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 Lampiran 1. Ethical Clearance 
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Lampiran 2. Form Infomed Consent 

JUDUL PENELITIAN : Hubungan antara Gangguan Tidur dengan 

Pertumbuhan pada Anak Usia 3-6 Tahun di Kota 

Semarang 

PENELITI    :     Dini Safitri Zahara 

 

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

--------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Berikut ini naskah yang akan dibacakan pada Responden Penelitian :  

(a.l berisi penjelasan apa yang akan dialami oleh responden) 

 

Ibu Yth, 

Kami mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro yang 

melakukan penelitian dengan judul “Hubungan antara Gangguan Tidur dengan 

Pertumbuhan pada Anak Usia 3-6 Tahun di Kota Semarang”. Penelitian ini telah 

memiliki izin tertulis dari pihak-pihak yang berwenang. Dalam penelitian ini kami 

ingin mencari informasi mengenai gangguan tidur dan pertumbuhan pada anak 

usia 3-6 tahun. Dalam rangka untuk mendapatkan informasi tersebut, kami 

memohon kesediaan Bapak/Ibu untuk dapat kami wawancarai. Selain itu, kami 

memohon izin untuk melakukan pengukuran berat badan, tinggi badan, dan 

lingkar kepala pada anak Bapak/Ibu. Hasil wawancara tersebut akan kami jamin 

kerahasiaannya. Selain itu apabila ditengah perjalanan Bapak/Ibu mengundurkan 

diri sebagai responden penelitian, kami sangat menghargai keputusan Bapak/Ibu 

tersebut tanpa konsekuensi apapun.  

Terima kasih atas kerjasama Bapak/Ibu. 

 

 

Setelah mendengar dan memahami penjelasan penelitian, dengan ini saya 

menyatakan : 

SETUJU / TIDAK SETUJU* 

Untuk ikut sebagai responden / sampel penelitian. 

      Semarang, ..................................... 
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  Saksi     Orang tua / Wali Responden 

 

 

Nama  :     Nama  : 

Alamat :     Alamat : 

*coret yang tidak perlu 
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Lampiran 3. Form Data Identitas Subjek 

FORM DATA IDENTITAS SUBJEK 

No Sampel : 

ANAK 

Nama    : 

Jenis kelamin   :  

Tempat/tanggal lahir  : 

Alamat terakhir  : 

Anak ke-/dari brp bersaudara :   

 

ORANGTUA 

 

1. IBU    

Nama    : 

Umur (tahun)   : 

Alamat    : 

No telp/Hp   : 

Pekerjaan   : 

Pendidikan   :  

 

2. AYAH 

Nama    : 

Umur (tahun)   : 

Alamat    : 

No telp/Hp   : 

Pekerjaan   : 

Pendidikan   :  
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KUESIONER SUBJEK 

 

1. Apakah ada cacat fisik atau kelainan bawaan yang terlihat pada saat anak 

Ibu/Bapak lahir? 

(1) Ya 

(2) Tidak 

Jika Ya sebutkan nama 

penyakitnya:............................................................................... 

 

2. Apakah anak Ibu/Bapak menderita penyakit seperti kencing manis, tekanan 

darah tinggi atau rendah, penyakit ginjal, hati, jantung, dan lain-lain? 

(1) Ya 

(2) Tidak 

Jika Ya sebutkan nama 

penyakitnya:............................................................................... 

 

3. Apakah anak Ibu/Bapak pernah terdiagnosa penyakit kanker atau keganasan 

oleh dokter?  

(1) Ya 

(2) Tidak 

Jika Ya sebutkan nama 

penyakitnya:............................................................................... 

 

4. Apakah anak Ibu/Bapak pernah sakit selama lebih dari 3 bulan? 

(1) Ya 

(2) Tidak 

 Jika Ya sebutkan nama 

penyakitnya:................................................................................ 

 



72 
 

 
 

5. Apakah Ibu selama masa kehamilan pernah merokok dan/atau minum 

minuman beralkohol? 

