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Lampiran  9 Matriks Evaluasi Ujian Proposal 

MATRIKS EVALUASI UJIAN PROPOSAL SKRIPSI 

PROGRAM STUDI SARJANA KEPERAWATAN 

TAHUN AKADEMIK 2023/ 2024 

Nama Mahasiswa  : Alia Rismayanti 

NIM   :  201FK03054 

Pembimbing  : 1. Haerul Imam, S.Kep., Ners., MNS 

     2. Nur Intan Hayati H.K., S.Kep., Ners., M.Kep 

Penguji  : 1. R. Siti Jundiah, S.Kp., M.Kep 

2. Sumbara., S.Kep., Ners., M.Kep 

No 

Perbaikan/Masukan 

(diisi berdasarkan 

perbaikan/masukan saat 

ujian) 

Hasil Revisi 

(diisi oleh Mahasiswa sebagai bentuk jawaban 

perbaikan/masukan Penguji) 

1.  

Hasil Study Pendahuluan 

BAB I: 

Wawanacara perawat 

instalasi Jantung  

Berdasarkan studi pendahuluan wawancara yang dilakukan 

peneliti terhadap perawat kepala ruangan Poliklinik Jantung 

dan perawat rawat jalan poliklinik jantung RSUD Al-Ihsan 

menyatakan banyak pasien setelah ditegakkan diagnosis 

Penyakit Jantung koroner memiliki pertanyaan terkait 

kondisi penyakitnya seperti mengapa saya masih sering 

nyeri dada walau sudah minum obat, apakah penyakit 

jantung koroner bisa disembuhkan, berapa lama saya bisa 

sembuh, mengapa saya sering merasa lemas, sampai kapan 

saya berobat terus, apakah ginjal saya akan rusak jika 

mengonsumsi obat jantung terus menerus. Bahkan, 

beberapa pasien karena merasa dirinya sudah tidak ada 

tanda gejala dan pasien merasa sudah merasa sembuh lalu 

berhenti kontrol ke RS dan berhenti minum obat, padahal 

belum dinyatakan sembuh oleh dokter spesialis Jantung. 

Halaman 5 



 

 

 
 

2.  
Patofisiologi harus sesuai 

dengan pathway  
Sudah diperbaiki pada halaman 13 

3.  

 

Kerangka Konseptual 

 

Penambahan masalah pada pasien PJK sehingga 

menimbulkan illness Uncertainty. 

Halaman 31 

4.  

Kerangka Penelitian : 

kenapa hanya 3 dimensi 

dari 4 yang akan diteliti? 

 

Berdasarkan hasil literatur review pada penelitian 

sebelumnya, menjelaskan bahwa instrument tersebut 

mengukur 4 dimensi teori ilness uncertainty. 

Halaman 33 

5.  
Waktu Dan Tempat 

Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di ruang Instalasi Jantung RSUD 

Al-Ihsan Provisinsi Jawa Barat. Waktu Persiapan penelitian 

ini di mulai bulan Januari 2024 dan penelitian berakhir pada 

bulan Juni 2024, studi pendahuluan dimulai pada bulan 

Februari 2024, pengambilan data diambil pada bulan Juni 

2024  dan pengolahan data di laksanakan pada bulan Juni 

2024. 

Halaman 33- 34 

6.  

Kriteria Ekslusi: Tidak 

boleh kebalikan dari 

Inklusi  

B. Kriteria eksklusi 

Kriteria ekslusi merupakan kriteria selain kriteria inklusi 

yang dikeluarkan dari subjek penelitian oleh karena 

beberapa alasan (Nursalam, 2017).  

1. Pasien Instalasi jantung komorbiditas penyakit 

kardiovaskular berat lainnya. 

2. Kesulitan berkomunikasi (gangguan mental atau 

kognitif yang parah) dan tidak dapat menyelesaikan 

kuesioner tersebut Mengalami masalah kesehatan yang 

dapat mengganggu interpretasi hasil seperti letih, 

lemah, pusing, gangguan kesadaran dan masalah lain  

yang membuat pasien tidak memungkinkan menjadi 

responden. 



 

 

 
 

Halaman 36 

7.  
Instrument Penelitian 

BAB III 

Berdasarkan hasil literatur review pada penelitian 

sebelumnya, menjelaskan bahwa instrument tersebut 

mengukur 4 dimensi teori ilness uncertainty. 

Halaman 39  

 

 



 

 

 
 

Lampiran  10 Proses Alih Bahasa 

PROSES ALIH BAHASA KUESIONER MISHEL UNCERTAINTY IN ILLNESS SCALE – COMMUNITY FORM (MUIS-C) 

 

No. 

Ite

m 

Kuesioner Asli Kuesioner 

Versi Bahasa 

Indonesia 

(NEC) 

Back-

translate 

Kuesioner 

Komentar (Quantum 

Jakarta ) 

Perbaikan   Komentar Expert ( Pa Titis )  

1  I don’t know 

what is wrong 

with me.  

Saya tidak tahu 

apa yang salah 

dengan saya.  

I don’t know 

what’s wrong 

with me.  

Maknanya sama saja.  Saya tidak 

tahu apa yang 

salah dengan 

saya. 

Ok 

2  I have a lot of 

questions 

without 

answers.  

Saya memiliki 

banyak 

pertanyaan 

tanpa saya tahu 

jawabannya.  

I have a lot of 

questions to 

which I don’t 

know the 

answers.  

Maknanya sama saja.  Saya memiliki 

banyak 

pertanyaan 

tanpa saya 

tahu 

jawabannya. 

Without answer  

3  I am unsure if 

my illness is 

getting better 

or worse.  

Saya tidak yakin 

apakah penyakit 

saya akan 

menjadi lebih 

baik atau lebih 

buruk.  

I’m not sure 

whether my 

illness will get 

better or 

worse.  

Maknanya bisa sama atau beda 

karena sedikit rancu. Kalimat 

pertama menyiratkan bahwa 

pelaku sudah merasakan 

penyakitnya, tetapi dia tidak 

tahu apakah hasilnya akan 

membaik atau memburuk. 

Sedangkan kalimat kedua 

menunjukkan bahwa pelaku 

bisa jadi belum merasakan 

penyakitnya, dan dia berangan-

Saya tidak 

yakin apakah 

penyakit saya 

semakin 

membaik atau 

memburuk 

Ok 



 

 

 
 

angan apakah penyakit yang 

dirasakan nanti akan membaik 

atau memburuk.  

 

 

4  It is unclear 

how bad my 

pain will be.  

Saya tidak 

mengetahui 

dengan jelas 

seberapa buruk 

rasa sakit saya 

nantinya.  

I don’t know 

for sure how 

bad my 

feelings of 

pain will be in 

the future.  

Maknanya sama saja.  Saya tidak 

mengetahui 

dengan jelas 

seberapa 

buruk rasa 

sakit saya 

nantinya. 

Rasa sakit sebaiknya diterjemahkan 

sebagai “rasa nyeri” 

 

 

5  The 

explanations 

they give about 

my condition 

seem hazy to 

me.  

Penjelasan yang 

diberikan 

tentang kondisi 

saya tampak 

tidak jelas bagi 

saya.  

The 

explanation 

given about 

my condition 

seems unclear 

to me.  

Maknanya sama saja.  Penjelasan 

yang 

diberikan 

tentang 

kondisi saya 

tampak tidak 

jelas bagi 

saya. 

Di kedua terjemahan, termasuk 

perbaikan tidak satupun yg 

menerjemahkan "they". 

Pada konteks pasien “they” (mereka) 

mungkin menjadi penting utk menunjuk 

siapa yg memberikan informasi. 

 

Saran: Penjelasan yang merekan 

(petugas kesehatan) berikan tentang 

kondisi saya tampak tidak jelas bagi 

saya. 

6  The purpose of 

each treatment 

is clear to me. 

Tujuan dari 

setiap 

pengobatan 

diketahui 

dengan jelas 

I know clearly 

the purpose of 

every 

treatment. 

Maknanya sama saja.  Tujuan dari 

setiap 

pengobatan 

diketahui 

dengan jelas 

“pengobatan” (“medication”) secara 

maknawi bisa diartikan hanya 1 

komponen dari kata treatment yg 

berfokus pada “obat”. 

 



 

 

 
 

oleh saya. oleh saya. Saran: Tujuan dari setiap “pogram 

perawatan” jelas bagi saya 

7 My symptoms 

continue to 

change 

unpredictably. 

Gejala penyakit 

saya terus 

berubah secara 

tidak terduga. 

The 

symptoms of 

my illness 

keep changing 

in unexpected 

ways. 

