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MOTTO 

―Sesungguhnya Allah tidak akan mengubah keadaan suatu kaum sebelum mereka 

mengubah keadaan diri mereka sendiri.‖ — QS. Ar-Ra’d: 11 

 

―In a world where you can be anything, be kind.‖ — Jennifer Dukes Lee 
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ABSTRAK 

HUBUNGAN RESILIENSI DAN PSYCHOLOGICAL WELL-BEING PADA 

IBU YANG MEMILIKI ANAK BERKEBUTUHAN KHUSUS 

Nindia Amrol Siregar 

Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau 

Email : nindiaas.02@gmail.com  

Ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus (ABK) dihadapkan pada berbagai 

tantangan fisik maupun emosional dalam menjalani peran pengasuhan. Kondisi ini 

dapat menyebabkan ibu mengalami stres, kecemasan, serta penurunan 

psychological well-being. Salah satu faktor yang diyakini dapat membantu ibu 

menghadapi tekanan tersebut adalah resiliensi, yaitu kemampuan individu untuk 

bangkit dan beradaptasi secara positif dalam menghadapi kesulitan. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui hubungan antara resiliensi dengan psychological well-

being pada ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus. Subjek dalam penelitian 

ini adalah 143 orang ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus di Kota 

Pekanbaru. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah purposive 

sampling. Pengumpulan data dilakukan menggunakan skala resiliensi dan skala 

psychological well-being. Hasil analisis data menggunakan korelasi Pearson 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif yang signifikan antara resiliensi 

dan psychological well-being (r = 0.452 dengan nilai signifikansi p = 0.000 < 

0.001). Dengan demikian, semakin tinggi tingkat resiliensi yang dimiliki oleh ibu, 

maka semakin tinggi pula psychological well-being yang dirasakan. Hasil 

penelitian ini menegaskan adanya keterkaitan antara resiliensi dengan 

psychological well-being pada ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus. 

Kata Kunci: Resiliensi, Psychological Well-Being, Ibu yang Memiliki Anak 

Berkebutuhan Khusus 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN RESILIENCE AND PSYCHOLOGICAL 

WELL-BEING IN MOTHERS OF CHILDREN WITH SPECIAL NEEDS 

Nindia Amrol Siregar 

Faculty of Psychology, State Islamic University of Sultan Syarif Kasim Riau 

Email : nindiaas.02@gmail.com  

 

ABSTRACT 

Mothers who have children with special needs face various physical and 

emotional challenges in fulfilling their caregiving roles. These conditions can lead 

to stress, anxiety, and a decrease in psychological well-being. One factor believed 

to help mothers cope with such pressures is resilience, which refers to an 

individual's ability to recover and adapt positively in the face of adversity. This 

study aims to examine the relationship between resilience and psychological well-

being in mothers of children with special needs. The subjects in this study were 

143 mothers of children with special needs in Pekanbaru City. The sampling 

technique used was purposive sampling. Data were collected using the resilience 

scale and the psychological well-being scale. Data analysis using Pearson 

correlation showed a significant positive relationship between resilience and 

psychological well-being (r = 0.452 with a significance value of p = 0.000 < 

0.001). Thus, the higher the level of resilience a mother possesses, the higher her 

psychological well-being tends to be. The results of this study confirm the 

association between resilience and psychological well-being among mothers of 

children with special needs. 

Keywords: Resilience, Psychological Well-Being, Mothers of Children with 

Special Needs 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Kelahiran seorang anak merupakan momen yang paling dinantikan oleh 

setiap pasangan suami istri, dengan harapan anak yang lahir dalam keadaan sehat 

dan sempurna, baik dari segi fisik maupun mental (Lestari dkk., 2019). Namun 

ketika seorang anak terlahir dengan tidak normal seperti anak pada umumnya (anak 

yang berkebutuhan khusus), orang tua terutama ibu tentunya akan sedih karena 

anaknya terlahir tidak seperti apa yang diharapkan (Putri & Paryontri, 2022). Anak 

berkebutuhan khusus adalah anak yang memiliki ciri unik yang berhubungan 

dengan keadaan fisik ataupun psikologis, sehingga memerlukan metode 

pembelajaran yang tepat untuk mengoptimalkan potensi mereka (Eva, 2015). 

Dalam situasi ini, orang tua perlu siap menghadapi kenyataan dan memberikan 

dukungan terbaik agar sang anak dapat berkembang sesuai potensinya (Lestari dkk., 

2019).  

Dalam usaha memenuhi kebutuhan pendidikan anak berkebutuhan khusus, 

banyak orang tua terutama ibu memutuskan memasukkan anak ke Sekolah Luar 

Biasa (SLB). Keputusan tersebut dipicu oleh pengalaman bahwa sekolah umum 

seringkali kurang mampu memberikan perhatian yang diperlukan oleh ABK, 

sehingga para orang tua merasa perlu beralih ke institusi yang lebih terstruktur 

secara profesional (Ummah, 2018). SLB menawarkan tenaga pendidik yang 

memiliki pelatihan khusus, evaluasi individual, dan layanan pendukung seperti 

terapi serta konseling yang dirancang untuk kebutuhan anak ABK (Zahra dkk., 
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2024; Natadireja, 2023). Selain itu, orang tua juga mendapatkan dukungan sosial 

dan emosional dari komunitas sesama orang tua ABK. Interaksi dan keterlibatan 

dalam lingkungan SLB memungkinkan mereka untuk saling berbagi pengalaman, 

informasi, dan strategi dalam pengasuhan, yang secara tidak langsung memperkuat 

ketahanan psikologis orang tua dalam menghadapi tantangan pengasuhan (Afrida, 

2020). 

Menurut DSM-5 (APA, 2013), anak berkebutuhan khusus mencakup 

berbagai kondisi seperti gangguan spektrum autisme (Autism Spectrum Disorder), 

Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder (ADHD), gangguan belajar spesifik 

(Specific Learning Disorder), dan gangguan komunikasi, yang meliputi gangguan 

bahasa, gangguan fonologis, serta gangguan komunikasi sosial (Pragmatic 

Communication Disorder). Selain itu, terdapat disabilitas intelektual (Intellectual 

Disability), gangguan perkembangan koordinasi (Developmental Coordination 

Disorder), gangguan defisit sensorik dan motorik, serta gangguan perilaku dan 

emosi seperti gangguan oposisional defiant (Oppositional Defiant Disorder). 

Reaksi orangtua saat menyadari bahwa anaknya memiliki kebutuhan khusus 

pada dasarnya sama, dimulai dengan emosi negatif berupa kesedihan, diikuti 

kemarahan dan kecemasan tentang kondisi anak, namun ibu cenderung menjadi 

pihak pertama yang cenderung menampilkan emosi ini karena sebagai pengasuh 

utama, ibu lebih sering mengurus anak, sudah merasakan keterikatan sejak dalam 

kandungan, dan cenderung merasa kelelahan serta sangat memerlukan dukungan 

(Savitri dkk., 2018).  Lessenbery & Rehfeldt (2004) menyatakan pada orang tua 

yang memiliki anak dengan gangguan perkembangan, ibu menunjukkan level stres 
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yang sangat tinggi serta cenderung bereaksi negatif terhadap ketunaan si anak. Hal 

ini berkaitan dengan waktu yang digunakan ibu dalam mengurus anak dua kali lebih 

banyak dari pada ayah. Davis & Carter (2008) menemukan ibu cenderung 

mengalami tingkat stres pengasuhan dan tinggi dibandingkan ayah, yang 

dipengaruhi oleh keterlibatan ibu yang lebih besar dalam tugas pengasuhan sehari-

hari, terutama dalam menangani kesulitan anak dalam regulasi diri, seperti pola 

makan, tidur, dan emosi, yang berdampak signifikan pada tingkat stres pada ibu. 

Menurut Wahyudi dkk., (2021) kehadiran anak berkebutuhan khusus dalam 

sebuah keluarga membawa dampak yang besar, terutama bagi ibu karena sebagian 

besar waktu ibu dihabiskan untuk merawat anak tersebut, yang membuat peran dan 

tanggung jawabnya menjadi lebih kompleks, serta menjadikan ibu lebih rentan 

terhadap berbagai masalah psikologis, seperti stres, kecemasan, perasaan tidak 

berdaya, merasa diabaikan, serta kurangnya dukungan sosial maupun finansial. 

Bashir dkk., (2014) menambahkan, permasalahan yang ditunjukkan oleh anak 

berkebutuhan khusus membuat ibu dapat mengalami konflik dalam diri, kelelahan, 

pesimis terhadap masa depan, dan merasakan berbagai emosi yang tidak pasti. 

Ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus umumnya mengalami 

berbagai emosi negatif seperti penolakan, rasa sedih, kaget, malu akibat cibiran, 

serta tekanan emosional yang berat. Banyak orangtua, khususnya ibu, merasa 

tertekan bahkan hancur ketika harus menerima dan merawat anak dengan kebutuhan 

khusus (Faisal & Hermina, 2019; Permatasari dkk., 2021; Zahira, 2020). Respons 

negatif yang sering muncul meliputi perasaan marah, malu, stres, sedih, tidak dapat 

menerima, minder, hingga kecewa. Hal ini menunjukkan bahwa peran sebagai ibu 
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bagi anak berkebutuhan khusus bukanlah hal yang mudah. Kondisi psikologis yang 

kurang baik seperti tekanan, kecemasan, dan stres yang dialami ibu dapat 

berdampak pada menurunnya kesehatan mental.  

Berdasarkan uraian tersebut, penting untuk memahami bagaimana 

psychological well-being dialami secara nyata oleh ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus. Untuk memperoleh gambaran yang lebih konkret mengenai 

dinamika tersebut, peneliti melakukan wawancara dengan seorang ibu yang 

memiliki anak autis berusia 10 tahun, sekaligus bekerja sebagai perawat dan 

memiliki tiga anak. Wawancara ini dilakukan tanggal 21 Juli 2025 di Puskesmas 

Simpang Tiga Pekanbaru.  

Dari hasil wawancara Ibu sempat menyalahkan diri sendiri atas kondisi 

anaknya dan merasa gagal sebagai orang tua. Ia juga mengaku masih sering merasa 

malu atau sedih saat anak tantrum di tempat umum. Dukungan sosial dari keluarga 

maupun teman sangat minim; bahkan ada yang menyalahkan atau menjauh. Dalam 

keseharian, ibu menanggung beban pengasuhan dan pekerjaan hampir sepenuhnya 

sendiri, dengan waktu istirahat sangat terbatas. 

Meskipun memiliki tujuan hidup yang kuat untuk anak-anak, terutama agar 

anaknya bisa mandiri di masa depan, ibu juga menyampaikan perasaan hampa, 

lelah, dan kehilangan jati diri. Ia merasa hidupnya hanya berputar pada rutinitas 

tanpa waktu untuk diri sendiri. Temuan ini menunjukkan adanya tantangan 

signifikan pada aspek-aspek psychological well-being, khususnya self-acceptance, 

positive relations, environmental mastery, dan personal growth. 
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Ryff (1989) mendefinisikan psychological well-being sebagai pencapaian 

penuh potensi psikologis seseorang, yang tercermin dari terbebasnya individu dari 

tekanan mental, memiliki pandangan positif terhadap kehidupan, tujuan hidup yang 

jelas, hubungan yang sehat dengan orang lain, serta kemampuan dalam mengatur 

perilaku sesuai dengan arah hidup yang diinginkan (Karima dkk., 2024). Tingkat 

psychological well-being pada ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus 

bervariasi. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa psychological well-being ibu 

yang memiliki anak berkebutuhan khusus berada dalam kategori rendah. Ketika 

individu memiliki psychological well-being yang rendah, ini berarti mereka 

individu tersebut memiliki penerimaan diri yang buruk, kurangnya hubungan yang 

sehat dengan orang lain, kesulitan dalam mengelola lingkungan sekitar, serta 

ketidakjelasan tujuan hidup yang mengarah pada peningkatan stres dan 

ketidakpuasan dalam hidup (Ryff, 1989).  

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus cenderung mengalami tingkat psychological well-being yang 

rendah. Hal ini dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti perasaan malu, 

kekecewaan, kekhawatiran terhadap masa depan anak, serta ketidaksesuaian antara 

harapan dan kenyataan, yang pada akhirnya dapat berdampak negatif terhadap 

hubungan ibu dan anak (Syahidah, 2018; Cox dkk., 2015; Wijayanti, 2015; Larson, 

2010). Selain itu, tidak semua ibu mengalami penurunan psychological well-being. 

Beberapa ibu justru mampu mempertahankan tingkat psychological well-being 

yang baik meskipun menghadapi tantangan dalam mengasuh anak berkebutuhan 

khusus. Ibu dengan karakteristik ini umumnya telah menerima kondisi anak, 
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memiliki tujuan hidup yang jelas, aktif mencari informasi, serta menjalin relasi 

sosial yang positif. Mereka menunjukkan semangat untuk tumbuh secara pribadi 

dan berperan aktif dalam pengasuhan anak (Wahyudi dkk., 2021; Ratnayanti & 

Wahyuningrum, 2016). 

Berdasarkan berbagai penelitian di atas, dapat disimpulkan bahwa 

psychological well-being memegang peranan penting bagi ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus. Jika ibu memiliki psychological well-being yang baik maka 

akan memberikan dampak yang tidak baik bukan hanya bagi ibu, tetapi juga 

terhadap kondisi pola asuh dan tumbuh kembang anak (Putri, 2022). Psychological 

well-being sangat krusial karena seseorang yang memiliki kesejahteraan yang baik 

dapat berfungsi secara positif dalam memenuhi kebutuhan emosionalnya serta lebih 

efektif dalam mencapai tujuan hidupnya, sebaliknya, individu dengan psychological 

well-being yang rendah cenderung mengalami kesulitan dalam berfungsi secara 

positif, yang dapat menyebabkan ketidakefektifan dalam mencapai tujuan hidup 

mereka (Ryff & Keyes, 1995). 

Psychological well-being dipengaruhi oleh berbagai faktor, salah satu di 

antaranya adalah resiliensi (Mulya & Budiman, 2023 ; Novianti & Alvian, 2022 ; 

Francois & Suparman, 2024). Menurut Reivich dan Shatté (2002), resiliensi adalah 

kemampuan seseorang untuk menghadapi, beradaptasi, dan bangkit dari tantangan 

hidup. Menurut Connor dan Davidson (2003), resiliensi yaitu suatu kemampuan 

yang memungkinkan individu untuk berkembang dengan baik meskipun 

menghadapi tantangan atau situasi sulit. 
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Berbagai penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa resiliensi dapat 

meningkatkan psychological well-being seseorang. Resiliensi memberikan individu 

kepercayaan diri yang lebih baik dan rasa diri yang memberdayakan mereka untuk 

menangani stres dan emosi negatif secara efektif, sehingga memainkan peran 

penting dalam kesehatan psikologis (Saputri & Mulawarman, 2022). Resiliensi 

dibutuhkan dalam situasi sulit untuk menjaga psychological well-being dan mampu 

berdaya di tengah keterbatasan yang ada (Nashori & Saputro 2021). Dengan 

demikian, resiliensi tidak hanya membantu individu bertahan, tetapi juga tumbuh 

dan berkembang di tengah kesulitan. 

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa resiliensi berkorelasi positif 

dengan psychological well-being, baik pada populasi umum maupun pada ibu yang 

memiliki anak berkebutuhan khusus (Sagone & Caroli, 2014; Novianti & Alfian, 

2022; Setyaningrum & Nur’aeni, 2019). Individu dengan tingkat resiliensi tinggi 

cenderung mampu mengelola stres, mengatur emosi, dan menjaga kesejahteraan 

psikologis secara lebih baik (Hutagalung dkk., 2022; Dewi & Widiasavitri, 2019). 

Pada ibu dari anak berkebutuhan khusus, resiliensi menjadi faktor penting untuk 

membantu mereka menyesuaikan diri dalam pengasuhan dan menjalani peran 

dengan sikap yang lebih positif (Purwanti & Kustanti, 2020; Astaningtias & Dewi, 

2024; Indriasari, 2022). 

Jika individu memiliki tingkat resiliensi yang rendah, individu tersebut tidak 

memiliki kemampuan yang cukup untuk mengendalikan semua dorongan hati, tidak 

selalu percaya bahwa segala sesuatu dapat berubah menjadi lebih baik, kurang 

memiliki harapan untuk masa depan, tidak dapat mengidentifikasi penyebab 
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masalah, meragukan kemampuan diri sendiri, kurang mampu menyelesaikan 

masalah, kurang percaya diri dengan kemampuan sendiri untuk mencapai 

keberhasilan (Aulia, 2021). Sebaliknya, ketika individu memiliki tingkat resiliensi 

yang baik, mereka dapat hidup dan menghadapi masalah secara adaptif dan 

mencapai perkembangan yang optimal, dapat menemukan cara baru untuk 

mengatasi tantangan dan mencapai tujuann dan menciptakan peluang bagi individu 

untuk tumbuh dan memiliki rasa percaya diri yang lebih besar (Saripah & Utami, 

2023). Willda & Firdaus (2016) menambahkan, individu yang memiliki resiliensi 

tinggi mampu untuk mengontrol diri, mengatasi masalah dengan baik, dan mampu 

mengelola stres dengan mengubah sudut pandang berpikir ketika diperhadapkan 

dengan suatu masalah. 

Berdasarkan penjelasan sebelumnya, penelitian ini difokuskan pada topik 

"Hubungan Resiliensi dan Psychological Well-Being pada Ibu yang Memiliki Anak 

Berkebutuhan Khusus." 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan pemaparan yang telah diuraikan pada latar belakang masalah 

di atas, maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Apakah ada hubungan 

antara resiliensi dengan psychological well-being pada ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus?” 
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C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara 

resiliensi dan psychological well-being pada ibu yang memiliki anak kebutuhan 

khusus. 

D. Keaslian Penelitian 

Sejumlah penelitian terkait variabel yang diteliti ini telah dilakukan 

sebelumnya. Berdasarkan studi-studi tersebut, terdapat kesamaan dan perbedaan 

yang memberikan kontribusi baru bagi penelitian ini. Berikut penjelasannya. 

1. Penelitian oleh Setyaningrum dan Nur’aeni (2019) yang berjudul "Resiliensi dan 

Kesejahteraan Psikologis pada Orangtua yang Memiliki Anak Disabilitas 

Intelektual" menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif dan signifikan antara 

resiliensi dengan kesejahteraan psikologis pada orangtua yang memiliki anak 

disabilitas intelektual di SLB C dan C1 Yakut Purwokerto. Persamaan antara 

penelitian ini dan penelitian Setyaningrum & Nuraeni (2019) terletak pada fokus 

yang sama, yaitu sama-sama meneliti hubungan resiliensi dan kesejahteraan 

psikologis serta penerapan metode kuantitatif. Namun, perbedaannya terdapat 

pada subjek penelitian penelitian ini melibatkan ibu dengan anak berkebutuhan 

khusus secara umum, sementara penelitian Setyaningrum & Nuraeni (2019) 

melibatkan orangtua (ayah dan ibu) yang memiliki anak dengan disabilitas 

intelektual.  

2. Penelitian oleh Purwanti dan Kustanti (2018) yang berjudul "Hubungan Antara 

Resiliensi dengan Psychological Well-Being pada Ibu yang Memiliki Anak 
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dengan Gangguan Autis" menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif dan 

signifikan antara resiliensi dan psychological well-being, di mana resiliensi 

memberikan kontribusi sebesar 77% terhadap psychological well-being. 

