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Lampiran 1

Perihal : Permohonan menjadi Responden Bengkulu, Januari 2026

KepadaYth
Bapak/Ibu/Saudar/i........cccceeevveeenrennneen.
Di

Tempat

Dengan hormat,

Saya merupakan mahasiswa Program Studi S1 Ilmu Keperawatan yang
sedang menyusun penelitian sebagai bagian dari persyaratan penyelesaian studi.
Berkaitan dengan hal tersebut, saya akan melaksanakan penelitian di Wilayah Kerja
Puskesmas Betungan Kota Bengkulu dengan judul “Hubungan Tingkat Kecemasan

pada Pasien Tuberkulosis di Wilayah Kerja Puskesmas Betungan Kota Bengkulu”.

Keikutsertaan dalam penelitian ini tidak diperkirakan menimbulkan kerugian
bagi responden. Setiap informasi yang disampaikan akan dirahasiakan dan dipakai
khusus untuk kepentingan ilmiah. Saya memohon kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i

untuk berpartisipasi dengan mengisi kuesioner yang tersedia.

Terima kasih atas perhatian serta kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i untuk bekerja

sama.

Hormat saya

Selvi Ayu Destiana
NPM 2214201006




Lampiran 2

Lembar Informed Concent

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Umur

Jenis Kelamin :

Saya menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian berjudul
“Hubungan Tingkat Kecemasan pada Pasien Tuberkulosis di Wilayah Kerja
Puskesmas Betungan Kota Bengkulu”. Tujuan, manfaat, dan tahapan penelitian
telah dijelaskan kepada saya. Saya memahami bahwa keikutsertaan ini bersifat
sukarela, informasi yang diberikan akan dirahasiakan, dan data hanya digunakan
untuk keperluan ilmiah. Persetujuan ini saya berikan secara sadar tanpa tekanan dari

pihak mana pun.

Bengkulu, Maret 2026



Lampiran 3

HUBUNGAN TINGKAT KECEMASAN PADA PASIEN TUBERKULOSIS
DI WILAYAH PUSKESMAS BETUNGAN KOTA BENGKULU

Petunjuk Pengisian:

1. Formulir diisi oleh responden.

2. Bubuhkan tanda centang (V) pada kotak jawaban yang sesuai.

3. Responden dapat meminta penjelasan kepada peneliti apabila terdapat bagian
yang belum dipahami.

4. Periksa kembali jawaban agar tidak ada pertanyaan yang terlewat.

DATA DEMOGRAFI

No. Responden s

Kepesertaan BPJS : U Ya [] Tidak
Usia e Tahun
Jenis Kelamin : LJ Perempuan [ Laki-laki

Status Pernikahan

[J Belum menikah
] Menikah
[] Janda/Duda

Pendidikan Terakhir
L1SD
L] SMP
L SMA

[ Perguruan Tinggi

Lama menderita TB Paru:

[ 1 bulan



[ 2 bulan
L] 3 bulan
[ 4 bulan
L1 5 bulan
L] 6 bulan
1> 6 bulan

Pernah diberi penyuluhan mengenai TB Paru oleh tenaga kesehatan:

L Iya [ Tidak



Lampiran 4

Kuesioner Tingkat Kecemasan Pada Pasien Tuberkulosis

Petunjuk: Tentukan pilihan yang paling menggambarkan keadaan Anda selama

dua minggu terakhir.

Pemberian skor: 0 = tidak pernah; 1 = beberapa hari; 2 = lebih dari setengah

hari; 3 = hampir setiap hari.

No Pernyataan 0 1 2 3

1 Saya merasa kurang mendapatkan O O O O
perhatian dari keluarga selama
menjalani pengobatan TB sehingga
membuat saya cemas.

2 Saya merasa cemas ketika tidak ] L] L] L

mendapatkan semangat dari keluarga

dalam menjalani pengobatan TB.

3 Saya merasa sedih, cemas, atau ] ] O O
tertekan karena tidak ada yang
membantu menenangkan saya saat

menghadapi penyakit TB.

