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skripsi imi saya persembahkan uniuk:

|. Kedua orang tusku tercinta, vang telah mendoakan dan memben kasih SAYang
selama ini;

2. guru-guruky vang telah membimbing aku dengan sabar.

A Almuamater Fakultas Kedokieran Universitas Jember,
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MOTTO

Dengan menyebut nama Allah Yang Maha Pemurah lagi Maha Penyayang

A Fuaatibo (1)

Kegizihan adalah kekualan vang tidak kelihatan, yang bisa menyingkirkan rintangan-
rintangan besar

{(David Herbert Lawrence)

Jangan pikirkan hal-hal vang besar, pikirkanlah hal-hal vang haik

[ Merkrandas K. Candhiy
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RINGKASAN

Gambaran Kecemasan Siswa Perempuan Kelas 1 IPS Menjelang UAS
di 5MUN 1 .Jember Tahun Ajaran 2005-2006, Yusiana Ratnaningtyas,
012010101082, 2006, 29 hlm.
Permasalahan: UIAS adalah ujian akhir vang sangat menentukan bagi siswa kelas I11,
karcna UAS menentukan lulus tidaknya siswa. Materi vang diyjikan mencakup
matent yang dulapal dan kelas satu sampan kelas tiga. Jurusan IPS adalah jurasan
vang mempelajort mata pelajaran sosiologi, antropologi, Tata Negara, ckonomi, dan
akuntangi di samping mals pelajaran wajib sepertt PPEN, agpama, bahasa Indonesia
vang hams dipelajarl oleh semua jurusan. Pada penelitian ini ingin mengungkapkan
apakah LIAS bisa menimbulkan kecemasan pada siswa perempuan,
Tujuan: Untuk mengetahui pambaran kecemasan siswa perempuan kelas 111 1PS
menjelang UUAS di SMUN | Jember.
Metode Penelition: Jems penclitan adalah penchian deskriptif dengan pendeleatan
eross vectional, Lokasi penclitian di SMUN 1 Jember. Pengambilan sampel dengan
teknik  purposive sawgnling  berdasarkan waktu penelilian dan krileria  inklus
(penerimaan), Dan populasi diperoleh schanyak 46 sampel.
Hasil: Dari data vang dianalisis didapatkan sampel vang lerdiagnosis tidak cemas
sebesar 229 (11 orang) dan cemas sebesar T8% (35 orang). Sampel vang terdiagnosis
cermnas ringan sebunyak 19 orang, cemas sedang 12 orang dan vang mengalami cemas
berat sebanyak 5 orang.
Kesimpular: UAS menycbabkan siswa perempuan kelas 11 1'S  mengalami

kecemasan akan tetapi kecemasan siswa masih dalam laral normal.

Fakultas Kedokteran, Universitas Jember,

vl
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& | EILIK UPT PERPUSBAKAAN
UNIVERSITAS S MpeR

BAB L. PENDAHULUAMN

1.1 Laiar Belakang

Kecemasan adalah emosi tidak menyenangkan yang ditandai dengan istilah-
istilah seperti kekhawatiran, keprihatinan dan rasa takut vang kadang-kadang kila alami
dalam tingkat berbeda-beda, Seseorang vang selalu cemas akan hidup dalam keadaan
tepang, selalu merasa scrba salah. khawatit dan cenderung bereaksi yang berlebiban
pada stres yang ringan. Keluhan fisik vang lazim antara lain adalah tidak tenang,
kelelahan, sakit kepala, jantung berdebar-debar, Disamping itu individu akan merasa
khawatir terhadap segala masalah vang mungkin tefadi dan sulit berkonsentrasi dan
sulit mengambil keputusan, (Rita, 1996).

Eecemasan scring terjadi pada remaja. Remaja adalah anak yanmg memasoki
masa pubertas dan dewasa muoda. kira-kira antara 12-20 tahun yang ditandai dengan
lomjakan vang hesur pada perkembangan fisik, sosial. dan psikologi (Schwart, 1971)
Sedangkan menurut WHO. remaja adalah suatu masa ketika mdividu berkembang dari
saal pertama kali ja menunjukkan tanda-tanda scksual sckundernya sampai saal ia
mencapai kematangan seksual, suatu masa di mana individu mengalami perkembangan
paikalogis dan pola idenlifkasi dar kanak-kanak menjadi dewasa serta terjadinya
peralihan dari ketergantungan sosial-ckonomi yang penuh kepada keadaan vang relatit
lebih mandiri (Sarwono, 2003). Siswa SMU kelas 111 termasuk dalam usia remaja.
Remaja sehagai siswa kelas 1T SMU tentunva juga dihadapkan pada berbagai masalah
vang berkaitan dengan tugasnya schagai pelajar, Masalah tersebul antara lain adalah :
persiapan dalam menghadapi vjian akhir semester (LAS), ERTANAS, TIMPTN sampai
pada pemilihan jurusan di universitas kelak. Banyaknya problem-problem  yang
dihadapi vleh remaja ini selanjulnya dapat menimbulkan kecemasan {Zuhri, 1995}

Berdasarkan urgign di atas, 1TAS merupakan stressor vang dapat menyebabkan
kecemasan, UAS adalah ujian akhir penentuan siswa kelay 171, dimana materi untuk
bahan ujian UAS adalah materi vang disampaikan dari kelas satu sampai dengan kelas
tiga. Olch karena ity banyak siswa yang merasy khawatir dan akut untuk menghadapi

