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Lampiran 1 

FAKULTAS KEPERAWATAN 

UNIVERSITAS HASANUDDIN 

 

 

PENJELASAN PENELITIAN 

 

Assalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

 

Saya adalah Mahasiswi Fakultas Kedokteran Program Studi Ilmu Keperawatan 

Universitas Hasanuddin, bermaksud melakukan penelitian untuk mengetahui 

Analisis perbedaan kualitas hidup lansia yang ditinggal pasangan berdasarkan 

jenis kelamin dan pola interaksi sosial di wilayah kerja puskesmas Tamaona 

Kabupaten Gowa Tahun 2017. Bapak/Ibu yang turut berpartisipasi dalam 

penelitian ini akan diharapkan mengisi kuesioner dan menjawab pertanyaan yang 

telah disediakan. 

 

Saya menjamin bahwa penelitian ini tidak berdampak negatif atau merugikan 

Bapak/Ibu. Bila selama penelitian ini, Bapak/Ibu merasakan ketidaknyamanan, 

maka Bapak/Ibu berhak berhenti dari penelitian. 

 

Kami akan berusaha menjaga hak-hak Bapak/Ibu sebagai responden dari 

kerahasiaan selama penelitian berlangsung, dan peneliti menghargai keinginan 

responden untuk tidak meneruskan keikutsertaan dalam penelitian, kapan saja 

selama penelitian berlangsung. Hasil penelitian ini kelak bermanfaat sebagai 

masukan bagi proses keperawatan optimal bagi lansia. 

 

Dengan penjelasan ini, kami sangat mengharapkan partisipasi dari Bapak/Ibu 

dalam penelitian ini, saya ucapkan terima kasih. 

 

Bilamana Bapak/ Ibu membutuhkan informasi yang lebih jelas mengenai 

penelitian ini, Anda bisa menghubungi saya di no telepon 082347717533. 
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Lampiran 2 

FAKULTAS KEPERAWATAN 

UNIVERSITAS HASANUDDIN 

 

 

LEMBAR PERSETUJUAN 

 

Saya bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : 

Umur/ Kelamin  : 

Alamat  : 

Bukti Diri/ KTP  : 

 

Dengan ini menyatakan dengan sesungguhnya serta memberikan persetujuan dan 

bersedia menjalani/ mengikuti penelitian ini, setelah mendapat penjelasan dari 

peneliti dan mengerti sepenuhnya tentang prosedur penelitian yang akan 

dilakukan. Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa 

paksaan dari pihak manapun. 

 

Saksi- saksi : Tanggal 

Tanda tangan  Yang membuat pernyataan 

 

1. 

 

 

 

 

 

(………………………………….)  (…………………………….) 

 

2. 

 

 

 

 

(………………………………….) 

 

 

 

 

 

Penanggungjawab Penelitian 

 

Nama : Harsiah Rizky 

 

Alamat  : Jalan Sukaria 10  No 

29 Kota Makassar 

 

Telepon : 082347717533 
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         Lampiran 3 

KUESIONER PENELITIAN 

“Analisis perbedaan kualitas hidup lansia yang ditinggal pasangan 

berdasarkan jenis kelamin dan pola interaksi sosial di wilayah kerja 

puskesmas Tamaona Kecamatan Tombolo Pao Kabupaten Gowa” 

 

No. Responden  : ……………… (Diisi oleh peneliti) 

Tanggal  : ……………… 2017 

I.  Data Demografi  : 

Identitas responden (wajib diisi)  

1. Usia  :  

2. Jenis kelamin :     

3. Pendidikan terakhir :    

4. Pekerjaan  :  

5. Penghasilan  : 

a. Tidak ada 

b. < Rp. 1.000.000 

c. Rp. 1.000.000 – Rp. 2.000.000 

d. > Rp. 2.000.000 

6. Tinggal dengan siapa : 

a. Tinggal sendiri 

b. Tinggal dengan keluarga 

7. Sejak kapan ditinggal pasangan : 

 

