DAFTAR PUSTAKA

Adrianto, H., Tanzilia, M. F., Lindarto, W. W., & Dinata, Y. M. (2021). Penguatan
Pengetahuan Guru Biologi dalam Penanganan Kutu Kepala (Pediculus
humanus capitis). Jurnal Pengabdian Masyarakat, 2, 87-96.

Azhar, S. L., Miharlina, S., Arisanty, R., & Jelita, H. (2020). Hubungan Antara
Kebersihan Diri dan Jenis Kelamin dengan Kejadian Pedikulosis Kapitis
pada Murid SD Tahun 2018. Jurnal Pandu Husada, 4, 192-197.

Azim, F., & Andrini, N. (2018). Perbandingan Angka Kejadian Pedikulosis Kapitis
Antara Anak Laki-Laki dengan Anak Perempuan di Pondok Pesantren Al-
Kautsar Al-Akbar Medan. Ibnu Sina Biomedika, 2, 72-79.

Cahyarini, G. A., Swastika, K., & Sudarmaja, M. (2021). Prevalensi dan Gambaran
Faktor Risiko Pediculosis Capitis Pada Anak Sekolah Dasar Negeri 11
Dauh Puri, Provinsi Bali. Jurnal Medika Udayana, 10, 21-27.

Damayanti, S. (2018). Hubungan Personal Hygiene dengan Kejadian Pediculosis
Capitis pada Siswa Sekolah Dasar Negeri Kloposawit, Turi, Sleman,
Yogyakarta. Jurnal Kesehatan Masyarakat, 11, 951-9509.

Fitri, F. D., Natalia, D., & Putri, E. A. (2019). Hbungan Antara Tingkat
Pengetahuan dan Personal Hygiene dengan Kejadian Pediculosis Capitis
Pada Santri. Jurnal Vokasi Kesehatan, 121-126.

Hapsari, R. R. (2021). Pediculus capitis dalam Kehidupan Santriwati di Pondok
Pesantren PPAI An-Nahdliyah Kabupaten Malang. Media Gizi Kesmas, 10,
24-31.

Hardiyanti, N. I., Kurniawan, B., & Mutiara, H. (2019). Hubungan Personal
Hygiene terhadap Kejadian Pediculosis Capitis pada Santriwati di
Pesantren Jabal An-Nur Al-Islami Kecamatan Teluk Betung Barat Bandar
Lampung. Jurnal Agromedicine, 6, 28-45.

Islami, A. C., Natalia, D., & Zakiah, M. (2020). Efektivitas Penyuluhan
Menggunakan Media Audiovisual Terhadap Personal Hygiene dan Angka
Kejadian Pediculosis capitis pada Santri Putri Madrasah Tsanawiyah
(MTs) di Pondok Presenter x Kecamatan Mempawah Timur. Jurnal
Nasional IImu Kesehatan (JNIK), 3, 29-43.

Maharani, A., Pandaleke, H. E., & Niode, N. J. (2020). Hubungan Kebersihan
Kepala dengan Pedikulosis Kapitis pada Komunitas Dinding di Pasar
Bersehati Manado. e-Clinic, 2020, 163-171.

Maryanti, E., Lesmana, S. D., & Novira, M. (2018). Hubungan Faktor Risiko
dengan Infestasi Pediculus humanus capitis pada Anak Panti Asuhan di
Kota Pekanbaru. Jurnal Kesehatan Melayu, 1, 73-80.

23



Massie, M. A., Wahongan, G. J., & Pijoh, V. (2020). Prevalensi Infestasi
Pediculosis Humanus Capitis pada Anak Sekolah Dasar di Kecamatan
Lawongan Timur. Jurnal Biomedik, 12, 24-30.

Nadira, W. A. (2019). Hubungan Antara Personal Hygiene dan Kepadatan Hunian
Dengan Kejadian Pediculosis Capitis Didesa Sukogidri Jember. Repository
Universitas Jember.

Nafi"a, N. B., Chaterina, C. H., Rusnoto, & Supardi. (2021). The Relationship Of
Pediculus Capitis In Santri Putri MA Manahijul Huda Pati. University
Research Colloguium, 626-632.

