir 4 12.5 12.5 100.0
Total 32 100.0 100.0
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pendidikan
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SD 17 53.1 53.1 53.1
SMA 1 3.1 3.1 56.3
SMK 3 9.4 9.4 65.6
SMP 11 34.4 34.4 100.0
Total 32 100.0 100.0
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis Kelamin
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid perempuan 32 100.0 100.0 100.0
Distribusi Frekuensi Kecemasan
Kecemasan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid ringan 21 65.6 65.6 65.6
sedang 7 21.9 21.9 87.5
tidak cemas 4 12.5 12.5 100.0
Total 32 100.0 100.0




Distribusi Frekuensi Self-Diagnosis

Self Diagnosis 1

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid rendah 6 18.8 18.8 18.8
sedang 20 62.5 62.5 81.3
tinggi 5 15.6 15.6 96.9
tinggii 1 3.1 3.1 100.0
Total 32 100.0 100.0

Distribusi Uji Kendall Self-Diagnosis dan Tingkat Kecemasan

Correlations

self diagnosis kecemasan1
Kendall's tau_b self diagnosis Correlation Coefficient 1.000 -.372
Sig. (2-tailed) . .038
N 32 32
kecemasan1 Correlation Coefficient -372 1.000
Sig. (2-tailed) .038 .
N 32 32

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



Kecemasan

kategori

ringan
ringan

ringan
tidak cemas

ringan
ringan
ringan
ringan
ringan
ringan

sedang

sedang

sedang

tidak cemas
tidak cemas

ringan

tidak cemas

sedang

ringan
ringan

sedang

sedang

ringan
ringan
ringan
ringan
ringan
ringan

sedang

ringan
ringan
ringan

Skor

16
25

19
11
22
24
22
22
25
21

30

34
30

9
12
18
13

34
25
22
38
41

25

15
16
20
21

26
31

18
22
27

P14

P13

P12

P11

P10

P9

P8

P7

P6

P5

P4

P3

P2

P1




Self-Diagnosis

Jenis
Nama Umur Pendidikan Kelamin P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 Skor kategori

JA 28 | SD perempuan 3 3 2 1 2 3 2 2 2 2 2 2 3 29 | sedang
NR 20 | SD perempuan 1 2 3 2 1 1 2 3 4 3 1 1 2 26 | sedang
MH 43 | SD perempuan 1 2 3 1 1 2 2 1 1 1 1 1 2 19 | rendah
ML 21 | SD perempuan 1 2 2 1 1 2 1 2 1 4 1 1 4 23 | sedang
SI 41 | SD perempuan 1 2 2 1 1 1 2 1 3 3 1 1 4 23 | sedang
RI 25 | SD perempuan 3 3 1 2 2 3 2 3 2 2 2 2 3 30 | sedang
YI 30 | SD perempuan 4 3 2 1 1 3 2 1 4 2 1 2 4 30 | sedang
Wi 29 | SD perempuan 3 3 1 1 2 3 2 1 3 1 1 3 3 27 | sedang
DA 19 | SD perempuan 1 1 2 1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 16 | rendah
SY 21 | SD perempuan 1 3 1 3 2 3 1 2 1 1 3 1 2 24 | sedang
AG 19 | SMP perempuan 1 2 3 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 18 | rendah
SA 20 | SMP perempuan 3 3 1 1 2 2 3 1 2 3 1 1 3 26 | sedang
Ul 28 | SD perempuan 1 1 2 1 1 3 1 1 2 1 1 1 2 18 | rendah
ub 43 | SD perempuan 3 3 1 1 2 1 4 1 4 3 2 1 3 32 | sedang
LS 23 | SMP perempuan 1 3 1 1 1 4 3 1 1 3 3 3 4 28 | sedang
Pl 34 | SMA perempuan 1 1 3 1 1 2 1 1 1 2 1 1 2 18 | rendah
Gl 24 | SMP perempuan 1 2 3 1 1 3 2 2 2 1 1 2 2 23 | sedang
AS 25 | SD perempuan 1 2 1 1 3 3 2 1 2 4 4 1 4 29 | sedang
SA 21 | SMK perempuan 4 3 1 1 1 4 2 1 3 2 1 2 4 29 | sedang
TS 36 | SMP perempuan 3 2 2 3 2 2 3 1 2 3 4 1 1 29 | sedang
GA 27 | SMP perempuan 3 2 1 4 3 2 3 2 3 2 3 3 3 34 | tinggi