Kesamaan antara penelitian ini dan penelitian Purwanti & Kustanti (2018) 

terletak variabel yang diangkat dalam penelitian yaitu resiliensi dan 

psychological well-being pada ibu yang memiliki anak berkebuthan khusus. 

Serta penggunaan metode kuantitatif. Namun, perbedaannya terletak pada subjek 

penelitian yaitu penelitian ini lebih umum membahas ibu dengan anak 

berkebutuhan khusus, sementara penelitian Purwanti & Kustanti (2018) secara 

khusus fokus pada ibu yang memiliki anak dengan autisme. Teknik sampling 

yang digunakan juga berbeda, penelitian ini menggunakan accidental sampling, 

sedangkan Purwanti & Kustanti (2018) menggunakan cluster random sampling 

dengan jumlah sampel 48 ibu dari beberapa sekolah di Jakarta Selatan. Alat ukur 

untuk mengukur resiliensi juga berbeda, pada penelitian ini menggunakan 

Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) sedangkan Purwanti & Kustanti 

(2018) menggunakan menggunakan skala resiliensi yang disusun berdasarkan 

aspek-aspek dari Reivich & Shatté (2002). 

3. Penelitian yang dilakukan oleh Yani & Laili (2024) dengan judul “Peranan 

Resiliensi dan Kesejahteraan Psikologis Terhadap Stres Pengasuhan Ibu Siswa 

ABK di SLB Sidoarjo. Hasil penelitian oleh Yani & Laili (2024) menunjukkan 

bahwa secara bersama-sama resiliensi dan kesejahteraan psikologis dapat 

berpean yang signfikan terhadap stres pengaushakan pada ibu dengan anak 

berkebutuhan khusus. Penelitian ini memiliki kesamaan dengan Yani & Laili 
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(2024) dalam hal pendekatan kuantitatif, metode korelasional, serta penggunaan 

subjek ibu dengan anak berkebutuhan khusus. Keduanya juga memakai skala 

psychological well-being dari Ryff. Namun, perbedaannya terletak pada fokus 

dan alat ukur yang digunakan. Yani & Laili (2024) meneliti pengaruh resiliensi 

dan kesejahteraan psikologis terhadap stres pengasuhan menggunakan regresi 

linear berganda dan skala resiliensi BRS. Sementara penelitian ini meneliti 

hubungan antara resiliensi dan psychological well-being saja, menggunakan 

Psychological Well-Being Scale dari Ryff (1989) dan skala resiliensi dari Connor 

& Davidson (2003), serta teknik pengumpulan data menggunakan purposive 

sampling, sedangkan Yani & Laili (2024) menggunakan teknik accidental 

sampling. 

4. Penelitian yang dilakukan oleh Halstead dkk., (2018) dengan judul “Associations 

Between Resilience and the Well-Being of Mothers of Children with Autism 

Spectrum Disorder and Other Developmental Disabilities”. Penelitian Halstead 

dkk., (2018) menunjukkan bahwa resiliensi ibu berperan sebagai faktor 

kompensatoris yang secara langsung meningkatkan kesejahteraan psikologis ibu 

dari anak dengan disabilitas perkembangan. Penelitian ini memiliki persamaan 

dengan Halstead dkk. (2018) yang sama-sama fokus pada ibu dengan anak 

berkebutuhan khusus dan hubungan antara resiliensi dan psychological well-

being. Keduanya menggunakan pendekatan kuantitatif dan menjadikan resiliensi 

sebagai variabel kunci. Namun, penelitian Halstead dkk. (2018) mencakup dua 

studi dengan pendekatan cross-sectional dan longitudinal, serta mengeksplorasi 

peran resiliensi terhadap berbagai aspek kesejahteraan ibu, seperti stres dan 
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depresi. Sementara itu, penelitian ini hanya menilai hubungan langsung antara 

resiliensi dan psychological well-being. Selain itu, Halstead dkk. menggunakan 

Brief Resilience Coping Scale dan Ego-Resilience 89, sedangkan penelitian ini 

memakai skala CD-RISC dari Connor-Davidson (2003) dan skala psychological 

well-being dari Ryff (1989). 

5. Penelitian yang dilakukan oleh Putri & Paryontri (2022) “Psychological Well-

Being A Housewifes Who Have Children with Special Needs”. Hasil penelitian 

yang telah diperoleh menyatakan bahwa ketiga subjek memiliki psychological 

well-being berdasarkan aspek dan faktor dari psychological well-being tersebut. 

Terdapat pengaruh lain yang mendukung psychological well-being pada ketiga 

subjek, yaitu rasa syukur, penyesuaian diri, konsep diri, dan regulasi yang 

dimiliki oleh ketiga subjek tersebut. Penelitian ini dan penelitian Putri & 

Paryontri (2022) memiliki kesamaan dalam hal fokus, yaitu sama-sama meneliti 

ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus serta mengangkat tema 

kesejahteraan psikologis dengan menggunakan teori psychological well-being 

dari Carol Ryff. Namun, terdapat perbedaan dalam pendekatannya. Penelitian ini 

menggunakan metode kuantitatif dengan teknik purposive sampling dan analisis 

korelasional untuk melihat hubungan antara resiliensi dan psychological well-

being, menggunakan skala dari Connor-Davidson (2003) dan Ryff (1989). 

Sementara itu, penelitian Putri & Paryontri menggunakan pendekatan kualitatif 

fenomenologi dengan teknik snowball sampling dan metode wawancara untuk 

menggali pengalaman subjek secara mendalam. Selain itu, penelitian Putri & 
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Paryontri juga menemukan faktor tambahan seperti rasa syukur, konsep diri, dan 

regulasi emosi sebagai bagian dari psychological well-being. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Manfaat teoritis dari penelitian ini adalah untuk memperkaya kajian dalam 

ilmu psikologi, khususnya dalam bidang psikologi perkembangan dan psikologi 

keluarga, dengan memberikan pemahaman yang lebih mendalam mengenai 

hubungan antara resiliensi dan psychological well-being pada ibu yang memiliki 

anak berkebutuhan khusus. Penelitian ini juga dapat menjadi referensi bagi studi 

selanjutnya dalam memperdalam teori hubungan psychological well-being dan 

resiliensi pada ibu dengan anak berkebutuhan khusus. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus 

Penelitian ini diharapkan bisa memberikan informasi yang berguna bagi 

para ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus dalam menjalankan peran sehari-

hari, sehingga diharapkan dari informasi tersebut orang tua mengetahui hal-hal apa 

saja yang dapat meningkatkan psychological well-being mereka 

b. Bagi peneliti lainnya 

Penelitian ini diharapkan memberi informasi yang dibutuhkan para peneliti 

untuk mempermudah pengerjaan penelitiannya, terutama terkait variabel resiliensi 
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dan psychologycal well-being, sehingga diharapkan dapat membantu menambah 

referensi dan acuan dalam pengerjaan penelitian. 

c. Bagi guru dan pihak SLB 

Penelitian ini diharapkan bermanfaat bagi guru dan pihak Sekolah Luar 

Biasa (SLB) sebagai bahan pertimbangan dalam memahami kondisi psikologis 

orang tua, khususnya ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus. Dengan 

mengetahui pentingnya peran resiliensi terhadap psychological well-being ibu, guru 

dan pihak sekolah dapat menjalin komunikasi dan kerja sama yang lebih empatik 

dan suportif dengan orang tua. Selain itu, hasil penelitian ini juga dapat menjadi 

dasar dalam merancang program pendampingan atau kegiatan sekolah yang 

melibatkan orang tua, seperti pelatihan penguatan resiliensi atau forum berbagi 

pengalaman, guna menciptakan lingkungan pendidikan yang lebih terpadu dan 

mendukung bagi perkembangan anak berkebutuhan khusus. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Penjelasan Konsep Teoritis Psychological Well-Being 

1. Definisi Psychological Well-Being 

Penelitian tentang konsep well-being telah banyak dilakukan, dengan 

berbagai filosofi yang berbeda mengenai bagaimana individu dapat mencapainya. 

Terdapat dua pendekatan utama yang menjelaskan kebahagiaan (well-being) pada 

manusia, yaitu hedonic dan eudaemonic (Hefferon & Boniwell, 2011). Konsep well-

being hedonic, menurut Huta & Waterman (2014), berfokus pada orientasi terhadap 

kesenangan, kepuasan, kenyamanan, dan penghindaran stres. Diener dkk., (2006) 

mengembangkan model berdasarkan pandangan hedonic ini, yang disebut 

subjective well-being, yang terdiri dari tiga komponen, yaitu kepuasan hidup, afek 

positif, dan minimnya afek negatif 

Di sisi lain, konsep eudaemonic mengacu pada orientasi terhadap otentisitas, 

makna, keunggulan, dan pertumbuhan. Berbeda dengan hedonia yang berfokus 

pada kesenangan dan kenyamanan, eudaimonia lebih menekankan kehidupan yang 

bermakna dan pemenuhan diri dalam jangka panjang. Konsep ini mencakup empat 

aspek utama, yaitu orientasi (motivasi mencari makna), perilaku (perilaku yang 

bertujuan untuk pengembangan diri, kontribusi sosial, dan pencapaian makna 

hidup), pengalaman (perasaan pencapaian dan keterhubungan dengan nilai diri), 

serta fungsi (pengembangan diri dan pencapaian tujuan hidup). Individu dengan 

orientasi eudaimonik mencari kepuasan mendalam melalui eksplorasi diri, 
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pencapaian bermakna, dan kontribusi positif yang mendasari psychological well-

being jangka panjang (Huta & Waterman, 2014). 

Sejalan dengan konsep eudaemonic, Ryff (1989) mengembangkan teori 

konsep psychological well-being atau yang menjelaskan bagaimana kebahagiaan 

dapat menunjukan seseorang mampu mewujudkan fungsi psikologi positif (positive 

psychological functioning) yang dimiliki. Konsep psychological well-being 

mengacu pada perspektif eudaemonic yang berfokus pada komponen berfikir pada 

potensi diri individu dan mencakup konsep-konsep sebagai pertumbuhan pribadi, 

realisasi diri, dan tujuan atau makna hidup (Didino dkk., 2019).  Psychological well-

being memiliki enam dimensi, yaitu, kemandirian (autonomy), penguasaan terhadap 

lingkungan (environmental mastery), pertumbuhan pribadi (personal growth), 

tujuan hidup (purpose in life), hubungan positif dengan orang lain (positive relation 

with others), dan penerimaan diri (self-acceptance) (Ryff, 1989). 

Definisi mengenai psychological well-being juga dikemukakan oleh Keyes, 

Shmotkin, & Ryff (dalam Akin, 2008) yang menyatakan bahwa psychological well-

being merupakan keadaan seseorang yang mampu menganalisis pemikirannya 

sendiri, mengevaluasi diri sesuai dengan standar diri sendiri, membuat pilihan yang 

tepat sesuai dengan keadaan diri sendiri, serta bekerja menuju tujuan yang telah 

ditetapkan untuk diri sendiri. Dalam penelitian ini, konsep psychological well-being 

merujuk pada pengertian yang diusulkan oleh Ryff (1989), dimana individu yang 

memiliki psychological well-being yang baik mampu menerima diri, menjalin 

hubungan yang mendalam, mandiri, mengelola tantangan hidup, memiliki arah 

hidup yang jelas, dan terus berkembang untuk mencapai potensi maksimal. 
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2. Dimensi Psychological Well-Being 

Menurut Ryff dan Keyes (1995), terdapat enam dimensi utama dalam 

psychological well-being, yaitu: 

a. Self acceptance (penerimaan diri) 

Merujuk pada kemampuan individu untuk menerima dirinya sendiri secara 

positif, termasuk berbagai aspek diri yang baik maupun buruk. Individu dengan 

penerimaan diri yang tinggi merasa puas dengan kehidupannya di masa lalu dan 

tidak terlalu keras dalam menghakimi diri sendiri. Mereka memiliki sikap yang jujur 

dan realistis terhadap siapa diri mereka. 

b. Positive relation withs others (hubungan positif dengan orang lain) 

Mencerminkan sejauh mana seseorang mampu membentuk dan 

mempertahankan hubungan yang hangat, penuh kepercayaan, dan saling peduli. 

Individu yang tinggi pada dimensi ini memiliki empati, keintiman emosional, serta 

mampu terlibat dalam hubungan sosial yang sehat dan saling mendukung. 

c. Autonomy (otonomi) 

Adalah kemampuan untuk mandiri, membuat keputusan sendiri, dan 

bertindak berdasarkan nilai-nilai pribadi tanpa terlalu terpengaruh oleh tekanan 

sosial. Orang dengan tingkat otonomi tinggi cenderung mampu mengatur hidupnya 

sendiri, serta mengevaluasi perilaku dan pikirannya sesuai standar internal. 
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d. Environmental mastery (penguasaan lingkungan) 

Mencakup kemampuan individu dalam mengelola kehidupan sehari-hari 

dan lingkungannya dengan efektif. Ini termasuk kemampuan memanfaatkan 

peluang yang ada, mengatur kondisi eksternal sesuai kebutuhannya, dan merasa 

memiliki kendali terhadap hidupnya. 

e. Purpose in life (tujuan hidup) 

Berkaitan dengan adanya rasa makna, arah, dan tujuan dalam hidup 

seseorang. Individu dengan tujuan hidup yang kuat memiliki rasa bahwa hidupnya 

penting, baik saat ini maupun di masa lalu, dan memiliki motivasi untuk menjalani 

hidup dengan arah yang jelas. 

f. Personal growth (pertumbuhan pribadi) 

Mencerminkan adanya perasaan bahwa diri terus berkembang dan terbuka 

terhadap pengalaman baru. Individu dengan pertumbuhan pribadi yang tinggi 

merasa terus mengalami perkembangan positif, menyadari potensi diri, dan bersedia 

berubah ke arah yang lebih baik seiring waktu. 

3. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Psychological Well-Being 

a. Usia 

Penelitian Winarni dkk. (2024) menemukan bahwa usia memengaruhi 

psychological well-being, di mana individu yang lebih muda (<20 tahun) cenderung 

mengalami stres karena kematangan berpikir yang belum optimal, sedangkan 

individu yang lebih matang (≥35 tahun) lebih mampu mengatasi masalah berkat 
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pengalaman hidup yang telah mereka lalui. Penelitian dari Supriyadi dkk., (2020) 

yang meneliti pada remaja yang berusia 13-14 mendapati bahwa mayoritas 

memiliki tingkat psychological well-being yang rendah. Ditambah dengan 

penelitian dari Rajawane & Chairani (2011) yang meneliti tingkat psychological 

wellbeing pada lanjut usia, menemukan bahwa tingkat psychological well-being 

pada lanjut usia berada pada kategori yang tinggi, dikarenakan individu pada usia 

lanjut lebih tenang, tabah dalam mengatasi masalah yang timbul akibat proses 

penuaan dan lanjut usia dapat menjaga keseimbangan mentalnya sehingga 

mendapatkan psychological well-being yang baik. 

b. Gender 

Penelitian yang dilakukan oleh Ryff (1989) mengungkapkan bahwa dalam 

dimensi hubungan sosial dan perkembangan pribadi, wanita mendapatkan skor yang 

jauh lebih tinggi dibandingkan pria. Wanita umumnya memiliki keterampilan yang 

lebih baik dalam berinteraksi dengan lingkungan, karena sejak kecil mereka 

diajarkan untuk menjaga keharmonisan dalam hubungan sosial. Di sisi lain, 

stereotip terhadap anak laki-laki yang diajarkan untuk bersikap agresif dan mandiri 

terus terbawa hingga mereka dewasa. Oleh karena itu, wanita sering kali 

menunjukkan psychological well-being yang lebih tinggi dalam dimensi hubungan 

sosial yang positif, karena mereka dapat menjaga hubungan yang harmonis dengan 

orang lain. 
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c. Pemaafan 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Raudatussalamah dan Susanti 

(2014), pemaafan memiliki hubungan yang sangat signifikan dengan psychological 

well-being. Pemaafan dapat mengubah pola pikir, perasaan, dan tindakan negatif 

menjadi reaksi yang lebih positif, yang pada gilirannya mempengaruhi kondisi 

psikologis seseorang. Dengan kata lain, tindakan memaafkan berhubungan erat 

dengan psychological well-being, karena dapat mengubah respon seseorang dari 

yang negatif menjadi lebih konstruktif, sehingga berdampak pada peningkatan 

psychological well-being. 

d. Kebersyukuran 

Penelitian yang dilakukan oleh Ratnayanti & Wahyuningrum (2016) 

menunjukkan bahwa kebersyukuran (gratitude) memiliki hubungan positif yang 

signifikan dengan psychological well-being pada ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus, yang berarti semakin tinggi gratitude, semakin tinggi pula 

psychological well-being, dan sebaliknya, semakin rendah gratitude, semakin 

rendah psychological well-being, di mana seseorang yang mensyukuri 

kehidupannya dapat mengakui dan menerima berbagai aspek dalam diri, termasuk 

kualitas yang baik dan buruk, serta merasa positif tentang kehidupan masa lalunya. 

e. Resiliensi 

Hasil penelitian Mulya & Budiman (2023) mendapati pengaruh yang 

signifikan dan korelasi yang positif antara reisilieinsi dan psychological weill-being 

dengan kontribusi yang cukup besar, hal ini menunjukkan bahwa semakin tinggi 
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kemampuan resiliensi individu maka akan meningkatkan psychological well-

beingnya. Sejalan dengan hasil penelitian Setyaningrum & Nur’aeni (2019) yang 

mendapati bahwa terdapat hubungan positif antara resiliensi dengan psychological 

well-being pada orangtua yang memiliki anak berkebutuhan khusus. 

Resiliensi merupakan kapasitas internal yang dimiliki ibu untuk bangkit dari 

keterpurukan, mengatur emosi, memperkuat keyakinan diri dalam mengasuh anak, 

meningkatkan empati, serta membentuk pandangan positif terhadap kehadiran anak 

berkebutuhan khusus (Dewi & Widiasavitri, 2019). Indriasari (2022) juga 

menekankan bahwa resiliensi berperan sebagai faktor kunci yang memungkinkan 

ibu mengatasi stres dan menyesuaikan diri dalam menjalani peran pengasuhan 

terhadap anak dengan kebutuhan khusus. 

f. Dukungan Sosial 

Penelitian menunjukkan bahwa dukungan sosial, terutama dari keluarga dan 

pasangan, dapat membantu ibu menghadapi tantangan dalam merawat anak ABK 

serta mengurangi tingkat stres yang mereka alami (Rahmawati & Yulianti, 2020). 

Dukungan sosial yang diberikan dalam bentuk emosional, informasi, maupun 

instrumental terbukti berkontribusi pada peningkatan aspek penerimaan diri, 

hubungan positif dengan orang lain, serta pertumbuhan pribadi ibu (Putri & Sari, 

2021). 

Penelitian lain menunjukkan bahwa bantuan dan dukungan dari orang lain, 

seperti saran, nasihat, motivasi, pengakuan, serta kedekatan yang positif, dapat 

memengaruhi keberfungsian aspek-aspek psikologis individu yang meliputi 
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otonomi, penerimaan diri, penguasaan lingkungan, hubungan dengan orang lain, 

pertumbuhan pribadi, dan tujuan hidup, sehingga individu dapat meningkatkan 

kualitas dirinya dan mampu memandang situasi yang dihadapi secara positif 

(Kurniati dkk., 2023). 

