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A. Latar Belakang Masalah

Dalam menjalankan kehidupan sehari-hari setiap individu akan mengalami
berbagai macam permasalahan yang dihadapinya. Hidup akan terasa sungguh bilamana
semua kebutuhan baik fisiclogis maupun psikologis dengan segera dan secara otomatis
dapat dipuaskan. Namun tidak demilian kenyataannya, dalam menjalankan hidup,
manusia banyak dijumpai rintangan-rintangan, baik yang berasal dari lingkungannya
maupun dalam diri manusia itu sendirt. Hambatan-hambatan tersebut sering membawa
seseora;ng dalam situasi vang tidak menyenangkan (stregs). Istilah stress secara umum
digunakan untuk tuntutan peixjesuaian pada organisme dan respon organisme terhadap
tuntutan tersebut.

Hambatan yang bersifat personal mavpun yang datang dari linglungannya adalah

1

suatu kondisi yang dapat menimbulkan ketegangan emosional, Kejadian tersebut dapet
menyebabkan individu memberikan makna afan arti tsrtﬂmu terhadap kejadian-kejadian
tersebut dan menjadikannya sebagai sumber ketegangan tertentu. Banyak peristiwe-
peristiwa yang tidak menyenanghkan, menyebabkan stress emosional sehingga ' irnya
menimbulkan berbagai keluhan atau keleinahan yang dinyatakan secara badaniah.
Penelitian yang dilakuken oleh I , Masuda, Wolf (1988) salah satu
pemunculan keluhan penyakit adalah terjadinya kegiatan-kegiatan yang menekan
kehidupan atau kehidupan yang penuh dengan stress. Individu berada dalam situasi

.

terancam (stress) karena adanys unsw-unsur yang membahayalan, instensites situasi

UNIVERSITAS MEDAN AREA



i’eneiitian dari Chanbers dan Reiser yang menentukan adanya “ fakior
percepaﬁm “ Jatuh sakitnya individu yang mengalami kehilangan seseorang yang dekai
atau signifilcan bagi dirinya. Tampak adanya svatu pengertian mengenai makna atau arti
dari kejadian tersebut. Perubahan dalam kehidupan yang memungkinkan muncuinya
keadaan sakit atau yang dapat membangkitkan ketegangan emosional yang terbangkitkan
tergantung pada sumber-sumber ketegangan ( perubahan dalam kehidupan ) dan juga
tergantung pada individe yaig bersangkutan yang pada dasamya sudah memiliki
kepribadian yang rawan dibidang teretentu, sehingga apabila dihadapkan pada suatu
sumber ketegangan akan lebih mudah timbul tegang terhadap ketegangan emosional
tersebut individu harus mengadakan penyesuaian diri, yaitu upaya penanggulangan
supaya ketegangan tersebut tidak berkelanjutan atau dapat diredakan.

Penelitian yang dilakukan oleh Holmes, Masuda, Wolf (1988) salah satu
pemunculan keluban penyakit adalah terjadinya kegiatan-kegiatan vang menekan
kehidupan atan kehidupan yang penuh dengan stress. Individu berada dalam situasi
terancam (stress) karena adanya unsur-unsur yang membahayakan, instensitas situasi
emosional akan meningkat seandainya penghayatan terhadap bahaya yang mengancam
dan keadaan ini ditandai oleh adanya ketegangan dan kecemasan, juga meneingkatkan
kegiatan susunan syaraf ofonom atau terlihatnya proses-proses somatik sebagai aksi
persiapan darurat terhadap keadaan tertekan, yaitu corak atau pola-pola penanggulangan
yang berbeda-beda terhadap kejadian vang menimbulkan stress.

Anggapan sementara yang bisa dijadikan desar bagi penelitian selanjutnya, adalzh
bahwa gangguan itu lebih banyak terjadi pada mereka yang mengalami pengalaman-

pengalaman yang mengandung hal-hal menegangkan atau membingungkan terhadan hal-
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hal yang menegangkan atan membingungkan tersebat harus mengadakan penyesuaian
dirt. Apabila individu berhasil mengadakan penyesuaion dirt dengan keiegangan dari
sumber kelegangan, maka ketegangan tidak akan menimbulkan penyakit sedangkan
apabila ia gagal maka ketegangan akan mengakibatkan munculnya gangguan-gangguan
itu sendiri, merupakan penyesuaian individu yang gagal terhadap kondisi emosional.
Meskipun demikian ketegangan emosional sebagai hasi' persepsi dan penilaian individu
terhadap situast yang mengancam erupakan pencefus vang menimbulkan fisiologis,
Coleman (1978).

Graham (Coleman, 1976) menemukan antara sikap individu terhadap situasi stress
dengan reaksi untuk mengatasinya. Lazarus menyebutkan pola penanggulangan atau
penanganan ancaman dan stress emosional tersebut dengan istilah coping stress. Pola dan
kemampuan coping stress sifatnya sangat imdividual, arfinya antara individu yang satu
dengan yang lainnya mempunyat pola dan kemampuan yang berbeda.

Menurut Lazarus pola coping yang dilakukan setiap individu bisa dikatagorikan
dalamdua bentuk yaitu : direct action ( mengubah sumber stress vang ada dilingkungan ).
Tindakan ini sebagai usaha perilaku yang dikerjakan individu untuk menghadapi besarnya
ancaman atau tantangan dengan cara mengubah relasi yang menimbulkan masalah dengan
lingkungannya, relasi yang diubah it pada dasarnya berhubungan dengan kesiapan diri
untuk pemilihan oleh pribadi vang bersangkutan. Mengenai cara mana yang dipilih
dalam menghadapi atau menyesuatkan diri dengan lingkungan yang ada pada saat itu
menimbulkan kesulitan bag dirinya, dengan cara mengerahkan usaha yang lebih besar

untuk menghadap1 atau mencari jalan lain dalam menghadapinya. Sehingga masalah
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yang sedang dihadapi ada penyelesaionnya dan tidak menimbulkan tekanan atau stress
vang berkepanjangan.

Palliation (tindakan tidak langsung), tindakan yang diarahken untuk mersdakan, menutupi
atan mentolelir kondisi lingkungan yang menyebabkan stress. Pola coping palliation ini
meskipun dalam kadar tertentu bisa membuat individu adjusted, tetapi merupakan cara-
cara yang menipu diri sendiri dalam menangani stress. Astinya ketegangan emosional
vang terjadi terpendam dan tidak temelésaikml secara wajar. Jika hal ini berlangsung
terus menerus maka ketegangan emosioanal menjadi berlarut-larut.

