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Lampiran 5 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth : 

Bapak/Ibu …………………… 

Di Tempat 

 

       Dalam rangka memperoleh data penelitian yang berjudul ““Efek Kecemasan terhadap 

Nyeri Post Operasi dan Anestesi pada Pasien yang Dilakukan Open Reduction Interna 

Fixation (ORIF) di Ruang Melati 3 RSUP dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten”, maka 

perkenankan saya memohon kepada bapak/ibu untuk menjadi responden dalam penelitian ini. 

Agar data dalam penelitian ini sesuai dengan tujuan penelitian, saya mohon bapak/ibu 

menjawab sesuai dengan pernyataan yang saya ajukan dengan ikhlas, tulus dan jujur. 

       Data yang saya dapatkan dari bapak/ibu semata-mata dipergunakan untuk kepentingan 

ilmiah, maka dari itu saya berjanji akan menjaga kerahasiaan sesuai dengan kesepakatan 

bersama. 

       Demikian atas kerjasama dan bantuan saudara/i, saya ucapkan terimakasih. 

 

                                                                             Hormat Saya 

 

Joko Kustanto   



B18010   

 

 

 

Lampiran 6 

 

INFORM CONCENT SEBAGAI RESPONDEN 

       Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bersedia menjadi responden 

penelitian yang dilakukan oleh mahasiswi Program S-1 Keperawatan STIKES 

Muhammadiyah Klaten yang bernama Joko Kustanto dengan judul ““Efek Kecemasan 

terhadap Nyeri Post Operasi dan Anestesi pada Pasien yang Dilakukan Open Reduction 

Interna Fixation (ORIF) di Ruang Melati 3 RSUP dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten”. 

       Saya memahami bahwa data yang dihasilkan merupakan rahasia dan hanya 

digunakan untuk kepentingan pengembangan ilmu keperawatan dan tidak untuk merugikan 

bagi saya, untuk itu saya bersedia menjadi responden pada penelitian ini 

 

Klaten , ……………………..2019 

Responden 

 

 

(    )



Lampiran 7 

KUESIONER TINGKAT KECEMASAN – HARS 

(HAMILTON ANXIETY RATING SCALE) 

 

Petunjuk Pengisian Kuesioner : 

1. Pilih jawaban yang menurut anda sesuai dengan keadaan pada nomor 

yang telah tersedia. 

2. Tidak ada jawaban yang salah pada setiap butir kuesioner, oleh karena 

itu saya memohon kesediaan anda untuk menjawab kuesioner ini 

dengan jujur. 

3. Berilah tanda ( Ѵ ) pada nomor pertanyaan yang sesuai dengan jawaban 

anda. 

a. Identitas Responden 

1) Nama   : 

2) Umur   : 

3) Jenis Kelamin  : 1. Laki – Laki  

  2. Perempuan  

 4) Pendidikan  : 1. Tidak Sekolah 

       2. SD 

       3. SMP 

       4. SMA 

       5. Perguruan Tinggi 

          5) Status Perkawinan  : 1. Tidak Menikah 

       2. Menikah 

       3. Janda 

       4. Duda 

 6) Pekerjaan      : 1. Bekerja 

       2. Tidak Bekerja 

b. Kuesioner Kecemasan 

1) Penilaian  

0: tidak ada  (tidak ada gejala sama sekali) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 



1: ringan (satu gejala dari pilihan yang ada) 

2: sedang (separuh dari gejala yang ada) 

3: berat (lebih dari separuh dari gejala yang ada) 

4: sangat berat  (semua gejala ada) 

 

2) Penilaian Derajat Kecemasan  

<14 (tidak mengalami kecemasan) 

14-21 (kecemasan ringan) 

22-27 (kecemasan sedang) 

28-41 (kecemasan berat) 

42-56  (kecemasan berat sekali) 

3) Pertanyaan Tingkat Kecemasan 

1. Perasaan cemas 

 Merasa cemas  

 Firasat buruk 

 Takut akan pikiran sendiri 

 Mudah tersinggung  

2. Ketegangan 

 Merasa tegang 

 Lesu 

 Mudah terkejut 

 Tidak dapat istirahat dengan nyenyak 

 Mudah menangis 

 Gemetar 

 Gelisah 

3. Ketakutan  

 Pada gelap 

 Ditinggal sendiri 

 Pada orang asing 

 Pada kerumunan banyak orang  

 



