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RINGKASAN

Tuli merupakan sebutan secara sosiokultural untuk sekelompok orang yang
memiliki budaya Tuli dan memiliki bahasa isyarat. Dalam penyebutannya, mereka
sering disalahartikan dengan diagnosa medis tuna rungu yang memiliki arti rusak
pendengaran. Sekitar lebih dari 2 juta penduduk Indonesia adalah orang Tuli (ILO,
2013) dan mereka kesulitan untuk mendapatkan akses menuju kemandirian di
Indonesia karena belum inklusifnya pelayanan umum terutama kesehatan di
Indonesia. Salah satu contohnya adalah dengan tidak adanya JBI di setiap rumah
sakit ataupun dari tenaga kesehatan yang kurang mendapatkan edukasi/paparan
mengenai etika berkomunikasi dengan Tuli dan pelajaran bahasa isyarat. Oleh
karena itu diperlukan pemahaman yang baik mengenai komunikasi antara dokter
dengan pasien Tuli untuk memberikan hak Tuli tersebut.

Penelitian ini bertujuan untuk melihat perbandingan pengetahuan budaya
Tuli dari mahasiswa prodi kedokteran dan profesi dokter di FK Unair pada tahun
ajaran 2021-2022 yang menjalani mata kuliah etika komunikasi secara daring dan
juga luring. Penelitian ini merupakan penelitian analitik deskriptif yang
menggunakan metode kuesioner untuk pengambilan data primer. Kuesioner terdiri
atas 43 pertanyaan yang memiliki skor. 22 pertanyaan merupakan pernyataan
dengan pilihan salah benar, 6 pertanyaan pilihan ganda mengenai pengetahuan
terkait Komunikasi dengan pasien Tuli, dan 15 pilihan ganda mengenai bahasa
isyarat abjad, umum, dan kesehatan. Subjek adalah angkatan 2017-2021 FK Unair
yang aktif menjalani perkuliahan dan akan diminta mengisi kuesioner tersebut
untuk kemudian diolah datanya dan dilihat rata-ratanya dari setiap variabel,
dilakukan uji normalitas dan uji komparasinya menggunakan SPSS.

Dari 220 sampel yang telah diolah datanya, ditemukan bahwa perbedaan
nilai rata-rata pada subjek yang mendapat mata kuliah etika komunikasi secara
daring dan luring adalah senilai p>0.05, yang artinya perbedaannya tidak signifikan.

Diharapkan kedepannya penelitian ini dapat dilanjutkan dengan kesiapan
yang lebih baik dari sekarang dan dengan variabel yang lebih luas ataupun dapat
dikembangkan menjadi peningkatan pengetahuan. Diharapkan juga penelitian ini
dapat menjadi referensi bagi fakultas dan/atau universitas untuk membenahi atau
menambah pembelajaran etika komunikasi dokter-pasien pada mahasiswanya dan
kedepannya dapat mencetak dokter yang lebih ramah bagi pasien Tuli.
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ABSTRAK

Pengetahuan mengenai Budaya Tuli sangat diperlukan untuk menunjang
tenaga medis kedepannya saat berhadapan dengan pasien Tuli. Namun sampai saat
ini di Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga belum memiliki data mengenai
persebaran tingkat pengetahuan tersebut. Banyak hal seperti umur, jenis kelamin,
paparan terhadap budaya Tuli dan hal lainnya dapat berpengaruh pada pengetahuan
mengenai Budaya Tuli (etika komunikasi). Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis perbandingan dan distribusi tingkat pengetahuan antara mahasiswa
kedokteran yang mempelajari etik komunikasi secara luring dan daring. Penelitian
ini merupakan penelitian deskriptif analitik yang menggunakan kuesioner untuk
mengumpulkan data dari populasi dengan menggunakan simple random sampling.
Sejumlah 43 pertanyaan memiliki poin dan 21 pertanyaan terkait demografi dan
faktor eksternal ditanyakan kepada populasi. Variabel yang diteliti adalah
kelompok mahasiswa yang mendapatkan mata kuliah etika komunikasi secara
daring dan kelompok mahasiswa yang mendapat mata kuliah etika komunikasi
secara luring. Hasil kemudian akan dibandingkan antara mereka yang menerima
mata kuliah selama periode online dan periode offline. Hasil: nilai p untuk uji
Mann-Whitney berada di atas 0,05 (p>0,05). Dapat disimpulkan bahwa tidak ada
perbedaan yang signifikan mengenai pengetahuan budaya Tuli antara mahasiswa
kelompok daring dan luring. Temuan lain yang dianalisis dari penelitian ini
termasuk tingginya antusiasme subjek dalam keinginan mengikuti kelas bahasa
isyarat (69.5%) dan tingginya kesadaran mengenai adanya budaya Tuli (73.2%).
Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk melihat faktor mana yang memiliki

perbedaan yang signifikan.

