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Lampiran 1 : Jadwal Penelitian 

 

 

 

 

No. Kegiatan Bulan  

11 12 01 02 03 04 05 06 07 

1. Pengajuan 

Judul 
         

2. Penyusunan 
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3. Seminar 

Proposal 
         

4. Revisi & 

ACC 

Proposal 

         

5. Penelitian 

dan 

Pengumpulan 

Data 

         

6. Analisa dan 

Pengolahan 

Data 

         

7. Seminar 

Hasil 
         

8. Revisi 

Skripsi 
         



 

 

 

Lampiran 2:  Surat izin  survei awal 
 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 3 : Surat balasan survei awal 



 

 

 

Lampiran 7: Lembar persetujuan menjadi responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN  

( INFORMED CONSENT ) 

 

Saya adalah mahasiswa Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan Jurusa 

Keperawatan, yang akan melakukan penelitian teintang “ Hubungan fungsi 

kognitif dengan kualitas hidup pada lansia di UPTD Pelayanan Sosial Lanjut 

Usia Binjai”. Penielitian ini merupakan salah satu kegiatan dalam penyelesaian 

di Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan. Untuk keperluan tersebut, 

saya mengharapkan kesediaan Bapak dan Ibu untuk turut serta tanpa ada 

paksaan dalam penelitian saya, dimana penelitian ini tidak memberi dampak 

yang membahayakan. Jika, Bapak dan Ibu bersedia silahkan menandatangani 

lembar persetujuan ini sebagai bukti kesediaan Bapak dan Ibu. 

Keikut sertaan dalam penelitian ini bersifat sukarela, sehingga berhak 

untuk membebaskan diri setiap saat ` tanpa ada sanksi apapun. Identitas pribadi 

dan semua informasi yang didapat akan dirahasiakan, hanya di perlukan untuk 

penelitian ini saja. Dengan demikian, ini diisampaikan atas bantuan dan 

partisipasi dari Bapak dan Ibu, saya ucapkan terimakasi 

 

Medan,    2025 

Responden 

 

         (               )       



 

 

Lampiran 8 : Kuesioner Kualitas Hidup dan Fungsi Kognitif 

 

Petunjuk Pengisian 

Bapak/Ibu saya harapkan : 

A. Menjawab setiap pernyataan yang tersedia dibawah ini dengan 

memberikan tanda checklist (v) atau mengisi jawaban pada tempat yang 

telah disediakan. 

B. Semua pernyataan harus dijawab. 

C. Bila ada yang kurang dimengerti, dapat ditanyakan kepada peneliti 

1. Nama : 

2. Usia    :   60-64 thn    65-70 thn  71-74 

3. Jenis Kelamin   :    Laki-laki   Perempuan 

4. Agama    :    Islam  Katolik    Protestan 

    Hindu   Budha 

5. Pendidikan terakhir  :    SD  SMP   SMA   Diploma    

6. Pekerjaan Sebelumnya :   PNS    Pegawai Swasta  

     Petani    Buruh/Karyawan 

    Tidak bekerja 

7. Status perkawinan  :   Menikah   Tidak Menikah  

    Janda    Duda 

8. Masalah Kesehatan yang di alami :   Hipertensi   Diabetes Melitus 

           Stroke   dll 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

KUESIONER WORLD HEALTH ORGANIZATION QUALITY OF LIFE- 

BREF (WHOQOL-BREF) 

Petunjuk Pengisian Bapak/Ibu saya harapkan: 

Menjawab setiap pernyataan yang tersedia dibawah ini dengan memberikan 

tanda checklist (v) atau mengisi jawaban pada tempat yang telah disediakan. 

Semua pernyataan harus dijawab. 

Bila ada yang kurang dimengerti, dapat ditanyakan kepada peneliti 

Data Demografi 

1. Kode (di isi oleh peneliti) : 

2. Usia   :   

3. Jenis Kelamin  : 
 

a. Pertanyaan berikut ini menyangkut perasaan bapak/ibu terhadap kualitas hidup, 

kesehatan dan hal-hal lain dalam hidup bapak/ibu 

b. Pilihlah jawaban yang menurut bapak/ibu paling sesuai dengan melingkari 

angka dibawah ini, Jika Anda tidak yakin tentang jawaban yang akan Anda 

isikan terhadap soal kuesioner yang diberikan, pikiran yang pertama kali 

muncul pada benak Anda sering kali merupakan jawaban yang terbaik. 

c. Camkanlah dalam pikiran bapak/ibu segala standar hidup, harapan, kesenangan 

dan perhatian Anda. 