TY 26 | SMP perempuan 3 2 3 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 34 | tinggi

BL 29 | SMP perempuan 3 1 2 2 3 4 3 3 4 1 1 3 2 32 | sedang
CP 24 | SMK perempuan 4 3 3 1 2 3 1 2 3 1 1 2 3 41 | tinggi

SA 21 | SMP perempuan 3 3 2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 31 | sedang
SR 21 | SMP perempuan 4 3 2 2 2 4 2 3 2 2 2 4 3 35 | tinggi

I 23 | SMK perempuan 3 4 3 2 2 3 2 1 2 2 3 1 3 32 | sedang
Fl 20 | SD perempuan 1 1 2 4 1 1 4 4 1 4 2 1 4 28 | sedang
SY 25 | SMP perempuan 1 4 2 4 2 1 4 4 1 4 2 1 4 39 | tinggii
NY 30 | SD perempuan 4 3 1 2 2 4 1 1 2 2 2 2 4 19 | rendah
BS 18 | SD perempuan 3 2 2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 30 | sedang
RA 21 | SD perempuan 4 3 2 1 1 4 2 1 4 2 1 2 4 35 | tinggi




Lampiran 9: SK Pembimbing

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

. Lll'h;"ll\ IV, 1 Adtaen Malik KM 85, Sldo Malyu, Gading ( l"-rF||l.Ill.I Kista Bengkulo, 18221

@ fies-ners umhacid (0736) 22765
@ Nesdrumb s id [O7V6]) 26161
P ——— —
SURAT KEPUTUSAN

DEKAN FAKULTAS ILMU KESEHAAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULL
Nomor : DB0AKEP/DF 05013 ALV2025
TENTANG
PENUNJUKAN PEMBIMBING SKRIPSI
MAHASISWA PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU

Bismillahirrahmanirrahim

DEFAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU

: 1. Bahwa Skripsi pada Program Studi limu Keperawatan Fakuitas imyu Kesehatan adaish merupakan
kegiatan kuriiulum yang harus dilaksanalan

2. Babwa untuk kelancaran pelaksanaan Skripsi lersebut perly penunjukan Dosen Pembimbing

3. Bahwa untut penunjuiian Dosen Pembimbing ditetapkan dengan Surat Keputusan Dekan

¢ 1. Undang-Undang Nomor 20 tahun 2003 tentang Sistem Pendidican Masional

2. Undang-Undang Nomer 12 tahun 2012 wentang Pendidikan Tinggl

3. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomaoe 4 Tahun 2014 tentang penyslenggaraan Pendidiian
Tinggi dan Pengalodasn Pemguruan Tinggi

4. Kepmendinas Nomor 232002000 tentang Pedoman Peryusunan Kurkulum Perguruan Tinggi dan
Pendaan Hal Selaar Mahasiswa

5. Kepmendiknas Nomor 234072000 tentang Pedoman Pendinan Pergunan Tinggl

8. Peraturan Manteni Risel, Teknologl, dan Pendidican tinggl Nomor 44 Tahun 2015 entang Standar
Nasional Penduidan Tinggi

7. Pedoman Pimpinan Pusat Muhammadiyah Nomor 02/PEDA /82012 Tentang Perguruan Tinggi
Muhammadiyah

8. Statuts Universitas Muhammadiyah Benghulu
MEMUTUSKAN

- Menunyk Pembimbing Skrips! Fakutas lim Kesehatan yang namanya tercantum dibawah i -
Program Studi Judul

: Pambimbing
Arum Sekar Medat Putn my Keperawatan | Hubungan Seil  Diagnosis  Dengan Ns.,Susllswatl M Kep

Tingkal Kecemasan Pada PSK Yang
Mengalami Amencre i Lokaksasi RT 08
Pulay Bal Benghulu, |

Benghut
UM Benghub

+ Kapada Pembimbing diber hak penuh untuk merubanmarevis kerangis Skrips! dengan sepengetahuan takultas
: Pembimbing diberikan honoranum sosuai dengan katentuan yang bertaky

: Lamanya walkty bimbingan Sieipsl adalah 1 (satu) tahun terhitung mulal tanggal dietapksn

: Mahasiswa yang bdak menyelesaikon skripsinga selama wakty yang dimaksud dalam didum kesmpat diatas
maka Skripsinya danggap batal

: Mahasiswa yang skripsinya dinyatakan batal maka yang bersangkutan harus mengajukan judul bary kepada
Ketua Program Swdi dengan melenghapl persyaratan administrasl dan keuangan yang bary

: Kaputusan ini borlaky sejak tanggal dan apabila terdapal kekilirsan datam keputusan inl akan diperbaiki
ebagHIMand mistnya.

