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Lampiran 9. Lembar Informed Consent 
 

INFORMED CONSENT 

(PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN) 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : 

Usia : 

Jenis Kelamin : 

Email :  

Setelah mendapatkan penjelasan yang cukup dari peneliti dan memahami bahwa 

penelitian ini tidak berakibat negative/buruk dari saya, maka bersama ini saya 

bersedia menjadi responden dalam penelitian yang dilakukan oleh: 

 

Nama : Diva Alifia Katyusha Frizzy 

Institusi  : Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Judul  :Faktor Risiko terjadinya Major Depressive Disorder pada  

Mahasiswa-mahasiswi FK UISU 2019 dalam menyelesaikan 

Tugas Akhir 

Dalam rangka  : Skripsi 

 

Afdapun penelitian ini dilakukan di lingkukan Fakultas Kedokteran UISU 

Demikian surat penyataan ini saya buat dalam keadaan sadar tanpa paksaan dari 

pihak manapun serta untuk dipergunakan sebagaimana mestinya. 

       Medan, …………. 2022 

Hormat saya 

 

 

 

            ( _____________________ ) 
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Lampiran 10. Kuesioner Tingkat Pengetahuan MDD 

KUESIONER  

“TINGKAT PENGETAHUAN MAHASISWA-MAHASISWI FAKULTAS 

KEDOKTERAN UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA ANGKATAN 

2019 MENGENAI MAJOR DEPRESSIVE DISORDER” 

 

Data Responden 

Nama   : 

Usia   : 

Jenis Kelamin  : 

 

Kuesioner 

Kuesioner ini diterjemahkan dari The Adolescent Depression Knowledge 

Questionnaire (ADKQ). 

1. Lima persen dari semua remaja akan mengidap depresi berat (BENAR/SALAH)  

2. Depresi berat adalah bagian normal pada masa remaja (BENAR/SALAH)  

3. Depresi terjadi di beberapa keluarga (BENAR/SALAH)  

4. Depresi dapat dikendalikan melalui kemauan (BENAR/SALAH)  

5. Penyebab depresi berat sudah diketahui dengan baik (BENAR/SALAH)  

6. Perubahan di perilaku adalah gejala dari depresi (BENAR/SALAH)  

7. Ada kelompok orang tertentu yang kebal dari depresi (BENAR/SALAH)  

8. Depresi berat adalah penyakit medis yang bisa diobati (BENAR/SALAH)  

9. Seseorang dengan depresi selalu merasa sedih (BENAR/SALAH)  

10. Penyalahgunaan alkohol dan obat-obatan bisa menjadi tanda depresi 

(BENAR/SALAH)  

11. Gangguan bipolar lebih umum daripada depresi berat (BENAR/SALAH)  

12. Depresi berat adalah penyakit yang bisa disembuhkan (BENAR/SALAH)  

13. Seseorang yang mengalami stres berat (seperti perceraian orang tua) selalu 

mendapatkan penyakit depresi (BENAR/SALAH)  
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Lampiran 11. Kuesioner BDI-II 

KUESIONER PENELITIAN 

BECK DEPRESSION INVENTORY (BDI) – II 

PETUNJUK PENGISIAN 

A. Pilihlah satu pernyataan dalam masing-masing kelompok yang paling 

melukiskan perasaan Anda saat ini. 

B. Berilah tanda silang (X) disamping pernyataan yang anda pilih. 

1. 0.   Saya tidak merasa sedih 

1. Saya merasa sedih 

2. Saya merasa sedih sepanjang waktu dan saya tidak dapat 

menghilangkannya 

3. Saya begitu sedih sehingga saya merasa tidak tahan lagi 

 

2. 0.   Saya tidak merasa berkecil hati terhadap masa depan 

1. Saya merasa berkecil hati terhadap masa depan 

2. Saya merasa tidak ada sesuatu yang saya nantikan 

3. Saya merasa bahwa tidak ada harapan di masa depan dan segala 

sesuatunya tidak dapat diperbaiki 

 

3. 0.   Saya tidak merasa gagal 

1. Saya merasa lebih banyak mengalami kegagalan daripada rata – rata orang 

2. Kalau saya meninjau kembali hidup saya, yang dapat saya lihat hanyalah 

banyak kegagalan 

3. Saya merasa sebagai seorang pribadi yang gagal total 

 

4. 0.   Saya memperoleh kepuasan atas segala sesuatu seperti biasanya 

1. Saya tidak dapat menikmati segala sesuatu seperti biasanya 



 

 

57 

 

2. Saya tidak lagi memperoleh kepuasan yang nyata dari segala sesuatu 

3. Saya merasa tidak puas atau bosan terhadap apa saja 

 

5. 0.   Saya tidak merasa bersalah 

1. Saya cukup sering merasa bersalah 

2. Saya sering merasa sangat bersalah 

3. Saya merasa bersalah sepanjang waktu 

 

6. 0.   Saya tidak merasa bahwa saya sedang dihukum 

1. Saya merasa bahwa saya mungkin dihukum 

2. Saya mengharapkan agar dihukum 

3. Saya merasa bahwa saya sedang dihukum 

 

