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ABSTRAK

HUBUNGAN TINGKAT STRES DENGAN MEKANISME KOPING PADA

PASIEN TB PARU YANG SEDANG MENJALANI PENGOBATAN

Oleh : Ayu Kurnia Endar Sari

Tuberkulosis (TB) paru adalah penyakit menular yang disebabkan oleh kuman
Mycobacterium Tuberculosis. TB Paru juga mempunyai pengobatan dengan jangka
waktu yang cukup lama. Pengobatan yang cukup lama juga dapat menimbulkan
gejala stres yaitu stressor psikologis yang didalamnya terdapat tanda gejala seperti
frustasi. Pada waktu stres terdapat hormon-hormon di dalam tubuh yang dapat
membentuk proses koping seseorang. Tujuan penelitian ini untuk membuktikan
adanya hubungan antara tingkat stres dengan mekanisme koping. Variabel
independen adalah tingkat stres dan variabel dependen adalah mekanisme koping.
Desain penelitian ini menggunakan cross sectional. Populasi yang diambil adalah
pasien TB paru di wilayah Kkerja Puskesmas Pacarkeling Surabaya dengan
pengambilan sampel secara purposive sampling, yang kemudian didapatkan sebanyak
45 responden yang sesuai dengan kriteria inklusi. Sebagai alat ukur digunakan
kuesioner tingkat stres perceived stres scale (PSS-10) dengan 10 butir pertanyaan dan
mekanisme koping dengan 12 butir pertanyaan. Analisis data menggunakan uji Rank
Spearman diperoleh (p) +0,532 yang berarti ada hubungan yang kuat dan searah
antara tingkat stres dengan mekanisme koping. Mayoritas responden memiliki tingkat
stres sedang dengan mekanisme koping adaptif sebanyak 29 responden (90%).
Tingkat stres dan mekanisme koping pada pasien TB paru dipengaruhi oleh beberapa
faktor: faktor usia, lama menderita, lama pengobatan, pendidikan dan dukungan
sosial.

Kata kunci : Tingkat Stres, Mekanisme Koping, Tuberkulosis Paru, TB Paru

XXi



ABSTRACT

RELATION OF STRESS LEVEL WITH COPING MECHANISM ON
PATIENTS PULMONARY TUBERCULOSIS THAT IS UNDERGOING
TREATMENT

By : Ayu Kurnia Endar Sari

Tuberculosis (TB) the is contagious disease caused by germs Mycobacterium
tuberculosis. Pulmonary tuberculosis also has treatment at a long time. Treatment
long enough can also cause symptoms stress the psychological stressor in which
there is a symptoms as frustrating. In the stress are hormones in the body which can
form koping someone process. The purpose of this research to prove the existence of
the relationship between the level of stress with coping mechanism. The independent
variable is the level of stress an dependent variable is the coping mechanism. Design
of the research, used cross sectional. A population that taken is a patient pulmonary
tuberculosis in the work area of Pacarkeling health center Surabaya with purposive
sampling which after that the researcher get 45 sample in total that matched to the
inclusion criteria. The measurement tool for this research is using perceived stress
questionnaire (PSS-10) with 10 question and coping mechanisms with 12 questions.
Data analysis using Rank Spearman test obtained (p) +0,532 which means there is a
strong relationship and direction between stress level with coping mechanism. The
majority of respondents have medium stress level with adaptive coping mechanism as
much as 29 respondents (90%). The degree of stress and coping mechanisms in
pulmonary tuberculosis patients is influenced by several factors: age, long suffering,
length of treatment, education and social support.

Keywords: stress level, coping mechanism, Pulmonary tuberculosis
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