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Lampiran 12. Surat Permohonan Menjadi Responden 

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth. 

Bapak/Ibu/Saudara/i pasien Ruang Intensif 

Di tempat 

 

Dengan hormat,  

Saya adalah mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan 

Departemen Ilmu Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro yang 

akan melaksanakan penelitian di ruang intensif. Penelitian ini berjudul “Gambaran 

Personalized Care Pada Pasien Kritis”. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengidentifikasi bagaimana pendekatan keperawatan secara personal diberikan 

kepada pasien kritis. 

Besar harapan saya agar Bapak/Ibu/Saudara/i dapat berpartisipasi 

dalam penelitian ini dengan cara mengisi kuesioner sesuai dengan kondisi saat ini 

tanpa dipengaruhi oleh orang lain. Saya akan menjaga kerahasiaan identitas 

Bapak/Ibu/Saudara/i dengan tidak menuliskan identitas pada penelitian ini dan 

menggantinya dengan menggunakan nomor partisipan/responden. Partisipasi ini 

bersifat sukarela sehingga Bapak/Ibu/Saudara/i bebas menentukan untuk menjadi 

responden atau menolak tanpa ada sanksi apapun. Jika Bapak/Ibu/Saudara/i 

bersedia menjadi responden, selanjutnya dapat memilih pada jawaban “Bersedia” 

dan akan diarahkan pada surat persetujuan menjadi responden, namun jika 

Bapak/Ibu/Saudara/i tidak bersedia, dapat memilih jawaban “Tidak Bersedia” 

untuk mengakhiri sesi ini. Apabila ada pertanyaan atau keluhan sehubungan dengan 

penenlitian, responden dapat menghubungi peneliti di nomor WA 083121130851.  

Atas perhatian dan kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i, saya ucapkan 

terima kasih. 

 Magelang,        Februari 2024 

Peneliti 

               

Endah Nuryani 
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Lampiran 13. Surat Persetujuan Menjadi Responden Construct Validity 

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN  

PADA UJI COBA INSTRUMEN PENELITIAN 

 

 

Saya yang bertanda-tangan dibawah ini:  

Nama (inisial)  :  

Umur  :        tahun  

 

Menyatakan bersedia untuk berpartisipasi menjadi responden dalam uji coba 

instrumen penelitian validitas konstruk (construct validity) yang dilakukan oleh:  

Nama  : Endah Nuryani 

NIM  : 22020121183201 

 

Merupakan mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Departemen Ilmu 

Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro dengan judul 

penelitian: “Gambaran Personalized Care Pada Paisen Kritis”. Demikian surat 

pernyataan ini saya buat dengan sukarela dan tanpa paksaan dari pihak manapun. 

Semoga dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.  

 

 

 

 

 

 

 

 

Magelang,     Februari 2024 

Responden, 

 

 

(Nama dan tanda tangan responden) 
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Lampiran 14. Surat Persetujuan Menjadi Responden (Informed Concent) 

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(INFORMED CONSENT) 

 

Saya yang bertanda-tangan dibawah ini:  

Nama (inisial)  :  

Umur  :        tahun  

 

Menyatakan bersedia untuk berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian 

yang dilakukan oleh:  

Nama  : Endah Nuryani 

NIM  : 22020121183201 

 

Merupakan mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Departemen Ilmu 

Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro dengan judul 

penelitian: “Gambaran Personalized Care Pada Paisen Kritis”. Demikian surat 

pernyataan ini saya buat dengan sukarela dan tanpa paksaan dari pihak manapun. 

Semoga dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.  

 

 

 

 

  

Magelang,       Januari 2024 

Responden, 

 

 

tanda tangan responden*) 
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Lampiran 16. Kuisioner Penelitian 

LEMBAR KUESIONER PERSONALIZED CARE  

PADA PASIEN KRITIS 

 

Yang terhormat Bapak/Ibu/Saudara/Saudari, kami meminta kesediaannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama 

dan dipersilahkan bertanya bila ada yang belum dipahami. 

Kode Responden :  .................................................... (diisi peneliti) 

Tanggal pengisian kuisioner :  ...........................................................................  

A. Identitas Responden  

Nama (inisial)  :  ...........................................................................  

Usia :          tahun 

Jenis Kelamin : Laki-laki/Perempuan* 

Pendidikan : SD/SMP/SMA/Diploma/Sarjana* 

Lama Rawat :           hari 

Gangguan Sistem Organ  :  .................................................... (diisi peneliti) 

B. Petunjuk Pengisian 

Silahkan anda memberi tanda (√) pada salah satu jawaban pernyataan yang 

paling Anda anggap sesuai dengan pilihan jawaban: 

STS = Sangat Tidak Setuju 

TS = Tidak Setuju  

R = Ragu-ragu  

S = Setuju 

SS = Sangat Setuju 

 

 

*Coret yang tidak perlu 
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C. Kuisioner Personalized Care Pada Pasien Kritis 

No Pernyataan 

1 

Fully  

Disagree 

2 

Disagree 

3 

Neither  

Disagree  

Nor Agree 

4 

Agree 

5 

Fully  

Agree 

  1 ………………………….      

  2  ………………………….      

  3 ………………………….      

  4 dst      
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Lampiran 19. Kuisioner Penelitian dalam Bahasa Indonesia 

No Pernyataan STS TS  R  S  SS 

  1 ………………..      

  2  ………………..      

  3 ………………..      

  4 dst      

  

Keterangan : 

STS : Sangat Tidak Setuju 

TS : Tidak Setuju 

R : Ragu-ragu 

S : Setuju 

SS : Sangat Setuju 
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