  Sangat Buruk Buruk Biasa 

Saja 

Baik Sangat 

Baik 

1. Bagaimana 

menurut 

Bapak/ibu 

kualitas 

hidup 

Bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

  Sangat 

Tidak 

Memuaskan 

Tidak 

Memuaskan 

Biasa- 

biasa 

Saja 

Memuas- 

Kan 

Sangat 

tidak 

memuas 

kan 
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2 Seberapa 

puas 

Bapak/ibu 

terhadap 

kesehatan 

Bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

 

d. Pertanyaan berikut adalah tentang seberapa sering Anda telah mengalami hal-

hal berikut ini. 

  Tidak 

sama 

sekali 

Sedikit Dalam 

jumlah 

Sangat 

sering 

Dalam 

jumlah 

berlebi 

han 

3. Seberapa jauh rasa sakit fisik 

bapak/ibu mencegah anda 

dalam beraktivitas sesuai 

kebutuhan anda? 

 

 

5 

 

 

4 

 

 

3 

 

 

2 

 

 

1 

4. Seberapa sering bapak/ibu 

membutuhkan terapi medis 

untuk dapat berfungsi dalam 

kehidupan 

sehari-hari bapak/ibu? 

 

5 

 

4 

 

3 

 

2 

 

1 

5. Seberapa jauh anda menikmati 

hidup bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

6. Seberapa jauh bapak/ibu 

merasa hidup bapak/ibu 

berarti? 

 

1 

 

2 

 

3 

 

4 

 

5 

7. Seberapa jauh bapak/ibu 

mampu berkonsentrasi? 

1 2 3 4 5 

8. Seberapa sehat lingkungan 

dimana bapak/ibu tinggal 

(berkaitan dengan sarana dan 

 

1 

 

2 

 

3 

 

4 

 

5 
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prasarana) 

 

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

berikut ini? 

9. Apakah bapak/ibu dapat 

menerima penampilan tubuh 

bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

10. Seberapa jauh ketersediaan 

informasi bagi kehidupan 

bapak/ibu dari hari ke hari? 

 

1 

 

2 

 

3 

 

4 

 

5 

11. Seberapa sering bapak/ibu 

memiliki kesempatan untuk 

bersenang- senang / 

rekreasi  

 

1 

 

2 

 

3 

 

4 

 

5 

12. Seberapa baik kemampuan 

bapak/ibu dalam bergaul? 

1 2 3 4 5 

13 Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan tidur 

bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

14. Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan 

kemampuan bapak/ibu 

untuk menampilkan 

aktivitas kehidupan sehari-

hari? 

 

1 

 

2 

 

3 

 

4 

 

5 

15. Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan 

kemampuan bapak/ibu 

untuk bekerja? 

1 2 3 4 5 



  

16. Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan 

hubungan personal / sosial 

bapak/ibu? 

1 2 3 4 5 

17. Seberapa puaskah anda 

dengan dukungan yg 

bapak/ibu peroleh dari 

teman? 

1 2 3 4 5 

18. Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan kondisi 

tempat tinggal saat ini? 

1 2 3 4 5 

19. Seberapa puaskah 

bapak/ibu dengan akses 

pada layanan kesehatan? 

1 2 3 4 5 

 

f. Pertanyaan berikut merujuk pada seberapa sering anda merasakan atau 

mengalami hal-hal berikut ini. 

  Tdk pernah Jarang Cukup 

sering 

Sangat 

sering 

Selalu 

20.. Seberapa sering 

bapak/ibu memiliki 

perasaan negatif seperti 

„feeling blue‟ (kesepian), 

putus asa, cemas dan 

depresi? 

 

5 

 

4 

 

3 

 

2 

 

1 

 

Kategori Penilaian Kuesioner Tinggi : >95 

Sedang : 60-95 

Rendah : <60 



 

 

Kuesioner MINI-MENTAL STATE EXAM (MMSE) 

 

Item Tes Nilai 

maks. 