Pada individu yang kecenderungan neurotiknya tinggi, secara emosi tidak stabil
maka reaksinya akan cenderung neurotik dan coping stress yang dilakukan lurar g
adekuat, ketika berada dalam situasi yang mengancam. Sehingga ketegangan menjadi
berlarut-lant, dan apabila hal ini terus berlangsung maka keadaan seperti inilah individu
akan merasakan gangguan serangan psikomatil:,

Menurut Selye, pada saat individu mendapat stress maka tubuhnya akan
memberikan tanda bahaya berupa perubzhan metabolisme didalam tubuh dengan cara
mengeluarkan toxic kedalam jaringan. Jika stress berlangsung terus maka tubuh akan
memberikan perlawanan dan psikis mulai melakukan difence mechanism, Pada tahap ini
memungkinkan muncul simpton-simptom gangguan psikosomatis bersama dengan itu,
aktivitas sympatié andrenomedullary dan pitutary andrenocurtical sistim meningkat. Hal

ini menyebabkan meningkatnya selresi epinephine (andrenaline), norepe ephrine

(norandrenalin). Dan  cortico-steroid yang akhirnya mempengaruhi perubshan faal;

seperti : napas fersengal-sengal, detak jantung meningkat , konduktivitas listrik di kulit
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meningkat, terjadi penyempitan pembuluh darah dikulit, pelebaran pembuluh darah di
otot, meningkatnya tekanan darah ds‘_:n"ﬁxaii lalnnya.

Menurut beberapa literatur, pada penderita keluhan psikosomatik, migren
merupakan gangguan yang paling banyak diderita manusia ( Jan Passcheir, Sudarto
Kusumo, 1983).Di Indonesia penderita psikosomatik cukup banyak juga, tetapi sebagian
besar dari mereka tidak meminta pertolongan atau berkonsultasi ke dokter tentang

. gangguan penyakitnya. Biasanya mereka mengobati sendiri dengan meminum obat-
obatan yang beredar dipasaran. Jika seseorang berkonsultasi ke doktfer dengan keluhan
sakit kepala, sesak napas, gatal-gatal kemungkinan dokter mengatakan bahwa hal itu
akibat dari beberapa faktor, misalnya karena hipertensi, sakit gigi, maag yang kronis atau
karena alergi lainaya dan mungkin juga karena fakior psikis (dr, Sudarto Kusumoputro,

1986).

Dalam mengatasi suatu penyakit kita tidsk hanya dapat meninjan dari segi
medisnya saja. Penyebab dan efek psikologisnya perlu juga dipeerhatikan. Karena selain
memiliki badan, manusia juga memiliki uosur lain yaitu jiwa. Keduanya saling
mempengaruhi dan mempunyai efek timbal balik, yangf membentuk suatu dinamika yang
khas pada setiap individu. Perubahan yang terjadi dalam badan mempengaruhi jiwa dan
selanjutnya jiwa mempengaruhi badan, yang dimanifestasikan dalam bentuk tingkah laku,
suasana emosi dan keluhan penyakit. Jika keluhan suatu penyakit dapat disebabkan oleh
reaksi psikis atau fisik seseorang.

Keadaan int dikenal sebagai gangguan psikosomatis (Psychosomatic Disorder)
yang berarii kondisi “psyehe” atan jiwa, turut menentukan penyakit “soma” atau badan.
Sebagai contoh jika seseorang mengalami ketakutan yang hebat, maka detak jantung
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menjadi cepat. Detak jantung adalah gejala fisiologis vang diidentifikasikan sebagai
akibat reaksi dari badan yang sifatnya psikologis.

Pada penelitian Walf dan kolega (Passcheir, 1986) secara fisiologis ditemukan
adanya perubahan aktifitas yang tidak normal pada pembuluh-pembuluh darah di
Clestrakranial. Tetapi penyebab fenomenanya dari fisiologi tersebut masih menjadi
perdebatan. Selanjutnya Coleman, 1976 menjelaskan bahwa gangguan psikosomatik,
vaitu suatu gangguan fisiologi yang diakibatkan oleh adanya stress emosional tertentu
menyeb&bknan gangguan fisik tertentu atau patologi struktural tertentu.

Penelitian-penelitian yang dilakukan oleh para ahli tersebut dinyatakan, bahwa
tekanan emosional biasanva merupaka fakior vang kesempatan memberi (precipitating)
timbulnya gejala pada sejumiah !ca.asus_ﬁ. Faktor emosi turut mempengaruhi atau
menambah beratnya suatu penyakit terfentu oleh sebab itu setiap fungsi organis yang
terganggu oleh stress emosional yang kuat dapat merupakan dasar bagl fimbulnya
bermacam-macam gangguan jantung sakit kepala, saluran pernapasan, kulit dan lain-lain.

Oleh karena itu adalah penting untuk segera mengatasi keadaan tertekan atau
stress emosional unfuk mengetahui reaksi penanggulangan terhadap keadaan tertekan,
yaitu corak atau pola-pola penanggulangan yang mana yang dilakukan individu reaksi

sefiap individu dapat berbeda-beda terhadap kejadian-kejadian yang menimbulkan stress.
Maka untuk mengetahui lebih objektif tentang permasalahan tersebut penulis
mencoba untuk meneliti tentang Perbedaan Pola Coping Ditinjan Dari Adanya Stressiull

Life Events Pada Penderita Gangguan Psikosomatik
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B. Tujuan Penclitian
Penelitia int Bertujuan untuk mengetahui perbedaan pada coping ditiunjukkan
pada adanya stress yang terjadi pada kehidupan vang menekan (stressfull life events) pada

penderita psikosomatilk.

C. manfaat Penclitian

1. Mantaat Teoritis
Diharapkan hasil i)ene???‘ir-m i memeperiuas wawasan pengetahuan psikologi klinis
dan perkembangannya.

2. Manfaat Praktis

Dari hasil penelitian ini dibarapkan menjadi bahan masukan bagi para penderita

gangguan psikosomalik azar danat mencenali ienis penanggulunean terhada
Stials i i ] ha i Pleticr] &

masalah yang sedang dihadapi.
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A. Peristiwa dalam kehidupan sebagai sumber ketegangan

(Stressiuil Li’e Bvents)

:3. Pengertian Peristiwa Yang Meneekam Dalam Kehidupan

Secara umum yang dimaksud denzan peristiwa dalam kehidupan adalah sifuasi
tertentu ata nerubahan-perubahan dalam situasi kehidupan yang dialami seseorang dalam
kehidupannya. Situasi tersebut adalah situasi yang memberikan dampak atau kesan
ferfentu yang mendalam bagi individu memberikan makna yang penting pada situasi
tersebut yang sifatnya sangat individual. Pemberian makna ini ditenrukan oleh aspek-aspek
kepribadian yang menentukan timbulnya dampak tersebut vaitu munculnya ketegangan.