Maknanya sama saja. Gejala 

penyakit saya 

terus berubah 

secara tidak 

terduga. 

Ok 

8  I understand 

everything 

explained to 

me.  

Saya memahami 

semua hal yang 

telah dijelaskan 

kepada saya.  

I understand 

everything 

that has been 

explained to 

me.  

Maknanya sama saja.  Saya 

memahami 

semua hal 

yang telah 

dijelaskan 

kepada saya. 

Ok 

9  The doctors say 

things to me 

that could have 

many 

meanings.  

Para dokter 

mengatakan hal-

hal kepada saya 

yang bisa 

memiliki 

banyak arti.  

The doctors 

tell me things 

that can have 

many 

meanings.  

Maknanya sama saja.  Para dokter 

mengatakan 

hal-hal 

kepada saya 

yang bisa 

memiliki 

banyak arti. 

Ok 

10  My treatment is 

too complex to 

figure out.  

Pengobatan saya 

terlalu rumit 

untuk dipahami.  

My treatment 

is too 

complicated 

to understand.  

Maknanya sama saja.  Pengobatan 

saya terlalu 

rumit untuk 

dipahami. 

Treatment tdk hanya pengobatan (obat) 

 

Saran: Program perawatan saya terlalu 

rumit untuk dipahami. 



 

 

 
 

11  It is difficult to 

know if the 

treatments or 

medications I 

am getting are 

helping.  

Sulit untuk 

mengetahui 

apakah 

perawatan atau 

pengobatan 

yang saya 

peroleh bisa 

membantu.  

It’s hard to 

know whether 

the care or 

treatment that 

I am getting 

can help.  

Maknanya sama saja.  Sulit untuk 

mengetahui 

apakah 

perawatan 

atau 

pengobatan 

yang saya 

peroleh bisa 

membantu. 

Ok 

12  Because of the 

unpredictability 

of my illness, I 

cannot plan for 

the future. 

Karena penyakit 

saya yang tidak 

dapat diprediksi 

membuat saya 

tidak dapat 

merencanakan 

masa depan. 

The 

unpredictable 

of my illness 

makes me 

unable to plan 

for the future. 

Maknanya sama saja.  Karena 

penyakit saya 

yang tidak 

dapat 

diprediksi 

membuat saya 

tidak dapat 

merencanakan 

masa depan. 

Ok 

 

13  The course of 

my illness 

keeps 

changing. I 

have good and 

bad days.  

Perjalanan 

penyakit saya 

terus berubah. 

Saya memiliki 

hari-hari yang 

baik dan buruk.  

The course of 

my illness 

keeps on 

changing. I 

have good and 

bad days.  

Maknanya sama saja.  Perjalanan 

penyakit saya 

terus berubah. 

Saya memiliki 

hari-hari yang 

baik dan 

buruk. 

Ok 

14  I have been 

given many 

differing 

opinions about 

Saya telah diberi 

banyak 

pendapat yang 

berbeda tentang 

I have been 

given a lot of 

different 

opinions 

Maknanya sekilas memang 

sama, tapi bisa jadi 

penekanannya berbeda. 

“Different opinions” fokus 

Saya telah 

diberi banyak 

pendapat 

tentang apa 

Dari kedua terjemahan semua mengarah 

kepada “bertentangan” (differing) dan 

“yang salah” (wrong) 

 



 

 

 
 

what is wrong 

with me.  

apa yang salah 

dengan saya.  

about what is 

wrong with 

me.  

menunjukkan keberagaman 

pendapat. Sedangkan 

“Differing opinions” 

menunjukkan pendapat yang 

bertentangan/tidak setuju 

dengan suatu pernyataan. 

Baca: 

https://forum.wordreference.co

m/threads/differing-

different.779794/  

 

yang terjadi 

dengan diri 

saya. 

Saran: Saya telah diberi banyak 

pendapat yang (saling) bertentangan 

tentang apa yang salah dengan saya. 

15  It is not clear 

what is going 

to happen to 

me.  

Saya tidak 

mengetahui 

dengan jelas apa 

yang akan 

terjadi pada 

saya.  

I don’t clearly 

understand 

what will 

happen to me.  

Maknanya sama saja.  Saya tidak 

mengetahui 

dengan jelas 

apa yang akan 

terjadi pada 

saya. 

Ok 

16  The results of 

my test are 

inconsistent.  

Hasil tes saya 

tidak konsisten.  

The results of 

the test are 

inconsistent.  

Maknanya sama saja.  Hasil tes saya 

tidak 

konsisten. 

Pada konteks klinik, “test” mengarah ke 

pengujian/pemeriksaan diagnostic/ 

penunjang.  

 

Saran; baiknya ganti tes dengan 

“pemeriksaan” 

 

Hasil pemeriksaan saya tidak konsisten. 

17  The 

effectiveness of 

the treatment is 

undetermined.  

Efektivitas 

pengobatan saya 

belum bisa 

ditentukan.  

The 

effectiveness 

of my 

treatment 

Maknanya sama saja.  Efektivitas 

pengobatan 

saya belum 

bisa 

Treatment tdk hanya medication 

(pengobatan = obat) 

 

Saran: Ganti dengan perawatan/program 



 

 

 
 

cannot be 

determined.  

ditentukan. perawatan 

 

Efektivitas perawatan saya belum bisa 

ditentukan. 

18  Because of the 

treatment, what 

I can do and 

cannot do 

keeps 

changing. 

Karena 

pengobatan 

saya, apa yang 

bisa dan tidak 

bisa saya 

lakukan terus 

berubah. 

Because of 

my treatment, 

what I can do 

and can’t do 

keeps on 

changing. 

Maknanya sama saja.  Karena 

pengobatan 

saya, apa 

yang bisa dan 

tidak bisa 

saya lakukan 

terus berubah. 

Cek komen sebelumnya 

 

Saran: 

Karena perawatan saya, apa yang bisa 

dan tidak bisa saya lakukan terus 

berubah. 

19  I’m certain 

they will not 

find anything 

else wrong 

with me.  

Saya yakin 

mereka tidak 

akan 

menemukan hal 

lain yang salah 

dengan saya.  

I am sure that 

they won’t 

find anything 

else wrong 

with me.  

Maknanya sama saja.  Saya yakin 

mereka tidak 

akan 

menemukan 

hal lain yang 

salah dengan 

saya. 

Mereka perlu diarahkan, siapa 

 

Saran: 

Saya yakin petugas kesehatan tidak akan 

menemukan hal lain yang salah dengan 

saya. 

20  The treatment I 

am receiving 

has a known 

probability of 

success.  

Pengobatan 

yang saya 

terima memiliki 

kemungkinan 

keberhasilan 

yang telah 

diketahui.  

The treatment 

that I am 

receiving has 

a known 

possibility of 

success.  

Sebenarnya maknanya sama 

saja. Namun, probability dan 

possibility dapat dibedakan. 

Possibility (dalam kalimat 

kedua) hanya menyiratkan dua 

opsi: kemungkinan berhasil 

atau tidak. Sedangkan 

probability (kalimat pertama) 

menunjukkan seberapa besar 

kemungkinan keberhasilan, 

misalnya, dari skala 0 sampai 

Pengobatan 

yang saya 

terima telah 

diketahui 

kemungkinan 

keberhasilan 

nya. 

Cek komen sebelumnya 

 

Saran 

Perawatan yang saya terima telah 

diketahui potensi keberhasilan nya. 



 

 

 
 

10. Baca: 

https://www.differencebetween

.com/difference-between-

probability-and-vs-possibility/ 

atau 

https://www.quora.com/What-

is-difference-between-

probability-and-possibility  

21  They have not 

given me a 

specific 

diagnosis.  

Dokter tidak 

memberi saya 

diagnosis yang 

spesifik.  

The doctor 

didn’t give me 

a specific 

diagnosis.  

Kalimat pertama menunjukkan 

bahwa pelaku belum 

mengetahui diagnosis 

penyakitnya, tapi terdapat 

kemungkinan dia akan 

mengetahuinya. Sedangkan 

kalimat kedua menyatakan 

bahwa pelaku memang tidak 

mendapatkan diagnosis dari 

dokter, dan tidak terdapat 

kemungkinan karena sifatnya 

sudah lampau.  

Dokter belum 

memberi saya 

diagnosis 

yang spesifik. 

Kata doctor berasal dr terjemahan 1, 

baiknya pakai versi asli “they” yg bisa 

dimaknai sebagai “petugas kesehatan” 

tidak specific doctor. Karena kalau  yg 

dimaksud doctor, sbgmana di tulis di 

item no 9. 

 

Saran: 

Para petugas kesehatan belum memberi 

saya diagnosis yang spesifik. 

