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Hormat saya, 

Peneliti 

 

 

 

Rezi Alifia Rosyida 

LAMPIRAN  

Lampiran 1. Lembar Permohonan Menjadi Responden 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Dengan Hormat, 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama : Rezi Alifia Rosyida 

NIM : J210180022 

Mahasiswa Program Studi Keperawatan S1 Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Surakarta akan melakukan penelitian mengenai 

“Gambaran Tingkat Kecemasan Tenaga kesehatan Dalam Menjalankan 

Tugas Selama Pandemi COVID-19 pelaksana di RS PKU Muhammadiyah 

Kartasura”. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat stres perawat pelaksana 

terhadap kebijakan Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Kartasura yang telah 

ditentukan dari pihak atasan, dengan ini saya memohon ketersediaan 

saudara/saudari menjadi responden. Data yang diperoleh akan dijamin 

kerahasiannya dan akan digunakan hanya untuk kepentingan penelitian ini. Apabila 

saudara/saudari bersedia menjadi responden, silahkan menyetujui lembar 

persetujuan yang telah disediakan. 

Demikian permohonan ini saya sampaikan, atas perhatian dan 

ketersediannya saya ucapkan terimakasih. 
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Kartasura,                 2022 

 

 

 

(Nama Responden dan TTD) 

Lampiran 2. Lembar Informed Consent 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN  

(INFORMED CONSENT) 

Saya yang bertanda dibawah ini : 

 

Nama : 

 

Umur : 

 

Jenis Kelamin : 

 

Alamat/No. Telp : 

 

Menyatakan sesungguhnya bahwa telah memperoleh penjelasan 

sepenuhnya mengenai proses penelitian, tujuan, manfaat dalam penelitian ini 

dan telah memahami informasi yang telah diberikan oleh Rezi Alifia Rosyida, 

mahasiswa Program Studi Keperawatan S1 Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Surakarta dengan judul penelitian “Gambaran 

Tingkat Kecemasan Tenaga kesehatan Dalam Menjalankan Tugas 

Selama Pandemi COVID-19”. Saya telah memahami dan mengerti tujuan 

dari penelitian ini tidak berdampak buruk terhadap saya sehingga dengan 

sukarela saya bersedia menjadi responden dalam penelitian ini. Kami 

mengundang Anda untuk berpartisipasi dalam penelitian dengan judul di 

atas. Sebelum Anda memutuskan untuk berpartisipasi atau tidak, Anda 

disarankan untuk membaca informasi dibawah ini dengan teliti. 

Persetujuan ini saya buat dengan sadar tanpa paksaan dari siapapun, 

demikian pernyataan ini saya buat dipergunakan sebagaimana mestinya.
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Lampiran 3. Lembar Informasi Partisipan 

 

 

 

Gambaran Tingkat Kecemasan Tenaga kesehatan Dalam Menjalankan 

Tugas Selama Pandemi COVID-19  

Lembar Informasi untuk Tenaga kesehatan 

 

Nama peneliti   : Rezi Alifia Rosyida 

No. Telepon   : 081227912830 

Nama pembimbing peneliti : Winarsih Nur Ambarwati, S.Kep., M.Kep, Ns  

 Kami mengundang Anda untuk berpartisipasi dalam penelitian dengan 

judul di atas. Sebelum Anda memutuskan untuk berpartisipasi atau tidak, Anda 

disarankan untuk membaca informasi dibawah ini dengan teliti. Anda memiliki 

waktu dua hari untuk memberikan pernyataan terkait dengan penelitian ini dan 

mempertimbangkan untuk berpartisipasi, Anda tidak perlu merasa terburu-buru 

dan tertekan untuk membuat keputusan. 

 Anda harus memahami dengan baik mengenai risiko dan keuntungan 

berpartisipasi dalam penelitian ini, sehingga Anda dapat membuat keputusan 

dengan benar. Anda tidak diwajibkan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini dan 

keputusan Anda untuk tidak berpartisipasi tidak akan mempengaruhi pelayanan 

Anda di pusat pelayanan kesehatan dan di masyarakat. 

 Anda dapat merubah keputusan Anda dalam berpartisipasi kapan saja. 

Meskipun jika penelitian ini sudah dimulai, Anda tetap dapat mengundurkan diri 

tanpa memberikan sebuah alasan, dan hal tersebut tidak akan mempengaruhi 

pelayanan Anda di pusat pelayanan kesehatan dan di masyarakat. Namun, jika 

Anda ingin mengundurkan diri dari wawancara, maka Anda harus melakukannya 

dalam kurun waktu satu minggu setelah wawancara.