B. Penjelasan Konsep Teoritis Resiliensi 

1. Definisi Resiliensi 

Connor dan Davidson (2003) menyebutkan bahwa resiliensi merupakan 

sifat bawaan individu yang memungkinkan mereka bertahan dan mengatasi 

beragam rintangan atau cobaan hidup. Reivich dan Shatte (2002) menyatakan 

bahwa resiliensi adalah kemampuan individu untuk mengatasi dan beradaptasi 

dengan peristiwa atau masalah serius dalam hidup, bertahan di bawah tekanan, dan 

bahkan mengatasi kesulitan atau trauma yang dialami dalam hidup. Menurut 

Grotberg (1995), resiliensi adalah kemampuan seseorang untuk bangkit dari 

kesulitan, beradaptasi dengan perubahan, menghadapi tantangan, dan bertahan 

dalam tekanan. 

Menururt Windle (2011), resiliensi merupakan suatu proses perundingan 

yang sangat efektif untuk bisa beradaptasi dan mampu mengelola sumber yang akan 

menimbulkan stress dan trauma yang terjadi. Menurut Wagnild & Young (2010), 

resiliensi memiliki fungsi utama dalam menjaga individu agar terhindar dari 

depresi, kecemasan, rasa takut, perasaan tidak berdaya, dan berbagai emosi negatif 

lainnya. 
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Berdasarkan pandangan para ahli, dapat disimpulkan bahwa resiliensi 

merupakan kemampuan yang sangat penting bagi individu untuk menghadapi 

berbagai tekanan, kesulitan, penderitaan, dan trauma, dengan cara beradaptasi, 

berpikir positif, serta bangkit kembali dari situasi tersebut. 

2. Aspek-Aspek Resiliensi 

a. Personal competence, high standards, and tenacity 

Aspek ini berkaitan dengan kepercayaan diri, kemampuan untuk mengatasi 

tantangan, serta tekad yang kuat untuk mencapai tujuan. Individu dengan personal 

competence yang tinggi memiliki standar pribadi yang tinggi, tekun, dan bersedia 

memberikan usaha terbaik dalam berbagai situasi kehidupan yang sulit. 

b. Trust in one's instincts, tolerance of negative affect, and strengthening effects 

of stress 

Aspek ini menunjukkan kemampuan untuk mempercayai intuisi pribadi, 

bertahan dalam situasi emosional negatif, serta melihat pengalaman stres sebagai 

sesuatu yang memperkuat diri. Individu mampu tetap fokus di bawah tekanan dan 

belajar dari pengalaman yang penuh tantangan. 

c. Positive acceptance of change and secure relationships 

Aspek ini mencerminkan keterbukaan terhadap perubahan dan pentingnya 

memiliki hubungan sosial yang aman dan mendukung. Individu yang resilien dapat 

beradaptasi dengan perubahan hidup dan merasa terhubung secara positif dengan 

orang lain. 
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d. Control 

Aspek ini berkaitan dengan perasaan mampu mengendalikan hidup dan 

situasi yang dihadapi. Ini mencakup rasa tanggung jawab, kemampuan mengambil 

keputusan, dan keyakinan bahwa diri sendiri memiliki pengaruh terhadap hasil 

hidup. 

e. Spiritual influences 

Aspek ini mencerminkan kepercayaan terhadap kekuatan yang lebih besar, 

seperti Tuhan atau takdir, yang memberikan kekuatan dan makna dalam 

menghadapi masa-masa sulit. Keyakinan spiritual dapat menjadi sumber 

ketenangan dan pengharapan dalam proses pemulihan dari tekanan hidup. 

C. Kerangka Berpikir 

Ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus (ABK) menghadapi beban 

psikososial yang tidak ringan. Proses pengasuhan anak dengan kebutuhan khusus 

sering kali menimbulkan tekanan emosional, kelelahan fisik, bahkan isolasi sosial, 

karena peran mereka sebagai pengasuh utama menuntut perhatian yang konsisten 

dan penuh komitmen (Dardas & Ahmad, 2014). Banyak ibu mengalami rasa sedih, 

frustrasi, dan khawatir akan masa depan anaknya, terlebih ketika lingkungan sosial 

belum sepenuhnya memberikan penerimaan atau dukungan yang memadai (Gupta 

& Singhal, 2004). Selain itu, stigma sosial dan keterbatasan akses terhadap layanan 

kesehatan, pendidikan, maupun psikologis membuat ibu berada dalam situasi yang 

kompleks dan penuh tekanan (Kyzar dkk., 2012). 
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Dalam menghadapi kondisi yang menekan ini, ibu membutuhkan kekuatan 

psikologis internal agar mampu bertahan dan tetap menjalankan perannya secara 

optimal. Salah satu kemampuan penting yang dapat membantu mereka adalah 

resiliensi, yakni kapasitas untuk beradaptasi secara positif dalam menghadapi 

tekanan, trauma, atau kesulitan hidup (Luthar dkk., 2000). Resiliensi bukan sekadar 

bertahan dari cobaan, melainkan juga mencerminkan kemampuan untuk bangkit, 

belajar, dan tumbuh dari pengalaman sulit (Masten, 2001). Ibu yang resilien dapat 

mengembangkan makna dari pengalaman pengasuhan, membentuk mekanisme 

koping yang sehat, serta mempertahankan stabilitas emosional di tengah tantangan 

(Bayat, 2007).  

Connor dan Davidson (2003) menjelaskan resiliensi sebagai kapasitas 

individu dalam menghadapi stres, mempertahankan fungsi psikologis yang sehat, 

serta mampu bangkit kembali setelah kesulitan. Connor dan Davidson merumuskan 

lima aspek resiliensi, yaitu kompetensi pribadi, kepercayaan pada insting dan 

toleransi terhadap emosi negatif, penerimaan positif terhadap perubahan serta 

hubungan yang aman, rasa kontrol, dan pengaruh spiritual. Pada konteks ibu dengan 

anak berkebutuhan khusus, kemampuan-kemampuan ini menjadi sangat penting. 

Kompetensi pribadi memungkinkan ibu merasa mampu menghadapi 

tantangan yang muncul dalam merawat anak. Greeff dan Walt (2010) menemukan 

bahwa keluarga dengan anak autisme yang memiliki kemampuan problem solving 

yang baik cenderung lebih dapat mengelola keseharian mereka, yang secara 

konseptual selaras dengan environmental mastery yang merupakan salah satu 

dimensi penting dalam psychological well-being. Kepercayaan pada insting dan 
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toleransi terhadap emosi negatif membantu ibu tetap tenang dan yakin dalam 

mengambil keputusan, tidak terus-menerus terjebak pada rasa khawatir atau sedih 

berlebihan, sehingga dapat mendukung autonomy dan self-acceptance (Peer dan 

Hillman, 2014). Penelitian oleh Gilar-Corbi dkk., (2024) juga menunjukkan bahwa 

keyakinan individu dalam menghadapi tantangan dan perubahan merupakan 

prediktor signifikan bagi psychological well being, individu yang memiliki 

kompetensi personal yang kuat lebih mampu menyesuaikan diri, lebih tahan 

terhadap stres, dan merasa puas terhadap pencapaian pribadinya. Mubarok (2016) 

juga menambahkan bahwa ibu yang memiliki keterampilan dalam pengasuhan 

cenderung lebih mampu mengelola stres dalam merawat anak, serta lebih 

menghargai pendapat dan perilaku anaknya. 

Sementara itu, penerimaan positif terhadap perubahan serta kemampuan 

membangun hubungan yang aman membuat ibu mampu menerima kondisi anak dan 

tetap membina hubungan hangat dengan pasangan maupun keluarga besar. Hal ini 

sesuai dengan temuan Hastings dan Taunt (2002) yang menunjukkan bahwa 

penerimaan terhadap anak berkebutuhan khusus berhubungan dengan persepsi 

positif dan keharmonisan keluarga, yang dapat memperkuat dimensi positive 

relations with others. Temuan ini sejalan dengan penelitian Putri dan Sholichah 

(2023) yang menunjukkan bahwa ibu dengan tingkat penerimaan diri yang tinggi 

lebih mampu menghadapi kenyataan hidup, termasuk kondisi anak yang tidak 

sesuai harapan, penerimaan ini membantu ibu memberikan dukungan emosional 

yang lebih baik dan menjalani peran pengasuhan dengan kesiapan emosional. 
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Aspek kontrol diri membuat ibu merasa tetap mampu mengatur 

kehidupannya, memiliki tujuan yang jelas, dan tidak sepenuhnya dikuasai oleh 

keadaan sulit (Phelps dkk., 2009). Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian 

Yeshua dan Berger (2024) yang menyimpulkan bahwa orang tua dengan 

kemampuan kontrol diri yang baik cenderung menerapkan pola pengasuhan yang 

lebih suportif dan sensitif terhadap kebutuhan anak. Kemampuan dalam mengelola 

emosi, menahan reaksi impulsif, serta menjaga kejernihan berpikir merupakan 

bentuk kontrol diri yang mendukung ibu dalam menghadapi tekanan sehari-hari 

secara adaptif. Di samping itu, aspek spiritual juga menjadi salah satu kekuatan 

penting bagi ibu dalam memaknai keberadaan anak sebagai bagian dari rencana 

yang lebih besar, sehingga mendorong mereka untuk terus bertumbuh dan 

menemukan makna dalam kehidupannya (Bayat, 2007). 

Mengacu pada kerangka teoretis yang dikemukakan oleh Connor dan 

Davidson (2003) tentang resiliensi, serta Ryff (1989) tentang psychological well-

being, dan didukung oleh berbagai temuan sebelumnya, resiliensi dipahami 

memiliki peran penting dalam menjaga kesejahteraan psikologis ibu yang memiliki 

anak berkebutuhan khusus. Ibu yang memiliki resiliensi dalam kelima aspek 

tersebut cenderung lebih mampu menghadapi tekanan pengasuhan, menjalin 

hubungan sosial yang sehat, menerima diri dan kondisi yang dihadapi, terus 

mengalami perkembangan pribadi, serta menjalani hidup dengan arah dan makna 

yang jelas. Oleh karena itu, penting untuk meneliti hubungan antara resiliensi dan 

psychological well-being pada ibu dengan anak berkebutuhan khusus guna 
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memahami sejauh mana kapasitas resiliensi berperan dalam membantu ibu 

menjalani kehidupannya secara lebih seimbang di tengah tantangan yang ada. 

D. Hipotesis 

Berdasarkan penjelasan di atas, dapat diajukan sebuah hipotesis yang 

menyatakan bahwa terdapat hubungan positif dan signifikan antara resiliensi dan 

psychological well-being pada ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Desain Penelitian 

Penelitian ini mengkaji hubungan antara variabel dependent dan 

independent. Terkait dengan hal tersebut, penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif. Metode penelitian kuantitatif dapat diartikan sebagai metode penelitian 

yang berlandaskan pada filsafat positivisme, digunakan untuk meneliti pada 

populasi atau sampel tertentu, pengumpulan data menggunakan instrumen 

penelitian, analisis data bersifat kuantitatif/statistik, dengan tujuan untuk menguji 

hipotesis yang telah ditetapkan (Sugiyono, 2013). 

B. Identifikasi Variabel Penelitian 

Variabel penelitian adalah suatu atribut atau sifat atau nilai dari orang, obyek 

atau kegiatan yang mempunyai variasi tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk 

dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya. (Sugiyono, 2013). 

Penelitian ini mencakup satu variabel dependen (terikat) dan satu variabel 

independen (bebas). Penelitian ini menggunakan dua variabel, yaitu satu variabel 

bebas (X) dan satu variabel terikat (Y). Variabel-variabel yang diterapkan dalam 

penelitian ini adalah : 

1. Variabel Terikat (Y) : Psychological Well-being 

2. Variabel Bebas (X) : Resiliensi 
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C. Definisi Operasional 

1. Psychological Well-Being 

Psychological well-being adalah kondisi kesejahteraan psikologis yang 

mencerminkan bagaimana ibu mampu menerima dirinya, menjalin hubungan positif 

dengan orang lain, bersikap mandiri, mengelola lingkungan hidupnya, memiliki 

tujuan hidup yang jelas, serta terus mengalami perkembangan pribadi. 

Kesejahteraan ini mencerminkan kualitas hidup secara mendalam yang tidak hanya 

berkaitan dengan kebahagiaan sesaat, tetapi juga mencakup aspek-aspek yang 

berhubungan dengan makna hidup dan perkembangan diri.  

Psychological well-being akan diukur berdasarkan sejauh mana ibu 

menunjukkan indikator-indikator dari keenam dimensi tersebut dalam 

kesehariannya sebagai seorang pengasuh utama anak berkebutuhan khusus 

menggunakan Psychological Well-Being Scale yang dikembangkan oleh Ryff 

(1989). Skor yang tinggi pada skala ini mencerminkan tingkat psychological well-

being yang tinggi, sementara skor yang rendah menunjukkan tingkat psychological 

well-being rendah. 

2. Resiliensi 

Resiliensi yang dimaksud dalam penelitian ini adalah kemampuan ibu yang 

memiliki anak berkebutuhan khusus untuk mengatasi dan bangkit dari situasi sulit, 

tekanan, trauma, atau penderitaan, serta kemampuan untuk mengurangi dan 

mencegah dampak negatif dari kesulitan yang dihadapi. 
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Resiliensi diukur menggunakan CD-RISC 25 yang dikembangakan oleh 

Connor dan Davidson (2003). Semakin tinggi nilai yang diperoleh, semakin tinggi 

tingkat resiliensi subjeknya. Sebaliknya, semakin rendah nilainya, semakin rendah 

tingkat resiliensi subjek. 

D. Partisipan Penelitian 

1. Populasi 

Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas obyek/subyek yang 

mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk 

dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2013). Dalam penelitian 

ini, populasi yang dituju adalah ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus di 

kota Pekanbaru. Namun, sampai saat ini, peneliti belum menemukan data yang jelas 

mengenai jumlah orang tua dengan anak berkebutuhan khusus di Pekanbaru, 

sehingga populasi yang diajukan masih bersifat sementara dan belum dapat 

dipastikan. 

2. Sampel 

Sampel adalah bagian dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh 

populasi tersebut (Sugiyono, 2013). Jumlah sampel yang digunakan dalam 

penelitian ini menggunakan rumus dari Lameshow, karena jumlah populasi tidak 

diketahui. Berikut rumus dari Lameshow, yaitu: 
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n= Z2 . P (1-P) 

   d2 

n= Jumlah sampel 

Z= Skor Z pada kepercayaan 95% = 1,96  

P = Maksimal estimasi = 0,5 

D = Alpha (0,10) atau sampling error = 10% 

 

Melalui rumus di atas, maka jumlah sampel yang akan digunakan adalah: 

n = Z2 . P (1-P) 

   d2 

      n = 1,962 . 0,5 (1-0,5) 

                 0,12 

 

      n = 3,8416 . 0,25 

                   0,01 

 

  n = 96,04 

Sehingga jika berdasarkan rumus tersebut maka n yang didapatkan adalah 

96,04. Sehingga pada penelitian ini mengambil data dari sampel sekurang-

kurangnya sejumlah 96 orang. 

3. Teknik Pengambilan Sampel 

Pengambilan sampel subjek dilakukan dengan teknik non probability 

sampling yakni purposive sampling. Teknik ini dipilih karena peneliti memiliki 

beberapa kriteria yang nantinya akan dijadikan sebagai sampel penelitian. Sugiyono 

(2013) mengutarakan bahwa non-probablity sampling adalah tekhnik pengambilan 

sampel yang tidak memberikan peluang yang sama bagi setiap unsur populasi untuk 

dipilih menjadi anggota sampel dimana peneliti menetapkan ciri-ciri khusus yang 

sesuai dengan tujuan penelitian sehingga dapat menjawab permasalahan penelitian. 
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purposive sampling dipilih dengan kriteria tertentu yang tidak dimiliki oleh seluruh 

individu yang ada di populasi. 

Dengan ini peneliti mencari subjek yang cocok dengan kriteria yang telah 

ditetapkan berikut ini: 

a. Merupakan ibu kandung dari anak yang berkebutuhan khusus (ABK) yang anaknya 

berusia 2-16 tahun.  

Pemilihan rentang usia ini didasarkan pada pertimbangan bahwa anak-anak dengan 

kebutuhan khusus, seperti autisme, umumnya mulai dapat didiagnosis secara andal 

sejak usia 2 tahun. Hal ini sesuai dengan rekomendasi American Academy of 

Pediatrics (AAP) dan Centers for Disease Control and Prevention (CDC), yang 

menyatakan bahwa diagnosis pada usia 2 tahun oleh profesional yang 

berpengalaman sudah dapat diandalkan (Hyman dkk., 2020; CDC, 2022). 

Selain itu, usia 16 tahun dipilih sebagai batas atas karena anak masih berada dalam 

rentang usia di bawah 18 tahun sebagaimana ditetapkan dalam Undang-Undang 

Nomor 35 Tahun 2014 tentang Perlindungan Anak. Pada rentang usia tersebut, anak 

juga masih dalam pengasuhan langsung oleh orang tua, sehingga relevan untuk 

penelitian ini. 

b. Memiliki anak berkebutuhan khusus yang bersekolah atau menjalani terapi.  

Menurut penelitian Okeke dan Mazibuko (2014), orang tua yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus yang bersekolah memiliki tantangan yang lebih berat secara 

sosial dan psikologi dibandingkan orang tua dengan anak yang tidak bersekolah. 

Cheng dan Lai (2023) menambahkan Ibu yang mendampingi anak terapi 

menghadapi tuntutan tambahan seperti pengaturan waktu, biaya, dan ekspektasi 
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hasil, yang meningkatkan tekanan emosional. Interaksi dengan tenaga profesional 

juga memberi ibu wawasan lebih dalam tentang perilaku dan kebutuhan anak, 

sehingga memengaruhi dinamika stres dalam pengasuhan. 

E. Metode Pengumpulan Data 

Metode pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

melalui skala. Skala ini berfungsi untuk mengamati hubungan antara resiliensi dan 

psychological well-being. Adapun pengukuran yang diterapkan dalam penelitian ini 

meliputi skala resiliensi dan skala psychological well-being. Pengumpulan data 

dengan menggunakan daftar kalimat yang diberikan kepada responden. 

1. Skala Psychological Well-Being 

Psychological Well-Being Scale (PWBS) adalah alat ukur yang 

dikembangkan oleh Carol D. Ryff untuk menilai kondisi psikologis individu. 

Instrumen ini mencakup enam aspek, yaitu penerimaan diri, hubungan sosial yang 

baik, pengendalian emosi, kemampuan mengelola lingkungan, adanya tujuan hidup, 

dan peluang untuk berkembang.  

Peneliti menggunakan skala psychological well-being (PWB) yang telah 

diadaptasi oleh Elfida., dkk (2024) dan telah diuji coba dan diuji reliabilitasnya 

dengan skor 0,738 sehingga alat ukur layak digunakan dalam penelitian. Pada skala 

ini, responden diminta untuk menilai sejauh mana pernyataan dalam setiap item 

menggambarkan pengalaman atau pandangan mereka. Skor yang lebih tinggi 

menunjukkan tingkat psychological well-being yang lebih baik, dan sebaliknya. 
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Tabel 3. 1 

Blueprint Skala Psychological Well-Being 

Dimensi 
Nomor Aitem 

Total 
F UF 

Autonomy 7, 13 1 3 

Environmental Mastery 2, 14 8 3 

Personal Growth 3, 9 15 3 

Positive Relation with Others 10 4, 16 3 

Purpose In Life 11 5, 17 3 

Self-Acceptance 6, 12 18 3 

Total 10 8 18 

 

2. Skala Resiliensi 

Resiliensi dalam penelitian ini diukur menggunakan Connor-Davidson 

Resilience Scale-25 (CD-RISC-25) copyright license versi Bahasa Indonesia dari 

Connor dan Davidson (2003). Skala ini meliputi lima dimensi, yaitu kompetensi 

diri, kepercayaan pada intuisi, sikap positif terhadap perubahan, pengelolaan emosi, 

dan pengaruh spiritual.  

Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) terdiri dari 25 item 

favorable yang setiap item diberi skor berdasarkan skala lima alternatif jawaban, 

yaitu: SS (Sangat Setuju) dengan skor 4, S (Setuju) degan skor 3, AS (Agak Setuju) 

dengan skor 2, KS (Kurang Setuju) dengan skor 1, TS (Tidak Setuju) dengan skor 

0. Skor total dihitung dengan menjumlahkan nilai dari seluruh item, dengan skor 

yang lebih tinggi menunjukkan tingkat resiliensi yang lebih baik pada responden. 
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 Tabel 3. 2 

Blueprint Skala Resiliensi 

  No Aspek Aitem Jumlah 

1. Kompetensi 10, 11, 12, 16, 17, 23, 24, 25 8 

2. Kepercayaan  6, 7, 14, 15, 18, 19, 20 7 

3. Penerimaan   1, 2, 4, 5, 8 5 

4. Kontrol diri 13, 21, 22 3 

5. Pengaruh spiritual 3, 9 2 

 Total 25 25 

 

F. Validitas dan Reliabilitas 

1. Uji Coba Alat Ukur 

Sebelum alat ukur digunakan untuk penelitian yang sesungguhnya, maka 

perlu dilakukan uji validitas, diskriminasi aitem dan reliabilitas terlebih dahulu 

tujuannya adalah untuk memperoleh aitem yang benar-benar layak digunakan 

sebagai sebuah instrumen penelitian. Penelitian ini menggunakan metode try out 

terpakai. Menurut Hadi (dalam Suwahyu, 2017) try out atau uji coba terpakai adalah 

hasil uji coba yang dapat menguji langsung data hasil penelitian dan hanya aitem 

yang sahih yang akan dianalisis.  

Penggunaan tryout terpakai dalam penelitian ini didasarkan pada tingkat 

reliabilitas skala yang digunakan peneliti, yang telah menunjukkan hasil yang baik 

dengan nilai reliabilitas berkisar antara 0,841–0,895. Selain itu, pendekatan ini 

dipilih karena adanya keterbatasan dalam hal waktu, biaya, serta jumlah responden 

yang bersedia mengisi instrumen. Dalam proses pengumpulan data, peneliti 

mengalami kesulitan untuk mendapatkan responden yang sesuai dengan kriteria dan 
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bersedia meluangkan waktu untuk mengisi kuesioner. Oleh karena itu, metode 

tryout terpakai dipilih sebagai bentuk efisiensi agar pengumpulan data tetap dapat 

terlaksana secara optimal meskipun dalam kondisi terbatas. Pendekatan ini sejalan 

dengan pendapat Hadi (2000), yang menyatakan bahwa penggunaan tryout terpakai 

dapat dilakukan atas dasar efisiensi, selama instrumen tetap dianalisis secara 

psikometris untuk menjamin validitas dan reliabilitasnya. Dewi dan Valentina 

(2013) juga menegaskan bahwa meskipun menggunakan tryout terpakai, tetap 

diperlukan pengujian daya diskriminasi dan reliabilitas aitem dari setiap skala untuk 

memastikan bahwa aitem-aitem yang digunakan telah memenuhi persyaratan 

pengukuran. Aitem yang tidak memenuhi kriteria akan dieliminasi, dan hanya aitem 

yang valid yang digunakan dalam analisis uji hipotesis. 

Tryout dalam penelitian ini dilakukan di tiga Sekolah Luar Biasa (SLB) di 

kota Pekanbaru, yaitu SLB Al-Faqih, SLB Panam Mulia, dan SLBN Pembina. Dari 

ketiga sekolah tersebut, peneliti berhasil mengumpulkan sekitar 60 responden ibu 

yang memiliki anak berkebutuhan khusus dan bersedia mengisi angket. Penyebaran 

angket dilakukan secara luring (offline). Di beberapa sekolah, angket disebarkan 

langsung kepada orang tua murid, sementara di sekolah lainnya, pihak sekolah 

menyarankan agar angket dititipkan dan disalurkan melalui guru atau pihak sekolah. 

Peneliti kemudian diarahkan untuk kembali beberapa hari kemudian guna 

mengambil angket yang telah diisi. Setelah seluruh data uji coba terkumpul, peneliti 

melakukan proses penskoran dan memindahkan data ke dalam Microsoft Excel 

untuk kemudian dianalisis menggunakan perangkat lunak SPSS. Analisis yang 

dilakukan meliputi uji reliabilitas serta uji daya diskriminasi aitem. Setelah 
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dipastikan bahwa skala memiliki reliabilitas yang baik dan aitem-aitem yang tidak 

memenuhi kriteria telah dieliminasi, peneliti melanjutkan ke tahap persiapan 

penelitian utama. 

2. Uji Validitas 

Instrurnen yang valid berarti alat ukur yang digunakan untuk mendapatkan 

data (rnengukur) itu valid. Valid berarti instrumen tersebut dapat digunakan untuk 

mengukur apa yang seharusnya diukur (Sugiyono, 2013). Uji validitas ini bertujuan 

untuk menunjukkan tingkat validitas dari suatu alat ukur yang selanjutnya akan 

digunakan dalam penelitian. Uji validitas dalam penelitian ini menggunakan 

validitas isi. Menurut Azwar (2017), validitas isi adalah validitas yang diperkirakan 

dengan menguji tes isi dengan analisis rasional atau melalui professional judgment 

(pembimbing dan narasumber). 

3. Uji Daya Diskriminasi Aitem 

Uji diskriminasi aitem bertujuan untuk mengetahui sejauh mana suatu aitem 

mampu membedakan individu yang memiliki dan tidak memiliki atribut yang 

diukur (Azwar, 2017). Pengujian ini dilakukan dengan melihat koefisien korelasi 

aitem-total (corrected item-total correlation) pada output SPSS versi 20.0 for 

Windows. Aitem dinyatakan memiliki daya diskriminasi baik apabila nilai 

korelasinya ≥ 0,30. Jika jumlah aitem yang memenuhi kriteria tersebut melebihi 

jumlah aitem yang direncanakan, maka dapat dipilih aitem dengan indeks daya 

diskriminasi tertinggi. Namun, apabila jumlah aitem yang lolos masih kurang dari 
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yang dibutuhkan, batas kriteria dapat diturunkan menjadi 0,25 agar jumlah aitem 

yang diinginkan dapat tercapai (Azwar, 2017). 

a. Skala Psychological Well-Being 

Pengujian pertama yang dilakukan pada alat ukur psychological well-being, 

dalam uji (tryout) peneliti menggunakan batasan nilai koefisien korelasi aitem-total 

≥ 0,25. Berdasarkan hasil uji coba daya diskriminasi aitem terhadap skala 

psychological well-being, diketahui 2 aitem yang nilai koefisien korelasi aitem-

totalnya di bawah 0,3 (gugur) dengan rentang nilai 0,18 sampai 0,233, yaitu aitem 

4 dan 12. Adapun sebanyak 16 aitem memiliki nilai koefisien korelasi aitem-total 

diatas 0,3 dengan rentang nilai 0.310 sampai 0.693. Berdasarkan hasil tersebut 

disusun blueprint rincian aitem yang valid dan gugur pada skala psychological well-

being, yaitu sebagai berikut. 

Tabel 3. 3 

Blueprint Hasil Tryout Skala Psychological Well-Being 

       

Setelah mendapatkan aitem yang valid dan membuang aitem yang gugur, 

Langkah selanjutnya peneliti menyusun blueprint skala baru yang digunakan untuk 

                                                   Nomor Aitem 

   Dimensi                               

                                                        Valid              Gugur             Jumlah 

Autonomy 1,7, 13    - 3 

Environmental Mastery 2, 8 14    - 3 

Personal Growth 3, 9, 15    - 3 

Positive Relation with Others 10,16    4 3 

Purpose In Life 5,11,17    - 3 

Self-Acceptance 6, 18     12 3 

Jumlah                                               16                    2                         18 
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penelitian. Adapun susunan blueprint untuk penelitian adalah sebagai berikut yang 

tercantum pada tabel 3.4. 

Tabel 3. 4 

Blueprint Skala Psychological Well-Being Untuk Riset 

No.                   Dimensi Aitem 

Favorable 

Aitem 

Unfavorable 

Jumlah 

1. Autonomy 6, 11 1 3 

2. Environmental Mastery 2, 12 7 3 

3. Personal Growth 3, 8 13 3 

4. Positive Relation with Others 9 14 2 

5. Purpose In Life 10 4, 15 3 

6. Self-Acceptance 5,0 16 2 

         Total            9              7  16 

 

b. Skala Resiliensi 

Selanjutnya, uji coba beda daya diskriminasi aitem pada alat ukur resiliensi, 

peneliti menggunakan koefisien korelasi aitem-total ≥ 0,25. Berdasarkan hasil 

analisis, didapatkan 3 aitem yang gugur dengan rentang nilai 0.157 – 0.233 yaitu 

aitem nomor 2, 9, dan 24. Dan sebanyak 22 aitem memiliki nilai koefisien korelasi 

aitem-total di atas 0,3 dengan rentang nilai 0.259 – 0.641. Berdasarkan hasil tersebut 

disusun blueprint rincian aitem yang valid dan gugur pada skala resiliensi, yaitu 

sebagai berikut. 
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Tabel 3. 5 

Blueprint Hasil Try Out Skala Resiliensi 

                                                      Nomor Aitem 

      Aspek 

                                                  Valid                                Gugur       Jumlah 

Kompetensi 10, 11, 12, 16, 17, 23,25 24 8 

Kepercayaan 6, 7, 14, 15, 18, 19, 20 - 7 

Penerimaan 1, 4, 5, 8 2 5 

Kontrol diri 13, 21, 22 - 3 

Pengaruh spiritual 3 9 2 

      Jumlah                                       23                                 3            25 

 

Setelah mendapatkan aitem yang valid dan membuang aitem yang gurgur, 

Langkah selanjutnya peneliti menyusun blueprint skala baru yang digunakan untuk 

penelitian. Adapun susunan blueprint untuk penelitian adalah sebagai berikut yang 

tercantum pada tabel 3.6. 

Tabel 3. 6 

Blueprint Skala Resiliensi Untuk Penelitian 

No Aspek  Aitem Jumlah 

 

1. Kompetensi 8, 9, 10, 14, 15, 21, 22 7 

2. Kepercayaan  5, 6, 12, 13, 16, 17, 19 7 

3. Penerimaan   1, 3, 4, 7 4 

4. Kontrol diri 11, 19, 20 3 

5. Pengaruh spiritual 2 1 

                    Total 22 22 

 

4. Uji Reliabilitas 

Reliabilitas merujuk pada sejauh mana hasil pengukuran dapat dipercaya 

dan konsisten. Instrumen dianggap reliabel jika memberikan hasil yang stabil dan 

konsisten ketika diterapkan pada subjek yang sama. Reliabilitas berkaitan erat 

dengan tingkat kesalahan; semakin rendah tingkat kesalahan dalam suatu instrumen, 
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semakin tinggi reliabilitasnya (Azwar, 2017). Berdasarkan hasil uji SPSS diperoleh 

nilai koefisien chronbach’s alpha skala Psychological Well-Being, dan Reseiliensi. 

Adapun rincian nilai koefisien chronbach’s alpha dari masing masing skala adalah 

sebagai berikut. 

Tabel 3. 7 

Hasil Uji Reliabilitas Alat Ukur Penelitian 

Alat Ukur Chronbach’s Alpha Jumlah 

Psychological Well-Being                            0.841                              16 

      Resiliensi                                                     0.895                              22 

Jumlah Aitem                                                                                     38 

 

Koefisien reliabilitas berkisar antara 0,00 hingga 1,00. Semakin tinggi 

koefisien reliabilitasnya mendekati 1,00 berarti reliabilitasnya semakin tinggi dan 

sebaliknya jika koefisiennya mendekati 0,00 berarti reliabilitasnya semakin rendah 

(Azwar, 2017). Menurut Azwar (2017), skor α (koefisien alpha) yang sangat bagus 

adalah > 0,900, skor α 0,800 bagus untuk instrumen psikologi dan skor α 0,700 

dianggap sudah memuaskan. Berdasarkan Tabel 3.7 diketahui reliabilitas masing-

masing skala, yaitu skala psychological well-being dengan nilai cronbach’s alpha 

0,841, dan skala resiliensi dengan nilai cronbach’s alpha 0,895. Artinya skala 

psychological well-being dan resiliensi reliabel (terpercaya) sebagai instrumen yang 

digunakan untuk mengumpul data penelitian. 

G. Teknik Analisis Data 

Penelitian ini bertujuan untuk menguji apakah terdapat hubungan antara 

variabel (X) resiliensi dan variabel (Y) psychological well-being. Sehingga dalam 
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penelitian ini menggunakan teknik analisis korelasional. Data akan dianalisis 

menggunakan statistik dengan bantuan perangkat lunak SPSS 20.0 untuk windows. 

H. Lokasi dan Jadwal Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di beberapa SLB dan tempat terapi Anak 

Berkebutuhan Khusus di Kota Pekanbaru. Adapun rincian dan jadwal penelitian 

adalah sebagai berikut. 

Tabel 3. 8 

Jadwal Penelitian 

 

 

 

 

No Jenis Kegiatan Tanggal Pelaksanaan 

1 Seminar Proposal  Maret 2025 

2 Pengesahan Perbaikan Proposal Penelitian 30 April 2025 

3 Pengurusan Surat-Surat Izin Tryout 2 Mei 2025 

4 Uji Coba (Tryout) dan Pengolahan Data 7 Mei 2025 – 19 Mei 2025 

5 Pengurusan Surat-Surat Izin Riset 19 Mei 2025 

6 Pelaksanaan Penelitian dan Pengolahan Data 22 Mei – 16 Juni 2025 

7 Seminar Hasil 15 Juli 2025 

8 Ujian Munaqasyah 10 September 2025 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh maka dapat disimpulkan bahwa 

hipotesis dalam penelitian ini diterima. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

resiliensi berhubungan signifikan terhadap psychological well-being pada Ibu yang 

memiliki anak berkebutuhan khusus. Semakin tinggi resiliensei yang dimiliki ibu, 

maka semakin tinggi psychological well-being yang dirasakan ibu. Resiliensi yang 

tinggi dapat membantu mengoptimalkan psychological well- being Ibu yang 

memiliki anak berkebutuhan khusus. 

B. Saran 

1. Bagi Ibu yang Memiliki Anak Berkebutuhan Khusus 

Berdasarkan hasil penelitian ini, terbukti bahwa resiliensi berhubungan 

positif dan signifikan dengan psychological well-being ibu yang memiliki anak 

berkebutuhan khusus. Oleh karena itu, ibu yang memiliki anak berkebutuhan 

khusus diharapkan terus memperkuat resiliensi diri dalam menghadapi tantangan 

pengasuhan. Hal ini dapat dilakukan dengan mengenali kemampuan diri, mengelola 

emosi, berpikir positif, serta menjaga harapan di tengah kondisi yang tidak selalu 

mudah. Resiliensi yang kuat akan membantu ibu menjaga psychological well-being 

dan menjalani peran pengasuhan dengan lebih stabil dan adaptif. 
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Berdasarkan hasil penelitian ini, aspek resiliensi yang paling berkaitan 

dengan psychological well-being adalah kompetensi, penerimaan, dan kontrol diri. 

Oleh karena itu, penting bagi ibu untuk mempertahankan tiga aspek tersebut, 

membangun rasa percaya diri, dan keyakinan bahwa mereka mampu menjalani 

peran sebagai orang tua dari anak yang memiliki kebutuhan khusus. Selain itu, 

kemampuan untuk menerima kondisi anak dengan lapang dada juga perlu diperkuat, 

agar ibu tidak terus berada dalam tekanan emosional yang berkepanjangan Di sisi 

lain, ibu juga disarankan untuk belajar mengelola emosi dengan lebih baik, seperti 

tetap tenang saat menghadapi situasi sulit atau tidak terbawa perasaan negatif secara 

berlebihan. Ketika ketiga aspek ini berkembang secara seimbang, ibu akan lebih 

siap secara psikologis dalam mendampingi tumbuh kembang anaknya. 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Bagi peneliti selanjutnya yang mengangkat topik serupa, disarankan untuk 

mengeksplorasi variabel lain selain resiliensi, sehingga dapat mengungkap faktor-

faktor lain yang mungkin berpengaruh terhadap psychological well-being pada ibu 

yang memiliki anak berkebutuhan khusus, seperti usia, penerimaan diri, 

kemampuan memaafkan, dukungan sosial, maupun status ekonomi. 
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3. Bagi Guru dan Pihak SLB 

Guru dan pihak SLB disarankan lebih memahami kondisi psikologis ibu 

yang memiliki anak berkebutuhan khusus. Komunikasi yang terbuka dan ramah 

penting untuk menciptakan hubungan saling mendukung demi kebaikan anak. 

Sekolah juga perlu mengembangkan program seperti pelatihan resiliensi, kelas 

pengasuhan, atau forum berbagi pengalaman untuk memperkuat ketahanan 

psikologis orang tua. Kolaborasi dengan psikolog, konselor, atau pekerja sosial 

dapat menjadi strategi efektif dalam mendampingi ibu menghadapi tantangan 

pengasuhan. Dengan langkah-langkah tersebut, sekolah bisa menjadi tempat yang 

bukan hanya mendukung anak, tetapi juga mendampingi orang tua khususnya ibu 

dalam proses pengasuhan dan perawatan anak. 
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Lembar Validasi Alat Ukur A 

(Psychological Well-Being) 

1. Definisi Operasional 

Psychological well-being adalah kondisi psikologis positif yang 

mencerminkan sejauh mana ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus 

mampu berfungsi secara optimal dalam kehidupannya, terutama dalam 

menghadapi tantangan pengasuhan yang mencakup enam dimensi yaitu 

penerimaan diri, hubungan positif dengan orang lain, otonomi, penguasaan 

lingkungan, tujuan hidup, dan pertumbuhan pribadi. Ibu dengan 

psychological well-being yang tinggi mampu menerima diri dan kondisi 

anaknya secara positif, menjalin hubungan sosial yang suportif, memiliki 

kemandirian dalam pengambilan keputusan, mampu mengelola situasi dan 

tuntutan hidup, memiliki arah hidup yang bermakna, serta terus 

berkembang dan beradaptasi secara personal. 

Dalam penelitian ini, psychological well-being akan diukur 

berdasarkan sejauh mana ibu menunjukkan indikator-indikator dari 

keenam dimensi tersebut dalam kesehariannya sebagai seorang pengasuh 

utama anak berkebutuhan khusus menggunakan Psychological Well-Being 

Scale yang dikembangkan oleh Ryff (1989). Peneliti menggunakan skala 

psychological well-being (Ryff, 1989) yang sudah diadaptasi oleh Elfida 

dkk., (2024). Skor yang tinggi pada skala ini mencerminkan tingkat 

psychological well-being yang tinggi, sementara skor yang rendah 

menunjukkan psychological well-being yang lebih rendah pada individu. 