4 Saya merasa khawatir atau cemas O O O O
ketika tidak ada yang mengingatkan
saya untuk minum obat TB secara

teratur.

5 Saya merasa cemas saat harus O O O O
melakukan kontrol atau berobat ke
fasilitas kesehatan tanpa didampingi

keluarga.

6 Saya merasa bosan dan cemas L] Ll L] O]
menjalani pengobatan TB tanpa

adanya dukungan dari keluarga.




7 Saya merasa cemas ketika tidak ada O O O ]
yang mendengarkan keluhan saya
terkait penyakit TB.

8 Saya merasa tertekan dan cemas ] L] L] L]
ketika kebutuhan sehari-hari saya
tidak terpenuhi selama menjalani
pengobatan TB.

9 Saya merasa kehilangan motivasi dan ] [ ] 0
menjadi cemas ketika tidak ada
dorongan untuk sembuh dari
keluarga.

10 Saya merasa cemas jika tidak O O O L]

mendapatkan ~ dukungan  untuk

menyelesaikan ~ pengobatan  TB

sampai tuntas.

Sumber: Yuliani Risma, 2026. “Hubungan Tingkat Kecemasan Dengan

Kualitas Tidur Pada Pasien Tuberkulosis Parudewasa Di Wilayah
Kerja Puskesmas Purwokerto Selatan”

Kategori Kecemasan:

0—4 : Tidak Kecemasan
5-9 : Kecemasan ringan
10-14 : Kecemasan sedang

>15 : Kecemasan berat




Lampiran 5

Kuesioner Pengetahuan Pada Pasien Tuberkulosis

Berikan tanda centang (\) pada salah satu pilihan jawaban yang tersedia dalam

tabel.

No

Pertanyaan

Benar

@)

Salah

0

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit
menular yang dapat disembuhkan dengan
pengobatan yang tepat.

O]

O

Penyakit TB dapat sembuh apabila pasien
mengonsumsi obat secara teratur dan sesuai
dengan anjuran tenaga kesehatan.

Kebiasaan merokok secara berlebihan dapat
memperburuk kondisi kesehatan penderita
TB.

Penularan TB dapat terjadi melalui percikan
droplet saat penderita berbicara, batuk, atau
bersin tanpa menutup mulut.

Gejala TB meliputi batuk berdahak dalam
waktu lama, nyeri dada, sesak napas,
demam, badan lemah, dan penurunan nafsu
makan.

Pemisahan alat makan dan alat mandi
penderita TB dapat membantu mengurangi
risiko penularan penyakit.

Pengobatan TB berpotensi menimbulkan
efek samping selama masa terapi.

TB yang kambuh kembali cenderung lebih
sulit dissmbuhkan dibandingkan TB yang
pertama kali terjadi.

Penyakit TB mudah menular karena kuman
dapat menyebar melalui udara saat
penderita batuk atau bersin.

10

Penyakit TB disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis.

[J

O

Sumber:

Faidah, Noor, Sri Hartini, Biyanti Dwi Winarsih, and Heryanti
Widyaningsih. 2024. “Pendidikan Kesehatan Untuk Meningkatkan
Pengetahuan Tentang Pencegahan Penularan Tuberculosis ( TB )

Paru Di Puskesmas Randublatung Blora.”

Keterangan Penilaian




e Jumlah Pertanyaan: 10
Penilaian pengetahuan: skor akhir diperoleh dari jumlah jawaban benar,

dengan nilai maksimum 10. Kategori ditentukan berdasarkan distribusi skor
atau persentase pemahaman mengenai tuberkulosis.

Skor dikelompokkan ke dalam kategori berikut:

e 7-10 — Pengetahuan Baik
e 4-6 — Pengetahuan Cukup
e <4 — Pengetahuan Kurang



Lampiran 6

Pilih salah satu jawaban pada tabel dengan memberikan tanda centang (V).