22  The 

seriousness of 

my illness has 

been  

determined.  

 

Keseriusan 

penyakit saya 

telah ditentukan.  

How serious 

my illness is 

has not been  

determined.  

Maknanya sama saja.  Keseriusan 

penyakit saya 

telah 

ditentukan. 

Translation ke2 beda makna. Tapi versi 

terakhir sudah okay karena ambil versi 

asli (tanpa has not been belum) 



 

 

 
 

23  The doctors 

and nurses use 

everyday 

language so I 

can understand 

what they are 

saying.  

Para dokter dan 

perawat 

menggunakan 

bahasa sehari-

hari sehingga 

saya dapat 

mengerti apa 

yang mereka 

katakan.  

The doctors 

and nurses use 

everyday 

language so 

that I can 

understand 

what they are 

saying.  

Maknanya sama saja.  Para dokter 

dan perawat 

menggunakan 

bahasa sehari-

hari sehingga 

saya dapat 

mengerti apa 

yang mereka 

katakan. 

ok 

 

 

 

 



 

 

 
 

 

Lampiran  11 Uji  Konten Isi 

LEMBAR VALIDASI  

KUESIONER MODIFIKASI MISHEL UNCERTAINTY IN ILLNESS 

SCALE – COMMUNITY FORM (MUIS-C) 

 

Nama Validator : Ibu Noviyah, S.Kep., Ners. 

Nama Mahasiswa : Alia Rismayanti 

Judul Penelitian : Illness Uncertainty Pada Pasien Penyakit Jantung Koroner 

di Poliklinik Jantung RSUD Al-Ihsan 

A. Petunjuk  

 Bapak/ Ibu dimohon memberikan penilaian dengan memberi tanda 

() pada kolom skor penelitian yang tertera dan dimohon memberi 

penjelasan pada kolom keterangan 

B. Tujuan Penelitian 

 Untuk mengetahui Gambaran Illness Uncertainty Pada Pasien 

Penyakit Jantung Koroner. 

C. Pertanyaan 

 Apakah Pertanyaan- Pertanyaan dibawah ini dapat digunakan 

untuk mewakili pengukuran Uncertainty in Illness pada pasien Penyakit 

Jantung Koroner?  



 

 

 
 

 

 

No Item Pertanyaan Relevansi dengan 

Tujuan dari Penelitian 

ini 

Relevansi dengan 

konten yang harus 

diukur pada 

instrument / Content 

Validity Index (CVI) 

Item Pengulangan Kejelasan/Clarity Keterangan 

Non-

Relevant 

Relevant Non-

Relevant  

Relevant Repetitive Non-

Repetitive 

Tidak 

Jelas 

Jelas  

1 2 3 4 1 2 3 4 

1. Saya tidak tahu apa 

yang salah pada diri 

saya karena penyakit 

jantung ini. 

  V    V    V    V   

2. Saya memiliki banyak 

pertanyaan tentang 

penyakit jantung tanpa 

jawaban. 

  V    V    V  V    Pertanyaan ambigu, 

kalimatnya boleh diubah 

supaya subjek peneliti 

tidak bingung 

3. Saya tidak yakin apakah 

penyakit jantung saya 

akan menjadi lebih baik 

atau lebih buruk. 

   V   V    V     V  



 

 

 
 

4. Saya tidak mengetahui 

dengan jelas seberapa 

buruk rasa nyeri saya 

nantinya. 

  V    V     V V    Yang dimaksud nyeri ini, 

nyeri apa? Nyeri dada? 

5. Penjelasan yang mereka 

(Petugas Kesehatan) 

berikan tentang kondisi 

saya tampak tidak jelas 

bagi saya. 

   V    V    V    V  

6. Tujuan dari setiap 

program perawatan jelas 

bagi saya. 

  V     V    V    V  

7. Gejala penyakit jantung 

saya terus berubah secara 

tidak terduga. 

   V    V    V    V  

8. Saya memahami semua 

hal yang telah dijelaskan 

kepada saya. 

   V    V    V    V  

9. Para dokter mengatakan 

hal-hal kepada saya 

tentang penyakit jantung 

yang bisa memiliki 

banyak arti. 

   V    V    V   V  Mengatakan bisa diganti 

dengan menjelaskan, buat 

pertanyaan yang mudah 

dipahami oleh subjek 

peneliti (tidak harus 



 

 

 
 

translate per kata, yang 

penting maknanya sama)  

10 Program perawatan 

jantung saya terlalu rumit 

untuk dipahami. 

   V    V    V   V   

11 Sulit untuk mengetahui 

apakah perawatan atau 

pengobatan yang saya 

peroleh bisa membantu. 

  V     V    V V    Boleh  diganti jadi: saya 

sulit mendapatkan 

informasi mengenai 

program perawatan yang 

saya jalani, apakah 

membantu kondisi 

penyakit saya atau tidak 

12 Karena penyakit saya 

yang tidak dapat 

diprediksi membuat saya 

tidak dapat 

merencanakan masa 

depan. 

   V    V    V  V   Lebih baik jika kalimatnya 

mengikuti SPOK  Saya 

tidak dapat merencanakan 

masa depan, karena 

penyakit saya tidak dapat 

diprediksi (lebih mudah 

dipahami oleh pembaca) 

13 Perjalanan penyakit saya 

terus berubah. Saya 

memiliki hari-hari yang 

   V    V    V  V   Ini juga sama bisa  

sesuai SPOK  Saya 

memiliki hari-hari yang 



 

 

 
 

baik dan buruk. baik dan buruk, karena 

perjalanan penyakit saya 

terus berubah 

14 Saya telah diberi banyak 

pendapat yang saling 

bertentangan tentang apa 

yang salah dengan saya 

  V    V     V V     

15 Saya tidak mengetahui 

dengan jelas apa yang 

akan terjadi pada saya. 

   V    V  V     V   

16 Hasil pemeriksaan terkait 

jantung saya berubah – 

ubah (tidak konsisten). 

   V    V  V     V   

17 Efektivitas perawatan 

saya belum bisa 

ditentukan. 

   V    V   V    V   

18 Karena perawatan saya, 

apa yang bisa dan tidak 

bisa saya lakukan terus 

berubah. 

  V    V   V   V     

19 Saya yakin petugas 

kesehatan (dokter dan 

perawat)  tidak akan 

   V    V    V   V   



 

 

 
 

menemukan hal lain 

yang salah dengan 

penyakit jantung saya. 

20 Perawatan yang saya 

terima telah diketahui 

potensi keberhasilan nya.   

   V    V    V   V   

21 Petugas kesehatan belum 

memberi saya diagnosis 

yang spesifik. 

   V    V    V V    Ambigu, apakah belum 

terdiagnosa atau belum 

memberikan info tentang 

diagnosanya apa 

22 Keparahan  penyakit 

saya telah ditentukan. 

   V    V    V V     

23 Para dokter dan perawat 

menggunakan bahasa 

sehari-hari sehingga saya 

dapat mengerti apa yang 

mereka katakan. 

   V    V    V    V  

 

 

 



 

 

 
 

Komentar dan Saran : 

 Ada beberapa pertanyaan yang ambigu, sehingga membuat pembaca harus 

membaca kembali maksudnya pertanyaannya apa 

 Jangan berpatokan dengan hasil translate per kata, tapi cobalah membuat 

pertanyaan atau kalimat yang maknanya sama tapi tidak harus kata-

katanya sama. 

 Sebagian besar sudah baik 

Kesimpulan :  

 Berdasarkan penilaian di atas, kuesioner modifikasi Mishel Uncetainty in 

illness scale – community form (MUIS-C) dinyatakan: 

 Layak digunakan untuk media penelitian dengan revisi sesuai saran 

 Demikian keteranga ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya. 

Bandung,  29   Juni 2024 

Penilai, 

 

 
 

Ibu Noviyah, S.Kep., Ners. 

 

 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

Lampiran  12 Result Conten Validity Index (CVI) 

RESULT CONTENT VALIDITY INDEX (CVI) 

Expert 1 : Ibu Noviyah, S.Kep., Ners. 

