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INTISARI

Latar Belakang : DI Yogyakarta setiap tahunnya hingga tahun 2021
mengalami peningkatan jumlah narapidana, pada Lapas Wirogunan
Yogyakarta narapidana berjumlah 319 orang, Hidup menjadi seorang
narapidana bukan menjadi keinginan setiap orang, hidup dengan penuh
keterbatasan, merasa terkurung, kehilangan kebebasan, sehingga membuat
narapidana mengalami gangguan konsep diri dan gangguan kecemasan.
Hampir satu miliar orang didunia mengalami gangguan kecemasan yang
meningkat secara signifikan menjadi 26% dari tahun sebelumnya (WHO,
2020). Menurut penelitian Harner dkk (2015) mengatakan bahwa angka
kecemasan pada narapidana mencapai angka 52%.

Tujuan Penelitian : Mengetahui hubungan konsep diri dengan kecemasan
narapidana yang mempunyai penyakit kronis di Lapas Wirogunan
Yokyakarta.

Metode : Kuantitatif dengan desain penelitian Cross- Sectional. Populasi
dalam penelitian ini berjumlah 30 orang. Metode pengambilan sampel
menggunakan tehnik Non-probability sampling dengan tehnik Total
sampling.

Hasil : Narapidana yang mempunyai penyakit kronis di Lapas Wirogunan
Yogyakarta memiliki konsep diri positif (86,7%) dengan tingkat
kecemasan sedang (80,0%) dan tingkat kecemasan berat (20,0%),
sedangkan konsep diri negatif hanya memiliki tingkat kecemasan yang
sedang (13,4%). Berdasarkan analisis hasil uji statistic Pearson Product
Moment menunjukan Correlation sebesar (0,196) dan nilai pvalue (0,299)
a (0,05) yang artinya tidak ada hubungan antara konsep diri dengan
kecemasan narapidana yang mempunyai penyakit kronis di Lapas
Wirogunan Yogyakarta.

Kesimpulan : Tidak ada antara hubungan konsep diri dengan kecemasan
narapidana yang mempunyai penyakit kronis di Lapas Wirogunan
Yogyakarta

Kata Kunci : Konsep Diri, Kecemasan, Narapidana.

'Mahasiswa Program Studi Keperawatan (S1) dan Ners STIKES Wira Husada
Yogyakarta

Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta
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THE RELATIONSHIP BETWEEN SELF-CONCEPT AND THE ANXIETY
OF PRISONERS WHO HAVE CHRONIC ILLNESSES AT THE
WIROGUNAN PRISON YOGYAKARTA

Ribka', Agnes Erida®, Nur Hidayat®

ABSTRACT

Background : DI Yogyakarta every year until 2021 has experienced an
increase in the number of inmates, at the Wirogunan Correctional
Institution in Yogyakarta there are 319 inmates. Living as a convict is not
everyone's wish, living with full limitations, feeling confined, losing
freedom, thus causing inmates to experience impaired self-concept and
anxiety disorder. Nearly one billion people worldwide experience anxiety
disorders, which increased significantly to 26% from the previous year
(WHO, 2020). According to research by Harner et al (2015) said that the
anxiety rate in prisoners reaches 52%.

Research Objectives : Knowing the relationship between self-concept and
the anxiety of inmates who have chronic illnesses at the Wirogunan Prison,
Yokyakarta.

Methods : Quantitative with a cross-sectional research design. The
population in this study amounted to 30 people. The sampling method uses
non-probability sampling technique with total sampling technique.

Results : Inmates who have chronic illnesses at the Wirogunan
Correctional Institution, Yogyakarta have a positive self-concept (86.7%)
with a moderate level of anxiety (80.0%) and a severe level of anxiety
(20.0%), while a negative self-concept only has an anxiety level moderate
(13.4%). Based on the analysis of the results of the Pearson Product
Moment statistical test, it shows a correlation of (0.196) and a pvalue of
(0.299) a (0.05) which means that there is no relationship between self-
concept and the anxiety of inmates who have chronic illnesses at Wirogunan
Correctional Institution, Yogyakarta.

Conclusion : There is no relationship between self-concept and the anxiety
of inmates who have chronic illnesses at the Wirogunan Correctional
Institution, Yogyakarta.

