Lampiran 1
JADWAL PENELITIAN
Bulan Ke-

No Kegiatan 11[12[1]2]3]4 1011
1 Penyusunan proposal X | X
5 Penyusunan instrument X
3 Seminar proposal X
4 Perbaikan proposal X | X

Pengurusan  surat  ijin X
5 penelitian
5 Pengumpulan data
7 Pengolahan data
8 Analisa data
9 Penyusunan laporan
10 Uji sidang KTI X

Perbaikan laporan KTI X
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Lampiran 2

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada
Yth.Responden
Di tempat
Dengan hormat,
Yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Prodi Keperawatan Institut
Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr Soepraoen Malang:
Nama : Ferryza Ayu Prasvitasari
NIM 1181026
Sebagai syarat surat akhir mahasiswa Prodi Keperawatan Institut Teknologi Sains
dan Kesehatan RS dr Soepraoen, saya akan melakukan penelitian dengan judul
“Gambaran Sikap Remaja Putri Pengguna Lensa Kontak di RW 09 Arjowinangun Kota
Malang”. Untuk keperluan tersebut saya mohon kesediaan saudari untuk menjadi
responden penelitian ini. Selanjutnya kami mohon saudari untuk memberikan informasi
dengan kejujuran dan apa adanya. Jawaban saudari di jamin kerahasiaannya. Demikian

atas bantuan dan partisipasinya disampaikan terimakasih.

Malang, 30 Juni 2021

Ferryza Ayu Prasvitasari
NIM. 18.1.026
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Lampiran 3

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama
Umur

Alamat:

Setelah mendapat informasi dan penjelasan dari peneliti, maka saya
*persedia / tidak bersedia* menjadi responden penelitian, dalam penelitian yang berjudul
“Gambaran Sikap Remaja Putri Pengguna Lensa Kontak di Wilayah RW 09 Arjowinangun
Kota Malang’.

Demikian pernyataan ini sebagai bukti keikutsertaan saya dalam penelitian ini.

Malang, 2020

Responden

*Coret yang tidak perlu



Lampiran 4
KISI-KISI LEMBAR KUSIONER
Kisi-kisi kuersioner
Variable Indicator Jumlah
Sikap remaja Pertanyaan positif tentang 10
putri tentang | sikap penggunaan lensa kontak
pengguna
kontak lensa
Pertanyaan negatif tentang 10

sikap penggunaan lensa kontak
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Lampiran 5
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Nama Responden (Inisial) : (diisi oleh peneliti)

A. Data Demografi

1. Usia : 17 tahun
18 tahun
> 20 tahun
2. Pendidikan : SMA/sederajat

Perguruan Tinggi

19 tahun

20 tahun

3. Apakah anda menggunakan lensa kontak secara konsisten ?

Konsisten

Tidak Konsisten

4. Apakah anda tinggal di lingkungan teman yang banyak menggunakan

lensa kontak ?

Ya

Tidak

5. Adakah pengaruh media massa atau internet dalam penggunaan lensa

kontak ?

Ada

Tidak ada
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6. Jika pernah, informasi tentang lensa kontak didapatkan darimana :

Orang Tua

Teman

D Saudara

Televisi

Guru

Internet




58

KUESIONER
SIKAP PENGGUNA LENSA KONTAK

Petunjuk pengisian:
1. Dibawah ini terdapat beberapa penyataan tentang sikap pada remaja
pengguna lensa kontak.
2. Berilah tanda checklist (V) pada salah satu pilihan jawaban yang dianggap
paling sesuai dengan yang anda rasakan: SS (sangat setuju), S (setuju), TS
(tidak setuju), STS (sangat tidak setuju).

No PERNYATAAN SS| S | TS| STS
A | Konsultasi Dengan Dokter Mata

1 | Diperlukan adanya konsultasi dengan dr. mata
sebelum memilih atau menggunakan lensa
kontak

2 | Berkonsultasi dengan teman sesama pengguna
lensa kontak itu sudah cukup dan tidak perlu ke
dokter mata.

3 | Pada pengguna lensa kontak yang rutin perlu
memeriksakan kedokter mata setiap 6 bulan
sekali

B | Penggunaan Lensa Kontak

4 | Lensa kontak adalah benda asing yang dapat
memberikan efek negative bila digunakan secara
sembarangan

5 | Lensa kontak tidak akan membahayakan bagi
kesehatan mata, maka kita bisa bebas
menggunakannya.