49  

 

 

Informasi untuk dipertimbangkan: 

 

Apa tujuan dari penelitian ini? 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat kecemasan 

tenaga kesehatan dalam menjalankan tugas selama Pandemi COVID-19. 

Manfaat dan Kerugian dari penelitian ini? 

Manfaat dari penelitian ini adalah memberikan pengalaman penelitian yang nyata 

bagi mahasiswa, membantu menumbuhkan motivasi sebagai peneliti yang sangat 

bermanfaat bagi mahasiswa saat penyusunan skripsi nantinya. 

Mengapa saya diundang untuk berpartisipasi? 

Anda telah diundang untuk berpartisipasi dalam penelitian ini karena anda adalah 

tenaga kesehatan yang melakukan layanan kesehatan di masa pandemi COVID-

19. 

Apa yang akan terjadi jika saya berpartisipasi dalam penelitian ini? 

Jika anda memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, anda akan 

diminta untuk mengisi lembar kuisioner. Anda akan diberikan waktu 2x24 jam 

untuk mengisi dan mengembalikan kuesioner kepada peneliti 

Apakah ada keuntungan dan risiko jika saya berpartisipasi? 

Mungkin tidak akan ada keuntungan secara langsung jika anda berpartisipasi 

dalam penelitian ini. Tetapi, partisipasi anda akan membantu memberikan 

pemahaman secara mendalam mengenai gambaran tingkat kecemasan tenaga 

kesehatan dalam menjalankan tugas selama Pandemi COVID-19. Telah 

diantisipasi bahwa penelitian ini tidak akan membahayakan dan saya harap 

anda akan merasa nyaman berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Apakah informasi yang telah terkumpul dalam penelitian ini akan dijaga 

kerahasiaannya? 
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Semua informasi yang didapatkan dari anda akan disimpan dan dijaga 

kerahasiannya. Nama anda hanya ada inisial, yang berarti bahwa hanya ketua 

peneliti yang memiliki akses pada data, penelitian.
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Apa yang selanjutnya akan dilakukan jika saya setuju untuk berpartisipasi ? 

Jika anda merasa tertarik untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, anda dapat 

menghubungi saya melalui telepon, SMS, atau WhatsApp (WA). Kemudian 

saya akan mengontak anda untuk mengkonfirmasi apakah anda setuju untuk 

mengisi kuisioner dan mengatur kapan akan mengisi kuisioner. Anda dapat 

mengajukan pertanyaan ketika saya menghubungi anda. Saya akan meminta 

anda untuk mengisi lembar persetujuan ketika kita bertemu untuk melakukan 

penjelasan mengenai penelitian dan kita dapat mendiskusikan persetujuan 

anda di waktu tersebut. 

Apa yang akan dilakukan pada hasil penelitian ini ? 

Penemuan dari penelitian ini akan digunakan untuk menyusun skripsi 

(program sarjana/S1) saya dan akan dipublikasikan di perpustakaan 

Universitas Muhammadiyah Surakarta. Jika anda menginginkan, saya akan 

memberitahu anda kapan penelitian ini akan dipublikasikan. 

Siapakah yang mengatur dan membiayai penelitian ini ? 

Penelitian ini merupakan bagian dari kuliah sarjana (S1) Saya di Universitas 

Muhammadiyah Surakarta, dengan pembiayaan mandiri oleh peneliti. 

Siapakah yang telah meninjau/memberikan ijin terhadap penelitian ini ? 

Ijin penelitian telah diberikan oleh komite etika penelitian Fakultas Ilmu 

Kesokteran UMS 

Jika Anda bersedia untuk turut berpartisipasi, atau menginginkan informasi 

lebih lanjut dan memiliki pertanyaan terkait penelitian ini, mohon hubungi: 

Rezi Alifia Rosyida 

Mahasiswi Keperawatan di Universitas Muhammadiyah Surakarta, Kode Pos 

57162,Telepon:085725606554
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Lampiran 4. Kuisioner A  

 

IDENTITAS RESPONDEN 

 

 

Isilah pertanyaan dibawah ini, dan beri tanda hitam pada pilihan jawaban 

Kode/Inisial : 

 

Umur : 

 

Jenis Kelamin : 

o Laki-laki : 

o Perempuan : 

 

Masa Kerja : 

 

Tingkat Pendidikan : 

o D3   : 

o Profesi (Ners, Dr, Physioterapist) : 

o Profesi  : 

 

Unit Kerja : 

 

Masa Kerja       : 

