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3. Bagi Pihak Fakultas
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Lampiran 1: Lembar Inform Consent

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(Inform Consent)
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama
Usia : __ Tahun
Alamat :

Telah mendapat penjelasan dan memahami mengenai segala hal
yang akan dilakukan dalam penelitian dengan judul “Perbedaan
Tingkat Kecemasan Pada Mahasiswa Tingkat Awal dan
Mahasiswa Tingkat Akhir Program Studi S1 Fakultas
Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara
Berdasarkan Beck Anxiety Inventory (BAI)”. Dengan ini
saya menyatakan kesediaan saya untuk di ikutsertakan menjadi
responden dalam penelitian ini.

Demikianlah surat persetujuan ini dibuat dalam keadaan baik,
sukarela dan tanpa paksaan dari pihak manapun.

Medan, Juni 2023
Responden,
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LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN
Kepada Yth
Calon responden

Di tempat

Dengan hormat,
Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama: Muhammad Rafif Aziz
NIM :71190811097

Saya mahasiswa Fakultas Kedokteran Program Studi Kedokteran
Universitas Islam Sumatera Utara sedang melaksanakan
penelitian untuk penulisan skripsi sebagai tugas akhir untuk
menyelesaikan pendidikan sebagai Sarjana Kedokteran (S.Ked).
Saya akan melakukan penelitian tentang “Perbedaan Tingkat
Kecemasan Pada Mahasiswa Tingkat Awal dan Mahasiswa
Tingkat Akhir Program Studi S1 Fakultas Kedokteran Universitas
Islam Sumatera Utara Berdasarkan Beck Anxiety Inventory
(BAI)".

Untuk keperluan tersebut saya harap dengan kerendahan hati
agar kiranya Anda bersedia meluangkan waktu untuk mengisi
kuesioner yang telah disediakan. Kerahasiaan jawaban Anda
akan dijaga dan hanya diketahui oleh peneliti. Kuesioner ini saya
harap diisi dengan sejujur- jujurnya sesuai dengan apa yang
dipertanyakan. Sehingga hasilnya dapat memberikan gambaran
yang baik untuk penelitian ini. Saya ucapkan terima kasih atas
bantuan dan partisipasi Anda dalam pengisian kuesioner ini.

Medan, Juni 2023
Peneliti,

M. Rafif Aziz
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71190811097

Lampiran 2 : Lembar Kuesioner Penelitian

Perbedaan Tingkat Kecemasan Pada Mahasiswa Mahasiswa Tingkat
Awal dan Mahasiswa Tingkat Akhir Program Studi S1 Fakultas
Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara Berdasarkan Beck

Anxiety Inventory (BAI)

Nama

Alamat

Jenis Kelamin
Usia
Pendidikan
Pekerjaan
Agama

Suku Bangsa

Petunjuk Pengisian Kuesioner

1. Berilah tanda (V) pada kotak yang tersedia

2. Jika ingin mengganti jawaban, coret jawaban awal

3. Jawaban Anda harus yang paling sesuai dengan yang Anda rasakan/alami
a. TSS : Tidak Sama Sekali
b. TBM : Tidak Begitu Mengganggu
c. KKM : Kadang-Kadang Mengganggu

d.SM  : Sangat Menganggu
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Kuisioner Beck Anxiety Inventory

Pada tabel di bawah ini terdapat daftar gejala umum kecemasan yang
terjadi pada diri anda. Harap diperhatikan dalam membaca setiap item dalam
daftar. Tunjukkan seberapa besar Anda terganggu oleh gejala tersebut selama
sebulan terakhir, termasuk hari ini, dengan melingkari nomor pada kolom yang
sesuai di sebelah masing-masing gejala. Anda dipersilahkan untuk memilih salah
satu dari ke empat pilihan jawaban pada masing-masing tanda sesuai dengan

keadaan yang anda alami.