Nurmatialila, W., Widyawati, & Utami, A. (2019). Hubungan Antara Tingkat
Pengetahuan Mengenai Pedikulosis Kapitis dan Praktik Kebersihan Diri
dengan Kejadian Pedikulosis Kapitis Pada Siswa SDN 1 Tunggak
Kecamatan Toroh Kabupaten Grobogan. Jurnal Kedokteran Diponegoro, 8,
1081-1091.

Rahmawati, R. K., Teresa, A., Mutiasari, D., Jelita, H., & Augustina, I. (2020).
Hubungan Tingkat Pengetahuan dan Perilaku Penggunaan Sampo
Terhadap Kejadian Pedikulosis kapitis di  Panti  Asuhan X
PALANGKARAYA. Jurnal Kedokteran, 965-972.

Riswanda, J., & Arisandi, Y. (2021). Pediculosis Capitis. Jawa Timur: CV. Penerbit
Qiara Media.

Silalahi, V., & Putri, R. M. (2017). Personal Hygiene Pada Anak SD Negeri
Merjosari 3. Jurnal Akses Pengabdian Indonesia, 2, 15-23.

Sudarsono, & Miguna, S. (2019). Hubungan Antara Personal Hygiene Dengan
Angka Kejadian Pediculosis Capitis Pada Santriwati Pondok Pesantren
Pancasila Bengkulu Tahun 2018. Zona Kedokteran, 9, 70-80.

Tiarana, P. S., Ningtyas, R., & Ningsih, R. (2019). Pengaruh Pendidikan Kesehatan
Terhadap Personal Hygiene Rambut Pada Anak Usia Sekolah Dasar. Stikes
Borneo Cendekia Medika Paagkalan Bun, 150-158.

Triasmari, U., & Kusuma, A. N. (2019). Determinan Personal Hygiene Pada Anak
9-12 Tahun. Falatehan Health Journal, 6, 31-44.

Widniah, A. Z., Sulistiawati, & Indarwati, R. (2019). Analisis Faktor Infestasi
Pediculus Humanus Capitis pada Santriwati Pondok Pesantren Martapura.
Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes, 10, 247-252.

24



LAMPIRAN
Lampiran 1 : Lembar Kuesioner
HUBUNGAN KEBERSIHAN INDIVIDU DENGAN INFEKSI KUTU
KEPALA (Pediculus humanus capitis) PADA ANAK SDN 104216 RAMPAH

No. kuesioner :
Nama pewawancara :

Tanggal wawancara :

IDENTITAS RESPONDEN
Nama :
Usia:
Pertanyaan Personal hygiene (Nadira, 2019)
1. Apakah anda mengganti pakaian (minimal 2x sehari)?
a. Ya
b. Tidak
2. Apakah anda selalu menggunakan pakaian (baju, kerudung) anda sendiri
(tidak meminjam dari anggota keluarga anda)?
a. Ya
b. Tidak
3. Apakah anda mencuci pakaian anda menggunakan detergen?
a. Ya
b. Tidak
4. Apakah anda keramas dalam seminggu lebih dari 2x?
a. Ya
b. Tidak
5. Apakah anda keramas menggunakan shampoo?
a. Ya
b. Tidak
6. Apakah anda menggosok rambut saat keramas?

a. Ya
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

b. Tidak

Apakah anda mengeringkan rambut setelah keramas?alami/hair dryer?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda menggunakan sisir untuk menyisir rambut anda?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda menggunakan sisir sendiri (tidak meminjam sisir anggota
keluarga yang lain)?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda mencuci/membersihkan sisir yang digunakan maksimal 2
minggu sekali ?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda mandi menggunakan handuk sendiri?

a. Ya

b. Tidak

Apakah masing-masing anggota keluarga anda mempunyai handuk sendiri?
a. Ya

b. Tidak

Apakah anda menjemur handuk setelah digunakan untuk mandi?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda selalu menjemur handuk terpisah dengan handuk anggota
keluarga anda?

