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ABSTRAK 

Pendahuluan : Koping digunakan sebagai usaha secara kognitif dan emosi untuk 

mengatasi tuntutan eksternal dan internal yang dinilai membebani atau melebihi 

sumber-sumber yang dimiliki seseorang. Namun, merawat lanjut usia merupakan 

stresor bagi keluarga. Kemunduran kondisi tubuh, mental serta sosial yang 

dialami lanjut usia menimbulkan beban pengasuhan bagi keluarga yang 

merawatnya. Keluarga akan melakukan strategi koping dalam mengatasi masalah 

tersebut yang terbagi atas strategi koping baik, sedang ataupun kurang. Tujuan : 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran strategi koping keluarga 

dalam merawat lanjut usia. Metode : Desain penelitian menggunakan metode 

kuantitaif deskriptif, yaitu memaparkan gambaran mengenai analisis data satu 

atau beberapa variabel penelitian tanpa membandingkan antar variabelnya. 

Pengumpulan data menggunakan metode The Ways of Coping Quisionnaire 

(WOCQ) yang berjumlah 30 pernyataan. Skala ini dikembangkan berdasarkan 

teori Koping Lazarus & Folkman (1984). Populasi terdiri dari sebagian keluarga 

merawat lanjut usia. Sampel berjumlah 55 keluarga lanjut usia dengan teknik 

simple random sampling. Telah mendapat Ethical approval pada tanggal 06 Maret 

2022 oleh Komisi Etik Penelitian Fakultas Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Gresik nomor surat 035/KET/II.3.UMG/KEP/A/2022. Hasil : Hasil penelitian 

didapatkan hampir seluruhnya responden menggunakan strategi koping sedang 48 

orang (48,3%) dan sebagian kecil menggunakan strategi koping baik sebanyak 7 

orang (12,7%). Diskusi : Disimpulkan bahwa keluarga yang merawat lanjut usia 

di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik diperoleh hampir 

seluruhnya menggunakan strategi koping kategori sedang. Hasil penelitian 

diharapkan dapat memberi masukan keluarga bagaimana gambaran strategi 

koping yang baik saat merawat lanjut usia, serta menjadi data dasar penelitian 

selanjutnya mengenai strategi koping keluarga dalam merawat lanjut usia. 

 

Kata kunci : strategi koping, keluarga, lanjut usia 
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ABSTRACT 

Introduction : Coping is used as a cognitive and emotional effort to cope with 

external and internal demands that are considered burdensome or exceed one's 

own resources. However, caring for the elderly is a stressor for the family. The 

decline in physical, mental and social conditions experienced by the elderly 

creates a burden of care for the families who care for them. Families will carry 

out coping strategies in overcoming these problems which are divided into good, 

moderate or less coping strategies. Objective : This study aims to describe the 

family's coping strategies in caring for the elderly. Methods : The research design 

used a descriptive quantitative method, which was to describe a description of the 

data analysis of one or several research variables without comparing the 

variables. Collecting data using The Ways of Coping Questionnaire (WOCQ) 

method which consists of 30 statements. This scale was developed based on 

Lazarus & Folkman's (1984) Coping Theory. The population consists of some 

families caring for the elderly. The sample is 55 elderly families with simple 

random sampling technique. It has received ethical approval on March 6, 2022 by 

the Research Ethics Commission of the Faculty of Health, University of 

Muhammadiyah Gresik letter 035/KET/II.3.UMG/KEP/A/2022. Results : The 

results showed that almost all respondents used moderate coping strategies 48 

people (48.3%) and a small portion used good coping strategies as many as 7 

people (12.7%). Discussion : It was concluded that the families who cared for the 

elderly in the Sub-district of Lumpur, Gresik District, Gresik Regency were 

obtained almost entirely using a medium category coping strategy. The results of 

the study are expected to provide family input on how to describe a good coping 

strategy when caring for the elderly, as well as become the basis for further 

research on family coping strategies in caring for the elderly. 

 

Keywords : coping strategy,  family, elderly 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Lanjut usia dalam keluarga dapat menjadi suatu beban pengasuhan 

(caregiver burden), hal ini karena keberadaan lanjut usia yang memiliki 

ketergantungan pada keluarganya (Yossie, 2013 & Widyastuti & Ayu, 2019). 

Kemunduran kondisi tubuh, mental serta sosial memberikan efek keterbatasan 

pemenuhan kebutuhan sehari-hari (activity daily living) lanjut usia yang berakibat 

diperlukannya perhatian dan dukungan lebih dari keluarga (Maryam et al., 2021). 

Tanggungjawab pengasuhan lanjut usia ini dapat berpengaruh pada kehidupan 

keluarga dalam berbagai respon multidimensi, mulai dari sosial, emosional, 

keuangan serta waktu yang mengarah pada persepsi negatif dan stres (Maryam et 

al., 2021 & Tarmizi et al., 2019). Strategi koping dibutuhkan untuk meminimalisir 

dampak buruk stressor bagi keluarga dalam merawat lanjut usia (Setiawan, 2020). 

Peningkatan prevalensi lansia di Indonesia pada tahun 2020 berada pada 

9,92% atau sekitar 26 juta-an jiwa dengan perbandingan lansia laki-laki 9,42% 

sedangkan lansia perempuan 10,43%. Provinsi Jawa Timur memiliki jumlah 

lansia 13,38% jiwa menduduki posisi ke-3 dari 6 provinsi dengan lansia tertinggi 

di Indonesia (Badan Pusat Statistik, 2020). Kabupaten Gresik terdapat lansia 

9,79% jiwa dari keseluruhan penduduk (Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa 

Timur, 2020). Menurut International Journal of Geriatric Psychiatry prevalensi 

kasus keterbatasan pemenuhan kebutuhan sehari-hari (activity daily living) 

ditemukan lebih dari 27% jiwa lansia di dunia (Mental Health America, 2015).
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Proses menua dan bertambahnya usia mengakibatkan semakin besar 

peluang terjadinya masalah kesehatan yang kompleks pada lansia. Berbagai 

perubahan yang terjadi pada lansia seperti perubahan fisik, psikis, ekonomi, 

sosial, emosional, kognitif, spiritual serta perubahan perilaku lansia yang seperti 

kekanak-kanakan (Setiawan, 2020). Sehingga, dalam pemenuhan kebutuhan 

sehari-hari (activity daily living) lansia mengalami penurunan kemandirian dan 

bertambahnya ketergantungan pada keluarga (Suci & Jepisa, 2019). Dalam hal ini, 

keluarga yang merawat lansia adalah perkara yang tidak mudah, serta berdampak 

pada stres, kelelahan, gejala depresi, agresivitas, serta kecemasan keluarga selama 

proses perawatan lansia (Widiastuti et al., 2019). Adapun dampak yang lainnya, 

apabila kebutuhan finansial lansia merupakan tanggung jawab keluarga yang 

menurut Widiastuti et al. (2019) dapat menjadi beban ekonomi pada keluarga. 

Penggunaan strategi koping yang baik diharapkan dapat meminimalisir dampak 

buruk stressor pada keluarga yang merawat lansia (Setiawan, 2020). Strategi 

koping merupakan satu kesatuan dari respon kognitif, afektif dan psikomotor yang 

dibutuhkan untuk meminimalisir emosi, peningkatan kemampuan menyelesaikan 

masalah serta menyeimbangkan kondisi mental keluarga dalam merawat lansia 

yang efektif dan jangka panjang (Widiastuti et al., 2019).  

Berdasarkan pemaparan hasil tinjauan studi literatur yang berkaitan 

dengan proses keluarga dalam merawat lansia ditemukan berbagai dampak buruk 

yang dihadapi keluarga salah satunya adalah stress (Setiawan, 2020). Hal ini 

menunjukkan bahwa diperlukannya alat ukur dalam menentukan gambaran 

strategi koping keluarga dalam merawat lansia. Metode the ways of coping 
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quisionnaire adalah suatu metode tolak ukur proses koping reduksi stress yang 

berbentuk pengisian jawaban pernyataan dalam kuisioner yang efektif digunakan 

dalam tiga dekade terakhir bagi peneliti sebelumnya (Liew et al., 2016). Oleh 

sebab itu, penulis akan melakukan sebuah penelitian “Gambaran Strategi Koping 

Keluarga Dalam Merawat Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Gresik”.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian pada latar belakang, maka peneliti dapat merumuskan 

masalah yang diteliti yaitu “ Bagaimana Gambaran Strategi Koping Keluarga 

dalam Merawat Lansia di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten 

Gresik ? “ 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan dari penelitian “Gambaran Strategi Koping Keluarga 

Dalam Merawat Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten 

Gresik” adalah mengetahui gambaran strategi koping keluarga dalam merawat 

lanjut usia. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Dari penelitian “Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam Merawat 

Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik” 

diharapkan akan mendapat beberapa manfaat, antara lain : 
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1.4.1 Bagi Responden 

Dengan hasil penelitian ini diharapkan dapat diimplementasikan dalam 

kehidupan sehari-hari yang lebih baik dari sebelumnya, tambahan masukan pada 

keluarga agar dapat mengimplementasikan strategi koping keluarga yang efektif 

saat mengasuh lansia. 

1.4.2 Bagi Pelayanan Kesehatan 

Berguna sebagai menjadi data sumber penelitian strategi koping keluarga 

dalam merawat lansia selanjutnya serta menambah wawasan asuhan keperawatan 

terkait strategi koping keluarga dalam merawat lansia.  
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Lanjut Usia 

2.1.1 Definisi Lanjut Usia 

Menjadi tua merupakan proses alamiah yang berarti seseorang telah 

melalui tiga tahap kehidupan, yaitu anak, dewasa dan tua (Kholifah, 2016). Dalam 

UU No. 4 Tahun 1965 tentang Kesejahteraan Lansia, menyebutkan bahwa 

seseorang dikatakan lanjut usia setelah mencapai umur 55 tahun, tidak 

mempunyai atau tidak berdaya mencari nafkah sendiri untuk keperluan hidupnya 

sehari-hari, dan menerima nafkah dari orang lain. Manusia lanjut usia adalah 

seseorang yang karena usianya mengalami perubahan biologis, fisik, kejiwaan, 

dan sosial. Perubahan ini akan memberikan pengaruh pada seluruh aspek 

kehidupan. Menurut UU No. 13 Tahun 1998 tentang kesejahteraan lanjut usia, 

lansia adalah seseorang yang telah mencapai usia diatas 60 tahun (Siregar, 2018). 

Dari penjelasan diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa lansia merupakan 

seseorang yang telah menduduki usia 60 tahun keatas yang tidak berdaya dalam 

bekerja untuk memenuhi kehidupan sehari-harinya (Siregar, 2018). 

2.1.2 Batasan Lanjut Usia 

Berbagai penjelasan mengenai batasan lanjut usia diuraikan dalam 

Kholifah (2016), antara lain :  

a. WHO menyebutkan batasan lanjut usia yaitu usia lanjut (elderly) usia 60-

74 tahun, usia tua (old) :75-90 tahun, dan usia sangat tua (very old) > 90 

tahun. 
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b. Depkes RI menyebutkan batasan lanjut usia dibagi menjadi tiga kategori, 

diantaranya: usia lanjut presenilis (antara usia 45-59 tahun), usia lanjut 

(usia 60 tahun ke atas), dan usia lanjut beresiko (usia 70 tahun ke atas 

atau usia 60 tahun ke atas dengan masalah kesehatan). 

2.1.3 Ciri – Ciri Lanjut Usia 

Ciri-ciri lanjut usia dalam Depkes RI (2016), antara lain :  

a. Lanjut usia merupakan periode kemunduran. Faktor fisik dan psikologis 

merupakan sebagian penyebab kemunduran lanjut usia. Motivasi 

memiliki peran yang penting dalam kemunduran pada lanjut usia. 

Misalnya lanjut usia yang memiliki motivasi yang rendah dalam 

melakukan kegiatan, maka akan mempercepat proses kemunduran fisik, 

akan tetapi ada juga lansia yang memiliki motivasi yang tinggi, maka 

kemunduran fisik pada lansia akan lebih lama terjadi.  

b. Lanjut usia memiliki status kelompok minoritas. Kondisi ini sebagai 

akibat dari sikap sosial yang tidak menyenangkan terhadap lansia dan 

diperkuat oleh pendapat yang kurang baik, misalnya lansia yang lebih 

senang mempertahankan pendapatnya maka sikap sosial di masyarakat 

menjadi negatif, tetapi ada juga lansia yang mempunyai tenggang rasa 

kepada orang lain sehingga sikap sosial masyarakat menjadi positif.  

c. Menua membutuhkan perubahan peran. Perubahan peran tersebut 

dilakukan karena lansia mulai mengalami kemunduran dalam segala hal. 