Keywords: Self-Concept, Anxiety, Prisoners.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Indonesia merupakan negara hukum, hal itu dibuktikan dalam Undang-
Undang Dasar 1945 pasal 3 yang berbunyi Indonesia adalah negara yang
berdasar atas hukum (rechtsstaat), dengan demikian semua hal yang ada di
negara indonesia diatur sesuai dengan norma yang berlaku serta wajib
ditaati oleh semua masyarakat Indonesia. Prilaku yang menyimpang dari
aturan atau sebagai pelanggaran terhadap aturan yang telah ditetapkan dan
dapat menyebabkan terganggunya ketertiban dan ketentraman warga
negara disebut sebagai suatu kejahatan. Setiap orang yang telah melakukan
kejahatan, akan di tindak oleh pihak berwajib berdasarkan hukum yang
berlaku. Seseorang yang sedang menjalani pidana di penjara atau Lapas
dalam negara dapat dikatakan sebagai seorang narapidana (Widagdo,
2012).

World Health Organization (WHO, 2019) jumlah narapidana dari tahun
ke tahun mengalami peningkatan di Amerika Serikat (AS) mencapai 2,06
juta orang hingga September tahun 2021, Tiongkok menempati posisi
kedua lantaran memiliki 1,71 juta narapidana, Brasil menyusul dengan 811
ribu narapidana, India dan Rusia berada di peringkat selanjutnya dengan
jumlah narapidana masing-masing sebanyak 478 ribu orang dan 472 ribu
orang, Thailand dan Turki masing-masing memiliki narapidana sebanyak
309 ribu orang dan 281 ribu orang. Sementara di Indonesia jumlah
narapidana juga terjadi peningkatan di setiap tahunnya, tahun 2021 yaitu
8250, Bali 3133, Bangka Belitung 2186, Banten 10136, Bengkulu 2390,
Yogyakarta 1424, Jakarta 15041, Gorontalo 956, Jambi 4241, Jawa Barat
21313, Jawa tengah 13032, Jawa Timur 26038, Kalimantan Barat 5150,
Kalimantan Selatan 9296, Riau 12745, Sumatera Utara 30090 orang

narapidana (Lembaga tahanan Negara Indonesia, 2022).

Hidup menjadi seorang narapidana atau menjalani masa hukuman

didalam Lapas bukan menjadi keinginan setiap orang, hidup dengan penuh
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keterbatasan, merasa terkurung, kehilangan kebebasan atau kemerdekaan,
sehingga membuat narapidana mengalami gangguan konsep diri yang
dimana konsep diri adalah respon individu terhadap dirinya sendiri secara
langsung konsep diri ini berpengaruh terhadap perasaan seseorang
terhadap dirinya sendiri (Potter & Perry, 2010). Narapidana merasakan
bosan karena setiap arah pandangan mereka terbatasi oleh tembok
sehingga mengakibatkan kejenuhan yang membuat mereka bertindak

negatif serta merasakan tertekan secara psikologis.

Dimana hampir satu miliar orang didunia mengalami beberapa bentuk
gangguan kesehatan mental salah satunya yaitu gangguan kecemasan yang
meningkat secara signifikan menjadi 26% dari tahun sebelumnya (WHO,
2020). Menurut Kementrian Kesehatan (Kemenkes, 2020) menyatakan
bahwa gangguan kecemasan mengalami kenaikan sebesar 6,8%. Masalah
kesehatan mental yang paling banyak terjadi salah satunya gangguan
kecemasan (Firdausy, 2021). Hasil survei dokter spesialis kedokteran jiwa
(PDSKJI, 2020) menyatakan bahwa gangguan kesehatan mental tertinggi
salah satunya yaitu kecemasan 68%. Menurut penelitian yang dilakukan
oleh University of South Wales (2012) menyatakan bahwa sebanyak 43%
narapidana mengalami kecemasan. (Harner, 2010) dalam penelitiannya
juga mengatakan bahwa angka kecemasan pada narapidana mencapai
angka 52%.