2. Skala yang Digunakan 

        Skala ini mengacu pada teori psychological well-being yang dibuat 

oleh Carol D Ryff yaitu Psychological Well-Being Scale (PWBS) yang 

menrupakan alat psikologis yang mencakup enam dimensi. Peneliti 

menggunakan PWBS yang telah diadaptasi oleh Elfida (2024). 
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3. Jumlah Aitem 

Aitem dalam skala ini berjumlah 18. 

4. Jenis Format Respon 

Format respon yang digunakan dalam skala ini terdiri dari 5 

Alternatif jawaban, yaitu : 

a. SS = Bila pernyataan tersebut Sangat Sesuai dengan anda. 

b. S = Bila pernyataan tersebut Sesuai dengan anda. 

 

c. AS = Bila Pernyataan tersebut Agak Sesuai dengan anda. 

 

d. TS = Bila pernyataan tersebut Tidak Sesuai dengan anda. 

 

e. STS = Bila pernyataan tersebut Sangat Tidak Sesuai dengan anda. 

5. Penilaian Setiap Butir Aitem 

R = Relevan 

KR = Kurang Relevan 

TR = Tidak Relevan 

6. Petunjuk Pengerjaan 

        Pada bagian ini saya memohon kepada Bapak/Ibu untuk memberikan 

penilaian pada setiap pertanyaan di dalam skala ini. Skala ini bertujuan untuk 

mengetahui kebahagiaan. Penilitian yang dilakukan dengan memilih saalah 

satu alternatif jawaban yang telah disediakan, yaitu Relevan (R), Kurang 

Relevan (KR), Tidak Relevan (TR). Dimohon kepada Bapak/Ibu untuk 

memberikan tanda (√) pada kolom yang disediakan untuk jawaban yang 

dipilih. 
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Aspek No No 

Aitem 

Pernyataan Al. Jawaban Keterangan 

Penerimaan 

Diri (self 

acceptance) 

1 

 

6 

 

 

 

 

Ketika melihat 

kembali kisah 

hidup, saya merasa 

senang dengan 

bagaimana 

kehidupan yang 

sudah berjalan 

hingga saat ini. 

R KR TR  

   

2 12 

 

Saya menyukai 

sebagian besar 

aspek kepribadian 

saya. 

    

3 18 

 

Dalam banyak hal, 

saya kecewa atas 

pencapaian saya 

dalam kehidupan 

    

Hubungan 

positif dengan 

orang lain 

(positive 

relation with 

others) 

4 4 

 

Menjaga hubungan 

dekat adalah  hal 

yang sulit dan 

membuat saya 

frustrasi. 

    

5 10 Orang 

menggambarkan 

saya sebagai orang 

yang murah hati, 

yang mau 

menyediakan waktu 

    



 

88 

 

untuk orang lain. 

 

 

6 16 Saya jarang 

mengalami 

hubungan yang 

hangat dan saling 

mempercayai 

dengan orang lain. 

Kemandirian 

(autonomy) 

7 1 

 

 

Saya cenderung 

dipengaruhi orang-

orang yang 

memiliki pendapat 

kuat 

    

8 7 

 

 

Saya meyakini 

pendapat saya, 

meskipun 

bertentangan 

dengan kesepakatan 

umum. 

    

9 13 

 

 

Saya menilai diri 

saya berdasarkan 

apa yang menurut 

saya penting, bukan 

berdasarkan nilai-

nilai yang menurut 

orang lain penting 

    

Penguasaan 

lingkungan 

10 2 

 

 

Secara umum, saya 

merasa saya yang 

bertanggung jawab 
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(environmental 

mastery) 

 atas situasi dalam 

kehidupan saya. 

 8 

 

 

 

 

14 

Tuntutan hidup 

sehari-hari sering 

membuat saya 

terpuruk. 

 

Saya cukup baik 

dalam menjalankan 

tanggung jawab 

dalam kehidupan 

sehari-hari saya. 

    

Tujuan hidup 

(purpose in 

life) 

5 5 

 

Saya  menjalani 

kehidupan hari demi 

hari dan tidak begitu 

memikirkan masa 

depan 

    

  11 

 

 

 

Seba.gian orang 

menjalani 

kehidupan tanpa 

tujuan, akan tetapi 

saya tidak termasuk 

di antara mereka. 

    

   

17 

Terkadang saya 

merasa seolah-olah 

sudah melakukan 

semua hal yang 

harus dilakukan 

dalam hidup. 
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Pertumbuhan 

Pribadi 

(personal 

growth) 

6 6 Ketika melihat 

kembali kisah 

hidup, saya merasa 

senang dengan 

bagaimana 

kehidupan yang 

sudah berjalan 

hingga saat ini. 

    

 12 Saya menyukai 

sebagian besar 

aspek kepribadian 

saya. 

    

  18 Dalam banyak hal, 

saya kecewa atas 

pencapaian saya 

dalam kehidupan 

    

Catatan : 

1. Isi (kesesuaian dengan indikator 

………………………………………………………………………………… 

2. Bahasa 

………………………………………………………………………………… 

3. Jumlah Aitem 

………………………………………………………………………………… 

Pekanbaru, 8 Mei 2025  

   Validator 

                                                                           
                                                Dr. Yulita Kurniawaty Asra, M.Psi, Psi 

                                                NIP. 1978072020071022003 
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Lembar Validasi Alat Ukur B 

(Resiliensi) 

 

1. Definisi Operasional 

 

Resiliensi adalah sebuah kemampuan yang harus dimiliki oleh 

ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus untuk beradaptasi dan 

bangkit kembali saat dihadapkan pada kondisi yang sulit, peristiwa yang 

penuh tekanan, trauma atau kesengsaraan, serta mampu mencegah dan 

mengurangi efek yang dapat merusak dari suatu kesulitan yang tengah 

dihadapi. Dalam penelitian ini resiliensi diukur menggunakan skala asli 

resiliensi Connor-Davidson Resilience Scale-25 (CD-RIS-25) dari 

Connor & Davidson (2003). Semakin tinggi nilai yang diperoleh, 

semakin tinggi tingkat resiliensi subjeknya. Sebaliknya, semakin rendah 

nilainya, semakin rendah tingkat resiliensi subjek. 

2. Skala Yang Digunakan 

 

Skala yang digunakan dalam penelitian ini ialah Connor-

Davidson Resilience Scale (CD-RISC) copyright lisence dari Connor & 

Davidson (2003) versi Bahasa Indonesia. 

3. Jumlah Aitem 

 

Aitem pada skala ini berjumlah 25. 

 

4. Jenis Format Respon 
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Format respon yang digunakan dalam skala ini terdiri dari 5 

Alternatif jawaban, yaitu : 

TS : Tidak Setuu 

KS : Kurang Setuju 

AS : Agak  Setuju 

S : Setuju 

SS : Sangat Setuju 

5. Penilaian Setiap Butir Aitem  

[ R ] : Relevan 

[ KR ] : Kurang Relevan  

[ TR ] : Tidak Relevan 

6. Petunjuk Pengerjaan 

 

Pada bagian ini saya memohon kepada Ibu untuk memberikan 

penilaian pada setiap pertanyaan di dalam skala ini. Skala ini bertujuan 

untuk mengetahui kebahagiaan. Penilitian yang dilakukan dengan 

memilih saalah satu alternatif jawaban yang telah disediakan, yaitu 

Relevan (R), Kurang Relevan (KR), Tidak Relevan (TR). Dimohon 

kepada Bapak/Ibu untuk memberikan tanda (√) pada kolom yang 

disediakan untuk jawaban yang dipilih. 
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Aspek No No 

Aitem 

Pernyataan Alternatif 

Jawaban 

Keterangan 

R KR TR 

Kompetensi 1 10 Saya memberikan usaha     

   yang terbaik apapun 

   hasil yang akan diperoleh. 

   (Favorable) 

 2 11 Saya  yakin  dapat  meraih     

   tujuan saya, meskipun 

   ada rintangan rintangan. 

   (Favorable) 

 3 12 Bahkan saat tiada harapan,     

   saya tidak putus asa. 

   (Favorable) 

 4 16 Saya tidak mudah putus asa     

   akibat kegagalan. 

 5 17 Saya menganggap diri saya     

   adalah orang yang kuat 

   ketika  berhadapan  dengan 

   tantangan dan kesulitan 

   hidup. (Favorable) 

 6 23 Saya  menyukai  tantangan.     

   (Favorable) 

 7 24 Saya berupaya untuk     

   mencapai tujuan saya tidak 

   peduli rintangan yang harus 

   saya hadapi sepanjang jalan. 

   (Favorable) 

 8 25 Saya bangga atas pencapaian     

   saya. (Favo) 

Keyakinan 9 6 Saya berusaha untuk     

   memandang sisi humor 

   dari masalah – masalah yang 

   saya hadapi. (Favorable) 

 10 7 Pengalaman menangani stres     

   dapat membuat 

   saya semakin kuat. 

   (Favorable) 

 11 14 Dalam situasi di bawah     

   tekanan, saya dapat 

   tetap fokus dan berpikir 

   jernih. (Favorable) 

 12 15 Saya lebih suka maju dan     

   memimpin memecahkan 

   masalah dibandingkan mem- 

   biarkan orang lain yang 
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   membuat 94las 

an94n. (Favorable) 

    

13 18 Jika memang penting, saya 

bisa membuat 94las an94n 

sulit atau yang tidak disukai 

orang lain. (Favorable) 

    

14 19 Saya mampu mengatasi 

perasaan yang menyakitkan 

atau tidak menyenangkan, 

seperti kesedihan, ketakutan, 
dan kemarahan. (Favorable) 

    

15 20 Dalam menghadapi 

permasalahan hidup, kadang 

kita harus bertindak 

berdasarkan  firasat  atau 

naluri tanpa mencari tahu 

mengapa. (Favorable) 

    

Penerimaan 16 1 Saya mampu beradaptasi, 

ketika terjadi perubahan. 

(Favorable) 

    

17 2 Saya punya setidaknya 

sebuah hubungan dekat dan 

aman yang dapat membantu 

saya saat saya dalam 

keadaan 94las a. 

(Favorable) 

    

18 4 Saya dapat menghadapi apa 

pun yang terjadi 

dalam hidup saya. 

(Favorable) 

    

19 5 Keberhasilan saya terdahulu 

memberi rasa percaya diri 

dalam menghadapi 

tantangan dan kesulitan 

baru. (Favorable) 

    

20 8 Saya memiliki 
kecenderungan untuk 

bangkit kembali setelah 

berada dalam keadaan sakit, 

luka, atau penderitaan 

lainnya. (Favorable) 

    

Kontrol 21 13 Saat terjadi stress/krisis, 

saya tahu kemana saya 

harus mencari bala bantuan. 

(Favorable) 

    

22 21 Saya merasa yakin  akan 

tujuan  hidup saya. 
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Catatan : 

1. Isi (kesesuaian dengan indikator) 

…...................................................................................................... 

2. Bahasa 

…....................................................................................................... 

3. Jumlah Aitem 

…....................................................................................................... 

                                                    Pekanbaru, 19 Maret 2025  

     Validator 

                

    Dr. Yulita Kurniawaty Asra, M. Psi, Psi 

     NIP. 1978072020071022003 

 

 

   (Favorable)     

23 22 Saya merasa mampu 

mengendalikan hidup saya. 

(Favorable) 

    

Spritual 24 3 Ketika tidak ada pemecahan 

masalah yang jelas, kadang 

takdir atau keyakinan pada 

Tuhan   bisa   membantu. 
(Favorable) 

    

25 9 Baik atau buruk, saya yakin 

bahwa kebanyakan 

segala sesuatu terjadi untuk 

95las an tertentu. 

(Favorable) 
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LAMPIRAN 2  

PERMOHONAN IZIN PENGGUNAAN ALAT UKUR 
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1. Permohonan Izin Penggunaan Skala Psychological Well-Being 
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2. Permohonan Izin Penggunaan Skala Resiliensi 
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3. Bukti Pembelian Lisensi Penggunaan Skala Resiliensi Untuk Penelitian 
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LAMPIRAN 3  

SKALA PENELITIAN 
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SKALA  PENELITIAN PSIKOLOGI 

1. Informasi Penelitian 

Selamat Pagi/Siang/Sore/Malam  

Yth. Ibu Responden di  

Tempat Dengan hormat, 

 Perkenalkan, saya Nindia Amrol Siregar, mahasiswi Fakultas Psikologi 

Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. Saat ini saya sedang melaksanakan 

pengambilan data untuk penelitian tugas akhir (skripsi) yang berfokus pada kesejahteraan 

psikologis dan resiliensi ibu yang memiliki anak berkebutuhan khusus Sehubungan 

dengan itu, saya mengundang Ibu untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, dengan 
kriteria sebagai berikut:  

1. Seorang ibu kandung dari anak berkebutuhan khusus yang berumur 2-16 tahun 
sedang bersekolah atau melakukan terapi dan berdomisili di Kota Pekanbaru  

 Namun sebelum itu, izinkan saya menyampaikan beberapa hal penting terkait 
penelitian ini:  

1. Ibu diharapkan memberikan jawaban secara jujur dan sesuai dengan kondisi yang 

Ibu rasakan/alami saat ini.  

2. Tidak ada jawaban yang salah atau benar dalam skala ini; semua jawaban 

diterima.  

3. Identitas dan seluruh jawaban Ibu akan dijaga kerahasiaannya sesuai dengan kode 

etik penelitian.  

4. Tidak ada risiko yang merugikan dalam partisipasi ini, karena seluruh data hanya 

digunakan untuk kepentingan penelitian.  

5. Mohon kerjasamanya untuk tidak melewatkan satu pun pertanyaan, demi 

memperoleh hasil penelitian yang optimal.  
6. Harap membaca petunjuk pengisian sebelum menjawab.  

Apabila Ibu memiliki pertanyaan atau membutuhkan informasi lebih lanjut, silakan 
menghubungi saya melalui:  

Email: 12160123648@students.uin-suska.ac.id atau WhatsApp: 0895-6160-32005  
(Nindia)  

Hormat saya,  

Nindia Amrol Siregar  

Mengetahui,  

Ikhwanisifa, M.Psi., Psikolog  

Dosen Pembimbing 

mailto:12160123648@students.uin-suska.ac.id
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2.  Lembar Pernyataan Kesediaan Menjadi Partisipan Penelitian 

 Saya yang bertanda tangan di bawah ini,                          (boleh 

menggunakan inisial atau nama samaran), menyatakan kesediaan saya untuk 

berpartisipasi secara penuh dalam riset mengenai resiliensi dan kesejahteraan 

psikologis yang dilaksanakan oleh Nindia Amrol Siregar. 

 Partisipasi ini bersifat sukarela dan tidak dipengaruhi oleh pihak mana 

pun. Dalam partisipasi ini, saya bersedia meluangkan waktu untuk mengisi 

sejumlah skala atau instrumen yang diberikan hingga selesai. Saya juga 

mengizinkan penggunaan kutipan langsung dari satu atau beberapa jawaban 

yang saya berikan, dengan ketentuan bahwa identitas asli saya akan 

disamarkan demi menjaga kerahasiaan dan privasi. 

 Jika sewaktu-waktu saya berubah pikiran dan tidak ingin melanjutkan 

partisipasi dalam penelitian ini, saya sepenuhnya memahami bahwa saya 

memiliki hak untuk mengundurkan diri sebagai responden, tanpa konsekuensi 

apa pun. Dengan ini, saya menyatakan bersedia untuk terlibat sebagai 

responden dalam penelitian ini. 

                             Pekanbaru, 

    

                                              Partisipan 
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2. Identitas Responden 

 Bagian identitas responden bertujuan untuk mengetahui latar belakang 

secara umum. Seluruh data bersifat rahasia, hanya digunakan untuk keperluan 

akademik, dan hanya dapat diakses oleh peneliti, dosen pembimbing, serta dosen 

penguji. Identitas Ibu tidak akan dicantumkan dalam laporan penelitian. 

Informasi Responden (Ibu) 

Nama/Inisial (boleh nama asli, nama samaran, atau inisial, 

sesuai kenyamanan) 

 

Usia (angka saja)  

Agama  

Suku (contoh: jawa, sunda, batak, dll.)  

Pendidikan terakhir ibu  

Pekerjaan ibu  

Penghasilan ibu perbulan  

Pekerjaan suami  

Penghasilan bulanan suami  

Tempat tinggal saat ini (contoh : rumah 

sendiri/kontrak/tinggal bersama saudara/tinggal bersama 

keluarga besar/tinggal bersama orangtua, dll) 

 

Informasi Anak 

Apakah ibu memiliki ABK? jika ya, ada berapa?  

Diagnosa anak  

Usia anak (angka saja)  

Anak ke berapa dari berapa bersaudara? 

(contoh: anak ke-2 dari 3 bersaudara) 

 

Jenis kelamin anak  

Tempat anak bersekolah saat ini:  

Apakah anak sedang menjalani terapi? Jika ya, 

di mana tempat terapinya? 
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SKALA 1 

Di bawah ini terdapat beberapa pernyataan yang berkaitan dengan pengalaman Anda 

sehari-hari. Silakan beri tanda centang (√) pada kolom yang paling sesuai dengan 

tingkat persetujuan Anda terhadap setiap pernyataan. Tersedia 5 (lima) pilihan 

jawaban yang dapat Anda pilih sesuai dengan kondisi Anda saat ini : 

STS = Sangat Tidak Setuju AS = Agak Setuju      SS = Sangat Setuju 

TS = Tidak Setuju S = Setuju 

No Pernyataan STS TS AS S SS 

1.  Saya cenderung dipengaruhi orang-orang yang 

memiliki pendapat kuat 

     

2.  Secara umum, saya merasa saya yang bertanggung 

jawab atas situasi dalam kehidupan saya. 

     

3.  Menurut saya, penting untuk memiliki pengalaman 

baru yang menantang cara berpikir tentang diri sendiri 

dan dunia. 

     

4.  Menjaga hubungan dekat adalah  hal yang sulit dan 

membuat saya frustrasi. 

     

5.  Saya menjalani kehidupan hari demi hari dan tidak 

begitu memikirkan masa depan 

     

6.  Ketika melihat kembali kisah hidup, saya merasa 

senang dengan bagaimana kehidupan yang sudah 

berjalan hingga saat ini. 

     

7.  Saya meyakini pendapat saya, meskipun bertentangan 

dengan kesepakatan umum. 

     

8.  Tuntutan hidup sehari-hari sering membuat saya 

terpuruk. 

     

9.  Bagi saya, hidup adalah proses pembelajaran, 

perubahan, dan pertumbuhan yang berkelanjutan 

     

10.  Orang menggambarkan saya sebagai orang yang 

murah hati, yang mau menyediakan waktu untuk 

orang lain. 

     

11.  Sebagian orang menjalani kehidupan tanpa tujuan, 

akan tetapi saya tidak termasuk di antara mereka. 
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12.  Saya menyukai sebagian besar aspek kepribadian saya      

13.  Saya menilai diri saya berdasarkan apa yang menurut 

saya penting, bukan berdasarkan nilai-nilai yang 

menurut orang lain penting 

     

14.  Saya cukup baik dalam menjalankan tanggung jawab 

dalam kehidupan sehari-hari saya 

     

15.  Sudah lama saya menyerah untuk mencoba melakukan 

peningkatan atau perubahan besar dalam hidup saya 

     

16.  Saya jarang mengalami hubungan yang hangat dan 

saling mempercayai dengan orang lain 

     

17.  Terkadang saya merasa seolah-olah sudah melakukan 

semua hal yang harus dilakukan dalam hidup. 