L'AS vane pada akhirmya dapat menimbulkan rasa cemas pada siswa (Zuhri, 1935
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t-a

Dalam kurikulum 1994 yang masih dipakai hingga kini, penjurusan di SMLUI
dibagi menjadi tign, yoaitu [PA, 1P%, dan bahasa, Selama ind IPA dianggap sebagai
jurusan tavorit di atas IPS. Adanva anppapan kelirn bahwa siswa [PA adalab siswa yang
pintar sedangkan siswa [PS adalah siswa vang bodoh dan malas membenkan beban
lersendir serta Kurangnya metivasi bagi siswa TIPS untuk memaksimalkan potensi
mereka dalam meraih cita-cita, Ditambah lagi kenyataan bahwa siswa IPA bebas
memilih jurusan vang lehih banyak dibandingkan siswa [PS, sedang siswa IPS hanya
bisa melanjutkan kuliah sesuai dengun jurusan vang mereka tekuni sclama di SML! saja
{Rahmawati, 2004).

Secarn psikologis, remaja perempuan cenderung memiliki sifat lebih banyak
menggunakan perasaan atau emosi daripada pikiran atau rasio, schingga perasaon-
perasaan vang muncul akan lerasa lebih mendalam. Semua masalah yang dialami
diputuskan hanya herdasarkan emosi belaka tanpa memperhatikan logika schingga 1k
jarang menimbulkan konflik yang akhimya dapal menimbulkan kecemasan {Kartona,
02,

Berdasarkan  uraian  dialss  peneliti mencoba melihat  kecomasan  siswa

perempuan di kelas [ 1I*S menjelang LIAS.

1.2 Rumusan Masalah

Bardasarkan uraian latar belakanp distas dapat dirumuskan permasalaban
sehagai berikout :
Bagaimana gamharan Ungkat kecemasan pada siswa perempuan dalam menghadapi
LIAS di kelas TTT TPS SMLT Meperi T Jernber.

1.3 Tujoan Penelitian
Tujuan penelitian adalah untuk mengegambarkan tingkal kecernasan pada siswa

perempuan dalam menghadapi 1TAS di kelas [ 1PS SMU Negeri 1 Jember,
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1.4 Manfaat Penclitian
Hasil penelitian ini dapal memberikan manfaat sebagail berikut:

s, Sebagai informasi mengenal gambaran tingkat keeemasan pada siswa perempuan
kelas 11 TPS SML Negeri 1 Jember
b. Merupakan informasi bagi sckolah dan BP untuk melakokan konseling  atao

himbingan kepada siswa lerutama dalam menghadapi Ujian Akhir Semesler

¢. Dapat menjadi bahan pertimbangan untuk penelitian sejenis yang lebih khusus  lagi.
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAK:

2.1 Kecemasan
211 Delinis Kecemasan

Menurut Prawirohusodo (1991) kecemasan adalah pengalaman emosi vang tidak
menyvenangkan dalam kadar vang bervariasi mulai perasaan cemas yang ringan sampai
ketakutan vang menetap vang berhubungan dengan ancaman bahayu, vanyg umumnya tidak
ada atan keeil kaitannva denpan kuasa eksternal. [al ini biasanva diiringi dengan
perubahan-perubahan somatik, lsiologik, anatomik, Mokimiawi, hermoenal, dan perilaku
yvang spesifik. Ansictas mempakan emosi dasar manusia, disamping gembira, sedih dan
marah. Dalam keadaan moderat, ansietas diperlukan bagi penampilan individu uniuk suaiy
tugas atau keperluan lain, karena disamping emosi dasar vang lain dalam keadaan moderat
ansietas dapal memacu individu dalam penampilannyva discbut ansictas normal.

Salan (1980) mengemukakan, pada taral normal anxietas jusiry suatu vang schal,
kareny merupakan lunda bahayy tentang keadasn jiwa dan tububh manusia untuk dapat
mempertahankan di dalam lingkungan vang serba berubah-ubah. Sedang Notosoedirdjo
(I990)  mengemukakan, dulam  tngkat sedang  kecemasan justru berguna  karcna
meningkatkan daya upava, kesadaran serta menjapa tingkatl prestasi kerja dan perilaku,
Telupt Wla  individu (dak mampu mengendalikan atan meramalkan  situasi ataun
lingkungannya maka baru imbul unsiclas palologis (Prawirchusode, 1991). Secara klinik
ansictas patologis biasanya sudah menunjukkan keluban-keluban vang dianggap tidak hiasa
oleh lingkungannya, disadan sebapa bal yane mengeangea bagn vang bersangkutan sendin
dan menimbulkan hendaya dalam perilakn maupun dalam fangsi sosialnva {Wikisono,
1990). Ansietas patologis dapal merupakan gejala dan gangpeuan cemas organik (organic
aixiedy syndromes), gejala dart pangguan penyesuaian dengan efek cemas (adiustment
divorder with anxiony meod) atau menjadi gejala dan ganpguan cemas {anviefy disorder)

(Kaplan, 19491),
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2.1.2  Proses Pawfisiologis Terjadinya Kecemasun

Hipotalamus  adaluh - struktur  primer  diotak  yang  bertanpgung  jawab
mempertshankam homeostasis. Bagian ini juga penting untuk mengentrol perasaan
marah. nafsu. rasa takut, dan wniuk mengintegrasikan respon simpatis dan parasimpatis
iGuvton, 1997y Stimulus yang berasal dari kecemasan akan  dikendalikanoleh
Hipotalamus melalui dua jalan. vaitu dengan Adremocerticolropm (ACTH) vang
memact korteks pararenalis unluk memberi zat-zat kortikoid dan dengan mengpunakan
sistern simpatik memacy medula pararenalis untuk memberi katckolamin (adrenalin dan
nirradrenaling (Kardis, 2003).

