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Lampiran 1. Lembar persetujuan menjadi responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Bersamaan ini saya meminta kesediaan petani, untuk berpartisipasi dalam 

penelitian ini. Dimana keikut sertaan dari penelitian ini bersifat sukarela/tidak 

memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama dan 

disilahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti.   

 

P

enelit

ian 

ini 

bertuj

uan 

untuk 

mengetahui gambaran kadar hemoglobin pada petani pengguna pestisida dengan 

jumlah peserta sebanyak 33 orang dengan syaratnya dimana responden masih 

menjadi petani dan dalam keadaan sehat. Peserta akan diwawancarai terlebih 

dahulu oleh peneliti dan dilanjutkan dengan pengambilan sampel berupa darah 

kapiler dan dilakukan pemeriksaan kadar hemoglobin menggunakan metode 

POCT. 

Atas kesediaan berpartisipasi dalam penelitian ini maka akan diberikan 

imbalan berupa uang sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian 

ini. Kompensasi lain yaitu peneliti akan menanggung biaya perawatan yang 

diberikan selama menjadi peserta penelitian ini berupa biaya pengobatan yang 

dilakukan dan pengadaan bantuan medis/psikososial pada saat pelaksanaan 

penelitian ini. Peneliti menjamin kerahasiaan semua data peserta penelitian ini 

dengan menyimpannya dengan baik dan hanya digunakan untuk kepentingan 

penelitian. Kepesertaan petani pada penelitian ini bersifat sukarela. Petani dapat 

menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada penelitian atau 

menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada sanksi.  Keputusan 

petani untuk berhenti sebagai peserta peneltian tidak akan mempengaruhi mutu 
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dan akses kelanjutan pengobatan yang akan diberikan. Data yang diperoleh dari 

penelitian ini hanya digunakan untuk kepentingan penelitian dan akan tetap dijaga 

kerahasiaannya. Pada penelitian ini dilaksanakan tanpa ada konflik kepentingan 

antara peneliti dengan pihak lain.  

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, petani diminta untuk 

menandatangani formulir ‘Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent). 

Sebagai *Peserta Penelitian setelah petani benar-benar memahami tentang 

penelitian ini. Petani akan diberi salinan persetujuan yang sudah ditanda tangani 

ini. Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru yang 

dapat mempengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara/Adik untuk kelanjutan 

kepesertaan dalam penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada petani. 

Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan hubungi 

peneliti : Diki febrian ( 083151114630 ). 

Tanda tangan petani dibawah ini menunjukkan bahwa petani telah 

membaca, telah memahami dan telah mendapat kesempatan untuk bertanya 

kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui untuk menjadi peserta 

*penelitian. 

 
 

Peserta penelitian      Wali 

 

 

Tanda Tangan dan Nama     Tanda Tangan dan Nama 

Tanggal (wajib diisi): //     Tanggal (wajib diisi): //  

Hubungan dengan Peserta/ Subyek Penelitian : 

         

_________________________________________ 

 

 

(Wali dibutuhkan bila calon peserta adalah anak < 14 tahun, lansia, tuna 

grahita, pasien dengan kesadaran kurang – koma) 

Peneliti 
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__________________________________        __________________ 

 Tanda Tangan dan Nama     Tanggal 

Tanda tangan saksi diperlukan pada formulir Consent ini hanya bila 

☐   Peserta Penelitian memiliki kemampuan untuk mengambil keputusan, tetapi 

tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau buta 

☐   Wali dari peserta penelitian tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau buta 

☐   Komisi Etik secara spesifik mengharuskan tanda tangan saksi pada penelitian 

ini (misalnya untuk penelitian resiko tinggi dan atau prosedur penelitian 

invasive) 

 

Catatan:  

Saksi harus merupakan keluarga peserta penelitian, tidak boleh anggota tim 

penelitian.   

 

Saksi:  

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan 

dengan benar dan dimengerti oleh peserta penelitian atau walinya dan persetujuan 

untuk menjadi peserta penelitian diberikan secara sukarela. 

