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LAMPIRAN 

 

Lampiran 01. Rancangan Jadwal Penelitian 

No Nama Kegiatan Bulan di Tahun 2024 

Mar Apr Mei Jun Jul Ags Sep Okt Nov Des 

1 Studi 

pendahuluan 

          

2 Penyusunan 

proposal 

          

3 Bimbingan 

proposal 

          

4 Seminar 

proposal 

          

5 Pengumpulan 

data 

          

6 Pengolahan data           

7 Analisis data           

8 Pembuatan 

laporan dan 

hasil penelitian 

          

9. Bimbingan 

skripsi 

          

10 Sidang skripsi           
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Lampiran 02. Surat Studi Pendahuluan 
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Lampiran 03. Naskah Penjelasan Penelitian 

PENJELASAN TENTANG PENELITIAN KEPADA SUBJEK ATAU WALI 

SUBJEK 

 

Kami meminta Bapak/Ibu/Saudara/i untuk berpartisipasi dalam penelitian. 

Kepesertaan dari penelitian ini bersifat sukarela.  Mohon agar dibaca penjelasan 

dibawah dan silakan bertanya bila ada pertanyaan/ bila ada hal hal yang kurang 

jelas.   

Hubungan Kecemasan dengan Kualitas Tidur pada Lansia di Panti Sosial 

Tresna Werdha Jara Mara Pati 

Peneliti Utama Ayu Komang Awidya Maha Dewi 

Prodi/ Fakultas/ 

Univ/ Departmen/ 

Instansi 

Kedokteran/Fakultas Kedokteran/Universitas 

Pendidikan Ganesha 

Peneliti Lain - 

Lokasi Penelitian Panti Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati 

Sponsor/  

Sumber pendanaan 

Peneliti Utama 

 

Penjelasan tentang penelitian 

a. Latar Belakang 

Peningkatan jumlah lansia menimbulkan tantangan dibidang kesehatan dan 

kesejahteraan lansia. Hal ini sejalan dengan proses penuaan yang dialami oleh 

lansia, proses penuaan merupakan akibat dari berbagai perubahan yang 

menyebabkan penurunan kapasitas fisik dan mental secara bertahap dan 

meningkatkan risiko penyakit, salah satu permasalahan kesehatan yang dialami 

oleh lansia adalah kecemasan. Kecemasan dapat diartikan sebagai suatu kondisi 

emosi yang ditandai dengan perasaan khawatir dan perubahan kondisi tubuh, 

Peningkatan kecemasan pada lansia seiring dengan peningkatan gangguan tidur 

yang akan memengaruhi kualitas tidur lansia. Kualitas tidur adalah kepuasaan 

individu terhadap pengalaman tidurnya. Kecemasan yang dialami oleh lansia 
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mengakibatkan banyak perubahan dalam tahap tidur dan lebih sering terbangun. 

Hubungan mengenai kecemasan dengan kualitas tidur pada lansia sudah pernah 

diteliti di beberapa daerah di Indonesia tetapi di Buleleng khususnya di Panti 

Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati belum pernah diteliti, sehingga 

berdasarkan semua permasalahan diatas peneliti tertarik untuk mencari tahu 

apakah terdapat hubungan kecemasan dengan kualitas tidur pada lansia di Panti 

Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati. 

b. Tujuan penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat kecemasan lansia, 

kualitas tidur lansia, dan hubungan kecemasan dengan kualitas tidur pada lansia 

di Panti Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati. 

c. Subjek Penelitian  

Kriteria Inklusi: 

• Lansia yang dapat bekerjasama dengan baik 

Kriteria Eksklusi: 

• Lansia yang mengalami gangguan berbicara 

• Lansia yang mengalami gangguan pendengaran 

• Lansia yang mengundurkan diri pada saat pelaksanaan penelitian 

d. Jumlah Subjek Penelitian 

41 orang 

e. Prosedur Penelitian 

Prosedur Administrasi 

a. Melakukan uji etik untuk mendapatkan ethical clearance dari Komisi 

Etik Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Undiksha 

b. Peneliti akan mengajukan surat ijin penelitian kepada pihak Panti Sosial 

Tresna Werdha Jara Mara Pati   

Prosedur Teknis 

a. Setiap lansia yang tinggal di Panti Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati 

akan diseleksi berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi, sehingga lansia 

yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi akan menjadi sampel 

penelitian 
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b. Setelah memperoleh responden yang sesuai dengan kriteria inklusi dan 

eksklusi, peneliti akan memperkenalkan diri dan menjelaskan maksud 

serta tujuan keikutsertaan responden dalam penelitian ini. Setelah 

mendapatkan penjelasan peneliti akan meminta persetujuan pengisian 

kuesioner dengan responden 

c. Peneliti akan memberikan kebebasan untuk memutuskan apakah 

mereka ingin berpartisipasi dalam kegiatan penelitian ini secara 

sukarela, tanpa paksaan atau pengaruh pihak lainnya 

d. Peneliti akan merahasiakan indentitas responden. 