a. Ya

b. Tidak

Apakah anda mengganti sprei tempat tidur anda maksimal 2 minggu sekali?
a. Ya

b. Tidak
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Skor Kuesioner

No Nama Y;awaban Tidak Keterangan
1. EBS 7 8 Kurang baik
2. AP 14 1 Baik
3. KAK 10 5 Baik
4. PD 13 2 Baik
5. AR 10 5 Baik
6. HL 8 7 Kurang baik
7. IBS 6 9 Kurang baik
8. RB 6 9 Kurang baik
9. YP 6 9 Kurang baik
10. JR 12 3 Baik
11. PB 7 8 Kurang baik
12. HL 9 6 Baik
13. RR 9 6 Baik
14. GR 6 9 Kurang baik
15. ND 11 4 Baik
16. RH 10 5 Baik
17. JM 7 8 Kurang baik
18. NH 11 4 Baik
19. LL 10 5 Baik
20. PD 8 7 Kurang baik
21. DP 8 7 Kurang baik
22. FY 8 7 Kurang baik
23. FR 13 2 Baik
24, BM 12 3 Baik
25. SS 12 3 Baik
26. SG 13 2 Baik
217. SA 7 8 Kurang baik
28. PA 8 7 Kurang baik
29. TL 6 9 Kurang baik
30. RL 12 3 Baik
31. GC 14 1 Baik
32. SC 8 7 Kurang baik
33. MK 15 0 Baik
34. BA 15 0 Baik
35. DH 14 1 Baik
36. RP 13 2 Baik
37. JS 14 1 Baik
38. PA 11 4 Baik
39. RH 12 3 Baik
40. IN 10 5 Baik
41. KC 10 5 Baik
42, AT 9 6 Baik
43. EG 7 8 Kurang baik
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45.
46.
47.
48.
49.
50.
5l.
52.
53.
54.
55.
56.
S57.
58.
59.
60.
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62.
63.
64.
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67.
68.
69.
70.
71.
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Kurang Baik
Baik
Kurang baik
Kurang baik
Kurang baik
Baik
Kurang baik
Baik
Kurang baik
Baik
Kurang baik
Baik
Baik
Baik
Kurang baik
Kurang baik
Baik
Kurang baik
Baik
Kurang baik
Kurang baik
Baik
Baik
Kurang baik
Baik
Baik
Kurang baik
Baik
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Lampiran 2

Data Responden

No Nama Jenis Kelamin Kelas Pedikulosis Kapitis
1. EBS Perempuan 1 Positif
2. AP Laki-Laki 1 Positif
3. KAK Perempuan 1 Positif
4. PD Laki-Laki 1 Positif
5. AR Perempuan 1 Negatif
6. HL Laki-Laki 1 Negatif
7. IBS Perempuan 1 Negatif
8. RB Laki-Laki 1 Negatif
9. YP Laki-Laki 1 Negatif
10. JR Laki-Laki 2 Negatif
11. PB Perempuan 2 Positif
12. HL Perempuan 2 Negatif
13. RR Laki-Laki 2 Negatif
14. GR Laki-Laki 2 Negatif
15. ND Perempuan 2 Positif
16. RH Laki-Laki 2 Negatif
17. JM Laki-Laki 2 Negatif
18. NH Perempuan 2 Positif
19. LL Perempuan 2 Negatif
20. PD Laki-Laki 2 Negatif
21. DP Laki-Laki 2 Negatif
22. FY Perempuan 3 Positif
23. FR Laki-Laki 3 Positif
24. BM Perempuan 3 Positif
25. SS Perempuan 3 Negatif
26. SG Laki-Laki 3 Negatif
217. SA Perempuan 3 Positif
28. PA Perempuan 3 Negatif
29. TL Perempuan 4 Positif
30. RL Perempuan 4 Positif
31. GC Perempuan 4 Positif
32. SC Perempuan 4 Positif
33. MK Perempuan 4 Negatif
34. BA Laki-Laki 4 Negatif
35. DH Perempuan 4 Negatif
36. RP Laki-Laki 4 Negatif
37. JS Laki-Laki 4 Negatif
38. PA Perempuan 4 Negatif
39. RH Laki-Laki 4 Negatif
40. IN Laki-Laki 4 Negatif
41. KC Perempuan 4 Negatif
42. AT Laki-Laki 4 Negatif
43. EG Laki-Laki 4 Negatif
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44, DR Laki-Laki 4 Negatif
45, CO Perempuan 5 Positif
46. IP Perempuan 5 Positif
47. RE Perempuan 5 Positif
48. ST Perempuan 5 Positif
49. PA Perempuan 5 Positif
50. MA Perempuan 5 Positif
51. NA Perempuan 5 Positif
52. SA Perempuan 5 Positif
53. GO Perempuan 5 Negatif
54. FK Laki-Laki 5 Negatif
55. YP Laki-Laki 5 Negatif
56. WP Laki-Laki 5 Negatif
57. ZD Laki-Laki 6 Positif
58. SN Perempuan 6 Positif
59. MA Laki-Laki 6 Positif
60. SF Perempuan 6 Positif
61. LB Laki-Laki 6 Negatif
62. FS Perempuan 6 Negatif
63. BB Laki-Laki 6 Negatif
64. NV Laki-Laki 6 Negatif
65. CcoO Perempuan 6 Negatif
66. \AY Perempuan 6 Negatif
67. GP Laki-Laki 6 Negatif
68. IS Laki-Laki 6 Negatif
69. RG Laki-Laki 6 Negatif
70. CH Laki-Laki 6 Negatif
71. YE Perempuan 6 Negatif
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Lampiran 3
HASIL KARAKTERISTIK RESPONDEN

