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INFORMED CONSENT 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa saya telah 

mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan 

dilakukan oleh Nur Mastari dengan judul “Hubungan Mengkonsumsi Kopi Dan 

Merokok Dengan Terjadinya Insomnia Pada Lansia Di Wilayah Kerja UPT   

Puskesmas Sei Langkai Kota Batam”. Penelitian ini bertujuan mengetahui 

hubungan antara kebiasaan mengkonsumsi kopi dan merokok dengan kejadian 

insomnia pada lansia, yang merupakan gangguan tidur umum dan berdampak pada 

kualitas hidup. Karena kafein dalam kopi dan nikotin dalam rokok dapat 

memengaruhi pola tidur, maka hal ini perlu diteliti lebih lanjut pada lansia. 

Peneliti menjamin kerahasiaan semua informasi yang diberikan. Data hanya 

digunakan untuk kepentingan penelitian dan tidak akan disebarluaskan dalam 

bentuk yang dapat mengungkap identitas partisipan. Saya memutuskan setuju untuk 

ikut berpatisipasi pada penelitian ini secara sukarela tanpa paksaan. Bila selama 

penelitian ini saya menginginkan mengundurkan diri, maka saya dapat 

mengundurkan diri sewaktu waktu tanpa sanksi apapun. 

 

 Batam, Agustus 2025 

 

Responden  

 

(                                    ) 

Peneliti 

 

( Nur Mastari ) 

  



 

 

 

Kuesioner 10  

Kesioner Konsumsi Kopi 

 
A. Kuesioner Data Demografi 

 

Petunjuk pengisian : 

   Bapak dan Ibu diharapkan : 

1. Menjawab setiap pertanyaan / pernyataan yang telah tersedia dengan memberikan 

tanda (√) pada tempat yang telah disediakan. 

2. Pertanyaan / pernyataan semua harus dijawab. 

3. Jika ada pertanyaan / pernyataan yang kurang dipahami dapat ditanyakan kepada 

peneliti. 

   Nama   : ………………………………………………………………………... 

   Umur  :………………………………………………………………………… 

   Jenis kelamin : .………………………………………………………………… 

   Riwayat penyakit :……………………………………………………………… 

   Konsumsi kopi  : :      ya          tidak  

 

B. Kuesioer konsumsi kopi  

 

No Pernyataan 

Tidak 

pernah 

Kadang-

kadang 
Sering Selalu 

0 1 2 3 

1. Bapak/ibu rutin minum kopi setiap hari     

2. 
Bapak/ibu minum kopi 3-5 kali dalam 

seminggu 

    

3. 
Bapak/ibu minum kopi 1-2 kali dalam 

sebulan 

    

4. 
Bapak/ibu minum kopi sebanyak 1-2 

gelas dalam sehari 

    

5. 
Bapak/ibu minum kopi lebih dari 2 

gelas dalam sehari 

    

6. 
Bapak/ibu minum kopi dekafeinasi ( 

kopi tanda kafein) 

    

7. Bapak/ibu minum kopi drip (kopi tetes)     

8. Bapak/ibu minum kopi instan     

9. 
Bapak/ibu minum kopi berbahan dasar 

espresso (latte, cappucino, dsb) 

    

Total Skor : 

 

Skor 

0 : tidak konsumsi kopi 

1-9 : konsumsi kopi rendah 

10-18 : konsumsi kopi sedang 

19-27: konsumsi kopi tinggi 



 

 

 

Lampiran 11  

Kuesioner Glover Nilsson Smoking  

Behavioral (GN-SBQ) 

 

C. Kuesioner Perilaku Merokok 

  

Merokok  :             ya          tidak  

 

No Pernyataan  

Tidak 

sama 

sekali 

Agak  Cukup  Penting  
Sangat 

penting  

0 1 2 3 4 

1. 
Merokok sangat penting 

bagi saya 

     

2. 
Merokok sebagian dari 

kebiasaan saya. 

     

No Pertanyaan 

Tidak 

pernah  
Jarang  

Kadang

-kadang 
Sering  Selalu 

0 1 2 3 4 

3. 

Apakah Bapak/ibu 

menggunakan barang 

tertentu (seperti permen 

karet, pena, atau objek lain) 

di mulut Bapak/ibu untuk 

mengalihkan fokus dari 

kebiasaan merokok? 