Stros emosi aba kecemasan menvebabkan peningkatan pelepuasan Corticolropin
Keleasing Hormone (ORI oleh Hipotalamus yang kemudian menyebabkan Hipodisis
Anterior mengeluarkan ACTI, Hormon ini beredar dalam darah ke korteks adrenal dun
menvebabkan pelepasan hormon glukortikoid, kortisol. Kortisol memiliki beberapa
lungsi yang memungkinkan sescorang mengatasi stresor. Llek Kortisol mencakup
pembentukan glukosa baru {glukoneogenesis), mobilisasi protein, mobilisas lemak,
stabilisasi lisosom (Kardis, 2003),

Sislemn simpatis terutama teraktivasi dengan kuat pada berbapai keadaan emosi.
Kecemasan merangsang hipotalamus yang sinval-sinvalnya dijalarkan kebawah melalui
Mrmuasiv retikularis olak dan masuk ke medula spinalis untuk menvebabhan pelapazan
impuls simpatis yang masil, kemuodian sistem saraf simpatis mempengaruhi meduola
adrenal wntuk mensckresi epineprin dan nor epineprin (Kardis, 2003). Efck simpatis
dapat menyebablkan beberapa perubahan tubuh seperti, peningkalan tekanan arteri,
peninghatan kecepaten metabolisme el di selwnh tubuh, peningkatan aliran darab
untuk  mengaktifkan  obt-olol sehingea terjodi peningkotan  kekustan otot, dan
peningkatan aktifitas kecepatan koagulasi darah (Guyion, 1997

Respon hormonal dan saraf bertujuan memperesiaphan whuh untuk mengatasi
kecemasan, dan penting untuk mempertahankan pertahanan mental dan fsik penjamu.
Sistern hirmonal dan saraf tersebul menyediakan aktivitas tambahan wbuh pada saat
stres alay cemas sehingga menyebahkan seseorany dupal melaksanokan aklivitas fisik

vang jauh lebih besar dari schelumnyva. Efck buruk dari hormon dan sarafl simpatis imi.
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atau penuruman kadar keduanya, dapat terjadi pads perangsangan vang berkepanjangan
(o, 20000,

2. 1.3 Macam-macam Kooocmasan

Freud membagi kecemasan menjadi dua  wvaitu  kecemasan  objektif dan
kecemasan neurolis. la meémandang kecemasan objektil’ sebagai respon vang realistis
lerhadap bahayva ekstemal, yang muknanyva sama denpan rasa wkul Ta jups yakin bahwa
kecemasan neurotis timbul dari konflik tidak sadar dalam din individu, karcna konflik
i tidak disadard, 51 individu tidak mengetahui alasan Kecemasannyva (Rita, [996).
Sedangkan menurut W.F. Maramis (1980) kecemasan itu berupa kecemasan vang
menparnbang (“*free-floatimg ancien™). Agilasi (kecemasan vang disertal kegelisahan
mulorik vanyg hebal) dan Pamik (serangon kecemasan yung hebol dengon kepelisahan,

kebingungzan dan hiperaktivitas vang tidak terorganisasi),

2.14  Faktor-faktor Penycbab T'erjadinyva Kecemasan

Berbagai Faktor dapal berpengaruh terhadap ansietas, seperti Faktor psikologik,
biologik, dan stressor psikososial berisi peristiwa-peristiwa kchidupan (fife evens) atau
perubahan-perubahan kehidupan [{ife chonres) zebagal pengalaman obvektit vang
mengganpu  alay memberi ancaman  pangpuan akbles sehan-han individu, dan
kemudian menycbabkan suatu penvesuaian mendasar dalam  perkawinan, kelvarga,
hubunpan interpersonal. masalah pekerjuan, lingkungan hidup, hukum, kewangan,
perkembangun, penyokit fisis dan lain-lain (Priwirshusodo, 1991, Wibisona, |90,

Sesenrang bam mengalami ansictas bila beberapa faktor vaitu konstitasi mental
dan sosiologik, kemampuan adaptasi. defensi yvang didapat dari perkembangan dan
penealaman, kualitas dan knantitas stressor vang dibadapi. kemampuan penangeulanzan
fvapimg resourches) baik personal maupun berasal dard lingkungan dan secara umum
dikatakan hila stressor lersebut tidak dapat diatasi oleh kemampuan adaptasi akan