     

18.  Dalam banyak hal, saya kecewa atas pencapaian saya 

dalam kehidupan 
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SKALA 2 

Pada setiap pernyataan berikut, jawablah berdasarkan seberapa setuju Anda terhadap 

pernyataan tersebut. Lingkarilah salah satu jawaban yang paling menggambarkan diri 

Anda dalam sebulan terakhir ini. Bila terdapat pernyataan yang tidak terjadi dalam 

sebulan terakhir ini, jawablah berdasarkan bagaimana Anda akan menghadapinya bila 

hal itu terjadi. 

TS = Tidak Setuju    KS = Kurang Setuju 

AS = Agak Setuju                                    S = Setuju                        SS = Sangat Setuju  

No Pernyataan TS KS AS S SS 

1 Saya mampu beradaptasi, ketika terjadi perubahan.      

2 Saya punya setidaknya sebuah hubungan dekat dan 

aman yang dapat membantu saya saat saya dalam 

keadaan stres. 

     

3 Ketika tidak ada pemecahan masalah yang jelas, 

kadang kepercayaan atau keyakinan pada Tuhan bisa 

membantu. 

     

4 Saya dapat menghadapi apa pun yang terjadi dalam 

hidup saya. 

     

5 Keberhasilan saya terdahulu memberi rasa percaya diri 

dalam menghadapi tantangan dan kesulitan baru. 

     

6 Saya berusaha untuk memandang sisi humor dari 

masalah- masalah yang saya hadapi. 

     

7 Pengalaman menangani stres dapat membuat saya 

semakin kuat. 

     

8 Saya memiliki kecenderungan untuk bangkit kembali 

setelah berada dalam keadaan sakit, luka, atau 

penderitaan lainnya. 

     

9 Baik atau buruk, saya yakin bahwa kebanyakan segala 

sesuatu terjadi untuk alasan tertentu. 

     

10 Saya memberikan usaha yang terbaik apapun hasil 

yang akan diperoleh. 

     

11 Saya yakin dapat meraih tujuan saya, meskipun ada      
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rintangan-rintangan. 

12 Bahkan saat tiada harapan, saya tidak putus asa.      

13 Saat terjadi stress/krisis, saya tahu kemana saya harus 

mencari bala bantuan. 

     

14 Dalam situasi di bawah tekanan, saya dapat tetap fokus 

dan berpikir jernih. 

     

15 Saya lebih suka maju dan memimpin usaha 

memecahkan masalah dibandingkan membiarkan 

orang lain yang membuat semua keputusan. 

     

16 Saya tidak mudah putus asa akibat kegagalan.      

17 Saya menganggap diri saya adalah orang yang kuat 

ketika berhadapan dengan tantangan dan kesulitan 

hidup. 

     

18 Jika memang penting, saya bisa membuat keputusan 

sulit atau yang tidak berkenan/tidak disukai orang lain. 

     

19 Saya mampu mengatasi perasaan yang menyakitkan 

atau tidak menyenangkan, seperti kesedihan, 

ketakutan, dan kemarahan. 

     

20 Dalam menghadapi permasalahan hidup, kadang kita 

harus bertindak berdasarkan firasat atau naluri tanpa 

mencari tahu mengapa. 

     

21 Saya merasa yakin akan tujuan hidup saya.      

22 Saya merasa mampu mengendalikan hidup saya.      

23 Saya menyukai tantangan.      

24 Saya berupaya untuk mencapai tujuan saya tidak 

peduli rintangan yang harus saya hadapi sepanjang 

jalan. 

     

25 Saya bangga atas prestasi saya.      
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LAMPIRAN 4  

TABULASI DATA UJI COBA SKALA PSYCHOLOGICAL WELL-BEING 
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AITEM

NO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 TOTAL

1 4 5 5 5 5 3 4 5 4 4 4 4 4 5 4 5 4 4 78

2 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 3 4 74

3 4 4 5 5 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 76

4 5 5 5 4 5 4 5 5 5 4 5 3 5 5 5 4 5 4 83

5 4 5 5 5 5 4 5 5 5 4 4 4 5 5 4 5 4 3 81

6 4 4 5 5 4 3 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 74

7 2 4 4 5 4 3 5 4 4 4 5 5 4 4 4 4 4 4 73

8 3 5 5 5 4 3 4 4 4 4 5 4 3 5 4 4 2 3 71

9 4 4 4 4 5 5 4 4 5 4 5 5 4 4 4 5 5 5 80

10 5 5 5 5 5 5 5 5 4 5 5 3 5 5 5 5 5 5 87

11 3 4 5 4 5 2 2 5 4 4 5 4 4 4 4 4 5 4 72

12 3 5 5 5 5 5 5 5 4 4 5 3 4 5 5 5 5 4 82

13 4 4 5 4 4 2 5 5 5 4 5 2 5 4 4 4 4 4 74

14 4 4 5 5 4 3 5 4 4 5 5 4 4 4 4 5 4 4 77

15 5 4 5 4 3 4 4 4 4 3 4 4 5 4 4 4 1 4 70

16 5 5 5 5 5 5 5 5 5 4 5 5 5 5 4 5 5 5 88

17 5 4 4 5 4 5 5 4 5 4 1 5 5 4 3 5 1 2 71

18 5 4 5 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 5 4 4 77

19 4 4 5 5 4 4 4 4 5 3 3 5 3 4 4 5 3 4 73

20 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 1 4 67

21 5 4 2 4 3 3 5 4 1 4 3 5 5 4 2 4 2 3 63

22 5 4 4 4 4 4 5 4 5 5 4 4 4 4 4 4 2 4 74

23 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 90

24 5 4 5 4 3 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 2 4 72

25 3 4 2 5 3 4 3 4 1 4 3 5 3 4 3 5 2 4 62

26 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 72

27 3 4 5 4 4 4 3 4 4 5 4 4 3 4 4 4 4 4 71

28 5 4 4 4 4 4 5 4 4 3 4 5 5 4 4 5 4 4 76

29 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 75

30 3 4 2 5 3 1 3 4 1 4 3 3 3 4 3 5 2 4 57
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31 4 5 5 5 4 4 5 4 5 4 3 4 4 4 3 4 3 4 74

32 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 73

33 4 4 5 5 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 74

34 3 4 2 5 3 3 3 4 1 4 2 5 4 4 2 5 2 3 59

35 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 90

36 5 5 5 4 3 2 5 5 5 3 3 3 5 5 3 4 2 2 69

37 5 4 5 5 4 4 5 4 5 4 5 5 5 4 4 5 4 4 81

38 5 4 5 5 4 4 4 4 5 4 4 5 4 4 4 4 2 4 75

39 5 4 5 5 5 5 4 4 5 5 5 5 5 4 4 5 4 4 83

40 5 4 5 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 5 2 4 75

41 4 4 4 5 3 3 4 3 4 4 3 4 4 3 4 5 3 4 68

42 5 5 5 5 3 4 4 5 4 2 4 5 3 2 4 3 3 2 68

43 4 3 5 4 4 4 3 4 4 4 5 4 4 3 4 4 5 4 72

44 5 5 5 5 5 4 4 5 4 5 5 4 4 5 5 5 5 4 84

45 3 3 5 5 4 4 3 4 5 4 4 4 3 3 5 4 4 4 71

46 4 4 5 4 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 75

47 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 69

48 5 5 5 5 4 4 5 5 4 5 4 5 5 5 4 5 4 4 83

49 4 4 5 5 4 5 4 4 5 4 4 4 4 2 4 3 2 4 71

50 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 71

51 3 5 4 5 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 5 5 2 2 73

52 4 2 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 67

53 4 2 2 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 2 4 2 2 61

54 5 5 4 2 2 3 4 5 5 4 4 4 4 1 5 5 2 2 66

55 4 2 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 72

56 4 3 4 5 3 4 3 4 5 3 2 4 4 4 4 4 3 4 67

57 2 4 4 2 4 3 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 3 5 68

58 4 4 4 4 4 4 2 2 4 2 4 4 4 4 4 2 2 4 62

59 4 4 2 5 5 4 4 5 4 4 5 5 5 4 5 5 4 5 79

60 4 2 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 72
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LAMPIRAN 5 

TABULASI DATA UJI COBA SKALA RESEILIENSI 
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AITEM

NO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 TOTAL

1 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 1 3 3 2 3 4 72

2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 0 2 2 2 2 3 69

3 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 4 83

4 3 2 4 3 3 2 4 3 3 3 3 3 1 3 0 4 4 0 0 2 4 3 4 4 4 69

5 1 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 2 0 3 4 69

6 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 4 83

7 3 3 4 4 4 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 4 4 0 3 0 3 4 0 4 3 77

8 1 0 3 3 2 2 3 1 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 2 68

9 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 81

10 3 3 3 4 2 2 3 3 4 4 4 2 2 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 85

11 3 3 1 3 4 3 4 4 4 4 3 4 3 3 3 4 4 3 4 1 4 3 3 3 3 81

12 2 3 3 4 3 3 3 2 2 3 4 4 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 2 4 4 73

13 3 3 3 3 3 2 2 2 3 2 4 3 4 3 2 1 3 2 4 4 4 4 4 4 4 76

14 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 2 2 3 3 2 3 2 4 4 3 4 4 78

15 3 4 4 4 3 1 2 3 4 4 3 2 3 4 4 2 2 3 3 1 3 2 1 2 3 70

16 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 3 3 4 96

17 3 4 4 4 4 3 4 3 3 3 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 3 4 4 89

18 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

19 3 4 4 3 3 2 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 1 2 1 3 3 2 3 3 70

20 3 4 4 3 3 3 3 4 4 3 4 4 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 85

21 2 3 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 73

22 3 3 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 3 95

23 4 3 4 3 4 3 4 3 3 4 3 4 3 2 4 4 3 0 3 2 3 2 4 4 4 80

24 4 1 4 3 4 4 3 4 3 3 4 4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 84

25 1 2 3 3 2 1 0 3 3 4 4 0 2 3 2 4 1 3 2 0 1 0 2 4 3 53

26 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 3 3 3 3 72

27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

28 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 1 0 1 1 1 2 1 3 3 2 2 4 57

29 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 4 3 3 3 3 3 83

30 1 2 3 3 2 1 0 3 3 4 4 0 2 3 2 4 1 3 2 0 1 0 2 4 3 53
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31 3 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 94

32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 1 3 71

33 3 3 4 3 3 4 3 3 2 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 74

34 1 2 3 3 2 1 0 3 0 0 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 57

35 3 3 3 3 3 3 3 0 0 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 83

36 0 1 3 4 4 3 2 1 0 0 2 2 4 4 4 3 3 2 2 3 4 4 4 3 3 65

37 3 4 4 4 3 3 4 3 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 85

38 3 4 3 3 3 3 0 2 3 4 4 4 3 4 4 4 3 1 2 2 4 3 2 1 4 73

39 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 4 76

40 3 4 3 3 3 3 0 2 3 4 4 4 3 4 4 4 3 1 2 2 4 3 2 1 4 73

41 4 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 3 1 3 2 1 3 2 63

42 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 4 3 4 4 3 4 85

43 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 71

44 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 1 4 4 88

45 3 3 3 2 3 2 3 1 3 3 3 3 3 1 1 3 1 3 2 1 3 3 2 3 3 61

46 3 3 3 3 1 3 3 4 3 3 4 4 3 2 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 73

47 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

48 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 3 3 3 3 4 3 4 1 4 4 3 3 3 80

49 3 1 4 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 1 3 3 2 3 3 2 1 3 3 3 2 61

50 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

51 3 3 4 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 79

52 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

53 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 1 3 3 1 3 1 3 3 3 3 3 67

54 3 3 4 3 2 1 3 4 3 4 4 3 3 4 4 4 3 3 3 2 4 3 3 3 3 79

55 3 3 3 3 4 3 2 4 3 4 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 74

56 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 74

57 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 4 4 3 3 4 78

58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 1 1 3 3 3 1 3 3 67

59 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 1 3 3 0 3 3 74

60 4 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 3 76
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LAMPIRAN 6 

 HASIL UJI RELIABILITAS DAN UJI DISKRIMINASI AITEM SKALA 

PWB DAN RESILIENSI (TRYOUT) 
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1. Hasil Tryout Skala PWB 
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2. Hasil Tryout Skala Resiliensi 
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LAMPIRAN 7  

AITEM-AITEM SKALA PWB DAN RESILIENSI YANG DIGUNAKAN 

UNTUK RISET 
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1. Skala Pscychological Well-Being 

No Pernyataan STS TS AS S SS 

1.  Saya cenderung dipengaruhi orang-orang yang memiliki pendapat kuat      

2.  Secara umum, saya merasa saya yang bertanggung jawab atas situasi dalam 

kehidupan saya. 

     

3.  Menurut saya, penting untuk memiliki pengalaman baru yang menantang 

cara berpikir tentang diri sendiri dan dunia. 

     

4.  Saya menjalani kehidupan hari demi hari dan tidak begitu memikirkan 

masa depan. 

     

5.  Ketika melihat kembali kisah hidup, saya merasa senang dengan bagaimana 

kehidupan yang sudah berjalan hingga saat ini.. 

     

6.  Saya meyakini pendapat saya, meskipun bertentangan dengan kesepakatan 

umum. 

     

7.  Tuntutan hidup sehari-hari sering membuat saya terpuruk.      

8.  Bagi saya, hidup adalah proses pembelajaran, perubahan, dan pertumbuhan 

yang berkelanjutan. 

     

9.  Orang menggambarkan saya sebagai orang yang murah hati, yang mau 

menyediakan waktu untuk orang lain. 

     

10.  Sebagian orang menjalani kehidupan tanpa tujuan, akan tetapi saya tidak 

termasuk di antara mereka. 

     

11.  Saya menilai diri saya berdasarkan apa yang menurut saya penting, bukan 

berdasarkan nilai-nilai yang menurut orang lain penting. 

     

12.  Saya cukup baik dalam menjalankan tanggung jawab dalam kehidupan 

sehari-hari saya. 

     

13.  Saya menilai diri saya berdasarkan apa yang menurut saya penting, bukan 

berdasarkan nilai-nilai yang menurut orang lain penting 

     

14.  Saya jarang mengalami hubungan yang hangat dan saling mempercayai 

dengan orang lain. 

     

15.  Terkadang saya merasa seolah-olah sudah melakukan semua hal yang harus 

dilakukan dalam hidup. 

     

16.  Dalam banyak hal, saya kecewa atas pencapaian saya dalam kehidupan.      
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2. Skala Resiliensi 

No Pernyataan TS KS AS S SS 

1 Saya mampu beradaptasi, ketika terjadi perubahan.      

2 
Ketika tidak ada pemecahan masalah yang jelas, 

kadang kepercayaan atau keyakinan pada Tuhan 

bisa membantu. 
 

     

3 
Saya dapat menghadapi apa pun yang terjadi 

dalam hidup saya. 
 

     

4 Keberhasilan saya terdahulu memberi rasa percaya 

diri dalam menghadapi tantangan dan kesulitan 

baru. 

     

5 Saya berusaha untuk memandang sisi humor dari 

masalah-masalah yang saya hadapi. 

     

6 Pengalaman menangani stres dapat membuat saya 

semakin kuat. 

     

7 Saya memiliki kecenderungan untuk bangkit 

kembali setelah berada dalam keadaan sakit, luka, 

atau penderitaan lainnya. 

     

8 Saya memberikan usaha yang terbaik apapun hasil 

yang akan diperoleh. 

     

9 Saya yakin dapat meraih tujuan saya, meskipun ada 

rintangan-rintangan. 

     

10 
Bahkan saat tiada harapan, saya tidak putus asa. 

 

     

11 
Saat terjadi stres/krisis, saya tahu kemana saya 

harus mencari bala bantuan. 
 

     

12 
Dalam situasi di bawah tekanan, saya dapat tetap 

fokus dan berpikir jernih. 
 

     

13 
Saya lebih suka maju dan memimpin usaha 

memecahkan masalah dibandingkan membiarkan 

orang lain yang membuat semua keputusan. 
 

     

14 
Saya tidak mudah putus asa akibat kegagalan. 

 

     

15 
Saya menganggap diri saya adalah orang yang 

kuat ketika berhadapan dengan tantangan dan 

kesulitan hidup. 
 

     

16 
Jika memang penting, saya bisa membuat 

keputusan sulit atau yang tidak berkenan/tidak 
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disukai orang lain. 
 

17 
Saya mampu mengatasi perasaan yang 

menyakitkan atau tidak menyenangkan, seperti 

kesedihan, ketakutan, dan kemarahan. 
 

     

18 
Dalam menghadapi permasalahan hidup, kadang 

kita harus bertindak berdasarkan firasat atau naluri 

tanpa mencari tahu mengapa. 
 