e. Peneliti akan membacakan isi kuesioner mengenai kecemasan dan 

kualitas tidur, responden hanya menjawab sesuai pilihannya, estimasi 

waktu pengisian kuesioner untuk setiap responden ± 60 menit 

f. Peneliti mengucapkan terima kasih kepada responden yang ikut serta 

dalam penelitian ini 

g. Data yang sudah dikumpulkan akan diolah dan dianalisis sehingga nanti 

diperoleh kesimpulan dari penelitian ini 

f. Durasi Penelitian 

Lama pengisian kuesioner yang diberikan kepada responden yaitu ± 60 

menit, setiap responden hanya mengisi 1 kali pada setiap kuesioner, baik 

kuesioner mengenai kecemasan ataupun kuesioner mengenai kualitas tidur. 

 

Manfaat yang didapat oleh peserta penelitian  

Dalam mengikuti penelitian ini tentunya terdapat manfaat yang akan lansia di Panti 

Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati dapatkan seperti meningkatnya wawasan dan 

pengetahuan lansia mengenai pentingnya menjaga kesehatan mental khususnya 

mengelola emosi salah satunya rasa cemas agar tidak terjadi berlebihan dan 

menganggu aktivitas sehari – hari yang nantinya akan berdampak terhadap kualitas 

tidur mereka.  

 

 

 



114 

 

 

Ketidaknyamanan dan risiko/ kerugian yang mungkin akan dialami oleh 

peserta penelitian 

Dalam penelitian yang melibatkan pengisian kuesioner, umumnya 

ketidaknyamanan dan risiko yang mungkin dialami oleh peserta biasanya bersifat 

rendah. Berikut adalah beberapa potensi ketidaknyamanan dan risiko yang dapat 

terjadi dalam prosedur penelitian ini. 

• Ketidaknyamanan Psikologis: Peserta penelitian mungkin merasa sedikit 

tidak nyaman atau terbebani saat menjawab pertanyaan – pertanyaan 

mengenai pengetahuan mereka terkait kecemasan dan kualitas tidur. Hal ini 

mungkin terjadi jika mereka merasa tidak memiliki pengetahuan yang 

cukup atau tidak yakin dengan jawaban yang mereka berikan. Oleh karena 

itu, sebelum pengambilan data peneliti akan memberikan penjelasan terkait 

penelitian yang akan dilakukan, penelitian dilaksanakan di tempat yang 

nyaman dan aman serta boleh ditemani oleh pihak pengurus panti, dan 

setiap pertanyaan dalam kuesioner yang diajukan menggunakan bahasa 

yang umum dan mudah dipahami sehingga tidak memerlukan pengetahuan 

yang ahli dan khusus untuk menjawab pertanyaan. 

• Privasi dan Kerahasiaan: Dalam konteks penelitian ini, dapat dilihat dari 

adanya keraguan peserta menyampaikan informasi pribadi. Oleh karena itu, 

peneliti wajib menjelaskan bahwa privasi dan kerahasiaan jawaban dari 

responden akan terjamin saat penyimpanan serta pengelolaan data. Peneliti 

juga memastikan dan menyampaikan bahwa data pribadi peserta penelitian 

tidak akan diungkapkan tanpa persetujuan mereka dan hanya akan 

digunakan untuk tujuan penelitian yang telah ditentukan. 

• Kesulitan dalam Memahami Pertanyaan: Terkadang peserta penelitian dapat 

mengalami kesulitan dalam memahami pertanyaan yang diajukan dalam 

kuesioner. Oleh karena itu, pertanyaan yang diajukan oleh peneliti 

berdasarkan kuesioner yang telah teruji validitas dan reliabilitasnya, pada 

saat mengajukan pertanyaan peneliti juga akan menggunakan bahasa yang 

umum dan mudah dipahami sehingga peserta tidak akan mengalami 

kesulitan dalam memahami setiap pertanyaan yang diajukan. 
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Dalam konteks ini prosedur yang dilakukan dalam penelitian ini dapat 

dikategorikan sebagai tindakan berisiko rendah. Risiko yang terkait dengan 

pengisian kuesioner umumnya sudah menjadi pengetahuan umum dan jarang terjadi 

kejadian yang merugikan. 

Penelitian ini sudah disetujui oleh Komite Etik Penelitian Kesehatan Fakultas 

Kedokteran Undiksha yang telah melakukan telaah proposal.  