Perubahan peran pada lanjut usia sebaiknya dilakukan atas dasar 

keinginan sendiri bukan atas dasar tekanan dari lingkungan. Misalnya 
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lansia menduduki jabatan sosial di masyarakat sebagai Ketua RW, 

sebaiknya masyarakat tidak memberhentikan lansia sebagai ketua RW 

karena usianya.  

d. Penyesuaian yang buruk pada lanjut usia. Perlakuan yang buruk terhadap 

lansia membuat mereka cenderung mengembangkan konsep diri yang 

buruk sehingga dapat memperlihatkan bentuk perilaku yang buruk. 

Akibat dari perlakuan yang buruk itu membuat penyesuaian diri lansia 

menjadi buruk pula. Contoh : lansia yang tinggal bersama keluarga sering 

tidak dilibatkan untuk pengambilan keputusan karena dianggap pola 

pikirnya kuno, kondisi inilah yang menyebabkan lansia menarik diri dari 

lingkungan, cepat tersinggung dan bahkan memiliki harga diri yang 

rendah. 

2.1.4 Teori-Teori Proses Penuaan 

Proses penuaan diuraikan dalam Dewi (2014) menjadi beberapa teori 

proses menua diantaranya yaitu teori biologis dan teori psikososiologis.  

a. Teori Biologis 

Teori biologi terdiri dari teori genetik dan mutasi, immunology slow 

theory (IST), teori stress, teori radikal bebas, dan teori rantai silang.  

1) Teori genetik dan mutasi: Menurut teori genetik dan mutasi, menua 

terprogram secara genetik untuk spesies-spesies tertentu. Menua terjadi 

sebagai akibat dari perubahan biokimia yang deprogram oleh molekul- 

molekul DNA dan setiap sel pada saatnya akan mengalami mutase, 

sebagai contoh yang khas adalah mutase dari sel-sel kelamin (terjadi 
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penurunan kemampuan fungsi sel). Pada teori ini juga didapatkan 

terjadinya peningkatan jumlah kolagen dalam tubuh lansia, tidak ada 

perlindungan terhadap radiasi, penyakit, dan kekurangan gizi. 

2) Immunologi Slow Theory: Menurut immunologi slow theory, sistem imun 

terjadi efektif dengan bertambahnya usia dan masuknya virus kedalam 

tubuh yang dapat menyebabkan kerusakan organ tubuh. 

3) Teori Stres: Teori stress mengungkapkan menua terjadi akibat hilangnya 

sel- sel yang biasa digunakan tubuh. Regenerasi jaringan tidak dapat 

mempertahankan kestabilan lingkunagan internal, kelebihan usaha, dan 

stress yang mengakibatkan sel-sel tubuh lelah terpakai. 

4) Teori Radikal Bebas: Radikal bebas dapat terbentuk di alam bebas, tidak 

stabilnya radikal bebas (kelompok atom) mengakibatkan oksidasi 

oksigen bahan-bahan organik seperti karbohidrat dan protein. Radikal ini 

menyebabkan sel-sel tidak dapat melakukan regenerasi. 

5) Teori Rantai Silang: Pada teori rantai silang diungkapkan bahwa reaksi 

kimia sel-sel yang tua atau usang menyebabkan ikatan yang kuat, 

khususnya jaringan kolagen. Ikatan ini menyebabkan kurangnya 

elastisitas, kekacauan dan hilangnya fungsi sel. 

b. Teori Psikososiologis 

Pada usia lanjut, proses penuaan terjadi secara alamiah seiring dengan 

penambahan usia. Perubahan psikologis yang terjadi dapat dihubungkan dengan 

keakuratan mental dan keadaan fungsional yang efektif. Kepribadian individu 

yang terjadi atas motivasi dan inteligensi dapat menjadi karakteristik konsep diri 
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dari lansia. Konsep diri yang positif dapat menjadikan seorang lansia mampu 

merawat diri, timbulnya kecemasan karena dirinya sudah tidak menarik lagi, dan 

Lansia sering menyebabkan sensitivitas emosional seseorang yang akhirnya 

menjadi sumber banyak masalah. 

1) Perubahan Psikososial 

Pada Lanjut usia sering dijumpai terjadinya perubahan psikososial, di 

antaranya: dengan lansia yang telah menjalani dengan bekerja, mendadak 

dihadapkan untuk menyesuaikan dirinya dengan masa pensiun; dengan lansia 

yang mederita penyakit akan mengalami kecemasan yang sangat berbahaya, 

mendadak untuk menyusaikan diri untuk menyusaikan dengan penyakit yang 

dialaminya. Namun, banyak lansia selalu merasa kecemasan bila sudah 

didiagnosa dengan suatu penyakit dikarena banyak lansia merasa dirinya sudah 

tidak berguna lagi dan akan mengalami kematian. 

2) Pembatasan Aktivitas Fisik 

Semakin lanjut usia seseorang, mereka akan mengalami kemunduran, 

terutama di bidang kemampuan fisik yang dapat mengakibatkan penurunan pada 

peranan-peranan sosialnya. Hal ini mengakibatkan timbulnya gangguan dalam hal 

mencukupi kebutuhan hidupnya, sehingga dapat meningkatkan ketergantungan 

yang memerlukan bantuan orang lain 

3) Kesehatan Mental 

Pada umumnya Lanjut usia mengalami penurunan fungsi kognitif dan 

psikomotor, perubahan-perubahan mental ini erat sekali kaitanya dengan 
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perubahan fisik. Semakin lanjut usia seseorang, kesibukan sosialnya akan semakin 

berkurang dan akan mengakibatkan berkurangnya interaksi dengan lingkunganya. 

2.1.5 Tugas Perkembangan Lanjut Usia 

Usia lanjut merupakan usia yang mendekati akhir siklus kehidupan 

manusia di dunia. Tahap ini dimulai dari 60 tahun sampai akhir kehidupan. Lanjut 

usia merupakan istilah tahap akhir dari proses penuaan. Semua orang akan 

mengalami proses menjadi tua (tahap penuaan). Masa tua merupakan masa hidup 

manusia yang terakhir, dimana pada masa ini seseorang mengalami kemunduran 

fisik, mental dan sosial sedikit demi sedikit sehingga tidak dapat melakukan 

tugasnya sehari-hari lagi (tahap penurunan). Penuaan merupakan perubahan 

kumulatif pada makhluk hidup, termasuk tubuh, jaringan dan sel, yang mengalami 

penurunan kapasitas fungsional. Pada manusia, penuaan dihubungkan dengan 

perubahan degeneratif pada kulit, tulang, jantung, pembuluh darah, paru-paru, 

saraf dan jaringan tubuh lainnya. Dengan kemampuan regeneratif yang terbatas, 

mereka lebih rentan terhadap berbagai penyakit, sindroma dan kesakitan 

dibandingkan dengan orang dewasa lain. Untuk menjelaskan penurunan pada 

tahap ini, terdapat berbagai perbedaan teori, namun para ahli pada umumnya 

sepakat bahwa proses ini lebih banyak ditemukan pada faktor genetik (Kholifah, 

2016). 

2.1.6 Perubahan Pada Lanjut Usia 

Lanjut usia mengalami masalah kesehatan. Masalah ini berawal dari 

kemunduran selsel tubuh, sehingga fungsi dan daya tahan tubuh menurun serta 

faktor resiko terhadap penyakit pun meningkat. Masalah kesehatan yang sering 
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dialami lanjut usia adalah malnutrisi, gangguan keseimbangan, kebingungan 

mendadak, dan lain-lain. Selain itu, beberapa penyakit yang sering terjadi pada 

lanjut usia antara lain hipertensi, gangguan pendengaran dan penglihatan, 

demensia, osteoporosis, dsb (Kholifah, 2016).  

Pendapat lain menjelaskan bahwa lansia mengalami perubahan dalam 

kehidupannya sehingga menimbulkan beberapa masalah. Permasalahan tersebut 

diantaranya yaitu (Azizah dan Lilik M, 2011) :  

a. Masalah fisik. Masalah yang hadapi oleh lansia adalah fisik yang mulai 

melemah, sering terjadi radang persendian ketika melakukan aktivitas 

yang cukup berat, indra pengelihatan yang mulai kabur, indra 

pendengaran yang mulai berkurang serta daya tahan tubuh yang 

menurun, sehingga sering sakit.  

b. Masalah kognitif ( intelektual ). Masalah yang hadapi lansia terkait 

dengan perkembangan kognitif, adalah melemahnya daya ingat terhadap 

sesuatu hal (pikun), dan sulit untuk bersosialisasi dengan masyarakat di 

sekitar. 

c. Masalah emosional. Masalah yang hadapi terkait dengan perkembangan 

emosional, adalah rasa ingin berkumpul dengan keluarga sangat kuat, 

sehingga tingkat perhatian lanjut usia kepada keluarga menjadi sangat 

besar. Selain itu, lansia sering marah apabila ada sesuatu yang kurang 

sesuai dengan kehendak pribadi dan sering stres akibat masalah ekonomi 

yang kurang terpenuhi.  
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2.2 Konsep Keluarga 

2.2.1 Definisi Keluarga 

Menurut Potter & Perry, keluarga didefinisikan secara biologis, hukum 

atau sebagai jaringan sosial dengan ikatan dan ideologi yang dibangun secara 

pribadi dimana bagi beberapa klien, keluarga hanya meliputi yang terikat melalui 

perkawinan, kelahiran, atau adopsi dan bagi mereka yang lain, keluarga mencakup 

bibi, paman, sahabat, teman sesama pengaruhi tempat tinggal (Dewi, 2017). 

Pernyataan menurut Duvall dan Logan dalam Mubarak, Santoso, Rozikin, dan 

Patonah, yang menyatakan bahwa keluarga adalah sekumpulan orang hidup dalam 

satu rumah yang dihubungkan oleh ikatan perkawinan, kelahiran, adopsi yang 

bertujuan menciptakan, mempertahankan budaya, meningkatkan perkembangan 

fisik, mental, emosional, dan sosial dari tiap anggota keluarga (Dewi, 2017).  

Berdasarkan pengertian diatas dapat disimpulkan bahwa keluarga 

merupakan suatu sistem. Pernyataan diatas didukung oleh pengertian keluarga 

sebagai sebuah sistem sosial kecil yang terbuka yang terdiri atas suatu rangkaian 

bagian yang sangat saling bergantung dan dipengaruhi baik oleh struktur internal 

maupun lingkungan eksternalnya (Friedman, Bowden, & Jones, 2010). Sebagai 

suatu sistem keluarga mempunyai anggota keluarga yaitu ayah, ibu, dan anak atau 

semua individu yang tinggal di dalam satu rumah yang saling berinteraksi, 

interelasi, dan interdependensi untuk mencapai tujuan bersama (Dewi, 2017).  

Keluarga sangat berperan penting dalam meningkatkan kesehatan 

anggota keluarganya. Keluarga juga berperan sebagai care giver terhadap anggota 

keluarga yang sakit, dimana keluarga harus memahami kondisi baik fisik, 
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psikologi, sosial, dan spiritualnya sebelum memberikan bantuan pada anggota 

keluarga yang sakit, karena keluarga mempunyai peran, fungsi, dan tanggung 

jawab yang sangat penting bagi setiap anggota keluarga (Dewi, 2017) 

2.2.2 Tipe Keluarga 

Dalam Setiadi (2012), ada beberapa tipe keluarga, antara lain yaitu :  

a. Tradisional  

1) The Nuclear family (keluarga inti) Keluarga yang terdiri dari suami, istri 

dan anak  

2) The dyad family. Keluarga yang terdiri dari suami dan istri (tanpa anak) 

yang hidup bersama dalam satu rumah.  

3) Keluarga usila. Keluarga yang terdiri dari suami dan istri yang sudah tua 

dengan anak yang sudah memisahkan diri.  

4) The childless family. Keluarga tanpa anak karena terlambat menikah dan 

untuk mendapatkan anak terlambat waktunya yang disebabkan karena 

mengejar karier/pendidikan yang terjadi pada wanita.  

5) The extended family. Keluarga yang terdiri dari dari tiga generasi yang 

hidup bersama dalam satu rumah, seperti nuclear family disertai: paman, 

tante, orang tua (kakek-nenek), keponakan.  

6) The single parent family. Keluarga yang terdiri dari satu orang tua (ayah 

atau ibu) dengan anak, hal ini terjadi biasanya melalui proses perceraian, 

kematian dan ditinggalkan (menyalahi hukum pernikahan). 

7) Commuter family. Kedua orang tua bekerja di kota yang berbeda, tetapi 

salah satu kota tersebut sebagai tempat tinggal dan orang tua yang 
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bekerja di luar kota bisa berkumpul pada anggota keluarga pad saat 

”weekend”.  

8) Multigenerational family. Keluarga dengan beberapa generasi atau 

kelompok umur yang tinggal bersama dalam satu rumah.  

