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Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara.

4. dr. Novi Prasanty, M.Ked, Sp.KJ selaku dosen pembimbing yang telah banyak
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persatu, serta memberi kepercayaan kepada penulis sehingga bisa
menyelesaikan proposal ini.

7. Kakak saya dr. Muhammad Dadan Kurniawan serta adik saya Muhammad
Hidayat Jaya dan Suci Marifatul Azizah yang juga selalu mendoakan, selalu
memberikan dukungan, masukan, saran, dan semangat kepada saya dalam
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ADHD :Attention Deficit Hyperactivity Disorder

BNN :Badan Narkotika Nasional

DA :Dopaminergik

IUPAC :Persatuan Kimia Murni dan Terapan Internasional

LRPPN BI :Lembaga Rehabilitasi Pencegahan Penyalahgunaan Narkotika
Bhayangkara

LSD :Asam Lisergat Dietilamida

MDMA :Metilendioksimetamfetamina

MMSE :Mini-Mental State Examination

NE :Norepinnefrin

PRP :Pleasure Reward Pathway

SLTP :Sekolah Lanjut Tingkat Pertama

SPSS :Statistical Package for the Social Sciences

SASS :Bahasa skrip preprosesor yang ditafsirkan atau dikompilasi ke
dalam Cascading Style Sheets

UNODC :United Nation Office on Drugs and Crime

VTA :Ventral Tegmental Area

WHOQOL :Merupakan suatu instrumen yang valid dan reliable untuk
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penyakit tertentu.

5-HT :Serotonin
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Lampiran 1:

Nama

Tempat, Tanggal Lahir
Agama

Alamat

Riwayat Pendidikan

Riwayat Organisasi

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

: MUHAMAD RAHMATUL FACHRUL
: Baubau, 1 Juli 1997

: Islam

: JI.Suka Tirta

TK Dana

SDN 4 KATOBENGKE
SMPN 4 BAUBAU
SMAN 4 BAUBAU

Howd e

TBM ISCHIADICUS
MKIB BERSATU

A .
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2.Lembar Informed Concent

PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN
(INFORMED CONCENT)

Peneliti: Muhamad Rahmatul Fachrul

Judul Penelitian: PERBEDAAN FUNGSI KOGNITIF PADA PESERTA REHABILITASI
BERJENIS KELAMIN LAKI-LAKI YANG MENGGUNAKAN
METAFETAMIN BERDASARKAN LAMA PEMAKAIAN DI PANTI
REHABILITAS NARKOTIKA LRPPN Bl

Prosedur penelitian:

1. Penelitian memberikan penjelasan kepada responden menegenai tujuan penelitian
dan prosedur penelitian, lalu peneliti memberikan lembar pernyataan persetujuan
(informed concent) beserta identitas pribadi responden

2. Peneliti memberikan kuisioner dan memberikan arahan kepada pasien rahabilitasi
rehab LRPPN BI

3. Setelah mendapat hasil penelitian, maka akan dilakukan pengelolaan data
menggunakan program software SPSS

4. Durasi penelitian kurang lebih 30-60 menit

Kerahasiaan: data yang diperoleh dalam penelitian ini akan di rahasiakan dan hanya
dapat di akses oleh peneliti
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3.Biodata Responden

BIODATA RESPONDEN
Istilah dengan benar dan jujur biodata berikut ini.

Nama Responden
Usia

Pendidikan
Alamat
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4.Lembar Pengesahan

- . S —

UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER
KAMPUS : JL. STM NO. 77 SUKA MAJU, MEDAN — 20146

KAMPUS JL. SM RAJA NO. 2A MEDAN - 20212

TELP. (061) 4572733, 4143491, 4142993, FAX. 061 — 4142495

Judul

Tujuan Umum

Tujuan Khusus

Nama

NIM

Pembimbing

Vﬂ/"