7. 0.   Saya tidak merasa kecewa terhadap diri saya sendiri 

1. Saya merasa kecewa terhadap diri saya sendiri 

2. Saya merasa jijik terhadap diri saya sendiri 

3. Saya membenci diri saya sendiri 

 

8. 0.   Saya tidak merasa bahwa saya lebih buruk daripada orang lain 

1. Saya selalu mencela diri saya sendiri karena kelemahan atau kekeliruan saya 

2. Saya menyalahkan diri saya sendiri sepanjang waktu atas kesalahan – 

kesalahan saya 

3. Saya menyalahkan diri saya sendiri atas semua hal buruk yang terjadi 

 

9. 0.   Saya tidak mempunyai pikiran untuk bunuh diri 

1. Saya mempunyai pikiran – pikiran untuk bunuh diri, tetapi saya tidak akan 

melaksanakannya 

2. Saya ingin bunuh diri 

3. Saya akan bunuh diri kalau ada kesempatan 
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10. 0.   Saya tidak menangis lebih dari biasanya 

1. Sekarang saya lebih banyak menangis daripada biasanya 

2. Sekarang saya menangis sepanjang waktu 

3. Saya biasanya dapat menangis, tetapi sekarang saya tidak dapat menangis 

meskipun saya ingin menangis 

 

11. 0.   Sekarang saya tidak merasa lebih jengkel daripada sebelumnya 

1. Saya lebih mudah jengkel atau marah daripada biasanya 

2. Saya sekarang merasa jengkel sepanjang waktu 

3. Saya tidak dibuat jengkel oleh hal – hal yang biasanya menjengkelkan 

saya 

 

12. 0.   Saya masih tetap senang bergaul dengan orang lain 

1. Saya kurang berminat pada orang lain dibandingkan dengan biasanya 

2. Saya tak kehilangan sebagian besar minat saya terhadap orang lain 

3. Saya telah kehilangan seluruh minat saya terhadap orang lain 

 

13. 0.   Saya mengambil keputusan – keputusan sama baiknya dengan sebelumnya 

1. Saya lebih banyak menunda keputusan daripada biasanya 

2. Saya mempunyai kesulitan yang lebih besar dalam mengambil keputusan 

daripada sebelumnya 

3. Saya sama sekali tidak dapat mengambil keputusan apa pun 

 

14. 0.   Saya tidak merasa bahwa saya kelihatan lebih jelek daripada sebelumnya 

1. Saya merasa cemas jangan – jangan saya tua atau tidak menarik 

2. Saya merasa bahwa ada perubahan – perubahan tetap pada penampilan 

saya yang membuat saya kelihatan tidak menarik 

3. Saya yakin bahwa saya kelihatan jelek 
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15. 0.   Saya dapat bekerja dengan baik seperti sebelumnya 

1. Saya membutuhkan usaha istimewa untuk mulai mengerjakan sesuatu 

2. Saya harus memaksa diri saya untuk mengerjakan sesuatu 

3. Saya sama sekali tidak dapat mengerjakan apa – apa 

 

16. 0.   Saya dapat tidur nyenyak seperti biasanya 

1. Saya tidak dapat tidur nyenyak seperti biasanya 

2. Saya bangun 2-3 jam lebih awal dari biasanya dan sukar tidur kembali 

3. Saya bangun beberapa jam lebih awal daripada biasanya dan tidak dapat 

tidur kembali 

 

17. 0.   Saya tidak lebih lelah dari biasanya 

1. Saya lebih mudah lelah dari biasanya 

2. Saya hampir selalu merasa lelah dalam mengerjakan segala sesuatu 

3. Saya merasa terlalu lelah untuk mengerjakan apa saja 

 

18. 0.   Nafsu makan saya masih seperti biasanya 

1. Nafsu makan saya tidak sebesar biasanya 

2. Sekarang nafsu makan saya jauh lebih berkurang 

3. Saya tidak mempunyai nafsu makan sama sekali 

 

19. 0.   Saya dapat berkonsentrasi seperti biasanya 

1. Saya tidak dapat berkonsentrasi sebaik seperti biasanya 

2. Saya tidak dapat berkonsentrasi dalam jangka waktu yang lama 

3. Saya sama sekali tidak dapat berkonsentrasi 

 

20. 0.   Saya tidak lebih mudah lerelah dari biasanya 

1. Saya lebih mudah lelah dibanding biasanya 

2. Saya terlalu lelah untuk melakukan segala sesuatu disbanding dahulu 
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3. Saya terlalu lelah untuk melakukan sebagian besar pekerjaan disbanding 

dahulu. 

 

21. 0.  Saya merasa tidak ada perubahan dalam minat saya terhadap seks akhir-

akhir ini. 