a. Usia Responden

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 6 2 2.8 2.8 2.8
7 8 11.3 11.3 14.1
8 10 14.1 14.1 28.2
9 10 14.1 14.1 42.3
10 17 23.9 23.9 66.2
11 16 22.5 22.5 88.7
12 7 9.9 9.9 98.6
13 1 1.4 1.4 100.0
Total 71 100.0 100.0

b. Kelas Responden
Kelas
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent

Valid 1 9 12.7 12.7 12.7
2 12 16.9 16.9 29.6
3 7 9.9 9.9 394
4 16 22.5 22.5 62.0
5 12 16.9 16.9 78.9
6 15 21.1 21.1 100.0
Total 71 100.0 100.0

c. Jenis Kelamin
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent

Valid  Laki-Laki 34 47.9 47.9 47.9
Perempuan 37 52.1 52.1 100.0
Total 71 100.0 100.0

31



Lampiran 4
ANALISIS UNIVARIAT

a. Kebersihan Individu

Kebersihan Diri

Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 41 57.7 57.7 57.7
Kurang Baik 30 42.3 42.3 100.0
Total 71 100.0 100.0
b. Pediculosis capitis
Pedikulosis Kapitis
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Positif 27 38.0 38.0 38.0
Negatif 44 62.0 62.0 100.0

Total 71 100.0 100.0

ANALISIS BIVARIAT

a. Hubungan Jenis Kelamin Dengan Infeksi Pediculud humanus capitis

Jenis Kelamin * Pedikulosis Kapitis Crosstabulation

Pedikulosis Kapitis
Positif  Negatif ~ Total

Jenis Laki-Laki  Count 5 29 34
Kelamin Expected Count 12.9 21.1 34.0
% within Jenis Kelamin 147%  85.3% 100.0%
% within Pedikulosis 185% 65.9% 47.9%
Kapitis
% of Total 7.0% 40.8% 47.9%
Perempuan Count 22 15 37
Expected Count 14.1 22.9 37.0
% within Jenis Kelamin 59.5% 40.5% 100.0%
% within Pedikulosis 81.5% 34.1% 52.1%
Kapitis
% of Total 31.0% 21.1% 52.1%
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Total Count 27 44 71
Expected Count 27.0 44.0 71.0
% within Jenis Kelamin 38.0% 62.0% 100.0%
% within Pedikulosis 100.0% 100.0% 100.0%
Kapitis
% of Total 38.0% 62.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance  Exact Sig.  Exact Sig.
Value Df (2-sided) (2-sided)  (1-sided)
Pearson Chi-Square ~ 15.058% 1 <.001
Continuity 13.219 1 <.001
Correction®
Likelihood Ratio 15.961 1 <.001
Fisher's Exact Test <.001 <.001
Linear-by-Linear 14.846 1 <.001

Association

N of Valid Cases

71

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count

is 12.93.