Kejadian atau peristiwa kehidupan vang dialami seseorang yang mendahului
timbulnya atan memburuknya svatu penyakit banyal menarik para ahli peneliti.
Telaghannya adaleh efek kesehatan yang mengganggn alau mengancam kesehatan.
Berdasarkan fakta-fakta penclitian, bahwa perubahan-peribalic.  um lingkungan sosial,
terutama perubahan sosial yang berarti mempunyai efek pada keschatan seseorang. Banyak
peristiwa-peristiwa yang tidak menyenangkan o enyebabkan sires emosional yang akhimya
menimbulkan berbagai keluhan penyakit

Penelitian dari Le Sahin dan Washington (Barbara, 1974) menemukan lebil banyak
‘janda, duda atau orang-orang yang bercerai karena banyak menderita kanker dibandingkan
dengan orang — orang yang tidak pernak mengalami perac. . ehilangan tersebut. Holmes

dan Rahe ( Barbara, 1974) mengatakan yang konfroversial pada keegangan daiam
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kehidupan dan keadaan sakit. Mereka berasumsi | bahwa setiap pémbahan dalam
kehidupan, baik positif mavonn negalif, memungkinkan pertambzhan resiko jatuh sakit
yang tergantung pada kekuatan tuntutan penyesuaian diri kembali pada situasi sosial.
Perubahan kehidupan yang memungkinkan munculnya keadaan sakit adalah yaug
membangkitkan ketegangan emosional. Kualitas reaksi emosional tergantung pada sumber-
sumber ketegangan (perubahan dalam kehidupan), juga tergantung pada individu yang
bersangkutan, Holmes dan Rahe, telah menyusun svatu daflar yag gunanya unfuk
mengetahui lebih lanjut mengenai kehidupan yang rata-rata dialami seseorsng.. Kejadian
ity menyangkut ; kelnarga dan saudara, pribadi, pekerjaan, finansial atau keuangan.
Tampaknya secara umum dapat diterapkan tanpa memandang ras dan vsia.

Lazarus (1976), mengatakan stres akan muncul apabila ada tuntuten pada individu
yang dirasakan menantang, membebani atau melebihi sumber daya penyesuaian yang
dimilikinya. Misalnya ada perubahan cara hidup atau hadirnya stimulus lingkungan yang
tidak menyenangkan. Untuk mengatasi situasi-sitnasi yeng menekan tersebut individu
harus menemukan lebih dahvlu karakteristik-karakteristik lingkungan yang merupakan
potensi tekanan-tekanan sumber stres itu sendiri dinamaken “stressor” yang didefinisikan
sebagal peristiwa eksternal atau kondisi yang mempengarubi individu, menimbulkan
ketegangan dan kecemasan sehingga memungkinkan munculnya suatu gangguan penyakit,
kualitas sumber ketegangan tergantung kepada stressor yang didefinisikan sebagai

peristiwa eksternal atau kondisi yang mempengarulii individu.
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2. Sumber - sumber stres

Sebagaimana yang disebutkan diatas bahwa “stres” adalah peristiwa eksternal atau
P

kondisi yang mempengaruhi individe. Lazarus (1976) membedakan “stressor” menjadi

dua, yaitu “stressor” yang bersifat fisik, yaitu dingin, panes, luka fisik dan “stressor” ang
b yang p ¥

bersifat psikologis yaitu merupakan kecemasan dan telanan. Menurvt Lazarus dan kawan-

kawan {(dalz  Berger, 1982), terdapat beberapa stressor yaitu :

a).

b).

Perubahan Besar (Cataclysm events)

Yaitu stressor yang dengan tiba-tiba dan mempengaruhi banyak orang pada waktu
yang bersamaan, misalnya : bencana baujir dan pesawat jotuh,

Sumber Stres Pribadi (Personal Stressor)

Yaitu merupakan stres yang bersumber dari adanya perubahan dalam kehidupan
seseorang .  Misalnya menikah alau kematian seseorang yang sangat dekat
hubungannya. Perubahan ini mungkin merupakan hal yang normal tetapi perubahan
tersebut dapat menyebabkan timbulnya stres pada individu yang bersangkuton. Stres
yang terjadi didasarkan pada penilaian individu. Oleh karena tidak setiap orang

bereaksi sama terhadap perubahan hidup yang terjadi.

¢). Latar Belakang Terjadinya” Stressor” (Pertengkaran)

Yaitu pertengkaran yang terjadi sehari-heri adaleh sumber stres yang paling beger.

pertengkaran yang terjadi sehari-hari demgan timbulnya gejala psikologis sepert

depresi atan anxiety.
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Selanjutnya penelitian lain deri Haber dan Runyan (1984) menyatakan add figa

keadaan yang dapat membuat stres yaitu :

a). Frustasi
Frustasi didefinisikan sebagai “Blocking or a thuarting of goal directed activity”
menurut definisi di atas, seseorang akan mengalami frustasi bila mereka mengalami
hambatan mencapai tujuannya.

b). Konflik
Stres dapat muncul karena konflik antasa dua at  chih kejadian atau kebutuhan, yang
pilihan alternatifnya akan membuat individu frustasi terhadap yang lainnya.

c). Tekanan
Setiap individu mengalami berbagai tekanan dalam kehidupannya sehari-hari dan
kadang-kadang ia dapat mengatasinya tantangan mengalami gangguan apapun.
Umumnya tekanan yang dialami individy dapat mencapai peningkatan ,atau mengubah
arah dari tujuan individu tersebut. Tekanan itu sendiri depat berasal dari dalam diri

dan dari luar individu.
B. Pola Coping

Pada dasamnya individu sepanjeng hidupnya dituntut untuk menyesuaikan diri.
Secara umum hal ini bearti setiap individu harus dapat menyelaraskan tuntutan yang ada
dalam dirinya dalam realitas obyekiif serta harapan-harapan yang muncul dari
lingkungannya. Penyesuaian diri selalu berhubungan dengan stres tertentu, Stres itu dapat

timbul karena konflik, frustasi maupun ancaman.
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1. Pengertian pola Coping