Pilihlah Pernyataan berikut yang sesuai pendapat anda dengan mengisi
kolom yang telah disediakan berupa tanda (\)

No Aspek TSS TBM KKM SM

Jantung Berdebar

Tububh terasa panas/dingin

Mudah tegang

Merasa khawatir

Otot tegang

Keringat panas/dingin

Sakit kepala

Sesak napas

O [0 [Q|N || |W[N|—

Merasa bimbang

10 | Mulut kering

11 | Mudah gugup

12 | Sulit konsentrasi

13 | Kurang dapat menjaga
keseimbangan

14 | Gangguan tidur

15 | Kaki lemas

16 | Penglihatan kabur

17 | Mudah lupa

18 | Dada sakit

19 | Mual

20 | Mudah gelisah

21 | Sakit perut
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Lampiran 3 : Surat Permohonan Survey Awal
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UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN KEDOKTERAN
KAMPUS JL. STM NO. 77 MEDAN
KAMPUS JL. SM. RAJA NO. 2 A MEDAN - 20212
TELP. (061) 42778962

LEMEAR PERMOHONAN SURAT SURVEI AWAL

Dalam rangka penyempurnaan dan persiapan menghadapi Seminar Proposal Skripsi, maka saya
hertanda tangan dibawah ini sebagai dosen pembimbing dari :

Nama Mahasiswa . Muhavmad Ragip Apz L
NPM 7 1903 (07 7l H e R e LrSads
Judul Skripsi : erbedoan Timeak |<ecmagn Pt MlwatsiaLard don

MaladSion Semmstee AKAr proggom Seud S Fasunlas edokgeran
LTS iom qwmokta utom Berdiprion ek Mty taknéofis(BAT)

l.okasi Penelitian  : Foulins kedowkoun UISU
Tujuan Surat - Dewan Tk WISy
No. P : o813 6162 Yo7y

Mohon kiranya agar dipersiapkan Surat Survey Awal untuk Seminar Proposal Skripsi.

/Atas kerjesamanya kami ucapkan terima kasih.

Dosen Pembimbing Skr}

( dr- EFfivendl, M.ked(prd) , PP )

Nb : Tujuan surat diisi kepada siapa surat ditujukan. Lokasi Penelitian diisi dimana tempat atau lokasi Penelitian bukan
«lamat.

Lampiran 4 : Surat Pernyataan Keabsahan Daftar Pustaka
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UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN KEDOKTERAN
KAMPUS : JL. STM NO. 77 MEDAN
KAMPUS JL. SM RAJA NO. 2A MEDAN - 20212
TELP. (061) 4572733, 4143491, 4142993, FAX. 061 — 4142495

SURAT PERNYATAAN KEABSAHAN DAFTAR PUSTAKA

Saya yang bertanda tangan dibawah ini telah memeriksa kebenaran daftar pustaka yang
digunakan oleh :

Nama Mahasiswa : Munommad FofiF Asiz

NPM . 7190811097

Judul Skripsi . _perbrdosn Tt Lecoman ada kv bors dn Mabefin soreie”

vy Pregfom Sed 1 faulksd Vodolkeron Uniyerieas 15Um  Gumoctra

wiara Bedasaruan Beck pnxieey Iventors (BA1)

Demikian pernyataan ini disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Dosen Pembimbing Skripsi

Sig aen

G. o eFrigandl' 5 M. ked (foru), sr.p )

Lampiran 5 : Lembar Kegiatan Bimbingan Proposal Penelitian
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Dosen Pembimbing : d

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN

i

TANGGAL MATERI DISKUSI KETERANGAN PARAF
i. 4 qqusts 200 | Mevpsulkan wdul (mbingan  Judul %/
“: 10 aguibd 2022 Lon Firrwh Judut bt Judit %
| \ro Seftombar o1 Momnok Bab T imb i 4
;‘ 21 fovar! Proposat fevie e By %
i 17 Mare Rovi  (ropsa Perbotion B Tk Bb 3 %‘

e

Lampiran 6
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Statistics

Umur

N Valid 119
Missing 0

Mean 20.24

Minimum 17

Maximum 24

Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 17 1 .8 .8 .8
18 20 16.8 16.8 17.6
19 29 24.4 24 .4 42.0
20 11 9.2 9.2 51.3
21 23 19.3 19.3 70.6
22 28 23.5 23.5 94.1
23 6 5.0 5.0 99.2
24 1 .8 .8 100.0
Total 119 100.0 100.0

FREQUENCIES VARIABLES=AngkatanStambuk

/PIECHART FREQ
/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies
Statistics
Angkatan/Stambuk
N Valid 119
Missing 0
Angkatan/Stambuk
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Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 2019 60 50.4 50.4 50.4
2022 59 49.6 49.6 100.0
Total 119 100.0 100.0