DITETAPKAN Di : BENGKULY
PADA TANGGAL : 8 Mei 2025

yang bersangkutan




Lampiran 10: Surat Permohonan Izin Pra Penelitian

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU

FAKULTAS ILMU KESEHATAN

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN

W @ Kampus IV, L Adam Malik KM 8.5, Sido Mulyo, Gading Cempaka, Kota Bengkulu, 18221 ®{0736) 22765

§ fkes-keperawatan umb.ag Id i@ keperawatan@um b ac_d 3 0736) 26161

Nomor : 98/SUKEP.05/1.3.AU//2025
Lamp :-
Hal  : Permohonan Izin Pra Penelitian

Kepada Yth.

Ketua RT.08, Pulau Baai, Bengkulu
Assalamu‘alaikum Wr.Wb.
Dengan hormat,

Dalam rangka penyelesaian tugas akhir bagi mahasiswa Fakultas limu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Bengkulu (UMB), maka dengan ini kami mengajukan permohonan kepada
Bapak/lbu kiranya dapat mengizinkan mahasiswa:

Nama : Arum Sekar Melati Putr

NPM o 2214201002

Program Studi . Keperawatan

Judul © Hubungan Self Diagnosis Dengan Tingkat Kecemasan Pada Remaja

Yang Mengalami Amenore Di Lokalisasi RT.08 Pulau Baal Bengkulu

Untuk dapat mendapatkan data dari Instansi yang Bapak/lbu pimpin. Data tersebut diperlukan
untuk digunakan sebagai langkah awal dalam penyusunan proposal skripsi,

Demikianiah hal ini disampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik, kami haturkan
terimakasih.

Waa'laikumsalam Wr.Wb.

Bengkuly, 20 Mei 2025
Mengetahui,
Ka. Prodi Keperawatan




Lampiran 11: Surat Izin Penelitian

Nomor

Lampiran
Perihal

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

@ Kampus IV, J1. Adamn Malik KM 8.5, Sido Mulyo, Gading Cempaka, Kota Benghulu, 38221
@ fikes.umb.ac.id & (0736) 22765
@ fikes@umb.ac.id & (0736) 26161

: 352-1P/DF.05/11.3, AU/C/2025
: 1 (satu) berkas
: Mohon Izin Penelitian

Kepada Yth,
Kepala KESBANGPOL Kota Bengkulu
Di

Bengkulu

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Dalam rangka penyusunan skripsi mahasiswa Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Bengkulu, dengan ini kami mengajukan permohonan izin penelitian
atas mahasiswa:

Nama : Arum Sekar Melati Putri
NPM 12114201002
Program Studi : llmu Keperawatan

Untuk dapat melakukan penelitian skripsi di:

Tempat Penelitian : Wilayah RT.08 Kampung Melayu, Pulau Baai
Lama Penelitian : 1 Minggu
Judul Penelitian Skripsi  : Hubungan Self Diagnosis dengan tingkat kecemasan
pada PSK yang mengalami amenore di lokalisasi
RT.08 pulau Baai, Kampung Melayu, Bengkulu
Sebagai bahan pertimbangan, kami lampirkan proposal skripsi yang telah disetujui oleh
dosen pembimbing.

Demikianlah atas perhatian dan kerjasama yang baik, kami haturkan terima kasih.