Nilai 

 ORIENTASI   

1 Sekarang (tahun), (musim), (bulan), (tanggal), hari apa? 5 --- 

2 Kita berada dimana? (negara), (propinsi), (kota), (rumah sakit), 

(lantai/kamar) 

5 --- 

 REGISTRASI   

3 Sebutkan 3 buah nama benda ( jeruk, uang, mawar), tiap 

benda 1 detik, pasien disuruh 

3 --- 

 mengulangi ketiga nama benda tadi. Nilai 1 untuk tiap nama 

benda yang benar. Ulangi sampai 

  

 pasien dapat menyebutkan dengan benar dan catat jumlah 

pengulangan 

  

 ATENSI DAN KALKULASI   

4 Kurangi 100 dengan 7. Nilai 1 untuk tiap jawaban yang benar. 

Hentikan setelah 5 jawaban. 

5 --- 

 Atau disuruh mengeja terbalik kata “ WAHYU” (nilai diberi 

pada huruf yang benar sebelum 

  

 kesalahan; misalnya uyahw=2 nilai)   

 MENGINGAT KEMBALI (RECALL)   

5 Pasien disuruh menyebut kembali 3 nama benda di atas 3 --- 

 BAHASA   

6 Pasien diminta menyebutkan nama benda yang ditunjukkan ( 2 --- 

 pensil, arloji)   

7 Pasien diminta mengulang rangkaian kata :” tanpa kalau dan 

atau tetapi ” 

1 --- 

8 Pasien diminta melakukan perintah: “ Ambil kertas ini dengan 

tangan kanan, lipatlah menjadi 

3 --- 

 dua dan letakkan di lantai”.   



  

Angkatlah tangan kiri Anda 

9 Pasien diminta membaca dan melakukan perintah “Angkatlah 

tangan kiri anda” 

1 --- 

10 Pasien diminta menulis sebuah kalimat (spontan) 1 --- 

11 Pasien diminta meniru gambar di bawah ini 1 --- 

 Skor Total 30 --- 

 

 

Pedoman Skor kognitif global (secara umum): 

Nilai: 24 -30: Tidak ada gangguan kognitif 

Nilai: 17-23 : Gangguan kognitif Ringan  

Nilai: 0-16: Gangguan kognitif berat 

 

Alat bantu periksa: 

Siapkan kertas kosong, pinsil, arloji, tulisan yang harus dibaca dan 

gambar yang harus ditiru / disalin. 

 

Contoh 



 

 

Lampiran 4 : Surat Ethical Clearance 

 

 

 



  

Lampiran 5  : Surat Izin Penelitian 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 6 : Surat Balasan Izin Penelitian  

 

 

 

 

 



  

Lampiran 9: Dokumentasi Penelitian 

 

  
 

 

  
 

  
 



 

 

Lampiran 10  : Lembar Output Master Data 

 

Master Data 

HUBUNGAN FUNGSI KOGNITIF DENGAN KUALITAS HIDUP PADA LANSIA DI UPTD PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA BINJAI 

NO Nama Usia K JK K Agama K Suku K Pendidikan K Pekerjaan 

Dahulu 

K Statuts  

Perkawinan 

K Masalah 

Kesehatan 

K 

1.  Tn. J 66 2 L 1 Islam 1 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Menikah 1 Hipertensi 1 

2.  Ny. Y 69 2 P 2 Katolik 2 Jawa 1 SMA 3 Tidsk 

Bekerja 
2 Janda 3 DM 1 

3.  Tn. K 68 2 L 1 Protestan 2 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Stroke 1 

4.  Tn. E 67 2 L 1 Islam 1 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 

5.  Tn. U  68 2 L 1 Katolik 2 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Hipertensi 1 

6.  Tn. W 70 2 P 2 Katolik 2 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

7.  Tn. L 62 1 L 1 Islam 1 Jawa 1 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Hipertensi 1 

8.  Ny. S 68 2 L 1 Katolik 2 Aceh 3 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Hipertensi 1 

9.  Ny. N 65 1 P 2 Katolik 2 Aceh 3 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Menikah 1 Hipertensi 1 

10.  Ny. D 65 1 L 1 Islam 1 Aceh 3 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Stroke 3 

11.  Tn. S 68 2 L 1 Protestan 3 Batak 2 SD 1 Tidak 2 Menikah 1 Hipertensi 1 



  