4. Gangguan tidur 

 Sukar memulai tidur 

 Terbangun malam hari 

 Tidak pulas 

 Mimpi buruk 

 Mimpi yang menakutkan 

 

5. Gangguan kecerdasan 

 Daya ingat buruk 

 Sulit berkonsentrasi 

 Sering bingung 

6. Perasaan depresi 

 Kehilangan minat 

 Sedih 

 Bangun dini hari 

 Perasaan berubah-ubah sepanjang hari 

7. Gejala sosmatik (otot-otot) 

 Nyeri otot  

 Kaku 

 Kedutan otot 

 Gigi gemeretak  

 Suara tak stabil  

8. Gejala sensorik  

 Telinga berdengung  

 Penglihatan kabur 

 Muka merah dan pucat 

 Merasa lemah  

 Perasaan ditusuk-tusuk  

9. Gejala kardiovaskuler  

 Denyut nadi cepat  

 Berdebar-debar 



 Nyeri dada 

 Denyut nadi mengeras 

 Rasa lemah seperti mau pingsan  

 Detak jantung hilang sekejab 

10. Gejala pernapasan  

 Rasa tertekan didada 

 Perasaan tercekik 

 Merasa napas pendek/ sesak  

 Sering menarik napas panjang 

11. Gejala gastrointestinal  

 Sulit menelan  

 Mual muntah  

 Berat badan menurun  

 Konstipasi/ sulit buang air besar  

 Perut melilit 

 Gangguan pencernaan nyeri lambung sebelum/ sesudah 

makan 

 Rasa panas di perut  

 Perut terasa penuh/ kembung 

12. Gejala urogenital  

 Sering kencing 

 Tidak dapat menahan kencing  

 Amenor/ menstruasi yang tidak teratur 

 Frigiditas  

13. Gejala vegetative (otonom)  

 Mulut kering  

 Muka kering 

 Mudah berkeringat 

 Pusing/sakit kepala 

 Bulu roma berdiri 

 



14. Apakah merasa  

 Gelisah 

 Tidak tenang 

 Mengerutkan dahi muka tegang  

 Tonus/ ketegangan otot meningkat  

 Napas pendek dan cepat  

 Muka Merah  

 

Jumlah skor : …….. 

 

Kesimpulan :  

 Kecemasan ringan 

 Kecemasan sedang 

 Kecemasan berat  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



INSTRUMEN D 

Sekala Penilaian Nyeri  

 

A. Nomer Responden : 

B. Berikan tanda lingkaran (O) pada skala  yang mencerminkan derajat nyeri 

yang anda rasakan. Beberapa skala yang dapat diklasifikasikan sebagai berikut 

: 

1. Skala 0  : Tidak nyeri 

2. Skala 1-3 : Nyeri ringan (secara obyektif klien dapat berkomunikasi    

  dengan baik) 

3. Skala 4-6 : Nyeri Sedang (secara obyektif klien mendesis, dapat  

  menunjukkan lokasi nyeri, dapat mendiskripsikannya,   

  dapat mengikuti perintah dengan baik) 

4. Skala 7-9 : Nyeri berat (secara obyektif klien terkadang tidak dapat  

  mengikuti perintah tapi masih respon terhadap tindakan,    

  dapat menunjukkan lokasi nyeri, tidak dapat                  

  mendiskripsikannya, tidak dapat dilatasi dengan alih   

  posisi nafas panjang dan distraksi) 

5. Skala 10 : Nyeri sangat berat (klien sudah tidak mampu lagi   

     berkomunikasi dengan baik, klien tidak dapat mengikuti    

     perintah lagi, menarik;narik apa saja yang tergapai, dan    

     tak dapat menunjukkan lokasi nyeri). 

1. Derajat nyeri Awal 

 



INSTRUMEN D 

TINGKAT PEMULIHAN  

 

No Responden  

 

 

Tabel 2.1 Skor Alderet 

No  Kriteria Motorik Nilai 

1 Aktivitas motorik:  

a. Mampu menggerakkan empat ekstremitas  
b. Mampu menggerakkan dua ekstremitas  
c. Tidak mampu menggerakkan ekstremitas 

 

2 

1 

0 

2 Respirasi:  

a. Mampu napas dalam, batuk dan tangis kuat  
b. Sesak atau pernapasan terbatas 
c. Henti napas 

 

2 

1 

0 

3 Tekanan darah:  

a. Berubah sampai 20% dari prabedah  
b. Berubah 20%-50% dari prabedah  
c. Berbubah > 50% dari prabedah 

 