 



      

 

70 
 

II.  Petunjuk Pengisian  

a. Dibawah ini terdapat beberapa peryantaan tentang pola interaksi sosial 

pada lansia. Bacalah dengan teliti soal yang ada. 

b. Jawablah pertanyaan di bawah ini, dengan memberikan tanda (√) 

check list pada kolom yang tersedia 
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KUESIONER KUALITAS HIDUP 

Pertanyaan berikut ini menyangkut perasaan anda terhadap kualitas hidup, 

kesehatan dan hal-hal lain dalam  hidup anda. Saya akan membacakan setiap 

pertanyaan kepada anda, bersamaan dengan pilihan jawaban. Pilihan jawaban 

yang muncul pada benak anda seringkali merupakan jawaban yang terbaik. 

Camkanlah dalam pikiran anda segala standar hidup, harapan , kesenangan 

dan perhatian anda. Kami akan bertanya apa yang anda pikirkan tentang 

kehidupan anda pada empat minggu terakhir. 

No Pertanyaan Sangat buruk Buruk Biasa-biasa 

saja 
Baik Sangat baik 

1. Bagaimana menurut kualitas 

hidup anda? 1 2 3 4 5 

 

No Pertanyaan 
Sangat tdk 

memuaskan 

Tdk 

memuask

an 

Biasa-biasa 

saja 

Memuas-

kan 

Sangat 

memuaskan 

2. 
Seberapa puas anda terhadap 

kesehatan anda? 1 2 3 4 5 

 

Pertanyaan berikut adalah tentang seberapa sering anda telah mengalami 

hal-hal berikut ini dalam empat minggu terakhir. 

No Pertanyaan 
Tdk sama 

sekali 
Sedikit 

Dalam 

jumlah 

sedang 

Sangat 

sering 

Dlm 

jumlah 

berlebiha

n 

3. 

Seberapa jauh rasa sakit fisik anda 

mencegah anda dalam beraktivitas 

sesuai kebutuhan anda? 

5 4 3 2 1 

4. Seberapa sering anda 

membutuhkan terapi medis untuk 

dapat berfungsi dlm kehidupan 

5 4 3 2 1 



      

 

72 
 

sehari-hari?  

5. 

Seberapa jauh anda membutuhkan 

terapi medis untuk dpt berfungsi 

dlm kehidupan sehari-hari? 

1 2 3 4 5 

6. Seberapa jauh anda merasa hidup 

anda berarti? 
1 2 3 4 5 

7. SeberXapa jauh anda mampu 

berkonsentrasi? 
1 2 3 4 5 

8. 
Secara umum, seberapa aman 

anda rasakan dlm kehidupan anda 

sehari-hari? 

1 2 3 4 5 

9 
Seberapa sehat lingkungan 

dimana anda tinggal (berkaitan 

dgn sarana dan prasarana) 

1 2 3 4 5 

 

Pertanyaan berikut ini adalah tentang seberapa penuh anda alami hal-hal 

berikut ini dalam 4 minggu terakhir? 

No Pertanyaan 
Tdk sama 

sekali 
Sedikit Sedang Seringkali 

Sepenuh

nya 

dialami 

10. 

Apakah anda memiliki vitalitas 

yang cukup untuk beraktivitas 

sehari? 

1 2 3 4 5 

11. 
Apakah anda dapat menerima 

penampilan tubuh anda? 
1 2 3 4 5 

12. 

Apakah anda memiliki cukup 

uang untuk memenuhi kebutuhan 

anda? 

1 2 3 4 5 

13. 

Seberapa jauh ketersediaan 

informasi bagi kehidupan anda 

dari hari kehari? 

1 2 3 4 5 

14. 

Seberapa sering anda memiliki 

kesempatan untuk bersenang-

senang/rekreasi? 