timbul konflik dan seterusnya dihayari sebapai ansietas (Prawirohusodo, 1991).
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21,5 Gejala-gejala Kecemasan
Ansielas selalu melibatkan komponen paikis (efektf. kKopnitit, perilakn) dan
biologis (somatik, neurcfisiologik). Gejala somatik sangat bervariasi pada masing-
masing individu, tetapi pada dasamya merupakan manifestasi kelerlibatan saral olonom
dun sostem viseral vaitu sistem uwropenital (sering kencing atau sulit kencing), sistem
kordiovaskular (lekanan darah tinppi, keringat dingin, palpitasi, sakit kepala. kaki
tangan dingin), sistcm gastrointestinal (diare, kembung, mlas lambung tersumbat),
sistem musculoskeletal (kejang. nveri otot, keluhan mirip rematik. nveri kepala), Selain
kompamen muotorik dan viseral, ansielas juga menimbulkan gangguan pada proses pikir.
konscntrasi, belajar, perscpsi schingga dapat menimbulkan hendava dalom kehidupan
mereka vang masih befajar ( Priwirohusodo, 1991; Wibisono, 19N Kaplan, [991).
Gigjala-gejala kecemasan manurut dr, Yul Iskandar (Psikiater) mencakup, dua
hal. vaitu sebapai berikut:
. Adonya gangguan [sik vanp meliputi
- pusing atau sakit kepala,
= gangguan tidur,
- pangguan sekosual,
- gangguan makar,
- gungeuan pada sitem kardiovaskuler,
- pangguan padasistcm pencemasn,
- pangpuan sistem organ lainnya, misalnya pada sitcm respirasi dan sistem
urirgenilal.
2. Adanya ganzguan cmosional vang meliputi schagai berikut;
= pangeguan kensentrasi dan peaampilan.
- sering moarah-marah,
- RETINY Meross legang,
- wering merasa lakul,
Adapun ecjala-gejala psikologis adanva kccemasan bila ditinjau dari beberapa
aspek. menurul Blackburn dan Davidson (1994 adalah sebagai berikour :

# Boasana hati
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Yaitu keadaan yang menunjukkan ketidak tenangan psikis, seperti @ mudah
marah, perasaan lepang.

#  Perasaan fegang
Yaitu keadaan pikiran yang tidak menentu, seperti © khawatir, sukar kimsentrasi,
pikiran kosong, membesar-besarkan ancaman, memandang diri schagai sangat
sensilif, merasa Lidak berdava

= Motivasi
Yaimm dorongan untuk mencapal  sesvatu, scperti 0 menghindari  situasi,

keterganiunpan vang tinggi. ingin melarikan dirl dari Kenyataan.

2.2 Siswa Sebagai Hemaja

Masa remaja dimaksudkan sebagai pericde transist antara masa ansk-anak dan
masa dewasa. Batasan usianva tidak ditentukan dengan jclas. tetapi kira-kira berawal
dari usia 12 sampai akhir usia belasan, soat pertumbuban fisik hampir lengkap. Pendapat
umum menyatakan bahwa masa remaja adalah perode “badai dan stres™ vang ditandai
eleh kemurungan, kekacauan di dalam diri, dan pemberontalcan (Rita, 1996), Perubahan
fisik vang terjadi pada masa remaja mecrupakan gejala primer dalam perfumbuhan
remajn. Sementara ilw, perubahan-perubahan psikologis muncul antara lain sebagai
akibat dan perubahan-perubahan sk itw. Th antara perubahan-perubahan fisik it vang
terbesar pengaruhnva pada perkembangan jiwa remaja adalah pertumbuhan (ubuh
{badan semakin panjang dam tinggi) dan berfungsinya alat-alat reproduksi (ditandai
dengan haid pada wanita dan mimpi hasah pada laki-laki), Dalam menghadapi haid dan
cjakulasi vang pertama, remaja perly mengadakan penyesuman tngkah laku dimana
penvesuaian im tidak selalu dapat dilakukannyva dengan mulus, terutama jika tidak ada
dukungan dari orang tua (Sarwono, 2003]).

Menurut Allison Davis, remaja berkembang sesuai denpan yang diharapkan oleh
lingkungan budavanyva, Kepribadiannya dibentuk oleh gapusan-pagasan, kepercayaan-
kepercavaan, nilai-nilai, dan norma-norma vang diajarkan kepada si remaja oleh
lingkungan budavanva. Dorongan vang menvebabkan remaja mau mengikuti tuntutan

lingkungan adalah kecemasan akan menghadapi hukuman, ancaman dan Gdak adanya
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kasih savang dari orang lain. Kalau kecemasan init terlalu berat, akibatl yang ditimbulkan
adalah hambatan fingkah laku, Remaja vang bersangkutan menjadi scrba ragu-ragu,
takut dan tdak berani melakukan sesuatu. Akan tetapi dalam dosis vanp lepal
kecemasan ini mendorong remaja untuk lebih bertanggung jawahb. hati-hati dan menjaga
tinghah lakunya agar selalu sesuai dengan nomma-norma vang diharapkan masyarakat

{Sarwonn, 2MH5),

2.5 ldenfifikasi kecemasan Siswa Perempuan

Scgala bentuk simwasi vang mengancam  kesgjahtcraan organisme  dapat
menimbulkan kecemasan. Kooflik dan bentuk frustrasi lainnya merupakan salah satu
sumber kecemasan (Rita, 1996},

Menjelang  puberlas.  skbivitas  hommon-hormon seksoal  pada remaja
(lestosterom pada laki-laki, dan estrogen pada perempuan) melonjak tajam, lingginva
kadar hormon scksual ini. selain mempengaruhi fisik mereka (lengan dan kaki
memanjang, lumbuh mmbul kemalusn, jerawal doan sehagainyu). juga mempengaruhi
perasaan seksual, suasana hati dan cnerei. Singkatmya terjadi perubahan cmosi dalam
diri remaja, Jika dalam kondisi emosi yang bergejelak ini remaja memiliki konsep diri
vang |lcmah dan kemampuan komunikasi vang terbatas. bahkan buruk maka timbul
permasalahan-permasalahan seperti perasaan tidak disavang cranptua, tidak percaya diri
dalam pergaulon, susah mendapat leman, dan prestasi belajar di sekolah rendab
{Risman, 2006),