Expert 2 : Ibu Vivop Marti L, S.Kep., Ners., M.Kep 

A. Relevansi dengan tujuan dari penelitian  

Expert / Item Expert 1 Expert 2 
Experts in 

Agreemen 
I-CVI UA 

Q1 1 1 2 1 1 

Q2 1 1 2 1 1 

Q3 1 1 2 1 1 

Q4 1 1 2 1 1 

Q5 1 1 2 1 1 

Q6 1 1 2 1 1 

Q7 1 1 2 1 1 

Q8 1 1 2 1 1 

Q9 1 1 2 1 1 

Q10 1 1 2 1 1 

Q11 1 1 2 1 1 

Q12 1 1 2 1 1 

Q13 1 1 2 1 1 

Q14 1 1 2 1 1 

Q15 1 1 2 1 1 

Q16 1 1 2 1 1 

Q17 1 1 2 1 1 

Q18 1 1 2 1 1 

Q19 1 1 2 1 1 

Q20 1 1 2 1 1 

Q21 1 1 2 1 1 

Q22 1 1 2 1 1 

Q23 1 1 2 1 1 

Average proportion of items judged as relevance a 

cross the ten experts  

S-CVI/Ave 1  

S-CVI/UA  1 



 

 

 
 

B. Relevansi dengan konten yang harus diukur pada instrument / Content Validity Index 

(CVI) 

Expert / Item Expert 1 Expert 2 
Experts in 

Agreemen 
I-CVI UA 

Q1 1 1 2 1 1 

Q2 1 1 2 1 1 

Q3 1 1 2 1 1 

Q4 1 1 2 1 1 

Q5 1 1 2 1 1 

Q6 1 1 2 1 1 

Q7 1 1 2 1 1 

Q8 1 1 2 1 1 

Q9 1 1 2 1 1 

Q10 1 1 2 1 1 

Q11 1 1 2 1 1 

Q12 1 1 2 1 1 

Q13 1 1 2 1 1 

Q14 1 1 2 1 1 

Q15 1 1 2 1 1 

Q16 1 1 2 1 1 

Q17 1 1 2 1 1 

Q18 1 1 2 1 1 

Q19 1 1 2 1 1 

Q20 1 1 2 1 1 

Q21 1 1 2 1 1 

Q22 1 1 2 1 1 

Q23 1 1 2 1 1 

Average proportion of items judged as 

relevance a cross the ten experts  

S-CVI/Ave 1  

S-CVI/UA  1 

 



 

 

 
 

C. Item Pengulangan 

Expert / Item Expert 1 Expert 2 
Experts in 

Agreemen 
I-CVI UA 

Q1 1 1 2 1 1 

Q2 1 1 2 1 1 

Q3 1 1 2 1 1 

Q4 1 1 2 1 1 

Q5 1 1 2 1 1 

Q6 1 1 2 1 1 

Q7 1 1 2 1 1 

Q8 1 1 2 1 1 

Q9 1 1 2 1 1 

Q10 1 1 2 1 1 

Q11 1 1 2 1 1 

Q12 1 1 2 1 1 

Q13 1 1 2 1 1 

Q14 1 1 2 1 1 

Q15 1 1 2 1 1 

Q16 1 1 2 1 1 

Q17 1 1 2 1 1 

Q18 1 1 2 1 1 

Q19 1 1 2 1 1 

Q20 1 1 2 1 1 

Q21 1 1 2 1 1 

Q22 1 1 2 1 1 

Q23 1 1 2 1 1 

Average proportion of items judged as 

relevance a cross the ten experts  

S-CVI/Ave 1  

S-CVI/UA  1 

 



 

 

 
 

D. Kejelasan clarity  

Expert / Item Expert 1 Expert 2 
Experts in 

Agreemen 
I-CVI UA 

Q1 1 1 2 1 1 

Q2 0 1 1 0,5 0 

Q3 1 1 2 1 1 

Q4 0 1 1 0,5 0 

Q5 1 1 2 1 1 

Q6 1 1 2 1 1 

Q7 1 1 2 1 1 

Q8 1 1 2 1 1 

Q9 1 1 2 1 1 

Q10 1 1 2 1 1 

Q11 0 1 1 0,5 0 

Q12 0 1 1 0,5 0 

Q13 0 1 1 0,5 0 

Q14 0 1 1 0,5 0 

Q15 1 1 2 1 1 

Q16 1 1 2 1 1 

Q17 1 1 2 1 1 

Q18 0 1 1 0,5 0 

Q19 1 1 2 1 1 

Q20 1 1 2 1 1 

Q21 0 1 1 0,5 0 

Q22 0 1 1 0,5 0 

Q23 1 1 2 1 1 

Average proportion of items judged as 

relevance a cross the ten experts  

S-CVI/Ave 0,80  

S-CVI/UA  0,60 

Total dari seluruh Point CVI  

- 
                          

 
 = 

          

 
 = 0.95 

- 
                         

 
 = 

          

 
 = 0.9 



 

 

 
 

INTERPRESTASI  HASIL Content Validity Index: 

 Berdasarkan hasil perhitungan Content Validity Index diatas dengan hasil 

S-CVI/Ave > 0.8 yaitu 0.95 dinyatakakan validitas isi instrument sangat 

tinggi/Baik  sedangkan hasil dari S-CVI/UA > 0.9 yaitu 0.9 dinyatakakan validitas 

isi instrument sangat tinggi/Baik.  

 

KESIMPULAN HASIL UJI KONTEN ISI 

  Terdapat beberapa revisi dari Ahli dengan hasil akhir instrument yang di 

perbaiki: 

- Pernyataan 2 dirubah redakasi menjadi : saya memiliki banyak pertanyaan 

tentang penyakit jantung tanpa mendapatkan jawaban. 

- Pernyataan 9 dirubah redakasi menjadi : para dokter mengatakan kepada 

saya tentang banyak hal mengenai penyakit jantung yang dapat memiliki 

banyak makna. 

- Pernyataan 11 dirubah redakasi menjadi : saya sulit mendapatkan 

informasi mengenai program perawatan yang saya jalani, apakah 

membabntu kondisi penyakit saya atau tidak. 

- Pernyataan 12 dirubah redakasi menjadi : saya tidak dapat merencanakan 

masa depan, karena penyakit saya tidak dapat diprediksi. 

- Pernyataan 13 dirubah redakasi menjadi : saya memiliki hari-hari yang 

baik dan buruk karena perjalanan penyakit saya terus berubah. 

 



 

 

 
 

Lampiran  13 Hasil Uji Konstruk 

Uji Validitas Konstruk Kuesioner Modifikasi MUIS-C pada pasien Penyakit Jantung  Koroner di RSUD Majalaya 
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Lampiran  14 Hasil Uji Validitas 

 

HASIL UJI VALIDITAS KUESIONER MODIFIKASI MUIS-C 

No 

Pernyataan 
Nilai Validitas Keterangan 

1. 0.005 Valid 

2. 0.000 Valid 

3. 0.008 Valid 

4. 0.635 Tidak  Valid 

5. 0.064 Tidak Valid 

6. 0.000 Valid 

7. 0. 000 Valid 

8. 0. 000 Valid 

9. 0.000 Valid 

10. 0. 000 Valid 

11. 0. 000 Valid 

12. 0. 000 Valid 

13. 0.873 Tidak Valid 

14. 0.005 Valid 

15. 0. 000 Valid 

16. 0.008 Valid 

17. 0.635 Tidak Valid 

18. 0.064 Tidak  Valid 

19. 0. 000  Valid 

20. 0. 000  Valid 

21. 0. 000 Valid 

22. 0. 000 Valid 

23. 0. 000 Valid 

 

 



 

 

 
 

Lampiran  15  Uji Reliabilitas 

Uji Reliabilitas  Kuesioner Modifikasi MUIS-C pada pasien Penyakit Jantung  Koroner  

 

Reliability Statistics 

Cronbach’s Alpha  N of Items 

.891 18 



 

 

 
 

Lampiran  16 Kuisioner Modifikasi Mishel  Illness Uncertainty Form C 

(Muis-C) Pada Pasien Penyakit Jantung Koroner 

 Silakan Bapak/Ibu membaca setiap pernyataan. Mohon untuk meluangkan waktu 

untuk memikirkan tentang setiap pernyataan. Kemudian letakkan tanda “” di angka 

yang berada di bagian bawah pernyataan yang paling mengukur perasaan Bapak/Ibu 

HARI INI. 

 Jika Bapak/Ibu setuju dengan sebuah pernyataan, maka tandai tanda “” di salah 

satu kolom "Sangat Setuju" atau "Setuju". Jika Bapak/Ibu tidak setuju dengan suatu 

pernyataan, tandai tanda “” di salah satu kolom "Sangat Tidak Setuju" atau "Tidak 

Setuju". Jika Bapak/Ibu ragu-ragu tentang bagaimana perasaan Bapak/Ibu, tandai tanda 

“”di angka "Ragu-ragu" untuk pernyataan itu. 

Mohon Bapak/Ibu menanggapi setiap pernyataan. 