9) Kin-network family. Beberapa keluarga inti yang tinggal dalam satu 

rumah atau saling berdekatan dan saling menggunakan barang-barang 

dan pelayanan yang sama (contoh: dapur, kamar mandi, televisi, telepon, 

dll).  

10) Blended family. Duda atau janda (karena perceraian) yang menikah 

kembali dan membesarkan anak dari perkawinan sebelumnya.  

11) The single adult living alone/single adult family. Keluarga yang terdiri 

dari orang dewasa yang hidup sendiri karena pilihannya atau perpisahan 

(perceraian atau ditinggal mati)  

b. Non-Tradisional.  

1) The unmarried teenage mother. Keluarga yang terdiri dari orang tua 

(terutama ibu) dengan anak dari hubungan tanpa nikah.  

2) The stepparent family. Keluarga dengan orang tua tiri.  

3) Commune family. Beberapa pasangan keluarga (dengan anaknya) yang 

tidak ada hubungan saudara yang hidup bersama dalam satu rumah, 

sumber dan fasilitas yang sama, pengalaman yang sama, sosialisasi anak 

dengan melalui aktivitas kelompok/membesarkan anak bersama.  

4) The nonmarital heterosexsual cohabiting family. Keluarga yang hidup 

bersamaberganti-ganti pasangan tanpa melalui pernikahan. 
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5) Gay and lesbian families. Seseorang yang mempunyai persamaan sex 

hidup bersama sebagaimana ”marital pathners”.  

6) Cohabitating couple. Orang dewasa yang hidup bersama diluar ikatan 

pernikahan karena beberapa alasan tertentu.  

7) Group-marriage family. Beberapa orang dewasa yang menggunakan alat-

alat rumah tangga bersama, yang saling merasa telah saling menikah satu 

dengan yang lainnya, berbagi sesuatu termasuk sexsual dan 

membesarkan anak.  

8) Group network family. Keluarga inti yang dibatasi oleh set aturan/nilai-

nilai, hidup berdekatan satu sama lain dan saling menggunakan barang-

barang rumah tangga bersama, pelayanan, dan bertanggung jawab 

membesarkan anaknya. 

9) Foster family. Keluarga menerima anak yang tidak ada hubungan 

keluarga/saudara di dalam waktu sementara, pada saat orang tua anak 

tersebut perlu mendapatkan bantuan untuk menyatukan kembali keluarga 

yang aslinya.  

10) Homeless family. Keluarga yang terbentuk dan tidak mempunyai 

perlindungan yang permanen karena krisis personal yang dihubungkan 

dengan keadaan ekonomi dan atau problem kesehatan mental.  

11) Gang. Sebuah bentuk keluarga yang destruktif dari orang-orang muda 

yang mencari ikatan emosional dan keluarga yang mempunyai perhatian 

tetapi berkembang dalam kekerasan dan kriminal dalam kehidupannya. 
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2.2.3 Fungsi Keluarga 

Menurut Friedman, Bowden, dan Jones (2010), mengidentifikasi lima 

fungsi dasar keluarga yaitu : 

1. The affective function atau fungsi afektif yaitu fungsi internal keluarga 

untuk memenuhi kebutuhan psikososial anggota keluarga, dimana 

keberhasilan fungsi afektif terlihat melalui keluarga yang gembira dan 

bahagia. Komponen yang harus dipenuhi oleh keluarga untuk fuungsi 

afektif yaitu :  

a. Memelihara saling asuh yaitu saling mengasuh, cinta kasih, kehangatan, 

saling menerima, saling mendukung antar anggota. 

b. Keseimbangan saling menghargai yaitu saling menghargai dengan 

mempertahankan iklim yang positif dimana tiap anggota diakui dan 

dihargai keberadaan dan haknya dalam keluarga. 

c. Pertalian dan identifikasi yaitu hubungan yang dikembangkan dengan 

hubungan orang tua dan anak, antara anak-anak melalui proses 

identifikasi (suatu sikap dimana seseorang mengalami apa yang terjadi 

dengan orang lain seolah-olah hal terjadi pada dirinya) yang merupakan 

unsur penting dalam pertalian dan juga inti dari hubungan keluarga. 

d. Keterpisahan dan kepaduan yaitu cara keluarga memenuhi 

kebutuhankebutuhan psikologis anggota keluarga, dan bagaimana hal ini 

mempengaruhi identitas dan harga diri individu. 

2. The socialization function atau fungsi sosialisasi yaitu fungsi 

mengembangkan dan tempat melatih anggota keluarga untuk kehidupan 
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sosial yang berlangsung seumur hidup secara berkelanjutan mengubah 

perilaku anggota keluarga sebagai respon terhadap situasi yang terpola 

secara sosial.  

3. The reproductive function atau fungsi reproduksi yaitu fungsi untuk 

meneruskan kelangsungan keturunan dan mempertahankan generasi 

keluarga.  

4. The economic function atau fungsi ekonomi yaitu fungsi untuk memenuhi 

kebutuhan hidup keluarga seperti makanan, pakaian, rumah, maka 

keluarga memerlukan sumber keuangan.  

5. The health care function atau fungsi perawatan kesehatan yaitu fungsi 

untuk mempertahankan keadaan atau kondisi kesehatang anggota 

keluarga 

Dengan demikian, fungsi dan peran keluarga sangat dibutuhkan oleh 

semua anggota keluarga khususnya anggota keluarga yang sakit guna mendukung 

peningkatan status kesehatannya. Pernyataan ini didukung oleh Joronen dan 

Astedt-Kurki dalam Potter dan Perry (2009) terdapat dalam Dewi (2017), yang 

menyatakan pusat pelayanan keperawatan yang berpusat pada keluarga adalah 

mempromosikan, mendukung, dan mengakomodasi kesejahteraan dan kesehatan 

keluarga maupun anggota individualnya. 

2.2.4 Tahapan Perkembangan Keluarga 

Menurut Spradley dalam Komang (2010) didalam keluarga juga terdapat 

perkembangan dengan Tahapan perkembangan, diantaranya : 
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1. Pasangan baru (keluarga baru). Ada beberapa tahap, antara lain : 

membina hubungan dan kepuasan bersama, menetapkan tujuan bersama, 

mengembangkan keakraban, membina hubungan dengan kelaurga lain, 

teman, kelompok social, serta diskusi tentang anak yang diharapkan. 

2. Child bearing (menanti kelahiran). Termasuk didalamnya : persiapan 

untuk bayi, role masing-masing dan tanggung jawab, persiapan biaya, 

adaptasi dengan pola hubungan seksual, serta Pengetahuan tentang 

kehamilan, persalinan dan menjadi orang tua. 

3. Keluarga dengan anak pra-remaja. Beberapa tahapannya yaitu : 

pembagian waktu untuk individu, pasangan dan keluarga, merencanakan 

kelahiran anak kemudian, pembagian tanggung jawab dengan anggota 

keluarga. 

4. Keluarga dengan anak sekolah. Dengan beberapa tugas diantaranya : 

menyediakan aktivitas untuk anak, biaya yang diperlukan semakin 

meningkat, kerjasama dengan penyelenggara kerja, memperhatikan 

kepuasan anggota kelaurga dan pasangan, serta sistem komunikasi 

keluarga. 

5. Keluarga dengan anak remaja. Ada bebrapa tugas dan kewajiban 

diantaranya : menyediakan fasilitas dengan kebutuhan yang berbeda, 

menyertakan remaja untuk tanggung jawab dalam keluarga, mencegah 

adanya gap komunikasi, serta mempertahankan filosofi hidup dalam 

keluarga. 
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6. Keluarga dengan anak dewasa (pelepasan). Berikut tugasnya : penataan 

kembali fasilitas dan sumber-sumber, penataan kembali tanggung jawab 

antar anak, kembali suasana suami istri, mempertahankan komunikasi 

terbuka, serta meluasnya keluarga dengan pelepasan anak dan 

mendapatkan menantu. 

7. Keluarga dengan usia pertengahan. Dalam hal ini ada beberapa tugas 

keluarga, diantaranya : mempertahankan suasana rumah yang 

menyenangkan, tanggung jawab semua tugas rumah tangga, keakraban 

pasangan, mempertahankan kontak dengan anak, serta partisipasi 

aktivitas social. 

8. Keluarga dengan usia lanjut. Dengan ini terdapat beberapa kewajiban, 

diantaranya persiapan dan menghadapi masa pension, kesadaran untuk 

saling merawat, persiapan suasana kesepian dan perpisahan, serta 

pertahankan kontak dengan anak cucu. 

2.2.5 Dukungan Keluarga 

Dukungan keluarga adalah dukungan alami yang merupakan salah satu 

jenis dari dukungan sosial. Menurut Cohen dan Syme dalam Komang (2010), 

dukungan sosial adalah suatu keadaan yang bermanfaat bagi individu yang 

diperoleh dari orang lain yang dapat dipercaya, sehingga seseorang akan tahu 

bahwa ada orang lain yang memperhatikan, menghargai dan mencintainya. 

Keluarga harus membangun komunikasi yang efektif, peduli terhadap 

kebutuhan yang beragam dari setiap anggota keluarga, dan membangun ekpektasi 

keluarga untuk saling membantu antar anggota keluarga (Pender, Murdaugh, & 
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Parsons, 2006 dalam Komang 2010). Menurut Kane dalam Friedman, Bowden, 

dan Jones (2010), dukungan keluarga sebagai suatu proses hubungan antara 

keluarga dan lingkungan sosialnya. Dukungan keluarga adalah proses yang terjadi 

selama masa hidup, dengan sifat dan aspek dukungan bervariasi pada masing-

masing tahap siklus kehidupan keluarga. Dukungan keluarga memiliki tiga 

dimensi interaksional yaitu bersifat timbal balik (sifat dan frekuensi dari 

hubungan timbal balik), anjuran/umpan balik (kualitas/kuantitas komunikasi), dan 

keterlibatan emosional (derajat keakraban dan rasa percaya) dalam hubungan 

sosial.  

Konseptualisasi dari dukungan keluarga berdasarkan House dalam Song, 

Son, dan Lin (2011), menyatakan bahwa konsep dukungan sosial, ada empat 

aspek dukungan keluarga yaitu dukungan emosional (seperti : caring, empati, 

cinta, dan kepercayaan); dukungan instrumental (seperti : tindakan termasuk 

menyediakan kebutuhan dan pelayanan yang terbaik); dukungan informasional 

(seperti: nasehat, informasi dan saran sebaik mungkin); dukungan appraisal 

(seperti: membangun hubungan timbal balik yang dapat digunakan untuk evaluasi 

diri).  

 

2.3 Konsep Strategi Koping 

2.3.1 Definisi Koping 

Koping adalah usaha secara kognitif dan emosi untuk mengatasi tuntutan 

eksternal dan internal yang dinilai membebani atau melebihi sumber-sumber yang 

dimiliki seseorang (Lazarus & Folkman, 1984 dalam Maryam, 2017). Lazarus & 
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Folkman (1984) percaya bahwa setiap individu memiliki kombinasi karakteristik 

yang unik antara faktor individu dan lingkungan, stresor merupakan hasil interaksi 

seseorang dengan lingkungan yang menyebabkan seseorang menilai sumber 

sumber koping yang tersedia dan menggunakan bermacam-macam perilaku 

koping (Siregar, 2018).  

Perilaku koping ini meliputi aspek tindakan, kognitif dan emosi yang 

saling berkontribusi terhadap munculnya suatu stres atau masalah sehingga 

koping juga suatu proses. Koping tidak hanya tergantung dari faktor situasional 

seperti stesor saja akan tetapi juga tergantung dari sumber intrinsik meliputi umur, 

jenis kelamin, pekerjaan dan faktor ekstrinsik meliputi dukungan social, sehingga 

untuk mewujudkan koping yang adaptif diperlukan suatu strategi koping (Siregar, 

2018). Menurut Siregar (2018) perilaku koping membantu seseorang beradaptasi 

terhadap stresor dan kembali pada keadaan yang stabil. 

2.3.2 Sumber-Sumber Koping 

Ada lima jenis sumber koping yang digambarkan oleh Folkman et al 

(1979) untuk mengurangi efek yang buruk dari stress dan mempengaruhi 

penyesuaian diri (Maryam, 2017). Sumber koping yang pertama adalah keahlian 

menyelasaikan masalah dimana orang akan lebih efektif dalam mengidentifikasi 

masalah dan mengembangkan solusi yang dapat mengatasi stress. Yang kedua 

adalah jaringan social yang didefinisikan sebagai dukungan hubungan yang 

potensial seperti pasangan, teman, keluarga besar yang memfasilitasi adaptasi 

positif terutama selama krisis. Ketiga yaitu sumbersumber yang bermanfaat 

termasuk faktor-faktor seperti penghasilan, pendidikan, intervensi dari luar dan 
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pelayanan professional lain. Keempat yaitu keyakinan umum maupun spesifik 

termasuk self effifacy, kontrol diri dan spritualitas. Kelima yaitu kesehatan, 

energy, moral yang mencerminkan tingkat kesejahteraan fisik dan emosi sebelum 

dan selama datangnya stresor (Maryam, 2017). 

