
INFORMED CONSENT 

Salam sehat, perkenalkan saya adalah peneliti dari Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti 

Jakarta. Saya sedang mengadakan penelitian mengenai Hubungan Faktor Sosioekonomi 

dengan Stigma terhadap Penderita TB dengan persetujuan etik dari Komisi Etik Riset 

Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah 

ilmu pengetahuan di bidang kesehatan masyarakat serta memberikan informasi mengenai 

hubungan faktor sosioekonomi dengan stigma terhadap penderita TB sehingga dapat menjadi 

dasar dalam penyusunan program edukasi untuk mengurangi stigma terhadap penderita TB. 

Ini adalah formulir persetujuan untuk berpartisipasi dalam penelitian. Saya memohon 

kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i untuk berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian ini. 

Bapak/Ibu/Saudara/i bebas untuk bertanya kapan saja apabila terdapat hal yang belum 

dipahami. 

Peran Anda dalam Penelitian Ini 

Kami memilih Bapak/Ibu/Saudara/i sebagai responden karena: 

1. Berusia 17–65 tahun. 

2. Bertempat tinggal di Kelurahan Poris Plawad Indah. 

3. Bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Apabila Bapak/Ibu/Saudara/i bersedia menjadi responden, Anda akan diminta mengisi 

kuesioner mengenai karakteristik diri (usia, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, dan 

pendapatan) serta kuesioner mengenai stigma terhadap penderita TB. Waktu yang dibutuhkan 

untuk mengisi kuesioner sekitar 5-10 menit. Apabila terdapat pertanyaan yang tidak berkenan 

dijawab, Anda berhak untuk tidak menjawabnya. 

Setelah Penelitian 

Peneliti akan mengumpulkan dan mengolah seluruh data yang diperoleh dari responden. 

Seluruh informasi yang diberikan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian dan akan 

dijaga kerahasiaannya. 

Kemungkinan Risiko dan Keuntungan Mengikuti Penelitian Ini 



Risiko: Beberapa pertanyaan mengenai stigma terhadap penderita TB mungkin menimbulkan 

sedikit rasa tidak nyaman. Anda berhak menolak menjawab pertanyaan yang tidak ingin 

dijawab atau menghentikan keikutsertaan dalam penelitian kapan saja. 

Keuntungan: Penelitian ini tidak memberikan manfaat medis secara langsung kepada 

responden. Namun, hasil penelitian diharapkan dapat memberikan manfaat bagi masyarakat 

melalui penyusunan program edukasi dan promosi kesehatan yang lebih tepat sasaran untuk 

mengurangi stigma terhadap penderita TB. 

Kerahasiaan 

Peneliti tidak akan mencantumkan nama maupun identitas lain yang dapat mengungkap 

identitas responden. Seluruh data akan dijaga kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian. 

Partisipasi 

Keikutsertaan dalam penelitian ini bersifat sukarela. Bapak/Ibu/Saudara/i bebas memilih untuk 

berpartisipasi atau tidak berpartisipasi. Anda juga berhak mengundurkan diri kapan saja tanpa 

konsekuensi apa pun. 

Hak Anda 

Penelitian ini akan dilaksanakan setelah memperoleh persetujuan dari Komisi Etik Riset 

Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti. Apabila Bapak/Ibu/Saudara/i memiliki pertanyaan 

mengenai penelitian ini, silakan menghubungi: 

Peneliti Utama 

Laura Victoria Gunawan 

Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti 

No. WhatsApp: 081584240975 

Pembimbing Penelitian 

dr. Nany Hairunisa, MCHSc  

No. WhatsApp: 082154171253 

Kesepakatan Partisipasi 

Saya telah memahami penjelasan mengenai penelitian Hubungan Faktor Sosioekonomi 

dengan Stigma terhadap Penderita TB. Saya memahami tujuan, prosedur, manfaat, risiko, 



serta hak saya sebagai responden. Saya telah diberi kesempatan untuk bertanya dan 

memperoleh penjelasan yang saya perlukan. Dengan ini saya menyatakan bersedia 

berpartisipasi dalam penelitian ini secara sukarela dan memahami bahwa saya dapat 

mengundurkan diri kapan saja tanpa konsekuensi apa pun. 

           

                                                                                          Jakarta,  .................  2026 

                                                                                            

     (                              ) 

 

 

FORMULIR PERSETUJUAN 

 

 

Semua penjelasan di atas telah disampaikan kepada saya dan telah saya pahami. Dengan 

menandatangani formulir ini saya SETUJU SECARA SUKARELA untuk ikut dalam 

penelitian ini. 

 

Nama peserta penelitian  :  

Tanggal                       :   

Tanda tangan      : 

    