Nasrun Minallah
Wassalamu ‘alaikum Wr. Wb

Bengkulu, 21 Januari 2026
An Dekan
Wakil Dekan I,

A e
| ‘N&. Liza Fitri Lina, S. Kep., M. Kep
NIDN. 0223038601




RUKUN TETANGGA 08 RUKUN WARGA 02

KELURAHAN SUMBER JAYA

KECAMATAN KAMPUNG MELAYU
Jalan Pantal Indah RT.08 RW.02 Kel.Sumber Jaya Kec. Kampung Melayu - Kota Bengkulu

e e e e ——————— P

SURAT IZIN PEN

Nomor: 100/  /RT.08-RW.02/2026

Kepada Yth,
Dekan Universitas Muhammadiyah Bengkulu

Memenuhi Surat Dekan Universius Muhammadiyah Bengkulu Nomor 352-
IP/DE.OS/11.3. AU/C2025 tanggal 21 Januari 2026, Perihal Mohon lzin Penclitian, dengan ini
pada prinsipnya saya selaku Ketua RT.08 RW.02 Sumber Jaya Kampung Melayu tidak keberatan
dan memberikan izin kepada mahasiswa/i berikut:

No Nama NPM | Wakn Penelitian Judul Penelitian
1. | Arum Sckar Melati | 2214201002 | Hubungan Self Diagnosis
Putri | Tanggal Dengan Tingkat
| [ Kecemasan Pada PSK

| 26 Januari 2025 Yang Mengalami
| Amenore Di Lokalizasi
s.d Pulau Baai, RT.08 Sumber

|
02 Februari 2026 | 72¥2

b = - = — ————

Untuk melaksanakan Penelitian dan Pengambilan Data Dilingkungan RT.08 RW .02 Sumber Jaya
Kampung Melayu scbagai syarat untuk menyclesaikan karya tulis ilmiah/skripsi  yang
bersangkutan dengan ketentuan:

a) Penelitian dan pengambilan data tersebut harus sesuai dengan lokasi, waktu dan judul
yang telah ditentukan.

b) Penelitian dan pengambilan data terscbut harus menghormati sepala  peraturan
perundang-undangan dan kelentuan yang berlaku serta adat istiadat setempal,

¢} Setelah Penclitian dan pengambilan data selesai agar melaporkan hasilnya kepada Ketua
RT.08 RW.02 Sumber Jaya Kampung Melayu

Demikian disampatkan, terima kasih,




PEMERINTAH KOTA BENGKULU
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

Alamal : JI. Melur No.1 Kelurahan Nusa Indah
Email : bkesbangpolkotabengkulu@gmail.com

Dasar

Memperhatikan

Dengan
Ketentuan

REKOMENDASI| PENELITIAN
Nomor : 000.9.2/178/KESBANGPOL-REK/2026

Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 7 Tahun 2014
tentang Perubahan Atas Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia
Nomor 64 Tahun 2011 tentang Pedoman Penerbitan Rekomendasi Penelitian

Surat dari Wakil Dekan | Fakultas limu Kesehatan Universitas Muhammadiyah

Bengkulu Nomor :
perihal Izin Penelitian

352-IP/DF.05/11.3.AU/C/2026 Tanggal 21 Januari 2026

DENGAN INI MENYATAKAN BAHWA

Nama

NPM

Pekerjaan
Prodi/ Fakultas
Judul Penelitian

Tempat Penelitian

Waktu Penelitian
Penanggung Jawab

Arum Sekar Melati Putri

2214201002

Mahasiswayi

limu Keperawatan/limu Kesehatan

Hubungan Self Diagnosis Dengan Tingkat Kecemasan
Pada Psk Yang Mengalami Amenore Di Lokalisasi Pulau
Baai Rt 08 Sumber Jaya Bengkulu

Lokalisasi Pulau Baal Rt 08 Kelurahan Sumber Jaya
Kota Bengkulu

26 Januari 2026 s.d 2 Februari 2026

Wakil Dekan | Fakultas limu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Bengkulu

1 Tidak dibenarkan mengadakan kegiatan yang tidak sesuai dengan
penelitian yang dimaksud.

2 Harus mentaati peraturan perundang-undangan yang berlaku serta
mengindahkan adat istiadat setempat.

3 Apabila masa berlaku Rekomendasi Penelitian ini sudah berakhir,
sedangkan pelaksanaan belum selesai maka yang bersangkutan harus
mengajukan surat perpanjangan Rekomendasi Penelitian.

4 Surat Rekomendasi Penelitian ini akan dicabut kembali dan dinyatakan
tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat ini tidak mentaati ketentuan

seperti tersebut diatas.

Demikianlah Rekomendasi Penelitian ini dikeluarkan untuk dapat dipergunakan
sebagaimana mestinya.