 

Kompensasi, biaya pemeriksaan/ tindakan, dan ketersediaan perawatan 

medis bila terjadi akibat yang tidak diinginkan 

Peneliti bertanggungjawab terhadap dampak yang ditimbulkan oleh prosedur medis 

yang dilakukan dalam penelitian. Prosedur medis yang dilakukan pada penelitian 

ini adalah prosedur standar yang berisiko rendah. Tetapi bila terjadi dampak medis 

sebagai akibat langsung dari prosedur penelitian, peneliti/sponsor akan 

menanggung biaya pengobatannya sesuai dengan standar pengobatan yang berlaku. 

 

Kerahasiaan Data Peserta Penelitian 

Untuk menjaga kerahasiaan data peserta penelitian, peneliti perlu mengambil 

langkah – langkah yang memadai dan bertanggung jawab. Berikut adalah beberapa 

upaya yang dapat dilakukan oleh peneliti untuk menjaga kerahasiaan data peserta 

penelitian : 

• Informed Consent (Pernyataan Persetujuan Setelah Penjelasan): Peneliti 

wajib menjelaskan secara rinci mengenai tujuan penelitian, penggunaan 

data, dan langkah – langkah yang akan diambil untuk menjaga kerahasiaan 

informasi yang dikumpulkan sebelum dilakukan pengambilan data, 

responden wajib memberikan persetujuan tertulis sebelum dilibatkan dalam 

penelitian. 

 

• Indentitas Anonim: Peneliti harus memastikan bahwa data yang 

dikumpulkan tidak terhubung dengan identitas peserta secara langsung. 

Identitas peserta harus dijaga kerahasiannya dan hanya diakses oleh peneliti 

yang terlibat langsung dalam penelitian. Identitas peserta harus dihapus atau 

diubah menjadi kode unik saat dianalisis dan dilaporkan. 
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• Keamanan Data: Data harus disimpan dalam sistem yang terlindungi dengan 

baik, seperti server yang aman atau penyimpanan terenkripsi. Hanya 

anggota tim penelitian yang berwenang yang boleh mengakses data 

tersebut, dan perlu dibuat kebijakan yang mengatur penggunaan dan 

penyebarluasan data. 

 

• Pengahapusan Data: Setelah penelitian selesai, peneliti harus merencanakan 

penghapusan data peserta yang tidak lagi diperlukan. data yang tersimpan 

dalam bentuk fisik atau elektronik harus dihancurkan secara aman sesuai 

dengan kebijakan yang telah ditetapkan. 

 

• Kerahasiaan dalam Publikasi: Saat melaporkan hasil penelitian, peneliti 

harus memastikan bahwa data peserta yang diidentifikasi tidak 

diungkapkan. Data harus diagregat dan disajikan secara anonim untuk 

melindungi privasi peserta. 

 

• Kode Etik dan Hukum: Peneliti harus mematuhi kode etik penelitian dan 

peraturan hukum yang berlaku terkait dengan privasi dan kerahasiaan data. 

mereka harus memahami dan mematuhi persyaratan yang ditetapkan oleh 

lembaga penelitian, komite etik, atau badan regulasi terkait. 

Dengan menerapkan langkah – langkah ini, peneliti dapat menjaga kerahasiaan data 

peserta penelitian dan memberikan perlindungan yang memadai terhadap informasi 

pribadi peserta. Penting bagi peneliti untuk menjalankan tanggung jawab mereka 

dengan itikad baik dan memprioritaskan keamanan dan privasi data peserta 

penelitian. 

 

Kepesertaan pada penelitian ini adalah sukarela.   

Kepesertaan Bapak/Ibu/Saudara/i pada penelitian ini bersifat sukarela. 

Bapak/Ibu/Saudara/i dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan 

pada penelitian atau menghentikkan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa 

ada sanksi. 
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JIKA SETUJU UNTUK MENJADI PESERTA PENELITIAN 

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, Bapak/Ibu/Saudara/i diminta untuk 

menandatangani formulir ‘Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent) 

Sebagai *Peserta Penelitian/ *Wali’ setelah Bapak/Ibu/Saudara/i benar benar 

memahami tentang penelitian ini.  Bapak/ Ibu akan diberi Salinan persetujuan yang 

sudah ditanda tangani ini.  

 

Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru yang dapat 

memengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara/i untuk kelanjutan kepesertaan dalam 

penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada Bapak/Ibu/Saudara/i.   

 

Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan hubungi Ayu 

Komang Awidya Maha Dewi, 085737858907, ayu.awidya@undiksha.ac.id. 

 

Tanda tangan Bapak/ Ibu dibawah ini menunjukkan bahwa Bapak/ Ibu telah 

membaca, telah memahami dan telah mendapat kesempatan untuk bertanya kepada 

peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui untuk menjadi peserta penelitian. 