LEMBAR PENGESAHAN
JUDUL SKRIPSI

. Perbedasnr  funosi  fognidif  pede  Pergouns 24}

Nt{ﬂ&l"\"‘"" berdasartar bmande  Femafesian

/

e

o — 4

: odok mengedobit perbedan swesi Bowidif  peda peserds pehabilitesi

beryenS txknfh lagi- kb Pertuna el apelemin berde sarfen  lanna - Pomak sicn

. unkb Mwo;{»dnui baanﬂs\{fk sosicdemsgrafi

2. ofut Mc"ﬂc[‘qku; perlqum Furge [aognr#F Peda  pengguns

medatedamin berans € dshyn  dan lebih dari € fchun

: _MuH pAHMATUL FAcHPUL

. FUgosn 012

(e o Vs, bty
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Lampiran 5 Surat Permohonan Survei Awal

UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

"‘/ PROGRAM STUDI PENDIDIKAN KEDOKTERAN,

KAMPUS JL. STM NO. 77 MEDAN
WmS. KAMPUS JL. SM. RAJA NO. 2 A MEDAN - 20212
TELP. (061) 4572733, 4143491, 4142993, FAX. 061 - 4142495

Nomor . |AS9 /L/E.03/X1/2020 Medan, 09 Rabiul Akhir 1442 H
LLampiran i - 2¢ November 2020 M
Hal : Permohonan Survey Awal

Kepada Yth.

Kepala Rehabilitasi Narkoba LRPN Bl

di

Tempat

Dengan hormat, kami doakan semoga Bapak berada dalam keadaan
sehat wal afiat dan sukses menjalankan tugas sehari-hari. Amin.

Sehubungan dengan rencana penyusunan Proposal Skripsi mahasiswa
FK UISU dengan tema “Perbedaan Fungsi Kognitif Pada Pengguna Zat
Metafetamin Berdasarkan Lamanya Pemakaian” maka dengan ini kami
memohon izin agar mahasiswa FK UISU yang bernama :

Nama : Muh. Rahmatul Fachrul

NPM 171180811012

Untuk dapat melaksanakan Survey Awal di Fakultas Kedokteran UISU.

Demikianlah disampaikan dan atas perhatiannya kami ucapkan
terimakasih.

- Tembusan :
1. Yth. Dekan Fakultas Kedokteran UISU (sebagai laporan)
2. Pertinggal
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Lampiran 6 Lembar Penjelasan Sebelum Penelitian

LEMBAR PENJELASAN SEBELUM PENELITIAN

Assalamualaikum Wr.Wb/ Salam Sejahtera.

Dengan hormat, Saya Muhammad Rahmatul Fachrul Angkatan 2017 dengan NPM
71180811012 adalah peneliti dari Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera
Utara. Saya saat ini sedang melakukan penelitian yang berjudul:

“PERBEDAAN FUNGSI KOGNITIF PADA PESERTA REHABILITASI
BERJENIS KELAMIN LAKI-LAKI YANG MENGGUNAKAN
METAFETAMIN BERDASARKAN LAMA PEMAKAIAN DI PANTI
REHABILITAS NARKOTIKA LRPPN BI”

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk Untuk mengetahui perbedaan perbedaan fungsi
kognitif pada peserta rehabilitasi berjenis kelamin laki-laki pengguna metamfetamin
berdasarkan lamanya pemakaian (<5 tahun dan >5 tahun).

Untuk itu saya mohon dengan kerendahan hati kiranya Bapak dapat meluangkan
waktu untuk mengisi kuesioner penelitian ini dengan sejujurjujurnya. Keseriusan
Bapak dapat membantu dalam kevalidan data yang saya peroleh. Segala data yang
diperoleh akan dijaga kerahasiaannya bukan untuk publikasi, hanya untuk digunakan
dalam laporan hasil penelitian.

Demikian penjelasan ini saya sampaikan. Atas partisipasinya dan ketersediaan Bapak,

saya ucapkan terima kasih.