6 | Lensa kontak perlu perawatan yang serius
karena jika kotor akan menyebabkan iritasi pada
mata

7 | Tidak ada batasan waktu dalam penggunaan
lensa kontak

8 | Tidak perlu mencuci tangan ketika menyentuh
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lensa kontak

9 | Dibutuhkan prosedur steril saat memasang lensa
mata

10 | Tempat lensa kontak bisa dipakai lama asalkan
tidak rusak

11 | Cairan lensa kontak dapat digunakan berulang-
ulang asalkan masih bersih

12 | Hindari mengucek mata dengan tangan dalam
keadaan tidak bersih atau steril pada pengguna
lensa kontak

13 | Lensa kontak perlu dilepas saat berenang,
berendam, dan tidur

14 | Jangan berbagi lensa kontak dengan orang lain

C | Perawatan Lensa Kontak

15 | Lensa kontak yang telah dipakai tidak perlu
didesinfeksi, cukup langsung ditempatkan lagi ke
wadahnya

16 | Perlu membersihkan lensa kontak sebelum dan
sesudah menggunakan dengan cairan pembersih
lensa kontak

17 | Tempat lensa kontak perlu dibersihkan setiap
hari

18 | Kita perlu membersihkan wadah lensa kontak
dengan air hangat minimal 1 minggu sekali dan
dikeringkan

19 | Penyimpanan lensa kontak bisa dimana saja
asalkan di tempat yang kering

20 | Kita perlu mengganti cairan yang ada di wadah

lensa kontak sebelum dan sesudah memakai
lensa kontak




Lampiran 6

YAYASAN WAHANA BHAKTI KARYA HUSADA
INSTITUT TEKNOLOGI, SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAQEN

' Malang,  Juni 2021
Nomor :B/138/Vi/2021
Klasifikasi : Biasa

Lampiran  :-
Perihal : Permohonan ljin
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Lampiran 7
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URA RANG

Sehubungan dengan surat ini dari Institut Teknologi
Soepraoen. Nomor B / 139 / VI / 2021, Perihal : Permohonan 1zin Penel B
o onerangk

24 Juni 2021, maka Ketua RW 09 Arjowinangun Kota Malang dengan inl

nama mahasiswi di bawah ini :

Nama : Ferryza Ayu Pri
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Lampiran 8
REKAPITULASI HASIL PENGUMPULAN DATA UMUM dan KHUSUS
NAMA PENGGUNAAN TEMPAT SUMBER
NO. RESPONDEN UMUR | PENDIDIKAN LENSA TINGGAL PENGARUH MEDIA INFORMASI
1 R1 1 1 1 1 2 3
2 R2 1 1 1 1 2 6
3 R3 1 1 1 1 1 3
4 R4 1 1 1 2 2 2
5 R5 2 1 2 1 1 6
6 R6 3 1 1 1 2 6
7 R7 4 2 1 1 2 6
8 R8 4 2 2 1 2 2
9 R9 4 2 1 2 1 3
10 R10 3 1 1 1 2 6
11 R11 5 2 2 1 1 6
12 R12 5 2 2 2 1 2
13 R13 3 1 2 1 2 3
14 R14 4 2 2 2 1 2
15 R15 2 1 1 2 2 6
16 R16 2 1 1 2 2 6
17 R17 5 1 2 1 1 6
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R18
R19
R20
R21
R22
R23
R24
R25
R26
R27
R28
R29
R30

18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
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Lampiran 9

y Assalamualaikum wr.whb....ijin memparkenalkan
Assalamualaikum wr.wh....ijin memparkenalkan diri mbak saya Ferryza Ayu P Mahasiswa
dirl mbak saya Ferrysa Ayu P Mahasiswa WKeperawatan dari [tsk TRs dr Soapracen Malang
eparawatan dari [tsk TRs dr Soapracen Malang wang akan melakukan penalitian tentang sikap
yang alkan malakukan penalitian tentang sika remaja pangguna lensa kontak di TR() 09
remaja pengouna lensa kontak di TRl OF arjowinangun...apakah wbak bersadia menjadi
arjowinangun...apakah mbak bersedia menjadi respondent
responden?? 18.32
Siap mbak 18,25
foa mbalt :

Mohon di bantu mangisi yor mbak J\

822

lyar mbak

= EN s

Ass alaikum wr ijin memperkenalkan alamualaikum wr.whb....ijin memperkenalkan
diri mbak Z Mahasiswa diri mbak saya Ferryza Ayu P Mahasiswa
ari Soepracen Malang Keperawatan dari [tsk 25 dr Soepracen Malang
enclitian tentang sikap yang akan melakukan penelitian tentang sikap
remaja p o ntak di J O remaja pengguna lensa kentak di =) 0F
arjowinangun...apakah mbak b a arjowinangun...apakah mbak bersedia menjadi
responden? 2 respondan? 9.5

(Waalaikumsalam iya b 19.40 (Waalaikumsalam mbak iya saya bersedia

Boaik mbak mohon di bantu isi kuisione:
@

& Kuesioner Sikap
Boaik mbak mohon di bantu mengisi kuesionernya Pengguna Lensa
s A - Kontak

Jawaban Anda telah direkam.

Kuesioner Sikap
Pengguna Lensa
Kontak

Jawaban Anda telah direkam.

Kirim fawaban tain

Google Formulir

Kirim jawaban lain

Konten Ini tidak dibuat atau didukung oleh Google.
walahounaan - Persyaratan Lovanan -
jakan Privosi

Google Formulir
Sudah mbak