  

mailto:ayu.awidya@undiksha.ac.id
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Lampiran 04. Formulir Persetujuan Responden Penelitian 

PERNYATAAN PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(PSP)/INFORMED CONSENT 

(UNTUK ORANG DEWASA) 

Saya telah membaca atau memperoleh penjelasan, sepenuhnya menyadari, 

mengerti, dan memahami tentang tujuan, manfaat, dan risiko yang mungkin timbul 

dalam penelitian, serta telah diberi kesempatan untuk bertanya dan telah dijawab 

dengan memuaskan, juga sewaktu-waktu dapat mengundurkan diri dari keikut 

sertaannya, maka saya setuju/tidak setuju*) ikut dalam penelitian ini, yang 

berjudul: 

HUBUNGAN KECEMASAN DENGAN KUALITAS TIDUR PADA LANSIA 

DI PANTI SOSIAL TRESNA WERDHA JARA MARA PATI 

Saya dengan sukarela memilih untuk ikut serta dalam penelitian ini tanpa 

tekanan/paksaan siapapun. Saya akan diberikan salinan lembar penjelasan dan 

formulir persetujuan yang telah  saya tandatangani untuk arsip saya. 

 Tanggal Persetujuan Tanda tangan (bila tidak 

bisa dapat digunakan cap 

jempol) 

Nama Peserta:  

 

Usia: 

Alamat: 

 

No. HP: 

  

Nama Peneliti: 

Ayu Komang Awidya Maha 

Dewi 

  

Nama Saksi:   

*) Coret yang tidak perlu 
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Lampiran 05. Kusioner Identitas Responden dan Karakteristik Responden 

KUSIONER PENELITIAN 

 

Kusioner ini digunakan sebagai instrumen untuk penyusunan skripsi 

mengenai “Hubungan Kecemasan dengan Kualitas Tidur pada Lansia di Panti 

Sosial Tresna Werdha Jara Mara Pati” pada tahun 2024 oleh Ayu Komang 

Awidya Maha Dewi mahasiswa Fakultas Kedokteran, Universitas Pendidikan 

Ganesha. 

Mohon kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i untuk meluangkan waktu mengisi 

kusioner ini secara lengkap, jujur, dan benar. Semua kerahasiaan responden akan 

aman dan terjaga. Terima kasih ata bantuannya. 

Petunjuk pengsian kusioner : 

1. Responden diharapkan untuk mencantumkan informasi secara lengkap 

dan benar. 

2. Responden diharapkan untuk menuliskan data dengan menggunakan 

huruf kapital.  

3. Responden diharapkan untuk menggunakan tanda centang pada 

kusioner 

4. Apabila terdapat hal yang kurang jelas dan kurang dimengerti, dapat 

ditanyakan kepada petugas secara langsung. 

   

Tanggal Pengisian : 
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IDENTITAS RESPONDEN DAN KARAKTERISTIK RESPONDEN 

NO RESPONDEN   : 

NAMA    : 

USIA     : 

JENIS KELAMIN   : 

❑ Perempuan 

❑ Laki – laki 

RIWAYAT PENYAKIT  :  

❑ Tidak ada 

❑ Ada, nama penyakit : ……… 

PENDIDIKAN TERAKHIR  :  

❑ Tidak lulus SD 

❑ Lulus SD 

❑ Lulus SMP 

❑ Lulus SMA/SMK/sederajat 

❑ Lulus Perguruan Tinggi   

DURASI TINGGAL DI PANTI : 

❑ < 3 Tahun  

❑ ≥ 3 Tahun 

KONDISI LINGKUNGAN  : 

❑ Nyaman 

❑ Tidak Nyaman 

KEBIASAAN MINUM KOPI : 

❑  Iya, berapa kali sehari….  

❑  Tidak 

KEBIASAAN MEROKOK  : 

❑  Iya, berapa kali sehari…. 

❑  Tidak 
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Lampiran 06. Kusioner Kecemasan 

KUSIONER KECEMASAN 

GERIATRIC ANXIETY INVENTORY 

 

Petunjuk pengisian : 

Jawablan pertanyaan dibawah ini sesuai dengan apa yang anda rasakan. 

Berilah tanda (✓) pada Setuju jika pernyataan sesuai dengan keadaan anda. 

Berilah tangan (✓) pada kolom Tidak Setuju jika pernyataan tersebut tidak sesuai 

dengan keadaan anda.  