Sumber koping adalah suatu pilihan atau strategi yang dapat digunakan 

untuk menyelasaikan suatu masalah. Adapun yang termasuk dalam sumbar koping 

yaitu kemampuan dan ketrampilan, kemampuan ekonomi, dukungan sosial dan 

motivasi, hubungan individu dengan lainnya, kesehatan dan energi, keyakinan 

positif, keyakinan spiritual, pengetahuan dan intelegensi, dan identitas ego yang 

kuat (Stuart, 2016).  

2.3.3 Definisi Strategi Koping 

Strategi koping adalah suatu proses tertentu yang disertai dengan usaha 

untuk menghadapi situasi penuh tekanan dengan menggunakan kemampuan yang 

ada. Strategi koping adalah koping yang digunakan tiap individu untuk mengatasi 

stresor yang dihadapinya (Maryam, 2017). Jika individu memiliki strategi koping 

yang efektif, stresor akan menghasilkan prestasi tetapi sebaliknya apabila stretegi 

koping yang dilakukan tidak efektif akan menyebabkan penyakit. Definisi tersebut 

dapat diambil kesimpulan bahwa strategi koping merupakan suatu proses usaha 

yang digunakan individu untuk mengatasi stresor sesuai dengan kemampuan 

individu (Siregar, 2018). 

2.3.4 Faktor yang Mempengaruhi Strategi Koping 

Faktor- faktor yang mempengaruhi strategi koping adalah umur, jenis 

kelamin, tingkat spiritualitas, dan tingkat pendidikan (Setyowati, 2018). 
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1. Usia  

Usia dewasa muda umumnya masih berkomitmen untuk menjalin 

hubungan dengan lawan jenis, berfokus untuk memiliki anak, memulai karir, dan 

membangun kemandirian. Usia dewasa tengah biasanya individu berfokus untuk 

menata kembali kehidupan keluarga karena anak-anaknya sudah tumbuh menjadi 

pribadi yang mandiri. Tugas perkembangan pada masing- masing usia 

menyebabkan tingkat stres yang berbeda pada tiap usia, sehingga strategi koping 

yang digunakan tiap usia juga bermacam- macam. 

2. Jenis Kelamin 

Jenis kelamin mempengaruhi seseorang dalam menggunakan strategi 

koping untuk mengahdapi stres yang dialami. Pria dan wanita memiliki koping 

yang berbeda satu sama lain. Study review mengatakan bahwa pria lebih banyak 

menggunakan problem focus coping jika dibandingkan dengan wanita. Pria 

cenderung menggunakan problem focus coping. 

3. Spiritualitas 

Penyelesaian masalah dengan menggunakan kepercayaan atau perilaku 

beragama mampu mengurangi timbulnya emosional negatif dan beban yang 

dialami individu. Akibat dari stres yang tidak diatasi akan menyebabkan 

menurunnya kemampuan dalam menyesuaikan diri caregiver. 

4. Tingkat Pendidikan 

Pendidikan merupakan proses hasil belajar yang akan meningkatkan 

perkembangan kognitif individu. Semakin tinggi pendidikan individu maka 

semakin mudah dalam menerima informasi dan pengetahuan yang dimiliki 
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semakin banyak. Individu yang memiliki pendidikan lebih tinggi akan menilai 

segala sesuatu lebih realistis dibandingkan dengan individu yang memiliki 

pendidikan rendah (Setyowati, 2018). 

Adapun faktor strategi koping lain diantaranya kesehatan fisik karena 

selama dalam usaha mengatasi stres, individu dituntut untuk mengerahkan tenaga 

yang cukup besar. Faktor kedua adalah keyakinan atau pandangan positif, faktor 

selanjutnya keterampilan memecahkan masalah. Keterampilan ini meliputi 

kemampuan untuk mencari informasi, menganalisa situasi, mengidentifikasi 

masalah dengan tujuan untuk menghasilkan alternatif tindakan kemudian 

mempertimbangkan alternatif tersebut sehubungan dengan hasil yang ingin 

dicapai dan pada akhirnya melaksanakan rencana dengan melalukan suatu 

tindakan yang tepat. Faktor ketiga adalah keterampilan sosial meliputi 

kemampuan untuk berkomunikasi dan bertingka laku dan cara-cara yang sesuai 

dengan nilai-nilai social yang berlaku di masyarakat, faktor keempat adalah 

dukungan social yang meliputi dukungan pemenuhan kebutuhan informasi dan 

emosional pada diri individu yang diberikan teman, keluarga, saudara dan 

lingkungan masyarakat sekitarnya. Faktor kelima adalah materi yaitu sumber daya 

berupa uang atau barang (Siregar, 2018).  

2.3.5 Bentuk Strategi Koping 

Menurut Lazarus dan Folkman pada tahun 1984 dalam Maryam (2017), 

membagi dua strategi koping, yaitu: 
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1. Emotional focused coping 

Pada koping yang berfokus pada emosi, individu berusaha segera 

mengurangi dampak stressor, dengan menyangkal adanya stresor atau menarik 

diri dari situasi. Namun koping yang berfokus pada emosi tidak tidak 

menghilangkan stresor dan tidak juga membantu individu dalam mengembangkan 

cara yang lebih baik untuk mengatur stresor. Contoh perilaku yang biasa 

ditunjukan yaitu penggunaan alkohol atau mencoba lari dari masalah yang 

dihadapi. Bentuk dari Emotional focused coping diantaranya : 

a. Distancing  

Menjaga jarak agar tidak terbelenggu oleh permasalahan. Contohnya 

seseorang yang melakukan coping ini dalam penyelesaian masalah, terlihat dari 

sikapnya yang kurang peduli terhadap persoalan yang sedang dihadapi bahkan 

mencoba melupakannya seolah-olah tidak pernah terjadi apa-apa (Maryam, 2017). 

b. Self control 

Bereaksi dengan melakukan regulasi baik dalam perasaan maupun 

tindakan. Contohnya, seseorang yang melakukan coping ini untuk penyelesaian 

masalah akan selalu berfikir sebelum berbuat sesuatu dan menghindari untuk 

melakukan sesuatu tindakan secara tergesa-gesa (Maryam, 2017). 

c. Escape avoid 

Menghindar dari masalah yang dihadapi. Contohnya, seseorang yang 

melakukan coping ini terlihat dari sikapnya yang selalu menghindar dan bahkan 

sering kali melibatkan diri kedalam perbuatan yang negatif seperti tidur terlalu 
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lama, minum obat-obatan terlarang dan tidak mau bersosialisasi dengan orang lain 

(Maryam, 2017). 

d. Aceepting responsibility 

Bereaksi dengan menumbuhkan kesadaran akan peran diri dalam 

permasalahan yang dihadapi, dan berusaha menempatkan segala sesuatu 

sebagaimana mestinya. Contohnya, seseorang yang melakukan accepting 

responsibility akan menerima segala sesuatu yang terjadi saat ini sebagai nama 

mestinya dan mampu menyesuaikan diri dengan kondisi yang sedang dialaminya 

(Maryam, 2017). 

e. Positive reappraisal 

Bereaksi dengan menciptakan makna positif yang bertujuan untuk 

mengembangkan diri termasuk melibatkan diri dalam hal-hal yang religius. 

Contohnya, seseorang yang melakukan positive reappraisal akan selalu berfikir 

positif dan mengambil hikmahnya atas segala sesuatu yang terjadi dan tidak 

pernah menyalahkan orang lain serta bersyukur dengan apa yang masih 

dimilikinya (Maryam, 2017).  

2. Problem focused coping 

Koping yang berfokus pada masalah merupakan individu yang menilai 

stresor yang mereka hadapi dan melakukan sesuatu untuk mengubah stresor atau 

memodifikasi respon individu untuk meringankan efek dari stresor tersebut. 

Bentuk dari problem focused coping (Maryam, 2017).  
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a. Confrontative coping 

Bereaksi untuk mengubah keadaan yang dapat menggambarkan tingkat 

risiko yang harus diambil. Contohnya, seseorang yang melakukan confrontative 

coping akan menyelesaikan masalah dengan melakukan hal-hal yang bertentangan 

dengan aturan yang berlaku walaupun kadang kala mengalami risiko yang cukup 

besar (Maryam, 2017).  

b. Planful problem solving 

Bereaksi dengan melakukan usaha-usaha tertentu yang bertujuan untuk 

mengubah keadaan, diikuti pendekatan analitis dalam menyelesaikan masalah. 

Contohnya, seseorang yang melakukan planful problem solving akan bekerja 

dengan penuh konsentrasi dan perencanaan yang cukup baik serta mau merubah 

gaya hidupnya agar masalah yang dihadapi secara berlahan-lahan dapat 

terselesaikan (Maryam, 2017).  

c. Seeking social support 

Bereaksi dengan mencari dukungan dari pihak luar, baik berupa 

informasi, bantuan nyata, maupun dukungan emosional. Contohnya, seseorang 

yang melakukan seeking social support akan selalu berusaha menyelesaikan 

masalah dengan cara mencari bantuan dari orang lain di luar keluarga seperti 

teman, tetangga, pengambil kebijakan dan profesional, bantuan tersebut bisa 

berbentuk fisik dan non fisik (Maryam, 2017). 

2.3.6 Penggunaan Strategi Koping 

Penggunaan strategi koping merupakan sekelompok usaha kognitif dan 

perilaku yang spesifik untuk menguasai situasi yang berbahaya, mengancam atau 
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menantang ketika respon otomatik dan respon yang biasanya digunakan tidak 

tersedia (Putra, 2017). Keliat pada tahun 1998, mengidentifkasi koping yang biasa 

digunakan individu untuk menangani stres yang dihadapi yaitu kebersamaan 

dengan berbagai rasa dengan berbicara kepada orang lain, konsultasi dengan 

mengambil tindakan tegas hadapi masalah, menentukan ulang dengan fokus pada 

aspek positif dari situasi, mengisar yaitu dengan tetap sibuk mengalihkan 

perhatian pada kegiatan lain, supresi mencoba melupakan dengan menjauhkan 

dari fikiran, melepas yaitu menarik diri, isolasi atau lari dari masalah, proyeksi 

yaitu menyalahkan seseorang atau sesuatu sebagai sumber masalah, impulsif 

dengan cara melakukan sesuatu dengan sembrono atau tidak praktis, mencari 

rasional dengan mencari informasi dan bimbingan, efek yang berlawanan dengan 

cara menertawakan, membuat situasi yang ringan (Siregar, 2018).  

Penerimaan yang pasif yaitu menyerah pada keadaan yang tidak dapat 

dielakkan, menurunkan ketegangan dengan cara mencari pelarian seperti obat dan 

minuman keras (Putra, 2017). Moral masohisme yaitu menyalahkan diri sendiri 

berobat untuk kesalahan yang dilakukan, memenuhi kerjasama dengan cara 

mencari bimbingan melakukan apa yang dianjurkan, memperhatikan dengan cara 

menilai alternatif. Menurut Folkman & Lazarus, 1984, beberapa strategi koping 

lansia yang sering dipergunakan lansia dalam menghapai suatu masalah dapat 

digolongkan menjadi beberapa kelompok koping meliputi koping konfrontasi, 

penggunaan dukungan sosial, merencanakan penyelesaian masalah, kontrol diri, 

pelepasan diri, penerimaan tanggungjawab, pelarian dan penghindaran dan 

penilaian positif (Siregar, 2018). 
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2.3.7 Alat untuk Mengukur Strategi Koping 

Alat ukur untuk mengukur strategi koping salah satunya disusun oleh 

Lazarus dan Folkman (1984) yakni kuesioner The Ways of Coping. Kuesioner The 

Ways of Coping adalah koping seseorang dalam mengatasi tekanan yang dimiliki 

dalam sehari-hari (Lazarus dan Folkman, 1988). Kuisioner yang akan digunakan 

dalam penelitian ini diadaptasi dalam Putra (2017) berdasarkan studi literatur 

yang disesuaikan dengan aturan metode The Ways of Coping Quisionnaire. 

Kuisioner ini terdiri dari 2 bagian yaitu data demografi dan strategi koping. 

Kuesioner data demografi yang meliputi jenis kelamin, umur, pendidikan, status 

hubungan keluarga dengan lanjut usia, pekerjaan dan pendapatan (Putra, 2017). 