Perasaan cemas adalah perasaan seseorang dari ketegangan psikologis
yang menyebabkan seseorang merasa gelisah, ini merupakan reaksi umum
terhadap ketidakmampuan dalam menangani masalah (Taylor, 2015).
Kecemasan juga merupakan reaksi fisik maupun psikis yang timbul
karena adanya perasaan yang tidak nyaman atau terancam dan dapat
menjadi suatu masalah yang cukup seriuspada setiap orang maupun orang
yang mempunyai penyakit kronis. Kemasan penyakit kronis, berhubungan
dengan penyakit kronis yang dapat menyebabkan kematian, karena
kesembuhan penyakit kronis yang tidak dapat dipastikan serta proses
perkembangan penyakit tidak dapat diketahui secara pasti (Miller, 2012;
Smeltzer dan Bare, 2002).



Penyakit kronis adalah suatu masalah kesehatan menahun baik infeksi
maupun non infeksi. Prevalensi penyakit kronis menurut hasil riset
Kesehatan dasar Departemen Kesehatan Republik Indonesia (2018) terkait
penyakit kronis terjadi peningkatan dari tahun sebelumnya terutama
penyakit stroke (0,83%) dan Diabetes Mellitus (2,1%). Faktor psikis pada
penderita penyakit kronis dipengaruhi karena perjalanan penyakit dalam
jangka yang panjang yang menimbulkan ketidaknyamanan pada penyakit
kronis. Selain mencegah komplikasi fisik, penyakit mental dapat
menimbulkan risiko. Orang dengan penyakit kronis sering menderita
penyakit mental yang terkait dengan kondisi yang merekaderita. Secara
umum, penyakit kronis akan menimbulkan kecemasan, harga diri rendah,
dan depresi (Nugraha & Ramdhanie, 2018).

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan peneliti pada
tanggal 26 Oktober 2021 dari hasil wawancara dengan petugas klinik
Lapas Kelas IIA Wirogunan Yogyakarta didapatkan hasil jumlah warga
binaan lapas yang berstatus narapidana tindak korupsi yang mempunyai
penyakit kronis berjumlah 30 orang. Petugas lapas kelas 1A Wirogunan
Yogyakarta juga menyatakan hampir keseluruhan narapidana pernah
mengalami perasaan cemas, karena narapidana merasa bahwa dengan
kasus korupsi ini keluarganya sudah menghabiskan seluruh hartanya untuk
membayar hutang dan ada juga keluarganya yang tidak mau menanggung
kerugian yang dialami sehingga membuat narapidana tidak mampu
memenuhi kebutuhan obat- obatan yang dibutuhkan dan membuat
narapidana merasa cemas akan kesembuhan penyakitnya karena sudah
tidak mempunyai saudara yang membantu biaya pengobatan didalam lapas

ataupun dari luar.

Di Lapas Kelas 1A Wirogunan belum ada pelayanan terapi psikologi
atau konseling yang diperuntukan untuk narapidana yang mengalami
tekanan ataupun masalah mental. Lapas Wirogunan Yogyakarta
menyediakan fasilitas berupa perpustakaan, pelatihan kerja, tempat
olahraga, tempat ibadah sebagai sarana untuk narapidana meminimalisir
kecemasan yang dirasakan mereka, pegawai lapas juga menyatakan jika

ada beberapa narapidana yang mengalami cemas biasanya mereka
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bercerita dengan dengan petugas Lapas Kelas 1A Wirogunan.

Peneliti juga telah melakukan wawancara pada tanggal 30 Oktober
2021 pada 5 orang narapidana (kasus tindak pidana korupsi) yang
mempunyai penyakit kronis di lapas kelas 1A Wirogunan. Dimana hasil
wawancara didapatkan narapidana mengalami kecemasan karena penyakit
kronis, kecemasan stigma, kecemasan moral, dan Post Traumatic Stress
Disorder yang berupa khawatir mengenai biaya pengobatan yang
dibutuhkan, kesembuhan penyakitnya karena pelayanan kesehatan yang
terbatas didalam Lapas, bagaimana menjalani kehidupan setelah bebas,
apakah masih bisa mendapatkan pekerjaan, bagaimana menafkahi
keluarganya jika tidak bekerja, sudah tidak ada tempat untuk pulang
karena sudah putus hubungan dengan keluarga, bagaimana membayar
hutang, memiliki perasaan bersalah, dan trauma atas tindak kejahatannya.
Sehingga narapidana merasakan perasaan takut, tidak aman, khawatir,
menyalahkan diri sendiri, dan sedih yang ditandai dengan narapidana tidak
bersemangat, malu bertemu orang lain, sering menyendiri, malamun,

pusing, jantung berdebar, keringat dingin.