Bekerja 

12.  Ny. N 63 1 P 2 Islam 1 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

13.  Tn. U 63 1 L 1 Katolik 2 Jawa 1 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Hipertensi 1 

14.  Ny. S 65 1 L 1 Islam 1 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Menikah 1 Hipertensi 1 

15.  Ny. J 64 1 P 2 Islam 1 Aceh 3 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

16.  Ny. A 61 1 P 2 Protestan 3 Batak 2 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Tidak Menikah 2 DM 2 

17.  Ny. S 63 1 P 2 Islam 1 Aceh 3 S1 5 Tidak 

Bekerja 
1 Tidak Menikah 2 Tidak Ada 4 

18.  Ny. R 60 1 P 2 Protestan 3 Aceh 3 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Menikah 1 DM 2 

19.  Ny. I 68 2 P 2 Islam 1 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

20.  Tn M 72 3 L 1 Islam 1 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 DM 2 

21.  Tn. R 74 3 L 1 Protestan 3 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Stroke 3 

22.  Tn. S 68 2 L 1 Protestan 3 Aceh 3 S1 5 Tidak 

Bekerja 
1 Janda 3 Tidak Ada 4 

23.  Tn.K 69 2 P 2 Islam 1 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Stroke 3 

24.  Ny.F 63 1 L 1 Islam 1 Aceh 3 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Tidak Menikah 2 Tidak Ada 4 

25.  Tn. J 63 1 L 1 Protestan 3 Aceh 3 D3 4 Bekerja 1 Tidak Menikah 2 Tidak Ada 4 



 

 

 

26.  Ny. T 72 3 P 2 Islam 1 Batak 2 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

27.  Ny. A 60 1 P 2 Protestan 3 Batak 2 D3 4 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

28.  Tn. P 69 2 L 1 Islam 1 Aceh 3 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 

29.  Tn. R 71 3 L 1 Protestan 3 Aceh 3 SMA 3 Bekerja 1 Duda 4 Tidak Ada 4 
30.  Tn. E 63 1 P 2 Katholik 2 Jawa 1 D3 4 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

31.  Ny. V 65 1 P 2 Protestan 3 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Tidak Menikah 2 Tidak Ada 4 

32.  Ny. Z 68 2 P 2 Islam 1 Batak 2 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

33.  Ny. F 73 3 P 2 Protestan 3 Aceh 3 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

34.  Tn. U 72 3 L 1 Islam 1 Aceh 3 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 

35.  Ny. S 74 3 L 1 Islam 1 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Stroke 3 

36.  Ny. B 70 2 P 2 Katolik 2 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

37.  Ny. D 68 2 P 2 Protestan 3 Batak 2 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

38.  Tn. E 74 3 L 1 Islam 1 Aceh 3 D3 4 Bekerja 1 Duda 4 Tidak Ada 4 
39.  Ny. A 69 2 P 2 Protestan 3 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Tidak Menikah 2 Tidak Ada 4 

40.  Tn. G 68 2 L 1 Islam 1 Batak 2 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 



  

41.  Tn. A 70 2 L 1 Protestan 3 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

42.  Ny. W 67 2 P 2 Islam 1 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

43.  Ny. F 68 2 P 2 Katolik 2 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

44.  Ny. S 72 3 P 2 Protestan 3 Jawa 1 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

45.  Ny. S 69 2 P 2 Islam 1 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

46.  Ny. N 68 2 P 2 Katolik 2 Batak 2 SMA 3 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

47.  Tn. L 66 2 L 1 Protestan 3 Jawa 1 D3 4 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 

48.  Tn. K 69 2 L 1 Islam 1 Batak 2 SMP 2 Tidak 

Bekerja 
2 Duda 4 Tidak Ada 4 

49.  Ny. O 72 3 P 2 Protestan 3 Jawa 1 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Stroke 3 

50.  Ny. C 68 2 P 2 Islam 1 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Hipertensi 1 

51.  Ny. H 68 2 P 2 Protestan 3 Batak 2 SD 1 Tidak 

Bekerja 
2 Janda 3 Tidak Ada 4 

 

 

 

 

 



 

 

 

Pengkodingan  Variabel : 