Perkembangan  biologis  vanp  dialami remaja  perempusn menyebablkan
perubahan lertentu. baik kualitatil mavpun kusntitabill baik yang bemsifat fisiologs
maupun psikologis, Misalnyva dalam menghadapi haid pertama, remaja perempuan yang
kurang mendapat informasi baik dari orang twa mavpun lingkungan sekitarnva akan
mengalami gejala scperti kecemasan atau ketakutan  vang diperkuat oleh keinginan
untik menolak proses fOsiolopis lersebul. Mereka mengangusp menstruasi sebagai
sesuatu yang kotor, menjijikkan (Sarwono, 2006),

Secara psikologis. remaja perempuan cenderung memiliki sifat lebih banyak

menpeunakan perasoan atmu emost darpads pikiran slag msio, schingga perasaan-
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perasaan yang muncul akan terasa lebih mendalam. Mereka juga dibekali intuisi sebagai
mekanisme pelindung, vang lehih wjam dibandingkan laki-laki, Semua masalah vang
dialami diputuskan hanya berdasarkan emosi belaka tanpa memperhatikan logika
schingea tak jarang memimbulkan konflik vang akhirnva dapat menimbulkan kecemasan
{Kartono, 1992), Prevalensi gangguan anxielas berkisar pada angka 6-7% dari populasi
umum. Kelompok perempuan lebih banyuk dibandingkan prevalensi kelompok laki-
laki. Pada penelitian vang dilakukan pada siswa-siswi Sekolah Menengah Atas di dua
kawasan Jukarta vaitu lakarta Sclatan dan Jakarta Uwra, prevalensi gangguan anxictas
sehesar 8-12% (1brahim, 2002).

2.4 Karakteristik Siswa Jurusan IPS

Dalamn kurikulum 194, penjurusan di SMU dibapi menjadi tiga, vaitu 1PA, IPS,
dan Bahasa. Kelas [PS adalah kelas vang didalamnya mempelajari pelajaran sosiologi,
antropologi, tata negara, ekonomi dan akuntansi di samping mata pelajaran wajib seperti
PIEMN, agama, dan bahasa Indonesia, Siswa jurusan IPS adalah siswa yang mempelajari
pelajaran-pelajaran seperti tersebut di atas. Banvak orang berpendapat bahwa 1PA
adalah jurusan vang baik, berbobot, dan berprispek cerah dibandingkan jurusan 1PS.
Saal ujian masuk universitas nanti, anak vang memilih jurnsan 1PS kelak tidak hisa
memilih jurusan sebanyvak  anak vang mengikuri jurusan [PA, karena itu mercka harus
bisa lulus untuk dapat masuk ke universitas vanp sesusi dengan jurusannya (Rahmawati,
20043,

2.5 Ujian Akhir Semester (UAS)

UIAS adalah ujian akhir penentuan siswa kelas 111, di mana materi untuk bahan
upian LIAS adalah materi vang disampaikan dari kelas | sampai kelas 3, Karena
pentingnya UAS (erutama bagi siswa kelas 111 vang hendak mengalami kelulusan
banvah siswa yang merasa khawatir dan takut uniuk menghadapi UAS yang pada
akhimya dapat menimbulkan kecemasan. Berbapai persiapan dilakukan siswa agar

mampu menghadap UJAS dengan baik sehinpgpa mampu memperoleh nilai vang
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memuaskan. misalnya dengan mengikuti lex tambahan di luar sckolah atan oy ow vanp
sefing diadakan menjelang ujian [Sisko. 2004). Beberapa siswa bahkan rela menambah
waktu belajarnya untuk lebih mendalami bahan-hahan yang akan divjikan pada saat
UAS nanti (Ferdinand, 2006).

2.6 Profil SMA Negeri 1 Jember

Sekolah Menengah ini didirikan pada bulan Januari 1953 sccara swadava oleh
masyarakat Jember. (Meh Sudjarwa, Bupati Jember pada masa it sekolah ini disehut
dengan sebutan Sekolah Botol Kosong, karena gotong royong masyarakat Jember
menigurnpulkan  mengumpulkan  botol  kosong  untuk  membangun  sckolah  ini

(Departemen Pendidikan Nasional, 2001).

1.7 Kerangha Konseptual

Variabel Behas :
LiAS schagai stresor

Wariabel Terikat
Tingkat Kecemasan
*

Yariabel Kendali ¢

o Llmur

»  Psikososial

Psilologis | TR e

Riologis

Lokasi
Men h}ru._if*ii |

Gambar 2.1 Kerangka Penclitian
Keterangan Gambar
—_—  Deliti

mmmmmmem-eap 7 Tidak diteliti



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

Remaja sebagni siswa kelas U1 IS dihadapkan pada masalah dan tugasnya
sehagai pelajar, i kelas [ siswa dibarapkan lebih giat belajar untuk mempersiapkan
LTAN.
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L% I i UF?PEBPUSIAm

UMVERSITAS Jnmm
BAR 3. METODE PENELITIAN

A1 Jenis Penclitian

Tenis penelilian vany akan dilakukan adalah penelitian deskriptit dengan pendekatan
crosy sectipnal yaitu suatn metode penclitian vang dilakukan dengan {ujuan ulama untuk
membuat gambaran  atau desknipst wntang suaty keadasn secara objekul o mana
pengukuran variahelnya hanya dilakukan satn kali pada satu saat (Poerwadi, 1993;
Notoadmodijo, 2002).