Peneliti

(Muhammad Rahmatul Fachrul)
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Lampiran 7 : Kuesioner Penelitian

MINI MENTAL STATE EXAMINATION
(MMSE)
Original author: Marshal F. Folstein

No.
Nama subjek
Usia subjek : tahun bulan

Lama konsumsi Narkoba : Sejak tahun ....... Hingga tahun ......

Pendidikan :SD/SMP/SMA/S1
No. Hp

Alamat

Pekerjaan

Tekanan Darah

IMT (BB/TB)

Tanggal tes

Tempat tes

Item | Tes Nilai Maksimal

Nilai

1 ORIENTASI

Waktu

Tahun berapakah sekarang?
Musim apakah sekarang? 5
Bulan apakah sekarang?
Tanggal berapakah sekarang?

Hari apakah sekarang?
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Tempat

Bisakah Anda memberitahu saya
nama tempat ini?

Di lantai berapakah kita sekarang?

Di kota manakah kita sekarang?

Di negara manakah kita sekarang?

Di propinsi manakah kita sekarang?

REGISTRASI

Minta subjek untuk mengulangi tiga
kata (ROKOK, PINTU, BUNGA).
Pengulangan pertama ialah yang
dinilai. Jika subjek tidak dapat
mengulang ketiganya dengan benar,
minta subjek untuk terus mencoba
sampai enam Kkali atau sampai subjek

dapat mengulang dengan benar

ATENSI DAN KALKULASI

Kurangi 100 dengan 7. Nilai 1 untuk
tiap jawaban yang benar. Hentikan
setelah 5 jawaban (93, 86, 79, 72, 65)

MENGINGAT KEMBALI
(RECALL)

Subyek disuruh menyebut kembali 3
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nama benda di atas

6 BAHASA
Tanyakan kepada subjek nama dari
benda  berikut ini  (tunjukkan
bendanya):

JAM TANGAN
PENSIL

7 Responden  diminta  mengulang
rangkaian kata: ”tanpa kalau dan
atau tetapi ”

8 Responden diminta melakukan
perintah: “ Ambil kertas ini dengan
tangan kanan, lipatlah menjadi dua
dan letakkan di lantai”.

9 Responden diminta membaca dan
melakukan perintah
“Angkatlah tangan kiri anda”

10 Berikan kertas kosong dan alat tulis

kepada subjek.
Minta subjek menuliskan sebuah

kalimat. Kalimat harus mengandung
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satu SUBJEK dan satu PREDIKAT

11 Pasien diminta meniru gambar di

bawah ini

Total Skor e 130=

Kategori

Pedoman Skor kognitif global (secara umum):
Nilai: 24 — 30 : normal

Nilai: 17-23 : probable gangguan kognitif
Nilai: 0-16  : definite gangguan kognitif

Catatan: dalam membuat penilaian fungsi kognitif harus diperhatikan tingkat

pendidikan dan usia responden

Alat bantu periksa: Siapkan kertas kosong, pinsil, arloji, tulisan yang harus dibaca
dan gambar yang harus ditiru / disalin.
Contoh:

ANGKATLAH TANGAN KIRI ANDA

Dikutip dari: Kolegium Psikiatri Indonesia. Program pendidikan dokter spesialis
psikiatri. Modul Psikiatri Geriatri. Jakarta (Indonesia): Kolegium Psikiatri
Indonesia; 2008.

57



Lampiran 8 : Data Pasien

NAMA

AR
DA
R
w
R
UA
IS
M
R

S
RA

> o

RW
DA

31
36
32
23
38
37
30
36
30
34
28
39
38
34
33
31
29
29
30
31
29
30
30
36
29
27
29
36
26
27
25
24
25
27
34
27
26
25
27
27
25
26
18
24
22
21
40
26
28
28

LAMA_PAK

9

8

9

8
22
11
14
16
11
17

8
17
13
13
13
15
10
11
12
11
10

8

=
N

N NN WNNNNWNERWNWERNNNNNNWNNDNON

.lamapakai PENDIDIKA PEKERJAAN TD_Sistole TD_diastol¢ IMT

atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5Stahun S1

atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun S1

atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun S1

atas5tahun SMA
atasStahun S1

atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
atas5tahun SMA
bawah5tah S1

bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah S1

bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMP
bawah5tah SMP
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA
bawah5tah SMA

BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA
BEKERJA

70
70
80
85
80
70
80
80
70
80
80
90
80
80
80
80
70
80
80
80
80
80
80
80
70
80
80
80
80
70
80
80
80
70
80
80
80
70
80
80
80
80
80
80
80
80
90
80
80
80

20,76
20,52
28,28
27,68
28,31
23,89
25,21
25,61
21,45
22,49
21,36
23,32
22,86
25,01
20,55
20,76
24,22
21,80
22,04
23,74
19,44
24,74
25,78
20,76
23,53
20,05
20,24
23,34
20,66
20,76
19,44
23,46
20,62
20,76
20,76
20,76
22,15
21,38
21,80
22,04
22,31
18,94
22,10
22,86
20,52
22,09
20,20
21,01
20,76
20,72

Fungsi_kog
16
24
30
30
29
24
25
26
13
25
21
25
28
26
28
23
12

9
15
14
12
18
18
20
25
30
26
20
25
27
30
23
22
14
26
27
27
26
26
24
30
25
23
29
30
28
12
20
28
26
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Lampiran 9 : Analisis Univariat

1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

lamapakai Statistic 5td. Error
USLA bawah5tahun  Mean 26.80 .98
95% Confidence Interval  Lower Bound 24.95
Egeds Upper Bound 28.65
5% Trimmed Mean 26.57
Median 26.00
Variance 20.167
Std. Deviation 4.491
Minimum 18
Maximum 40
Range 22
Interguartile Range 3
Skewness 1.205 464
Kurtosis 2.911 902
atasstahun Mean 32.12 T73
95% Confidence Interval  Lower Bound 30.52
Egeds Upper Bound 33.72
5% Trimmed Mean 32.20
Median 31.00
Variance 14.943
Std. Deviation 3.866
Minimum 23
Maximum 39
Range 16
Interguartile Range 7
Skewness .028 464
Kurtosis -.156 902

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan



PENDIDIKAN

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid SMP 2 4.0 4.0 4.0
SMA, 42 84.0 84.0 88.0
51 b 12.0 12.0 100.0

Total 50 100.0 100.0

3. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan

1 PEKERJAAN

! Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid BEKERJA 50 100.0 100.0 100.0

4. Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Penggunaan

lamapakai Statistic Std. Error
LAMA_PAKAI bawah5tahun  Mean 2.12 105
95% Confidence Interval  Lower Bound 1.90
e Upper Bound 2.34
5% Trimmed Mean 2.13
Median 2.00
Variance 277
5td. Deviation 526
Minimum 1
Maximum 3
Range 2
Interquartile Range 0
Skewness 176 464
Kurtosis 8B5S 902
atasStahun Mean 11.76 gL
95% Confidence Interval  Lower Bound 10.28
e Upper Bound 13.24
5% Trimmed Mean 11.50
Median 11.00
Variance 12.857
5td. Deviation 3.586
Minimum 7
Maximum 22
Range 15
Interquartile Range 5
Skewness 1.073 464

Kurtosis 1.273 902




5. Karakteristik Responden Berdasarkan IMT
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lamapakai Statistic Std. Error
IMT bawah5tahun  Mean 21.1892 22748
95% Confidence Interval  Lower Bound 20.7197
LA Upper Bound 21.6587
5% Trimmed Mean 21.1838
Median 20.7600
Variance 1.294
5td. Deviation 1.13741
Minimum 18.94
Maximum 23.46
Range 4.52
Interquartile Range 1.52
Skewness 301 A64
Kurtosis -.241 902
atas5tahun Mean 23.3644 S0328

