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Lampiran 1. Surat I1zin Penelitian

RUMAH SAKIT UMUM (\KARS
PKU MUHAMMADIYAH

Komisi ARreditasi Rumah Sakit

Vésn

BANTUL

L ENO. SUDRMAK 124 BANTUL YOGYAKARTA S5711 TELP {1274 367437, 308208, 68647 FAX. (5271) J68586 E ma phbarmmal corm: i

SURAT IZIN PENELITIAN
No. 2762/KET/B/12.16

Assalaamu'alaikum wr. wb.

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : dr. Widiyanto Danang Prabowo, MPH
Jabatan : Direktur

Instansi : RSU PKU Muhammadiyah Bantul
Alamat : J1. Jenderal Sudirman No. 124 Bantul

dengan ini memberikan izin kepada :

Nama : Amirah Dinnya

NIM 120130350016

Prodi/Fak.  :S-1 Farmasi

Institusi : Universitas Muhammadiyah Yogyakarta

untuk melakukan penelitian di RSU PKU Muhammadiyah Bantul guna penyusunan
Karya Tulis Ilmiah dengan judul “Evaluasi kepatuhan Penggunaan Obat
Tuberkulosis Serta Faktor yang mempengaruhi Kepatuhan Pasien Tuberkulosis
di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Bantul”

Selanjutnya, kepada peneliti tersebut dimohon untuk menyerahkan hasil Karya
Tulsi [Imiahnya kepada RS PKU Muhammadiyah Bantul.

Surat izin penelitian ini kami buat agar dipergunakan sebagaimana mestinya.
Wassalaamu'alaikum wr. wb.
Bantul, 16 Desember 2016

Direktur Utama

=
"5 -

NBM. 1.067.920 4

Tembusan :

- Manajer/Ka.Inst/Sie/Ru/Koord. Ruang Terkait

1GD - RADIOLOG! - LABORATORIUM - FARMASI - KAMAR BERSALIN - ICU - KAMAR OPERASI - HDNC - AMBULANCE 118 - AMBU! SIAGA BENCANA [PKU DMC
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UMUM - GIGI - AKUPUNKTURE - FISIOTERAP! - GIZI ANAK - TUMBUH KEMBANG ANAK - KEBIDANAN & PENYAKIT KANDUNGAN - BEDAH UMUM
BEDAH MULUT - BEDAH ANAK - BEDAH DISGESTIVE - BEDAH ORTHOPEDI - BEDAH THORAX & VASCULER - PENYAKIT DALAM - THT - MATA - KULIT & KELAMIN - SYARAF - PSIKIATR]
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Lampiran 2. Surat Izin Validasi

PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
} RSUD PANEMBAHAN SENOPATI b

J1. Dr. WAHIDIN SUDIRO HUSODO BANTUL 55714
Telp. (0274) 367381, 367386 Fax. (0274) 367506.
Website : http://rsudps.bantulkab.go.id
E-Mail: rsudps@bantulkab.go.id

SURAT KETERANGAN /1ZIN PENELITIAN
Nomor : 070/ 3253

Berdasarkan surat dari UMY Nomor : 2385/C.4-I/FARM-UMY/V1/2016 tanggal 20 Juni
2016, Perihal : Ijin Uji Validitas dan Reliabilitas

Diizinkan kepada :

Nama : AMIRAH DINNYA

NIM ;20130350016

Program Studi : S1 Farmasi UMY

Waktu . 25 Agustus s/d 25 September 2016

Judul . Evaluasi Kepatuhan Penggunaan Obat Tuberkulosis Serta Faktor

yang Mempengaruhi Kepatuhan Pasien Tuberkulosis di Rumah
Sakit Panembahan Senopati Bantul
Dengan Ketentuan :

1. Wajib menjaga tata tertib dan mentaati ketentuan-ketentuan yang berlaku,

2. Surat hanya berlaku untuk Ijin Uji Validitas saja sedangkan untuk Penelitian akan
diterbitkan surat berikutnya,

3. Surat izin ini hanya diperlukan untuk kegiatan ilmiah,

4. Surat izin ini dapat dibatalkan sewaktu-waktu apabila tidak dipenuhi ketentuan-ketentuan
tersebut di atas.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Bantul, 25 Agustus 2016

Tembusan disampaikan kepada Yth.:



Lampiran 3. Formulir Kuesioner dan Wawancara

IDENTITAS DAN RIWAYAT MEDIS PASIEN

No Responden
Jenis Kelamin
Tanggal lahir
Pendidikan terakhir

A wnp e

- SD L] -S1 []
- SMP L] -S2 []

- SMA L] -lain — lain L]

5. Pekerjaan
6. Penghasilan

- <1.000.000 L]
- 1.000.000 sampai 3.000.000 L]

- >5.000.000 L]

