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Kepada Yth.
KESBANGPOL Kab. Banjar
di Tempat

Dengan hormat,

Sesuai dengan agenda kalender akademik mahasiswa Diploma Tiga
Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru Angkatan
VIII Tahun Ajaran 2023/2024, kami bermaksud akan melaksanakan penelitian
berupa Laporan Tugas Akhir (LTA) mahasiswa/i yang tertulis di bawah ini :

Nama : Azizah Alfikayani
NIM : DF21004
Semester :V(Lima)

Mengajukan permohonan Surat Izin Meminta Data Awal Penelitian,
terkait sumber dan bahan dari penelitian “Hubungan Tingkat Pengetahuan
Terhadap Kepatuhan Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada
Penderita TB Paru dewasa di Puskesmas Martapura Timur” pada
Laporan Tugas Akhir (LTA) yang akan dilaksanakan.

perkenannya kami ucapkan terimakasih.
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Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 3 Tahun
2018 Tentang Penerbitan surat keterangan penelitian;
Peraturan Bupati Banjar Nomor 50 Tahun 2012 Tentang Uraian Tugas
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Sesuai dengan agenda kalender akademik mahasiswa Diploma Tiga
Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru Angkatan
VIII Tahun Ajaran 2023/2024, kami bermaksud akan melaksanakan penelitian
berupa Laporan Tugas Akhir (LTA) mahasiswa/i yang tertulis di bawah ini :

Nama : Azizah Alfikayani
NIM : DF21004
Semester :V(Lima)

Mengajukan permohonan Surat Izin Meminta Data Awal Penelitian,
terkait sumber dan bahan dari penelitian “Hubungan Tingkat Pengetahuan
Terhadap Kepatuhan Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada
Penderita TB Paru dewasa di Puskesmas Martapura Timur” pada
Laporan Tugas Akhir (LTA) yang akan dilaksanakan.

Demikian surat permohonan ini kami sampaikan; atas perhatian dan

perkenannya kami ucapkan terimakasih.

Dekan Fakultas Farmasi
sugrsitas Borneo Lestari




60

Lampiran 4. Surat dari DINKES Kab.Banjar diserahkan ke Puskesmas Martapura

Timur
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Kepada Yth,
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Menindaklanjuti Surat Rekomendasi Penelitian Dari Badan Kesatuan Bangsa
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PN.200.1.3/977-1I/ KESBANGPOL / 2023 tanggal 25 Oktober 2023 bersama ini kami
minta kepada Bapak/lbu/Saudara/i untuk dapat memfasilitasi Izin Studi Penelitian dan
Permintaan Data kepada :

Nama : Azizah Alfikayani
NIM/NIDN : DF21004

PTN/PTS : Universitas Borneo Lestari
Prodi : DIl Farmasi

Judul Penelitian :“Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap Kepatuhan
Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada Penderita
TB Paru Dewasa di Puskesmas Martapura Timur.”

Sesuai dengan nama/objek yang tercantum dalam surat rekomendasi
tersebut sebagaimana terlampir.
Demikian disampaikan, atas perhatiannya kami ucapkan terima kasih.
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Kabupaten Banjar
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Lampiran 5. Surat izin penelitian meminta data di Puskesmas Martapura Timur

d”t YAYASAN BORNEO LESTARI
Ex';j UNIVERSITAS BORNEO LESTARI
N FAKULTAS FARMASI

JI. Kelapa Sawit 8 Bumi Berkat Telp. (0511) 4783717 Kel. Sel. Besar Kec. Banjarbaru Selatan Kode Pos 70714
www.stikesborneolestari.ac.id - emall: kontak@stikesborneolestari.ac.id
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Lampiran :@ -
Perihal . surat Permohonan Izin Penelitian
Kepada Yth.
Puskesmas Martapura Timur
di Tempat
Dengan hormat,

Sesuai dengan agenda kalender akademik mahasiswa Diploma Tiga
Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru Angkatan
VIII Tahun Ajaran 2023/2024, kami bermaksud akan melaksanakan penelitian
berupa Laporan Tugas Akhir (LTA) mahasiswa/i yang tertulis di bawah ini :

Nama : Azizah Alfikayani
NIM : DF21004
Semester :V(Lima)

Mengajukan permohonan Surat Izin Meminta Data Awal Penelitian,
terkait sumber dan bahan dari penelitian “Hubungan Tingkat Pengetahuan
Terhadap Kepatuhan Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada
Penderita TB Paru dewasa di Puskesmas Martapura Timur” pada
Laporan Tugas Akhir (LTA) yang akan dilaksanakan.

Demikian surat permohonan ini kami sampaikan, atas perhatian dan
perkenannya kami ucapkan terimakasih.

Dekan Fakultas Farmasi
ajversitas Borneo Lestari
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Banjarbaru,21 Desember 2023

Nomor : 381/UNBL/FF/D3F/AKD.09Nt%3

Lampiran : -
Perihal : surat Permohonan Izin Uji Validitas dan Reabilitas
Kepada Yth.
Kepala Puskesmas Martapura 1
di Tempat
Dengan hormat,

Sesuai dengan agenda kalender akademik mahasiswa Diploma Tiga
Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru Angkatan
VIII Tahun Ajaran 2023/2024, kami bermaksud akan melaksanakan penelitian
berupa Laporan Tugas Akhir (LTA) mahasiswa/i yang tertulis di bawah ini :

Nama : Azizah Alfikayani
NIM : DF21004
Semester :V(Lima)

Mengajukan permohonan Surat Izin untuk uji validitas dan reabilitas
kuesioner penelitian di Puskesmas Martapura 1, terkait sumber dan bahan dari
penelitian Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Minum Obat
Anti Tuberkulosis (OAT) Pada Penderita TB Paru dewasa, pada Laporan
Tugas Akhir (LTA) yang akan dilaksanakan pada bulan Desember 2023 -
Februari 2024.