No Pertanyaan Setuju 
Tidak 

Setuju 

1.  Saya merasa khawatir setiap waktu   

2.  Saya merasa sulit untuk mengambil keputusan   

3.  Saya sering merasa gugup   

4.  Saya sering merasa sulit untuk bersantai   

5.  
Saya sering tidak dapat menikmati sesuatu 

karena khawatir 
  

6.  Hal – hal kecil sangat menganggu saya   

7.  Saya sering merasa tegang   

8.  
Saya berpikir bahwa saya adalah seseorang 

yang mudah khawatir 
  

9.  
Saya tidak dapat menahan kekhawatiran, 

bahkan pada hal – hal sepele  
  

10.  Saya sering merasa gelisah   

11.  Pikiran saya sering membuat saya khawatir   

12.  
Saya merasa sakit perut karena kekhawatiran 

saya  
  

13.  
Saya berpikir bahwa saya adalah orang yang 

mudah gelisah  
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No Pertanyaan Setuju 
Tidak 

Setuju 

14.  
Saya selalu merasa hal yang paling buruk 

akan terjadi 
  

15.  Saya sering merasa gemetar   

16.  
Saya berpikir bahwa kekhawatiran 

menganggu hidup saya 
  

17.  Kekhawatiran sering menghampirin saya   

18.  
Saya terkadang merasa ada sesuatu yang 

mengganjal di perut saya 
  

19.  
Saya melewatkan suatu hal karena saya 

terlalu khawatir 
  

20.  Saya sering merasa kesal   
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Lampiran 07. Kusioner Kualitas Tidur 

KUSIONER KUALITAS TIDUR 

PITTSBURGH SLEEP QUALITY INDEX 

1. Pukul berapa biasanya anda mulai tidur malam? (beranjak ke tempat tidur) 

Jawaban : 

2. Berapa lama anda biasanya baru bisa tertidur tiap malam? 

Jawaban : 

3. Pukul berapa anda biasanya bangun pagi? (terbangun dari tempat tidur) 

Jawaban : 

4. Berapa lama anda tidur di malam hari? 

Jawaban : 

5.  

Seberapa sering masalah 

– masalah dibawah ini 

menganggu tidur anda 

Tidak pernah 

dalam sebulan 

terakhir (0) 

1x 

Seminggu 

(1) 

2x 

Seminggu 

(2) 

≥ 3x 

Seminggu 

(3) 

a.  

Tidak mampu tertidur 

selama 30 menit sejak 

berbaring 

    

b.  
Terbangun ditengah 

malam atau dini hari 
    

c.  
Terbangun untuk ke 

kamar mandi 
    

d.  
Sulit bernafas dengan 

baik 
    

e.  Batuk atau mengorok     

f.  
Kedinginan di malam 

hari 
    

g.  Kepanasan di malam hari     

h.  Mimpi buruk     

i.  Terasa nyeri     

j.  Alasan lain     
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Tidak pernah 

dalam sebulan 

terakhir (0) 

1x 

Seminggu 

(1) 

2x 

Seminggu 

(2) 

≥ 3x 

Seminggu 

(3) 

6.  

Selama sebulan terakhir, 

seberapa sering anda 

menggunakan obat? 

    

7.  

Selama sebulan terakhir, 

seberapa sering anda 

mengantuk ketika 

melakukan aktivitas di 

siang hari?  

    

  
Tidak 

Antusias 
Kecil Sedang  Besar 

8.  

Selama satu bulan 

terakhir, berapa banyak 

masalah yang anda 

dapatkan dan seberapa 

antusias anda selesaikan 

permasalah tersebut?   

    

  
Sangat Baik 

(0) 

Cukup 

Baik (1) 

Cukup 

Buruk (2) 

Sangat 

Buruk (3) 

9.  

Selama sebulan terakhir, 

bagaimana anda menilai 

kepuasan tidur anda?  
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Lampiran 08. Kisi – Kisi Kusioner Kualitas Tidur 

KISI – KISI KUSIONER  

PITTSBURGH SLEEP QUALITY INDEX 

 

No Komponen No. Item 

Sistem Penilaian 

Jawaban 
Nilai 

Skor 

1.  
Kualitas Tidur 

Subjektif 
9 

Sangat Baik 

Cukup Baik 

Cukup Buruk 

Sangat Buruk 

0 

1 

2 

3 

2.  

Latensi Tidur 

 

2 

≤ 15 menit 

16 – 30 menit 

31 – 60 menit 

> 60 menit 

0 

1 

2 

3 

5a 

Tidak Pernah 

1x Seminggu 

2x Seminggu 

>3x Seminggu 

0 

1 

2 

3 

Skor Latensi Tidur 2 + 5a 

0 

1 – 2  

3 – 4  

5 – 6  

0 

1 

2 

3 

3.  Durasi Tidur 4 

> 7 jam 

6 – 7 jam 

5 – 6 jam 

< 5 jam 

0 

1 

2 

3 
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No Komponen No. Item 

Sistem Penilaian 

Jawaban 
Nilai 

Skor 

4.  