FREQUENCIES VARIABLES=JenisKelamin
/PIECHART FREQ
/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies
Statistics

Jenis Kelamin
N Valid 119

Missing 0

Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Laki-laki 35 29.4 29.4 29.4

Perempuan 84 70.6 70.6 100.0

Total 119 100.0 100.0

FREQUENCIES VARIABLES=TK
/BARCHART FREQ
/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies

Statistics
Tingkat Kecemasan
N Valid 119
Missing 0

Tingkat Kecemasan
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Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kecemasan Berat 34 28.6 28.6 28.6
Kecemasan Sedang 27 22.7 22.7 51.3
Kecemasan Ringan 58 48.7 48.7 100.0
Total 119 100.0 100.0
Frequencies

[DataSetl] D:\URUSAN KULIAH\SKRIPSI\#Lanjut Bab 4 & 5\Mengolah
DatalAnalisis Datal\Hasil Analisis\Hasil Analisis Data 2019.sav

Statistics
Tingkat Kecemasan
N Valid 60
Missing 0
Tingkat Kecemasan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kecemasan Berat 19 31.7 31.7 31.7
Kecemasan Sedang 11 18.3 18.3 50.0
Kecemasan Ringan 30 50.0 50.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Frequencies

[DataSetl] D:\URUSAN KULIAH\SKRIPSI\#Lanjut Bab 4 & 5\Mengolah
Data\Analisis Datal\Hasil Analisis\Hasil Analisis Data 2022.sav

Statistics
Tingkat Kecemasan
N Valid 59
Missing 0
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Tingkat Kecemasan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kecemasan Berat 15 254 25.4 254
Kecemasan Sedang 16 271 271 52.5
Kecemasan Ringan 28 47.5 47.5 100.0

Total 59 100.0 100.0

/STATISTICS=MEAN MEDIAN MODE
/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies

[DataSetl] D:\URUSAN KULIAH\SKRIPSI\SSeminar Hasil (Masih
Persiapan) \#Lanjut Bab 4 & 5\Mengolah Datal\Analisis Data\Hasil
Analisis\Hasil Analisis Data 2019.sav

Statistics
1. Jantung 2. Tubuh terasa 3. Mudah 4. Merasa
berdebar panas/dingin tegang khawatir 5. Otot tegang
N Valid 60 60 60 60 60
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.03 1.03 1.13 1.63 .85
Median 1.00 1.00 1.00 2.00 1.00
Mode 0 0 0 2 0
Statistics
6. Keringat 9. Merasa
panas/dingin 7. Sakit kepala 8. Sesak napas bimbang 10. Mulut kering
N Valid 60 60 60 60 60
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.20 1.55 .87 1.45 .85
Median 1.00 2.00 .00 2.00 1.00
Mode 0 2 0 2 0
Statistics
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13. Kurang

11. Mudah 12. Sulit dapat menjaga  14. Gangguan
gugup konsentrasi keseimbangan tidur 15. Kaki lemas

N Valid 60 60 60 60 60

Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.30 1.63 1.00 1.62 .87
Median 1.00 2.00 1.00 2.00 .00
Mode 1 2 0 2 0

Statistics
16. Penglihatan 20. Mudah
kabur 17. Mudah lupa 18. Dada sakit 19. Mual gelisah

N Valid 60 60 60 60 60

Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.00 1.58 .75 1.03 1.35
Median .50 2.00 .00 1.00 1.00
Mode 0 2 0 0 1

Statistics
21. Sakit perut
N Valid 60
Missing 0
Mean 1.23
Median 1.00
Mode 0
Frequency Table
1. Jantung berdebar
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Tidak Sama Sekali 21 35.0 35.0 35.0

Tidak Begitu Mengganggu 19 31.7 31.7 66.7

Kadang-Kadang 17 28.3 28.3 95.0

Mengganggu

Sangat Mengganggu 3 5.0 5.0 100.0

Total 60 100.0 100.0
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2. Tubuh terasa panas/dingin

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 24 40.0 40.0 40.0
Tidak Begitu Mengganggu 17 28.3 28.3 68.3
Kadang-Kadang 12 20.0 20.0 88.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 7 11.7 11.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
3. Mudah tegang
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 21 35.0 35.0 35.0
Tidak Begitu Mengganggu 18 30.0 30.0 65.0
Kadang-Kadang 13 21.7 21.7 86.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 8 13.3 13.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
4. Merasa khawatir
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 7 11.7 11.7 11.7
Tidak Begitu Mengganggu 18 30.0 30.0 41.7
Kadang-Kadang 25 41.7 41.7 83.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.7 16.7 100.0
Total 60 100.0 100.0