     

4. 

Apakah Bapak/ibu 

menjadikan rokok sebagai 

hadiah ketika Bapak/ibu 

menyelesaikan suatu tugas 

/pekerjaan? 

     

5. 

Ketika Bapak/ibu tidak 

merokok, Bapak/ibu akan 

mengalami kesulitan dalam 

berkonsentrasi sebelum 

mengerjakan 

tugas? 

     

6. 

Jika Bapak/ibu tidak di 

ijinkan merokok di tempat-

tempat tertentu apakah 

Bapak/ibu kemudian 

memainkan rokok/ 

bungkusnya? 

     

7. 

Apakah kondisi lingkungan 

tertentu seperti saat sedang 

minum alkohol, berada 

dikamar/WC, di kantin 

     



 

 

 

 
Skor 

<12 : perokok ringan 

12-22 : perokok sedang 

23-33 : perokok berat 

˃33 : perokok sangat berat 

   

memicu Bapak/ibu untuk 

merokok? 

8. 

Apakah Bapak/ibu sering 

menyalakan sebatang rokok 

secara rutin (tanpa ada 

keinginan untuk merokok)? 

     

9. 

Apakah Bapak/ibu 

Merokok atau menempatkan 

sesuatu di mulut 

anda(permen,pena) untuk 

mengurangi stres, 

ketegangan, 

frustasi, dll? 

     

10. 

Apakah kenikmatan 

merokok adalah ketika

 Bapak/ibu mulai 

menyalakan rokok? 

     

11. 

Ketika Bapak/ibu berada di 

sebuah tempat makan, 

terminal   bus, kantin/tempat 

umum lainnya anda merasa 

aman dan nyaman atau lebih 

percaya diri ketika 

Bapak/ibu memegang 

rokok? 

     

Total Skor :  



 

 

 

Lampiran 12  

Kuesioner Insomnia Severity Index (ISI) 

 

D. Kuesioner Insomnia Severity Index (ISI)) 

 

Gangguan Pola Tidur :             ya          tidak  

 

No Masalah Insomnia 

Tidak 

ada 
Ringan Sedang Berat 

Sangat 

berat 

0 1 2 3 4 

1. Kesulitan utuk 

memulai tidur 

     

2. Kesulitan untuk tetap 

tertidur  

     

3. Masalah bangun terlalu 

awal 

     

  
Sangat 

puas 
Puas 

Cukup 

puas 

Tidak 

puas 

Sangat 

tidak 

puas 

  0 1 2 3 4 

4. Seberapa puas / tidak 

puas bapak/ibu dengan 

pola tidur saat ini ? 

     

  Tidak 

meng-

ganggu 

Sdikit 
Sedikit 

banyak 
Banyak 

Sangat 

terlihat 

  0 1 2 3 4 

5. Sejauh mana bapak/ibu 

menganggap masalah 

tidur bapak/ibu 

menganggu fungsi 

harian (misalnya 

kelelahan di siang hari, 

konsentrasi, ingatan, 

suasana hati, dll) ? 

 

 

 

 

     



 

 

 

  Sama 

sekali 

tidak   

terlihat 

Sedikit 
Sedikit 

banyak 
Banyak 

Sangat 

terlihat 

  0 1 2 3 4 

6. Menurut penglihatan 

orang lain, seberapa 

terlihatkah masalah 

tidur pada bapak/ibu ? 

 

 

     

  Sama 

sekali 

tidak 

khawat

ir 

Sedikit 
Sedikit 

banyak 
banyak 

Sangat 

khawat

ir 

  0 1 2 3 4 

7.  Seberapa khawatir 

bapak/ibu mengalami 

masalah tidur saat ini? 