Efisiensi Tidur 

Rumus : 

(Durasi Tidur : lama 

di tempat tidur) X 

100% 

 

*Durasi Tidur (no.4) 

*Lama Tidur 

(kalkulasi respon no. 

1 dan 3 sebagai lama 

waktu yang 

dihabiskan di tempat 

tidur)  

1,3,4 

> 85% 

75 – 84% 

65 – 74% 

< 65% 

0 

1 

2 

3 

5.  

Gangguan Tidur 

5b, 5c, 5d, 

5e, 5f, 5g, 

5h, 5i, 5j  

 

Tidak pernah 

1x Seminggu 

2x Seminggu 

>3x Seminggu 

0 

1 

2 

3 

Skor gangguan Tidur 

5b + 5c + 

5d + 5e + 

5f + 5g + 

5h + 5i + 5j 

0 

1 – 9  

10 – 18  

19 - 27 

0 

1 

2 

3 

6.  Penggunaan Obat 6 

Tidak pernah 

1x Seminggu 

2x Seminggu 

3x Seminggu 

0 

1 

2 

3 
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No Komponen No. Item 
Sistem Penilaian 

Jawaban Nilai Skor 

7.  

Disfungsi di siang 

hari 

7 

Tidak pernah 

1x Seminggu 

2x Seminggu 

3x Seminggu 

0 

1 

2 

3 

8 

 

Tidak Antusias 

Kecil 

Sedang 

Besar 

 

0 

1 

2 

3 

Skor Disfungsi di 

Siang Hari 
7 + 8 

0 

1 – 2 

3 – 4 

5 – 6  

0 

1 

2 

3 

Untuk menentukan skor akhir kualitas tidur keseluruhan yaitu dengan menjumlahkan semua 

hasil skor mulai dari komponen 1 – 7 

Skor komponen 1 : 

Skor komponen 2 : 

Skor komponen 3 : 

Skor komponen 4 : 

Skor komponen 5 : 

Skor komponen 6 : 

Skor komponen 7 : 

Dengan hasil ukur : 

• Baik : ≤ 5 

• Buruk : >5 
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Lampiran 09. Surat Permohonan Ijin Penelitian 
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Lampiran 10. Disposisi Ijin Penelitian 
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Lampiran 11. Surat Keterangan Lolos Kaji Etik (Ethical Clearance) Fakultas 

Kedokteran universitas Pendidikan Ganesha 
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Lampiran 12. Rekapan Hasil Pengisian Kusioner  Karakteristik Responden 

No 

Responden 

Usia 

(Tahun) 

Jenis  

Kelamin 

Riwayat 

Penyakit 

Pendidikan 

Terakhir 

Durasi 

Tinggal di 

Panti 

Kondisi 

Lingkun

gan 

Kebiasaan Minum 

Kopi 

Kebiasaan 

Merokok 

1.  82 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

2.  70 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

3.  76 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

4.  66 Perempuan Ada Lulus SD < 3 tahun Nyaman Iya Tidak 

5.  63 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

6.  68 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

7.  74 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun  

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

8.  83 Perempuan Ada Lulus SD ≥  3 tahun Nyaman Iya Tidak 

9.  82 

 

Perempuan Tidak ada Lulu Sd 

≥  3 tahun 

Tidak 

Nyaman 

Tidak Tidak 

10.  65 

 

Laki – laki Tidak ada Lulus SMP < 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Iya 

11.  96 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

12.  75 Perempuan Tidak ada Lulus SD ≥  3 tahun Nyaman Iya Tidak 

13.  64 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 
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14.  81 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

15.  82 Laki - laki Tidak ada Lulus SD < 3 tahun Nyaman Tidak Tidak 

16.  
62 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

17.  76 Laki – laki Ada Lulus SD ≥  3 tahun Nyaman Iya Tidak 

18.  71 

 

Perempuan Tidak ada Lulus SMP < 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

19.  87 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

20.  74 

 

Laki – laki Ada Lulus SMP ≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Iya 

21.  62 

 

Perempuan Tidak ada Lulus SMA < 3 tahun 

 

Tidak 

Nyaman 

Iya Iya 

22.  75 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

23.  73 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Iya 

24.  72 

 

Laki - laki Ada Lulus SMP ≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

25.  87 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

26.  94 

 

Laki - laki Tidak ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

27.  60 

 

Laki - laki Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Iya 

28.  75 

 

Laki - laki Tidak ada Lulus SMP < 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Iya 
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29.  94 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

30.  84 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

31.  75 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

32.  88 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

33.  80 

 

Perempuan Tidak ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

34.  90 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

35.  79 

 