(1) Ya 

(2) Tidak 

 

6. Apakah Ibu selama masa kehamilan mengalami hal-hal di bawah ini? 

(1) Berat badan menurun (ya/tidak*) 

(2) Tidak nafsu makan (ya/tidak*) 

(3) Diare atau mencret (ya/tidak*) 

(4) Kurang darah atau anemia (ya/tidak*) 

 

7. Berapakah usia kehamilan Ibu saat melahirkan anak Ibu/Bapak? 

.......bulan.......minggu.......hari 

(1) < 37 minggu (kurang dari 9 bulan lebih 1 minggu) 

(2) 37 – 42 minggu 

(3) > 42 minggu (lebih dari 10 bulan lebih 2 minggu) 

 

8. Apakah pada saat lahir anak Ibu/Bapak mengalami hal-hal di bawah ini? 

(1) Sesak nafas (ya/tidak*) 

(2) Badannya kebiru-biruan (ya/tidak*) 

(3) Anak tidak menangis (ya/tidak*) 

  

9. Berapakah berat anak Ibu/Bapak pada saat lahir?.............kilogram 

(1) < 2,5 kilogram 

(2) 2,5 - 4 kilogram 

(3) > 4 kilogram 

 

Keterangan: 

*coret yang tidak perlu 
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Lampiran 4. Kuesioner SDSC 

KUESIONER SDSC 

Petunjuk 

Kuesioner ini dapat membantu untuk mengetahui pola tidur anak 

Bapak/Ibu dengan lebih baik. Selain itu, juga dapat mengetahui adanya gangguan 

tidur pada anak Bapak/Ibu.   

Jawablah semua pertanyaan yang diajukan dengan mempertimbangkan 

kebiasaan tidur anak Bapak/Ibu dalam 6 bulan terakhir, saat anak Bapak/Ibu 

dalam keadaan sehat. Perubahan kebiasaan tidur karena anak sakit tidak termasuk. 

Jawablah dengan melingkari atau memberi tanda silang pada salah satu dari 

nomor 1 – 5 yang dianggap mewakili kebiasaan tidur anak Bapak/Ibu.  

Terima kasih atas partisipasi Bapak/Ibu. 

1. Berapa lama anak Bapak/Ibu tidur pada malam hari? 

(1) 9-11jam (2) 8-9jam (3) 7-8jam (4) 5-7jam (5) <5jam  

2. Berapa lama waktu yang dibutuhkan anak Bapak/Ibu untuk jatuh tidur 

sejak ia pergi ke tempat tidur? 

(1)<15menit (2) 15-30menit  (3)30-45menit  (4)45-60menit (5)>60menit 

Pilihlah pernyataan berikut yang paling sesuai dengan kebiasaan tidur anak anda 

pada jam/waktu tidurnya. 

3. Anak Bapak/Ibu enggan atau menolak untuk tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

4.  Anak Bapak/Ibu sulit untuk tidur pada malam hari 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

5.  Ada rasa takut pada anak anda ketika mau tertidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 
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6.  Bagian tubuh anak tampak tersentak ketika jatuh tertidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

7.  Anak melakukan gerakan berulang-ulang ketika jatuh tertidur (seperti 

 menggerakkan atau menggelengkan kepala) 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

8.  Anak  merasa mimpi seperti nyata ketika jatuh tertidur  

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

9. Anak banyak berkeringat ketika jatuh tertidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

10. Anak  terbangun dari tidur  lebih dari 2 kali tiap malam 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

11. Setelah terbangun pada malam hari, anak susah untuk tidur kembali 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

12. Kaki anak sering tersentak ketika tertidur atau sering berubah posisi ketika 

 malam atau sering menendang seprei tempat tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 
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(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

13. Anak mengalami kesulitan bernapas pada malam hari 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

14. Anak sering terengah-engah saat bernapas atau tidak mampu untuk 

bernapas ketika tidur  

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

15.  Anak mendengkur/mengorok ketika tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

16.  Anak berkeringat banyak pada malam hari 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

17.  Bapak/Ibu  pernah menyaksikan anak berjalan dalam tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

18.  Bapak/Ibu  pernah menyaksikan anak mengigau ketika sedang tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 
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19.  Bapak/Ibu pernah mendengar gigi anak gemeretak/berbunyi ketika tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