 

Apakah pernah terkonfirmasi positif COVID-19 ? : 
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Lampiran 5. Kuisioner B 

KUESIONER GAMBARAN TINGKAT KECEMASAN TENAGA 

KESEHATAN     DALAM MENJALANKAN TUGAS SELAMA PANDEMI 

COVID-19 

 

 

Pertanyaan dibawah ini menanyakan mengenai gejala-gejala kecemasan yang anda 

rasakan.  Insitusi sangat mengharapkan kerjasama dari Bapak dan Ibu untuk mengisi 

atau menjawab setiap pertanyaan yang diajukan di dalam angket. Atas perhatian 

dan kerjasamanya, insitusi mengucapkan terimakasih. 

Instrumen ini, masing-masing gejala dikelompokkan dengan diberi penilaian 0 

sampai 4 dan di kategorikan sebagai berikut :  

0 : Tidak ada gejala (tidak ada gejala sama sekali) 

1: Gejala ringan (memiliki satu dari gejala yang ada)  

2 : Gejala sedang (memiliki ½ dari gejala yang ada) 

3 : Gejala berat (memiliki lebih dari ½ gejala yang ada)  

4 : Gejala berat sekali (semua gejala ada) 

Kemudian dicocokkan dengan skala HAM-A (Hamilton Anxiety Rating Scale) 

dengan  deskripsi sebagai berikut : 

Total nilai : <17 (Kecemasan Ringan)  

Total nilai : 18-24 (Kecemasan Sedang)  

Total nilai : 25-30 (Kecemasan Berat) 
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Beri tanda (√) pada salah satu kolom sesuai dengan pilihan jawaban sebagai 

berikut : 

No. Pertanyaan 0 1 2 3 4 

1. Perasaan cemas :  

Apakah anda merasa khawatir, firasat 

buruk, takut akan fikiran sendiri, lekas 

marah atau mudah tersinggung selama 

menjalankan tugas di masa pandemi 

COVID-19 ? 

     

2. Ketegangan :  

Apakah anda merasa tegang, merasa lelah, 

respon yang mengejutkan, mudah 

meneteskan air mata, merasa gemetar, 

merasa gelisah, tidak mampu untuk 

bersantai saat menjalankan tugas selama 

Pandemi COVID-19 

     

3. Ketakutan :  

Apakah anda merasa takut terhadap gelap, 

takut terhadap orang asing, takut 

ditinggalkan sendirian, takut pada hewan, 

takut pada keramaian lalu lintas, takut pada 

kerumunan orang banyak saat masa 

pandemi COVID-19? 

     

4. Insomnia :  

Apakah anda merasa kesulitan tidur, tidur 

tidak memuaskan, merasa lelah saat 

bangun, mimpi buruk, terbangun tengah 

malam saat menjalankan tugas selama masa 

pandemi COVID-19? 

     

5. Intelektual :       
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Apakah anda sulit berkonsentrasi, sulit 

mengingat? 

6. Perasaan depresi :  

Apakah anda merasa kehilangan minat, 

kurangnya kesenangan dalam hobi, 

perasaan bersedih, sering terbangun dini 

hari saat tidur malam selama menjalankan 

tugas di masa pandemi COVID-19? 

     

7. Gejala somatik (otot) :  

Apa anda merasakan nyeri atau sakit otot, 

kedutan, otot terasa kaku, gigi gemertak, 

suara tidak stabil, tonus otot meningkat 

selama menjalankan tugas dimasa pandemi 

COVID-19? 

     

8. Somatik (sensorik) :  

Apakah anda mempunyai gangguan 

Telinga terasa berdenging, penglihatan 

kabur, muka memerah, perasaan lemah, 

sensasi ditusuk-tusuk selama menjalankan 

tugas di masa 

Pandemi COVID-19? 

     

9. Gejala-gejala kardiovaskular :  

Apakah anda merasa denyut nadi 

meningkat, perasaan lemas/lesu seperti 

mau pingsan, denyut jantung serasa 

berhenti sekejap saat menjalankan tugas di 

masa pandemi COVID-19 ? 

     

10. Gejala pernapasan :  

Apakah anda merasa nafas terasa 

sesak/dada terasa ditekan, perasaan 
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tercekik, sering menarik nafas dalam, nafas 

pendek/tersengal-sengal dalam 

menjalankan tugas anda di masa pandemi 

COVID-19 ? 