Laki – laki  Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Tidak 

Nyaman 

Tidak Iya 

36.  74 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

< 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

37.  70 

 

Perempuan Tidak ada Lulus SD < 3 tahun 

 

Nyaman 

 

Tidak Tidak 

38.  67 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

39.  78 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 

40.  73 

 

Perempuan Tidak ada Lulus SMA < 3 tahun 

 

Tidak 

Nyaman 

Iya Tidak 

41.  96 

 

Perempuan Ada Tidak lulus 

SD 

≥  3 tahun 

 

Nyaman 

 

Iya Tidak 
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Lampiran 13. Rekapan Hasil Pengisian Kusioner  Geriatric anxiety Inventory 

No 

Responden 

Skor Jawaban Pertanyaan Total 

Skor 

Kategori 

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

1.  0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 4 Kecemasan ringan 

2.  0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 4 Kecemasan ringan 

3.  0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 8 Kecemasan sedang 

4.  0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 8 Kecemasan sedang 

5.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

6.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

7.  1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 11 Kecemasan berat 

8.  0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 6 Kecemasan sedang 

9.  0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 6 Kecemasan sedang 

10.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

11.  1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 15 Kecemasan berat 

12.  0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 7 Kecemasan sedang 

13.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

14.  1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 10 Kecemasan sedang 

15.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

16.  1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 7 Kecemasan sedang 

17.  1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 5 Kecemasan ringan 

18.  1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 17 Panik 

19.  1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 15 Kecemasan berat 

20.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

21.  1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 10 Kecemasan sedang 

22.  1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 12 Kecemasan berat  

23.  1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 7 Kecemasan sedang  
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24.  1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 5 Kecemasan ringan 

25.  1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 10 Kecemasan sedang 

26.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

27.  0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 Kecemasan ringan 

28.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

29.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

30.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

31.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

32.  1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 5 Kecemasan Ringan 

33.  1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 15 Kecemasan berat 

34.  1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 6 Kecemasan sedang 

35.  0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3 Kecemasan ringan 

36.  1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 8 Kecemasan sedang 

37.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

38.  1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 7 Kecemasan sedang  

39.  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak ada kecemasan 

40.  1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 Kecemasan ringan 

41.  0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 4 Kecemasan ringan 
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Lampiran 14. Rekapan Hasil Pengisian Kusioner Pittsburgh Sleep Quality Index 

No 

Responden 

SKOR KOMPONEN KUALITAS TIDUR Total 

Skor 

Kualitas 

Tidur Kualitas  

Tidur 

Subjektif 

Latensi 

tidur 

Durasi 

Tidur 

Efisiensi 

Tidur 

Gangguan 

Tidur 

Penggunaan 

Obat Tidur 

Disfungsi di 

Siang Hari 

1 1 3 1 1 1 0 1 8 Buruk 

2 1 3 0 0 1 0 2 7 Buruk 

3 0 3 1 1 1 3 3 12 Buruk 

4 1 3 1 0 2 0 1 8 Buruk 

5 0 0 0 0 1 0 0 1 Baik 

6 0 0 0 0 1 0 2 3 Baik 

7 1 3 0 0 1 0 1 6 Buruk 

8 2 3 3 3 2 0 0 13 Buruk 

9 1 3 1 3 2 0 2 12 Buruk 

10 0 3 0 1 1 0 2 7 Buruk 

11 2 3 0 0 3 0 2 10 Buruk 

12 2 3 2 3 1 0 3 14 Buruk 

13 0 0 0 0 1 0 2 3 Baik 

14 2 3 3 3 1 0 0 12 Buruk 

15 0 0 0 0 1 0 3 4 Baik 

16 1 3 0 2 2 0 1 9 Buruk 

17 1 3 3 3 2 0 3 15 Buruk 

18 1 2 0 0 2 0 2 7 Buruk 

19 3 3 3 3 2 0 3 17 Buruk 
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20 1 3 3 3 1 0 0 11 Buruk 

21 2 3 3 3 1 0 0 12 Buruk 

22 2 3 1 1 2 0 2 11 Buruk 

23 2 3 1 1 2 0 2 11 Buruk 

24 1 3 1 0 1 0 1 7 Buruk 

25 2 3 3 3 2 1 2 16 Buruk 

26 0 0 0 0 1 0 0 1 Baik 

27 2 3 2 1 1 0 1 10 Buruk 

28 1 0 0 0 0 0 0 1 Baik 

29 1 0 0 0 1 0 0 2 Baik 

30 1 0 0 0 1 0 0 2 Baik 

31 1 0 0 0 1 0 0 2 Baik 

32 1 3 0 0 2 0 0 6 Buruk 

33 2 3 1 1 1 0 0 8 Buruk 

34 2 3 1 1 1 0 1 9 Buruk 

35 2 3 0 0 1 0 2 8 Buruk 

36 2 3 0 0 1 0 1 7 Buruk 

37 1 0 0 0 1 0 0 2 Baik 

38 2 3 3 3 1 0 1 13 Buruk 

39 1 0 0 0 1 0 1 3 Baik 

40 1 0 0 0 1 0 3 5 Baik 

41 2 3 2 3 1 0 2 13 Buruk 
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Lampiran 15. Hasil Pengolahan Data Menggunakan SPSS 