5. Otot tegang
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Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 29 48.3 48.3 48.3
Tidak Begitu Mengganggu 16 26.7 26.7 75.0
Kadang-Kadang 10 16.7 16.7 91.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 5 8.3 8.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
6. Keringat panas/dingin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 24 40.0 40.0 40.0
Tidak Begitu Mengganggu 9 15.0 15.0 55.0
Kadang-Kadang 18 30.0 30.0 85.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 9 15.0 15.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
7. Sakit kepala
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 13 21.7 21.7 21.7
Tidak Begitu Mengganggu 13 21.7 21.7 43.3
Kadang-Kadang 22 36.7 36.7 80.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 12 20.0 20.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
8. Sesak napas
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 34 56.7 56.7 56.7
Tidak Begitu Mengganggu 9 15.0 15.0 71.7
Kadang-Kadang 8 13.3 13.3 85.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 9 15.0 15.0 100.0
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Total

60 100.0

100.0

9. Merasa bimbang

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 14 23.3 23.3 23.3
Tidak Begitu Mengganggu 13 21.7 21.7 45.0
Kadang-Kadang 25 41.7 41.7 86.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 8 13.3 13.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
10. Mulut kering
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 28 46.7 46.7 46.7
Tidak Begitu Mengganggu 17 28.3 28.3 75.0
Kadang-Kadang 11 18.3 18.3 93.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 4 6.7 6.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
11. Mudah gugup
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 16 26.7 26.7 26.7
Tidak Begitu Mengganggu 20 33.3 33.3 60.0
Kadang-Kadang 14 23.3 233 83.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.7 16.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
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12. Sulit konsentrasi

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 10 16.7 16.7 16.7
Tidak Begitu Mengganggu 16 26.7 26.7 43.3
Kadang-Kadang 20 33.3 33.3 76.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 14 23.3 23.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
13. Kurang dapat menjaga keseimbangan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 27 45.0 45.0 45.0
Tidak Begitu Mengganggu 13 21.7 21.7 66.7
Kadang-Kadang 13 21.7 21.7 88.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 7 11.7 11.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
14. Gangguan tidur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 9 15.0 15.0 15.0
Tidak Begitu Mengganggu 18 30.0 30.0 45.0
Kadang-Kadang 20 33.3 33.3 78.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 13 21.7 21.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
15. Kaki lemas
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 31 51.7 51.7 51.7
Tidak Begitu Mengganggu 13 21.7 21.7 73.3
Kadang-Kadang 9 15.0 15.0 88.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 7 11.7 11.7 100.0
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Total 60 100.0

100.0

16. Penglihatan kabur

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 30 50.0 50.0 50.0
Tidak Begitu Mengganggu 9 15.0 15.0 65.0
Kadang-Kadang 12 20.0 20.0 85.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 9 15.0 15.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
17. Mudah lupa
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 11 18.3 18.3 18.3
Tidak Begitu Mengganggu 17 28.3 28.3 46.7
Kadang-Kadang 18 30.0 30.0 76.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 14 23.3 23.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
18. Dada sakit
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 35 58.3 58.3 58.3
Tidak Begitu Mengganggu 12 20.0 20.0 78.3
Kadang-Kadang 6 10.0 10.0 88.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 7 11.7 11.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
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19. Mual

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 24 40.0 40.0 40.0
Tidak Begitu Mengganggu 15 25.0 25.0 65.0
Kadang-Kadang 16 26.7 26.7 91.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 5 8.3 8.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
20. Mudah gelisah
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 14 23.3 23.3 23.3
Tidak Begitu Mengganggu 21 35.0 35.0 58.3
Kadang-Kadang 15 25.0 25.0 83.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.7 16.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
21. Sakit perut
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 23 38.3 38.3 38.3
Tidak Begitu Mengganggu 11 18.3 18.3 56.7
Kadang-Kadang 15 25.0 25.0 81.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 11 18.3 18.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
/STATISTICS=MEAN MEDIAN MODE
/ORDER=ANALYSIS.
Frequencies
[DataSetl] D:\URUSAN KULIAH\SKRIPSI\S$Seminar Hasil (Masih