 

 

 

___________________________________________________   

__________________ 

Nama dan Tanda tangan saksi          

Tanggal 

(Jika tidak diperlukan tanda tangan saksi, bagian tanda tangan saksi ini 

dibiarkan kosong) 

 

 

*  coret yang tidak perlu 
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Lampiran 2. Rekapan Hasil Penelitian 

  

Ya Tidak Baju lengan Panjang Celana panjang Sepatu boot Topi Sarung tangan Kacamata Masker lain -lain Ya Tidak Ya Tidak

1 25 L V V V V 4 THN V V 18,7 g/dl

5 45 L V V V 5 THN V V 18,2 g/dl

6 55 L V V V V V 4 THN V V 18,7 g/dl

8 45 L V V V V 6 THN V V 17,5 g/dl

9 49 L V V V 6 THN V V 15,9 g/dl

11 41 L V V V 5 THN V V 16,5 g/dl

12 45 L V V V V 3 THN V V 18,3 g/dl

13 27 L V V V 3 THN V V 18,8 g/dl

14 55 L V V V 6 THN V V 16,8 g/dl

15 25 L V V V V V V 4 THN V V 15,3 g/dl

16 65 L V V V V V V 5 THN V V 15,2 g/dl

17 28 L V V V 4 THN V V 17,0 g/dl

21 20 L V V V 3 THN V V 16,6 g/dl

23 45 L V V 5 THN V V 15,8 g/dl

25 33 L V V V 3 THN V V 17,2 g/dl

26 36 L V V V V V V 4 THN V V 16,7 g/dl

27 60 L V V V V V 5 THN V V 16,8 g/dl

28 22 L V V 2 THN V V 14,8 g/dl

29 48 L V V V 4 THN V V 15,8 g/dl

30 45 L V V V V V 5 THN V V 16,1 g/dl

31 50 L V V V V V 4 THN V V 16,9 g/dl

32 32 L V V V V 4 THN V V 17,1 g/dl

33 46 L V V V 5 THN V V 14,1 g/dl

36 50 L V V V V 5 THN V V 18,6 g/dl

37 30 L V V V V V 2 THN V V 14,5 g/dl

38 40 L V V V V V 4 THN V V 15,8 g/dl

40 56 L V V V V 5 THN V V 16,3 g/dl

42 44 L V V V 5 THN V V 19,9 g/dl

43 25 L V V V 2 THN V V 17,7 g/dl

44 23 L V V V 2 THN V V 18,9 g/dl

46 27 L V V 2 THN V V 15,6 g/dl

47 30 L V V 4 THN V V 14,9 g/dl

49 60 L V V V 5 THN V V 17,5 g/dl

Pernah melakukan pemeriksaan HB dan CH Apakah saudara mengetahui apa itu HB dan CH

Kadar hemoglobinNomor Responden Umur Jenis Kelamin

Menggunakan APD saat mengaplikasikan pestisida APD yang digunakan saat mengaplikasikan pestisida

Lama mengaplikasikan pestisida 
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Lampiran 3. Lembar wawancara 

LEMBAR WAWANCARA PADA PETANI PENGGUNA PESTISIDA DI 

DESA GAYASAN A 

 

 Hari/Tanggal : 

A. Identitas responden 

Nama  : 

Umur  : 

J.kelamin : 

B. Wawancara 

6. Apa saudara menggunakan APD saat mengaplikasikan pestisida ? 

a. Ya 

b. Tidak 

7. Apa yang saudara pergunakan saat mengaplikasikan pestisida ? 

(Pilih sesuai dengan yang saudara pergunakan) 

APD KETERANGAN 

Baju lengan panjang  
Celana panjang  
Sepatu boot  
Topi  
Sarung tangan  
Kacamata  
Masker  
Lainnya…  

 

8. Berapa lama saudara mengaplikasikan pestisida ? 

Jawab : 
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9. Apakah saudara pernah melakukan pemeriksaan terhadap kadar hemoglobin 

dan cholinestrase ? 

d. Ya 

e. Tidak 

10. Apakah saudara mengetahui apa itu hemoglobin dan cholinestrase 

a. Ya 

b. Tidak 
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Lampiran 4.Surat Permohonan Izin Penelitian 
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Lampiran 5,Surat Persetujuan Etik 
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Lampiran 6. Surat Pernyataan Persetujuan Publiksi KTI 
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Lampiran 7.Dokumentasi Penelitian  
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Lampiran 8. Bimbingan SIAK 
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Lampiran 9.Lembar Bimbingan 
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Lampiran 10.Bukti Turnitin Karya Tulis Ilmiah 

 

 

 

 

 

 

 