7. Jumlah anggota keluarga yang menjadi PMO
8. Jarak rumah ke rumah sakit

- <5km L]

- 5-10km L]
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Bulan ......................... tahun.........................
10. Adakah keluarga anda yang menderita TBC sebelumnya ?
- Ada ]
- Tidak [

11. Jenis TB yang diderita

- TBParu L]

- TBEkstraParu [

- TBMDR L]

12. Kategori pengobatan TB yang dijalani :

13. Jumlah obat TB yang ditelan setiap harinya :
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Alamat

Dengan ini menyatakan kesediaan saya menjadi responden dalam
penelitian yang dilakukan oleh Amirah Dinnya (20130350016) dengan judul
“Evaluasi Kepatuhan Penggunaan Obat Tuberkulosis serta Faktor — Faktor
yang Berpengaruh Pada Kepatuhan Pasien Tuberkulosis Di Rumah Sakit
Umum PKU Muhammadiyah Bantul”

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat buruk terhadap
saya, oleh karena itu saya bersedia menjadi responden dan berperan serta dalam
penelitian dengan mengisi kuesioner yang dibutuhkan oleh peneliti dengan
sukarela tanpa ada paksaan dari pihak manapun.

Yogyakarta, 2016

Saksi Responden



Tata cara pengisian kuesioner :

1.

Contoh

Berikan tanda \ pada masing masing pertanyaan dengan jawaban yang

sesuai

Jawablah pertanyaan pada kuesioner dengan jujur
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Berilah jawaban pada seluruh pertanyaan kuesioner yang sudah disediakan

No

Pertanyaan

Ya

Tidak

1

Apakah keluarga anda selalu

memotivasi anda untuk sembuh ?

KUESIONER MOTIVASI DAN PENGETAHUAN

No

Pertanyaan

Ya

Tidak

Apakah anda pernah lupa minum
obat ?

Apakah anda memperhatikan jam
pada saat anda meminum obat ?
Apakah anda berhenti meminum
obat ketika anda merasa kondisi
badan anda lebih baik ?

Ketika anda merasa kondisi anda
lebih buruk saat menggunakan obat,
apakah anda berhenti mengkonsumsi
obatnya ?

Apakah anda mengetahui manfaat
jangka panjang dari pengobatan
anda dengan pemberitahuan
dokter/apoteker ?

Apakah anda  pernah lupa
mengambil obat anda sesuai dengan

waktu yang ditentukan ?
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Pertanyaan wawancara ( pengembangan dari pertanyaan pada kuesioner

tergantung dari jawaban responden)

1. Apakah anda pernah lupa minum obat ?
- Jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaan
a. Hal apa saja / kenapa / faktor apa saja yang membuat bapak/ibu

lupa mengkonsumsi obat ?

- Jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan
a. Hal apa sajakah yang membuat anda tidak pernah lupa dalam
mengkonsumsi obat TB ? apakah ada dukungan dari keluarga
untuk mengingatkan anda dalam mengkonsumsi obat atau

dukungan dari tenaga keshatan tempat anda berobat ?

2. Apakah anda memperhatikan jam pada saat anda mengkonsumsi
obat ?
- Jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaaan
a. Hal apa saja yang membuat bapak/ ibu selalu mengkonsumsi obat

tepat pada waktu yang sama setiap harinya ?

- Jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan
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a. Apa saja kendala yang membuat bapak/ ibu tidak mengkonsumsi

obat tepat pada waktu yang sama setiap harinya ?

3. Apakah anda berhenti meminum obat ketika anda merasa kondisi
badan anda lebih baik ?
-jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaan
a. kenapa pasien menghentikan mengkonsumsi obat ? apakah petugas
kesehatan kurang memberikan informasi yang baik dalam pengobatan ?
atau pasien sendiri yang bosan/ kurang paham dengan penyakit dan
pengobatan yang sedang dijalani dan menghendaki untuk berhenti

mengkonsumsi obat.

- jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan

a. hal apa saja yang membuat pasien patuh dan tidak memutuskan untuk
berhenti mengkonsumsi obat ? apakah pasien paham terhadap pengobatan
dan penyakitnya ?

4. Ketika anda merasa kondisi anda lebih buruk saat menggunakan
obat, apakah anda berhenti mengkonsumsi obatnya ?

-jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaan

a. kondisi lebih buruk seperti apa yang pasien rasakan ?
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c. apakah ada penyakit penyerta yang membuat kondisi pasien

menjadi lebih buruk ?

d. hal apa saja yang menyebabkan pasien memutuskan untuk berhenti

mengkonsumsi obat ?

- Jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan

a. hal / kondisi apa saja yang menyebabkan pasien tetap melanjutkan

pengobatan ?