Lazarus dan Launier (1976) mendefinisikan situasi vang menimbulkan stres sebagai
setiap peristiwa dimana tuntutan lingkungan atau tuntutan internal {(keduanya) mengganggn
atau melebihi sumber penyesuaian diri individu. Penyesuaian diri ini dinamakan adjusment,
yang didefinisikan sebagai proses penyesuaian yang berlangsung terus menerus dalam
Relﬁdupan seseorang (Lazarus dan Felman, 1986) menurut Lazarus (1976) istilah
adjusment sama dengan istilah coping, adjusment merupakan konsep yang lebih luas yang
menunjukkan reaksi terhadap tuntutan lingkungan dan tuntutan internal. Apabila
penyesuaian tersebut ditunjukkan pada keadaan-keadaan atan situasi yang dianggan
menentang dan mengancam, menekan (Stressor) serta menimbulkan emosi. Emosi vang
tidak menyenangkan, maka proses terjadi dinamakan pola coping.

Cohen dan Lazarus 1986 menyebutkan usaha dari penyesnaian diri yang dilakukan
seseorang dengan istilah coping atau cara penanggulangan disebut sebagai reaksi-reaksi
dalam diri yang tidak tampak maupun tindakan yang ditampiikan. Reaksi yang
dimunculkan merupakan usaha individu untuk menghadapi - situasi yang tidak
menyenangkan maupun emosi-emosi negatif yang dapal mengancam keseimbangan
dirinya. Reaksi tersebut dapat merupaken usaha untuk menghadapi sifuasi, melakukan
toleransi maupun usaha untuk meredakan atau memperkecil stres yang ada.

Lazarus (1976 ) menjelaskan bahwa penyesuvaian diri tidak hanya dilihat sebagai
achievement, karena penyesuaian divi its mempunyai alternatif = - ersifat baik maupun
yang bersifat tidak baik. Seseorang dikatakan mempunyai penyesuaian diri yang baik,
apabilaia dapat bereaksi secar efesien, bertindak dewasa dapat memuaskan dan bermanfaat
bagi berbagai pihak dengan tidak mengabaikan situasi den kondisi vang ada. Berdasarkan
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uraian diatas, disimpulken babwa pola coping adalah suatu bentuk penyesuaian diri dard
individu yang ditunjukan pada keadaan-keadaan yang dianggap menentang, menckan dan
mengancam serta bereaksi terhadap tuntutan untuk dapat memuaskan dan bermanfaat bagi

berbagai pihak lingkungan sosial.

2. Bentuk Pola Coping
Cara apapun yang digunakan oleh individu, usaha penanggulangan ini umumnya

Berﬁmgsi utnuk problem solving atau emosional regulation (Hamburg), Coelho dan A ms

(1974, lazarus 1976). Fungsi problem solving yaitu mengatasi atan memenuhi tuntutan

internal dan eksternal yang menimbulkan ancaman. Sedangkan fungsi emosional regulation

meliputi usaha merubah situasi stres yan g tidak menyenangkan serta mengancam.
Berdasarkan fungsi ini Lazarus mengatakan bahwa pada umumnya usaha-usaha
penanggulangan itu mengambil dua bentuk yaitu ;

a). Beatuk Active (active problem solving) atau sebagai tindakan langsun g (direct action)
Tindakan ini sebagai usaha perilakn yang dikerjakan individu untuk menghadapi
besarnya ancaman atan (antangan dengan cara mengubah relasi yang menimbulkan
masalah dengan lingkungannya, relasi yang diubah itu pada dasarnya berhubungan
dengan setiap diri atau pemililan oleh pribadi yang bersangkutan, mengenai cara mang
yang harus dipilih dalam menghadapi atan menyesﬁaikan diri dengan lingkungan yang
ada pada saat itu menimbulkan kesulitan bagi dirinya. Misalnya dengan mengarahkan
usaha yang lebih besar untuk menghadapi atau mencari jalon lain  dalam

menghadapinya sampai mengubah taraf keinginan dalam mengadakan hubungan
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dengan situasi vang dihadapinya, atau dapat pula tindakan menuntut dalam bentuk

tingkah laku menghindari situasi.

Palliation

Yaitu tindakan individu yang diarah kan wnfuk meredakan menutupi atau mentolerir
kondisi lingkungan yang menyebabkan stree. Dengan demikian persoalaan atau situasi
yang menkadi sumber stres tidak diubah atau ditanggulangi. Bila tindakan itu
merupakan cara yang sering dilakukan akan berakibat terjadinya perilalu yang
meajusment. Berkaitan dengan adanya pengendalian diri yang lemah, sehingga
individu akan lebih sering melarikan diri dari masalah dalam menyesuakan dirinya
Jika hal ini berlangsung terus menerus mzﬂca ketegangan emosi menjadi berlarut-larut.
Mengapa individu memilih suatu startegi coping | .ntu daripada yang laiz:ya ?
Lazarus dan launier memberi alternatif mereka mengajukan empat model
penanggulagan terhadap stres, yaitu ;

Search For Information

Cara ini biasanya dilakukan apabila terdapat ambigius dalam tugas sebagai penyebab
stres. Jika cara ini gagal untuk mengurangi ambigius, cara infra pisikis akan

dikembangkan.

d). Direct Action

Cara ini akan muncul apabila stres individu cukup parah sehingga individu putus asa.

Model coping yang muncul adalah primitif, misalnya panik, marah, geram atau

bingung.
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‘?}. Inhibition Action
Suatu intisuasi yang dikarakteristikan engan konflik yang tinggi akan cenderung untuk
menghentikan aksi langsung dan menggantikannya dengan pertahanan mitra pisikis.

f). Intra Pisikis Defence
Ketidakberdayaan juga akan menghentiken tindekan langsung individu dan cara
penanggulangannya Intra psikis akan dikembangkan.

Dari uraian diatas, dapat disimpulkan bahwa dalam usaha untuk menyesuaikan diri
terhadap keadaan yang menetang, menekan dan mengancam bentuk pola coping yang
dilakukan sesuai dengan bentuk pola coping yang ada, biasanya sehingga individu akan
menggunakan cara penanggulangan yang berbeda agar dapat menyesuaikan diri secara

akurat dan dapat menjaga keseimbangan diri.

