LAMPIRAN A HASIL WAWANCARA

Dibawah ini, merupakan hasil wawancara yang dilakukan dengan pakar terkait

dengan penelitian ini dengan judul “Identifikasi Gangguan Kepribadian Dramatis
Menggunakan Metode Learning vector quantization(LVQ)”. Hasil wawancara ini
digunakan sebagai sumber untuk memahami tentang objek yang diteliti yaitu
gangguan kepribadian dramatis.

1.

Apakah setiap orang mempunyai atau pernah mengalami gangguan

kepribadian ?

e Setiap orang pasti pernah mengalami gangguan kepribadian, meskipun
tingkatnya tidak begitu tinggi atau parah, karena kepribadian manusia
sendiri cenderung berubah-ubah dikarenakan pengaruh lingkungan jadi
manusia akan merasa stress dan menyebabkan berubahnya
kepribadiannya sendiri. Hal ini dapat meningkatkan resiko gangguan
kepribadian.

Apakah gangguan kepribadian sama dengan gangguan jiwa?

e Tidak sama, karena gangguan jiwa lebih mempengaruhi pikiran manusia
dimana manusia tersebut akan kehilangan pikirannya dan sulit
berkomunikasi, sedangkan gangguan kepribadian memang lebih mengacu
pada pribadi seseorang karena pribadi seseorang pasti berbeda dengan
yang lain dan terkadang kepribadian tersebut merugikan dirinya sendiri
atau orang lain.

Adakah pedoman tentang gangguan kepribadian dalam dunia psikologi?

e Bisa menggunakan PPDGIJ seri 3 atau DSM-IV yang merupakan pedoman
dari luar, keduanya sama-sama membahas tentang diagnosa gangguan
kejiwaan salah satunya gangguan kepribadian

Apakah saat seseorang hanya mengalami satu gejala pada salah satu macam

gangguan kepribadian dapat dikatakan bahwa dia terkena gangguan

kepribadian?

e Bisa, namun dalam skala yang kecil. Resiko yang dihasilkan juga kecil
terhadap gangguan kepribadian tersebut, biasanya dari satu gejala tersebut
akan muncul gejala-gejala lain yang memicu gangguan kepribadian tesebut,
manusia cenderung memiliki banyak sekaligus gangguna kepribadian
namun salah satunya pasti memiliki resiko yang lebih besar daripada
macam gangguan kepribadian lainnya.



LAMPIRAN B DAFTAR PERTANYAAN

No Jenis Gejala Pertanyaan
Tipu daya, seperti ditunjukkan oleh berulang berbohong,
Q1 AntiSosial menggunakan alias, atau menipu orang lain untuk keuntungan Apa anda pernah berbohong pada orang lain untuk
pribadi atau kesenangan mencapai tujuan atau kesenangan anda sendiri ?
Kegagalan untuk mematuhi norma-norma sosial yang berkaitan
Q2 AntiSosial dengan perilaku yang sah seperti yang ditunjukkan oleh Apa menurut anda aturan dan norma disekitar anda
berulang kali melakukan tindakan vyang dasar untuk merupakan hal yang merepotkan ?
penangkapan
Sembrono mengabaikan keselamatan diri dan orang lain
Q3 AntiSosial Apa anda pernah membahayakan keselamatan orang
lain atau diri anda sendiri?
Kurangnya penyesalan.. Seperti ditunjukkan dengan menjadi
Q4 AntiSosial acuh tak acuh terhadap atau rasionalisasi memiliki terluka, Pada suatu ketika anda tidak sengaja ataupun sengaja
dianiaya, atau dicuri dari yang lain. membahayakan orang lain, apa anda merasa ada penyesalan
?
Iritabilitas & aggresivitas, seperti ditunjukkan oleh perkelahian
Q5 AntiSosial atau serangan fisik berulang Pada saat anda merasa sangat marah, apa anda pikir
bertengkar atau meluapkan emosi adalah hal yang terbaik ?
Q6 AntiSosial Meminjam/mengambil hak orang lain dan merasa tidak Apa anda merasa bersalah saat mengambil atau

bersalah

meminjam hak orang lain ?




Q7 AntiSosial Ketika marah cenderung berkata kotor Apa anda cenderung berkata kotor saat anda marah ?
Q8 AntiSosial Perilaku tersebut tidak diikuti oleh adanya halusinasi Apa anda merasa ada bisikan atau dorongan untuk
(meyakini ada yang menyuruh melalui bisika), ilusi melakukan perkelahian dan anda berpikir itu salah satu
(penglihatan), fase paranoid (ketakutan berlebihan). perlindungan untuk diri anda ?
Bingung untuk menghindari ditinggalkan nyata atau Apa anda sering merasa takut berpisah dengan orang-
Q9 Borderline dibayangkan orang yang anda sayangi?
Perasaan kekosongan kronis Apa anda pernah merasa diri anda kosong dalam jangka
Qilo Borderline waktu yang lama?
Apa anda pernah mencoba menyakiti diri sendiri untuk
Q11 Borderline Perilaku bunuh diri berulang, gerakan, atau ancaman, atau terhindar dari rasa marah anda terhadap sebuah penolakan
perilaku mutilasi atau momen perpisahan?
Pola hubungan interpersonal tidak stabil dan intens Apa anda pernah berubah sikap pada orang yang dulu
Q12 Borderline ditandai dengan bergantian antara idealisasi ekstrem dan anda sayangi kemudian berubah menjadi orang yang sangat

devaluasi

anda benci dan anda anggap buruk?