Terdiri dari 30 pernyataan dimana beberapa pernyataan mewakili tiap komponen 

strategi koping keluarga dalam merawat lanjut usia dan memiliki dua aspek utama 

yaitu penyelesaian masalah yang berfokus pada strategi koping keseluruhan yang 

terdiri dari masalah (Problem Focused Coping) dan penyelesaian masalah yang 

berpusat pada emosi (Emotional Focused Coping) (Putra, 2017). Menurut 

Setyowati (2018), untuk masing - masing pernyataan pada kuesioner The Ways of 

Coping dapat menggunakan skala ordinal adalah tidak pernah melakukan (skor = 

0), jarang melakukan (skor = 1), cukup sering melakukan (skor = 2), dan sering 

melakukan (skor = 3) (Mardiana, 2019). Hasil ukur yang diharapkan adalah 

jumlah masing-masing dari pernyataan berfokus pada bentuk strategi koping baik, 

sedang, maupun kurang. Penentuan gambaran strategi koping adalah jika 

didapatkan data keseluruhan berjumlah 76% - 100% termasuk dalam kategori 

strategi koping baik, jumlah data 51 % - 75 % termasuk kategori strategi koping 
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sedang, serta termasuk kategori strategi koping kurang apabila mendapat jumlah 

data > 50% (Hilman dan Gita, 2017). 

Tabel 2.1  Klasifikasi The Ways of Coping Quisionnaire (Lazarus and Folkman, 

1984) 

Strategi Koping 

Keluarga 

Per Sub Nomor  

Pernyataan 

Problem Focused 

Coping (PFC) 

Penuh penentangan 

(Confrontative Coping) 

1, 2, 3, 4, 5 

Penuh perencanaan dalam 

memecahkan masalah  

(Planful Problem Solving) 

6, 7, 8, 9, 10 

Mencari bantuan orang lain 

(Seeking Social Support) 

11, 12, 13, 14, 15 

Emotional Focused 

Coping (EFC) 

Menjauhi masalah (Distancing) 16, 17, 18 

Mengendalikan diri  

(Self control) 

19, 20, 21 

Bertanggung jawab  

(Escape avo) 

22, 23, 24 

Melarikan diri – menghindari 

masalah  

(Accepting responsibility) 

25, 26, 27 

Penuh pertimbangan positif 

(Positive appraisal) 

28, 29, 30 
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BAB 3 

KERANGKA KONSEP 

3.1 Kerangka Konseptual Penelitian 

Kerangka konseptual penelitian merupakan abstraksi dari suatu realita 

agar dapat dikomunikasikan dan membentuk suatu teori yang menjelaskan 

keterkaitan antara variabel (baik variabel yang diteliti maupun yang tidak diteliti). 

Kerangka konseptual penelitian akan membantu peneliti dalam menghubungkan 

hasil penemuan dengan teori (Nursalam, 2016). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1  Kerangka Konseptual Penelitian Gambaran Strategi Koping 

Keluarga Dalam Merawat Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur 

Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik Tahun 2022 

 

Keterangan : 

   : Variabel yang diteliti 

   : Variabel yang tidak diteliti

Strategi Koping 

Keluarga dalam 

Merawat Lanjut Usia 

Kurang 

Sedang 

Baik Tingkat 

Pendidikan 

Umur 

Jenis Kelamin 

Hubungan 

Keluarga 

Pekerjaan 

Pendapatan 
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Keluarga  dalam merawat lanjut usia mempunyai  peran penting    karena  

disinilah  individu  dapat  tumbuh dan  berkembang.  Keluarga  merupakan  

sumberpendukung  utama  bagi  lansia  di  masyarakat. Strategi koping keluarga 

dalam merawat lanjut usia sangat berpengaruh pada aspek jenis kelamin, umur,  

tingkat pendidikan, hubungan keluarga, pekerjaan, serta pendapatan anggota 

keluarga yang merawatnya (Setyowati, 2018). Tingginya prevalensi penduduk 

lanjut usia menyebabkan beban pengasuhan (caregiver burden) pada keluarga 

(Widyastuti dan Ayu, 2019). Hal ini karena keberadaan lanjut usia dijumpai 

terjadinya perubahan psikosoisal, pembatasan aktivitas fisik, dan penurunan 

kesehatan mental yang berdampak pada timbulnya berbagai masalah diantaranya 

yaitu masalah fisik yang semakin melemah, masalah kognitif yang berhubungan 

dengan daya ingat menurun (pikun), serta masalah emosional yang berkaitan 

dengan rasa ingin berkumpul dengan keluarga sangat kuat mengakibatkan 

seringnya marah apabila tidak dituruti keinginannya (Kholifah, 2016). Maka dari 

itu, diperlukannya pengetahuan mengenai gambaran strategi koping keluarga 

dalam merawat lanjut usia mulai dari baik, sedang maupun kurang agar dapat 

mengurangi dampak negatif yang diterima keluarga  saat merawat lanjut usia.
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

Pada bab ini akan di bahas tentang 1) Desain Penelitian, 2) Populasi, 

Sampel dan Teknik Sampling, 3) Kerangka Kerja, 4) Identifikasi Variabel, 5) 

Definisi Operasional, 6) Pengumpulan Data dan Analisa Data 

4.1 Desain Penelitian 

Desain penelitian digunakan yaitu penelitian kuantitatif dengan 

pendekatan metode deskriptif. Metode penelitian kuantitatif dapat diartikan 

sebagai metode penelitian yang berlandaskan pada filsafat positivisme, digunakan 

untuk meneliti pada populasi atau sampel tertentu, teknik pengambilan sampel 

pada umumnya dilakukan secara random, pengumpulan data menggunakan 

instrument penelitian, analisis data bersifat kuantitatif/statistic dengan tujuan 

untuk menguji hipotesis yang telah ditetapkan (Sugiyono, 2013). Sedangkan 

metode deskriptif adalah suatu cara yang dilakukan  mengetahui nilai 1 atau 

beberapa variabel tanpa membuat perbandingan dengan variabel lain (Nasir, et al., 

2011). Alat pengumpulan data menggunakan pengisian kuisioner pada tiap 

responden dengan metode The Ways of Coping Quisionnaire. Setelah data 

diperoleh kemudian diolah dan disajikan dalam bentuk presentase strategi koping  

(Hilman dan Gita, 2017). Lokasi penelitian di Kelurahan Lumpur, Kecamatan 

Gresik, Kabupaten Gresik. Data dikumpulkan pada tanggal 6 - 8 Maret 2022. 

4.2 Sampling Desain 

Suatu proses seleksi sampel digunakan dalam penelitian dari populasi 

yang ada serta sampel akan mewakili seluruh populasi (Hidayat, 2010). 
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4.2.1 Populasi Penelitian 

Populasi adalah subjek atau objek yang memenuhi kriteria tertentu yang 

telah ditetapkan peneliti (Nursalam, 2017). Populasi dalam penelitian ini adalah 

sebagian anggota keluarga lanjut usia di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, 

Kabupaten Gresik. 

4.2.2 Sampel Penelitian  

Sampel adalah bagian dari populasi yang memiliki kriteria sebagai subjek 

penelitian melalui sampling (Nursalam, 2017). Sampel yang dipilih dari populasi 

yang ada pada penelitian ini adalah keluarga lansia yang berjenis kelamin laki-laki 

dan perempuan di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten Gresik. 

Berikut rumus menentukan jumlah sampel (Nursalam, 2017).  

4.2.3 Teknik Sampling 

Sampling adalah proses pengambilan porsi dari populasi (Nursalam, 

2017). Pada penelitian ini peneliti menggunakan metode simple random sampling 

yaitu pemilihan sampling dengan acak pada populasi yang ada tanpa menyeleksi 

tiap elemennya (Nasir, et al., 2011). Metode tersebut dilakukan dengan 

menuliskan semua nama yang ada pada populasi di sepotong kertas kecil, lalu 

diaduk dan dibuka secara acak sampai terkumpul sejumlah sampel yang 

diinginkan (Nursalam, 2016). Sampel dalam penelitian ini adalah keluarga lansia 

yang berjenis kelamin laki-laki dan perempuan di Kelurahan Lumpur, Kecamatan 

Gresik, Kabupaten Gresik yang memiliki kriteria sebagai berikut : 
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a. Kriteria Inklusi 

1) Sebagian keluarga lanjut usia yang tercatat dalam struktur kartu keluarga 

di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten Gresik, 

2) Bersedia menjadi responden, 

3) Berada di tempat penelitian saat penelitian berlangsung  

4) Dapat berkomunikasi dengan baik. 

b. Kriteria Eksklusi 

1) Keluarga lanjut usia yang menolak berpartisipasi, 

2) Keluarga lanjut usia yang mengalami gangguan pendengaran dan 

penglihatan, 

3) Keluarga lanjut usia yang tidak berada ditempat saat pelaksanaan 

penelitian, 

4) Keluarga lanjut usia yang tidak kooperatif.  
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4.3 Kerangka Kerja 

Populasi 
Sebagian keluarga dengan lanjut usia Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, 

Kabupaten Gresik 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4.1 Kerangka Kerja Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam Merawat 

Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten 

Gresik Tahun 2022 

 

4.4 Identifikasi Variabel 

Variabel terkait dalam penelitian ini adalah strategi koping keluarga 

dalam merawat lanjut usia di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten 

Gresik.  

Sampel 

Sebagian Keluarga Lanjut usia di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, 

Kabupaten Gresik sebanyak 55 orang.  

Teknik Sampling 

Simple Random Sampling 

Desain Penelitian 

Kuantitatif dengan pendekatan deskriptif 

Pengumpulan Data 

Metode The Ways of Coping Quisionnaire 

Pengolahan dan Analisis Data 

Editing, coding, enteri, tabulasi, serta persentase distribusi frekuensi dan analisa 

secara kuantitatif dan deskriptif 

Penarik Kesimpulan 

Hasil penelitian disimpulkan secara deskriptif gambaran strategi koping keluarga 

dalam merawat lansia memakai strategi koping baik, sedang maupun kurang 
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4.5 Definisi Operasional 

Definisi operasional merupakan pengertian yang diamati atau diteliti 

serta membatasi ruang lingkup. Definisi ini juga bermanfaat untuk mengarahkan 

kepada pengukuran atau pengamatan terhadap variabel-variabel yang 

bersangkutan serta pengembangan instrumen (Notoatmodjo, 2010). 

Tabel 4.1 Definisi Operasional Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam 

Merawat Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik 

Kabupaten Gresik Tahun 2022 

Variabel Definisi 

operasional 

Indikator Alat ukur Skala Skor 

Strategi 

Koping 

Koping yang 

digunakan 

tiap individu 

untuk 

mengatasi 

stresor yang 

dihadapinya. 

(Maryam, 

2017)  

Jenis Strategi 

Koping 

1. Problem 

Focused 

Coping 

2. Emotional 

Focused 

Coping 

(Lazarus and 

Folkman, 1984) 

Metode The 

Ways of 

Coping 

Quisionaire  

Ordinal  Baik: 76% 

- 100% 

Sedang: 

51%-75 % 

Kurang: > 

50% 

(Hilman 

dan Gita, 

2017) 

 

4.6 Pengumpulan Data dan Analisa Data 

Data dikumpulkan dari wawancara, observasi, hasil skrining 

(pemeriksaan kesehatan), serta pendokumentasian. Jenis data yang diperoleh ada 

dua yaitu primer dan sekunder. Data primer adalah data yang diperoleh langsung 

dari responden atau keluarga lanjut usia mengenai data identitas, gambaran 

strategi koping menggunakan metode The Ways of Coping Quisionnaire. 

Sedangkan data sekunder yaitu data jumlah sebagian keluarga lansia di Kelurahan 

Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten Gresik. 
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4.6.1 Pengumpulan Data 

Penyajian data pada penelitian ini di sajikan dalam pengelompokkan 

bentuk tabel distribusi frekuensi, presentase, dan dinarasikan lalu di lakukan 

pembahasan yang selanjutnya didapatkan kesimpulan penelitian (Nasir et.al., 

2012). 

4.6.2 Instrumen Penelitian 

Instrumen penelitian adalah alat-alat yang digunakan untuk pengumpulan 

data (Notoatmodjo, 2012). Instrumen yang digunakan pada penelitian ini dibuat 

dalam bentuk kuesioner. Kuisioner merupakan teknik pengumpulan data yang 

dilakukan dengan cara memberi seperangkat pernyataan atau pertanyaan tertulis 

kepada responden untuk dijawabnya (Sugiyono, 2016). Kuisioner ini diadaptasi 

dalam Putra (2017) berdasarkan studi literatur yang disesuaikan dengan aturan 

metode The Ways of Coping Quisionnaire. Kuisioner ini terdiri dari 2 bagian yaitu 

data demografi dan strategi koping. Kuesioner data demografi yang meliputi jenis 

kelamin, umur, pendidikan, status hubungan dengan lansia, pekerjaan dan 

pendapatan (Putra, 2017). Kuesioner yang akan digunakan peneliti adalah 

kuesioner The Ways of Coping Quisionnaire yang didiadaptasi dari Putra (2017) 

yang berjumlah 30 pernyataan yang dimana beberapa pernyataan mewakili tiap 

komponen strategi koping lansia. Kuesioner yang akan diberikan menggunakan 

skala ordinal dengan penilaian skor  0 “tidak pernah”, skor 1 “kadang-kadang”, 

skor 2 “sering”, dan skor 3 “selalu” (Mardiana, 2019). Hasil ukur yang diharapkan 

adalah jumlah masing-masing dari pernyataan berfokus pada bentuk strategi 

koping baik, sedang, maupun kurang. Penentuan gambaran strategi koping adalah 
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jika didapatkan data keseluruhan berjumlah 76% - 100% termasuk dalam kategori 

strategi koping baik, jumlah data 51 % - 75 % termasuk kategori strategi koping 

sedang, serta termasuk kategori strategi koping kurang apabila mendapat jumlah 

data > 50% (Hilman dan Gita, 2017). 