     

Total Skor : 

Skor 

0–7 : Tidak ada insomnia   

8–14 : Insomnia ringan   

15–21 : Insomnia sedang 

22–28 : Insomnia berat 
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Izin Penggunaan Kuesioner  
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Hasil Uji Program SPSS Penelitian 

 

 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid <=74 89 93.7 93.7 93.7 

<=90 6 6.3 6.3 100.0 

Total 95 100.0 100.0  

 

 

Analisa Univariat  

Mengkonsumsi kopi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Konsumsi Kopi 44 46.3 46.3 46.3 

Konsumsi Kopi Rendah 16 16.8 16.8 63.2 

Konsumsi Kopi sedang 26 27.4 27.4 90.5 

Konsumsi Kopi Tinggi 9 9.5 9.5 100.0 

Total 95 100.0 100.0  

 

 

 

Statistics 

 Jenis Kelamin Usia 

Mengkonsumsi 

kopi Merokok 

Terjadinya 

Insomnia 

N Valid 95 95 95 95 95 

Missing 0 0 0 0 0 

Mean 1.57 1.06 1.00 1.08 1.19 

Median 2.00 1.00 1.00 1.00 1.00 

Mode 2 1 0 0 0 

Minimum 1 1 0 0 0 

Maximum 2 2 3 4 3 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Laki-Laki 41 43.2 43.2 43.2 

Perempuan 54 56.8 56.8 100.0 

Total 95 100.0 100.0  



 

 

 

Merokok 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Merokok 46 48.4 48.4 48.4 

Perokok Ringan 14 14.7 14.7 63.2 

Perokok Sedang 19 20.0 20.0 83.2 

Perokok Berat 13 13.7 13.7 96.8 

Perokok Sangat Berat 3 3.2 3.2 100.0 

Total 95 100.0 100.0  

Terjadinya Insomnia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Ada Insomnia 33 34.7 34.7 34.7 

Insomnia Ringan 26 27.4 27.4 62.1 

Insomnia Sedang 21 22.1 22.1 84.2 

Insomnia Berat 15 15.8 15.8 100.0 

Total 95 100.0 100.0  

 

Analisa Bivariat 

 

Mengkonsumsi Kopi * Insomnia Crosstabulation 

 

Insomnia 

Total 

Tidak Ada 

Insomnia 

Insomnia 

Ringan 

Insomnia 

Sedang 

Insomnia 

Berat 

Mengkonsumsi 

Kopi 

Tidak 

Konsumsi 

Kopi 

Count 24 8 10 2 44 

% within 

Mengkonsumsi Kopi 

54.5% 18.2% 22.7% 4.5% 100.0% 

Konsumsi 

Kopi 

Rendah 

Count 4 8 1 3 16 

% within 

Mengkonsumsi Kopi 

25.0% 50.0% 6.3% 18.8% 100.0% 

Konsumsi 

Kopi 

Sedang 

Count 4 9 8 5 26 

% within 

Mengkonsumsi Kopi 

15.4% 34.6% 30.8% 19.2% 100.0% 

Konsumsi 

Kopi 

Tinggi 

Count 1 1 2 5 9 

% within 

Mengkonsumsi Kopi 

11.1% 11.1% 22.2% 55.6% 100.0% 

Total Count 33 26 21 15 95 

% within 

Mengkonsumsi Kopi 

34.7% 27.4% 22.1% 15.8% 100.0% 



 

 

 

Correlations 

 

Mengkonsumsi 

kopi 

Terjadinya 

Insomnia 

Spearman's 

rho 

Mengkonsumsi 

kopi 

Correlation Coefficient 1.000 .418** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 95 95 

Terjadinya 

Insomnia 

Correlation Coefficient .418** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 95 95 

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

 
Merokok * Insomnia Crosstabulation 

 

Insomnia 

Total 

Tidak Ada 

Insomnia 

Insomnia 

Ringan 

Insomnia 

Sedang 

Insomnia 

Berat 

Merokok Tidak 

Merokok 

Count 25 12 7 2 46 

% within Merokok 54.3% 26.1% 15.2% 4.3% 100.0% 

Perokok 

Ringan 

Count 3 8 3 0 14 

% within Merokok 21.4% 57.1% 21.4% 0.0% 100.0% 

Perokok 

Sedang 

Count 5 5 5 4 19 

% within Merokok 26.3% 26.3% 26.3% 21.1% 100.0% 

Perokok 

Berat 

Count 0 0 6 7 13 

% within Merokok 0.0% 0.0% 46.2% 53.8% 100.0% 

Perokok 

Sangat Berat 

Count 0 1 0 2 3 

% within Merokok 0.0% 33.3% 0.0% 66.7% 100.0% 

Total Count 33 26 21 15 95 

% within Merokok 34.7% 27.4% 22.1% 15.8% 100.0% 

 