3. Aspek - Aspek Yang Mempengaruhi Pola coping
Pola coping seseorang terhadap sfres dipengarui oleh banyak hal menurut
berbagai ahli, coping individu dipengarubi olel :
a). Faktor Sosio — demografis
Individu yang berasal dari golongan sosial ekonomi tinggl lebih suka menggunakan
pola’coping” yang fleksibilitas, logika dan realitas. Mereka tidak mempercayai pola
“coping”’ yang tidak rasional atau defensif.
b). Kecenderungan kepribadian
Lazarus mengatakan bahwa kepribadian individu itkut menentukan pola “coping” yang

digunakannya.
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¢). Peristiwa dalam hidup yang menckan (stressfull live events)
Mac Chai (1984) mengatakan bahwa tipe “stressos” secara signifikan mempengaruhi

pola coping individu.
w augguan Psikosomatik

Gangguan psikosomatik sesuai dengan namanya, menunjukkan suatu keterkaitan
yang erat antara aspek mental atau psikis dengan aspek fisik atau soma. Dengan perkataan
lain, apabila aspek psikis seseorang terganggn maka manifestasinya berupa gangguan pada
fisiknya. Sebelum istilah psikosomatik dikenal, mereka yang menderita sakit fisik akan
segera ditangani secara medis semata. Usaha perawatan dan penyembuhan secara medik
untuk mengerti dan menguasai fakior organiknya ternyata hanya bersifat sementara. Sebab
perawatan dibidang medik ditujukan pada gangguan dan perawatan dibidang gejala
kerusakan yang sudah terjadi, artinya ditujukan pada akibatnya. Setelah pengobatan tidak
membawa hasil, barulah orang-orang mulai tertarik mengaitkan penyakit fisik yang tampak
dengan masalah psikis (emosional)dari diri individu tersebut. . lkan para ahli mulai
memusatkan perhatian pada penelitian-penelitian untuk dapat memberi sebab munculuya

penyakit tersebut.

1. Pengertian Psikosomatik

Istilah psikosomatik menyatakan hubungan antara proses-proses puikologis disatu
“thak dengan struktur-struktur soma atau orgen-orzan tubuh dipihak lain. Namun secara
operasional penggunaan istilah psikosomatis ini kurang jelas, artinya seseorang mendapat
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serangan penyakit pada badan karena kondisi psikologis kurang menguntungkan atau
seseorang mengalami kesulitan psikis karena kelemahan atan kerusakan organis sebagai
sumber. Kemudian para ahii sering menggunakan istilah gangguan fisiologis yang
merngarah pada proses fisiologis yang to i kemudian menimbulkan kelemahan . ~da
badan atau timbal balik antara keduan aspek tersebut. Dunbar (dalam muwmum, 1995)
~menyatakan, bahwa psikosomatik adalah szsir:it-badan yang benar-benar dapat dipshami
hanya apabila gangguan emosional { kejadian-kejadian psikologis) dapat ditemukan di
samping gangguan fisik (masalah somatis) oleh karena itu | s dibedakan dengan sakit
yang disebabkan oleh infeksio atau difesiensi makanan,

Coleman (1984) menyatakan behwa, situasi kehidupan individu mempunyai andil
terhadap munculnya gangguan misalnya udara buruk dapat menurunkan toleransi terhadap
perasaan tegang (psichological stress) atan goncangan emosional bisa pula menurunkan
pertahanan terhadap fisik. Dzﬁam berhadapan dengan lingkungan, termasuk dalam
lingkungan sosial dan budaya ( selain wig fisit ), individu harus menyesuaikan diri.
Individu akan menjadi bingung atau tegang dalam menghadapinya apabila kejadian-
kejadian lingkungan tersebut mendatangkan tckanan pada divinya yang bersifat psikologis,
Disini gangguan psikosomatik dapat muncul apabila dalam penaggulangannva terhadap
ketegangan emosional yang diwiaminya didominasi oleh perubahan organis dalam
ubuhnya. Jadi pada gangguan psikosomatis yang muneu! bukaniah tingkah lakn maladaptif
melainkan perubahan organis yang maladaptif, bahkan bila dialami terus menerus (kronis)

akan menyebabkan kerusakan organis.
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Berdasarkan pengertian-pengert’  diatas, disimpulkan bahwa yang dimaksud
gangguan psikosomatis ialah seseorang yang mengalami gangguan psikologis atau psikis
maka manifestasinya berupa gangguan pada badan atau fisik, setiap fungsi organis yang
terganggu oleh stres emosional yang kuat dapat merupakan dasar L.gi timbulnya

bermacam-macam psikosomatik.

2. Karakteristik Gangguan Psikosomatik

Istilah psikosomatik digunakan untuk menunjukkan penyakit-penyakit organis
(somatis) yang sebagian bersifat “non-organis™ artinya bahwa dalam etiologinya faktor-
faktor emosional dianggap memainkan peranan yang berarti.

Stocker (dalam mumum, 1995), menyataken bahwa istilah psikosomatik, vaitu
kondisi yang benar-benar dalam hubungan yang khas melalui syarat otonomik. Sehingga
definisi gangguan organik yang sebagian mempunyai penyebab psikologis. Disfung gsi
organis yang terjadi tidak dibawah pengaruh neuromuskular yang sadar, tetapi dibawah
sistem sarafl otonomisme yang sadar. Oleh karena itu disfungsi organ merupakan
pernyataaan psiologis yang normal yang bukan merupakan ekspresi pengeluoran
ketegangan emosional tetapi pernyataan psiologis dari ketegangan emosional.

Disfungsi organis yang terjadi harus dibedakan dengan sistom konversi. Pada
sistom konversi ada percobaan-percobaan perbedaan ketegangan emosional tidak melalui
pelampiasan yang memadai secara normal. Sistomnya adaleh ekspresi simbolis dari isi
emosional tersebut, misalnya tangan menjadi lumpuh kerena keinginan nntuk melakukan
masturbasi bertentangan dengan norma sosial. Mekanismenya adalah melalui sistem olot
sadar diaman emosi diekspresikan dan diredskan. Dengan demikian, kalau ditelusuri maka
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pada sistom gangguan psikosomatik terjadi kerusakan organis, sedangkan pada sistom
konversi yang secara organik tidak terjadi kerusakan.

Atas dasar uraian diatas, maka karakteristik dari gangguan psikosomatik disebabkan
oleh faktor-faktor emosional yang berhubungan dengan sistem saraf otonomik yang
dimanifestasikan pada keluhan badan, seperti rasa sakit pada pencernaan, darah tinggi, sakit

kepala, jantung, saluran pernafasan, asma, dan lain-lain.

