
Lampiran 1. Sebaran Pertanyaan Kuesioner Tingkat Pengetahuan tentang 
Manajemen Regimen Terapi per Parameter 

 
 

1. Parameter Tahu Lama Minum Obat  

- Pertanyaan nomer 1, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 1 

 

2. Parameter Tahu Frekuensi Minum Obat 

- Pertanyaan nomer 5, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 1 

 

3. Parameter Tahu Kapan Harus Kontrol 

- Pertanyaan nomer 6, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 1 

 

4. Parameter Tahu Akibat Drop Out 

- Pertanyaan nomer 2, jawaban benar: nilai 1 

- Pertanyaan nomer 7, jawaban benar: nilai 1 

- Pertanyaan nomer 10, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 3 

 

5. Parameter Tahu yang Dilakukan Ketika Lupa Minum Obat 

- Pertanyaan nomer 3, jawaban benar: nilai 1 

- Pertanyaan nomer 4, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 2 

 

6. Parameter Tahu yang Dilakukan Jika Gejala Reda 

- Pertanyaan nomer 8, jawaban benar: nilai 1 

- Pertanyaan nomer 9, jawaban benar: nilai 1 

Total nilai = 2 

 

Total nilai keseluruhan: 10 

 
 



Lampiran 2. Kuesioner Tingkat Pengetahuan tentang Manajemen Regimen 
Terapi terhadap Kejadian Drop out Tuberkulosis di Kota malang 

 
 
Berilah tanda (√) pada salah satu pilihan jawaban yang paling benar ! 

1. Apakah pengobatan TB membutuhkan waktu yang lama?  

(   ) ya       (   ) tidak 

Jika ya, berapa lama pengobatan TB biasanya dilaksanakan? 

(   ) 1-3 bulan       

(   ) 6-9 bulan atau lebih  

(   ) 3-6 bulan   

   

2. Bila pengobatan tidak diselesaikan sampai waktu yang ditetapkan, maka 

penderita TB menjadi ..... 

(   ) tidak sembuh   

(   ) tidak gagal 

(   ) sembuh total 

  

3. Bagaimana jika penderita TB lupa untuk minum obat dalam waktu 1 atau 

2 hari? 

(   ) mengulang pengobatan dari awal 

(   ) meminum obat dua kali pada hari berikutnya (dosis dobel) 

(   ) berobat ke pengobatan alternatif 

(   ) obat tetap diteruskan, dan mengganti hari yang ditinggalkan 

  

4. Lalu, bagaimana jika pasien TB tidak minum obat selama 2 minggu 

berturut-turut? 

(   ) harus mengulang pengobatan dari awal 

(   ) berobat ke pengobatan alternatif 

(   ) obat tetap diteruskan, dan mengganti hari yang ditinggalkan 

 

5. Saat 2 bulan pertama kali pengobatan, berapa kali penderita TB harus 

minum obat? 

(   ) 3x seminggu    

(   ) 3x sehari     

(   ) setiap hari 

 

6. Kapan sebaiknya penderita TB kontrol ulang ke puskesmas? 

(   ) jika ada waktu 

(   ) Jika obat habis, dan jika ada keluhan 

(   ) jika disuruh petugas kesehatan 

(   ) tidak tahu 

 



7. Apa akibat yang ditimbulkan bila penderita TB tidak mengkonsumsi obat 

secara teratur dan tidak tuntas? 

(   ) kuman TB menjadi lemah   

(   ) kuman TB menjadi mati 

(   ) kuman TB menjadi kebal   

 

8. Jika saat pengobatan keadaan pasien TB membaik, atau gejala reda, 

maka ... 

( ) tetap rutin minum obat, sampai masa pengobatan selesai 

meskipun gejala reda atau membaik. 

(   ) berhenti minum obat 

(   ) minum obat saat timbul gejala lagi 

(   ) minum obat semaunya, atau seingatnya 

 

9. Penderita TB yang dikatakan sembuh adalah bila ..... 

( ) telah menyelesaikan pengobatannya secara lengkap dan 

dinyatakan sembuh oleh petugas kesehatan. 

(  ) merasa gejala hilang dan kondisi membaik saat masih dalam masa 

pengobatan. 