11. Gejala gastrointestinal :  

Apakah anda kesulitan menelan, nyeri 

perut, perut terasa kembung, sensasi 

terbakar, perut terasa penuh, merasa mual, 

muntah, sukar buang air besar/BAB, 

kehilangan berat badan, konstipasi? 

     

12. Gejala genitourinari :  

Apakah anda mengalami frekuensi 

berkemih meningkat, tidak dapat menahan 

air seni, tidak datang bulan, darah haid 

lebih banyak dari biasanya, gairah sex 

menurun, ejakulasi dini, kehilangan libido, 

impotensi saat menjalankan tugas selama 

Pandemi COVID-19 ? 

     

13. 

 

 

 

 

 

Gejala otonom : 

Apakah yang dirasa anda mulut kering, 

muka kemerahan, muka pucat, sering 

berkeringat, merasa pusing, kepala terasa 

berat, merasa tegang, rambut terasa 

menegang saat 

menjalankan tugas selama Pandemi 

COVID-19 ? 
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14.  Tingkah laku :  

Apakah anda merasa gelisah, tidak 

tenang/sering mondar-mandir, tangan 

gemetar, alis berkerut, wajah tegang, sering 

mendesah atau pernapasan cepat, wajah 

pucat, sering menelan ludah selama 

menjalankan tugas anda di masa 

Pandemi COVID-19 ? 
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Lampiran 6. Kuesioner C 

 

Kuesioner Penyebab Kecemasan 

 

Pertanyaan dibawah ini menanyakan mengenai penyebab kecemasan sesuai 

dengan yang                anda rasakan. Bacalah secara cemat terlebih dahulu pertanyaan atau 

pernyataan sebelum anda menjawab. Berilah tanda centang (√) pada pilihan 

jawaban yang menurut anda benar. Apabila anda merasa memberikan jawaban 

yang salah, maka berikan tanda negative (-) pada jawaban tersebut. 

Apa sajakah yang membuat anda cemas sebagai tenaga kesehatan selama 

melakukan layanan kesehatan pada masa pandemi COVID-19? 

 

No. Penyebab Kecemasan Berikan tanda √ bila 

sesuai  dengan 

pendapat anda 

1. Khawatir tertular COVID-19 dari teman atau 

pasien 

 

2. Khawatir menular COVID-19 pada anggota 

keluarga 

 

3. Takut alat perlindungan diri yang kurang 

mencukupi 

 

4. Saya memiliki resiko tinggi tertular COVID-19 

(Memiliki riwayat sakit jantung, paru atau 

gangguan kekebalan tubuh, diabetes melitus) 

 

5. Saya takut meninggal dunia  

6. Saya merasa depresi melihat pasien banyak 

yang meninggal karena COVID-19 

 

7. Saya stress melihat teman-teman tenaga 

kesehatan banyak yang meninggal dunia karena 

COVID-19 
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8. Tidak ada jaminan kesehatan atau 

pemberdayaan saat saya terkena COVID-19 

 

9. Masyarakat mengucilkan tenaga kesehatan yang 

Terinfeksi 

 

10. Sulit menerapkan protocol kesehatan  

 

Kartasura,              2022 

Ttd 

(Nama Responden) 
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Lampiran 7. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 8. Surat Kelayakan Etik (EC) 
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Lampiran 9. Hasil Uji SPSS 
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Lampiran 10. Master Data 

 

Nama Umur JK Masa Pend Covid Unit 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 Total Kategori P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10

D 40 P 16th Profesi tidak IGD 2 1 3 1 3 1 3 1 1 1 2 2 2 2 25 Berat  -  -  -  -  -  -  -  -  -  -

D 29 L 2th S1 tidak IGD 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 Ringan V  V  V  -  V  -  -  -  V  -

S 22 P 1th D3 tidak Isolasi 1 2 2 1 3 1 2 1 1 2 3 3 1 2 25 Berat  -  V  -  -  -  -  -  V  V  V

AW 37 P 3bln Bidan tidak Isolasi 2 2 3 2 1 2 1 2 3 2 2 3 1 1 27 Berat  V  V  V  -  -  -  V  -  -  -

D 27 P 2th S1 tidak Isolasi 2 1 3 1 3 1 3 1 1 1 2 2 2 2 25 Berat  -  V  V  -  V  V  -  -  -  -

V 25 L 1th D3 tidak Isolasi 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 Ringan  V  V  V  -  -  -  -  V  V  V

N 44 P 20th D3 tidak Isolasi 2 2 1 1 3 1 2 2 3 1 1 2 2 2 25 Berat  V  V  -  -  -  -  -  -  V  -