b. Computed only for a 2x2 table

b. Hubungan Kebersihan Individu Dengan Infeksi Pediculus humanus capitis

Kebersihan Diri * Pedikulosis Kapitis Crosstabulation

Pedikulosis
Kapitis
Positif Negatif  Total

Kebersihan Baik  Count 14 27 41
Diri Expected Count 15.6 25.4 41.0
% within Kebersihan Diri 34.1% 65.9% 100.0%

% within Pedikulosis Kapitis 51.9% 61.4% 57.7%

% of Total 19.7% 38.0% 57.7%

Kurang Count 13 17 30

Baik  Expected Count 114 18.6 30.0

% within Kebersihan Diri 43.3%  56.7% 100.0%

% within Pedikulosis Kapitis  48.1%  38.6%  42.3%

% of Total 18.3% 23.9% 42.3%
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Total Count 27 44 71
Expected Count 27.0 44.0 71.0
% within Kebersihan Diri 38.0% 62.0% 100.0%
% within Pedikulosis Kapitis ~ 100.0 100.0% 100.0%
%
% of Total 38.0% 62.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. Exact Sig.
Value df (2-sided)  (2-sided) (1-sided)

Pearson Chi-Square 6202 1 431

Continuity Correction® 292 1 589

Likelihood Ratio .619 1 432

Fisher's Exact Test 467 294
Linear-by-Linear .612 1 434

Association

N of Valid Cases 71

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected
count is 11.41.
b. Computed only for a 2x2 table
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Lampiran 5

Surat Komisi Etik Penelitian

KEMENKESRI

p
b

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
JI. Jamin Ginting Km. 13,5 Kel. Lau Cih Medan Tuntungan Kode Pos 20136
Telepon: 061-8368633 Fax: 061-8368644
email : kepk.poltekkesmedan@gmail.com

PERSETUJUAN KEPK TENTANG
PELAKSANAAN PENELITIAN BIDANG KESEHATAN
Nomor: 97§5/KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2023

Yang bertanda tangan di bawah ini, Ketua Komisi Etik Penelitian Kesehatan Politeknik Kesehatan
Kemenkes Medan, setelah dilaksanakan pembahasan dan penilaian usulan penelitian yang
berjudul :

“Hubungan Kebersihan Individu Dengan Infeksi Kutu Kepala (Pediculus Humanus
Capitis) Pada Anak SDN 104216 Rampah”

Yang menggunakan manusia dan hewan sebagai subjek penelitian dengan ketua Pelaksana/
Peneliti Utama : Vivi Sindia
Dari Institusi  : Prodi D-III Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Medan

Dapat disetujui pelaksanaannya dengan syarat :

Tidak bertentangan dengan nilai — nilai kemanusiaan dan kode etik penelitian..
Melaporkan jika ada amandemen protokol penelitian.

Melaporkan penyimpangan/ pelanggaran terhadap protokol penelitian.
Melaporkan secara periodik perkembangan penelitian dan laporan akhir.
Melaporkan kejadian yang tidak diinginkan.

Persetujuan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan sampai dengan batas waktu pelaksanaan penelitian
seperti tertera dalam protokol dengan masa berlaku maksimal selama 1 (satu) tahun.

Medan, /> Juni 2023
Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Poltekkes Kemenkes Medan

«XQ?:/I/
‘/f [ DIREKTORAT JENDERA

*| TENAGA KESEHA

2 .._) ¥ 5
\ Dr. Jhonson P Sihombing, MSc, Apt
NIP£96901302003121001
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Lampiran 6

Surat Keterangan Izin Penelitian
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Lampiran 7

Surat Keterangan Memberi Izin Penelitian
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Lampiran 8
Laporan Hasil Penelitian

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
" DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

.s. POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN

JI. Jamin Ginting KM. 13,5 Kel. Laucih Medan Tuntungan Kode Pos : 20136
Telepon : 061- 8368633  Fax : 061- 8368644
Website : wwyw.poltekkes-medan.ac.id email : poltekkes_medan@yahoo.com

LAPORAN HASIL PENELITIAN
No. D102 -0y 700/03/ ‘1"///2023

Bersama im1 kami lampirkan hasil dan penelitian :