Kuesioner Dukungan Keluarga

Setiap butir menyediakan empat alternatif jawaban dengan bobot skor berikut:

TP (Tidak Pernah) memiliki skor 1.
J (Jarang) memiliki skor 2.
S (Sering) memiliki skor 3.
SS (Sangat Sering) memiliki skor 4.

No

Pernyataan

TP
)

0))

3)

SS
)

Keluarga saya  memberikan
perhatian kepada saya selama
menjalani

Tuberkulosis (TB).

pengobatan

Keluarga saya  memberikan
semangat kepada saya selama

menjalani pengobatan TB.

Keluarga saya membantu dan
memberikan dukungan ketika
saya merasa sedih atau putus asa

karena penyakit TB.

Keluarga saya mengingatkan saya
untuk minum obat TB secara
teratur sesuai anjuran petugas

kesehatan.

Keluarga saya menemani saya
saat berobat atau melakukan
kontrol ke fasilitas pelayanan

kesehatan.

Keluarga saya  memberikan
dukungan ketika saya merasa

bosan menjalani pengobatan TB.




7 Keluarga saya bersedia O O O O
mendengarkan  keluhan  saya

selama menjalani pengobatan TB.

8 Keluarga saya membantu ] L] L] L]
memenuhi kebutuhan sehari-hari

saya selama sakit TB.

9 Keluarga saya  memberikan O O O O
dorongan agar saya tetap
semangat untuk sembuh dari

penyakit TB.

10 Keluarga saya  memberikan O O O [

motivasi agar saya menyelesaikan

pengobatan TB sampai tuntas.

Sumber: Ida, Rijalu Shidqi. 2024. “Hubungan Dukungan Keluarga Dengan
Kualitas Hidup Pasien Th Paru Di Wilayah Kerja Puskesmas.”

Hasil dukungan keluarga dikelompokkan sebagai berikut:
e 30-40 : Dukungan keluarga baik

e 20-29 : dukungan keluarga cukup

e 10-19 : dukungan keluarga kurang



Lampiran 7 Dokumentasi

Pengisian Kuesioner Dukungan Keluarga dan Pengetahauan

Terhadap Kecemasan
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PEMERINTAH KOTA BENGKULU
DINAS KESEHATAN

JI. Letjen Basuki Rahmat No. 8 Kel. Belakang Pondok Kec. Ratu Samban Kota
Emal dinkeskotabengkulu1 @gmail.com / www.dinkes.bengkulukota.go.id Kode Pos 34223

REKOMENDASI
Nomor: 000.9.2/14169 /D.XKes/2026

1. Wakil Dekan I Fakultas [lmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Bengkulu Nomor : 695-1P/DF.05-UMB/2026 Tanggal 23 April 2026.

2, Kepala Baden Kesatuan Bangsa dan Politik Bengkulu Nomor :
000.9.2/1035/KESBANGPOL-REK/2026 Tanggal 28 April 2026,
Perihal : Izin Penelitian, atas nama :

: Selvi Ayn Destina

1 2214201006

: Tmu Keperawatan

: Hubungan dukungan keluarga dan pengetahuan terhadap kecemasan pada

pasien Tuberkulosis di wilayah kegja Puskesmas Betungan Kota Bengkulu

* Puskesmas Betungan Kota Bengkulu
28 April 2026 s/d 22 Mei 2026

Pada prinsipnya Dinas Kesehatan Kota Bengkulu tidak berkeberatan diadakan penelitian/kegiatan
yang dimaksud dengan catatan ketentuan :
a. Tidak dibenarkan mengadakan kegiatan yang tidak sesuai dengan penelitian yang

dimaksud.

b. Harap mentaati semua ketentuan yang berlaku serta mengindahkan adat istiadat setempat.
c¢. Apabila masa berlaku Rekomendasi Penelitian ini sudah berakhir, sedangkan pelaksanaan
belum selesai maka yang bersangkutan harus mengajukan surat perpanjangan Rekomendasi

Penelitian.

d. Setelah sclessi mengadakan kegiatan diatas agar melapor kepada Kepala Dinas Keschatan
Kota Bengkulu (tembusan),

e. Sumat Rekomendasi Penclitian ini akan dicabut kembali dan dinyatakan tidak berlaku
pabila tenyata pemegang surat ini tidak mentnati ketentuan seperti tersebut diatas.

