Program Studi [Imu Keperawatan

Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Yogyakarta

Nomor: 113/ C 6-1III/PSIK /11112018
Hal : Permohonan ljin Penelitian
Lamp. : -0-

Kepada Yth. :
Kepala BAPPEDA Bantul
di-

YOGYAKARTA.

Assalamu ‘alaikum Wr. Wh,

Bersama ini kami sampaikan dengan hormat, bahwa untuk memperoleh derajat sarjana
Keperawatan, mahasiswa Fakultas Kedokteran dan [lmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta diberi tugas Penulisan Karya Tulis llmiah ( KTT ). Untuk 1tu
diperlukan penelitian di lapangan guna mendapatkan kebenaran dalam penulisan,

Sehubungan dengan hal tersebut, kami mohon mahasiswa tersebut di bawah i dapat
diijinkan untuk mencari data dan informasi sebagai penyusunan Karya Tulis llmiah.

Nama : Nia Ayu Lestari
NIM : 20140320063
Pembimbing : Nina Dwi Lestari, M.Kep., Ns., Sp.Kep.Kom
: Ema Waliyanti, Ns., MPH
Judul KTI : “Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kejadian Bullying

Pada Anak Usia Sekolah .

Demikian surat permohonan yjin ini kami ajukan, atas terkabulnya serta kerjasamanya
yang baik kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu “alaikum Wr. Wh.
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‘Shanti Wardaningsih, M.Kep..Sp.Jiwa

Lingkar Selatan, Tamantiro, Kasihan, Bantul. Yogyakarta 55183
(02741 387656 exl. 215 Fax FKIK (0274) 387658 Fax Universitas (0274) 387646




PEMERINTAH DAERAH DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
JI. Jenderal Sudirman No 5 Yogyakarta - 55233
Telepon : (0274) 551136, 551275, Fax (0274) 551137

Yogyakarta, 14 Maret 2018

Kepada Yth. -

Nomor i 074/3135/Kesbangpoll2018 Walikota Yogyakarta
Perihal : Rekomendasi Penelitian Up. Kepala Dinas Penanaman Moda
dan Perizinan Kota Yogyakarta

Di
YOGYAKARTA

Memperhatikan surat -
Dari ¢ Ketua Prodi limu Keperawatan, Fakultas Kedokteran dan

limu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Yogyakarta
Nomor : 114/C.2-1/PSIKMNIRZ018
Tanggal : 7 Maret 2018
Perihal : Permahonan Izin Penelitian

Nama Koordinator NIA AYU LESTAR)

NIP : 20140320063

No. HP/Identitas : 0857695685086 / 1807054710960001

Prodi/Jurusan ! llmu Keperawatan

Fakultas/PT : Kedokteran dan limu Kesehatan,
Universitas Muhammadiyah Yogyakarta

Lokasi Penelitian : SDN Keputran 2

Waktu Penelitian : 14 Maret 2018 s.d. 14 April 2018
Sehubungan dengan maksud tersebut diharapkan agar pihak yang terkait oapat
memberikan bantuan / fasilitas yang dibutuhkan,

Kepada yang bersangkutan diwajibkan -

1. Menghormati dan mentaati peraturan dan tata tertib yang berlaku di wilavzh
riset/penelitian;

2. Tidak dibenarkan melakukan riset/penelitian yang tidak sesuai atau tidak aca
kaitannya dengan Jjudul riset/penelitian dimaksud;

3. Menyerahkan hasil riset/penelitian kepada Badan Kesbangpol DIY.

4. Surat rekomendasi ini dapat diperpanjang maksimal 2 (dua) Kali denyzn
menunjukkan surat rekomendasi sebelumnya, paling lambat 7 (tujuh) hari ker a
sebelum berakhirnya surat rekomendasi ini.

Rekomendasi Izin Riset/Penelitian ini dinyatakan tidak berlaku, apabila ternya a
pemegang tidak mentaati ketentuan tersebut di atas.

Demikian untuk menjadikan maklum,

FRIYONO, SH
(#28 199203 1 004

ikan Kepada Yin
Gubamur DIY (sebagai laporan)

Ketua Prodi limu Keperawatan Fasultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadivah Yogyakarta
Yang bersangkutan




PEMERINTAHAN KOTA YOGYAKARTA

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PERIZINAN
JI Kenan No. 56 Yogyakarta 55165 Telepon 555241, 515865, 562682

Fax (0274) 555241
E-MAIL : pmperizinan@jogjakota.go.id
HOTLINE SMS 081227625000 HOT LINE EMAIL : upik@ijogjakota. go.id
WEBSITE : www.omperizinan.jogjakota go.id
SURAT IZIN
NOMOR 070/0797
1985/34