Tabel 4.2 Klasifikasi The Ways of Coping Quisionnaire 

Strategi Koping 

Keluarga 

Per Sub Nomor  

Pernyataan 

Problem Focused 

Coping (PFC) 

Penuh penentangan 

(Confrontative Coping) 

1, 2, 3, 4, 5 

Penuh perencanaan dalam 

memecahkan masalah  

(Planful Problem Solving) 

6, 7, 8, 9, 10 

Mencari bantuan orang lain 

(Seeking Social Support) 

11, 12, 13, 14, 15 

Emotional Focused 

Coping (EFC) 

Menjauhi masalah (Distancing) 16, 17, 18 

Mengendalikan diri  

(Self control) 

19, 20, 21 

Bertanggung jawab  

(Escape avo) 

22, 23, 24 

Melarikan diri – menghindari 

masalah  

(Accepting responsibility) 

25, 26, 27 

Penuh pertimbangan positif 

(Positive appraisal) 

28, 29, 30 

4.6.3 Pengelolaan Data 

Pengolahan data dilakukan dengan dua cara yaitu cara elektronik 

menggunakan sistem komputerisasi menggunakan excel dan cara manual. Tehnik 

pengolahan data dalam penelitian ini menggunakan perhitungan komputerisasi 



 IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA  

 

40 

 

LAPORAN TUGAS AKHIR     GAMBARAN STRATEGI KOPING...    IFAT TASNIM 

(Setyowati, 2018).  Dalam penelitian ini peneliti menggunakan tehnik pengolahan 

data yang terdiri dari :  

1. Editing  

Pemeriksaan kembali kebenaran data yang diperoleh atau dikumpulkan 

yang dilakukan pada tahap pengumpulan data atau setelah data terkumpul 

(Setyowati, 2018).  

2. Coding  

Pemberian kode pada tiap data yang termasuk dalam kategori yang sama. 

Kode adalah isyarat yang dibuat dalam bentuk angka atau huruf yang 

memberikan petunjuk atau identitas pada suatu informasi atau data yang 

dianalisis (Setyowati, 2018). Pemberian kode dalam penelitian ini adalah : 

1) Jenis Kelamin  

a) Laki-laki : kode 1  

b) Perempuan : kode 2  

2) Umur Responden  

a) Dewasa awal (21-40 tahun) : kode 1  

b) Dewasa madya (40-60 tahun) : kode 2  

3) Pendidikan  

a) Tidak sekolah : kode 1  

b) SD : kode 2  

c) SMP : kode 3  

d) SMA : kode 4  

e) Perguruan tinggi: kode 5  
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4) Status hubungan  

a) Ayah : kode 1  

b) Ibu : kode 2  

5) Pekerjaan 

a) Tidak bekerja : kode 1 

b) Buruh : kode 2 

c) Wiraswasta : kode 3 

d) Pensiunan : kode 4 

e) Lainnya : kode 5  

6) Pendapatan (UMR) 

a) > UMR (Lebih Dari) : kode 1 

b) < UMR (Kurang Dari) : kode 2 

7) Strategi Koping  

a) Kurang : kode 1  

b) Sedang : kode 2  

c) Baik = kode 3 

 

3. Entri  

Kegiatan memasukan data yang telah dikumpulkan ke master table atau 

database computer, kemudian membuat distribusi frekuensi sederhana 

(Setyowati, 2018).   

4. Tabulasi  

Pengorganisasian data agar mudah dianalisa (Setyowati, 2018). 
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5. Prosentase 

Setelah data dikelompokan, kemudian dilakukan perhitungan persentase 

dengan rumus : 

N =
𝑆𝑝

𝑆𝑚
 x 100% 

Keterangan :  

N = Nilai yang didapat dalam bentuk persentase 

Sp = Skor yang didapat oleh responden 

Sm = Skor maksimal. 

Pada pembahasan hasil penelitian dibaca sesuai persentase sesuai kriteria 

menurut Putra (2017) sebagai berikut :  

1) 0%   = Tidak satupun,  

2) <25%   = Sebagian kecil,  

3) 26-49%  = Hampir setengah,  

4) 50%   = Setengahnya,  

5) 51-75%  = Sebagian besar,  

6) 76-99%  = Hampir seluruhnya,  

7) 100%  = Seluruhnya. 

 

4.7 Etika Penelitian 

Penelitian apapun khususnya yang menggunakan manusia sebagai 

subyek tidak boleh bertentangan dengan etika (Nursalam, 2013). Oleh karena itu 

setiap penelitian yang menggunakan subyek harus mendapatkan persetujuan dari 

subyek yang diteliti dan institusi tempat penelitian yang meliputi : 
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1. Informet Consent atau Persetujuan Responden 

Saat pengambilan sampel terlebih dahulu peneliti meminta izin kepada 

setiap obyek yang akan diteliti baik secara lisan maupun melalui lembar 

persetujuan atas kesediaannya dijadikan obyek penelitian. 

2. Anonimity atau Tanpa Nama 

Untuk menjaga kerahasiaan identitas subyek penelitian tidak 

mencantumkan namanya pada lembar pengumpulan data atau kuesioner, cukup 

dengan memberi nomor kode pada lembar tersebut. 

3. Confidentiality atau Kerahasiaan 

Kerahasiaan informasi yang diberikan oleh obyek dijamin oleh peneliti, 

hanya kelompok data tertentu saja yang akan disajikan untuk dilaporkan sehingga 

rahasia tetap terjaga. 

Menurut Seran (2015) kewajiban moral dan pemahaman metodologis 

bagi seorang peneliti dimaksudkan untuk memastikan bahwa seorang peneliti 

menjunjung tinggi rasionalitas publik mengenai apa yang harus dan boleh 

dilakukan dalam penelitian antara lain :  

4.7.1 Prinsip Berbuat Baik dan Tidak Merugikan 

Prinsip berbuat baik (beneficence) yang mewajibkan peneliti secara 

maksimal mengusahakan kebaikan terbesar bagi subjek penelitian dan 

meminimalkan sebisa mungkin akibat yang merugikan subjek penelitian. Prinsip 

ini menyatakan perilaku aktif peneliti mengupayakan kebaikan bagi subjek 

penelitian bukan sebuah sikap yang pasif (Seran, 2015). 
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4.7.2 Prinsip Menghormati Harkat dan Martabat Manusia 

Yakni perlakuan terhadap manusia sebagai individu (unik, identik dengan 

dirinya sendiri, tidak ada rangkapnya) dan pribadi (yang memiliki nilai-nilai 

kultural dalam memahami dan mengarahkan tujuan hidupnya sendiri). Pengakuan 

terhadap otonomi subjek penelitian ini mengharuskan peneliti menghormati hak-

hak privacy dan konfidensialitas subjek terkait latar belakang budaya, status 

ekonomi, usia, gender, orientasi seksual, dll., sehingga menghindari 

kemungkinkan tindakan yang merugikan subjek penelitian (Seran, 2015).  

4.7.3 Prinsip Keadilan (Justice) 

Prinsip keadilan (fairness) yakni perlakuan yang adil dari peneliti 

terhadap semua pihak berdasarkan keterlibatannya dalam penelitian. Beban dan 

manfaat yang diperoleh dari kegiatan penelitian dibagi berdasarkan prinsip 

keadilan dalam arti fairness (Seran, 2015). 

4.7.4 Prinsip Integritas Keilmuan 

Prinsip yang mewajibkan peneliti untuk menjunjung tinggi objektivitas 

dan kebenaran yang megharuskan peneliti untuk selalu bersikap cermat, jujur, 

teliti, dan terbuka dalam proses penelitian sehingga menghindarkannya dari 

bersikap gegabah yang berakibat pelanggaran hak kekayaan intektual dan hukum 

(Seran, 2015). 

4.7.5 Prinsip Kepercayaan dan Tanggung jawab 

Prinsip yang mewajibkan peneliti membangun, mendorong, dan menjaga 

hubungan saling percaya antara peneliti dengan semua pihak yang terlibat (Seran. 

2015). 
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Pada bab ini akan diuraikan tentang hasil penelitian serta pembahasan 

gambaran strategi koping keluarga dalam merawat lanjut usia di Kelurahan 

Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten Gresik. 

5.1 Hasil Penelitian 

5.1.1 Gambaran Lokasi  

Kelurahan Lumpur merupakan salah satu daerah kelurahan yang terletak 

di paling ujung Utara dari Ibu Kota Kecamatan Gresik, Kelurahan Lumpur 

terdapat pada pinggiran pantai termasuk dalam kerangka budaya jawa, di wilayah 

Indonesia. Nama Lumpur tersebut berasal dari tanah laut, yang mengendap di 

pinggir pantai yang becek. Lama-kelamaan tanah itu mengering dan di 

manfaatkan untuk rumah, sehingga banyak rumah berdiri di atasnya, dan 

berdirilah sebuah Kelurahan yang kini dikenal dengan nama Lumpur. Di sebelah 

utara Kelurahan Lumpur adalah Selat Madura, di selatan Kelurahan Lumpur 

berbatasan Kelurahan Karangpoh dan Kelurahan Tlogo pojok, di barat berbatasan 

dengan Kelurahan Tlogo Pojok, sedangkan di sebelah timur berbatasan dengan 

Kelurahan Kroman dan Kelurahan Sukodono. Dengan latar belakang Kelurahan 

Lumpur yang berada pada pingiran pantai, otomatis sebagai besar masyarakat 

Kelurahan Lumpur berkerja sebagai nelayan, meski ada juga sebagai kecil 

masyarakat yang bekerja sebagai pedagang. Fasilitas kesehatan di Kelurahan 

Lumpur ada 1 Balai Pelayanan Kesehatan/Poliklinik beserta 4 buah Apotek / 

Depot Obat.  Fasilitas peribadatan ada1 masjid 4 musola (Profil Lumpur, 2018). 
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Untuk fasilitas pendidikan di Kelurahan Lumpur terdapat pendidikan 

umum dan khusus. Pendidikan umum/formal ada 2 gedung Kelompok Bermain / 

PAUD, ada 1 gedung Taman Kanak-Kanak / TK, ada 1 gedung Sekolah Dasar / 

SD, serta 1 gedung Madrasah Ibtidaiyah / MI. Untuk pendidikan khusus / non 

formal terdapat 1gedung TPQ dan 1 gedung Madrasah Diniyah (Zainul, 2018).  

5.1.2 Karakteristik Responden / Data Umum 

Dari hasil penelitian diperoleh karakteristik responden keluarga 

berdasarkan usia, jenis kelamin, pendidikan, status hubungan dengan lansia, 

pekerjaan dan pendapatan di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten 

Gresik sebagai berikut :  

1) Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Tabel 5.1  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Jenis 

Kelamin di Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik 

Tahun 2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Laki-laki 21 38,2 

Perempuan  34 61,8 

Total 55 100 

Berdasarkan tabel 5.1 menjelaskan bahwa sebagian besar berjenis 

kelamin perempuan, yaitu 34 orang (61,8%).  

2) Karakteristik Responden Berdasarkan Umur 

Tabel 5.2  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Umur di 

Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik Tahun 2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Dewasa awal (21-40) 24 43,6 

Dewasa akhir (41-60) 31 56,4 

Total 55 100 

Pada tabel 5.2 menjelaskan bahwa sebagian besar responden berusia 

dewasa akhir dari usia 41-60 tahun yaitu sebanyak 31 orang (56.4%).  
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3) Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan 

Tabel 5.3  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Pendidikan 

di Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik Tahun 

2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Tidak sekolah 0 0 

SD 12 21,8 

SMP 12 21,8 

SMA 24 43,7 

Perguruan Tinggi 7 12,7 

Total  55 100 

Pada tabel 5.3 menjelaskan bahwa hampir setengahnya memiliki tingkat 

pendidikan SMA yaitu 24 orang (43.7%) dan sebagian kecil responden 

berpendidikan tinggi yaitu 7 orang (12,7%).  