Perasaan cemas yang dimiliki narapidana menyebabkan gangguan
konsep diri berupa merasa tidak memiliki harga diri karena berstatus
narapidana, hilangnya peran diri karena putus hubungan dengan keluarga
dan pekerjaan, gangguan citra tubuh karena usianya yang tidak mudah dan
sering sakit-sakitan, gangguan ideal diri karena akan sulit mencari
pekerjaan setelah bebas, dan gangguan identitas diri karena tidak memiliki

rasa percaya diri.

Berdasarkan uraian diatas, maka peneliti tertarik mengambil judul
terkait masalah hubungan konsep diri dengan kecemasan narapidana yang

mempunyai penyakit kronis di Lapas Wirogunan Yogyakarta.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah “Apakah ada Hubungan Konsep Diri Dengan
Kecemasan Narapidana Yang Mengalami Penyakit Kronis Di Lembaga
Pemasyarakatan Wirogunan Yogyakarta”?

4



C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Mengetahui apakah ada hubungan konsep diri dengan kecemasan
narapidana yang mengalami penyakit kronis di lapas Wirogunan
Yogyakarta.

2. Tujuan Khusus

a. Karakteristik pada narapidana yang mengalamipenyakit kronis

b. Konsep diri pada narapidana yang mengalami penyakit kronis

c. Tingkat kecemasan pada narapidana yang mengalami penyakit
kronis

d. Keeratan hubungan konsep diri dengan kecemasan

D. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan agar dapat memberikan manfaat secara teoritis,
serta sebagai sumbangan pemikiran bagi dunia pendidikan khususnya

pada bidang ilmu keperawatan jiwa
Manfaat Praktis
a. Bagi Akademisi

Diharapkan dengan adanya penelitian ini dapat dijadikan sebagai
masukan dalam penelitian yang berhubungan dengan konsep diri dan
kecemasan serta sebagai sumber informasi bagi penelitian
selanjutnya, serta dapat memberikan kontribusi dalam menambah
wawasan keilmuan kepada civitas akademik dalam bidang ilmu

keperawatan jiwa.
b. Bagi Responden

Penelitian ini diharapkan sebagai wawasan untuk mengurangi
kecemasan dalam menjalani masa tahanan atau dalam menghadapi
masa bebasnya, dan mampu memberikan masukan maupun bekal

kepada napidana yang akan bebas.



c. Bagi Penelitian Selanjutnya

Penelitian dapat digunakan sebagai bahan perbandingan dan wacana
pikiran untuk mengembangkan, memperdalam, dan memberikan
masukan dan sumber data bagi perkembangan ilmu keperawatan
kKhususnya keperawatan jiwa juga sebagai acuan bagi peneliti

selanjutnya.
d. Bagi Petugas Lapas

Penelitian ini diharapkan sebagai masukan kepada petugas Lapas
agar lebih bisa mengontrol dan memberikan perhatian maupun
dukungan yang baik atau positif agar narapidana tidak mengalami
kecemasan.

E. Ruang Lingkup Penelitian
Ruang lingkup dari penelitian ini yaitu :
1. Materi
Materi dalam penelitian ini masuk lingkup ilmu keperawatan jiwa

2. Responden

Responden penelitian ini adalah narapidana dengan kasus tindak
korupsi yang mempunyai penyakit kronis di lapas Wirogunan
Yogyakarta

3. Waktu penelitian

Waktu penelitian ini mulai dilaksanakan pada bulan Juni hingga Juli

2022.