Nama . Vivi Sindia

NIM : P07534020158

Jurusan/ Prodi . D-III Teknolog: Laboratorium Medis

Institus: . Poltekkes Kemenkes Medan

Judul . Hubungan Kebersihan Individu Dengan Infeksi Kutu Kepala
(Pediculus humanus capitis) Pada Anak SDN 104216 RAMPAH

Tanggal ; Masuk Kamis, 13 Apnil 2023

Lokasi Laboratorium Parasitologi Teknologi Laboratorium Medik

Poltekkes Kemenkes Medan
Pengujian Laboratorium : Methode Langsung

Sample Uji : Telur, mmfa dan kutu dewasa
Tanggal Selesai Senin, 17 April 2023
Hasil Analisa

Distribusi Frekuensi berdasarkan jumlah yang terkena pedikulosis kapitis

Persentase
No Pedikulosis Kapitis Frekuensi
(%)
1 Positif 27 38
2 Negatif 44 62
Total 71 100

Distribusi Frekuensi berdasarkan jumlah kebersihan individu

Persentase
No Kebersihan Individu Frekuens

| Baik 41 58
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Lampiran 9

Jadwal Bimbingan

KEMENTERIAN
KESEHATAN
REPUBLIK
INDONESIA

PRODI D-IIT JURUSAN TEKNOLOGI LABORATORIUM MEDIS :
POLTEKKES KEMENKES MEDAN

KARTU BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

NAMA : Vivi Sindia
NIM : P07534020158
NAMA DOSEN PEMBIMBING : Suparni, S.Si, M.Kes
JUDUL KTI : Hubungan Kebersihan Individu Dengan
Infeksi Kutu Kepala (Pediculus
humanus capitis) Pada Anak SDN 104216
RAMPAH
No | Hari/Tanggal Bimbingan Materi Bimbingan Paraf Dosen
Pembimbing
1. | Selasa, 01 November 2022 | Pengajuan Judul 4
2. | Senin, 07 November 2022 | ACC Judul b
3. | Senin, 07 November 2022 | Pengajuan Formulir l
Tentative 1
4. | Kamis, 15 Desember 2022 | Bimbingan BAB 1-3 -
5. | Selasa, 31 Januari 2022 Perbaikan BAB 1-3 ]
6. | Jumat, 24 Februari 2023 Perbaikan BAB 1-3 q
7. | Rabu, 01 Maret 2023 ACC Proposal ' g
8. | Jumat, 03 Maret 2023 Sidang Proposal s

9. | Senin, 27 Maret 2023

Revisi Proposal

10. | Kamis, 13 April 2023 Penelitian

11. | Selasa, 23 Mei 2023 Bimbingan BAB IV-V 6

12. | Selasa, 06 Juni 2023 Perbaikan BAB IV-V \q

13. | Jumat, 09 Juni 2023 ACC BABIV-V 4\

14. | Selasa, 13 Juni 2023 Sidang Hasil KTI o
\

Medan, 13 Juni 2023 -
Dosen Pembimbing
5]

O{//.

Suparni, S.Si, M.Kes

NIP.196608251986032001
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Lampiran 10

Dokumentasi Penelitian

L

=4

Gambar 2. Menyisir rambut siswa siswi

Gambar 3. Alat dan Bahan

41



Gambar 5. Pediculus humanus capitis

Gambar 6. Telur Kutu
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Lampiran 11

DATA PRIBADI
Nama

Nim

Tempat, Tanggal Lahir
Agama

Jenis Kelamin

Status Dalam Keluarga
Alamat

No. HP
PENDIDIKAN

Tahun 2007 — 2008
Tahun 2008 — 2014
Tahun 2014 — 2017
Tahun 2017 — 2020
Tahun 2020 — 2023

Nama Orang Tua :
Ayah
Ibu

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

: Vivi Sindia
: P07534020158
: Medan, 15 Februari 2002

:Islam

: Perempuan

: Anak Ketiga dari 3 Bersaudara

: Dusun 111 Sukaramai. Desa Candi Rejo
: 081373427145

: TK. Kartika 1-17 Yon Armed 2/105 Deli Tua

: SDN 101808 Candirejo

: MTsN Lubuk Pakam

: SMA Harapan Mandiri Medan

: Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan Jurusan

Teknologi Laboratorium Medis

: Alm. Sulaiman.B
: Fatimah Harahap, S.Pd.I
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