5. Apakah anda mengetahui manfaat jangka panjang dari pengobatan
anda dengan pemberitahuan dokter/apoteker ?

- Jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaan
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a. Apakah dokter/ apoteker memberikan penjelasan dengan lengkap

ttg pengobatan yang sedang dijalani ?

b. Ajukan pertanyaan mengenai apa saja yang sudah dijelaskan dokter

/ apoteker ?

- Jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan
a. Apa penyebab pasien tidak mengetahui manfaat jangka panjang
pengobatanya ?

lengkap ?

6. Apakah anda pernah lupa mengambil obat anda sesuai dengan waktu
yang ditentukan ?
- Jika pasien menjawab Y A ajukan pertanyaan
a. Kendala apa saja yang menyebabkan pasien tidak mengambil obat

tepat pada waktunya ?

- Jika pasien menjawab TIDAK ajukan pertanyaan
b. Hal apa saja yang menyebabkan pasien melakukan pengambilan

obat tepat pada waktunya ?



Lampiran 4. Hasil Validasi Kuesioner

» Correlations

[DataSetd]
Correlations
iterm itermz itern3 total
item1  Pearson Correlation 1 01 391 786
Sig. (2-4tailed) 5aG 033 000
M 30 30 30 30
item2  Pearson Correlation 101 1 000 46717
Sig. (2-4tailed) Rt 1.000 010
M 30 30 30 30
item3 Pearson Correlation 391 000 1 007
Sig. (2-4tailed) 033 1.000 000
M 30 30 30 30
total Pearson Correlation TaE™ A61* 00 1
Sig. (2-4tailed) 000 010 000
M 30 30 30 30
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
Correlations
iterm4 item5s itemB total
item4  Pearson Correlation 1 693 -459* JT75™
Sig. (2-tailed) 000 011 000
M 30 30 30 30
item5  Pearson Correlation 693 1 - 538 T34
Sig. (2-tailed) 000 002 000
M a0 30 30 30
item&  Pearson Correlation -459* - 538 1 036
Sig. (2-tailed) 011 002 851
M 30 30 30 30
total Pearson Correlation 75 T34 036 1
Sig. (2-tailed) 000 000 881
M a0 30 30 30

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

*. Correlation is significant atthe 0.05 level (2-tailed).
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» Reliability

[DataS5etl]

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

M %%
Cases  Valid 30 100.0
Excluded= 0 A
Total 30 100.0

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

Reliability Statistics

Cranbach's
Alpha M of ltems
575 5




Lampiran 5. Data Kepatuhan Responden Validasi Kuesioner
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MOTIVASI PENGETAHUAN
no 1 2 6|total skor |keterangan 3 4 5|total skor [ketrangan
1 1 0 1 2|tinggi 1 1 0 2|tinggi
2 1 1 1 3|tinggi 0 0 1 1{rendah
3 1 0 1 2|tinggi 0 0 1 1{rendah
4 0 0 1 1{rendah 1 1 0 2|tinggi
5 1 0 1 2|tinggi 1 1 1 3|tinggi
6 0 0 0 O[rendah 1 1 0 2|tinggi
7 1 0 1 2|tinggi 1 1 0 2|tinggi
8 0 0 1 1{rendah 1 1 1 3|tinggi
9 0 0 1 1{rendah 1 1 0 2|tinggi
10 0 0 1 1{rendah 0 0 1 1{rendah
11 0 0 1 1{rendah 0 0 1 1{rendah
12 1 0 1 2|tinggi 1 0 1 2|tinggi
13 0 0 1 1{rendah 1 1 1 3|tinggi
14 1 0 1 2|tinggi 1 0 1 2|tinggi
15 0 0 1 1{rendah 1 1 1 3|tinggi
16 0 1 1 2|tinggi 1 1 0 2|tinggi
17 1 0 1 2|rendah 1 1 1 3|tinggi
18 0 0 0 O|rendah 0 0 1 1{rendah
19 0 1 0 1{rendah 1 1 1 3|tinggi
20 0 1 1 2|tinggi 0 0 1 1{rendah
21 1 1 1 3|tinggi 1 1 0 2|tinggi
22 0 0 1 1{rendah 1 1 0 2|tinggi
23 1 0 1 2|tinggi 1 1 0 2|tinggi
24 1 0 1 2|tinggi 1 1 1 3|tinggi
25 0 0 0 O[rendah 0 1 1 2|tinggi
26 1 0 1 2|tinggi 1 1 0 2|tinggi
27 0 0 1 1{rendah 1 1 0 2|tinggi
28 1 0 1 2|tinggi 1 1 1 3|tinggi
29 0 0 0 O|rendah 0 0 1 1{rendah
30 0 1 1 2|tinggi 1 0 1 2|tinggi
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Lampiran 6. Riwayat Responden Penelitian Pasien TB Paru
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Lampiran 7. Data Kepatuhan Responden Penelitian Pasien TB Paru
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