A2 Tempat dan Wakitu Penclitian
3.2.1 Tcmpat Peoclitian

Penelitian dilakukan di Kelas 111 1PS SMUN 1 Jember.

3.2.2 Waktu penelitian

Penelitian dilaksanakan pada bulan Dezember 20005 satu mingzn menjelang UAS.

A3 Populasi, Sampel, Kriteria Sampel, dan Besar Sampel Penelitian
3,31 Populasi
Populasi penelitian adalah siswa perempuan di kelas U 1PS SMUN 1 Jember.

3.3.2 Sampel
Sampel penelitian adalah siswa perempuan di kelas [T 1S SMUN 1 Jember vang

memenuhi kritera inklusi.

13
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1.3.3 Krileria Sampel

A. Kriteria Inklusi
|. Merupakan siswa perempuan di kelas 11 1PS SMUN T jember
2. Bersedia untuk menjadi sampel penclitian
. Kreria Ekskius
. Tidak bersedin mengikuli penelition don menandatangani surat persetijuan
schazal peserta penclitian
2. Siswa perempuan di Kelas 111 1PS dengan keadaan scbagai berikut:
putus dengan pacar,

a.
b, orang tua single pavrent,

L

tidak mempunyai bekal atau vang,
d. melanggar disiplin sckolah,
e. perselisihan denpgan teman atau keluarga.

l.  menderita penvakil berut atau kronis.

1.3.4 Besar sampel
Resar sampel vange diambil adalah semua sampel yang memenuhi kriteria

ink Iuasi.

1.4 Yariabel Penelitian dan Definisi Operasional Variabel
3.4.1 Jenis Variabel
a. Yariabel bebas
L'AS sebagai stresor
h. Vunahel terikat
Kecemasan
¢. Wariabel kendali
il mur s sampel vanp diambil untuk penelitian adalah siswa rema)a
vang duduk di kelas 11T SML.
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HPsikasosial ;siswa yang sedang mengalami masalah akibat lingkungan
sekitar seperti siswa vang memakai narkoba, minum minuman keras tidak
akan masuk menjadi sampel penelitian

A1 Psikuobogis  : siswa yang sedang menderita gangguan jiwa scperti bulimia,
anoreksia, kloptomania Gdak dimasukkan untuk menjadi sampel penelitian.

4\Binlogis r siswa yang menderita kelaiman biologis seperti hibir sumbing,
lidak mempunyai tangan atan kaki. pincang dan lain-lain tidak akan diteliti

Tlokasi : sumpel vanp diombil untuk penelitian adalah siswa kelas 11 1P
vang berada di SMUMN 1 Jember,

f)Menstruasi | siswa vang mengalami menstruasi tidak masuk menjadi sampel

penelitian.

3.4.2 Definisi Operasional
a. Kecemasan

Kecemasan adalah pengalaman emasi vang tidak menvenangkan dalam kadar
vang bervariasi mulal perassan cemas yang ringan sampai kelakualan vang mengtap yang
berhubungan dengan ancaman bahaya, yang umumnya lidak ada aan kecil kaitannya
dengan kausa cksternal (Prawirchusodo, 1991} Individu  dikalakan  mempunyai
kecemasan, setelah dinkur dengan memakai skala kecemasan menurut Hamilton (HARS
= Hamilton Anxiety Rating Scala). Untuk menpetahui tingkat kecemasan pada siswa
perempuan maka hasil jawabannya vang telah diberi skor kemudian dijumlahkan,

Langkah selanjutnyva adalah mengklasitikasikan kecemasan ke dalam beberapa
linghkatan. antara lain :

- l'idak ada kecemasan, jika skor =< 14

- Kecemasan ringan, jika skor = 14-20

[

Kecemasan sedang, jika skor =21-27
- Kecemuasun berul, jika skor =27
b, Siswa perempuan di Kelas I 1PS,
Adalah sekelompok populasi dengan jenis kelamin perempuan yang mongikuti

acara penvelenpparasn pendidikan dan menghadapi UAS di Kelas LI 1S,



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

6

c. Kelas IS

Kelax TIPS adalah kelas yong didalamnyva mempelajar  pelajaran  seperti:
Ekonomi. Sejarah, Akuntansi, Sosiologi. Geografi dan pelajaran lain vang tidak bersifat
chsak.
d UAS

LIAS (Ujian Akhir Semester) adalah wjian vang dilaksanakan untuk menguji
kemampuan  pemahaman  siswa  tentang  pelajaran yang  felah  diberikan, TTAS

dilaksanakan sctelah pelaksanaan LAS.

3.5 Teknik pengambilan sampel
Teknik pengambilan sampel adalah popesive sampling vaitu sampel dengan

pertimbangan pencliti memegang peranan penting [ Scdarmayant, 2002).