20. Anak terbangun dari tidur dengan berteriak-teriak atau bingung, dan susah 

 untuk disadarkan, akan tetapi tidak bisa ingat ketika pagi harinya  

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

21. Anak mengalami mimpi buruk dan tidak bisa ingat kembali keesokan 

 harinya 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

22. Anak sangat sulit untuk bangun tidur 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

23. Anak bangun pada pagi hari dan merasa lelah 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

24. Anak merasa tidak bisa untuk bergerak ketika bangun tidur pada pagi hari 

 (ketindihan) 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

25. Anak merasa mengantuk pada siang hari 
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(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 

26. Anak tiba-tiba jatuh tertidur pada situasi yang tidak seharusnya 

(misalnya: ketika makan, berada dalam toilet, dll) 

(1) Tidak pernah    (4) Sering (3-5x/mimggu) 

(2) Jarang (1–2x/bulan atau kurang)  (5) Selalu (setiap hari) 

(3) Terkadang (1-2x/minggu) 
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Lampiran 6. Hasil Analisis (Output Analisis Program SPSS) 

Uji Mann-Whitney Perbedaan Rerata Skor WAZ, Skor HAZ, Z-score IMT 

terhadap Umur, dan Lingkar Kepala terhadap Umur 

Test Statistics
a
 

 

Skor WAZ Skor HAZ 

Z-score IMT 

terhadap Umur 

Z-score Lingkar 

Kepala 

terhadap Umur 

Mann-Whitney U 2365.500 2099.000 2648.500 2454.500 

Wilcoxon W 13096.500 12830.000 13379.500 3157.500 

Z -1.166 -2.092 -.182 -.861 

Asymp. Sig. (2-tailed) .244 .036 .855 .389 

a. Grouping Variable: Interpretasi Skor SDSC 

 

Statistics 

  

Skor WAZ Skor HAZ 

Z-score IMT 

terhadap Umur 

Z-score Lingkar 

Kepala terhadap 

Umur 

N Valid 183 183 183 183 

Missing 0 0 0 0 

Mean -.1869 -.3705 .0530 -.9795 

Median -.1900 -.2400 -.1400 -1.0000 

Mode -.11 .00 -.14 -1.75 

Std. Deviation 1.49392 .99123 1.63854 .95786 

Minimum -3.53 -3.44 -3.03 -5.00 

Maximum 8.43 2.56 9.65 3.00 

 

Usia 

Test Statistics
a
 

 Usia 

Mann-Whitney U 1975.500 

Wilcoxon W 2678.500 

Z -2.523 

Asymp. Sig. (2-tailed) .012 
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Jenis Kelamin 

Crosstab 

   Jenis Kelamin 

Total    Perempuan Laki-laki 

Interpretasi Skor 

SDSC 

Tidak Gangguan 

Tidur 

Count 19 18 37 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

51.4% 48.6% 100.0% 

Gangguan Tidur Count 68 78 146 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

46.6% 53.4% 100.0% 

Total Count 87 96 183 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

47.5% 52.5% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square .270
a
 1 .603   

Continuity Correction
b
 .112 1 .737   

Likelihood Ratio .270 1 .604   

Fisher's Exact Test    .713 .368 

Linear-by-Linear 

Association 

.269 1 .604 
  

N of Valid Cases 183     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 17,59. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Pekerjaan Ibu 

Crosstab 

   Pekerjaan Ibu 

Total 

   Tidak 

bekerja Bekerja 

Interpretasi Skor 

SDSC 

Tidak Gangguan 

Tidur 

Count 14 23 37 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

37.8% 62.2% 100.0% 

Gangguan Tidur Count 81 65 146 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

55.5% 44.5% 100.0% 

Total Count 95 88 183 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

51.9% 48.1% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 3.680
a
 1 .055   

Continuity Correction
b
 3.007 1 .083   

Likelihood Ratio 3.700 1 .054   

Fisher's Exact Test    .066 .041 

Linear-by-Linear 

Association 

3.660 1 .056 
  

N of Valid Cases 183     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 17,79. 
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Status Sosial Ekonomi 

Crosstab 

   Status Sosial Ekonomi 

Total 

   