Kata Kunci: Mahasiswa Kedokteran, Budaya Tuli, Etika Komunikasi,

Pendidikan Berkualitas, Kesehatan yang baik dan Kesejahteraan
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ABSTRACT

Deaf Culture knowledge in medical students is essential to support future
medical workers when dealing with Deaf patients. However, until now the medical
faculty of Universitas Airlangga doesn’t have any data regarding the distribution of
this level of knowledge. Many things such as age, sex, exposure to Deaf culture and
other things can influence knowledge about Deaf Culture (communication ethics).
This study aims to analyze the comparison and distribution of knowledge between
medical students who study communication ethics offline and online. This research
is a descriptive analytic research that uses a questionnaire to collect data from the
population using simple random sampling. A total of 43 scored questions and 21
demography and external factors related questions are given to the population. The
variables are medical students who received online communication ethic class and
the students who received offline communication ethic class. Results will then be
compared between those who received courses during the online and offline
periods. Result: the p value for the Mann-Whitney test is above 0.05 (p>0.05)
meaning there is no significant difference regarding knowledge of Deaf culture
between online and offline group students. Other descriptive analyses found in this
research consist of high numbers of enthusiasm in learning sign language (69.5%)
and high level of awareness regarding Deaf culture (73.2%). More research is

needed to identify which factors have significantly different comparisons.

Keywords: Medical Students, Deaf Culture, Communication Ethic, Quality
Education, Good Health and Well Being
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DAFTAR GAMBAR

Halaman

Gambar 3.1 Kerangka konseptual penelitian 13

Gambar 4.1 Kerangka operasional penelitian 19
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DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1 Penjelasan Mengenai Penelitian (Information For Consent)
Lampiran 2 Lembar Persetujuan Setelah Penjelasan Mengikuti Penelitian
(Informed Consent)

Lampiran 3 Lembar layak Etik Penelitian KEPK FK Unair

Lampiran 4 Hasil Uji Statistik

Lampiran 5 Kuesioner Penelitian

Xvii



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

AKTU Sidoarjo
AKTU Malang

Bisindo
CDSS
CIMSA
FK Unair
Formation
Gerkatin
HoH

ILO
JBI

KIE
Kodeki
LRBI

Parakerja

PLJ
Pusbisindo
Pusdatin
SIBI
SIGNAL
Silang.id

SIMPD
SKDI

DAFTAR SINGKATAN

: Aksi Tuli Sidoarjo, komunitas Tuli di Sidoarjo
: Akar Tuli Malang, Komunitas Tuli di Malang
: Bahasa Isyarat Indonesia, Dibuat oleh orang Tuli
: California Department of Social Services
: Center for Indonesian Medical Students' Activities
: Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga
: Fight Against Discrimination
: Gerakan Untuk Kesejahteraan Tuli Indonesia
: Hard of Hearing, orang dengan gangguan pendengaran
ringan dan sedang (bukan gangguan pendengaran total)
: International Labor Organization
: Juru Bahasa Isyarat, orang yang menginterpretasikan
bahasa Indonesia ke bahasa Isyarat dan sebaliknya
: Komunikasi Informasi dan Edukasi
: Kode Etik Kedokteran Indonesia
: Laboratorium Riset Bahasa Isyarat
: Platform Pendidikan untuk penyandang Disabilitas & non
Disabilitas agar memiliki kesetaraan dalam aspek
Pendidikan, Aksesibilitas dan Pekerjaan.
: Pusal Layanan Juru Bahasa Isyarat
: Pusat Bahasa Isyarat Indonesia
: Pusat Data dan Informasi
: Sistem Isyarat Bahasa Indonesia, Dibuat oleh orang dengar
: Surpassing Barrier with Sign Language
Silang. (PT Inovasi Digital Inklusi) adalah sebuah
perusahaan teknologi yang bergerak di bidang inovasi digital
untuk membangun ekosistem inklusif bagi teman Tuli dan
teman dengar (sapaan bagi orang yang mendengar).
: Sistem Informasi Penyandang Disabilitas

: Standar Kompetensi Dokter Indonesia
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SLB

THT-KL

TIBA Surabaya
Tuli (kapital T)

Usher Syndrome

Uu
WHO

: Sekolah Luar Biasa

: Telinga Hidung Tenggorokan Bedah Kepala Leher

: Tim Bisindo dan Aksesibilitas Surabaya

: Tuli dengan huruf kapital (T) menurut komunitas Tuli
sendiri dipandang lebih sopan dan mereka lebih nyaman
dipanggil dengan sapaan Tuli dibandingkan dengan
tunarungu. Tuli dengan Huruf kapital (T) sekaligus sapaan
dan menunjukkan identitas orang Tuli sebagai sebuah
kelompok masyarakat yang mempunyai identitas, memiliki
bahasa, dan budayanya tersendiri.

: kelainan yang disebabkan oleh keturunan. Penderitanya
memiliki masalah pendengaran, penglihatan, dan/atau
keseimbangan

: Undang-Undang

: World Health Organization
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