Persiapan) \#Lanjut Bab 4 & 5\Mengolah Datal\Analisis Data\Hasil
Analisis\Hasil Analisis Data 2022.sav
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Statistics

1. Jantung 2. Tubuh terasa 3. Mudah 4. Merasa
berdebar panas/dingin tegang khawatir 5. Otot tegang
N Valid 59 59 59 59 59
Missing 0 0 0 0 0
Mean .98 1.07 .97 1.53 .76
Median 1.00 1.00 1.00 2.00 .00
Mode 1 1 1 2 0
Statistics
6. Keringat 9. Merasa
panas/dingin 7. Sakit kepala 8. Sesak napas bimbang 10. Mulut kering
N Valid 59 59 59 59 59
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.02 1.46 .81 1.41 .61
Median 1.00 1.00 .00 1.00 .00
Mode 0 2 0 1 0
Statistics
13. Kurang
11. Mudah 12. Sulit dapat menjaga 14. Gangguan
gugup konsentrasi keseimbangan tidur 15. Kaki lemas
N Valid 59 59 59 59 59
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.58 1.81 .97 1.78 .85
Median 2.00 2.00 1.00 2.00 .00
Mode 2 2 0 2 0
Statistics
16. Penglihatan 20. Mudah
kabur 17. Mudah lupa 18. Dada sakit 19. Mual gelisah
N Valid 59 59 59 59 59
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1.03 1.58 .86 .95 1.39
Median 1.00 2.00 .00 .00 1.00
Mode 0 2 0 0 2

69



Statistics

21. Sakit perut

N Valid
Missing

Mean

Median

Mode

59

1.25
1.00

Frequency Table

1. Jantung berdebar

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 17 28.8 28.8 28.8
Tidak Begitu Mengganggu 27 45.8 45.8 74.6
Kadang-Kadang 14 23.7 23.7 98.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 1 1.7 1.7 100.0
Total 59 100.0 100.0
2. Tubuh terasa panas/dingin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 19 32.2 32.2 32.2
Tidak Begitu Mengganggu 21 35.6 35.6 67.8
Kadang-Kadang 15 25.4 25.4 93.2
Mengganggu
Sangat Mengganggu 4 6.8 6.8 100.0
Total 59 100.0 100.0
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3. Mudah tegang

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 20 33.9 33.9 33.9
Tidak Begitu Mengganggu 23 39.0 39.0 72.9
Kadang-Kadang 14 23.7 23.7 96.6
Mengganggu
Sangat Mengganggu 2 3.4 3.4 100.0
Total 59 100.0 100.0
4. Merasa khawatir
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 8 13.6 13.6 13.6
Tidak Begitu Mengganggu 20 33.9 33.9 47.5
Kadang-Kadang 23 39.0 39.0 86.4
Mengganggu
Sangat Mengganggu 8 13.6 13.6 100.0
Total 59 100.0 100.0
5. Otot tegang
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 32 54.2 54.2 54.2
Tidak Begitu Mengganggu 11 18.6 18.6 72.9
Kadang-Kadang 14 23.7 23.7 96.6
Mengganggu
Sangat Mengganggu 2 3.4 3.4 100.0
Total 59 100.0 100.0
6. Keringat panas/dingin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 24 40.7 40.7 40.7
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 64.4
Kadang-Kadang 17 28.8 28.8 93.2
Mengganggu
Sangat Mengganggu 4 6.8 6.8 100.0
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Total

59 100.0

100.0

7. Sakit kepala

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 15 254 254 254
Tidak Begitu Mengganggu 15 25.4 25.4 50.8
Kadang-Kadang 16 271 271 78.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 13 22.0 22.0 100.0
Total 59 100.0 100.0
8. Sesak napas
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 35 59.3 59.3 59.3
Tidak Begitu Mengganggu 8 13.6 13.6 72.9
Kadang-Kadang 8 13.6 13.6 86.4
Mengganggu
Sangat Mengganggu 8 13.6 13.6 100.0
Total 59 100.0 100.0
9. Merasa bimbang
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 12 20.3 20.3 20.3
Tidak Begitu Mengganggu 20 33.9 33.9 54.2
Kadang-Kadang 18 30.5 30.5 84.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 9 15.3 15.3 100.0
Total 59 100.0 100.0
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10. Mulut kering

