Lampiran 1

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Kepada Yth.
Bapak/ Ibu calon responden
di RW 02 Dusun Sumberurip

Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini, mahasiswa Prodi

Keperawatan Institut Teknologi, Sains, dan Kesehatan RS dr. Soepraoen

Malang.
Nama : Sella Nungki Anggraini
NIM :19.1.051

Sebagai syarat tugas akhir mahasiswa Prodi Keperawatan Institut
Teknologi, Sains, dan Kesehatan dr. Soepraoen, saya akan melakukan
penelitan dengan judul “Gambaran Tingkat Resiko Gangguan
Muskuloskeletal pada Petani di RT 10 RW 02 Dusun Sumberurip
Kecamatan Tirtoyudo Kabupaten Malang”. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui gambaran gangguan muskuloskeletal pada petani. Atas
keperluan tersebut saya mohon kesedian Bapak/lbu untuk menjadi
responden dalam penelitian ini. Selanjutnya saya mohon Bapak/ Ibu untuk
mengisi kuisioner yang saya sediakan dengan kejujuran dan apa adanya.
Jawaban Bapak/lbu dijamin kerahasiannya.

Demikian atas bantuan dan partisipasi Bapak/lbu disampaikan terima kasih.

Malang, 10 Februari 2022

Sella Nungki Anggraini



Lampiran 2

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
GAMBARAN TINGKAT RESIKO GANGGUAN MUSKULOSKELETAL
PADA PETANI DI RT 10 RW 02 DUSUN SUMBERURIP KECAMATAN

TIRTOYUDO KABUPATEN MALANG

Oleh:

Sella Nungki Anggraini

Setelah saya membaca maksud dan tujuan dari penelitian ini, maka
saya dengan sadar menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden
dalam penelitian ini. Tanda tangan saya di bawah ini, sebagai bukti

kesediaan saya menjadi responden penelitian.

Tanda Tangan
Tanggal

No. Responden :



Lampiran 3

No Responden (Diisi oleh peneliti)

Nama Responden

A. Data Demografi

1. Jenis Kelamin . Laki-laki D Perempuan D

2. Usia

: 12-16 tahun
: 17-25 tahu

: 26-35 tahun

: 36-45 tahun

O O O O [

: 46-55 tahun

[]

: 56-65 tahun

D : > 65 tahun
3. Berat Badan
4. Tinggi Badan
5. Pendidikan Terakhir

[ Tidak sekolah

O] sp
[ ] smp
[ ] sma

|:| Perguruan Tinggi



6. Masa Kerja
|:| <10 tahun

|:| > 10 tahun

7. Lama Kerja/hari

|:| < 8jam
|:|>8jam

8. Posisi Kerja
a. Berdiri
b. Jongkok
c. Duduk
d. Membungkuk
e. Memutar Badan
f. Menggendong Beban
g. Menarik dan Mendorong

h. Menahan

1. Penyakit yang Diderita Saat Ini :
D Asam urat

Osteoporosis

Hiperkolesterol

Hipertensi

L O 0O O

Lainnya,sebutkan..........

val]
vall
val]
val]
val]
vall
val]
vall

Tidak ]
Tidak [_]
Tidak []
Tidak [
Tidak [
Tidak ]
Tidak [
Tidak [



LEMBAR KUESIONER NORDIC BODY MAP (NBM)

Berikan tanda centang

Q)

pada

kolom

berdasarkan

keluhan/kesakitan/ketergantungan yang dirasakan pada bagian tubuh

(merujuk pada gambar

No

Jenis Keluhan

Tingkat Keluhan

2

3

Tidak
sakit

Agak
sakit

Sakit

Sangat
sakit

Sakit pada leher atas

Sakit pada leher bawah

Sakit pada bahu kiri

Sakit pada bahu kanan

Sakit pada lengan atas kiri

Sakit pada punggung

Sakit pada lengan atas kanan

Sakit pada pinggang

O N[O B WIN PO

Sakit pada bokong

Sakit pada bagian pantat

Sakit pada siku Kiri

Sakit pada siku kanan

Sakit pada lengan bawah kiri

Sakit pada lengan bawah kanan

Sakit pada pergelangan tangan Kiri

Sakit pada pergelangan tangan kanan

Sakit pada tangan Kiri

Sakit pada tangan kanan

Sakit pada paha Kiri

Sakit pada paha kanan

Sakit pada lutut Kiri

Sakit pada lutut kanan

Sakit pada betis Kiri

Sakit pada betis kanan

Sakit pada pergelangan kaki Kiri

Sakit pada pergelangan kaki kanan

Sakit pada kaki Kiri

Sakit pada kaki kanan

TOTAL SKORING =




Lampiran 4

Bukti Revisi Ujian KTI

INsT)