4) Karakteristik Responden Berdasarkan Status Hubungan 

Tabel 5.4  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Status 

Hubungan di Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik 

Tahun 2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Ayah  21 38,2 

Ibu 34 61,8 

Total  55 100 

Pada tabel 5.4 menjelaskan bahwa sebagian besar mempunyai status 

hubungan keluarga dengan lanjut usia anak kandung yaitu ibu 34 orang (61.8%).  

5) Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan 

Tabel 5.5  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Pekerjaan di 

Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik Tahun 2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Tidak bekerja 16 29,1 

Buruh  3 5,5 

Wiraswasta 34 61,8 

Guru  1 1,8 

Pensiunan  1 1,8 

Total  55 100 
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Pada tabel 5.5 menjelaskan bahwa sebagian besar pekerjaan responden 

bekerja sebagai wiraswasta yaitu 34 orang (61.8%) dan sebagian kecil bekerja 

sebagai guru yaitu 1 orang (1,8%) serta pensiunan yaitu 1 orang (1,8%).  

6) Karakteristik Responden Berdasarkan Pendapatan 

Tabel 5.6  Distribusi Frekuensi Karakteristik Keluarga Berdasarkan Pendapatan 

di Keluruhan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik Tahun 

2022 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

<UMR (4.3jt) 20 36,4 

>UMR (4.3jt) 35 63,6 

Total  55 100 

Pada tabel 5.6 menjelaskan bahwa sebagian besar responden 

berpendapatan lebih dari UMR > 4.3 juta yaitu 35 orang (63.6%). 

5.1.3 Data Khusus  

Hasil penelitian strategi koping keluarga dalam merawat lansia di 

Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik diperoleh hasil : 

Tabel 5.7  Distribusi frekuensi strategi koping keluarga dalam merawat lanjut 

usia di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik 

Tahun 2022 
Strategi Koping Frekuensi Persentase (%) 

Baik 7 12,7 

Sedang 48 87,3 

Kurang 0 0 

Total  55 100 

Berdasarkan tabel 5.7 menjelaskan bahwa hampir seluruhnya responden 

menggunakan strategi koping sedang yaitu 48 orang (87,3%) dan tidak satupun 

responden menggunakan strategi koping kurang yaitu 0 orang (0%).  
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5.2 Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian gambaran strategi koping keluarga dalam 

merawat lanjut usia di Kelurahan Lumpur, Kecamatan Gresik, Kabupaten Gresik 

dapat diketahui bahwa hampir seluruhnya responden menerapkan strategi koping 

sedang saat keluarga merawat lanjut usia. Semakin baik strategi koping yang 

digunakan keluarga dalam merawat lanjut usia ditandai bahwa mendukung fungsi 

integrasi, pertumbuhan, belajar sehingga dapat mencapai kesejahteraan keluarga 

dengan minimnya beban pengasuhan yang dirasakan oleh keluarga  yang merawat 

lanjut usia (Given et al., 2012).  

Jenis kelamin dapat menjadi bahan pertimbangan untuk mengetahui 

tingkat stres keluarga, antara pria dan wanita ditemukan perbedaan tingkat stres 

(Nasrani, et.al., 2015). Berdasarkan hasil penelitian Nasrani, et.al. (2015) 

ditemukan bahwa wanita cenderung memiliki tingkat stres yang lebih tinggi 

dibanding dengan pria. Pada penelitian ini sebagian besar berjenis kelamin 

perempuan. 

Tahapan perkembangan usia dewasa dalam keluarga dibagi menjadi tiga, 

antara lain:  usia dewasa awal 21-40 tahun, dewasa akhir 41-59 tahun dan lanjut 

usia yaitu lebih dari 60 tahun (Hurlock, 2011 dalam Arrifin et.al., 2018). Pada 

penelitian ini sebagian besar responden berusia dewasa akhir (41-59 tahun). Pada 

rentang usia ini keluarga dinilai cukup matang, sesuai dengan teori Hurlock 

(1998) dalam Kelen, et.al. (2016) yang berisi bahwa semakin matang usia 

individu maka akan menjadi lebih dewasa dan matang dalam menghadapi 

persoalan, dikarenakan adanya pengalaman yang dialami sebelumnya. 
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Berdasarkan hasil penelitian ini tingkat pendidikan keluarga yang 

merawat lansia hampir setengahnya adalah SMA. Dalam hal ini, sesuai dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Putri, (2013) yang menunjukan hasil penelitianya 

bahwa hampir sebagian berpendidikan menengah keatas. Semakin tingginya 

pendidikan mungkin akan terlihat semakin tinggi pula pendapatan, sehingga 

diharapkan beban ekonomi dalam perawatan lansia dapat teratasi. Semakin 

tingginya tingkat pendidikan juga cenderung akan membuat keluarga yang 

merawat lansia lebih memahami bagaimana cara untuk mengendalikan stres yang 

nantinya akan berpengaruh dalam beban perawatan pada lanjut usia dengan 

gangguan ketergantungan (Given et all.,2012). 

Dalam penelitian ini status hubungan seluruhnya adalah anak kandung 

sebagian besar responden berperan sebagai  ibu. Penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Putri, (2013) yang menunjukan bahwa sebagian 

besar adalah hubungan antara orangtua dan anak. Dalam masyarakat kita nilai 

yang masih berlaku adalah tanggung jawab anak kepada orangtuanya memberikan 

kasih sayang seperti yang diterimanya sewaktu masih kecil dulu. Hal ini yang 

membuat keluarga merasa terbebani antara beban merawat dan tuntutan harus 

bekerja mencari nafkah.  

Pendapatan keluarga pada penelitian ini adalah sebagian besar  

memperoleh pendapatan lebih dari UMR. Rata-rata UMR untuk wilayah Gresik 

yaitu Rp4.372.030,51. Beban keuangan merupakan beban yang paling beresiko 

meningkatkan stress keluarga bidang finansial terutama bagi keluarga yang masuk 

dalam kategori ekonomi menengah ke bawah (Zarit., et al.,2009).  Pendapatan 
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yang sedikit akan menurunkan akses ke pelayanan kesehatan sehingga dapat 

menurunkan akses ke pelayanan kesehatan (Given et al. 2012). Hal ini dapat 

meningkatkan beban keluarga bertambah, keharusan keluarga atau caregiver 

untuk mengeluarkan biaya perawatan dan pengobatan pada pasien serta memenuhi 

kebutuhan lain untuk kelangsungan hidupnya (Given et al., 2012). 



 IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA  
 

 

52 

 

LAPORAN TUGAS AKHIR     GAMBARAN STRATEGI KOPING...    IFAT TASNIM 

BAB 6 

PENUTUP 

6.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan tentang gambaran strategi 

koping keluarga dalam merawat lanjut usia di Kelurahan Lumpur Kecamatan 

Gresik Kabupaten Gresik dapat disimpulkan bahwa hampir seluruhnya responden 

menerapkan strategi koping sedang dan tidak satupun responden yang 

menerapkan strategi koping buruk saat keluarga merawat lanjut usia. Semakin 

baik strategi koping yang digunakan keluarga dalam merawat lanjut usia ditandai 

bahwa mendukung fungsi integrasi, pertumbuhan, belajar sehingga dapat 

mencapai kesejahteraan keluarga dengan minimnya beban pengasuhan yang 

dirasakan oleh keluarga  yang merawat lanjut usia. 

 

6.2 Saran   

1. Ilmu Keperawatan  

Penelitian ini sebagai informasi mengenai strategi koping keluarga dalam 

merawat lanjut usia, sehingga diharapkan perawat keluarga komunitas dapat 

memakai strategi koping pada lanjut usia dengan baik.  

2. Keluarga  

Hasil penelitian ini dapat memberikan masukan pada keluarga supaya 

menerapkan strategi koping baik saat memberikan perawatan pada lanjut usia.  
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Lampiran 1. Jadwal Penyusunan Laporan Tugas Akhir 

JADWAL PENYUSUNAN LAPORAN TUGAS AKHIR 

Tahap Uraian Kegiatan Januari  Februari  Maret  April Mei 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Persiapan Studi 

pendahuluan 

                    

Studi pustaka                     

Konsul dan ACC 

judul ke 

pembimbing 

                    

Menyerahkan 

judul ke Pak Toni 

                    

Proses 

permohonan ijin 

penelitian ke 

vokasi (oleh Pak 

Toni) 

                    

Penyusunan 

Proposal Bab 

1234  

                    

Pengajuan ijin 

penelitian di 

Kelurahan 

Lumpur, Gresik 

dan Bappeda 

                    

Pengajuan etik 

penelitian ke 

RS/Kelurahan 

                    

Proses verifikasi 

oleh Bappeda  

                    

Penyempurnaan 

proposal, konsul 

pembimbing 

                    

Organizing Pengambilan Data                     

Pelaporan  Konsul hasil 

pengumpulan data 

(tabulasi) 

                    

Konsul Bab 5-6                     

Konsul Abstrak                     

Penyusunan KTI 

lengkap  

                    

Pengajuan daftar 

ujian TA 

                    

Ujian                      

Perbaikan TA 

oleh ketua penguji 

                    

Penjilidan dan 

Pelaporan 
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Lampiran 2. Lembar Penjelasan 

LEMBAR PENJELASAN 

 Saya Ifat Tasnim, mahasiswa yang sedang menjalani pendidikan D-III 

Keperawatan di Vokasi Universitas Airlangga, saat ini sedang menjalankan 

penelitian yang berjudul ”Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam Merawat 

Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik”. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi strategi koping keluarga dalam 

merawat lansia di Keluruhan Lumpur Gresik. Adapun manfaatnya yaitu 

memberikan tambahan informasi bagi pelayanan keperawatan khususnya dalam 

pemberian asuhan keperawatan pada usia lanjut. Oleh karena itu, saya 

mengharapkan Bapak/ibu untuk ikut berpartisipasi dalam penelitian ini. Saya 

mengharapkan kerjasama yang baik dan jawaban yang sebenar-benarnya dari 

Bapak/ibu. Informasi yang Bapak/ibu berikan akan digunakan hanya untuk 

kepentingan penelitian ini dan tidak akan disebarluaskan ataupun digunakan untuk 

tujuan yang merugikan Bapak/ibu sebagai responden. Identitas Bapak/ibu akan 

dirahasiakan dan tidak akan dipublikasikan dalam bentuk apapun. Kerahasiaan 

data Bapak/ibu akan dijamin sepenuhnya. Jika selama menjalankan penelitian ini 

terdapat hal yang kurang dipahami atau terdapat keluhan, Bapak/ibu bisa bertanya 

langsung kepada saya. Demikian informasi ini saya sampaikan. Atas perhatian 

dan kesediaan Bapak/ibu untuk menjadi responden dalam penelitian ini, saya 

ucapkan terimakasih. 

Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa setelah mendapatkan penjelasan 

penelitian dan memahami informasi yang diberikan oleh peneliti serta mengetahui 

tujuan dan manfaat penelitian, maka dengan ini saya secara sukarela memutuskan 

untuk bersedia menjadi partisipan dalam penelitian ini. 

 Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan penuh 

kesadaran dan tanpa paksaan dari siapapun. 

Gresik,      2022 

Peneliti, 

Ifat Tasnim 
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Lampiran 3.  Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Nama Peneliti  : Ifat Tasnim 

NIM   : 15191193051 

Judul Penilitian : Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam Merawat  

Lanjut Usia Di Kelurahan Lumpur Kecamatan Gresik 

Kabupaten Gresik 

Saya adalah mahasiswa Program Studi D-III Keperawatan Fakultas Vokasi 

Universitas Airlangga. Saat ini saya sedang melakukan penelitian tentang 

“Gambaran Strategi Koping Keluarga Dalam Merawat Lanjut Usia Di Kelurahan 

Lumpur Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik”. Penelitian ini merupakan salah 

satu kegiatan dalam menyelesaikan tugas akhir di Program Studi D-III 

Keperawatan, Fakultas Vokasi Universitas Airlangga. 

Untuk keperluan tersebut, saya mohon kesediaan Bapak/Ibu untuk menjadi 

responden dalam penelitian ini. Saya juga mengharapkan tanggapan dan jawaban 

yang diberikan sesuai dengan keluhan yang Bapak/Ibu rasakan tanpa dipengaruhi 

oleh orang lain. Saya juga menjamin kerahasiaan jawaban dan identintas 

Bapak/Ibu atas informasi yang Bapak/Ibu berikan. Partisipasi Bapak/Ibu dalam 

penelitian ini bersifat suka rela, Bapak/Ibu bebas untuk ikut atau tidak untuk 

menjadi peserta dalam penelitian ini tanpa ada sanksi apapun. 

Jika Bapak/Ibu bersedia, silahkan menandatangani formulir ini. 

Terimakasih atas partisipasi Bapak/Ibu dalam penelitian ini. 