3.6 Insirumen Penelitian
d. Lembar Kuisioner, berisi data demagrafi.

b. Skor HARS, untuk menilai tingkat kecemasan.
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1.7 Prosedor Penclitian

Perizinan

}

Pengambilan data populasi

_ L

[} . S . - . -
| Penjaringan sampel sesuai denpan kriteria yang elah ditentukan

I Wawancara denzan mengeunakan HARS

¥
Penpumpulan lembar kuwisoner

Peneolshan data

Flasil Penelitiun

1.8 Data hasil penelitian
Data hasil penclitian ini disajikan dalam bentuk disgram dan tabel wniuk
menggambarkan tingkat kecemasan siswa perempusn kelas 111 IPS SMU MNegeri |

lember.
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BAB 4. DATA HASIL PENELITIAN

Hasil peneliian lenlang kecemasan vang dialami oleh siswa perempuan kelas 111

IPS SMU Negeri 1 Jember menjelang UAS adalah sebagal berikut

4.1 Mrata Hasil Penelitian

Berdasarkan observasi vang dilakukan terhadap 46 responden penelitian vaitu siswa
perempuan kelas 111 IPS SMU Negeni | Jember didapatkan hasil penelitian sebagai berikur;
4.1.1 hambusi Responden Memarut sia

Berdasarkan hasil penelitian responden yang berusia 17 tahun dan 18 tahun dapat

digambarkan dalam diagram pie di bawah ini :

[istribisi Responden Menurl Umur

w7

Gambar 4.1 Diagram Pie Distribusi Reaponden Menurul Usia

Berdasarkan diagram pic di atas menjelaskan bahwa responden dengan usia 17 tahun

scbanvak 30 orang (64%) dan responden dengan umur |8 tahun scbanyak 16 orang (36%),
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4.1.2 Mistribusi Responden Menurat Kelas

Berdasarkan hasil penclitian responden dalam penelitian ini terbagi dalam dua kelas

seperli dijelaskan dalam diapram pie di bawah ini

Distribusi Responden Menurut Kelas

Gambar 4.2 Diagram Pic Distribusi Responden Menurut Kelas

Berdasarkan diagram pie di atas responden penclian yang berasal dari kelas 115 1

schanvak 24 orang (32%) dan vung berasal dan kelas |PS 2 sebanvak 22 orang (48%).

4.2 Gambaran Kecemasan Menjelang UAS
4.2.1 Keeemasan Siswa Perempuan Kelas 111 1PS Lisia 17 Tahun
RBerdasarkan hasil penelitian pambaran kecemasan siswa perempuan kelas TIPS

usia | 7 tahun adalah schagal benkut:

m tidak comas
i ringgsn

r socdang
! O taesrab

H00,

Gambar 4.2.1 Diagram Pic Distribusi Tingkal Kecemasan Siswa Perempuan
Kelas 111 IPS Usia 17 Tahun
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Berdasarkan diagram piv di atas dinjukkan bahwa responden dengan usia 17 tahun yang
e

tidak mengalami kecemasan sebanyak 10 orang (33%), responden yang mengalami

kecemasan nngan scbanyvak 9 orang (30%), vanp mengalami kecemasan sedang sebanyak 9

orang (30%), dan kecemasan berat sebanyak 2 orang (7%).

4.2.2 Kecemasan Siswa Perempuan Kelas [ P8 Usia 18 Tahun
Rerdasarkan hasil penehian gambaran kecemasan siswa perempuan kelas H P8

usia 18 tahun adalah sebagai berikut

10% %
.______'__—— @ Lidak cermnas
. B m rinigan
ETE | saang
FESYE 1 bt

Crambar 4.2.2 Diagram Pie Distribusi Tingkat Kecemasan Siswa Perempuan

Kelas [11 [PS Usia 18 Tahun

Berdasarkan diagram pie di alas dilunjukkan babwa responden dengan usia 18 tahun yang
hdak mengalami kecemasan sebanvak 1 orang (6%), responden vang mengalami
kecemasan ringan sebunyuk 9 orang (56%), yang mengalami kecemasan sedang sebanvak 3

vrang (19%4), dan kecemasan berat sebanvak 3 arang (19%).

4.2.3 Gambaran Kecemasan Siswa Perempuan Kelas 11 PSR ]
(rambaran kecemasan pada siswy perempuan di kelas 111 IPS 1 dapat dipambarkan

dalam diagram pic di bawah ini :
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Phistribusi Responden Berdasarkan Kecemasan
Kelas IPS |

Btidak cemas
®ringan
Osedang
O berat

= B

Crambar 4.2.3 Diagram Pie Distribusi Kecemasan Kelas 111 [P5 1

Berdasarkan diagram pie di atas dar 24 siswa perempuan didapatkan hasil sebanyak ¥
responden (33%) tidak mengalami kecomasan, 9 responden (38%) mengalami kecemasan
ringan, 5 responden (21%%) mengalami kecemasan scdang, dan 2 responden  [3%:)

mengalami kecernasan berat..

4,24 Giambaran Kecemasan Siswa Perempuan Kelas 111 1PS 2
Berdasarkan hasil penelitian, pambaran kecemasan pada responden di kelas IIE IPS

2 dijelaskan dalam diagram pie di bawah i :

Diistribusi Responden Berdasarkan

Kecemusan oi Kelas 11115 2
14% 9% Btidak cema
Wringan |

L 45, O=sedang
aperat

Gambar 4.2.4 Diagram Pie Distribusi Tingkat Kecemasan Pada Kelas 11T 1P 2
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Berdasarkan diagram pie di atas, dari 22 responden didapatkan hasil 1 responden
(9%} tidak mengalami kecemnasan, 10 responden (45%) mengalami kecemasan ringan, 7
responden  (32%) menpalami kecemasan sedang, dan 3 responden {14%) mengalami

kecemasan berat.