1 2 3 4 5 
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No Pertanyaan Sangat buruk Buruk 
Biasa-biasa 

saja 
Baik 

Sangat 

baik 

15. 
Seberapa baik kemampuan anda 

dalam bergaul? 
1 2 3 4 5 

 

No Pertanyaan Sangat buruk Buruk 
Biasa-biasa 

saja 
Baik 

Sangat 

baik 

16. 
Seberapa puaskah anda dgn tidur 

anda? 
1 2 3 4 5 

17. 

Seberapa puaskah anda dgn 

kemampuan anda untuk 

menampilkan aktivitas kehidupan 

anda sehari-hari? 

1 2 3 4 5 

18. 
Seberapa puaskah anda dengan 

kemampuan anda untuk bekerja? 
1 2 3 4 5 

19. 
Seberapa puaskah anda terhadap 

diri anda? 
1 2 3 4 5 

20. 
Seberapa puaskah anda dengan 

hubungan personal/sosial anda? 
1 2 3 4 5 

21. 

Seberapa puaskah anda dengan 

dukungan yg anda peroleh dr 

teman anda? 

1 2 3 4 5 

22. 

Seberapa puaskah anda dengan 

dukungan yg anda peroleh dr 

teman anda? 

1 2 3 4 5 

23. 

Seberapa puaskah anda dgn 

kondisi tempat anda tinggal anda 

saat ini? 

1 2 3 4 5 
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24. Seberapa puaskah dgn akses anda 

pd layanan kesehatan? 
1 2 3 4 5 

25. Seberapa puaskah anda dengan 

transportasi yg harus anda jalani? 
1 2 3 4 5 

 

Pertanyaan berikut merujuk pada seberapa sering anda merasakan atau 

mengalami hal-hal berikut dalam empat minggu terakhir. 

No Pertanyaan Tdk pernah Jarang 
Cukup 

sering 

Sangat 

sering 
Selalu 

26 

Seberapa sering anda memiliki 

perasaan negative seperti „feeling 

blue‟ (kesepian), putus asa, cemas 

dan depresi 

5 4 3 2 1 
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KUESIONER STATUS HUBUNGAN SOSIAL 

No Pernyataan Selalu Sering 
Kadang-

kadang 

Tidak 

pernah 

1 Saya mengikuti gotong royong?     

2 Saya mengikuti senam pagi?     

3 Saya  dan lansia lain membersihkan lingkungan 

bersama-sama? 

    

4 Saya dan warga lain membersihkan lingkungan  

bersama-sama? 

    

5 Saya bertengkar dengan warga lain?     

6 Saya taat dalam mengantri?     

7 Saya memarahi memarahi warga lain?     

8 Saya mengambil barang milik warga lain?     

9 Saya berebut air untuk mandi dengan warga 

lain? 

    

10 Saya suka berbagi makanan dengan warga lain?     

11 Saya suka memaksa orang lain untuk melakukan 

yang saya mau? 

    

12 Saya mengajak teman saya untuk membantu 

menyelesaikan masalah saya dengan warga lain? 

    

13 Saya menolong warga lain yang memerlukan 

bantuan saya? 

    

14 Saya menggunakan bahasa Indoinesia untuk 

berkomunikasi dengan setiap orang? 

    

15 Saya bergaul dengan orang-orang yang berbeda 

suku dan agama dengan saya? 

    

16 Saya berteman hanya dengan orang yang tinggal 

disekitar lingkungan saya? 

    

17 Jika saya ada masalah dengan orang lain maka 

saya akan mengatakan langsung pada orang 

tersebut? 

    

18 Jika saya mempunyai masalah dengan orang 

lain, saya lebih baik menceritakannya dengan 

teman saya? 

    

19 Jika saya ada masalah, saya akan 

mendiamkannya saja tanpa mau 

mengungkapkannya? 

    

20 Saya ikut berpartisipasi dalam kegiatan dengan 

warga lain yang berlainan agama dengan saya? 