Nama (Inisial)  :  

No. Responden :  

Gresik,     2022 

Yang menyatakan, 

 

(         ) 
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Lampiran 4. Kuesioner Data Demografi 

Instrumen Penelitian 

Kode :  

Tgl/waktu : 

Kuesioner Data Demografi 

Petunjuk pengisian : Bapak/Ibu akan ditanyakan informasi tentang data pribadi 

Jawablah sesuai gambaran situasi/keadaan Bapak/Ibu sebernarnya (Putra, 2017). 

 

1. Jenis Kelamin :    1. Laki-laki 

2. Perempuan 

 

2. Umur :     1. 21-40 tahun (Dewasa Awal) 

2. 41-60 tahun (Dewasa Akhir) 

 

3. Pendidikan :     1. Tidak Sekolah 

2. SD 

3. SMP 

4. SMA 

5. Perguruan Tinggi 

 

4. Status Hubungan :    1. Ayah 

2. Ibu 

 

5. Pekerjaan :    1. Tidak Bekerja 

2. Buruh 

3. Wiraswata 

4. Pensiunan 

5. Lainnya 

 

6. Pendapatan :     1. < UMR (Kurang Dari) 

2. > UMR (Lebih Dari) 
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Lampiran 5. Kuesioner Strategi Koping 

Kuesioner Strategi Koping 

Kuesioner ini berisi tentang hal-hal yang Bapak/Ibu lakukan selama merawat 

keluarga lansia (Putra, 2017). 

Petunjuk pengisian : Berikut ini adalah pernyataan-pernyataan tentang strategi 

koping yang umum digunakan Keluarga. Jawablah dengan memberi tanda sesuai 

dengan kondisi dari situasi yang Bapak/Ibu alami. 

Keterangan :  

Tidak pernah = skor 0  
Kadang-kadang = skor 1  
Sering = skor 2 
Selalu = skor 3 

No. Pernyataan  Tidak 

Pernah 

Kadang-

kadang 

Sering Selalu 

0 1 2 3 

1. Saya melakukan hal yang saya pikir 

tidak akan membuahkan hasil, 

setidaknya saya pernah melakukan 

sesuatu 

    

2. Saya melampiaskan kemarahan 

saya kepada orang-orang yang 

menimbulkan masalah 

    

3. Saya membiarkan perasaan saya 

mengalir dengan sendirinya 

    

4. Saya berani mengambil resiko 

dalam mengatasi masalah 

    

5. Saya berpegangteguh dan berjuang 

untuk apa yang saya inginkan 

    

6. Saya hanya berkonsentrasi pada hal 

yang harus saya lakukan 

selanjutnya langkah kedepan 

    

7. Saya membuat rencana tindakan 

dan mematuhinya 

    

8. Saya merubah sesuatu agar 

permasalahan dapat berakhir 

dengan baik 

    

9. Saya tahu apa yang harus saya 

lakukan, sehingga saya 

melipatgandakan usaha saya untuk 

menyelesaikan masalah 
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10. Saya mendapati berbagai solusi dalam 

mengatasi masalah 

    

11. Saya berbicara dengan orang lain untuk 

lebih memahami masalah lansia dengan 

ketergantungan  

    

12. Saya menerima simpati dan pengertian 

dari orang lain 

    

13. Saya mendapatkan bantuan tenaga 

professional untuk membantu saya untuk 

menangani lansia dengan ketergantungan 

    

14. Saya berbicara kepada seseorang yang 

dapat melakukan hal Konkrit terhadap 

suatu masalah 

    

15. Saya bercerita kepada orang lain tentang 

apa yang saya rasakan 

    

16. Saya percaya akan takdir, kadang saya 

merasa bernasib sial 

    

17. Saya tidur lebih lama dari biasanya     

18. Saya berusaha untuk melupakan 

semuanya 

    

19. Saya berusaha untuk tidak mengakhiri 

hubungan dengan orang lain, tapi saya 

cenderung membiarkannya 

    

20. Saya berusaha untuk menyembunyikan 

apa yang saya rasakan 

    

21. Saya berusaha untuk bertindak secara 

tidak tergesa-gesa atau mengikuti firasat 

    

22. Saya mengkritisi atau menggurui diri 

saya sendiri 

    

23. Saya meminta maaf atau melakukan 

sesuatu untuk memperbaiki hal yang 

telah terjadi 

    

24. Saya menyadari bahwa saya sendiri yang 

telah membuat masalah 

    

25. Saya mengharapkan sebuah keajaiban     

26. Saya berusaha untuk membuat diri saya 

merasa lebih baik dengan makan, 

minum, merokok, menggunakan obat-

obatan dan lain-lain 
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27. Pada umumnya saya menghindari orang-

orang 

    

28. Saya terinspirasi untuk melakukan hal 

yang kreatif terhadap suatu masalah 

    

29. Sebagai seorang manusia, saya berubah 

atau berkembang 

    

30. Saya dapat melakukan suatu hal lebih 

baik jika memiliki pengalaman 

    

 

Keterangan (Putra, 2017) : 

Strategi Koping Keluarga Per Sub Nomor  

Pernyataan 

Problem Focused Coping 

(PFC) 

Penuh penentangan 

(Confrontative Coping) 

1, 2, 3, 4, 5 

Penuh perencanaan dalam 

memecahkan masalah  

(Planful Problem Solving) 

6, 7, 8, 9, 10 

Mencari bantuan orang lain 

(Seeking Social Support) 

11, 12, 13, 14, 15 

Emotional Focused Coping 

(EFC) 

Menjauhi masalah (Distancing) 16, 17, 18 

Mengendalikan diri  

(Self control) 

19, 20, 21 

Bertanggung jawab  

(Escape avo) 

22, 23, 24 

Melarikan diri – menghindari 

masalah  

(Accepting responsibility) 

25, 26, 27 

Penuh pertimbangan positif 

(Positive appraisal) 

28, 29, 30 
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Lampiran 6. Surat Pengantar Fakultas 
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Lampiran 7. Surat Izin Penelitian BAPPEDA 
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Lampiran 8. Surat Izin Penelitian Desa 
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Lampiran 9. Etik Penelitian 
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6
9
 

Lampiran 10. Hasil Analisa Tabulasi 

GAMBARAN STRATEGI KOPING KELUARGA DALAM MERAWAT LANJUT USIA 

DI KELURAHAN LUMPUR KECAMATAN GRESIK KABUPATEN GRESIK 

 

NO.  NAMA 
JENIS 

KELAMIN 
UMUR PENDIDIKAN 

STATUS 

HUBUNGAN 

PEKERJAAN PENDAPATAN STRATEGI 

KOPING 

1 Ny. S 2 2 2 2 1 1 2 

2 Tn. B 1 2 2 1 3 2 2 

3 Ny. S 2 1 3 2 3 2 2 

4 Tn. S 1 1 3 1 3 2 2 

5 Ny. F 2 1 5 2 3 2 3 

6 Ny. L 2 2 4 2 1 2 2 

7 Ny. T 2 2 2 2 1 1 2 

8 Ny. F 2 1 4 2 3 2 2 

9 Ny. C 2 2 4 2 1 1 2 

10 Ny. N 2 1 5 2 3 2 3 

11 Ny. S 2 2 2 2 3 1 2 

12 Ny. S 2 2 2 2 1 1 2 

13 Ny. A 2 1 4 2 3 2 2 

14 Ny. S 2 2 2 2 3 1 2 

15 Tn. S 1 1 4 1 3 2 2 

16 Ny. S 2 1 4 2 3 2 2 

17 Ny. I 2 1 4 2 3 2 2 

18 Tn. Z 1 2 4 1 3 2 2 



 IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA  
 

 

LAPORAN TUGAS AKHIR     GAMBARAN STRATEGI KOPING...    IFAT TASNIM  

7
0
 

19 Ny. S 2 2 2 2 1 1 2 

20 Ny. S 2 2 5 2 3 2 3 

21 Ny. N 2 2 3 2 1 1 2 

22 Tn. R 1 1 4 1 2 1 2 

23 Tn. M 1 2 2 1 1 1 2 

24 Ny. L 2 2 4 2 3 2 2 

25 Tn. R 1 1 4 1 3 2 2 

26 Ny. U 2 2 4 2 1 1 2 

27 Tn. S 1 2 2 1 2 1 2 

28 Tn. U 1 1 4 1 3 2 2 

29 Tn. L 1 1 4 1 3 2 2 

30 Tn. R 1 2 3 1 2 1 2 

31 Tn. H 1 2 2 1 3 2 2 

32 Tn. R  1 1 4 1 3 2 2 

33 Ny. N 2 1 5 2 3 2 3 

34 Ny. S 2 2 3 2 3 2 2 

35 Tn. A 1 1 5 1 3 2 3 

36 Ny. S 2 2 2 2 1 1 2 

37 Tn. R 1 1 4 1 3 2 2 

38 Ny. N 2 1 3 2 3 2 2 

39 Ny. S 2 2 3 2 3 2 2 

40 Tn. F 1 1 3 1 3 2 2 

41 Ny. A 2 2 3 2 1 1 2 

42 Tn. F 1 1 3 1 3 2 2 

43 Tn. A 1 2 4 1 3 2 2 
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44 Ny. M 2 1 4 2 3 2 2 

45 Tn. A 1 1 4 1 3 2 2 

46 Ny. S 2 2 2 2 3 1 2 

47 Ny. M 2 2 5 2 4 2 3 

48 Ny. Y 2 1 4 2 1 2 2 

49 Ny. N 2 2 4 2 1 1 2 

50 Tn. R 1 2 4 1 3 2 2 

51 Ny. C 2 2 3 2 1 1 2 

52 Ny. N 2 2 5 2 5 2 3 

53 Ny. M 2 2 4 2 1 1 2 

54 Tn. A 1 1 4 1 3 2 2 

55 Ny. B 2 2 3 2 1 1 2 
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Lampiran 11. Hasil Uji Statistik dengan SPSS 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Jenis Kelamin 55 1 2 1.62 .490 

Umur 55 1 2 1.56 .501 

Pendidikan 55 2 5 3.47 .979 

Hubungan 55 1 2 1.62 .490 

Pekerjaan 55 1 5 2.42 .994 

Pendapatan 55 1 2 1.64 .485 

Strategi Koping 55 2 3 2.13 .336 

Valid N (listwise) 55     

 

Statistics 

  

Nama 

Jenis 

Kelamin Umur Pendidikan Hubungan Pekerjaan Pendapatan 

Strateg 

Koping 

N Valid 55 55 55 55 55 55 55 55 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 0 

 

Nama 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ny. A 2 3.6 3.6 3.6 

Ny. B 1 1.8 1.8 5.5 

Ny. C 2 3.6 3.6 9.1 

Ny. F 2 3.6 3.6 12.7 

Ny. I 1 1.8 1.8 14.5 

Ny. L 2 3.6 3.6 18.2 

Ny. M 3 5.5 5.5 23.6 

Ny. N 6 10.9 10.9 34.5 

Ny. S 12 21.8 21.8 56.4 

Ny. T 1 1.8 1.8 58.2 

Ny. U 1 1.8 1.8 60.0 
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Ny. Y 1 1.8 1.8 61.8 

Tn. A 4 7.3 7.3 69.1 

Tn. B 1 1.8 1.8 70.9 

Tn. F 2 3.6 3.6 74.5 

Tn. H 1 1.8 1.8 76.4 

Tn. L 1 1.8 1.8 78.2 

Tn. M 1 1.8 1.8 80.0 

Tn. R 6 10.9 10.9 90.9 

Tn. S 3 5.5 5.5 96.4 

Tn. U 1 1.8 1.8 98.2 

Tn. Z 1 1.8 1.8 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin 

  Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Laki-laki 21 38.2 38.2 38.2 

Perempuan 34 61.8 61.8 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Umur 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Dewasa Awal (21-40) 24 43.6 43.6 43.6 

Dewasa Akhir (41-60) 31 56.4 56.4 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Pendidikan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 12 21.8 21.8 21.8 

SMP 12 21.8 21.8 43.6 

SMA 24 43.6 43.6 87.3 
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 Perguruan Tinggi 7 12.7 12.7 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Status Hubungan dalam Keluarga 

  Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Ayah 21 38.2 38.2 38.2 

Ibu 34 61.8 61.8 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 16 29.1 29.1 29.1 

Buruh 3 5.5 5.5 34.5 

Wiraswasta 34 61.8 61.8 96.4 

Guru 1 1.8 1.8 98.2 

Pensiunan 1 1.8 1.8 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Pendapatan 

  Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid <UMR 20 36.4 36.4 36.4 

>UMR 35 63.6 63.6 100.0 

Total 55 100.0 100.0  

 

Strategi Koping 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Strategi Koping Sedang 48 87.3 87.3 87.3 

Strategi Koping Baik 7 12.7 12.7 100.0 

Total 55 100.0 100.0  
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Lampiran 12. Konsultasi Tugas Akhir 
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Lampiran 13. Lembar Persetujuan Ujian Tugas Akhir 
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Lampiran 14. Catatan Perbaikan Tugas Akhir 
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