 

10. Pasien TB paru yang sudah putus berobat dan saat periksa kuman 

dahaknya positif, jika melakukan pengobatan lagi maka ..... 

(   ) waktu pengobatan akan lebih cepat 

(   ) waktu pengobatan akan lebih lama, biasanya lebih dari 6 bulan 

(   ) waktu pengobatan tidak tentu 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Lampiran 3.  Kuesioner Data Demografi Hubungan Tingkat Pengetahuan 
tentang Manajemen Regimen Terapi terhadap Kejadian Drop Out 
pada Penderita Tuberkulosis di Kota Malang. 

 
 
Identitas Responden (Isilah sesuai identitas Anda dan berilah tanda √ pada 

kotak yang tersedia) 

1. Nama  : 

2. Alamat  : 

3. Jenis Kelamin :  

 Laki-laki 

 Perempuan 

4. Pendidikan : 

 SD 

 SMP (sederajat) 

 SMA (sederajat) 

 Perguruan Tinggi (sederajat) 

5. Pekerjaan 

 PNS 

 Buruh 

 Wiraswasta  

 Tidak bekerja 

6. Status Pernikahan 

 Menikah  

 Tidak menikah  

7. Jenis Obat 

 Kombipak (dalam 1 tablet isinya bermacam-macam) 

 Satuan (banyak tablet yang diminum dalam sekali minum) 

8. Pengawas Minum Obat 

 Tidak ada 

 Ada (sebutkan ………………………………………………………………...) 

9. Lama menjalani pengobatan: ....................... bulan 

10. Jarak ke pelayanan kesehatan 

 < 5 km       > 5 km 

 



Lampiran 4 

 
PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN 

 

1. Saya adalah Anggraeni Citra Setyaningtyas Jurusan keperawatan dengan 
ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian 
yang berjudul “Hubungan Tingkat Pengetahuan tentang Manajemen 
Regimen Terapi terhadap Kejadian Drop Out pada Penderita 
Tuberkulosis di Kota Malang”. Manajemen regimen terapi adalah 
pengaturan dan penyesuaian program pengobatan tuberkulosis dan 
tanda gejalanya pada kehidupan sehari-hari, yang meliputi: frekuensi 
minum obat, lama minum obat, respon terhadap gejala yang sudah 
tampak reda, respon saat lupa minum obat dan pemberian atau konsumsi 
obat. 

2. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan tingkat 
pengetahuan tentang manajemen regimen terapi terhadap kejadian drop 
out pada penderita tuberkulosis di kota Malang. 

3. Manfaat yang akan Saudara dapatkan jika berpartisipasi dalam penelitian 
ini adalah bertambahnya pengetahuan tentang manajemen regimen 
terapi tuberkulosis. 

4. Penelitian ini akan berlangsung ±15 menit untuk mengisi daftar 
pertanyaan. Saat penelitian, Saudara diminta menjawab butir-butir 
pertanyaan yang ada pada lembar pertanyaan yang telah disediakan. 

5. Penelitian ini tidak memberikan efek samping dan tidak membahayakan 
bagi keselamatan dan kesehatan Saudara. 

6. Ketidaknyamanan yang mungkin dirasakan yaitu dibutuhkan waktu ±15 
menit untuk menjawab pertanyaan-pertanyaan dalam lembar daftar 
pertanyaan. Untuk meminimalkan ketidaknyamanan tersebut, peneliti 
hanya akan memulai penelitian pada responden yang merasa tidak 
keberatan dan tidak merasa terganggu selama berpartisipasi dalam 
penelitian ini. 

7. Saudara dapat menentukan pilihan bersedia atau tidak bersedia untuk 
berpartisipasi dalam penelitian ini tanpa ada paksaan dari siapapun. 

8. Apabila Saudara telah bersedia menjadi responden dalam penelitian ini, 
Saudara berhak untuk mengundurkan diri selama proses penelitian 
berlangsung tanpa disertai sanksi apapun. 

9. Data diri Saudara dijamin kerahasiaannya oleh peneliti dengan cara tidak 
adanya pencantuman nama Saudara pada daftar pertanyaan. Hasil 
pengisian pertanyaan ini hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. 
 
Atas perhatian dan partisipasi Saudara dalam penelitian ini, saya ucapkan 

terima kasih. 
 