No Pernyataan 
Sangat 

Setuju 

(5) 

Setuju 

(4) 

Ragu –

ragu 

(3) 

Tidak 

setuju 

(2) 

Sangat 

tidak 

setuju (1) 

1 

Saya tidak tahu apa yang salah 

pada diri saya karena penyakit 

jantung ini.  

     

2 

Saya memiliki banyak 

pertanyaan tentang penyakit 

jantung tanpa mendapatkan 

jawaban.  

     

3 

Saya tidak yakin apakah 

penyakit jantung saya akan 

menjadi lebih baik atau lebih 

buruk.  

     

4 

Tujuan dari setiap program 

perawatan jelas bagi saya.  

     

5 

Gejala penyakit jantung saya 

terus berubah secara tidak 

terduga.  

 

     



 

 

 
 

No Pernyataan 
Sangat 

Setuju 

(5) 

Setuju 

(4) 

Ragu –

ragu 

(3) 

Tidak 

setuju 

(2) 

Sangat 

tidak 

setuju (1) 

6 

Saya memahami semua hal yang 

telah dijelaskan kepada saya.  

     

7 

Para dokter mengatakan kepada 

saya tentang banyak hal 

mengenai penyakit jantung yang  

dapat memiliki banyak makna.  

     

8 

Program perawatan jantung saya 

terlalu rumit untuk dipahami.  

     

9 

Saya Sulit mendapatkan 

informasi mengenai program 

perawatan yang saya jalani, 

apakah membantu kondisi 

penyakit saya atau tidak. 

     

10 

Saya tidak dapat merencanakan 

masa depan, karena penyakit 

saya tidak dapat diprediksi.   

     

11 

Saya telah diberi banyak 

pendapat yang saling 

bertentangan tentang apa yang 

salah dengan saya  

     

12 

Saya tidak mengetahui dengan 

jelas apa yang akan terjadi pada 

saya.  

 

     

13 

Hasil pemeriksaan terkait 

jantung saya berubah–ubah 

(tidak konsisten).  

     

14 

Saya yakin petugas kesehatan 

(dokter dan perawat)  tidak akan 

menemukan hal lain yang salah 

dengan penyakit jantung saya. 

 

     



 

 

 
 

No Pernyataan 
Sangat 

Setuju 

(5) 

Setuju 

(4) 

Ragu –

ragu 

(3) 

Tidak 

setuju 

(2) 

Sangat 

tidak 

setuju (1) 

15 

Perawatan yang saya terima 

telah diketahui potensi 

keberhasilan nya.   

 

     

16 

Petugas kesehatan belum 

memberi saya diagnosis yang 

spesifik.  

     

17 

Keparahan  penyakit saya telah 

ditentukan.  

     

18 

Para dokter dan perawat 

menggunakan bahasa sehari-hari 

sehingga saya dapat mengerti 

apa yang mereka katakan.  

     

 



 

 

 
 

Lampiran  17 Permohonan Menjadi Sampel 

 

PERMOHONAN MENJADI SAMPEL  

 

Kepada Yth.  

Calon Sampel Bapak/Ibu/Saudara  

Di tempat  

 

Dengan hormat,  

 Saya, Alia Rismayanti /tim peneliti, Program Studi S1 Keperawatan 

Fakultas Keperawatan Universitas Bhakti Kencana Bandung akan melakukan 

penelitian yang dengan judul “Illness Uncertainty Pada Pasien Jantung Koroner 

Di Poliklinik Jantung RSUD AL-IHSAN Jawa Barat”.  

 

 Saya akan memberikan informasi mengenai penelitian saya ini kepada 

Bapak/Ibu/Saudara dan meminta kesediaan/mengundang Bapak/Ibu/Saudara 

untuk ikut berpartisipasi dalam kegiatan penelitian ini.  

  

 Jika Bapak/Ibu/Saudara bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini, maka 

Bapak/Ibu/Saudara akan menandatangani Lembar Persetujuan Menjadi Sampel. 

Jika Bapak/Ibu/Saudara setuju berpartisipasi dalam penelitian ini, 

Bapak/Ibu/Saudara dapat bebas untuk mundur dalam penelitian ini. Keputusan ini 

tidak akan mempengaruhi hubungan Bapak/Ibu/Saudara dengan saya dan tidak 

akan berdampak pada pelayanan (jika pasien yang jadi subjek).  

 

Jika Bapak/Ibu/Saudara ada pernyataan yang tidak dimengerti dalam 

formulir ini dapat bertanya kepada saya. Demikian surat permohonan ini saya 

buat, atas kesediaan dan partisipasinya, saya mengucapkan banyak terima kasih.  

 

 

   Bandung,     Juni  2024 

    Peneliti,  

 

 

          (  Alia Rismayanti  )



 

 

 
 

Lampiran  18 Lembar Persetujuan Mengikuti Penelitian 

LEMBAR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN 

 

Saya yang bertandatangan di bawah ini :  

Nama (Inisial)                  :  

Alamat                             :    

 

Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa saya saat ini dalam keadaan 

sadar dan telah mendapatkan penjelasan mengenai penelitian dan memahami 

informasi yang diberikan oleh  Alia Rismayanti, tanpa paksaan, maka dengan ini 

saya secara sukarela bersedia menjadi Sampel dalam penelitian yang berjudul 

“Illness Uncertinty Pada Pasien Penyakit Jantung Koroner Di Poliklinik Jantunng 

RSUD Al-Ihsan”.    

 

Saya telah mengerti tujuan, prosedur, manfaat, dan risiko penelitian ini 

serta mengapa saya diminta untuk berpartisipasi. Setiap pertanyaan telah saya 

jawab dan apabila masih memerlukan penjelasan, saya akan mendapat jawaban 

dari Alia Rismayanti. Saya juga telah menerima lembaran informasi untuk peserta 

penelitian. Saya akan berpartisipasi dengan sungguh-sungguh dan mengikuti 

sesuai dengan prosedur.  

  

Demikian pernyataan ini saya buat sebenar benarnya dan penuh kesadaran 

tanpa paksaan dari siapapun.  

 

                                                               Bandung,     Juli  2024 

 

 

 

 

Sampel 

 

 

 

(                            ) 



 

 

 
 

Lampiran  19 Karakteristik Sampel 

Kuesioner Karakteristik Sampel 

 

1. Apa jenis kelamin Anda? 

      A. Perempuan                         B. Laki-laki 

2. Berapa usia Anda? :           Tahun 

3. Apa pendidikan terakhir Anda? 

  A. Tidak sekolah    B. SD/sederajat     C. SMP/SMA sederajat         

D. Perguruan Tinggi 

4. Berapa lama Anda terdiagnosis penyakit jantung? 

  a. <1 tahun   b. >1 tahun-5 tahun   c. >5 tahun 

5. Apa status pekerjaan Anda saat ini? 

  a. Ibu Rumah Tangga   b. Tidak bekerja   c. Bekerja:  

6. Apakah anda saat ini memiliki komplikasi penyakit jantung?  

(Penyakit diabetes mellitus, stroke, gangguan saraf seperti kesemutan, 

kebas/baal, mati rasa hingga nyeri di kaki atau tangan atau gangguan pada 

fungsi seksual, gangguan ginjal, gangguan mata) 

  A. Tidak                      B. Ya :  

7. Apakah anda terpasang Stent / Ring Jantung? 

   A. Tidak                      B. Ya  

 



 

 

 
 

Lampiran  20 Kisi - Kisi Kuesioner Modifikasi Muis-C 

KISI - KISI KUESIONER MODIFIKASI MUIS-C  

No Jawaban No Item Jumlah 

Pernyataan 

1. Favorable 1,2,3,5,7,8,9,10,11,12,13,14,16 13 

2. Unfavorable 4,6,15,17,18 5 

Total 18 

 

Indikator Sesuai Dimensi Illness Uncertainty 

No Indikator Dimensi  No Item  Jumlah 

Pernyataan 

1. Ambiguity : Keadaan Penyakit 

tidak jelas / selalu berubah  

1,2,3,5, 10,13 6 

2. Complexity : Sulit paham 

pengobatan, perawatan penyakit, 

sistem pelayanan kesehatan 

4,6,8,9,12,14,15 7 

3. Inconsistensi : Informasi tidak 

konsisten  

7,11,14,16,18 5 

4. Unpredictable : ketidak sesuaian 

pengalaman sakit saat ini / sebelum 

terkena penyakit / tingkat 

keparahan 

3,17 2 

Interprestasi Hasil Kuesioner MUIS-C 

 Dikategorikan  menjadi dua  kategori, yaitu  “tinggi” dan “rendah”, 

berdasarkan  cut off point data:   

1. Illness Uncertainty Tinggi: ≥ Mean  

 2. Illness Uncertainty  Rendah: <Mean 



 