     

19 Saya merasa yakin akan tujuan hidup saya.      

20 Saya merasa mampu mengendalikan hidup saya.      

21 
Saya menyukai tantangan. 

 

     

22 
Saya bangga atas prestasi saya. 
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LAMPIRAN 8  

TABULASI DATA RISET SKALA PSYCHOLOGICAL WELL-BEING 
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AITEM

NO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 TOTAL

1 4 5 5 5 3 4 5 4 4 4 4 5 4 5 4 4 69

2 4 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 5 3 4 65

3 4 4 5 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 67

4 5 5 5 5 4 5 5 5 4 5 5 5 5 4 5 4 76

5 4 5 5 5 4 5 5 5 4 4 5 5 4 5 4 3 72

6 4 4 5 4 3 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 65

7 2 4 4 4 3 5 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 63

8 3 5 5 4 3 4 4 4 4 5 3 5 4 4 2 3 62

9 4 4 4 5 5 4 4 5 4 5 4 4 4 5 5 5 71

10 5 5 5 5 5 5 5 4 5 5 5 5 5 5 5 5 79

11 3 4 5 5 2 2 5 4 4 5 4 4 4 4 5 4 64

12 3 5 5 5 5 5 5 4 4 5 4 5 5 5 5 4 74

13 4 4 5 4 2 5 5 5 4 5 5 4 4 4 4 4 68

14 4 4 5 4 3 5 4 4 5 5 4 4 4 5 4 4 68

15 5 4 5 3 4 4 4 4 3 4 5 4 4 4 1 4 62

16 5 5 5 5 5 5 5 5 4 5 5 5 4 5 5 5 78

17 5 4 4 4 5 5 4 5 4 1 5 4 3 5 1 2 61

18 5 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 4 4 68

19 4 4 5 4 4 4 4 5 3 3 3 4 4 5 3 4 63

20 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 1 4 59

21 5 4 2 3 3 5 4 1 4 3 5 4 2 4 2 3 54

22 5 4 4 4 4 5 4 5 5 4 4 4 4 4 2 4 66

23 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 80

24 5 4 5 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 63

25 3 4 2 3 4 3 4 1 4 3 3 4 3 5 2 4 52

26 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 64

27 3 4 5 4 4 3 4 4 5 4 3 4 4 4 4 4 63

28 5 4 4 4 4 5 4 4 3 4 5 4 4 5 4 4 67

29 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 67

30 3 4 2 3 1 3 4 1 4 3 3 4 3 5 2 4 49
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31 4 5 5 4 4 5 4 5 4 3 4 4 3 4 3 4 65

32 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 64

33 4 4 5 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 65

34 3 4 2 3 3 3 4 1 4 2 4 4 2 5 2 3 49

35 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 80

36 5 5 5 3 2 5 5 5 3 3 5 5 3 4 2 2 62

37 5 4 5 4 4 5 4 5 4 5 5 4 4 5 4 4 71

38 5 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 2 4 65

39 5 4 5 5 5 4 4 5 5 5 5 4 4 5 4 4 73

40 5 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 2 4 66

41 4 4 4 3 3 4 3 4 4 3 4 3 4 5 3 4 59

42 5 5 5 3 4 4 5 4 2 4 3 2 4 3 3 2 58

43 4 3 5 4 4 3 4 4 4 5 4 3 4 4 5 4 64

44 5 5 5 5 4 4 5 4 5 5 4 5 5 5 5 4 75

45 3 3 5 4 4 3 4 5 4 4 3 3 5 4 4 4 62

46 4 4 5 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 67

47 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 61

48 5 5 5 4 4 5 5 4 5 4 5 5 4 5 4 4 73

49 4 4 5 4 5 4 4 5 4 4 4 2 4 3 2 4 62

50 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 63

51 3 5 4 5 4 4 4 4 4 5 4 4 5 5 2 2 64

52 4 2 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 59

53 4 2 2 4 4 4 3 4 4 4 4 4 2 4 2 2 53

54 5 5 4 2 3 4 5 5 4 4 4 1 5 5 2 2 60

55 4 2 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 64

56 4 3 4 3 4 3 4 5 3 2 4 4 4 4 3 4 58

57 2 4 4 4 3 4 4 4 4 4 5 4 4 4 3 5 62

58 4 4 4 4 4 2 2 4 2 4 4 4 4 2 2 4 54

59 4 4 2 5 4 4 5 4 4 5 5 4 5 5 4 5 69

60 4 2 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 64
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61 3 5 5 5 4 4 3 5 4 4 4 4 2 4 3 3 62 

62 3 5 2 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 3 4 3 58 

63 4 4 2 4 2 2 4 4 4 4 4 2 2 4 2 4 52 

64 2 4 4 4 2 4 4 5 3 5 5 4 4 4 4 4 62 

65 4 2 4 5 4 4 5 4 4 5 4 4 4 4 2 3 62 

66 2 4 4 4 4 4 2 4 3 4 4 4 5 4 3 4 59 

67 2 5 5 4 5 5 4 5 5 5 5 5 1 1 1 2 60 

68 2 4 4 4 2 4 4 4 4 2 4 4 4 4 2 2 54 

69 2 4 4 3 3 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 58 

70 2 4 4 3 4 3 2 3 4 4 4 3 2 2 3 2 49 

71 2 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 2 4 58 

72 5 4 4 5 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 2 5 68 

73 4 5 4 4 5 2 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 63 

74 4 2 4 4 4 4 4 2 4 2 2 4 2 4 4 2 52 

75 5 1 2 4 1 2 4 2 3 1 3 4 3 2 3 4 44 

76 3 5 4 5 4 3 3 5 2 4 4 4 4 4 2 4 60 

77 5 1 1 4 4 2 3 1 3 4 2 3 4 2 4 4 47 

78 4 3 4 4 4 2 4 4 5 4 4 5 4 4 2 4 61 

79 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 61 

80 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 61 

81 1 5 4 5 4 2 4 5 4 2 4 4 4 3 4 3 58 

82 4 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 3 2 62 

83 2 4 4 4 4 2 3 5 5 2 5 4 3 4 1 3 55 

84 2 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 48 

85 5 4 1 4 1 1 5 5 4 5 4 4 1 5 5 5 59 

86 2 5 4 4 4 2 4 5 4 5 4 4 5 4 3 4 63 

87 4 4 4 4 4 3 4 5 4 4 4 4 4 4 3 4 63 

88 3 5 4 4 4 5 3 4 4 4 5 5 4 4 3 4 65 

89 4 5 5 2 5 2 4 5 4 5 5 4 4 4 2 4 64 

90 4 4 3 3 4 4 2 4 3 4 4 4 4 3 3 3 56 
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91 3 4 4 2 3 4 3 4 3 4 4 4 2 3 2 3 52 

92 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 2 4 4 60 

93 4 5 4 4 4 5 4 5 5 5 4 5 5 4 2 4 69 

94 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 2 3 58 

95 5 5 5 4 4 5 5 5 4 5 4 4 4 4 2 4 69 

96 2 4 4 4 4 2 4 5 4 5 4 4 5 4 4 4 63 

97 2 5 5 4 5 4 4 5 4 4 4 5 4 4 3 5 67 

98 3 5 5 4 2 2 2 5 4 2 4 4 1 2 2 3 50 

99 4 4 3 4 4 3 4 5 4 1 4 5 4 5 3 5 62 

100 3 4 4 4 3 3 2 5 3 2 4 4 4 4 3 4 56 

101 4 5 5 5 3 3 4 5 4 1 4 5 4 4 2 3 61 

102 5 5 5 4 5 3 4 5 5 5 5 5 5 5 1 5 72 

103 4 4 5 4 4 4 5 4 4 5 4 3 4 5 5 4 68 

104 4 4 5 4 4 3 4 5 4 3 4 4 4 5 3 4 64 

105 3 5 5 5 3 4 5 5 5 5 4 5 5 5 5 4 73 

106 4 4 4 4 3 4 4 5 3 4 4 4 4 4 4 5 64 

107 4 4 4 2 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 58 

108 4 3 4 4 2 3 3 4 2 4 3 3 4 4 2 2 51 

109 4 5 5 5 4 5 5 5 5 5 5 5 4 5 5 5 77 

110 4 4 5 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 63 

111 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 64 

112 5 5 5 2 3 5 5 4 4 3 5 5 4 5 2 4 66 

113 4 5 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 3 4 63 

114 3 4 5 4 2 4 4 5 3 2 4 4 3 4 2 2 55 

115 3 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 5 5 4 4 66 

116 4 4 5 5 3 4 4 4 3 4 4 4 4 5 4 4 65 

117 4 4 4 5 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 5 4 67 

118 4 5 5 5 5 4 5 5 5 5 4 5 5 5 5 5 77 

119 4 4 5 5 3 5 4 5 4 3 4 4 4 4 3 4 65 

120 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 64 
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121 3 5 4 4 4 4 5 4 3 4 4 5 4 3 4 4 64 

122 3 5 5 5 4 5 5 5 4 3 5 5 4 5 1 4 68 

123 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 62 

124 5 5 4 5 4 4 5 5 3 5 4 5 4 4 5 4 71 

125 5 5 5 5 4 5 5 4 4 4 5 5 4 5 4 4 73 

126 4 4 4 5 2 4 4 4 5 4 4 4 4 5 5 4 66 

127 4 5 5 5 2 4 4 5 4 5 4 5 5 4 5 1 67 

128 4 4 3 5 3 4 5 4 5 5 3 4 4 5 5 3 66 

129 4 5 5 5 4 5 5 5 5 5 4 5 5 5 5 4 76 

130 4 4 4 4 2 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 3 62 

131 5 4 5 5 3 4 5 5 5 5 5 5 4 4 5 4 73 

132 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 64 

133 4 4 5 4 3 3 4 5 5 4 4 4 4 5 4 4 66 

134 5 5 5 5 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 4 78 

135 4 5 4 4 4 4 5 4 5 4 4 4 5 5 4 4 69 

136 2 5 5 5 1 5 5 5 5 5 4 5 5 5 5 5 72 

137 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 62 

138 3 4 2 3 3 2 4 5 4 4 4 4 4 4 3 4 57 

139 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 2 4 58 

140 3 4 3 3 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 2 58 

141 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 50 

142 5 2 3 5 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 60 

143 2 4 5 5 4 4 5 5 4 4 4 4 4 4 4 4 66 
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LAMPIRAN 9 

TABULASI DATA RISET SKALA RESILIENSI 
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AITEM

SUBJEK 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 TOTAL

1 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 1 3 3 2 4 63

2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 0 2 2 2 3 61

3 3 4 3 3 3 3 4 3 4 4 3 3 3 4 3 3 4 3 4 3 3 4 74

4 3 4 3 3 2 4 3 3 3 3 1 3 0 4 4 0 0 2 4 3 4 4 60

5 1 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 2 0 4 59

6 3 4 3 3 3 3 4 3 4 4 3 3 3 4 3 3 4 3 4 3 3 4 74

7 3 4 4 4 3 3 3 4 3 3 4 4 4 4 4 0 3 0 3 4 0 3 67

8 1 3 3 2 2 3 1 3 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 62

9 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 71

10 3 3 4 2 2 3 3 4 4 2 2 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 74

11 3 1 3 4 3 4 4 4 3 4 3 3 3 4 4 3 4 1 4 3 3 3 71

12 2 3 4 3 3 3 2 3 4 4 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 2 4 64

13 3 3 3 3 2 2 2 2 4 3 4 3 2 1 3 2 4 4 4 4 4 4 66

14 3 4 3 3 3 3 3 3 4 4 3 2 2 3 3 2 3 2 4 4 3 4 68

15 3 4 4 3 1 2 3 4 3 2 3 4 4 2 2 3 3 1 3 2 1 3 60

16 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 3 4 85

17 3 4 4 4 3 4 3 3 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 3 4 78

18 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

19 3 4 3 3 2 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 1 2 1 3 3 2 3 60

20 3 4 3 3 3 3 4 3 4 4 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 4 74

21 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 65

22 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 85

23 4 4 3 4 3 4 3 4 3 4 3 2 4 4 3 0 3 2 3 2 4 4 70

24 4 4 3 4 4 3 4 3 4 4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 77

25 1 3 3 2 1 0 3 4 4 0 2 3 2 4 1 3 2 0 1 0 2 3 44

26 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 3 3 3 63

27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

28 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 2 1 0 1 1 1 2 1 3 3 2 4 49

29 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 4 3 3 3 3 74

30 1 3 3 2 1 0 3 4 4 0 2 3 2 4 1 3 2 0 1 0 2 3 44
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31 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 83

32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 64

33 3 4 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 66

34 1 3 3 2 1 0 3 0 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 52

35 3 3 3 3 3 3 0 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 76

36 0 3 4 4 3 2 1 0 2 2 4 4 4 3 3 2 2 3 4 4 4 3 61

37 3 4 4 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 75

38 3 3 3 3 3 0 2 4 4 4 3 4 4 4 3 1 2 2 4 3 2 4 65

39 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 4 67

40 3 3 3 3 3 0 2 4 4 4 3 4 4 4 3 1 2 2 4 3 2 4 65

41 4 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 3 1 3 2 1 2 54

42 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 4 3 4 4 4 75

43 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 63

44 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 1 4 79

45 3 3 2 3 2 3 1 3 3 3 3 1 1 3 1 3 2 1 3 3 2 3 52

46 3 3 3 1 3 3 4 3 4 4 3 2 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 64

47 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

48 3 3 3 3 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 4 3 4 1 4 4 3 3 70

49 3 4 2 2 2 2 3 3 3 3 1 1 3 3 2 3 3 2 1 3 3 2 54

50 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

51 3 4 3 4 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 70

52 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

53 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 1 3 3 1 3 1 3 3 3 3 58

54 3 4 3 2 1 3 4 4 4 3 3 4 4 4 3 3 3 2 4 3 3 3 70

55 3 3 3 4 3 2 4 4 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 65

56 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

57 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 4 4 3 4 70

58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 1 1 3 3 3 1 3 58

59 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 1 3 3 0 3 64

60 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 66
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61 2 3 3 4 4 3 3 3 3 2 2 3 2 0 0 0 0 3 2 2 0 3 47

62 3 4 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 4 4 2 3 2 4 3 2 4 65

63 4 3 4 3 4 3 2 3 3 4 3 4 3 4 3 3 4 4 3 4 3 3 74

64 2 4 3 3 3 3 3 4 3 3 4 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 2 64

65 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

66 3 4 2 3 3 4 3 3 3 3 2 2 3 3 2 1 2 2 3 2 1 3 57

67 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 3 83

68 3 3 0 1 3 1 1 1 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 1 3 0 0 45

69 3 3 0 0 3 0 0 0 0 3 3 3 0 3 3 0 3 3 3 3 0 3 39

70 3 3 2 3 3 2 2 3 2 3 3 3 4 2 4 3 3 3 4 2 3 3 63

71 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 64

72 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 3 3 3 3 3 0 3 3 3 3 60

73 1 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 62

74 3 3 3 0 3 0 3 3 0 0 0 3 3 3 3 3 0 0 0 0 0 0 33

75 3 3 2 1 2 3 1 3 2 1 2 4 2 2 3 2 2 3 3 3 2 2 51

76 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 2 2 60

77 3 3 3 4 3 4 3 3 2 4 4 0 3 4 4 3 2 3 2 1 0 4 62

78 3 4 2 3 3 4 3 3 4 4 3 3 3 4 4 3 3 2 4 4 3 4 73

79 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 67

80 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 67

81 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 64

82 3 4 4 3 2 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 1 4 4 3 4 78

83 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 85

84 3 3 3 3 3 3 2 4 3 3 1 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 63

85 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 79

86 3 4 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 2 4 3 2 4 69

87 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 2 60

88 4 3 2 3 2 3 3 4 3 2 3 3 4 3 3 4 2 2 3 2 2 3 63

89 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 68

90 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 2 2 3 2 48
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91 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 64

92 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

93 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 3 4 3 3 4 3 4 82

94 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 67

95 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 86

96 3 4 2 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 62

97 4 4 4 4 3 4 3 4 4 3 3 3 2 4 4 4 3 4 4 3 3 4 78

98 3 4 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 2 4 63

99 3 4 3 2 0 2 3 3 3 1 1 1 3 2 2 3 2 3 4 3 2 4 54

100 3 4 2 3 1 3 4 4 3 2 3 2 2 3 3 2 3 2 3 2 2 3 59

101 2 3 3 2 1 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 3 2 1 3 3 3 3 55

102 3 4 4 2 0 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 81

103 3 4 3 3 3 4 4 3 4 4 3 4 2 3 4 2 2 4 3 3 2 4 71

104 3 3 3 3 3 3 4 4 4 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 2 3 73

105 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 3 4 4 3 4 3 4 4 2 4 82

106 3 4 3 1 2 4 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 65

107 3 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 1 3 3 1 3 57

108 3 3 0 2 4 4 4 4 1 0 3 0 3 0 4 3 3 3 1 1 3 3 52

109 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 4 3 4 4 3 4 81

110 3 4 3 3 0 3 3 3 3 3 2 3 3 4 3 0 3 0 3 3 0 3 55

111 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 3 3 0 3 3 3 0 2 3 56

112 4 3 3 4 3 4 0 4 4 4 3 3 1 1 0 0 4 0 3 3 1 4 56

113 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 60

114 3 4 3 3 4 3 3 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 4 3 3 1 3 71

115 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 0 3 3 3 3 63

116 3 4 3 4 3 4 4 4 4 4 3 3 2 3 3 3 2 2 4 2 3 4 71

117 4 4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 2 4 82

118 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

119 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 4 64

120 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 2 3 3 2 3 1 3 3 3 3 64
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121 2 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 1 1 3 0 3 2 2 3 56

122 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 3 4 4 3 2 3 3 3 3 2 4 67

123 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 1 3 2 0 3 0 1 1 1 1 46

124 3 4 3 3 2 2 3 3 3 4 3 3 3 4 4 2 3 3 3 3 1 4 66

125 3 4 4 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 4 66

126 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 66

127 4 4 4 4 3 0 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 83

128 2 3 1 2 3 3 2 2 2 2 1 0 3 2 2 1 1 1 2 2 2 3 42

129 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 3 4 84

130 3 3 3 3 3 4 4 4 4 4 3 2 3 3 3 3 4 2 3 3 2 3 69

131 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 3 4 3 4 4 3 3 82

132 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 2 63

133 3 4 3 3 3 3 4 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 71

134 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 0 2 2 4 4 3 3 3 75

135 3 4 4 3 2 3 4 3 3 4 3 4 4 3 4 3 3 3 4 3 0 3 70

136 3 4 3 3 0 4 3 4 4 4 4 3 4 3 3 3 2 3 4 4 1 4 70

137 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 4 3 2 3 4 4 3 67

138 4 4 3 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 4 4 80

139 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 65

140 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 70

141 2 2 3 3 3 3 3 3 1 3 3 2 3 4 3 2 2 3 2 2 2 3 57

142 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 4 3 2 2 2 3 3 1 3 60

143 3 4 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 62
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LAMPIRAN 10 

HASIL UJI RELIABILITAS SKALA PSYCHOLOGICAL WELL-BEING 

DAN RESILIENSI 
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1. Hasil Uji Reliabilitas Skala Psychological Well-Being 
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2. Hasil Uji Reliabilitas Skala Resiliensi 
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LAMPIRAN 11  

HASIL UJI NORMALITAS 
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LAMPIRAN 12 

HASIL UJI LINEARITAS  
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LAMPIRAN 13 

HASIL UJI HIPOTESIS 
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LAMPIRAN 14 

ANALISIS TAMBAHAN 
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1. Kategorisasi Tingkat Psychological Well-Being Pada Responden 
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2. Kategorisasi Tingkat Resiliensi Pada Responden 
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3. Hasil Uji Korelasi Antar Aspek Resiliensi Terhadap Psychological 

Well-Being 
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4. Uji Perbedaan Tingkat PWB Ibu Bekerja dan Tidak Bekerja 
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LAMPIRAN 15  

GUIDELINE WAWANCARA 
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NO Aspek Pertanyaan 

1 Self-Acceptance  Bagaimana perasaan Ibu saat pertama kali 

mengetahui bahwa anak Ibu memiliki 

autisme? 

 Apakah Ibu pernah menyalahkan diri 

sendiri atau merasa bersalah atas kondisi 

anak? 

 Apakah perasaan itu masih sering muncul 

sampai sekarang? 

2 Positive Relations with 

Others 

 Siapa orang yang paling sering Ibu ajak 

bicara atau curhat ketika menghadapi 

kesulitan dalam mengasuh anak? 

 Bagaimana reaksi suami atau keluarga 

ketika tahu kondisi anak? 

 Apakah Ibu masih punya waktu untuk 

bertemu teman-teman? Bagaimana mereka 

merespons situasi Ibu? 

 Apakah Ibu pernah bergabung dalam 

komunitas orang tua anak berkebutuhan 

khusus? 

3 Autonomy  Ketika awal mengasuh anak, apakah Ibu 

lebih banyak mengikuti kata orang atau 

keinginan sendiri? 

 Seiring waktu, apakah Ibu merasa lebih 

percaya diri dalam mengambil keputusan 

pengasuhan? 

 Bagaimana Ibu menghadapi komentar atau 

pandangan orang lain tentang kondisi 

anak? 

4 Environmental Mastery  Bagaimana Ibu membagi waktu antara 

pekerjaan, mengurus rumah, dan mengasuh 

anak-anak? 

 Apakah Ibu merasa terbantu oleh orang di 

sekitar (suami, ART, keluarga)? 

 Apa tantangan terbesar Ibu dalam mengatur 

semua peran ini? 

5 Purpose in Life  Apa harapan terbesar Ibu untuk masa 

depan anak-anak, terutama yang 

berkebutuhan khusus? 

 Apa yang membuat Ibu terus semangat 

menjalani hari-hari yang berat? 