1. Saya kurang berminat terhadap seks kalau dibandingkan sebelumnya 

2. Sekarang saya sangat kurang berminat terhadap seks 

3. Saya sama sekali kehilangan minat terhadap seks 
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Lampiran 12. Master Data 
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Lampiran 13. Output Analisis Data 

 

Statistics 

 Jeniskelamin Usia Pengetahuan Tingkatdepresi 

N Valid 110 110 110 110 

Missing 0 0 0 0 

Mean  21.26 2.42 2.13 

Median  21.00 3.00 2.00 

Std. Deviation  .659 .709 1.126 

Minimum  20 1 1 

Maximum  23 3 4 

 

 

Jeniskelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid L 37 33.6 33.6 33.6 

P 73 66.4 66.4 100.0 

Total 110 100.0 100.0  

 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 20 10 9.1 9.1 9.1 

21 64 58.2 58.2 67.3 

22 33 30.0 30.0 97.3 

23 3 2.7 2.7 100.0 

Total 110 100.0 100.0  

 

 

Pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 14 12.7 12.7 12.7 

Cukup 36 32.7 32.7 45.5 
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Kurang 60 54.5 54.5 100.0 

Total 110 100.0 100.0  

 

 

Tingkatdepresi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Normal 48 43.6 43.6 43.6 

Depresi Ringan 15 13.6 13.6 57.3 

Depresi Sedang 32 29.1 29.1 86.4 

Depresi Berat 15 13.6 13.6 100.0 

Total 110 100.0 100.0  

 

 

Pengetahuan * Usia Crosstabulation 

 

Usia 

Total 20 21 22 23 

Pengetahuan Baik Count 1 7 5 1 14 

% within Pengetahuan 7.1% 50.0% 35.7% 7.1% 100.0% 

% within Usia 10.0% 10.9% 15.2% 33.3% 12.7% 

Cukup Count 2 21 11 2 36 

% within Pengetahuan 5.6% 58.3% 30.6% 5.6% 100.0% 

% within Usia 20.0% 32.8% 33.3% 66.7% 32.7% 

Kurang Count 7 36 17 0 60 

% within Pengetahuan 11.7% 60.0% 28.3% 0.0% 100.0% 

% within Usia 70.0% 56.3% 51.5% 0.0% 54.5% 

Total Count 10 64 33 3 110 

% within Pengetahuan 9.1% 58.2% 30.0% 2.7% 100.0% 

% within Usia 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
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Pengetahuan * Jeniskelamin Crosstabulation 

 

Jeniskelamin 

Total L P 

Pengetahuan Baik Count 3 11 14 

% within Pengetahuan 21.4% 78.6% 100.0% 

% within Jeniskelamin 8.1% 15.1% 12.7% 

Cukup Count 10 26 36 

% within Pengetahuan 27.8% 72.2% 100.0% 

% within Jeniskelamin 27.0% 35.6% 32.7% 

Kurang Count 24 36 60 

% within Pengetahuan 40.0% 60.0% 100.0% 

Tingkatdepresi * Usia Crosstabulation 

 

Usia 

Total 20 21 22 23 

Tingkatdepresi Normal Count 4 27 16 1 48 

% within Tingkatdepresi 8.3% 56.3% 33.3% 2.1% 100.0% 

% within Usia 40.0% 42.2% 48.5% 33.3% 43.6% 

Depresi Ringan Count 3 10 2 0 15 

% within Tingkatdepresi 20.0% 66.7% 13.3% 0.0% 100.0% 

% within Usia 30.0% 15.6% 6.1% 0.0% 13.6% 

Depresi Sedang Count 3 20 9 0 32 

% within Tingkatdepresi 9.4% 62.5% 28.1% 0.0% 100.0% 

% within Usia 30.0% 31.3% 27.3% 0.0% 29.1% 

Depresi Berat Count 0 7 6 2 15 

% within Tingkatdepresi 0.0% 46.7% 40.0% 13.3% 100.0% 

% within Usia 0.0% 10.9% 18.2% 66.7% 13.6% 

Total Count 10 64 33 3 110 

% within Tingkatdepresi 9.1% 58.2% 30.0% 2.7% 100.0% 

% within Usia 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
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% within Jeniskelamin 64.9% 49.3% 54.5% 

Total Count 37 73 110 

% within Pengetahuan 33.6% 66.4% 100.0% 

% within Jeniskelamin 100.0% 100.0% 100.0% 

 

 

 

Tingkatdepresi * Jeniskelamin Crosstabulation 

 

Jeniskelamin 

Total L P 

Tingkatdepresi Normal Count 17 31 48 

% within Tingkatdepresi 35.4% 64.6% 100.0% 

% within Jeniskelamin 45.9% 42.5% 43.6% 

Depresi Ringan Count 4 11 15 

% within Tingkatdepresi 26.7% 73.3% 100.0% 

% within Jeniskelamin 10.8% 15.1% 13.6% 

Depresi Sedang Count 10 22 32 

% within Tingkatdepresi 31.3% 68.8% 100.0% 

% within Jeniskelamin 27.0% 30.1% 29.1% 

Depresi Berat Count 6 9 15 

% within Tingkatdepresi 40.0% 60.0% 100.0% 

% within Jeniskelamin 16.2% 12.3% 13.6% 

Total Count 37 73 110 

% within Tingkatdepresi 33.6% 66.4% 100.0% 

% within Jeniskelamin 100.0% 100.0% 100.0% 
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Lampiran 14. Surat Keterangan Selesai Penelitian 
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