*) Usia        *) Pendidikan 

Kode 1 = 60-64 tahun         Kode 1 = SD 

Kode 2 = 65-70 tahun         Kode 2 = SMP 

Kode 3 = 71-74 tahun                    Kode 3 = SMA 

Kode 4 = D3 

Kode 5 = S1 

*) Jenis Kelamin      *) Pekerjaan 

Kode 1 = Perempuan         Kode 1 = Bekerja 

Kode 2 = Laki-Laki          Kode 2 = Tidak Bekerja 

 

*) Agama       *) Status Perkawinan 

Kode 1 = Islam         Kode 1 = Menikah 

Kode 2 = Katholik         Kode 2 = Tidak Menikah 

Kode 3= Protestan          Kode 3 = Janda 

Kode 4 = Duda 

 

*) Suku       *) Masalah Kesehatan 

Kode 1 = Jawa          Kode 1 = Hipertensi 

Kode 2 = Batak                    Kode 2 = DM 

Kode 3= Aceh             Kode 3 = Stroke 

Kode 4 = Tidak Ada 



  

Master Data 

HUBUNGAN FUNGSI KOGNITIF DENGAN KUALITAS HIDUP PADA LANSIA DI 

UPTD PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA BINJAI 

No Inisial Usia JK Skor 

Fungsi 

Kongnitif 

Kategori Kode Skor 

Kualitas 

Hidup 

Kategori Kode 

1.  Tn. J 66 L 19 Gangguan 

Ringan 
2 75 Sedang 2 

2.  Ny. Y 69 P 21 Gangguan 

Ringan 
2 55 Rendah 3 

3.  Tn. K 68 L 28 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 96 Tinggi 1 

4.  Tn. E 67 L 26 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 68 Sedang 2 

5.  Tn. U  68 L 24 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 90 Sedang 2 

6.  Tn. W 70 P 14 Gangguan 

Berat 
3 45 Rendah 3 

7.  Tn. L 62 L 18 Gangguan 

Ringan 
2 66 Sedang 2 

8.  Ny. S 68 P 23 Gangguan 

Ringan 
2 62 Sedang 2 

9.  Ny. N 65 P 27 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 89 Sedang 2 

10.  Ny. D 65 P 30 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 91 Sedang 2 

11.  Tn. S 68 L 30 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 95 Tinggi 1 

12.  Ny. N 63 P 19 Gangguan 

Ringan 
2 62 Sedang 2 

13.  Tn. U 63 L 22 Gangguan 

Ringan 
2 65 Sedang 2 

14.  Ny. S 65 P 17 Gangguan 

Ringan 
2 69 Sedang 2 

15.  Ny. J 64 P 15 Gangguan 

Berat 
3 60 Rendah 3 

16.  Ny. A 61 P 13 Gangguan 

Berat 
3 68 Sedang 2 

17.  Ny. S 63 P 20 Gangguan 

Ringan 
2 65 Sedang 2 

18.  Ny. R 60 P 18 Gangguan 2 69 Sedang 2 



 

 

 

Ringan 

19.  Ny. I 68 P 27 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 77 Rendah 3 

20.  Tn M 72 L 24 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 86 Sedang 2 

21.  Tn. R 74 L 29 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 65 Sedang 2 

22.  Tn. S 68 L 18 Gangguan 

Ringan 
2 77 Sedang 2 

23.  Tn.K 69 L 21 Gangguan 

Ringan 
2 84 Sedang 2 

24.  Ny.F 63 P 23 Gangguan 

Ringan 
2 88 Sedang 2 

25.  Tn. J 63 L 19 Gangguan 

Ringan 
2 98 Tinggi 1 

26.  Ny. T 72 P 17 Gangguan 

Ringan 
2 80 Sedang 2 

27.  Ny. A 60 P 26 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 96 Tinggi 1 

28.  Tn. P 69 L 30 Tidak 

Ada 

Gangguan  

1 92 Sedang 2 

29.  Tn. R 71 L 12 Gangguan 

Berat 
3 51 Rendah 3 

30.  Tn. E 63 P 20 Gangguan 

Ringan 
2 86 Sedang 2 

31.  Ny. V 65 P 23 Gangguan 

Ringan 
2 82 Sedang 2 

32.  Ny. Z 68 P 10 Gangguan 

Berat 
3 54 Rendah 3 

33.  Ny. F 73 P 30 Tidak 

Ada 

Gangguan 

1 89 Sedang 2 

34.  Tn. U 67 L 21 Gangguan 

Ringan 
2 48 Rendah 3 

35.  Ny. S 61 P 19 Gangguan 

Ringan 
2 95 Tinggi 1 

36.  Ny. B 70 P 17 Gangguan 

Ringan 
2 89 Sedang 2 

37.  Ny. D 65 P 20 Gangguan 

Ringan 
2 93 Sedang 2 

38.  Tn. E 74 L 25 Tidak 

Ada 
1 78 Sedang 2 



  