95% Confidence Interval Lower Bound 22.3257

Ll Ll Upper Bound  24.4031
5% Trimmed Mean 23.2960
Median 23.3200
Variance 6.332
5td. Deviation 2.51639
Minirmum 19.44
Maximum 2B8.31
Range 8.87
Interguartile Range 4.05
Skewness 509 Ab4
Kurtosis -.539 902

62



6. Karakteristik Responden Berdasarkan Tekanan Darah

Descriptives

Std.
lamapakali Statistic Error
TD_Sistole bawah5tahu Mean 117.80 1.417
n 95% Confidence Lower 114.88
Interval for Mean Bound
Upper  120.72
Bound
5% Trimmed Mean 117.78
Median 120.00
Variance 50.167
Std. Deviation 7.083
Minimum 100
Maximum 135
Range 35
Interquartile Range 10
Skewness -.180 464
Kurtosis 1.533 .902
atasbtahun  Mean 119.60 1.222
95% Confidence Lower 117.08
Interval for Mean Bound
Upper 122.12
Bound
5% Trimmed Mean 119.56
Median 120.00
Variance 37.333
Std. Deviation 6.110
Minimum 110
Maximum 130
Range 20
Interquartile Range 0
Skewness .015 464
Kurtosis .013 .902
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TD_diastole

bawah5tahu Mean

n

atasbtahun

95% Confidence Lower

Interval for Mean Bound
Upper
Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

Minimum

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness

Kurtosis

Mean

95% Confidence Lower

Interval for Mean Bound
Upper
Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

Minimum

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness

Kurtosis

79.20
77.55

80.85

79.22
80.00
16.000
4.000
70

90

20

-.754
3.925
78.20
76.06

80.34

78.06
80.00
26.833
5.180
70

90

20

-.408
215

.800

464
902
1.036

464
902
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6. Karakteristik Responden Berdasarkan Fungsi Kognitif

Descriptives

Std.
Lamapakai Statistic Error
Fungsi_kognit bawah5tahun Mean 24.96 921
if 95%  Confidence Lower  23.06
Interval for Mean  Bound
Upper 26.86
Bound
5% Trimmed Mean 25.38
Median 26.00
Variance 21.207
Std. Deviation 4.605
Minimum 12
Maximum 30
Range 18
Interquartile Range 5
Skewness -1.444 464
Kurtosis 2.183 .902
atasbtahun  Mean 21.44 1.261
95%  Confidence Lower 18.84
Interval for Mean  Bound
Upper 24.04
Bound
5% Trimmed Mean 21.62
Median 24.00
Variance 39.757
Std. Deviation 6.305
Minimum 9
Maximum 30
Range 21
Interquartile Range 11
Skewness -.447 464
Kurtosis -1.039 .902
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Lampiran 10 : Prasyarat Uji Analisis

1. Uji Normalitas Data Awal Fungsi Kognitif
Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
lamapakai Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Fungsi_kognitif  bawah5tahun .189 25 021 .859 25 003
atasStahun 178 25 041 928 25 079
a. Lilliefors Significance Correction
Histogram

Frequency

5 10 15 20 25

Fungsi_kognitif

30 35

Mean = 23.2
Std. Dev. = 5.746
N =50

2. Uji Normalitas Dari Hasil Transformasi Data Menggunakan Fungsi SQRT (k-x)

Tests of Normality

Kolmogorov-5mirnov? Shapiro-Wilk
lamapakai Statistic df Sig. Statistic df Sig.
trans_kog bawahStahun 146 25 178 940 25 .148
atasStahun 105 25 .200° 950 25 248

*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
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Lampiran 11 : Analisis Bivariat

1. Uji Analisis t- tidak berpasangan
Independent Samples Test

Levengs Test
for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence
Sig. Interval of the
(2- Mean Std. Error Difference
F Sig. t df  tailed) Difference Difference  Lower Upper
frans_kog Equal 0,787 0,379 - 48 0,045 -0,70321 0,34162 -1,39008 -0,01633
variances 2,058
assumed
Equal 47,492 0,045 -0,70321 0,34162 -1,38027 -0,01614
variances 2,058
not

assumed
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