 
 
Peneliti, 
 

Anggraeni Citra Setyaningtyas 
105070200131007 



Lampiran 5. Formulir Informed Consent  (Kesediaan Mengikuti Penelitian) 

 

Dengan ini saya: 

Nama : ___________________________________________ 

Jenis Kelamin : ___________________________________________ 

Umur : ___________________________________________ 

Alamat : ___________________________________________ 

  ___________________________________________ 

Telpon/HP : ___________________________________________ 

 

Menyatakan bersedia mengikuti kegiatan Penelitian/Survei berjudul: 

”Hubungan Tingkat Pengetahuan tentang Manajemen Regimen Terapi terhadap 
Kejadian Drop Out pada Penderita Tuberkulosis di Kota Malang”. 

Dengan ketentuan apabila ada hal-hal yang tidak berkenan pada saya, maka 
saya berhak mengajukan pengunduran diri dari kegiatan Penelitian/Survei ini. 

                              
______________,__________
______ 

          Ketua Peneliti,                                   Responden 

 

 

Anggraeni Citra Setyaningtyas   _______________________ 

 

 

Saksi 

 

 

 

_______________________   ___________________________ 
  

Alamat   :                                                         Alamat   :  

HP/Telp :                                                         HP/Telp  : 
 

 

 

 



Lampiran 6. Data Jumlah Penderita Tuberkulosis Paru di Kota Malang.  

 

(Data ini didapatkan secara langsung dari bagian P2PL Dinas Kesehatan Kota 
Malang). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Puskesmas 

Tahun 2012 Tahun 2013 

Tidak Drop 
Out 

Drop Out 
Tidak Drop 

Out 
Drop Out 

BTA 
(+) 

BTA 
(-) 

BTA 
(+) 

BTA 
(-) 

BTA 
(+) 

BTA 
(-) 

BTA 
(+) 

BTA 
(-) 

1 22 10 2 0 21 5 0 0 

2 22 2 0 0 13 2 0 0 

3 10 5 0 0 9 5 1 0 

4 23 0 0 0 25 0 0 0 

5 26 20 2 1 23 13 1 0 

6 23 16 1 3 16 4 1 0 

7 51 19 0 0 37 7 0 0 

8 21 3 0 1 25 3 1 0 

9 24 4 0 1 18 3 0 0 

10 27 13 0 0 20 8 0 0 

11 50 3 0 0 38 6 1 0 

12 23 24 1 3 28 19 1 0 

13 45 22 0 4 24 5 1 0 

14 17 6 1 0 14 2 0 0 

15 8 4 0 0 12 5 0 0 

Jumlah 392 151 7 13 323 87 7 0 



Lampiran 7 
 

Tabulasi Data Kuesioner Tingkat Pengetahuan 
 

No. 

Responden 

Pertanyaan Nomor** 
Total 

Nilai 

Status 

Pasien 

TB* 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

2 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

3 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 0 

4 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 0 

5 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 0 

6 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 6 0 

7 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

8 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

9 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 7 1 

10 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

11 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

12 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 7 1 

13 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

14 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

15 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 8 0 

16 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

17 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 8 1 

18 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

19 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 7 1 

20 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 3 1 

21 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

23 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 8 1 

24 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 8 1 

25 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 4 0 

26 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 

27 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

28 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 7 1 

29 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

30 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

31 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

32 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

33 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 0 

34 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 



35 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

36 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 8 0 

37 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 7 0 

38 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

39 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 8 1 

40 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

41 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 9 0 

42 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

43 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 7 0 

44 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

45 0 0 0 1 1 0 1 1 1 0 5 0 

46 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

47 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 8 0 

48 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

49 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

50 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 7 1 

51 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

52 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

53 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

54 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 8 0 

55 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

56 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 8 0 

57 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 7 1 

58 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 0 

59 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

60 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

61 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

62 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

63 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 6 1 

64 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

65 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

66 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

67 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

68 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 8 1 

69 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1 

70 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

71 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

72 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 9 1 

73 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 8 1 

74 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 8 1 



75 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 6 0 

76 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

77 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

78 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

79 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 9 1 

80 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 9 1 

81 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1 

82 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 1 

 

Keterangan: 

*status penderita TB  

0 = drop out   1 = tidak drop out 

 

