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ABSTRAK

Jean Stevany Suryana Putri, J 500 100 011, 2014, Perbedaan Tingkat Depresi
Antara Ibu yang Memiliki Anak Cerebral Palsy di YPAC Surakarta dengan Ibu
yang Memiliki Anak Retardasi Mental di SLB C YP SLB Kerten.

Depresi telah mempengaruhi 350 juta orang saat ini atau sekitar 17% pasien yang
datang ke dokter merupakan pasien depresi. Di Indonesia, angka kejadian depresi
dan kecemasan pada tahun 2007 sebesar 11,6% dari populasi dewasa di atas 15
tahun, yakni sekitar 19.000.000 jiwa. Perempuan lebih banyak mengalami depresi
dari laki-laki. Data epidemiologi di negara barat menunjukkan bahwa sekitar 1,8-
3,2% depresi terjadi pada laki-laki dan 2,0-9,3% pada perempuan. Penegakan
diagnosa kelainan yang dialami anak dapat menimbulkan kecemasan bagi orang
tua. Berbagai fase psikologis dialami orang tua sebelum memasuki fase
penerimaan kondisi anak, di antaranya adalah fase terkejut, fase ketidakpercayaan,
fase penolakan, fase marah, fase tawar menawar, dan fase depresi sebagai fase
akhir.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan tingkat depresi antara ibu
yang memiliki anak cerebral palsy di YPAC Surakarta dengan ibu yang memiliki
anak retardasi mental di SLB C YP SLB Kerten. Jumlah sampel pada penelitian
ini sebanyak 68 yang terdiri dari 34 ibu yang memiliki anak cerebral palsy dan 34
ibu yang memiliki anak retardasi mental. Jenis penelitian ini merupakan desain
penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Instrumen
penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah kuesioner data diri,
kuesioner Lie Minnesota Multiphasic Personality Inventory (LMMPI), dan
kuesioner Beck Depression Inventory (BDI). Data yang diperoleh kemudian
dianalisis dengan menggunakan uji t melalui program spss 19 for windows.

Berdasarkan analisis data dengan menggunakan uji t didapatkan t hitung sebesar
3,766 dengan p value = 0,000, karena p value < 0,05 maka Ho ditolak dan H1
diterima. Dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan tingkat depresi yang
bermakna antara ibu yang memiliki anak cerebral palsy di YPAC Surakarta
dengan ibu yang memiliki anak retardasi mental di SLB C YP SLB Kerten
dimana ibu yang memiliki anak cerebral palsy lebih depresi daripada ibu yang
memiliki anak retardasi mental.

Kata kunci : depresi, ibu, cerebral palsy, retardasi mental
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ABSTRACT

Jean Stevany Suryana Putri, J 500 100 011, 2014, The Difference of
Depression Level Between Mothers of Children with Cerebral Palsy in YPAC
Surakarta with Mothers of Children with Mentally Retarded in SLB C YP SLB
Kerten.

Depression has affected 350 million people currently or about 17 % of patients
who come to the doctor is depression’s patient. In Indonesia, the incidence of
depression and anxiety in 2007 amounted to 11.6 % of the adult population over
15 years, which is about 19 million inhabitants. Women more likely to have
depression than men. Epidemiological data in Western countries show that
depression occur approximately 1.8 to 3.2 % in men and 2.0 to 9.3 % in women.
Diagnosis enforcement of children disorders can cause anxiety for parents.
Various psychological phases experienced parent before enters to the acceptance
phase of children conditions such as surprised phase, distrust phase, rejection
phase, anger phase, bargaining phase, and depression phase as the final phase .

This study aims to determine the difference of depression level between mothers
of children with cerebral palsy in YPAC Surakarta with mothers of children with
mentally retarded in SLB C YP SLB Kerten. The number of samples in this study
is 68 mothers which consists of 34 mothers of children with cerebral palsy and 34
mothers of children with mental retardation. This type of research is an analytic
observational study design with cross sectional approach. The research instrument
used in this study are personal data questionnaire, Lie Minnesota Multiphasic
Personality Inventory (LMMPI) questionnaire, and the Beck Depression
Inventory (BDI) questionnaire. The data obtained was analyzed using t-test
through SPSS 19 program for windows .

Based on the analysis of data obtained using the t-test were got t-count of 3,766
with p value = 0.000, for p value < 0.05 then Ho is rejected and H1 is accepted. It
can be concluded that there are significant difference depression level between
mothers of children with cerebral palsy in YPAC Surakarta with mothers of
children with mentally retarded in SLB C YP SLB Kerten where mothers of
children with cerebral palsy is more depressed than mothers of children with
mental retardation.

Keywords: depression, mothers, cerebral palsy, mental retardation
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