Gangguan 

39.  Ny. A 69 P 23 Gangguan 

Ringan 
2 90 Sedang 2 

40.  Tn. G 65 L 21 Gangguan 

Ringan 
2 86 Sedang 2 

41.  Tn. A 70 L 25 Tidak 

Ada 

Gangguan 

1 80 Sedang 2 

42.  Ny. W 63 P 16 Gangguan 

Berat 
3 84 Sedang 2 

43.  Ny. F 68 P 20 Gangguan 

Ringan 
2 91 Sedang 2 

44.  Ny. S 72 P 18 Gangguan 

Ringan 
2 99 Tinggi 1 

45.  Ny. S 65 P 15 Gangguan 

Berat 
3 50 Rendah 3 

46.  Ny. N 61 P 16 Gangguan 

Berat 
3 48 Rendah 3 

47.  Tn. L 60 L 18 Gangguan 

Ringan 
2 52 Rendah 3 

48.  Tn. K 63 L 22 Gangguan 

Ringan 
2 65 Sedang 2 

49.  Ny. O 72 P 28 Tidak 

Ada 

Gangguan 

1 96 Tinggi 1 

50.  Ny. C 68 P 19 Gangguan 

Ringan 
2 57 Rendah 3 

51.  Ny. H 65 P 21 Gangguan 

Ringan 
2 45 Rendah 3 

 

 

 

Pengkodingan  Variabel : 

*) Fungsi Kongnitif 

1. Tidak Ada Gangguan , Bila Jumlah Skor 24-30 

2. Gangguan Ringan, Bila Jumlah Skor 17-23 

3. Gangguan Berat, Bila Jumlah Skor 0-16 

 

*) Kualitas Hidup 

1. Tinggi, Bila Jumlah Skor > 95 

2. Sedang, Bila Jumlah Skor 60-94 

3. Rendah, Bila Jumlah Skor <60 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 11 : Lembar Output SPSS 

KARAKTERISTIK RESPONDEN 

 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 60-64 tahun 15 29.4 29.4 29.4 

65-70 tahun 26 51.0 51.0 80.4 

71-74 tahun 10 19.6 19.6 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

JK 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Perempuan 24 47.1 47.1 47.1 

Laki-Laki 27 52.9 52.9 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

Agama 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Islam 23 45.1 45.1 45.1 

Katholik 11 21.6 21.6 66.7 

Protestan 17 33.3 33.3 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

Pendidikan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid SD 21 41.2 41.2 41.2 

SMP 8 15.7 15.7 56.9 

SMA 15 29.4 29.4 86.3 

D3 5 9.8 9.8 96.1 

S1 2 3.9 3.9 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid Bekerja 24 47.1 47.1 47.1 

Tidak 

Bekerja 

27 52.9 52.9 100.0 



 

 

Total 51 100.0 100.0  

 

Status Perkawinan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid Menikah 5 9.8 9.8 9.8 

Tidak 

Menikah 

7 13.7 13.7 23.5 

Janda 21 41.2 41.2 64.7 

Duda 18 35.3 35.3 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

Masalah Keshatan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid Hipertensi 15 29.4 29.4 29.4 

DM 3 5.9 5.9 35.3 

Stroke 5 9.8 9.8 45.1 

Tidak Ada 28 54.9 54.9 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

 

ANALISA UNIVARIAT 

 

Fungsi_Kongnitif 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak Ada 

Gangguan 

15 29.4 29.4 29.4 

Gangguan Ringan 28 54.9 54.9 84.3 

Gangguan Berat 8 15.7 15.7 100.0 

Total 51 100.0 100.0  

 

 

Kualitas_Hidup 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid Tinggi 7 13.7 13.7 13.7 

Sedang 32 62.7 62.7 76.5 

Rendah 12 23.5 23.5 100.0 



 