F. Keaslian Penelitian

NO Peneliti Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan
1 Maria Yoanita Kecemasan pada Desain yang digunakan  Hasilnya menunjukkan Persamaannya Perbedaannya
Bina, Megah  narapidana yang  adalah penelitian bahwa tahanan tertinggi dari variable terletak pada jenis
Andriany, Nur  sedang menjalani  deskriptif dengan teknik  tingkat kecemasan berada  dependen, penelitian, teknik
Setiawati hukumanpenjara:  Purposive Sampling pada kategori sedang instrument pengambilan
Dewi (2020) Studi deskriptif di  dengan menggunakan sebanyak 44,5 persen dan  kuesioner, sampel, jJumlah
penjara wanita instrumentkuesioner terendah pada kategori analisis data sampel dan tahun
kelas 1A di STAI dengan Skala panik sebanyak 5,5 persen. penelitian
Semarang Likers
2 Ns.Anggie Anxiety prison at  Metode yang digunakan  Hasil dari penelitian ini Persamaan dari Perbedaannya
Febs Caryuza, the jail dalam penelitian ini menunjukan bahwa judul yang akan  terletak pada
S.Kep,dr. adalah pendekatan karakteristik lansiapada saya teliti terletak metode penelitian,
dr.Adnil deskriptif dengan teknik  responden yang pada variabel menggunakan
Edwin, sampel purposive mengalami kecemasan dependen dan analisis data Chi-
Sp.KJ, Heppi sampling. Pengambilan sebagian besarmerupakan instrumentyang  square, jumlah
Sasmita, S.Kp, data narapidana digunakan untuk  sampel, teknik
M.Kep, menggunakan skala dengan usia dewasa awal mengukur tingkat pengambilan
Sp.Kep J STAI-S. Analisis data dan sebagian kecil kecemasan yaitu  sampel.
(2019) menggunakan Chi-square merupakan narapidana STAI
dengan usia dewasa.
3 Abel Fekadu  Anxiety and Desain yang digunakan Hasil yang didapatkan Persamaan dalam Perbedaan
Dadi, Berihun  associated factors adalah penelitian Kkritis dalam penelitian penelitian ini penelitian ini
Assefa among prisoners  dengan teknik Purposive  menunjukan Sebanyak 649 terletak pada terletak pada skala
Dachew, in North West of  Sampling dengan tahanan dimasukkan dalam variabel pengukuran, teknik
Teresa Ambhara Regional menggunakan analisis membuat tingkat ~ dependent, jenis ~ pengambilan
Kisi, Nigussie  State, Ethiopia instrument kuesioner respon 92,5%. Prevalensi  metode sampel, analisis
Yigzawdan STAI dengan Skala Kecemasan ditemukan penelitian. data.
Telake Azale Likers 36,1% (95% CI: 32,7,
(2016) 39,9).




BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian tentang hubungan konsep diri dengan kecemasan
narapidana yang mempunyai penyakit kronis di Lapas Wirogunan Yogyakarta
disimpulkan bahwa :

1. Berdasarkan Kkarakteristik sebagian besar narapidana tipikor yang
mempunyai penyakit kronis berusia lansia, lama berada di Lapas kurang dari
4 tahun, dan pendidikan terakhir pada perguruan tinggi.

2. Konsep diri pada narapidana tindak korupsi yang mempunyai penyakit
kronis sebagian besar memliki konsep diri positif dan sebagian kecil
memiliki konsep diri negatif.

3. Tingkat kecemasan yang dimiliki narapidana tipikor yang mempunyai
penyakit kronis seabgian besar kecemasan sedang, dan sebagian kecil
kecemasan berat sebesar.

4. Tidak ada hubungan antara konsep diri dengan kecemasan narapidana tindak
korupsi yang mempunyai penyakit kronis di Lembaga Pemasyarakatan
Wirogunan Yogyakarta.

B. Saran
1. Bagi Teoritis

Disarankan bagi peneliti yang melakukan penelitian terkait konsep diri dan
kecemasan diharapkan dapat melakukan penelitian lebih mendalam terkait

faktor-faktor yang mempengaruhi konsep diri ataupun kecemasan.
2. Bagi Akademisi

Disarankan hasil Penelitian ini dapat sebagai sumber atau bahan
pembelajaran dan menjadi dampak bagi pengetahuan sebagai dasar bagi

akademisi.

3. Bagi Responden

Diharapkan dapat menjadi pengetahuan serta motivasi, karena kesulitan dan
hambatan dalam hidup bisa terjadi pada siapa saja baik masyarakat umum

maupun warga binaan.
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4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan informasi
khususnya konsep diri dan kecemasan narapidana yang mempunyai penyakit
kronis.

5. Bagi Petugas Lapas
Dari hasil penelitian ini diharapkan petugas Lapas selalu memberikan

perhatian, dukungan maupun informasi yang diperlukan.
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