 

 
 

Lampiran  21 Hasil Tabulasi Data 

Sa

m

pe

l 

Jen

is 

Ke1

ami

n 

Usi

a 

Kodin

g Usia 

pen

didi

kan 

Ter

akhi

r 

1am

a 

Terd

iagn

osis 

Stat

us 

Pek

erja

an 

Kom

p1ik

asi  

po

st 

pci 

PERNYATAAN 

Q

1 

Q

2 

Q

3 

Q

4 

Q

5 

Q

6 

Q

7 

Q

8 

Q

9 

Q

1

0 

Q

1

1 

Q

1

2 

Q

1

3 

Q

1

4 

Q

1

5 

Q

1

6 

Q

1

7 

Q

1

8 

Tot

al 

sko

r 

K

od

in

g 

T

ot

al 

Keterang

an 

1 2 61 2 3 1 2 2 1 5 2 5 1 4 1 1 1 5 1 1 5 5 5 1 1 1 1 46 1 Tinggi 

2 1 66 2 3 3 2 2 1 5 5 3 1 5 1 5 1 5 3 1 1 1 5 1 5 1 1 50 1 Tinggi 

3 1 40 1 3 1 3 1 1 5 5 1 1 5 1 1 1 1 1 1 5 5 5 1 1 1 1 42 2 Rendah 

4 2 65 2 2 1 2 2 1 1 5 5 1 1 1 5 1 5 1 1 5 5 5 1 1 1 1 46 1 Tinggi 

5 1 73 3 2 2 2 1 1 1 5 1 1 5 1 1 1 5 1 1 5 5 1 1 5 1 1 42 2 Rendah 

6 2 72 3 3 2 2 1 1 3 5 1 1 4 1 1 1 5 1 1 5 5 5 1 1 1 1 43 1 Tinggi 

7 1 68 2 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 5 1 1 1 1 26 2 Rendah 

8 1 56 2 3 2 2 2 1 5 5 5 1 5 1 1 1 5 1 1 1 1 5 1 1 1 1 42 2 Rendah 

9 2 65 2 2 2 1 2 1 5 5 5 1 5 1 1 1 5 5 1 1 1 5 1 1 5 1 50 1 Tinggi 

10 2 47 1 2 2 1 2 1 2 5 5 1 1 1 1 1 5 5 5 5 1 5 1 5 5 1 55 1 Tinggi 

11 2 71 3 3 2 1 2 1 1 5 5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 30 2 Rendah 

12 1 35 1 4 1 3 2 1 4 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 5 1 2 1 1 35 2 Rendah 

13 1 75 3 3 1 3 1 1 3 3 4 2 4 2 4 3 2 2 3 2 2 4 2 2 2 2 48 1 Tinggi 

14 2 58 2 3 1 1 1 1 4 4 4 1 2 2 5 2 3 4 4 5 1 5 3 2 1 1 53 1 Tinggi 

15 2 64 2 4 3 3 2 1 2 2 2 1 2 1 5 2 2 2 2 2 2 4 1 1 1 1 35 2 Rendah 

16 1 73 3 2 2 3 2 1 2 4 4 2 2 2 4 2 2 2 2 2 2 4 4 2 2 2 46 1 Tinggi 

17 1 73 3 2 3 1 1 1 4 2 1 2 1 1 5 2 2 3 2 4 2 1 1 1 4 1 39 2 Rendah 



 

 

 
 

18 1 55 2 3 1 3 2 1 4 2 2 1 4 2 4 2 2 2 2 4 4 2 1 1 2 1 42 2 Rendah 

19 2 62 2 2 3 1 1 1 4 2 3 2 4 2 4 3 2 3 3 4 4 4 2 2 2 2 52 1 Tinggi 

20 2 63 2 4 2 3 1 1 2 3 2 2 2 2 4 4 3 2 4 2 2 4 2 2 2 2 46 1 Tinggi 

21 1 62 2 3 2 3 1 1 2 2 2 1 4 2 4 4 2 2 3 2 2 5 1 2 1 1 42 2 Rendah 

22 1 54 2 3 1 3 1 1 4 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 24 2 Rendah 

23 2 55 2 3 1 1 1 1 2 4 2 2 4 2 4 3 2 2 2 4 2 4 2 2 2 2 47 1 Tinggi 

24 1 50 1 3 2 3 1 1 4 4 4 1 2 2 5 2 3 2 4 5 1 5 3 2 1 1 51 1 Tinggi 

25 2 51 2 2 1 2 2 1 5 5 3 1 2 1 1 1 1 4 1 4 2 3 1 1 2 2 40 2 Rendah 

26 2 70 2 3 1 2 2 1 5 5 5 1 4 1 1 1 2 3 1 5 2 5 3 1 3 1 49 1 Tinggi 

27 2 64 2 2 1 2 1 1 5 2 5 2 2 2 4 3 4 4 2 4 2 3 3 4 2 1 54 1 Tinggi 

28 1 40 1 2 3 2 2 1 5 5 5 1 4 1 1 3 5 4 1 2 2 5 3 1 2 2 52 1 Tinggi 

29 1 44 1 3 2 3 1 1 5 4 1 1 5 1 1 1 4 5 1 5 1 5 1 1 1 1 44 1 Tinggi 

30 1 71 3 4 3 2 1 1 3 4 5 1 5 1 5 5 4 5 2 5 5 5 2 5 1 2 65 1 Tinggi 

31 1 85 3 3 1 2 2 1 4 5 4 3 2 2 4 4 4 4 2 4 2 5 3 4 3 1 60 1 Tinggi 

32 1 62 2 3 3 3 1 1 5 2 5 3 5 1 1 1 5 5 1 5 1 5 1 1 1 1 49 1 Tinggi 

33 2 55 2 4 2 2 2 1 5 2 5 3 4 1 1 1 4 4 1 4 1 3 1 1 1 1 43 1 Tinggi 

34 1 55 2 2 2 1 1 1 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 1 1 1 1 74 1 Tinggi 

35 2 74 3 2 1 2 1 1 1 5 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 1 27 2 Rendah 

36 2 74 3 3 1 2 2 1 1 5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 24 2 Rendah 

37 2 60 2 2 2 3 2 1 1 2 5 3 5 1 1 1 5 5 1 5 1 5 3 1 1 2 48 1 Tinggi 

38 1 74 3 4 1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 4 1 1 1 1 25 2 Rendah 

39 1 46 1 3 3 2 1 1 3 4 4 4 3 4 4 3 4 4 3 4 4 4 2 2 2 2 60 1 Tinggi 

40 2 61 2 3 1 2 2 1 1 4 4 4 4 2 5 1 4 5 2 2 1 4 2 4 2 1 52 1 Tinggi 

41 1 64 2 2 1 2 2 1 1 4 2 1 1 1 4 1 4 5 2 4 2 5 1 1 1 2 42 2 Rendah 

42 2 46 1 3 2 2 1 1 1 1 2 1 5 1 4 1 1 4 2 4 2 2 1 2 1 1 36 2 Rendah 



 

 

 
 