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 32 54.2 54.2 54.2
Tidak Begitu Mengganggu 20 33.9 33.9 88.1
Kadang-Kadang 5 8.5 8.5 96.6
Mengganggu
Sangat Mengganggu 2 3.4 3.4 100.0
Total 59 100.0 100.0
11. Mudah gugup
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 12 20.3 20.3 20.3
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 441
Kadang-Kadang 20 33.9 33.9 78.0
Mengganggu
Sangat Mengganggu 13 22.0 22.0 100.0
Total 59 100.0 100.0
12. Sulit konsentrasi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 6 10.2 10.2 10.2
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 33.9
Kadang-Kadang 24 40.7 40.7 74.6
Mengganggu
Sangat Mengganggu 15 25.4 25.4 100.0
Total 59 100.0 100.0
13. Kurang dapat menjaga keseimbangan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 28 47.5 47.5 47.5
Tidak Begitu Mengganggu 13 22.0 22.0 69.5
Kadang-Kadang 10 16.9 16.9 86.4
Mengganggu
Sangat Mengganggu 8 13.6 13.6 100.0
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Total 59 100.0

100.0

14. Gangguan tidur

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 12 20.3 20.3 20.3
Tidak Begitu Mengganggu 7 11.9 11.9 32.2
Kadang-Kadang 22 37.3 37.3 69.5
Mengganggu
Sangat Mengganggu 18 30.5 30.5 100.0
Total 59 100.0 100.0
15. Kaki lemas
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 30 50.8 50.8 50.8
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 74.6
Kadang-Kadang 9 15.3 15.3 89.8
Mengganggu
Sangat Mengganggu 6 10.2 10.2 100.0
Total 59 100.0 100.0
16. Penglihatan kabur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 29 49.2 49.2 49.2
Tidak Begitu Mengganggu 9 15.3 15.3 64.4
Kadang-Kadang 11 18.6 18.6 83.1
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.9 16.9 100.0
Total 59 100.0 100.0
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17. Mudah lupa

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 13 22.0 22.0 22.0
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 45.8
Kadang-Kadang 17 28.8 28.8 74.6
Mengganggu
Sangat Mengganggu 15 25.4 254 100.0
Total 59 100.0 100.0
18. Dada sakit
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 36 61.0 61.0 61.0
Tidak Begitu Mengganggu 5 8.5 8.5 69.5
Kadang-Kadang 8 13.6 13.6 83.1
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.9 16.9 100.0
Total 59 100.0 100.0
19. Mual
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 30 50.8 50.8 50.8
Tidak Begitu Mengganggu 11 18.6 18.6 69.5
Kadang-Kadang 9 15.3 15.3 84.7
Mengganggu
Sangat Mengganggu 9 15.3 15.3 100.0
Total 59 100.0 100.0
20. Mudah gelisah
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sama Sekali 15 25.4 254 25.4
Tidak Begitu Mengganggu 16 27.1 271 52.5
Kadang-Kadang 18 30.5 30.5 83.1
Mengganggu
Sangat Mengganggu 10 16.9 16.9 100.0
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Total

59 100.0

100.0

21. Sakit perut
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sama Sekali 22 37.3 37.3 37.3
Tidak Begitu Mengganggu 14 23.7 23.7 61.0
Kadang-Kadang 9 15.3 15.3 76.3
Mengganggu
Sangat Mengganggu 14 23.7 23.7 100.0
Total 59 100.0 100.0
NPAR TESTS
/M-W= TK BY Angkatan (2019 2022)
/STATISTICS=DESCRIPTIVES
/MISSING ANALYSIS.
NPar Tests
Descriptive Statistics
N Mean Std. Deviation Minimum Maximum
Tingkat Kecemasan 119 2.20 .859 1 3
Angkatan 119 2020.49 1.506 2019 2022
Mann-Whitney Test
Ranks
Angkatan N Mean Rank Sum of Ranks
Tingkat Kecemasan 2019 60 59.59 3575.50
2022 59 60.42 3564.50
Total 119



Test Statistics?

Tingkat
Kecemasan
Mann-Whitney U 1745.500
Wilcoxon W 3575.500
Z -.141
Asymp. Sig. (2-tailed) .888

a. Grouping Variable: Angkatan
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