Correlations 

 Merokok 

Terjadinya 

Insomnia 

Spearman's 

rho 

Merokok Correlation Coefficient 1.000 .548** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 95 95 

Terjadinya 

Insomnia 

Correlation Coefficient .548** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 95 95 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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FORMULIR KONSULTASI BIMBINGAN SKRIPSI /  

LAPORAN TUGAS AKLHIR (LTA) 

 

Nama Mahasiswa : Nur Mastari  

NIM : 616080721026 

Semester  : VIII 

Prodi : Sarjana Keperawatan  

Judul Riset  : Hubungan Mengkonsumsi Kopi Dan Merokok 

Dengan Terjadinya Insomnia Pada Lansia Di 

Wilayah Kerja UPT Puskesmas Sei Langkai Kota 

Batam Tahun 2025 

Pembimbing II : Dr. Desy, S.S,. M.Pd. 

 

No  
Tanggal 

Bimbingan   
Topik  Saran  

Paraf 

Pembimbing  

1. 
05-Nov- 

2024 

Konsultasi 

Judul 

Cari jurnal yang sesuai 

dan berkaitan dengan 

judul 

 

2. 14-Jan-25 
Konsultasi 

Judul 

ACC judul ajukan ke 

LPPM 
 

3. 07-Jan-25 

Pengajuan 

judul ke 

LPPM 

ACC judul di LPPM  

4. 11-Mar-25 

Konsultasi 

BAB I dan 

BAB II 

BAB I : Perbaiki urutan di 

bagian latar belakang, 

tambahkan solusi, 

penyebab terjadinya 

insomnia 

 

5. 28-Apr-25 

Konsultasi 

BAB I dan 

BAB II 

BAB I : Perbaiki kalimat 

di bagian tabel keaslian 

penelitian 

BAB II : Tambahkan teori 

lansia yang berhubungan 

dengan insomnia 

 

6. 23-Mei-25 

Konsultasi 

BAB I, BAB 

II dan BAB 

III 

BAB I : Tambahkan hasil 

studi pendahuluan 

BAB II : Tambahkan teori 

tentang kafein 

BAB II : Perbaiki populasi 

terjangkau 

 



 

 

 

No  
Tanggal 

Bimbingan   
Topik  Saran  

Paraf 

Pembimbing  

7. 11-Jun-25 

Konsultasi 

BAB I, BAB 

II dan BAB 

III 

ACC BAB I, II, dan II 

Lanjut sidang proposal 
 

8. 11-Jul-25 

Konsultasi 

revisi dari 

setelah sidang 

proposal 

Perbaiki dan pahami uji 

apa yang cocok digunakan 
 

9. 25-Jul-25 

Konsultasi 

revisi dari 

penguji 

setelah sidang 

proposal 

ACC revisi sidnag 

proposal  
 

10. 29-Jul-25 

Konsultasi 

lembar 

pengesahan 

Lanjut penelitian   

11. 19-Agt-25 

Konsultasi 

lembar 

pengesahan 

Perbaiki BAB IV bagian 

hasil dan pembahasan 

sesuai dengan hasil secara 

persentase. BAB V 

jelaskan kesimpulan 

berdasarkan persentasenya 

 

12. 25-Agt-25 

Konsultasi 

BAB IV dan 

BAB V 

ACC sidang hasil   

13. 16-Sep-25 

Konsultasi 

setelah sidang 

hasil 

Rapikan tabel, tulisan typo  

14. 22-Sep-25 
Konsultasi 

revisi  
ACC revisi sidang hasil  
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FORMULIR KONSULTASI BIMBINGAN SKRIPSI /  

LAPORAN TUGAS AKLHIR (LTA) 

 

Nama Mahasiswa : Nur Mastari  

NIM : 616080721026 

Semester  : VIII 

Prodi : Sarjana Keperawatan  

Judul Riset  : Hubungan Mengkonsumsi Kopi Dan Merokok 

Dengan Terjadinya Insomnia Pada Lansia Di 

Wilayah Kerja UPT Puskesmas Sei Langkai Kota 

Batam Tahun 2025 

Pembimbing I : Ns. Savitri Gemini, M. Kep 

 