**jawaban pertanyaan 

 Jawaban salah = 0   jawaban benar = 1 

 
 

 

 

 

 

 



Lampiran 8. Hasil Uji Validitas Kuesioner Tingkat Pengetahuan tentang Manajemen Regimen Terapi 
 

Correlations 

   item 1 item 2 item 3 item 4 item 5 item 6 item 7 item 8 item 9 item 10 item 11 item 12 total item 

Spearman's rho item 1 Correlation Coefficient 1.000 .080 -.111 .080 .080 .000 -.183 .181 -.289 -.218 -.045 .080 .446
*
 

Sig. (2-tailed) . .674 .559 .674 .674 1.000 .334 .337 .122 .247 .812 .674 .014 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 2 Correlation Coefficient .080 1.000 .280 .135 -.154 .351 -.175 .523
**
 -.069 .288 .196 .135 .450

*
 

Sig. (2-tailed) .674 . .134 .478 .417 .057 .354 .003 .716 .122 .299 .478 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 3 Correlation Coefficient -.111 .280 1.000 .280 .080 .183 -.365
*
 -.045 -.289 .327 .181 .280 .400

*
 

Sig. (2-tailed) .559 .134 . .134 .674 .334 .047 .812 .122 .077 .337 .134 .029 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 4 Correlation Coefficient .080 .135 .280 1.000 .423
*
 .088 .088 .523

**
 -.069 .681

**
 .850

**
 .423

*
 .594

**
 

Sig. (2-tailed) .674 .478 .134 . .020 .645 .645 .003 .716 .000 .000 .020 .001 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 5 Correlation Coefficient .080 -.154 .080 .423
*
 1.000 -.175 .088 .196 -.277 .288 .523

**
 .135 .372

*
 

Sig. (2-tailed) .674 .417 .674 .020 . .354 .645 .299 .138 .122 .003 .478 .043 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 6 Correlation Coefficient .000 .351 .183 .088 -.175 1.000 -.200 .149 .063 .239 .149 .088 .367
*
 

Sig. (2-tailed) 1.000 .057 .334 .645 .354 . .289 .432 .740 .203 .432 .645 .046 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 7 Correlation Coefficient -.183 -.175 -.365
*
 .088 .088 -.200 1.000 .149 -.126 -.120 .149 -.175 -.110 

Sig. (2-tailed) .334 .354 .047 .645 .645 .289 . .432 .505 .529 .432 .354 .564 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 8 Correlation Coefficient .181 .523
**
 -.045 .523

**
 .196 .149 .149 1.000 .000 .356 .630

**
 .196 .497

**
 

Sig. (2-tailed) .337 .003 .812 .003 .299 .432 .432 . 1.000 .053 .000 .299 .005 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 



item 9 Correlation Coefficient -.289 -.069 -.289 -.069 -.277 .063 -.126 .000 1.000 .094 .000 -.069 -.100 

Sig. (2-tailed) .122 .716 .122 .716 .138 .740 .505 1.000 . .619 1.000 .716 .601 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 10 Correlation Coefficient -.218 .288 .327 .681
**
 .288 .239 -.120 .356 .094 1.000 .802

**
 .681

**
 .450

*
 

Sig. (2-tailed) .247 .122 .077 .000 .122 .203 .529 .053 .619 . .000 .000 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 11 Correlation Coefficient -.045 .196 .181 .850
**
 .523

**
 .149 .149 .630

**
 .000 .802

**
 1.000 .523

**
 .551

**
 

Sig. (2-tailed) .812 .299 .337 .000 .003 .432 .432 .000 1.000 .000 . .003 .002 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item 12 Correlation Coefficient .080 .135 .280 .423
*
 .135 .088 -.175 .196 -.069 .681

**
 .523

**
 1.000 .468

**
 

Sig. (2-tailed) .674 .478 .134 .020 .478 .645 .354 .299 .716 .000 .003 . .009 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

total item Correlation Coefficient .446
*
 .450

*
 .400

*
 .594

**
 .372

*
 .367

*
 -.110 .497

**
 -.100 .450

*
 .551

**
 .468

**
 1.000 

Sig. (2-tailed) .014 .013 .029 .001 .043 .046 .564 .005 .601 .013 .002 .009 . 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

 

 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 
 



Lampiran 9. Hasil Uji Reliabilitas Kuesioner Tingkat Pengetahuan tentang 
Manajemen Regimen Terapi 

 

Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excludeda 0 .0 

Total 30 100.0 

a. Listwise deletion based on all 
variables in the procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha N of Items 

.708 10 

 

 

Scale Statistics 

Mean Variance 
Std. 