 

 

Total 51 100.0 100.0  

 

 

ANALISA BIVARIAT 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Fungsi_Kongnitif * 

Kualitas_Hidup 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

 

 
 

 

 

 

 
 



 

 

 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Umur * Fungsi_Kongnitif 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Umur * Kualitas_Hidup 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

JK * Fungsi_Kongnitif 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

JK * Kualitas_Hidup 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Agama * Fungsi_Kongnitif 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Agama * Kualitas_Hidup 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Pendidikan * 

Fungsi_Kongnitif 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Pendidikan * Kualitas_Hidup 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Pekerjaan * Fungsi_Kongnitif 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Pekerjaan * Kualitas_Hidup 51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Status_Perkawinan * 

Fungsi_Kongnitif 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Status_Perkawinan * 

Kualitas_Hidup 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Mslh_Keshtn * 

Fungsi_Kongnitif 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

Mslh_Keshtn * 

Kualitas_Hidup 

51 100.0% 0 0.0% 51 100.0% 

 

Umur * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif 

Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan Gangguan Berat 

Umur 60-64 tahun Count 3 10 2 15 

% within Umur 20.0% 66.7% 13.3% 100.0% 

65-70 tahun Count 7 14 5 26 

% within Umur 26.9% 53.8% 19.2% 100.0% 

71-74 tahun Count 5 4 1 10 

% within Umur 50.0% 40.0% 10.0% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within Umur 29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

 

 



 

 

 

 

Umur * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Umur 60-64 tahun Count 2 12 1 15 

% within Umur 13.3% 80.0% 6.7% 100.0% 

65-70 tahun Count 2 15 9 26 

% within Umur 7.7% 57.7% 34.6% 100.0% 

71-74 tahun Count 3 5 2 10 

% within Umur 30.0% 50.0% 20.0% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within Umur 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 

JK * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

       

Fungsi_Kongnitif 

Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan Gangguan Berat 

JK Perempuan Count 10 13 1 24 

% within JK 41.7% 54.2% 4.2% 100.0% 

Laki-Laki Count 5 15 7 27 

% within JK 18.5% 55.6% 25.9% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within JK 29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

 JK * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

JK Perempuan Count 4 17 3 24 

% within JK 16.7% 70.8% 12.5% 100.0% 

Laki-Laki Count 3 15 9 27 

% within JK 11.1% 55.6% 33.3% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within JK 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 

Agama * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif 

Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan Gangguan Berat 

Agama Islam Count 6 13 4 23 

% within Agama 26.1% 56.5% 17.4% 100.0% 



 

 

Katholik Count 3 6 2 11 

% within Agama 27.3% 54.5% 18.2% 100.0% 

Protestan Count 6 9 2 17 

% within Agama 35.3% 52.9% 11.8% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within Agama 29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

Agama * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Agama Islam Count 1 16 6 23 

% within Agama 4.3% 69.6% 26.1% 100.0% 

Katholik Count 1 7 3 11 

% within Agama 9.1% 63.6% 27.3% 100.0% 

Protestan Count 5 9 3 17 

% within Agama 29.4% 52.9% 17.6% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within Agama 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 

Pendidikan * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif 

Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan 

Gangguan 

Berat 

Pendidikan SD Count 7 11 3 21 

% within Pendidikan 33.3% 52.4% 14.3% 100.0% 

SMP Count 1 5 2 8 

% within Pendidikan 12.5% 62.5% 25.0% 100.0% 

SMA Count 5 7 3 15 

% within Pendidikan 33.3% 46.7% 20.0% 100.0% 

D3 Count 2 3 0 5 

% within Pendidikan 40.0% 60.0% 0.0% 100.0% 

S1 Count 0 2 0 2 

% within Pendidikan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within Pendidikan 29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

Pendidikan * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Pendidikan SD Count 3 12 6 21 

% within Pendidikan 14.3% 57.1% 28.6% 100.0% 

SMP Count 0 7 1 8 

% within Pendidikan 0.0% 87.5% 12.5% 100.0% 

SMA Count 2 9 4 15 

% within Pendidikan 13.3% 60.0% 26.7% 100.0% 

D3 Count 2 2 1 5 

% within Pendidikan 40.0% 40.0% 20.0% 100.0% 

S1 Count 0 2 0 2 

% within Pendidikan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within Pendidikan 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 