    

21 Saya memberikan ucapan selamat hari besar 

keagamaan kepada lansia yang berbeda agama 

dengan saya? 
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MASTER TABEL HASIL DATA KUESIONER 
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 Lampiran 5 

MASTER TABEL HASIL ANALISA DATA SPSS 

A. Distribusi Responden berdasarkan karakteristik Usia, Jenis Kelamin, Tingkat 

Pendidikan, Pekerjaan, Penghasilan, Tinggal bersama, dan lama ditinggal 

pasangan (n=78) 

Usia 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 60 3 3.8 3.8 3.8 

61 9 11.5 11.5 15.4 

62 3 3.8 3.8 19.2 

63 4 5.1 5.1 24.4 

65 13 16.7 16.7 41.0 

66 3 3.8 3.8 44.9 

67 5 6.4 6.4 51.3 

68 1 1.3 1.3 52.6 

69 2 2.6 2.6 55.1 

70 7 9.0 9.0 64.1 

71 2 2.6 2.6 66.7 

73 7 9.0 9.0 75.6 

75 4 5.1 5.1 80.8 

79 1 1.3 1.3 82.1 
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80 2 2.6 2.6 84.6 

81 1 1.3 1.3 85.9 

82 1 1.3 1.3 87.2 

83 1 1.3 1.3 88.5 

85 2 2.6 2.6 91.0 

87 1 1.3 1.3 92.3 

88 1 1.3 1.3 93.6 

90 3 3.8 3.8 97.4 

96 1 1.3 1.3 98.7 

110 1 1.3 1.3 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

Jenis_Kelamin 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 39 50.0 50.0 50.0 

Perempuan 39 50.0 50.0 100.0 

Total 78 100.0 100.0  
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Pendidikan_Terakhir 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 77 98.7 98.7 98.7 

SMP 1 1.3 1.3 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 27 34.6 34.6 34.6 

Petani 46 59.0 59.0 93.6 

Pedagang 3 3.8 3.8 97.4 

IRT 2 2.6 2.6 100.0 

Total 78 100.0 100.0  
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Penghasilan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Ada 32 41.0 41.0 41.0 

Tidak Menentu 41 52.6 52.6 93.6 

<1Juta 5 6.4 6.4 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

Tinggal_Dengan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tinggal Sendiri 10 12.8 12.8 12.8 

Tinggal Bersama Keluarga 68 87.2 87.2 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

Lama_Tinggal 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 10 12.8 12.8 12.8 

2 5 6.4 6.4 19.2 

3 2 2.6 2.6 21.8 

4 6 7.7 7.7 29.5 
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5 8 10.3 10.3 39.7 

6 5 6.4 6.4 46.2 

7 4 5.1 5.1 51.3 

8 1 1.3 1.3 52.6 

9 4 5.1 5.1 57.7 

10 2 2.6 2.6 60.3 

12 3 3.8 3.8 64.1 

14 1 1.3 1.3 65.4 

15 5 6.4 6.4 71.8 

16 1 1.3 1.3 73.1 

17 1 1.3 1.3 74.4 

18 1 1.3 1.3 75.6 

20 6 7.7 7.7 83.3 

25 1 1.3 1.3 84.6 

30 6 7.7 7.7 92.3 

31 1 1.3 1.3 93.6 

32 2 2.6 2.6 96.2 

35 1 1.3 1.3 97.4 

40 1 1.3 1.3 98.7 

50 1 1.3 1.3 100.0 



      

 

82 
 

Total 78 100.0 100.0  

 

B. Disribusi Frekuensi Kualitas Hidup Responden 

Kualitas Hidup 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kualitas Hidup Rendah 17 21.8 21.8 21.8 

Kualitas Hidup Baik 61 78.2 78.2 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

C. Distribusi Frekuensi kualitas hidup responden berdasarkan Jenis Kelamin 

Kualitas Hidup * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Kualitas Hidup Kualitas Hidup Rendah Count 9 8 17 

% of Total 11.5% 10.3% 21.8% 

Kualitas Hidup Baik Count 30 31 61 

% of Total 38.5% 39.7% 78.2% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 
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D. Distribusi Frekuensi Domain-Domain Kualitas Hidup Berdasarkan Jenis 