A. Karakteristik Responden 

a. Usia 

Usia 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 60 - 69 Tahun 9 22.0 22.0 22.0 

70 - 79 Tahun 17 41.5 41.5 63.4 

≥ 80 Tahun 15 36.6 36.6 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

 

b. Jenis Kelamin 

Jenism Kelamin 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki - laki 9 22.0 22.0 22.0 

Perempuan 32 78.0 78.0 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

 

c. Riwayat Penyakit 

Riwayat Penyakit 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Ada 19 46.3 46.3 46.3 

Ada 22 53.7 53.7 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

 

d. Pendidikan Terakhir 

Pendidikan Terakhir 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Lulus SD 27 65.9 65.9 65.9 

Lulus SD 7 17.1 17.1 82.9 

Lulus SMP 5 12.2 12.2 95.1 

Lulus SMA 2 4.9 4.9 100.0 

Total 41 100.0 100.0  
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e. Durasi Tinggal di Panti 

Durasi Tinggal di Panti 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 3 Tahun 18 43.9 43.9 43.9 

≥ 3 Tahun 23 56.1 56.1 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

f. Kondisi Lingkungan 

Kondisi Lingkungan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Nyaman 4 9.8 9.8 9.8 

Nyaman 37 90.2 90.2 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

g. Kebiasaan Minum Kopi 

Kebiasaan Minum Kopi 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak 17 41.5 41.5 41.5 

Iya 24 58.5 58.5 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

h. Kebiasaan Merokok 

Kebiasaan Merokok 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak 34 82.9 82.9 82.9 

Iya 7 17.1 17.1 100.0 

Total 41 100.0 100.0  
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B. Distribusi Kecemasan pada Lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Jara 

Mara Pati 

a. Distribusi Kecemasan 

Kecemasan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Ada 

Kecemasan 

13 31.7 31.7 31.7 

Kecemasan Ringan 9 22.0 22.0 53.7 

Kecemasan Sedang 13 31.7 31.7 85.4 

Kecemasan Berat 5 12.2 12.2 97.6 

Panik 1 2.4 2.4 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

 

b. Distribusi Kecemasan Berdasarkan Karakteristik Responden 

Kecemasan dengan Usia 

 

 

Kecemasan dengan Jenis Kelamin 
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Kecemasan dengan Riwayat Penyakit 

 

 

Kecemasan dengan Pendidikan Terakhir 

 

 

Kecemasan dengan Durasi Tinggal di Panti 
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Kecemasan dengan Kondisi Lingkungan 

 

 

Kecemasan dengan Kebiasaan Minum Kopi 

 

 

Kecemasan dengan Kebiasaan Merokok 
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C. Distribusi Kualitas Tidur  pada Lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Jara 

Mara Pati 

a. Distribusi Kualitas Tidur 

KualitasTidur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 12 29.3 29.3 29.3 

Buruk 29 70.7 70.7 100.0 

Total 41 100.0 100.0  

b. Distribusi Kualitas Tidur Berdasarkan Karakteristik Responden 

Kualitas Tidur dengan Usia  

 

Kualitas Tidur dengan Jenis Kelamin 
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Kualitas Tidur dengan Riwayat Penyakit 

  

Kualitas Tidur dengan Pendidikan Terakhir 
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Kualitas Tidur dengan Durasi Tinggal di Panti 

 

Kualitas Tidur dengan Kondisi Lingkungan 

 

Kualitas Tidur dengan Kebiasaan Minum Kopi 
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Kualitas Tidur dengan Kebiasaan Merokok 

 

D. Hubungan Kecemasan dengan Kualitas Tidur 

a. Crosstab Kecemasan dengan Kualitas Tidur 
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b. Analisis Bivariat Kecemasan dengan Kualitas Tidur 

 

  



148 

 

 

Lampiran 16. Dokumentasi Penelitian 
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Lampiran 17. Lembar Bimbingan Dosen Pembimbing I 
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Lampiran 18. Daftar Hadir Bimbingan Dosen Pembimbing I 
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Lampiran 19. Lembar Bimbingan Dosen Pembimbing II 
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Lampiran 20. Daftar Hadir Bimbingan Dosen Pembimbing II 
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