43 1 61 2 4 2 3 2 1 5 1 3 2 1 1 4 2 1 4 1 5 1 2 2 1 1 1 38 2 Rendah 

44 1 66 2 3 2 3 1 1 1 5 1 2 5 2 5 2 1 4 1 5 1 3 2 1 1 2 44 1 Tinggi 

45 2 61 2 3 2 3 2 1 5 5 2 2 5 1 4 1 1 5 1 4 2 2 1 1 2 1 45 1 Tinggi 

46 2 55 1 4 2 1 1 1 4 1 2 1 1 2 5 1 1 4 3 2 1 1 2 1 3 2 37 2 Rendah 

47 2 58 2 2 2 1 1 1 5 1 2 2 1 2 4 1 1 5 2 1 2 2 2 2 1 1 37 2 Rendah 

48 2 63 2 2 2 1 1 1 1 4 4 2 1 2 1 4 5 5 2 4 2 3 1 1 1 1 44 1 Tinggi 

49 1 54 2 3 1 2 1 1 1 4 4 1 1 2 1 4 5 5 2 5 1 3 1 1 1 2 44 1 Tinggi 

50 1 57 2 2 1 2 1 2 3 4 1 1 4 2 1 1 1 4 1 4 2 1 1 2 2 1 36 2 Rendah 

51 1 69 2 4 1 2 1 1 5 5 1 1 4 1 5 4 5 4 1 5 2 3 3 2 1 2 54 1 Tinggi 

52 1 50 1 3 3 3 2 1 4 1 3 3 2 1 4 4 5 5 1 5 1 3 1 1 3 1 48 1 Tinggi 

53 2 46 1 3 2 1 2 2 5 1 4 3 2 1 1 1 1 4 1 3 1 1 1 2 3 1 36 2 Rendah 

54 1 57 2 2 1 2 1 1 5 1 2 3 4 1 1 1 1 1 3 4 1 3 1 2 1 1 36 2 Rendah 

55 1 55 2 3 1 2 1 2 1 5 3 1 2 1 5 4 5 1 2 5 5 1 1 2 1 1 46 1 Tinggi 

56 1 47 1 3 1 2 2 2 5 5 2 1 4 2 1 2 1 1 2 5 2 1 1 1 1 1 38 2 Rendah 

57 1 58 2 3 1 3 1 1 5 3 2 1 2 2 5 3 1 1 2 5 3 3 3 1 1 1 44 1 Tinggi 

58 1 65 2 3 1 2 2 1 5 4 3 2 4 2 4 4 4 4 1 4 2 3 2 1 2 2 53 1 Tinggi 

59 2 49 1 2 1 1 1 1 4 5 3 2 2 1 4 4 4 1 2 4 1 1 2 1 3 1 45 1 Tinggi 

60 2 80 3 2 1 2 1 1 1 1 4 2 2 1 5 4 1 1 1 4 2 1 2 1 1 2 36 2 Rendah 

61 1 52 2 3 2 2 2 2 4 1 1 2 2 1 1 3 1 4 1 5 3 5 1 1 1 1 38 2 Rendah 

62 1 49 1 2 1 2 2 1 1 5 1 1 2 1 5 5 5 4 1 5 3 3 1 1 1 1 46 1 Tinggi 

63 1 52 2 3 1 2 2 2 1 4 2 1 2 1 1 3 4 5 1 4 2 4 1 1 2 1 40 2 Rendah 

64 2 63 2 2 1 1 1 1 1 1 3 1 1 2 1 4 4 3 2 5 2 3 1 1 1 1 37 2 Rendah 

65 1 71 3 2 3 2 2 1 3 5 4 2 1 1 5 4 5 5 1 5 5 3 1 1 3 1 55 1 Tinggi 

66 1 66 2 3 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 1 1 1 5 2 4 1 3 1 1 3 1 32 2 Rendah 

67 1 82 3 4 3 3 1 1 1 5 5 2 1 2 1 1 5 1 1 5 5 4 3 1 1 1 45 1 Tinggi 



 

 

 
 

68 2 66 2 3 1 2 2 2 1 5 3 1 1 1 1 1 1 4 2 3 2 3 2 1 1 1 34 2 Rendah 

69 2 67 2 3 3 2 1 2 1 5 1 1 5 1 1 1 1 4 1 5 3 2 2 1 1 1 37 2 Rendah 

70 1 35 1 4 2 2 2 2 5 5 4 5 5 1 4 1 1 4 2 4 3 5 2 1 1 1 54 1 Tinggi 

71 2 59 2 2 2 2 1 2 1 1 2 1 5 1 4 1 1 5 2 5 1 3 1 1 1 1 37 2 Rendah 

72 2 45 1 2 1 2 1 1 1 5 3 1 1 2 5 1 5 1 2 5 5 3 1 2 1 2 46 1 Tinggi 

73 2 57 2 3 1 3 1 1 5 5 5 1 1 2 5 1 1 1 1 5 3 3 2 1 1 1 44 1 Tinggi 

74 1 70 2 2 2 3 1 1 5 5 1 1 1 1 4 4 1 1 1 5 3 4 2 1 5 1 46 1 Tinggi 

75 2 69 2 4 1 1 1 1 5 1 1 1 5 1 5 1 1 5 3 4 1 2 2 1 5 2 46 1 Tinggi 

76 1 63 2 3 3 3 1 1 5 1 3 1 1 2 4 1 5 4 2 4 1 3 1 2 1 1 42 2 Rendah 

77 1 66 2 3 1 2 2 2 1 5 4 1 1 1 4 1 4 4 2 5 3 3 1 1 1 1 43 1 Tinggi 

78 2 42 1 3 1 2 2 1 1 5 3 2 1 1 4 1 4 4 2 5 2 2 1 1 2 2 43 1 Tinggi 

79 1 58 2 3 3 2 1 1 1 5 2 2 4 1 5 4 4 3 1 5 2 4 1 1 1 2 48 1 Tinggi 

80 1 69 2 2 1 2 1 2 5 1 3 2 4 2 5 1 1 1 1 5 2 3 2 1 1 2 42 2 Rendah 

81 1 48 1 3 1 3 2 1 1 4 3 1 4 1 1 1 1 1 1 4 3 3 1 1 2 2 35 2 Rendah 

82 2 70 1 2 2 2 2 1 1 4 5 5 1 1 1 4 4 2 2 4 1 4 2 2 4 2 49 1 Tinggi 

83 1 71 3 2 2 2 1 1 5 3 4 2 1 1 1 4 1 2 1 4 3 3 1 2 2 1 41 2 Rendah 

84 2 56 2 3 2 3 2 1 1 1 3 2 4 2 1 4 4 1 1 5 1 3 1 1 2 1 38 2 Rendah 

85 1 34 1 2 2 2 1 1 1 1 4 1 1 1 1 1 4 1 1 5 1 4 2 1 1 2 33 2 Rendah 

86 2 59 2 2 2 2 1 2 1 1 3 1 1 1 1 1 4 5 2 4 3 2 1 2 2 1 36 2 Rendah 

87 2 59 2 3 2 2 1 1 1 5 4 1 1 1 5 1 5 1 2 5 5 2 1 1 2 2 45 1 Tinggi 

88 2 58 2 2 2 2 1 1 1 5 4 5 1 1 1 4 1 5 2 5 1 1 1 2 1 1 42 2 Rendah 

89 2 49 1 4 1 2 1 1 5 5 2 1 1 1 1 1 1 1 2 4 1 3 1 1 1 2 34 2 Rendah 

90 2 54 2 3 1 3 1 2 5 5 1 1 1 2 5 1 5 1 1 5 5 1 2 1 1 1 44 1 Tinggi 

91 2 70 2 3 1 3 2 1 5 5 2 1 1 1 1 1 5 5 1 5 5 3 1 1 1 1 45 1 Tinggi 

92 2 78 3 2 3 3 2 1 5 5 3 1 1 1 5 1 1 1 1 5 5 3 2 2 2 2 46 1 Tinggi 



 

 

 
 

93 2 54 2 3 1 2 1 1 1 5 3 5 1 1 5 1 1 1 2 3 1 1 1 1 3 1 37 2 Rendah 

94 2 55 2 2 1 2 2 1 5 5 2 5 1 1 1 4 1 1 1 5 1 4 1 1 1 2 42 2 Rendah 

95 1 62 2 2 1 3 1 1 1 5 2 1 1 1 1 4 1 1 2 4 1 3 1 2 1 1 33 2 Rendah 

96 2 71 3 3 3 3 2 2 1 5 5 1 1 1 5 4 4 5 1 5 1 3 1 1 1 1 46 1 Tinggi 

97 1 77 3 2 2 2 1 1 1 5 5 5 4 1 5 1 4 5 2 4 3 3 1 2 1 1 53 1 Tinggi 

98 2 55 2 2 1 3 1 1 1 5 2 1 4 1 5 1 4 1 1 4 3 4 2 1 2 2 44 1 Tinggi 

99 1 70 2 2 2 2 2 1 1 5 3 5 4 1 1 1 4 1 2 5 1 3 2 1 1 1 42 2 Rendah 

10

0 2 
63 2 

2 1 2 2 2 5 2 5 1 4 1 1 1 5 1 1 5 5 5 1 1 1 1 46 1 Tinggi 

10

1 2 
65 2 

3 1 2 2 1 3 5 1 1 4 1 1 1 5 1 1 5 5 5 1 1 1 1 43 1 Tinggi 

10

2 1 
63 2 

2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 5 1 1 1 1 26 2 Rendah 

 

 

KETERANGAN KODING:  

Jenis Kelamin = L: 1  P: 2                 Komplikasi= YA: 1  Tidak : 2              POST PCI = YA:1    Tidak : 2    

Pendidikan Terakhir =   SD / Sederajat : 1       SMP/SMA/Sederajat  : 2   Perguruan Tinggi : 3 

Lama Terdiagnosis =   < 1 Tahun : 1                 > 1 Tahun – 5 Tahun   :2               > 5 Tahun: 3 

Status pekerjaan =    Ibu Rumah Tangga : 1        Tidak bekerja : 2                        Bekerja : 3  
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Lampiran  23 Hasil Pengolahan Data 