3. Penyebab-penyebab Umum Gangguan Psi.}wwmzti}i

Perhatian mengenai penyebab munculnya gangeuan psikosomatik dipusatkan pada
faktor-faktor yang menetukan dan berpengaruh pada timbulnya ; - sguan psikosomatik,
Faktor “precipitating” menyangkut seluruh aspek lingkungan, termasuk faktor psikologis.
Falctor Predisposisi mencakup seluruh yang terdapat pada organisme itu sendiri, termasul
pengalaman-pengalaman terhadap luka-luka yang bersifat psikologis. Faktor vang paling
mendasar dari faktor internal adatah struktur fisik organisme, temparamen dan kepribadian
yang merupakan iuteraksi faktor-taktor tersebut dengan lingkunagn sosial.

Faktor “precipitating” ialah kejadian-kejadian yang datang dari lingkungan hidup
individu yang dirasakan individu sebagai suatu tekanan yang memungkinkan munculnya
gangguan psikosomatis . Tekanan dalm kehidupan adalah sebagai faktor muncuinya
ketegangan emosional yang dapat menyebabkan perubahan yang besar pada fisiologi tubuh
manusia.

Perubal . ini sebaliknya dapat memainkan peranan penting sebagai penyebab dari

macam-macam gangguan pstkosomatik,
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Pada umumnya perkembangan gangguan psikosometik melibatkan ranckaian
- . - fow L )

kejadian sebagai berikut :

1.

Ll

Terbangkiinya emosi negatif sebagai respon terhadap situasi stres. Derajat
keterbangkitannya tidak hanya tergantung pada situasi ketegangan itu sendiri, tetapi
juga pada persepsi individu terhadap situasi tersebut dan toleransi individu terhadap

ketegangan.

 Kegagalan emosi dihadapi secara akurat, apabila melalui ekspresi yang sesuai atau

melalui perubahan frame of reference atau memanfaatkan kemampuan dengan hasil
bahiwa keterbangkitan emosional kelanjutan menjadi basis kronis.
Respon sterectipe, akibat keterbangkitan kronis tersebut menjadi terpusat pada sistem
organ fertentu. Pusat perhatian adalah pada variabel-variabel vang kemungitinan
mempunyai signifikansi pada perkembangan. Rangksi=n tersebut, yaitu faktor biologis,.
psikologis dan sosiokultural.
a. Faktor Biologis
Faktor biologis tidak langsung dilibatkan pada gangguan psikosomatik yang
mencakup didalamnya adalah faktor genetika, perbedasn reaksi otonomik,
kelemahan somatis dan perubahan dalam mekenisme konirol corticovisceral.
b. Faktor Psikologis
Menurut hasil perelitian Celeman (1984), banyak penderita psikosomatik yang
tidak mampu menunjukkan dan menyalurkan emosinya secara verbal maupun
melalui mekanisme pertahanan ego dengan tepat untuk meredakan ketegangan

einosional.
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c. Faktor Sosiokultural
Pertembahan insidensi keluhan somatis dihubungkan dengan tekanan dalam kehidupan
yang dialami individu dalam kejadian-kejadian dalam kehidupann-n adalah sebagai
sumber tekanan psikolgik yang menimbulkan suatu kondisi psikologili -rtemtu pada
mndividu yang mengalaminya.

Berdasarkan uraian di atas, dapat ditarik kesimpulan bahwa timbuluya gangouan
psikosomatik adalah kejadian-kejadian yang datang dari lingkungannya yang dirasakan
ndividu sebagal suatu tekanan sebagai munculnya ketegangan emosional pengalaman-
pengalaman terhadap luka-luka yang bersifat psikologis dan secara tidak langsung faktor
biologis, psikologis dan sosiokultural sebagai penyebab munculnya gangguan

psikosomatis.

D. Perbedaan Pola Coping Ditinjau dari adanya Stressfull Life Event paca Penderita

Gangguan Psikosomatis

Dalam mengatasi peristiwa hidup yang menekan (meaning full life event). Setiap
Individu akan berbeda-beda cara dan pola penagannya, karena pada individu satu dengan
individu yang lainnya akan berbeda dalam menangkap arti atau akan berbeda dalam
memberi makna atas peristiwa yang sedang dihadapinya. Individu yang bearada dalam
sifuasai yang terancam (stres) karena adanya unsur-unsur vang mem‘bahayaican intensitas
situasi emosional akan meningkat seandainya penghayatan terhadap bahaya vang

mengancam meningkat, dan keadaan ini ditandai oleh adanya ketegangan dan kekuatiran ,
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meningkatkan kegiatan susunan syaraf otonom atau terlibatya proses-proses somatik
sebagai reaksi persiapan darural terhadap bahaya, keadaan i:imenuntut individu untuk
segera mengatasinya supaya keadaan yang tidak meny:- 2angkan tidak berkepanjangan.

Walanpun stres secara umum tidak menyenangkan namum tidak berarti situasi stres
semata-mata merupakan situasi yang tidak menyenagkan, melainkan situasi vang
bagaimanapun sejash ini membangkitkan reaksi fisiologik. Reaksi psikologik yang
mencirikan pengalaman stres dapat diukur atau dirasakan pada perubah: * ‘ckanan darah,
debaran jantung, perubahan warna kulit, membesarnya pembuluh darzh dan sebagainya.
Jadi situasi stres yang diukur disini dilihat sebagai sesuatu vang dialami sangat rutin dan
verlangsung terus menerus (Holmes dan Rale).
| Tanggapan sementara ynag bisa dijadikan dasar bagi penelitian selanjutnya, adalah
bahwa gangguan itu lebih banyak terjadi bagi mereka yong mengalami pengalaman-
pengalaman yang mengandung hal-hal meneganghkan atav membingungkan. Terhadap hal-
hal yang menegangkan atau membingungkan tersebut individu hams mengadakan
penyesuaian diri. Apabila individu berhasil mangadakan penyesuaian diri dengan
ketegangan dari sumber ketegangan, maka ketegangan tidak akan menimbulkan penyakit,
sedangkan apabila ia gagal maka ketegangan akan mengakibatkan munculnya gangguan.

Grabam (Coleman 19_?6) menentuka perbedaan antara sikap individu terhadap
situasi stres dengan reaksi untuk men gatasinya. Pola dan kemampuan coping stres sifatnya
sangat individual. Artinya penanggulan stres yang dilakukan individu berbeda dengan
mdividu yang lainnya.