Kelamin 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

Domain Fisik * Jenis_Kelamin 78 100.0% 0 .0% 78 100.0% 

Domain Psikologis * 

Jenis_Kelamin 
78 100.0% 0 .0% 78 100.0% 

Domain Sosial * Jenis_Kelamin 78 100.0% 0 .0% 78 100.0% 

Domain Lingkungan * 

Jenis_Kelamin 
78 100.0% 0 .0% 78 100.0% 

 

E. Distribusi Frekuensi  Domain Fisik  responden berdasarkan jenis Kelamin 

Domain Fisik * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Domain Fisik Kualitas Hidup Rendah Count 1 0 1 

% of Total 1.3% .0% 1.3% 

Kualitas Hidup Baik Count 38 39 77 

% of Total 48.7% 50.0% 98.7% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 
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F. Distribusi Frekuensi  Domain Psikologis  responden berdasarkan jenis Kelamin 

Domain Psikologis * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Domain Psikologis Kualitas Hidup Baik Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 

 

G. Distribusi Frekuensi Domain Sosial Responden berdasarkan jenis Kelamin 

Domain Sosial * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Domain Sosial Kualitas Hidup Rendah Count 33 24 57 

% of Total 42.3% 30.8% 73.1% 

Kualitas Hidup Baik Count 6 15 21 

% of Total 7.7% 19.2% 26.9% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 
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H. Distribusi Frekuensi  Domain Lingkungan  responden berdasarkan jenis 

Kelamin 

Domain Lingkungan * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Domain Lingkungan Kualitas Hidup Baik Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 

 

I. Distribusi Frekuensi Pola Interaksi Sosial responden  

Pola Interaksi Sosial 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Pola Interaksi Kurang 29 37.2 37.2 37.2 

Pola Interaksi Baik 49 62.8 62.8 100.0 

Total 78 100.0 100.0  
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J. Distribusi Frekuensi Pola Interaksi Sosial responden berdasarkan Jenis Kelamin 

Pola Interaksi Sosial * Jenis_Kelamin Crosstabulation 

   Jenis_Kelamin 

Total    Laki-laki Perempuan 

Pola Interaksi Sosial Pola Interaksi Kurang Count 17 12 29 

% of Total 21.8% 15.4% 37.2% 

Pola Interaksi Baik Count 22 27 49 

% of Total 28.2% 34.6% 62.8% 

Total Count 39 39 78 

% of Total 50.0% 50.0% 100.0% 
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K. Analisa perbedaan (Mann-Whitney U ) Kualitas hidup responden laki-laki dan 

perempuan 

Mann-Whitney Test 

Ranks 

 Jenis_Kelamin N Mean Rank Sum of Ranks 

Kualitas Hidup Laki-laki 39 39.00 1521.00 

Perempuan 39 40.00 1560.00 

Total 78   

 

 

Test Statistics
a
 

 Kualitas Hidup 

Mann-Whitney U 741.000 

Wilcoxon W 1521.000 

Z -.272 

Asymp. Sig. (2-tailed) .785 

a. Grouping Variable: Jenis_Kelamin 
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L. Analisa perbedaan (Mann-Whitney U ) Kualitas hidup responden dengan pola 

interaksi kurang dan pola interaksi sosial baik 

Mann-Whitney Test 

Ranks 

 Pola Interaksi Sosial N Mean Rank Sum of Ranks 

Kualitas Hidup Pola Interaksi Kurang 29 35.90 1041.00 

Pola Interaksi Baik 49 41.63 2040.00 

Total 78   

 

Test Statistics
a
 

 Kualitas Hidup 

Mann-Whitney U 606.000 

Wilcoxon W 1041.000 

Z -1.511 

Asymp. Sig. (2-tailed) .131 

a. Grouping Variable: Pola Interaksi Sosial 
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LAMPIRAN 6 

SURAT – SURAT 
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