Apa anda merasa punya cukup teman namun tidak ada

Q13 Borderline Tidak memiliki kelekatan (kedekatan) dalam relasi yang benar benar dekat dengan anda?
hubungan persahabatan
Bingung akan diri saya sendiri Apakah anda bingung dengan diri anda sendiri ?
Q14 Borderline
Saya kesulitan mengontrol keinginan saya yang berlebihan Apa anda sering menyalurkan rasa marah anda ke hal-hal
Q15 Borderline (belanjadll) anda sukai secara berlebihan(berbelanja,main game dll) ?
Ketidakstabilan afektif karena reaktivitas ditandai suasana Apa anda cepat berubah dalam hal emosi yaitu marah,
Qle6 Borderline hati (dysphoria episodik mendalam, lekas marah, atau senang atau sedih dalam waktu yang singkat?
kecemasan biasanya berlangsung beberapa jam & jarang hari)
Menunjukan bahwa penampilan diri selalu penting Apa anda selalu memperhatikan penampilan anda ?
Q17 Histrionik
Menunjukkan dramatisasi diri, sandiwara, dan ekspresi Apa anda merasa terkadang terlalu melebih-lebihkan
Q18 Histrionik emosi berlebihan ekpresi anda disaat marah, senang, benci dlI?
Ketidak nyaman dalam situasi di mana ia / dia tidak dalam Apa anda merasa gelisah ketika anda tidak menjadi
Q19 Histrionik pusat perhatian perhatian orang di suatu situasi?
Mudah suggestif, yaitu mudah dipengaruhi oleh orang lain Apa anda merasa bahwa anda adalah orang yang mudah
Q20 Histrionik atau situasi di pengaruhi oleh orang lain?
Menganggap hubungan menjadi lebih intim daripada Apa anda berpikir bahwa orang memberi anda sebuah
Q21 Histrionik mereka sebenarnya. hadiah berarti orang itu tertarik dan sangat suka dengan

anda?




Secara konsisten menggunakan penampilan fisik untuk

Apa anda sering mencuri perhatian orang lain dengan

Q22 Histrionik menarik perhatian kepada dirinya dan memiliki gaya bicara yang fisik dan gaya bicara anda yang berbeda dengan orang lain?
terlalu impresionistik dan kurang rinci

Sangat impresiv dalam berbicara Apa anda sangat ekspresif pada saat berbicara ?
Q23 Histrionik

Tidak memiliki empati: tidak bersedia untuk mengenali atau Apa terkadang tidak peduli dengan perasaan orang lain?
Q24 Narsistik mengidentifikasi perasaan orang lain

Percaya bahwa dia atau dia adalah "khusus" dan unik dan Apa anda berpikir bahwa anda sulit dimengerti oleh
Q25 Narsistik hanya dapat dipahami, atau harus bergaul dengan orang-orang orang biasa dan hanya orang orang yang khusus yang dapat

khusus atau status atau lembaga tinggi lainnya memahami anda ?

Sering merasa iri kepada orang lain atau percaya bahwa Apa anda sering merasa iri pada orang lain dan orang lain
Q26 Narsistik orang lain iri kepadanya juga sedang iri kepada anda?

Merasa dirinya paling bisa dan hebat Apa anda sangat bangga atas semua yang anda miliki dan
Q27 Narsistik berpikir bahwa orang lain tidak bisa seperti anda?

Memiliki rasa kebesaran diri, merasa penting (melebih- Apa anda merasa bahwa anda berhak untuk dipuji atau
Q28 Narsistik lebihkan prestasi, dan bakat, dikagumi ?

mengharapkan untuk diakui sebagai lebih unggul)

Cemas ketika tidak di puji Apa anda merasa cemas disaat anda mempunyai suatu
Q29 Narsistik yang anda banggakan namun tidak ada yang memuji anda ?

Berusaha untuk selalu memeriksa informasi/prestasi yang Apa anda selalu memerika secara berkala tentang
Q30 Narsistik di unggah informasi yang anda bagikan ?




Ketakutan untuk tidak mendapat penghargaan, pujian, dan

Apa anda takut jika orang lain tidak memberikan anda

Q31 Narsistik perhatian dari orang lain pujian atau perhatian ?
Segala keinginan harus di penuhi, ketka tidak dipenuhi Apa anda merasa cemas bila setiap keinginan anda tidak
Q32 Narsistik maka akan menjadi cemas dapat dipenuhi dan keinginan anda adalah hal penting yang

harus dipenuhi?

Diketahui sebagai pakar dalam penelitian ini,

Fuji Astutik, M.Psi, Psikolog



LAMPIRAN C DATA YANG DIGUNAKAN

No Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Qs Q9 Q10 Qi1 Q12 Qi3 Q14 Q15 Qie Q17
1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1
2 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
4 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1
5 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1
6 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0
7 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1
8 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0
9 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0
10 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1
12 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 0
13 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1
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89 0 1 0 1 1 0 0 1 1
90 1 0 1 1 0 0 0 0 1
LAMPIRAN B DATA YANG DIGUNAKAN(LANJUTAN)

No [Q18 [Q19 [Q20 [@21 [Q22 [a@23 [Q24 [Q25 [Q26 [Q27 [Q28 [Q29 [a@30 [a@31 [@32 [k1 [Kk2 [k3 [Ka
1 |o 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 o |o
2 o 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 o |o
3 |1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 o |o
4 o 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 o |o
5 |1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 o |o
6 |0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 o |o
7 |o 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 o |o
8 |o 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 o |o
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