T 26 P 2th S1 tidak Ranap 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 Ringan  V  V  V  -  -  -  -  -  V  V

E 29 P 5th D3 tidak Ranap 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 5 Ringan  -  -  V  -  -  -  -  -  -  V

A 23 L 1th D3 tidak Ranap 1 1 1 0 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0 7 Ringan  V  V  V  -  -  -  V  -  V  -

S 24 P 1th D3 tidak IGD 3 3 3 2 1 1 2 3 3 2 1 1 2 3 30 Berat  V  V  V  -  -  -  -  -  V  -

D 31 P 6th D3 tidak Ranap 2 2 2 2 2 2 2 1 1 3 3 3 3 3 31 Berat  V  V  V  -  -  -  -  -  V  V

R 33 P 8th Profesi pernah IGD 1 1 1 2 2 1 1 3 3 3 3 2 1 1 25 Berat  V  V  -  -  -  -  -  -  -  -

D 44 P 17th D3 pernah IGD 1 1 0 0 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 14 Ringan  V  V  -  -  -  -  -  -  V  -

R 24 L 2,5th D3 pernah Ranap 0 0 1 0 1 0 1 1 2 0 1 0 1 2 10 Ringan  V  V  V  V  V  V  V  V  -  V

I 25 P 4bln D3 pernah Ranap 1 1 1 1 1 3 1 1 2 0 2 0 1 1 16 Ringan  -  -  -  -  -  -  -  -  -  -

H 44 L 10th D3 pernah Isolasi 1 0 0 1 1 3 1 1 2 1 2 1 2 2 18 Sedang V V V V V V V V V V

BN 28 L 3th D3 pernah IGD 3 2 3 1 1 2 1 2 1 3 1 2 1 3 26 Berat V V  -  - V  -  V  -  V  -

dr.A 34 P 7th Dokter pernah IGD 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 8 Ringan V V  -  -  -  -  - V  -  -

G 30 L 9th D3 pernah Ranap 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 Ringan V V V  -  V V V  -  V V

AHF 24 L 3bln Bidan pernah IGD 1 2 2 2 1 2 1 0 2 2 2 0 2 0 19 Sedang V V V  -  V  -  V V V V

Y 42 L 18th D3 pernah Ranap 1 1 3 1 0 2 1 1 1 3 1 1 1 2 19 Sedang V V V  -  -  V V V  -  -

ND 26 L 2,5th D3 pernah Isolasi 1 1 1 0 0 2 2 0 0 0 0 3 2 0 12 Ringan V V V  -  -  - V V  -  -

P 37 P 16th D3 pernah Ranap 2 2 2 2 2 2 3 3 1 2 1 1 3 3 29 Berat V V V  - V V V  -  - V

A 32 P 7th D3 tidak IGD 3 3 3 2 1 1 2 3 3 2 1 1 2 3 30 Berat V V V  - V  - V  -  -  -

S 45 P 12th D3 tidak IGD 2 2 2 2 2 2 2 1 1 3 3 3 3 3 31 Berat V  - V  - V V V  -  -  -

D 36 P 12th D3 tidak IGD 1 1 1 2 2 1 1 3 3 3 3 2 1 1 25 Berat V V V  - V  - V  -  -  -

L 31 P 4th D3 tidak IGD 0 0 2 3 3 3 1 1 2 1 1 1 1 1 20 Sedang V V V V  - V V V  -  -

D 28 P 4bln S1 tidak IGD 2 2 2 2 1 1 0 0 0 0 3 3 2 1 19 Sedang V V V V  -  - V V  -  -

S 27 L 8th S1 tidak IGD 1 1 1 1 1 2 3 1 2 2 2 2 2 2 23 Sedang V V V V  -  - V  -  -  -

H 33 P 7th S1 tidak Ranap 2 2 2 2 3 1 0 0 0 0 0 2 1 2 17 Sedang V  - V V  -  - V  -  -  -

P 35 P 2th D3 tidak IGD 2 3 3 2 3 2 1 1 1 1 0 1 2 2 24 Sedang V  - V  -  -  - V V  - V

T 39 P 12th S1 tidak IGD 2 0 1 3 1 1 1 2 2 3 3 3 3 0 25 Berat V  - V  -  -  - V V  - V

P 33 L 7th D3 tidak Ranap 0 0 0 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 Sedang V V V V  -  - V V  - V

D 29 L 3th D3 tidak Isolasi 1 1 2 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 10 Ringan V V  - V  -  - V V V V

S 41 P 11th S1 tidak Ranap 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 5 Ringan V  - V  - V  - V V  -  -