No 

Tanggal 

Bimbinga

n 

Topik Saran 
Paraf 

Pembimbing 

1. 06-No-24 
Konsultasi 

judul 

Cari jurnal yang sesuai dan 

berkaitan dengan judul 
 

2. 13-Jan-25 
Konsultasi 

judul 

ACC judul ajukan ke 

LPPM 
 

3. 07-Jan-25 

Pengajuan 

judul ke 

LPPM 

ACC judul dari LPPM  

4. 29-Apr-25 
Konsultasi 

BAB I 

Tambahkan Masalah 

Kesehatan Pada Lansia, 

Faktor-Faktor Terjadinya 

Insomnia Pada Lansia, 

Harus Ada Pernyataan 

Kopi Dan Merokok,  Apa 

Saja Masalah Ketika 

Konsumsi Kopi Dan 

Merokok Terlalu Lama 

Dikonsumsi, Dampak 

Lainnya Dan Solusi 

Pencegahan 

 

5. 09-Mei-25 
Konsultasi 

BAB I 

Lengkapi data dari dampak 

insomnia dan data masalah 
 



 

 

 

insomnia pada lansia dan 

Perbaiki tujuan penelitian 

6. 15-Mei-25 

Konsultasi 

BAB I dan 

BAB II 

BAB I : Tambahkan hasil 

studi pendahuluan 

BAB II : Ganti konsep 

insomnia yang lebih 

mengarah pada lansia. 

Perbaiki kerangka 

konseptual dengan 

menggunakan teori dari 

lawrence green 

 

7. 05-Jun-25 

Konsultasi 

BAB II dan 

BAB III 

BAB II : Tambahkan lagi 

teori kopi  

BAB III : Perbaiki definisi 

operasional 

 

8. 10-Jun-25 

Konsultasi 

BAB I, BAB 

II dan BAB 

III 

ACC BAB I, II, dan III, 

Lanjut sidang proposal 
 

9. 29-Jul-25 

Konsultasi 

revisi dari 

penguji 

setelah 

sidang 

proposal 

ACC revisi sidang 

proposal dan Lanjut 

penelitian 

 

10. 19-Agu-25 

Konsultasi 

BAB IV dan 

BAB V 

Perbaiki BAB IV (jelaskan 

hasilnya sesuai data yang 

terbanyak setiap 

variabelnya, tambahkan 

tabel hasil dibagian 

bivariat, bagian penjelasan 

lebih dijelaskan hasilnya) 

 

11. 23-Agu-25 

Konsultasi 

BAB IV dan 

BAB V 

ACC BAB IV dan BAB V  

12. 25-Agu-25 Konsultasi  ACC sidang hasil   

13. 22-Sep-25 

Konsultasi 

revisi dari 

penguji 

setelah 

sidang hasil 

ACC revisi sidang hasil  



 

 

 

No
v'

De
s'

Ja
n'

Fe
b'

M
ar

'
Ap

r'
M

ei'
Ju

n'
Ju

l'
Ag

s'
Se

p'

24
24

25
25

25
25

25
25

25
25

25

1
Ko

ns
ult

as
i ju

du
l

2
Pe

ng
aju

an
 ju

du
l k

e L
PP

M

3
AC

C 
jud

ul

4
Ko

ns
ult

as
i B

AB
 I

5
AC

C 
BA

B 
I

6
St

ud
i p

en
da

hu
lua

n

7
W

aw
an

ca
ra

8
Ko

ns
ult

as
i B

AB
 II

9
AC

C 
BA

B 
II

10
Ko

ns
ult

as
i B

AB
 II

I

11
AC

C 
BA

B 
III

12
Sid

an
g p

ro
po

sa
l

13
Ko

ns
ult

as
i re

vis
i s

ida
ng

 pr
op

os
al

14
Izi

n p
en

eli
tia

n

15
Ko

ns
ult

as
i B

AB
 IV

 da
n B

AB
 V

16
AC

C 
BA

B 
IV

 da
n B

AB
 V

17
Sid

an
g h

as
il

No
Je

nis
 K

eg
iat

an

Ja
dw

al
 K

eg
ia

ta
n 

Sk
rip

si
Lampiran 20  
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