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Lampiran 2 

Permohonan Izin Menjadi Responden 

Medan, 2024 

Kepada Yth: Responden, calon subjek penelitian Di Tempat, 

Dengan Hormat, Saya yang bertanda tangan di bawah ini:  

Nama : Mutiah Az-zahra 

Alamat : Jl. Teuku Umar Kecamatan Simpang Kiri Kota 

Subulussalam No. HP : 082289651274 

Adalah mahasiswi Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Islam Sumatera Utara yang akan melakukan penelitian untuk 

menyelesaikan skripsi sebagai salah satu syarat untuk menyelesaikan pendidikan 

sarjana kedokteran. Adapun penelitian yang dilakukan berjudul “Pengaruh 

Higienitas Dan Sanitasi masyarakat Terhadap Kejadian Diare Di Puskesmas 

Simpang Kiri Kota Subulussalam Tahun 2024” 

Oleh karena itu, saya memohon  kebersediaan dan  kerja sama anda untuk 

berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian ini. Jika anda setuju untuk 

berpartisipasi, maka saya mohon untuk dapat mengisi lembar ketersediaan 

menjadi responden, dan mengisi kuesioner yang sudah saya siapkan sebelumnya, 

lalu anda dapat menjawab pertanyaan itu dengan jujur dan sesuai dengan 

pengalaman atau kondisi yang pernah dialami. 

Hormat saya 

Peneliti 

MUTIAH AZ-ZAHRA. 

 

71210811033 
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Lampiran 3 

Pernyataan Kesediaan Menjadi Responden 

 

Yang bertandatangan dibawah ini : 

 

Nama : 

 

Umur : 

 

Alamat : 

 

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi responden penelitian yang 

dilakukan saya MUTIAH AZ-ZAHRA, NPM 71210811033 mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara. Demikian surat 

pernyataan  ini dibuat  agar dapat digunakan sebagai mana mestinya. 

Medan, 2024 

Responden
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Lampiran 4 

Kuesioner Penelitian 

 

KUISIONER PENELITIAN PEENGARUH HIGIENITAS DAN SANITASI 

MASYARAKAT TERHADAP KEJADIAN DIARE DI  PUSKESMAS                         

SIMPANG KIRI KOTA SUBULUSSALAM TAHUN 2024 

 

I. Identitas 

 

Nama : 

Jenis kelamin :  

Umur : 

Tempat/tanggal lahir :  

Alamat : 

 

II. Kuesioner kejadian diare 

 

No Pertanyaan       Ya Tidak 

1 Apakah anda mengalami buang air besar 

atau mencret lebih dari 3 kali dalam 

sehari dalam sebulan terakhir? 

  

2 Apakah anda mengalami gejala lemas 

dan                   dehidrasi (kekurangan cairan) saat 

terjadi diare? 

  

3 Apakah anda mengalami gejala mata 

cekung dan bibir kering saat terjadi diare? 

  

4 Apakah  tinja anda cair (lembek) dengan 

atau tanpa lendir dan darah? 
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III. Kuesioner air bersih 

 

No Pertanyaan Ya Tidak 

1 Apakah air anda berasal dari sumur bor / 

sumur terlindungi / mata air terlindungi 

  

2 Apakah wadah tempat air anda bersih   

3 Apakah wadah tempat air anda memiliki 

Tutup 

  

4 Apakah air dirumah anda tidak berasa   

5 Apakah air dirumah anda tidak berwarna   

6 Apakah air dirumah anda tidak berbau   

7 Apakah air dirumah anda tidak keruh   

 

 

 

IV. Kuesioner jamban sehat 

 

No                       Pertanyaan iya tidak 

1 Apakah anda buang air besar di jamban?   

2 Apakah tinja di buang ke septitank?   

3 Apakah jarak jamban dari sumur dan 

kedalamannya > 10meter? 

  

4 Apakah jamban memiliki dinding dan 

lantai? 

  

5 Apakah jamban memiliki atap?   
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V. Kuesioner kebiasaan mencuci tangan 

No Pertanyaan Iya Tidak 

1 Mencuci tangan adalah membersihkan tangan 

dan jari-jari menggunakan air  mengalir dan 

sabun. 

  

2 Sebelum dan sesudah makan anda mencuci 

tangan pakai sabun. 

  

3 Anda mencuci tangan pakai sabun setelah 

bermain/berolahraga. 