 Apakah Ibu merasa hidup Ibu memiliki 

tujuan tertentu? 
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 Pernah terpikir ingin melakukan sesuatu di 

luar urusan rumah dan pekerjaan (misal: 

membantu orang tua lain)? 

6 Personal Growth  Apakah Ibu merasa lebih kuat atau lebih 

dewasa setelah menjalani pengalaman ini? 

 Hal apa yang Ibu pelajari tentang diri Ibu 

sendiri selama mengasuh anak-anak, 

terutama anak dengan autisme? 

 Apakah ada perubahan besar dalam cara 

Ibu memandang hidup sejak menjadi orang 

tua ABK? 
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LAMPIRAN 16 

VERBATIM WAWANCARA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

149 

 

Hari/Tanggal  : Senin, 22 Juli 2025 

Pewawancara  : Nindia Amrol Siregar 

Narasumber  : V 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Lokasi    : Puskesmas Simpang Tiga Pekanbaru 

N = Narasumber      P = Pewawancara 

Baris Subjek Uraian Wawancara Tema Utama 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

P Assalamualaikum, Bu. Perkenalkan saya 

Nindia, Terimakasih sebelumnya sudah 

menyempatkan waktu untuk saya 

wawancara. Saya mau mewawancarai ibu 

terkait bagaimana ibu dalam mengasuh anak 

berkebutuhan khusus sehari-hari untuk 

keperluan penelitian saya Bu, Apa ibu 

bersedia? 

Rapport 

9 N Waalaikumsalam. Iya, nggak apa-apa,  

10 

11 

12 

13 

14 

P Saya pengin tahu lebih dalam soal 

pengalaman Ibu sebagai orang tua dari anak 

berkebutuhan khusus. Kalau boleh tahu, 

anak Ibu yang ABK usianya berapa 

sekarang? 

 

15 

16 

17 

N Raihan, anak pertama saya, sekarang 

usianya 10 tahun. Dia didiagnosis autisme 

waktu umur 3 tahun setengah. 

 

18 

19 

P Waktu pertama tahu soal diagnosis itu, apa 

yang Ibu rasakan? 

 

20 

21 

22 

23 

24 

25 

26 

27 

28 

29 

30 

31 

32 

N Campur aduk banget, Mbak. Jujur waktu itu 

saya nggak langsung percaya. Saya pikir 

Raihan cuma telat bicara aja, soalnya dulu 

anak pertama juga agak lambat ngomong. 

Tapi makin ke sini, beda banget cara dia 

merespon. Akhirnya saya bawa ke psikolog 

anak, terus dokter bilang dia ada di spektrum 

autisme. 

Saya langsung lemas, nangis berhari-hari. 

Sempat ngerasa gagal jadi ibu, nyalahin diri 

sendiri, ―Saya kerja terus sih, saya kurang 

doa, saya kurang kasih perhatian,‖ gitu-gitu. 

Self-Acceptance 

– Perasaan 

bersalah dan 

proses 

penerimaan 

33 

34 

P Berarti ada rasa bersalah yang cukup besar 

ya Bu waktu itu? 

 

35 

36 

37 

38 

39 

N Banget. Dan itu nggak langsung hilang. 

Meskipun sekarang saya udah mulai bisa 

nerima, tapi kadang kalau Raihan tantrum 

atau pas saya lagi capek banget pulang kerja 

terus dia rewel, perasaan itu suka muncul 

Proses 

penerimaan 
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40 

41 

42 

43 

lagi. Kayak, ―Kok hidup saya begini ya?‖ 

Tapi ya... pelan-pelan saya belajar untuk 

berdamai. 

45 

46 

47 

 

48 

49 

P Itu luar biasa, Bu. Bisa sampai tahap itu 

nggak mudah. Tapi Ibu tetap kuat ya. Kalau 

dari lingkungan sekitar, kayak suami, 

keluarga, atau teman-teman, gimana 

dukungannya? 

 

50 

51 

52 

53 

54 

55 

56 

57 

58 

59 

60 

N Kalau keluarga besar... gimana ya, ada yang 

ngerti, tapi banyak juga yang malah 

nyalahin. Mama saya pernah bilang, ―Kamu 

tuh jangan kerja terus, anakmu jadi kayak 

gitu.‖ Padahal kan saya kerja juga buat 

keluarga, bukan buat foya-foya. 

Teman-teman juga gitu. Dulu saya aktif 

banget di grup-grup, sering kumpul. Tapi 

sejak punya Raihan dan tahu kondisinya, 

mereka jadi makin jarang ngajak saya. 

Mungkin mikir saya ribet atau apa. 

Positive 

Relations – 

Dukungan sosial 

rendah dan 

adanya stigma 

61 

62 

63 

P Iya Bu... kadang orang-orang nggak tahu 

cara merespon situasi kayak gini. Malah 

makin bikin kita merasa dijauhkan ya. 

 

64 

65 

66 

67 

68 

69 

N Iya. Jadi sekarang saya lebih sering cerita ke 

sesama orang tua yang punya anak autis 

juga. Rasanya lebih nyambung. Kalau sama 

teman biasa, kadang saya cerita malah 

mereka jadi diem, terus bahas yang lain. Jadi 

capek sendiri. 

 

70 

71 

72 

P Kalau untuk pengasuhan, Ibu biasanya ambil 

keputusan sendiri atau banyak ikut pendapat 

orang? 

 

73 

74 

75 

76 

77 

78 

79 

80 

81 

82 

83 

84 

85 

86 

87 

88 

N Awalnya saya ikut kata orang. Apa aja 

dibilangin, saya coba. Dari mulai terapi ini, 

terapi itu, makanan pantangannya macem-

macem. Tapi lama-lama capek. Saya mulai 

belajar, ―nggak semua anak sama,‖ dan saya 

mulai percaya intuisi saya sendiri. 

Sekarang, kalau Raihan kayak begini, saya 

tahu kapan dia butuh ditenangkan, kapan 

harus dibiarkan dulu. 

Tapi jujur, kadang omongan orang tetap 

ganggu. Apalagi yang bilang ―Kok anakmu 

nggak bisa diem sih?‖, ―Kenapa nggak 

kamu sekolahin di SLB aja?‖ Padahal saya 

pengin dia bisa belajar bersosialisasi sama 

anak-anak lain juga. 

Autonomy – 

Penguatan 

kepercayaan diri 

dalam mengasuh 

89 P Berarti sekarang Ibu lebih mantap ambil  
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90 

91 

keputusan sendiri ya Bu, meskipun tetap ada 

tekanan? 

92 

93 

94 

95 

N Iya, lebih mantap, tapi tetap ada ragu-ragu 

juga sih. Kadang saya mikir, ―Apa saya 

salah ya pilih ini?‖ Tapi ya, saya coba 

jalanin yang terbaik. 

Kepercayaan diri 

dalam mengasuh 

96 

97 

P Kalau soal keseharian, Ibu kan juga kerja 

ya? Gimana ngatur semuanya? 

 

98 

99 

100 

101 

102 

103 

104 

105 

106 

107 

N Itu sih... luar biasa capeknya. Saya kerja 

shift di rumah sakit. Kadang malam, pulang 

pagi, terus harus siapin sarapan anak-anak, 

antar sekolah. Raihan butuh perhatian 

ekstra. Anak pertama udah SMP, anak ketiga 

baru TK. Jadi tiga-tiganya butuh saya. 

Kadang saya ngerasa hidup saya cuma buat 

ngurus orang lain. Nggak ada waktu buat 

diri sendiri. 

Environmental 

Mastery – 

Kewalahan 

mengatur hidup 

dan peran ganda, 

merasa hidup 

untuk orang lain. 

108 

109 

P Ibu nggak pakai ART atau bantuan keluarga?  

110 

111 

112 

113 

114 

115 

116 

N Pernah pakai, tapi sekarang udah nggak. 

Susah cari yang cocok, dan biayanya juga 

lumayan. Jadi ya semua saya kerjain sendiri. 

Kalau suami libur, dia bantu juga, tapi tetap 

aja saya yang utama. 

Kadang saya tidur cuma tiga jam. Badan 

rasanya remuk, tapi ya... harus jalan terus. 

Beban fisik dan 

emosional sangat 

tinggi, 

keterbatasan 

mengendalikan 

situasi sehari-

hari. 

117 

118 

119 

120 

P Luar biasa sih, Bu. Tapi saya bisa bayangin 

gimana beratnya. Kalau soal tujuan hidup 

sendiri, Ibu ngerasa punya arah atau sesuatu 

yang sedang Ibu kejar? 

 

121 

122 

123 

124 

125 

126 

127 

128 

129 

130 

N Saya cuma pengin anak-anak saya sehat dan 

bisa mandiri. Apalagi Raihan. Saya selalu 

mikir, ―Kalau saya udah nggak ada nanti, dia 

gimana?‖ 

Saya pengin dia bisa jaga diri, tahu caranya 

bertahan hidup, walaupun dengan 

keterbatasannya. 

Saya juga kadang pengin bantu orang tua 

lain yang punya anak autis. Tapi sekarang 

saya belum sempat. 

Purpose in Life – 

Motivasi hidup 

terfokus pada 

anak, merasa 

keinginan 

pribadi tertunda 

131 

132 

133 

134 

135 

P Itu niat yang luar biasa mulia, Bu. Saya 

yakin, pengalaman Ibu bakal sangat berarti 

buat orang lain juga. Tapi Ibu sendiri merasa 

hidup Ibu saat ini bermakna? 

 

136 

137 

138 

139 

N Ada maknanya, tapi... kadang rasanya 

hampa juga. Saya kayak robot. Bangun–

kerja–ngurus anak–tidur. Terus diulang lagi. 

Nggak ada waktu buat mikir, buat merasa. 

Mempertahankan 

rasa tanggung 

jawab sebagai 

makna hidup, 
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140 

141 

142 

Tapi ya, saya tahu saya nggak bisa nyerah. 

Kalau saya nyerah, siapa yang jaga anak-

anak? 

kehilangan rasa 

kesenangan 

hidup. 

143 

144 

P Selama 10 tahun ini, Ibu ngerasa ada 

perubahan dalam diri nggak? 

 

145 

146 

147 

148 

149 

150 

151 

152 

153 

154 

155 

156 

N Ada. Banyak malah. Saya dulu gampang 

marah, egois, suka mikirin diri sendiri. 

Sekarang saya lebih sabar. Saya lebih ngerti 

orang lain, terutama anak-anak. Saya lebih 

ngerti makna sabar, makna syukur. Tapi 

kadang saya ngerasa nggak maju-maju juga. 

Kayak saya ini ya stuck di tempat. 

Pernah juga kepikiran, ―Saya ini siapa sih? 

Selain jadi ibu, saya punya apa?‖ Tapi ya... 

saya nggak berani mikir lama-lama. Takut 

malah makin sedih. 

Personal Growth 

Ada 

perkembangan 

signifikan secara 

emosional dan 

empatik, tapi 

masih ada krisis 

identitas dan 

perasaan tidak 

berkembang. 

157 

158 

159 

160 

161 

P Bu. Tapi dari cerita Ibu, saya justru lihat 

pertumbuhan ibu, Bisa jadi Ibu nggak sadar 

karena Ibu terlalu sibuk bertahan, padahal 

Ibu sangat berkembang loh. 

 

162 

163 

164 

165 

166 

N Makasih ya, Mbak. Kadang saya butuh juga 

dengar itu dari orang lain. Soalnya kalau 

cuma saya sendiri, saya suka lupa kalau saya 

juga manusia, bukan cuma kayak ―mesin‖ 

yang ngasuh anak. 

Ibu butuh 

validasi eksternal 

untuk bisa 

menerima 

dirinya sendiri. 

167 

168 

169 

P Iya buu, Bu, semoga Allah balas semua 

kebaikan dan kemuliaan ibu ya, Terima 

kasih udah mau cerita panjang lebar. 

Closing 

170 

171 

172 

173 

N Sama-sama, Mbak. Terima kasih juga udah 

mau dengerin tanpa ngehakimi. Jarang ada 

yang mau benar-benar dengerin. 

Closing 

174 P Sama-sama buu. Closing 
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LAMPIRAN 17 

LEMBAR PERSETUJUAN WAWANCARA 

(INFORMED CONSENT) 
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LAMPIRAN 18 

DATA DEMOGRAFI RESPONDEN 
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NO Nama Usia Pendidikan Pekerjaan Gangguan Anak 

1 R 44 SMP IRT ADHD 

2 A 51 SMP Sol Sepatu Down Syndrome 

3 N 34 SMA IRT Tunadaksa 

4 E 55 SMA IRT Tunarungu 

5 S 37 SMA IRT Tunagrahita 

6 N 34 SMA IRT Tunagrahita 

7 V 37 D3 Bidan Tunagrahita 

8 R 39 SMA IRT Tunarungu 

9 R 39 SMP IRT Tunagrahita 

10 R 53 SMA IRT Autis 

11 E 52 S1 PNS Tunagrahita 

12 L 42 SMA IRT ADHD 

13 TD 48 SMA IRT Tunagrahita 

14 N 36 D1 IRT Tunarungu 

15 Y 33 SMP IRT Communication Disorder 
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16 R 24 S1 IRT Tunawicara 

17 N 50 S1 IRT Tunarungu 

18 K 39 S1 IRT Autis 

19 D 45 SMA IRT Tunarungu 

20 N 40 SMA IRT Autis 

21 Y 48 SMA Pedagang Autis 

22 D 38 SMA IRT Tunagrahita 

23 R 49 SMA IRT Speech Delay 

24 S 44 SMA IRT Down Syndrome 

25 B 45 SMA IRT Tunagrahita 

26 N 30 SMA IRT Autis 

27 A 30 SMA IRT Autis 

28 S 50 S1 Guru Autis 

29 L 35 SMA IRT Tunarungu 

30 TT 40 SMA IRT Tunarungu 

31 M 44 SMP IRT Tunagrahita 
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32 L 46 D1 IRT Speech Delay 

33 MD 38 S1 IRT Autis 

34 M 56 SMA IRT Autis 

35 Y 28 SD IRT Tunarungu 

36 E 54 SMA IRT Tunagrahita 

37 S 44 S1 IRT Down Syndrome 

38 Y 40 SMP IRT Tunarungu 

39 R 37 SMA IRT Tunagrahita 

40 S 46 SMA IRT ADHD 

41 V 37 D3 PNS Autis 

42 A 30 SMA IRT ADHD 

43 S 38 SMA IRT ADHD 

44 S 36 SMA IRT Tunarungu 

45 U 36 SMP 

Pengrajin 

Tenun Tunanetra 

46 E 42 SMA 

Pengasuh 

Asrama Tunarungu 
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47 L 36 SD IRT Tunarungu 

48 W 52 SMA IRT Tunagrahita 

49 P 46 S1 

Pembantu 

Rumah 

Tangga Tunagrahita 

50 N 36 SMP IRT Tunarungu 

51 L 37 SD IRT Tunarungu 

52 A 43 SMA IRT ADHD 

53 DH 49 SMA IRT Tunagrahita 

54 E 41 SMA IRT Tunagrahita 

55 A 32 SMA IRT ADHD 

56 D 46 S1 IRT Tunagrahita 

57 T 37 S1 

Karyawan 

Swasta Autis 

58 A 34 SMA IRT Autis 

59 S 32 SMP IRT Tunagrahita 

60 F 37 D3 Ibu RT ASD 
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61 N 43 S1 IRT Autis 

62 D 49 SMA IRT Tunarungu 

63 E 38 SMA IRT Autis 

64 MA 40 SMA IRT Autis 

65 L 36 SMA IRT Autis 

66 N 37 SMA IRT Autis 

67 H 45 SMP IRT ADHD 

68 N 40 SMA IRT Tunagrahita 

69 T 31 SMA IRT Tunagrahita 

70 AH 42 SMA IRT Down Syndrome 

71 S 37 S1 IRT Tunagrahita 

72 L 43 SMA IRT Tunagrahita 

73 M 45 SMA IRT Down Syndrome 

74 L 43 SD IRT Tunagrahita 

75 R 44 SMA IRT Autis 

76 E 56 S1 IRT Tunagrahita 
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77 D 35 SMP IRT Autis 

78 N 41 SMA IRT Tunagrahita 

79 M 42 SMA IRT Tunarungu 

80 S 42 D1 IRT Tunarungu 

81 Q 39 D3 IRT Tunagrahita 

82 W 47 D3 IRT Tunarungu 

83 S 45 SMA IRT Tunarungu 

84 R 45 SMA IRT Speech Delay 

85 Y 33 SD IRT Autis 

86 J 35 SMA IRT Tunarungu 

87 L 32 SMA Wiraswasta Tunagrahita 

88 B 24 S1 Guru ADHD 

89 A 42 SMA IRT Autis 

90 T 56 SMA IRT Tunarungu 

91 M 55 SMA IRT Tunagrahita 

92 E 57 SMA CS Autis 
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93 E 40 SMP Pedagang Tunarungu 

94 D 35 S1 Wiraswasta Autis 

95 SA 50 SMA IRT Tunarungu 

96 PV 34 S1 IRT Autis 

97 RMZ 37 S2 Dosen Autis 

98 BA 43 SD IRT ADHD 

99 A 34 S1 Wiraswasta Autis 

100 N 32 SMA 

Karyawan 

Swasta Autis 

101 UM 36 S1 ASN Autis 

102 A 31 S3 Wiraswasta Learning Disorder 

103 R 46 SMA IRT Tunarungu 

104 I 58 SMA IRT Autis 

105 C 41 SMA Wiraswasta Autis 

106 U 39 S1 IRT Autis 

107 R 36 S1 IRT Autis 
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108 D 33 S1 Wiraswasta Autis 

109 RD 44 D3 PNS Down Syndrome 

110 N 47 SMA IRT ADHD 

111 E 40 SMA IRT ADHD 

112 L 30 SMP IRT ADHD 

113 H 45 SD IRT Tunarungu 

114 N 36 SMA IRT Tunagrahita 

115 R 50 S1 IRT Tunagrahita 

116 Mm 35 SMA IRT Tunagrahita 

117 KH 33 SMA IRT Autis 

118 MM 48 S1 IRT Tunagrahita 

119 MR 38 SMA IRT Down Syndrome 

120 A 35 SMA IRT Autis 

121 P 33 D3 IRT Tunarungu 

122 A 35 SMA Pedagang Tunarungu 

123 D 43 S1 PNS Tunarungu 
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124 M 55 SMA IRT Tunarungu 

125 SR 37 SMA IRT ADHD 

126 Y 43 SMA IRT Autis 

127 E 41 S1 PNS Speech Delay 

128 A 48 S1 Guru Tunarungu 

129 MR 47 D1 Wiraswasta Tunarungu 

130 S 37 SMK IRT Tunarungu 

131 R 60 SMA IRT Tunarungu 

132 SB 44 S1 IRT ADHD 

133 W 45 SMA IRT Autis 

134 N 47 SMA IRT Tunagrahita 

135 S 48 SD Petani Autis 

136 B 41 SMA IRT ADHD 

137 E 54 SMP IRT Down Syndrome 

138 N 40 S1 Wiraswasta Down Syndrome 

139 R 50 SMA IRT Tunagrahita 
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140 Su 50 SMA IRT Tunagrahita 

141 FU 35 SMA IRT Autis 

142 SS 60 SMA IRT Tunarungu 

143 D 32 SMA IRT Tunarungu 
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LAMPIRAN 19 

SURAT-SURAT PENELITIAN 
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