Demikianlah Rekomendasi ini dikeluarkan untuk dapat dipergunakan sebagaimans mestinya.

Tembusan :

Bengkulu,  Mei 2026
Kepala Dinas Kesehatan
u

elli
Pembina - IV/a
Nip. 19720419 199101 2 001

1. Yth.Sdr.Ka.UPTD Puskesmas Betungan Kota Bengkulu
2. Yang Bersangkutan
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PEMERINTAH KOTA BENGKULU
DINAS KESEHATAN

UPTD PUSKESMAS BETUNGAN

{Badan Layanan Umum Daerah}
2 1 Depab Payung Nogees Km 18 5 No 32 Telp (0736) 53034 Emot Pushesmasbotungan 783 gma com

SURAT KETERANGAN SELESAI PENELITIAN
No : 440/ 388/ PKM-BTG/ V /2026

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Aan Rachma Evwany, Amd.Ak, SKM
Nip : 19790227 200604 2 022
Jabatan ¢ Plt. Kepala UPTD Puskesmas Betungan

Dengan ini menyatakan bahwa :

Nama : Selvi Ayu Destina
NIM/NPM : 2214201006
Program Studi : Keperawatan

Telah melakukan penelitian dacri tanggal 25 April 8/d 09 Mei 2026 dengan judul : Hubungan
Dukungan Keluarga dan Pengetahuan Terhadap Kecemasan Pada Pasien Tuberkulosis di Wilayakh
Puskesmas Betungan Kota Bengkulu.

Demikian surat keterangan ini kami buat, agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

DIKELUARKAN : BENGKULU
N L: 26 MEI
PILUPTD Puskesmas Betungan
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Frequencies
Statistics
TINGKATKEC  TINGKATPEN DUKUNGANK
USIA EMASAN GETAHUAN ELUARGA
N Valid 32 2 2 32
Missing 0 0 0 0
USIA
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid 15-30 Tahun 5 156 156 156
31-40 Tahun 7 19 19 375
_41-50 Tahun . - 156 531
51-60 Tahun 8 250 250 781
> 61 Tahun 7| 219 219 100.0
Total 32 100.0 100.0
TINGKATKECEMASAN
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid  5-9 kecemasan ringan 1" 344 344 344
10-14 kecemasan 1 4 4 68.8
sedang
> kecemasan berat 10 313 313 1000
Total 32 1000 1000 -




TINGKATPENGETAHUAN

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valild  4-6 pengetahuan cukup 12 375 375 | 375
7-10 pengetahuan balk 20 625 625 1000
Total 32 1000 100.0
DUKUNGANKELUARGA
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid  10-18 dukungan kurang 3 250 250 250

20-26 dukungan cukup 14 438 438 68.8

30-40 dukungan balk 10 313 313 100.0

Total 32 100.0 100.0

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Valus df (2-sided)

Paarson Chi-Square 6.583* 2 037
Likelihood Ratio 6.583 _ 2 _ 037
Linear-by-Linear 5217 1 022
Association .
N ofValid Cases 32

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

minimum &xpected countis 3,00.
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance

Nominal by Nominal  Contingency Coefficient 413 037

N of Valid Cases 32




Crosstabs

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
TINGKATKECEMASAN * 32 100.0% 0 0.0% 32 100.0%

TINGKATPENGETAHUAN

TINGKATKECEMASAN * TINGKATPENGETAHUAN Crosstabulation
Count

TINGKATPENGETAHUAN
4-6 7-10
pengetahuan pengetahuan
cukup baik Total

TINGKATKECEMASAN  5-9 chemasan ringan 7 2 9 "

10-14 kecemasan 3 8 "

sadang

» kecemasan berat 7 3 | 10

Total 12 20 32