Nomor

1

6 April 2018 s/d 6 Juli 2018
Proposal dan Daftar Pertanyaan
1e

ketentuan-ketentuan terseb

Kemudian diharap para P
saperlunya

Tanda Tangan
Pemegang Izin

Nia Ayu Lestan

mbusan Kepada

1 Walikota Yogyakarta (sebagai laporan)

2 Kepala Badan Kesbangpol DIY

3 Ka Dinas Pendidikan Kota Yogyakana

4 Kepala SD Negeri Keputran 2 Yagyakarta
A Yhs

Dan  Surat Izin / Rekomendasi dari Ke
074/3135/kesbangpol/i2018

Peraturan Gubernur Daerah istimewa Yogyakarta Nomor -
Pedoman Pelayanan Perizinan, Rekomendasi Pelaksan
Pendataan, Pengembangan, Pengkajian dan Studi

Wajib Memberikan Laporan hasil Penelitian beru
(Cq. Dinas Penanaman Modal dan Perizinan Kot
tertib dan menaati ketentuan

2. Wajib Menjaga Tata

3. lzin ini tidak disalahgunakan untuk tujuan tertentu
kesetabllan pemerintahan dan hanya diperlukan

4 Surat izin ini sewaktu-waktu da

pala Badan Kebangpol DIY

Tanggal 14 Maret 2018
18 Tahun 2008 tentang
aan Survei, Penelitian
Lapangan di Daerah Istimewa

Yogyakana.

2 Peraturdh Daerah Kota Yogyakarta Nomor 5 Tahun 2016 tentang Pembentukan dan
Susunan Perangkat Daerah Kota Yogyakarta;

3. Peraturan Walikota Yogyakarta Nomor 29 Tahun 2007 tentang Pemberian |zin
Penelitian, Praktek Kerja Lapangan dan Kuliah Kerja Nyata di Wilayah Kota
Yogyakarta; c

4. Peraturan Walikota Yogyakarta Nomor 77 Tahun 2018 tentang Susunan
Organisasi,Kedudukan, Tugas Fungsi dan Tata Kerja Dinas Penanaman Modal dan
Perizinan Kota Yogyakarta:

5 Peraturan Walikota Yogyakarta Nomor 14 Tahun 2016 tentang Penyelenygaraan
Perizinan pada Pemerintah Kota Yogyakarta;

Nama . Nia Ayu Lestari

No. Mhs/ NIM : 20140320083

Pekerjaan : Mahasiswa Fak. Kedokteran & llmu Kesehatan - umy

Alamat - JI. Brawijaya, Kasihan, Bantul, Yogyakarta,

Penanggungjawab - Nina Dwi Lestari, M.Kep. Ns..Sp

Keperluan Melakukan Penelitian dengan Judul Proposal ' Faktor-Fakior yang

Mempengaruhi Bullying pada Anak Usia Sekolah

Kota Yogyakarta

pa CD kepada Walikota Yogyakarta
a Yogyakarta)

-ketentuan yang berlaku set=mpat
yang dapat mengganggu

untuk keperluan imiah

pat dibatalkan apabila tidak dipenuhinya

ut diatas

ejabat Pemerintahan setempat dapat memberikan bantuan

Dikeluarkan di
Pada Tangggl
An. Kepala Dinas Penan

Yogyakarta

0%-4=-2018

aman Modal dan Perizinan
retaris

FyY



LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth. Guru/ Walj kelas Responden
Siswa/siswi SDN 2 Keputran Yogyakarta
Dengan hormat,

Yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Program Studi Ilmu
Keperawatan,  Fakultas  Kedokteran  dan Ilmu  Kesehatan  Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta.

Nama : Nia Ayu Lestari
NIM  : 20140320063

Akan mengadakan penelitian tentang  “FAKTOR-FAKTOR YANG
MEMPENGARUHI KEJADIAN BULLYING PADA ANAK USIA SEKOLAH™

Untuk itu peneliti memohon dengun hormat kepada bapak/ibu untuk
mengijinkan  siswa menjadi  responden yang  selanjutnya  siswa
diperkenankanuntuk mengisi data berbentuk kuisioner serta memberikan Jawaban
pada kuisioner dengan sejujur-jujurnya,

Data yang diambil dan disajikan akan bersifat rahasia dan hanya digunakan untuk
kepentingan  penelitian, Apabila bapak/ibu menyetujui maka saya mohon
kesediaannya menandatangani lembar persetujuan yang saya lampirkan.

Demikian surat permohonan ini disampaikan, atas perhatiannya saya
ucapkan terimakasih

Peneliti




LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Wali Kelas

Menerangkan bahwa menyetujui seluruh siswa kelas 4 dan 5 untuk
menjadi responden pada penelitian ini yang akan dilakukan oleh Nia Ayu Lestari
selaku mahasiswa Program Studi llmu Keperawatan FKIK UMY yang berjudul
“Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kejadian Bullying Pada Anak Usia Sekolah™

Saya menyatakan bahwa saya menyetujui pernyataan ini secara suka rela
dan tanpa adanya paksaan dari pihak manapun.

Yogyakarta, 2018

Wali Kelas

N