Menurut Lazarus pol» penanggulangan yang dilakukan setiap individu dapat
dilakukan dengan cara mengubah sumber sivres vang ada dilingkunga ( dirsct action).
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Tindakan ini sebgai ussha perilaku yang dikerjaken individu untuk menghadapi besarnya
-ancaman atau tantangan dengan cara mengubah relasi yang menimbulkan masalah dengan
lingkungannya, relasi yang diubah itu pada desarnya berhubungan dengan kesiapan diri
atau pemilihan oleh pribadi yang bersangkutan. Mengenai cara mana vang haruis dipilih
dalam menghadapi atau menyesuaikan diri dengan lingkungan yang ada pada saat it
menimbulkan kesulitan bagi dirinya, dengan cara mengarahkan usahayang lebih besar
untuk mengahadapi atau mencari jalan luin dalam mnghadapinyz sehingga masalah yang
sedang dihadapi ada penyelesaiannya dan tidak menimbulkan tekanan atau stres vang
berkepanjangan .

Sedangkan tindakan individu yang diarabkan untuk meredekan atan mentolerir
kondisi lingkungan yang mnyebabkan stres (pallition). Dengan demikian persoaian atan
situasi yang menjadi sumber sires tidak diubah atau ditanggulangi. Bila tindakan itu
merupakan cara yang sering dilakukan akan berakibat terjadinya perilakn yang
maigjusment. Berkaitan dengan adenya pengendalian diri yang lemah, sehingga individu
akan lebih sering melarikan diri dari masaleli dalam menyesuaikan dirinya. Jika hal ini
berlangsung terus menerus ketegangan emosi menjadi berlarut-laret dan lama kelemaan
ndividu tersebut akan mengalami stres yang berkepanjangan.

Psikosomatik dimana gangguan ini berasal dari gangguan emosional karena adanya
tekanan yang dihadapi oleh individu tersebut. Dengan demilian berdasarkan uraien diatos,
dapat ditarik kesimpulan sementara bahwa ada perbedaan pola coping dalam 1enagani

perisiwa yanng menekan kehidupan pada penderita gangguan psikosom:is.
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E.Hipotesa
Berdasarkan teori dan pembahasan diatas, maka penulis mengajukan hipotesisi ,

yaitu “Ada perbedaan pela coping ditinjan dari adanya stres e event pada penderita

gangguan psikosomatik™.
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METODE PENELITIAN

Salah satu unsur yang penting dalam suatu penelifian adalah adanya metode
tertentu yang digunakan untuk mengetahui apakah penelitian tersebut dapat
dipertanggung jawabkan lmllnv a ( Hadi, 1984 ). Atas dasar hal tersebut, maka dalam
bab ini akan dibahas mengensu' masalah-masalah : (A) Identifikasi variabel penelitian,
(B) Definisi operasional varinbel penelitian, (C} Populasi dan metode pengambilan
sampel, (D) Mei‘od_e pengambilan data, {I) Validitas dan realibilitas alat pengumpulan
data dan (F) Metode analisis data.

A. Identifikasi variabel Penclitian
Untuk menguji hipotesa penelitian, terlebih dahulu perlu  diidentifikasikan
variabel-variabel utama yang digunakan dalam penelitian.  Variabel-variabel
utama dalam penelitian ini terdiri dari -
1. Variabel tergantung : Pola Coping

2. Variabel bebas : Sterssfull Live Evens

B. Definisi Operasional Variabel Penelitian

Langkah selanjutnya vyang harus ditempuh oleh seorang peneliti adalah
merumuskan definisi operasional dart variabel variabel tersebut Definisi operasional
dalam penelitian ini dirumuskan sebagai berilat -
1. Kejadian Kehidupan yang Me.ﬁekan
Kejadian kehidupan yang menskan dalam kehidupan adalah : Peristiwa yang tidak
menyenangkan yang menyebabkan stres emosional yang menimbulkan ketegangan
dan kecemasan, sehingga memungkinkan munculnya suaty gangeuan , kualitas

sumber
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ketegangan tergantung pada stressor vang didefinisiken sebagai peristiwa ckstemal atau
kondisi yang mempengaruhi individu. Data kejadian dalam kehidupan menekan
diungkapkan melalui skala Holmes dan Rahe yang discbut Social Raadjusment Rating
Scale (SRRS) berbentuk kuesioner.

Pola coping

Pola coping adalah cara seseorang uvtuk mengatasi tekana-tekanan dalam hidupnya baik
yang berasal dari dalam diri atou tekanan yang berasal dari lingkungan seta menyelaraskan
tuntutan yang ada dalam dirinya dengan ralitas objektif serta harapan-harapan yang muncul
dari lingkungannya. Data tentang pola coping ini diungkep melalui metode vang disebut
Angket Skala Reaksi (LCS).

Ganggnan Psikosomatis

Gangguan psikosomatis adalah seseorang yang mengalami ganguan psikologis atau psikis
maka manifestasinya berupa gangguan pada badan atau fisik dalam arti adanya hubungan
timbal balik antara kedua aspek tersebut. Data tentang gangguan psikosomatis ini diungkap

melalui angket yang berupa keluhan rasa sakit.

C. Populasi dan Metode Pengambilan Sampel

Masalah populasi dan sampel dalam suatu penelition merupekan unsur yang hanus

diperhatikan. Populasi adalah jumlah individu yang paling sedikitnya mempunyai sifat yang

sama. Adapun karakteristik populasi yang menjadi sasaran dalam penelitian ini adalah orang-

orang yang mempunyai sangkut paut dengan gangguan psikosomatis.
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Sampel penelition ini akan diambil berdasarkan teknik purposive sampling. Dalam
telenik purposive sampling ini, panentuan sampel subjek didasarkan pada ciri-ciri tertentu vang
dipandang mempunyai kaitan vang erat dengan ciri-ciri populasi yang sudah diketahui
sebelumnya (Syaifuddin, 1986). Adapun ciri-ciri yang dimaksud dalam penelitian i adalah

seluruh orang yang mempunyai gangguan psikosomatis dengan usia antara 20-35 tzhun.