4.2.5 Gambaran Kecemasan Siswa Perempuan Kelas 11 [PS Secara Keseluruhan
Berdasarkan hasil peneliian lingkal kecemasan siswa perempuan kelas 111 1PS

menjelang UAS dapat dipambarkan dalam diagram pie di bawah ini ;

| m tidak ada
| ringan

26% ¢
| O sedang

T i M berat

Caambar 4.3 Diagram Pie Disinbusi Responden Menunnt Tingkat Kecemasan

Secara Keselurnadhan

Berdasarkan diapram pie di atas didapatkan bahwa responden vang lidak mengalami
kecemasan sebanyak |l orang (24%), responden vang mengalami kecemasan ringan
sebanyak 18 arang (39%4), vang mengalami kecemasan sedang schanvak 12 orang (26%),

dan kecemasan berat schanyak 5 orang (11%).
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BAB 6. KESIMPULAN DAN SARAN

6. 1 Kesimpulan

Berdusarkan hasil penelifian ini dapat diambil kesimpulan schagal benkul:

1. Terdapat kecemasan pada siswa perempuan kelas 11 1PS SMUN 1 Jember menjelang
LTAS.

2, Terdapat tiga jenis kecemasan pada siswa perempuan kelas D IPS SMUN 1 Jember

menjelang UUAS, vaitu kecemasan ringan, kecemasan sedang, dan kecemasan berat.

. 2 Sarun

Saran-saran vang dapal diberikan dan hasil penelitian ini adalah:

I, Perlu diadakan acara-acara khusus vang diadakan sckolah agar orung tua dan guru dapat
berkomunikasi langsung dalam membahas semua permasalahan siswa terntama dalam

menghadapt wjpan,

Ll

. Perlu diadakan program khusus sekolah dalam rangka mempersiapkan njian scperti les

tammbahan di luar jam sekolah, uji coba menjelang vjian dan sebagamysa,

Lad

. Perlu diadakan scbuah konseling di sekalab sebapai sarana untuk menampung scgala
keluh kesah siswa sekaligns memberikan solust dan informasi yang berhubungan

dengan pendidikan siswa.

L e
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Lampiran B

INFORMED CONSENT
SURAT PERSETUJU AN

Saya yang bertandatangan dibawah im ;
Nama
Umur
Jenis Kelamin
Pckenaan

Alamat! no tlp

Menyatakan bersedia menjadi subjek penelitian dari :

MWama : Yusiana Ratmaninptvas
NIM 012010001082
Fakultas - Kedokteran [mum
Alamat 1. Ratormden 49 Jember

Dienpgan judul penelitian “Crambaran Kecemasan Siswa Perempuan Menjelang UAS
di Kelas 11T IPS SMUN | Jember Tahun Ajaran 2005-2006" Prosedur penelitian ini tidak
akan menimbulkan resiko dan ketidaknvamanan kepada subjek penelitian,

Saya telah membaca mengenai prosedur vang terlampir dengan benar, Dengan ini

sava menyatakan kesanggupan untuk mengisi kuisoner dengan schenar-benarnya.

lember, 2005

Responden
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a3

HAMILTON ANXIETY RATING SCALE

Level skor kecemasan HHAM-A ¢ < 14 Tidak ada kecemasan
14-20 Kecernasan ringan
21-27 = Kecomasan scdang

=27 Kuvemasan berat

Gejala

Perasaan comasy
i, Khawulir

b. Mengatasi kecomasan

Tekanan

Startles / lesu

B

b. Mudah menangis
c.  Tidak bisa istirahat
d.  Cielisah

Takut

a. Toakut pelap

b, Takul orang asing
¢. Takut sendirian

d, Tukul binalang

Insomnia
a. Sulil memula tidur atan mempertahankan tidur

b Sulit tidur karena mimpi buruk
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Intelektual
A Sulit konsentras

b. Sulit mengingat

Perasaan Depresi
a. Keinginan uniuk beraktivitas turun
b. Anhedonia  kehilanpan perasaan senang pada hal yang membuat senang

¢, Insomnia / bangun dini hari

Keluhan Somatik pada Otot
& Nverl atau sakit otol

h. Bruxism / pergesekan gigl sccara ritimik untuk meredakan ketegangan

Keluhan somatic pada indra
a. Suara berdenging pada telingy

b. Penglihatan kabur

Gejala kardiovasculer

a. Tachyeandia / denyut jantung = 100x/menit
b, Palpitasi / perasaan berdebar-debar

¢, Nyeri dada

d. Rasa Lesu lemas scperll mau pingsan

Gejala pernalasan
a, l'ekanan pada Dada
b. Perasaan tercekik

¢. Malas pendek-pendck

Gejala pada pencernaan

a. Dvsphagia/ sulit menelan

34
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b. Mual-muntah / ganpgoan perut
¢, Konstipasi f sulit BAB

d. Penurunan herat badan

Gejala genitourinary
4, perasaan ingin kencing vang sering
b, Dysmenorrhea ¢ haid yang nyeri

¢. Impotence / penurunan dorongan scksual

Gejala automom

a.  Mulut kering alau merasza haus
b, Flusshing / muka memerah

c.  Pallor/ pucat

d. Sweating { berkeringal

Sikap saal wawancara
g, Fidgest / gelisah
b. Tremor ! gemetar

c. Paces / Muka legang

rmL thTFEIlHJSW

‘ ’gﬁ l UNIVERSITAS JEMBER
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