A. Frequency Table Hasil Illness Uncertainty 

1. Nilai Mean Illness Uncertainty 

Statistics 

Total_Skor_IllnessUncertainty   

N Valid 102 

Missing 0 

Mean 43,06 

Std. Deviation 8,397 

 

2. Total Skor  Illness Uncertainty 

 

 

 

 

 

Total_Skor_Illness_Uncertainty 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 56 54,9 54,9 54,9 

Rendah 46 45,1 45,1 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

 

B. Karakteristik Sample  

Statistics 

 Jenis_Kelamin Usia 

Pendidikan_ 

Terakhir 

Lama_Terdiag

nosis 

Status_Peker

jaan Komplikasi Post_PCI 

N Valid 102 102 102 102 102 102 102 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Statistics 

Total_skor_IllnessUncertainty   

N Valid 102 

Missing 0 



 

 

 
 

1. Frequency Table Karakteristik : Jenis Kelamin 

 

Jenis_Kelamin 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 52 51,0 51,0 51,0 

Perempuan 50 49,0 49,0 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

2. Frequency Table Karakteristik : Usia  

 

Usia 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 18-50 21 20,6 20,6 20,6 

51-70 63 61,8 61,8 82,4 

>70 18 17,6 17,6 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

3. Frequency Table Karakteristik : Pendidikan Terakhir 

 

Pendidikan_Terakhir 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD/Sederajat 41 40,2 40,2 40,2 

SMP/SMA/Sedera

jat 

48 47,1 47,1 87,3 

Perguruan tinggi 13 12,7 12,7 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

4. Frequency Table Karakteristik : Lama Terdiagnosis 

Lama_Terdiagnosis 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid <1 Tahun 48 47,1 47,1 47,1 

> 1 Tahun - 

5Tahun 

38 37,3 37,3 84,3 

> 5 Tahun 16 15,7 15,7 100,0 

Total 102 100,0 100,0  



 

 

 
 

 

5. Frequency Table Karakteristik : Status Pekerjaan 

Status_Pekerjaan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ibu Rumah 

Tangga 

15 14,7 14,7 14,7 

Tidak bekerja 57 55,9 55,9 70,6 

Bekerja 30 29,4 29,4 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

6. Frequency Table Karakteristik : komplikasi  

Komplikasi 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ya 54 52,9 52,9 52,9 

Tidak 48 47,1 47,1 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

7. Frequency Table Karakteristik : Riwayat POST PCI 

Post_PCI 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ya 85 83,3 83,3 83,3 

Tidak 17 16,7 16,7 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

C. Frequency Table Perdimensi 

  

 

 

 

 

Statistics 

Nilai Mean_DIMENSI 2   

  N Valid 102 

Missing 0 

Mean 20,85 

Std. Deviation 4,796 

Statistics 

Nilai Mean_DIMENSI 1   

N Valid 102 

Missing 0 

Mean 22,50 

Std. Deviation 5,572 



 

 

 
 

Statistics 

Nilai Mean _ DIMENSI 3   

N Valid 102 

Missing 0 

Mean 10,67 

Std. Deviation 2,986 

 

 

TOTAL_DIMENSI_1 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 54 52,9 52,9 52,9 

Rendah 48 48 47,1 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

 

TOTAL_DIMENSI_2 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 55 53,9 53,9 53,9 

Rendah 47 46,1 46,1 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

TOTAL_DIMENSI_3 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 47 46,1 46,1 46,1 

Rendah 55 53,9 53,9 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

 

TOTAL_DIMENSI_4 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 54 52,9 52,9 52,9 

Rendah 48 47,1 47,1 100,0 

Total 102 100,0 100,0  

 

Statistics 

Nilai Mean _ DIMENSI 4   

N Valid 102 

Missing 0 

Mean 9,80 

Std. Deviation 3,273 



 

 

 
 

 

Lama_terdiagnosis * Dimensi Unpredictable Crosstabulation 

 

Dimensi 

unpredictable 

Total tinggi rendah 

lama_terdiagnosis <1tahun Count 26 22 48 

Expected Count 25,4 22,6 48,0 

% within 

lama_terdiagnosis 

54,2% 45,8% 100,0% 

% within unpredictable 48,1% 45,8% 47,1% 

% of Total 25,5% 21,6% 47,1% 

> 1 tahun - 5 

tahun 

Count 16 22 38 

Expected Count 20,1 17,9 38,0 

% within 

lama_terdiagnosis 

42,1% 57,9% 100,0% 

% within unpredictable 29,6% 45,8% 37,3% 

% of Total 15,7% 21,6% 37,3% 

> 5 tahun Count 12 4 16 

Expected Count 8,5 7,5 16,0 

% within 

lama_terdiagnosis 

75,0% 25,0% 100,0% 

% within unpredictable 22,2% 8,3% 15,7% 

% of Total 11,8% 3,9% 15,7% 

Total Count 54 48 102 

Expected Count 54,0 48,0 102,0 

% within 

lama_terdiagnosis 

52,9% 47,1% 100,0% 

% within unpredictable 100,0% 100,0% 100,0% 

% of Total 52,9% 47,1% 100,0% 
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Lampiran  25 Matriks Evaluasi Sidang Akhir  

MATRIKS EVALUASI SIDANG AKHIR SKRIPSI 

PROGRAM STUDI SARJANA KEPERAWATAN 

TAHUN AKADEMIK 2023/ 2024 

Nama Mahasiswa  : Alia Rismayanti 

NIM   :  201FK03054 

Pembimbing  : 1. Haerul Imam, S.Kep., Ners., MNS 

     2. Nur Intan Hayati H.K., S.Kep., Ners., M.Kep 

Penguji I  : R. Siti Jundiah., S.Kp., M.Kep 

No 

Perbaikan/Masukan 

(diisi berdasarkan 

perbaikan/masukan saat 

ujian) 

Hasil Revisi 

(diisi oleh Mahasiswa sebagai bentuk jawaban 

perbaikan/masukan Penguji) 

8.  

Perbaikan menjadi bahasa 

hasil tidak lagi bahasa 

proposal  

Sudah di perbaiki secara keseluruhan dimulai dari kata 

pengantar sampai BAB 3 

9.  

Abstrak : Analisis harus 

menjawab tujuan 

penelitian dan 

menggunakan SPOK yang 

benar 

Sudah di perbaiki 

10.  

BAB IV : Sebutkan mana 

dimensi tertinggi dan ter 

rendah  

Dimensi kategori tertinggi complexity dengan 53.9 % 

Dimensi kategori terendah inconsistensi 53,9% 

11.  
BAB IV : Karakteristik 

masukan di pembahasan  
Sudah di perbaiki di halaman 52 dan halaman 60 

12.  
BAB V: Kesimpulan 

sesuai SPOK 
Sudah diperbaiki dihalaman 62 

 

 



 

 

 
 

 

 

 

 



 

 

 
 

MATRIKS EVALUASI SIDANG AKHIR SKRIPSI 

PROGRAM STUDI SARJANA KEPERAWATAN 

TAHUN AKADEMIK 2023/ 2024 

Nama Mahasiswa  : Alia Rismayanti 

NIM   :  201FK03054 

Pembimbing  : 1. Haerul Imam, S.Kep., Ners., MNS 

     2. Nur Intan Hayati H.K., S.Kep., Ners., M.Kep 

Penguji II  : Sumbara., S.Kep., Ners., M.Kep 

No 

Perbaikan/Masukan 

(diisi berdasarkan 

perbaikan/masukan saat 

ujian) 

Hasil Revisi 

(diisi oleh Mahasiswa sebagai bentuk jawaban 

perbaikan/masukan Penguji) 

13.  

Perbaikan menjadi bahasa 

hasil tidak lagi bahasa 

proposal  

Sudah di perbaiki secara keseluruhan dimulai dari kata 

pengantar sampai BAB 3 

14.  

Abstrak : hasil kurang 

representatif, lebih 

fokuskan menjawab 

tujuan 

Sudah di perbaiki pada halaman xii 

15.  
BAB I : Latar Belakang 

membahas post PCI  
Sudah di lengkapi di halaman 2 

16.  

BAB II : Konsep Asuhan 

Keperawatan di bahas 

secara umum  

Sudah di perbaiki di halaman 19 

17.  

BAB III: Perbaiki judul 

dan posisi keterangan 

bagan  

Sudah di perbaiki di BAB 3 

18.  
BAB III:  Etika penelitian 

dan pengolahan data   
Sudah di perbaiki pada halaman  43 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

Lampiran  26 Turnitin 

 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

 

 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

Lampiran  27 Daftar Riwayat Hidup 
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