D. Metode Pengumpulan Data

Adapun metode yang diguana'}{an untuk mengumpnlkan data dalam penslitian ini antara
lain digunakan metode :
a). DMMetode Anglet
Metode angket adalah metode penclitian dengan menggunakan daftar pertanyasn vang
harus dijawsb atau dikerjakan oleh objek penelitian (W algito, 1980)
Dalam hal ini angket yang dipergunakan adalah angket keluhan rasa sakit. Responden
diharapkan memilih daftar pertanyaan tentang keluhan rasa sakit, selain itu digunakan juga
alat ukur yang berupa angket yang mempunyai daftar pertanyaan ftentang sumber
keterangan dalam kehidupan yang mampu mengubah kehidupan individu yang
mengalaminya. Alat ukur yang dipakai untuk mengukur sumber ketegangan adalah Social
Readjusment Réting Scale (SRRS). Adapun cara pengisiannya adalah setiap responden
memberi nilai pada setizp kejadian-kaejadian tersebut. Semakin tinggi kejadian maka
kejadian yang dimaksud atau semakin besar perubzhan kehidupan yang dialami =tau
diantisipasi, semakin tinggi pula nilai untuk kejedian tersebut selain itu digunakan juga
angket skala reaksi (LCS) Les ini digunakan untuk melihat kecenderungan kearah bentuk
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strategi penanggulangan (pola coping) yang digunakan seseorang jika menghadapi situasi
vang tidak menyenangkan atau menimbulkan stres. Responden diminta untuk menentukan
seberapa sering cara-cara yang disajikan tesebut digunakan olehnya dalam menghadapi
sitnasi vang tidak menyenangkan atau menimbulkan stres.
). DMetode Interview

Interview adalah metode vang didasarkan pada laporan variabel dimana terdapal hubungan
langsung antara peneliti dengan objek peneliti (Hadi, 1989). Interview dilakukan untuk
mendapatkan data kuantitatif yang tidak terjaring oleh alat ukur yang digunakan, dan data
ini disusun berdasarkan tujuan penelitian. Metode interview ini digunakan untuk

mengetahuil usia subjek dau penslitian,

E. Validitas dan Reliabilitas Alat Ulor

Validitas dan reliabilitas memegang peranan penting delam peneclitian. Scbelum alat
ukur tersebut digunakan harus diuji terlebib dahulu apakah alat im valid atau tidak, reliabel atau
tidak.

1. Validitas
Validitas didefinisikan sebsgai ketepatan dan kecermatan alat wkur menjalankan fungsi
pengukuran. ‘Suatu alat ukur atau pengumpul data dikatakan valid apabila alat ukur dapat
memberikan hasil pengukuran yang sesuai dengan tujuen diadakan pengukuran {Azwar,
1986). Menguji validitas suatu alat ukur dapat mempergunake Yriteria dalam dan kriteria
luar. Kriteria daleia adalah kriteria yang diambil dari dalam alat ukur sendiri. Kriteria luar
adalah kriteria yang diambil dari luar alat vkur tersebut. Cara yang dipersunakan unfuk
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mengukur validitas angket dalam penelitian ini, adalah menggunakan kriteria perbandingan
vang berasal dari dalam alat tes itu sendiri

Pengujian validitas dengan cara ini dilakukan mengkorelasikan skor 1..sing-masing butir
item dengan nilai total.

Teknik korelasi yang dipergunaksn adalash korelasi Product Moment dari Pearson

dengan rumus :
@Q (EY)
Pl s Trreiss s
N
T \V[EXZ---—]E?mz . {EYZ----};:?Y)E
Keterangan : L
Rxy = koefisien korelasix dan y
X = jumlah skor butir
v = skor total
Xy = jumlah perkalian skor butir dengan skor total =", ;
n = jumizh subjek

{dalam Azwar, 1986).

Pengujian validitas alat ukur dalam penelitian ini dilakekan dengan menggunakan
komputer SPS (Seri Program Statistik), Program diuji kesahihan butir : Edisi Sutrisno Hadi
dan Seno Pamardiyanto, Universitas Gajah Mada, Versi IBM/IN, Hak Cipta © 1994,

dilindungi undang-undang,
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Z. Reliabilitas

Reliabilitas adalah sejauli mana pengukuran terhadap kelompok subjek vang sama
diperoleh hasil yang relatif sama. Pengertian relatif menunjukkan adanya toleransi terhadap
perbedaan-perbedaan kecil antara hasil pengukuran (Azwar, 1992). Pengukuran religbilitas
alat ukur dalam penelitisn ini digunakan analisis varians dan Hoyt. Konsep dalam bentuk
analisi varians Hyot adalah memandang distribust sistem keseluruhan subjek sebagai data
pada suatu desain eksperimen faktorial dua jalan yang dikenal pula sebagai item by subject
design. Artinya setiap item dianggap sebagai kali subjek dihadapkan pada suatu item
sealcan-akan ia berada pada suatu perlakuan yang berbeda.

Dalam hal ini banyaknya perlakuan sama dengan banyaknya iten.

Adapun alasan penelit.ian menggunakan teknik analisis varians dari Hyot dalam
menguji reliabilitas angket yang digunakan, karena teknik analisis varians Hyol umumnya
menghasilkan koefisien reliabilitag dengan menggunakan teknik ind juga dapat diterapkan
pada tes yang itemnya diberi skor non dikelomi.

Rumus analisis varians Hyot {dalam Azwar, 1386) adalah :
yuui J

S* -1
Rxx=1-
S .8
Keterangan :
Rxx = reabilitas alat ukur
5 = banyaknya butir
S8 = jumlah varinsi

Perhitungan reliabilitas dalam perincian ini menggunakan kKomputer SPS {(Seri Program

Statistik), Program uji keandalsn Hyot : Edisi Sutrisno Hadi dan Seno Pamardiyanto,
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Universitas Gajah Mada, Yogyakarta, veri IBRM/IN Hak Cipta @ 1994, dilindungi

undang-undang,

. Metode Analisa Data

Data yang diperoleh dari penelitian ini akan dianalisis dengan cara statistil
Hal ini dilakukan dengan pertimbangan sebagai berillast :
1. Statistik bekerja dengén angka-angka
Angka tersebut menunjukan jumlah dan frekkuensi dan menunjukan nilai dan
harga.
2. Statistik bersifat objektif
Dalam arti, statistik sebagai alat p.engukur tidak dapat dibicara lain kecuali apa
adanya.
Berdasarkan hipotesa yang dilakukan dalam penelitian mi, maka feknik
statistik yang digunakan untuk menguii hipotesa tersebut adalah Analisis Varians Dua
Jalur ( Anava AB ) yaitu untuk melihat perbedasn Perbedaan Pola Coping ditinjan

dar1 adanya Stressfull Life Events Rumusnya adalah sebagai berikut { Hadi, 1987 )

7 MK |
MERd |
|
Keterangan :
F  =Sumber Varians Kelompok

MKk = Iiean Kuadrat Kelompok
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