TUT
TEKNOLOGI SAINS & KESEHATAN RS dr. SOEPRAOEN

BUKTI REVISI UJIAN KTI
Nama . RELLA Nunak ANeapamt
Nim ...}
Judut ki . Gamban T




Lampiran 5

Lembar Permohonan Izin Penelitian

YAYASAN WAHANA BHAKT| KARYA 1
USADA
INSTITUT TEKNOLOGI, SAINS DAN KESEHATAN RS dr. SOEPRAOEN

Nomor B/41111720 Malang, Febryari 2022

Klasifikasi  : Biasa
Lampiran




Lampiran 6

il s |

A it

Lembar Bimbingan

INSTITUT TEKNOLOGI saiN

DAN K .
PROGRAM STuUD) KEPERAWAE’I'SAENHATAN

KARTU BIMBINGAN KARYA TuLis ILMIAH
Nama Mahasiswa  : DA Nunare 4

NIM giger B Mulai bimb. B Ceplenier 502
...................................... Akhir bimb: ...
Judul Stud: Kasus . : 050 Sens s uia ne st VARe
................... Qm'hﬂqaﬂwﬂau“‘w”““h‘a foon d\Pl.opwer  *
: -“W-W"MMW M- P St 2

Nama Pembimbing | :

Nama Pembimbing 11 : NS .




LOG SAIN DAN K A
PROGRAM ST e RAWATAR AN

xo s P
Mulai bimp: 09 Septemear o
Akhir bimb:

Tanda
< V ' Tangan
Tanggai Pembimbing :
11}
08/09/21 : vy ‘.,
/oo 2 » 2
23 /05 /2l 7
0 /1o =9
1/ 10721 -
1/wo0/ - 1
- = ;
& %“‘P‘ :




Lampiran 7

Lembar Surat Balasan Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
KECAMATAN TIRTOYUDO
DESA SUMBERURIP
Jalan Lapangan Desa Jogomulyan Kecamatan Tirtoyudo — 65182

Malang, 25 Mei 2022
Lampiran T-

Perihal : Surat Balasan Permohonan Izin Penelitian

Kepada Yth -

Ketua RT Dusun Sumberurip
RT 10 RW 02

Dengan Hormat,

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Mochtar Setiawan

Jabatan : Ketua RT 10 RW 02 Dusun Sumberurip

Meherangkan bahwa

Nama : Sella nungki anggraini

NIM : 191051

Telah kami setujui untuk melakukan penelitian di RT kami sebagai syarat
penyusunan karya tulis ilmiah. Demikan surat ini kami sampaikan dan atas

kerjasamanya kami mengucapkan terimakasih.

Hormat kami




Lampiran 8

Dokumentasi Penelitian

Gambar 1. Dokumentasi Hasil Gambar 2. Menjelaskan Cara
Wawancara Data Umum dengan Pengisian Lembar Kuesioner
Responden

Gambar 3. Membantu Responden
Dalam Pengisian Kuesioner



Lampiran 9

Data Umum

Penyakit

vang di
Derita

Posisi

Kerja
Menahan

Posisi Kerja

Mendorong

Posisi Kerja
Menggendong | Menarik dan

beban

Posisi Kerja

Memutar
Badan

Posisi

Kerja
Bungkuk

Posisi

Kerja
Duduk

Posisi

Kerja
Jongkok

Posisi

Kerja
Berdiri

Lama
Kerja

Masa

Kerja

Pendidikan

Terakhir

IMT

Usia

Jenis

Kelamin

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34
35
36
37
38
39
40

41

42

a3

a5

No [ Nama

10
11
12
13

14
15
16
17
18
19
20
21

22

23

24
25
26
27
28
29
30
31

32

33

34
35
36
37
38
39
40

41

42

a3

a5




46

47

48

49

50
51

52

53
54
55
56
57
58
59
60
61

62

63
64

65

66
67

68
69
70
71

72

73
74
75
76
77
78
79
80
81

32

83

84
85

86

87

88
89

46

47

48

49

50
51

52

53

54
55

56
57

58
59

60
61

62

63

64
65

66
67

68
69
70
71

72

73

74
75

76
77
78
79

80
81

82

83

84
85

86

87

88

89




Lampiran 10

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
KECAMATAN TIRTOYUDO
~ DESA SUMBERURIP

AN TELAH MELAKSANAKAN PENELITIAN

rtanda tangan di bawah ini, Kepala Desa Jogomulyan dan Ketua RT
matan Tirtoyudo Kabupaten Malang dengan ini menerangkan bahwa:

: Sella Nungki Anggrai

- Perempuan

ydiRtgv -\
Tingkat Risko

Sumberurip

Dipindal dengan CamScanner
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s L

INSTITUT TEKNOLOGI SAINS & KESEHATAN RS dr. SOEPRAOEN

BUKTI REVISI UJIAN KT|
Nama . (clla Nunq'q A

Nim ... 19u05!
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