  

4 Anda mencuci tangan pakai sabun setelah 

buang sampah. 

  

5 Setelah BAB dan buang air kecil dan mencuci 

tangan pakai sabun. 

  

6 Apabila tidak mencuci tangan pakai sabun 

dapat menyebabkan diare (mencret). 

  

7 Anda mencuci tangan dengan cara 6 Langkah   

8 Setelah anda mencuci tangan ada 

mengeringkan tangan dengan kain lap 

kering/tissue. 
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Lampiran 5 

Surat Selesai Penelitian 
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Lampiran 6 

Surat Pernyataan Keabsahan Daftar Pustaka 
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Lampiran 7  

Surat Keterangan Layak Etik 
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Lampiran 8 

Daftar Hadir Bimbingan Proposal 
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Lampiran 9 

Daftar Hadir Bimbingan Hasil Penelitian 
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Lampiran 10 

Dokumentasi 
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Lampiran 11 

Daftar Riwayat Hidup 

 

                         BIODATA 

Nama : Mutiah az-zahra 

Tempat/Tanggal Lahir: Subulussalam , 06 Maret 2003 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Agama : Islam 

Email : mutiazahraw16@gmail.com  

No. HP : 082289651274 

Alamat : Jln. T umar Dusun Sejati 

Gol. Darah : O 

DATA PENDIDIKAN  

SD : SDN 01 Subulussalam (2009-2015) 

SMP : SMP Swasta Galih Agung (2015-2018) 

SMA : SMA Negeri Unggul Subulussalam (2018-2021) 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:mutiazahraw16@gmail.com
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Lampiran 12 

Master Data Responden  

NO NAMA JENIS 

KELAMIN 

UMUR AIR 

BERSIH 

JAMBAN 

SEHAT 

MENCUCI 

TANGAN 

KEJADIAN 

DIARE 

1 RK pr 30 BERSIH  SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

2 RF pr 22 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

3 SA pr 40 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

4 MS pr 21 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

5 SU pr 46 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

6 SI pr 19 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

7 AT pr 60 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

8 IK pr 43 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

9 SZ pr 32 BERSIH SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

10 NW pr 45 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

11 CFM pr 22 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

12 NI pr 35 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

13 AI pr 33 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

14 KA pr 35 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

15 KH pr 36 TIDAK SEHAT BAIK  TIDAK 
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BERSIH DIARE 

16 ER pr 33 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

17 US pr 21 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

18 FMR pr 30 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  DIARE 

19 KH pr 27 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

20 SR pr 19 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

21 SU pr 54 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

22 NA pr 50 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

23 RU pr 26 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

24 RA pr 22 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

25 RD pr 44 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

26 HA pr 45 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

27 TM pr 21 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

28 SA pr 54 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

29 SU pr 40 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

30 BE pr 52 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

31 WW pr 27 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  DIARE 
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32 KH pr 24 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

33 IS pr 47 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

34 EP pr 21 BERSIH SEHAT BAIK  DIARE 

35 CD pr 35 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

36 LFA pr 21 BERSIH SEHAT BAIK  DIARE 

37 DI pr 36 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

38 DE pr 59 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

39 RA pr 24 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

40 NU pr 46 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

41 SU pr 56 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

42 SA pr 60 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

43 NU pr 40 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

44 MP pr 24 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

45 IN pr 50 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

46 LB pr 42 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

47 SA pr 42 BERSIH SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

48 SU pr 34 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  DIARE 

49 MA pr 54 BERSIH SEHAT BAIK  DIARE 
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50 LA pr 20 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

51 NP pr 40 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

52 MU pr 60 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

53 SR pr 21 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

54 NU pr 54 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

55 SF pr 34 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

56 ER pr 29 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

57 PI pr 45 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

58 NM pr 44 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

59 SU pr 42 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

60 RO pr 44 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

61 YU pr 29 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

62 LYS pr 22 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

63 MA pr 27 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

64 SU pr 17 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

65 JA pr 27 BERSIH SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

66 MA pr 59 BERSIH SEHAT TIDAK DIARE 
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BAIK  

67 NU pr 21 BERSIH SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

68 AP pr 23 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

69 SP pr 54 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

70 PA pr 60 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

71 JA pr 49 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

72 NL pr 58 TIDAK 

BERSIH 

 SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

73 KA pr 44 BERSIH TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

74 SR pr 43 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

75 AG Lk  31 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  DIARE 

76 AP Lk  35 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

77 SA Lk  34 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

78 WS Lk  38 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

TIDAK 

DIARE 

79 BL Lk  49 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

80 HU Lk  35 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

81 JH Lk  44 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

82 AH Lk  38 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 
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83 ZU Lk  58 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