Pekerjaan * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif 

Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan 

Gangguan 

Berat 

Pekerjaan Bekerja Count 7 15 2 24 

% within Pekerjaan 29.2% 62.5% 8.3% 100.0% 

Tidak 

Bekerja 

Count 8 13 6 27 

% within Pekerjaan 29.6% 48.1% 22.2% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within Pekerjaan 29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

Pekerjaan * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Pekerjaan Bekerja Count 4 17 3 24 

% within Pekerjaan 16.7% 70.8% 12.5% 100.0% 

Tidak Bekerja Count 3 15 9 27 

% within Pekerjaan 11.1% 55.6% 33.3% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within Pekerjaan 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 

 

 



 

 

 

 

Status_Perkawinan * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan 

Gangguan 

Berat  

Status_Perkawinan Menikah Count 2 3 0 5 

% within 

Status_Perkawinan 

40.0% 60.0% 0.0% 100.0% 

Tidak 

Menikah 

Count 0 6 1 7 

% within 

Status_Perkawinan 

0.0% 85.7% 14.3% 100.0% 

Janda Count 6 9 6 21 

% within 

Status_Perkawinan 

28.6% 42.9% 28.6% 100.0% 

Duda Count 7 10 1 18 

% within 

Status_Perkawinan 

38.9% 55.6% 5.6% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within 

Status_Perkawinan 

29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

Status_Perkawinan * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Status_Perkawinan Menikah Count 1 4 0 5 

% within 

Status_Perkawinan 

20.0% 80.0% 0.0% 100.0% 

Tidak 

Menikah 

Count 1 6 0 7 

% within 

Status_Perkawinan 

14.3% 85.7% 0.0% 100.0% 

Janda Count 3 9 9 21 

% within 

Status_Perkawinan 

14.3% 42.9% 42.9% 100.0% 

Duda Count 2 13 3 18 

% within 

Status_Perkawinan 

11.1% 72.2% 16.7% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within 

Status_Perkawinan 

13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 



 

 

 

 

Mslh_Keshtn * Fungsi_Kongnitif Crosstabulation 

 

Fungsi_Kongnitif Total 

Tidak Ada 

Gangguan 

Gangguan 

Ringan 

Gangguan 

Berat  

Mslh_Keshtn Hipertensi Count 5 7 3 15 

% within 

Mslh_Keshtn 

33.3% 46.7% 20.0% 100.0% 

DM Count 1 1 1 3 

% within 

Mslh_Keshtn 

33.3% 33.3% 33.3% 100.0% 

Stroke Count 3 2 0 5 

% within 

Mslh_Keshtn 

60.0% 40.0% 0.0% 100.0% 

Tidak Ada Count 6 18 4 28 

% within 

Mslh_Keshtn 

21.4% 64.3% 14.3% 100.0% 

Total Count 15 28 8 51 

% within 

Mslh_Keshtn 

29.4% 54.9% 15.7% 100.0% 

 

Mslh_Keshtn * Kualitas_Hidup Crosstabulation 

 

Kualitas_Hidup 

Total Tinggi Sedang Rendah 

Mslh_Keshtn Hipertensi Count 2 7 6 15 

% within Mslh_Keshtn 13.3% 46.7% 40.0% 100.0% 

DM Count 0 3 0 3 

% within Mslh_Keshtn 0.0% 100.0% 0.0% 100.0% 

Stroke Count 2 3 0 5 

% within Mslh_Keshtn 40.0% 60.0% 0.0% 100.0% 

Tidak Ada Count 3 19 6 28 

% within Mslh_Keshtn 10.7% 67.9% 21.4% 100.0% 

Total Count 7 32 12 51 

% within Mslh_Keshtn 13.7% 62.7% 23.5% 100.0% 

 
 

 

 

 

 

 



 

 

UJI CHI-SQUARE 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df Asymptotic Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 16.506
a
 4 .002 

Likelihood Ratio 15.174 4 .004 

Linear-by-Linear Association 11.500 1 .001 

N of Valid Cases 51   

a. 5 cells (55,6%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,10. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 
 

 



 

 

 

 

 
 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 13 : Hasil Turnitin 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 



 

 

 

 

 
 



 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 14 : Biodata Penulis 
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