Rendah 

Menenga

h Tinggi 

Interpretasi Skor 

SDSC 

Tidak Gangguan 

Tidur 

Count 2 14 21 37 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

5.4% 37.8% 56.8% 100.0% 

Gangguan Tidur Count 11 92 43 146 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

7.5% 63.0% 29.5% 100.0% 

Total Count 13 106 64 183 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

7.1% 57.9% 35.0% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 9.711
a
 2 .008 

Likelihood Ratio 9.338 2 .009 

Linear-by-Linear Association 7.413 1 .006 

N of Valid Cases 183   

a. 1 cells (16,7%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 2,63. 
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Pendidikan Terakhir Orangtua 

Test Statistics
a
 

  Pendidikan 

Terakhir Ayah 

Pendidikan 

Terakhir Ibu 

Most Extreme Differences Absolute .292 .190 

Positive .292 .190 

Negative .000 .000 

Kolmogorov-Smirnov Z 1.587 1.035 

Asymp. Sig. (2-tailed) .013 .234 

a. Grouping Variable: Interpretasi Skor SDSC 

 

Pekerjaan Ayah 

Interpretasi Skor SDSC * Pekerjaan Ayah Crosstabulation 

   Pekerjaan Ayah 

Total 

   Tidak 

bekerja Bekerja 

Interpretasi Skor 

SDSC 

Tidak Gangguan 

Tidur 

Count 0 37 37 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

.0% 100.0% 100.0% 

Gangguan Tidur Count 2 144 146 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

1.4% 98.6% 100.0% 

Total Count 2 181 183 

% within Interpretasi 

Skor SDSC 

1.1% 98.9% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square .512
a
 1 .474   

Continuity Correction
b
 .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .909 1 .340   

Fisher's Exact Test    1.000 .636 

Linear-by-Linear 

Association 

.510 1 .475 
  

N of Valid Cases 183     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count 

is ,40. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 7. Foto Dokumentasi 
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Lampiran 8. Daftar Riwayat Hidup Penulis 

 

Identitas Mahasiswa 

Nama   : Dini Safitri Zahara 

NIM   : G2A009151 

Tempat, tanggal lahir : Jepara, 7 Januari 1992 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Alamat Rumah : Jl. Patiunus 1 Jepara, Jawa Tengah 

Alamat Kos  : Jl. Kintelan Baru 14 Semara ng 

Nomor HP  : 085641781790 

Email   : diniszahara@gmail.com 

 

Riwayat Pendidikan Formal 

1. SD  : SD Negeri 02 Panggang Jepara Lulus tahun : 2003 

2. SMP  : SMP Negeri 1 Jepara  Lulus tahun : 2006 

3. SMA  : SMA Negeri 1 Jepara  Lulus tahun : 2009 

4. FK UNDIP : Masuk tahun 2009 

 

Keanggotaan Organisasi 

1. Wakil Ketua OSIS SMP Negeri 1 Jepara  Tahun 2005 s/d 2006 

2. Wakil Ketua OSIS SMA Negeri 1 Jepara  Tahun 2007 s/d 2008 

3. Staf Diklat HIMA KU FK Undip   Tahun 2009 s/d 2011 

4. Staf Kelompok Studi Mahasiwa FK Undip  Tahun 2010 s/d 2011 

5. Staf Syiar ROHIS KU FK Undip    Tahun 2011 s/d 2012 

6. Ketua BK RHEU KU FK Undip    Tahun 2011 s/d 2012 

 

Karya Tulis yang pernah dibuat : 

1. Minuman sehat bekatul untuk mengatasi diabetes melitus tipe II 

2. Teh Rambut jagung sebagai minuman mengatasi diabetes mellitus tipe II 

3. Manfaat Ikan Lemuru sebagai Antiaterosklerosis  

4. Pengaruh Seng dan Zn sebagai Pencegah dehidrasi akut akibat diare pada 

anak 
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Prestasi yang pernah diraih :  

1. Juara II Lomba menulis Karya Tulis Ilmiah-Gagasan Tertulis FK Unlam 

Banjarmasin 

2. Juara III Artikel Ilmiah SF Fk Undip 
3. Juara Harapan I lomba menulis KSM FK Undip 2012 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