Deviation N of Items 

8.2333 3.771 1.94197 10 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Lampiran 10. Hasil Uji Chi Square 
 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

status pengobatan * 
pengetahuan 

82 100.0% 0 .0% 82 100.0% 

 

Status Pengobatan * Pengetahuan Crosstabulation 

   pengetahuan 

Total    buruk baik 

status pengobatan drop out Count 7 11 18 

Expected Count 3.3 14.7 18.0 

tidak drop out Count 8 56 64 

Expected Count 11.7 52.3 64.0 

Total Count 15 67 82 

Expected Count 15.0 67.0 82.0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig.  
(2-sided) 

Exact Sig.  
(2-sided) 

Exact Sig.  
(1-sided) 

Pearson Chi-Square 6.545
a
 1 .011   

Continuity Correction
b
 4.899 1 .027   

Likelihood Ratio 5.748 1 .017   

Fisher's Exact Test    .017 .017 

Linear-by-Linear 
Association 

6.466 1 .011 
  

N of Valid Cases 82     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,29. 

b. Computed only for a 2x2 table 
 

Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

 Lower Upper 

Odds Ratio for status 
pengobatan (drop out / 
tidak drop out) 

4.455 1.338 14.831 

For cohort pengetahuan = 
buruk 

3.111 1.304 7.420 

For cohort pengetahuan = 
baik 

.698 .478 1.021 

N of Valid Cases 82   

 



Lampiran 11 
 

PERNYATAAN KEASLIAN TULISAN 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:  

Nama  : Anggraeni Citra Setyaningtyas 

NIM  : 105070200131007 

Jurusan   :  Keperawatan  Fakultas  Kedokteran  Universitas 

Brawijaya  

 

Menyatakan dengan sebenarnya bahwa tugas akhir yang saya tulis ini benar-

benar hasil karya saya sendiri, bukan merupakan pengambilalihan tulisan atau 

pikiran orang lain yang saya aku sebagai tulisan atau pikiran saya sendiri. 

Apabila di kemudian hari dapat dibuktikan bahwa tugas akhir ini adalah hasil 

jiplakan, maka saya bersedia menerima sanksi atas perbuatan tersebut.  

  

  

 

Malang, Mei 2014 

Yang membuat pernyataan,  

  

 

  

Anggraeni Citra Setyaningtyas 

NIM. 105070200131007 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Lampiran 12 
 

CURRICULUM VITAE (CV) 
 

 
 

Biodata    

Nama :  Anggraeni Citra Setyaningtyas 

NIM :  105070200131007 

Jurusan / Angkatan :  Ilmu Keperawatan K3LN / 2010 

Tempat / Tanggal Lahir :  Trenggalek, 6 Maret 1992 

Jenis Kelamin :  Perempuan 

Alamat Rumah :  RT.6 RW.3 Sukorejo, Tugu, Trenggalek 66352 

Alamat di Malang :  Jl. Raya Candi 3 gg. Masjid Miftahul Jannah no. 12 

Status :  Mahasiswa 

Hobi :  kuliner, jalan-jalan 

Email :  ns.citracassiopeia@yahoo.com     

 

Riwayat pendidikan  

No Pendidikan Tempat Tahun 

1. TK Islam Selong Selong, Lombok Timur - NTB  1996 - 1998  

2. SDN 04 Selong Selong, Lombok Timur - NTB  1998 - 2000 (pindah) 

3. SDN Sukorejo Tugu, Trenggalek - Jatim 2000 - 2004 

4. SMPN 1 TUGU Tugu, Trenggalek - Jatim 2004 - 2007  

5. SMAN 1 Trenggalek Trenggalek - Jatim 2007 - 2010 

6. PSIK K3LN - FKUB Veteran, Malang - Jatim 2010 - sekarang  

 

mailto:ns.citracassiopeia@yahoo.com










 