2 

1 

0 

4 Kesadaran:  

a. Sadar baik dan orientasi baik  
b. Sadar setelah dipanggil  
c. Tak ada tanggapan terhadap rangsangan 

 

2 

1 

0 

5 Warna kulit: 

a. Kemerahan  
b. Pucat agak suram 
c. Sianosis 

 

2 



1 

0 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Descriptives 

 

 

 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Umur 40 17,00 60,00 39,1500 13,45372 

Lama Di rawat 40 1,00 5,00 3,1000 ,98189 

Valid N (listwise) 40     

 

 

 

Frequencies 

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Laki-laki 22 55,0 55,0 55,0 

Perempuan 18 45,0 45,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid SD 4 10,0 10,0 10,0 



SMP 12 30,0 30,0 40,0 

SMA 18 45,0 45,0 85,0 

PT 6 15,0 15,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

Status Perkawinan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Kawin 36 90,0 90,0 90,0 

Tidak Kawin 4 10,0 10,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

Kecemasan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Tidak ada Kecemasan 11 27,5 27,5 27,5 

Cemas Ringan 18 45,0 45,0 72,5 

Cemas Sedang 11 27,5 27,5 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

Tindakan Operasi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid ORIF 40 100,0 100,0 100,0 



 

 

Skala Nyeri 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Tidak Nyeri 14 35,0 35,0 35,0 

Nyeri Ringan 22 55,0 55,0 90,0 

Nyeri Sedang 4 10,0 10,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

Pemulihan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Pulih 28 70,0 70,0 70,0 

Belum 12 30,0 30,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Crosstabs 

 

Kecemasan * Skala Nyeri  

 

 

Crosstab 

 Skala Nyeri Total 

Tidak Nyeri Nyeri 
Ringan 

Nyeri 
Sedang 

Kecemasan 

Tidak ada 
Kecemasan 

Count 10 1 0 11 

% within Kecemasan 90,9% 9,1% 0,0% 100,0% 

% within Skala 
Nyeri 

71,4% 4,5% 0,0% 27,5% 

% of Total 25,0% 2,5% 0,0% 27,5% 

Cemas Ringan 

Count 4 14 0 18 

% within Kecemasan 22,2% 77,8% 0,0% 100,0% 

% within Skala 
Nyeri 

28,6% 63,6% 0,0% 45,0% 

% of Total 10,0% 35,0% 0,0% 45,0% 

Cemas Sedang 

Count 0 7 4 11 

% within Kecemasan 0,0% 63,6% 36,4% 100,0% 

% within Skala 
Nyeri 

0,0% 31,8% 100,0% 27,5% 

% of Total 0,0% 17,5% 10,0% 27,5% 

Total 
Count 14 22 4 40 

% within Kecemasan 35,0% 55,0% 10,0% 100,0% 



% within Skala 
Nyeri 

100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% of Total 35,0% 55,0% 10,0% 100,0% 

 

 

Symmetric Measures 

 Value Asymp. Std. 
Errora 

Approx. Tb Approx. Sig. 

Ordinal by Ordinal Kendall's tau-c ,656 ,081 8,072 ,000 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null hypothesis. 

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Kecemasan * Pemulihan 

 

 

Crosstab 

 Pemulihan Total 

Pulih Belum 

Kecemasan 

Tidak ada Kecemasan 

Count 10 1 11 

% within Kecemasan 90,9% 9,1% 100,0% 

% within Pemulihan 35,7% 8,3% 27,5% 

% of Total 25,0% 2,5% 27,5% 

Cemas Ringan 

Count 13 5 18 

% within Kecemasan 72,2% 27,8% 100,0% 

% within Pemulihan 46,4% 41,7% 45,0% 

% of Total 32,5% 12,5% 45,0% 

Cemas Sedang 

Count 5 6 11 

% within Kecemasan 45,5% 54,5% 100,0% 

% within Pemulihan 17,9% 50,0% 27,5% 

% of Total 12,5% 15,0% 27,5% 

Total 

Count 28 12 40 

% within Kecemasan 70,0% 30,0% 100,0% 

% within Pemulihan 100,0% 100,0% 100,0% 

% of Total 70,0% 30,0% 100,0% 

 

 

Symmetric Measures 



 Value Asymp. Std. 
Errora 

Approx. Tb Approx. Sig. 

Ordinal by Ordinal Kendall's tau-c ,363 ,142 2,549 ,011 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null hypothesis. 

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis. 

 

 

 

 



 

 



 





 



 

 

 



 