Bengkulu, 23 Januari 2026

a.n. WALI KOTA BENGKULU

Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan
Politik Kota Bengkulu,

Syofyan Tosoni, SE, MM
Pembina Utama Muda (IVc)
NIP. 197009021993031006

Dokusmen ini telah ditandatangani secara elokironik menggunakan sertifikal elekironik

yang dilerbitkan oleh Balai Besar Sentifikasi Elekironik (BSrE), Badan Siber dan Sandi Negara (BSSN).



Lampiran 12: Surat selesai Penelitian

RUKUN TETANGGA 08 RUKUN WARGA 02

KELURAHAN SUMBER JAYA

KECAMATAN KAMPUNG MELAYU
Jalan Pantai Indah RT.08 RW.02 Kel.Sumber Jaya Kec. Kampung Melayu — Kota Bengkulu

e ———————————

SURAT TELAH SELESA| MELAKSANAKAN PENELITIAN
Nomor: 100/  /RT.08-RW.02/2026

Yang bertandamngan di bawah ini:
Nama ! Suhartono

Jabatan s Ketua RT

Menerangkan balhwa Mahasiswi tersebut di bawah ini:

Nama : Arum Sekar Melati Putni
NPM : 2214201002
| Jurusan : Hmu Keperawatan

| Fakultas : llmu Keschatan

| Telah selesai melakukan penelitian Dilingkungan RT.08 RW.02 Sumber Jaya Kampung Melayu
yang dilaksanakan pada tanggal 26 Januari 2026 sampai dengan tanggal 2 Februari 2026, untuk
mernperoleh data dalam rangka penyusunan tugas akhir skripsi yang bequdul “Hubungan Self
Diagnosis Dengan Tingkat Kecemasan Pada PSK Yang Mengalami Amenore Di Lokalisasi
Pulau Baai, RT.08 Sumber Jaya "

Demikian Surat Keterangan ini di buat dan diberikan kepada yang bersangkutan untuk dapat
digunakan sebagaimana mestinya,

| Dibuat di Sumber Jaya
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Lampiran 13: Berita acara bimbingan

©

@ fikes.umb.acid

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

@ Kampus IV, )l Adam Malik KM 8.5, Sido Mulyo, Gading Cempaka, Kota Bengkulu, 38221

@ (0736) 22765

E @ fikes@umbacid @ (0736) 26161
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Berita acara ini dipegang oleh mahasiswa yang bersangkutan Mahasiswa yang bersangkutan,
dan di isi oleh dosen pembimbing setiap kali bimbingan.
Berita acara bimbingan ini disampaikan sewaktu ujian skripsi dan
lilampirkan pada skripsi.
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BENGKULU
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

@ Kampus IV, JI. Adam Malik KM 8.5, Sido Mulyo, Gading Cempaka, Kota Bengkulu, 38221

@ (0736) 22765
@ (D736) 26161

BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / SKRIPSI
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Catatan : ‘_ Bengkulu, ....covvvvvrirnnens 2025
Mahasiswa yang bersangkutan,

1. Berita acara ini dipegang oleh mahasiswa yang bersangkutan

dan di isi oleh dosen pembimbing setiap kali bimbingan.
2. Berita acara bimbingan ini disampaikan sewaktu ujian skripsi dan
dilampirkan pada skripsi.




FAKULTAS ILMU KESEHATAN
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BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / SKRIPSI
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Catatan : Bengkulu, ........cooovivenn. 2025 _
Mahasiswa yvang bersangkutan,

1. Berita acara ini dipegang oleh mahasiswa yang bersangkutan
dan di isi oleh dosen pembimbing setiap kali bimbingan.

2. Berita acara bimbingan ini disampaikan sewaktu ujian skripsi dan
dilampirkan pada skripsi.
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BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / SKRIPSI

No.| Tanggal | Bimbingan Materi Catatan Pembimbing Paraf
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Catatan : Bengkulu, ....ooonieenennnn. 2023
1. Berita acara ini dipegang oleh mahasiswa yang bersangkutan Mahasiswa yang bersangkutan,

dan di isi oleh dosen pembimbing setiap kali bimbingan.
2. Berita acara bimbingan ini disampaikan sewaktu ujian skripsi dan
dilampirkan pada skripsi.
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