BAIK  TIDAK 

DIARE 

84 TK Lk  49 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

85 MA Lk  20 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

86 AN Lk  60 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

87 MS Lk  43 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

88 RH Lk  14 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

89 AR Lk  23 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

90 EM Lk  36 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

91 PA Lk  21 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

92 AH Lk  22 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

93 MU Lk  42 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

94 RU Lk  28 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

95 RA Lk  57 TIDAK 

BERSIH 

TIDAK 

SEHAT 

TIDAK 

BAIK  

DIARE 

96 IR Lk  34 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

97 DZ Lk  23 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT BAIK  TIDAK 

DIARE 

98 KP Lk  44 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 

99 AD Lk  20 TIDAK SEHAT BAIK  TIDAK 
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BERSIH DIARE 

100 AK Lk  21 TIDAK 

BERSIH 

SEHAT TIDAK 

BAIK  

DIARE 
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Lampiran 13 

Output Penelitian 

1. univariate 

Air 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bersih 64 64.0 64.0 64.0 

Bersih 36 36.0 36.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

Jamban 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Sehat 45 45.0 45.0 45.0 

sehat 55 55.0 55.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

MencuciTangan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Baik 35 35.0 35.0 35.0 

Baik 65 65.0 65.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

 

Diare 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Diare 31 31.0 31.0 31.0 

Diare 69 69.0 69.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  
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2. bivariate 

Diare * Air Crosstabulation 

 

Air 

Total Tidak Bersih Bersih 

Diare Tidak Diare Count 4 28 32 

% within Diare 64.5% 35.5% 100.0% 

% within Air 26.0 47.8% 31.0% 

% of Total 20.0% 11.0% 31.0% 

Diare Count 60 8 68 

% within Diare 82.6% 17.4% 100.0% 

% within Air 74.0% 52.2% 69.0% 

% of Total 57.0% 12.0% 69.0% 

Total Count 64 36 100 

% within Diare 77.0% 23.0% 100.0% 

% within Air 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 77.0% 23.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 3.954a 1 .047   

Continuity Correctionb 2.998 1 .083   

Likelihood Ratio 3.770 1 .052   

Fisher's Exact Test    .071 .044 

Linear-by-Linear Association 3.914 1 .048   

N of Valid Cases 100     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.13. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Diare * Jamban Crosstabulation 

 

Jamban 

Total Tidak Sehat sehat 

Diare Tidak Diare Count 5 53 58 

% within Diare 16.1% 83.9% 100.0% 

% within Jamban 20.8% 34.2% 31.0% 

% of Total 5.0% 26.0% 31.0% 

Diare Count 40 2 42 
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% within Diare 27.5% 72.5% 100.0% 

% within Jamban 79.2% 65.8% 69.0% 

% of Total 19.0% 50.0% 69.0% 

Total Count 45 55 100 

% within Diare 24.0% 76.0% 100.0% 

% within Jamban 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 24.0% 76.0% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1.526a 1 .013   

Continuity Correctionb .965 1 .326   

Likelihood Ratio 1.608 1 .205   

Fisher's Exact Test    .312 .163 

Linear-by-Linear Association 1.511 1 .219   

N of Valid Cases 100     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.44. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Diare * MencuciTangan Crosstabulation 

 

MencuciTangan 

Total Tidak Baik Baik 

Diare Tidak Diare Count 2 30 32 

% within Diare 6.5% 93.5% 100.0% 

% within MencuciTangan 10.5% 35.8% 31.0% 

% of Total 2.0% 29.0% 31.0% 

Diare Count 63 5 68 

% within Diare 24.6% 75.4% 100.0% 

% within MencuciTangan 89.5% 64.2% 69.0% 

% of Total 17.0% 52.0% 69.0% 

Total Count 19 81 100 

% within Diare 19.0% 81.0% 100.0% 

% within MencuciTangan 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 19.0% 81.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 4.597a 1 .032   

Continuity Correctionb 3.491 1 .062   

Likelihood Ratio 5.365 1 .021   

Fisher's Exact Test    .051 .025 

Linear-by-Linear Association 4.551 1 .033   

N of Valid Cases 100     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.89. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 