Demikian surat permohonan ini kami sampaikan, atas perhatian dan

perkenannya kami ucapkan terimakasih.
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PEMERINTAH KABUPATEN BANJAR
DINAS KESEHATAN .b

UPTD PUSKESMAS MARTAPURA 1

Jalan Puskesmas No.22 Kel. Tanjung Rema Darat Martapura
KALSEL Kode Pos 70613 Telp 4721217

Email : ma
Website:http: /Ipuskesmasmﬂnapurﬁ bamarkab g0.id

|

g,
'
1
{

S
Hiq

Martapura,03 Januari 2024
Nomor : 000.9/6/2. /PKM-MTP1/1/2024
Lampiran = -
Perihal  : Uji Validitas Penelitian dan Reabilitas

Kepada Yth,

Dekan Fakultas Farmasi Yayasan Borneo
Lestari Universitas Borneo Lestari Fakultas
Farmasi Banjarbaru

di-
Tempat

Menindak lanjuti Surat dari Dekan Fakultas Farmasi Yayasan Borneo Lestari Universitas-
Borneo Lestari Fakultas Farmasi Banjarbaru Nomor: 332/UNBL/FF/D3F/AKD.09/1223 tanggal.21
Desember 2023 Perihal. Surat Permohonan Izin Uji Validitas dan Reabilitas Mahasiswa Diploma
Tiga Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru Angkatan VIl Tahun Ajaran
2023/2024 Pada Dasar nya Kami tidak,Keberatan memberikan izin untuk Uji Validitas dan Reabi-
Litas dan Permintaan Data Sesuai yang diarahkan di UPTD Puskesmas Martapura 1 Kepada :
Mahasiswa Yang Namanya di bawah ini ;

Nama : AZIZAH ALFIKAYANI
NIM/NIDN : DF21004 \
PTN/PTS : Yayasan Borneo Lestari Universitas Borneo Lestari
) Fakultas Farmasi Banjarbaru
Prodi 3 : Semester V (Lima)

Judul Penelitian : “Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Minum Obat Anti
Tuberkulosis (OAT) Pada Penderita TB Paru dewasa)”

Demikian Surat ini dibuat untuk dapat diketahui dan dapatdi pergunakan Sebagai mana
mestinya Atas Perhatian dan kerja samanya di ucapkan terima Kasih

Mengetahui,

Aln Kepala UPTD Puskesmas Martapura1

& mlatl S.Kep.Ns.M.Kep
\\“g\yﬁ'«s 119740507 200604 2 01
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Lampiran 8. Surat Izin Penelitian di Puskesmas Martapura Timur

SN YAYASAN BORNEO LESTARI
¥« F) UNIVERSITAS BORNEO LESTARI
e FAKULTAS FARMASI

J1. Kelapa Sawit 8 Bumi Berkat Telp. (0511) 4783717 Kel. Sel. Besar Kec. Banjarbaru Selatan Kode Pos 70714

www.stikesborneolestari.ac.id - email: kontak@stikesborneolestari.ac.id

Banjarbaru, 30 Januari 2024

Nomor  :0f /UNBL/FF/D3F/AKD.09/0124

Lampiran : -
Perihal : Surat Permol 1zin Peneliti
Kepada Yth.
Kepala Puskesmas Martapura Timur
di Tempat
Dengan hormat,

Sesuai dengan agenda kalender akademik mahasiswa Diploma Tiga
Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Boreo Lestari Banjarbaru Angkatan
VIII Tahun Ajaran 2023/2024, kami bermaksud akan melaksanakan penelitian
berupa Laporan Tugas Akhir (LTA) mahasiswa/i yang tertulis di bawah ini:

Nama : Azizah Alfikayani
NIM : DF21004
Semester : V (Lima)

Mengajukan permohonan Surat Izin melakukan Penelitian, terkait sumber
dan bahan dari penclitian “Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap
Kepatuhan Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada Penderita TB paru
dewasa di Puskesmas Martapura Timur” pada Laporan Tugas Akhir (LTA)
yang akan dilaksanakan.

Demikian surat permohonan ini kami sampaikan, atas perhatian dan
perkenannya kami ucapkan terimakasih.

akultas Farmasi




Lampiran 9. Surat 1zin Selesai Penelitian dari Puskesmas Martapura Timur

pas e PEMERINTAH KABUPATEN BANJAR J 2
L EVE DINAS KESEHATAN p

“ 777 UPTD. PUSKESMAS MARTAPURA TIMUR
Alamat ; JI. KH, Syarani Ariefl RT.1 Desa Melayu Tengah Kec Martapura Timur Kab. Banjar Kode Pos 70618
Email: Puskesmasmartim2202@gmail.com

SURAT KETERANGAN PENELITIAN
Nomor : 400.7.22.1/044/PKM. Martim

Yang bertanda tangan di bawah ini, Kepala UPTD. Puskesmas Martapura
Timur menerangkan bahwa :

Nama 1 Azizah Alfikayani

NIM :  DF21004

Universitas :  Fakultas Farmasi Universitas Borneo Lestari
Jurusan ;. D3 Farmasi

Menerangkan dengan sebenarnya bahwa yang bersangkutan sudah
melaksanakan pengambilan data Penelitian pada tanggal 23 Januari s/d 7 Maret
2024 di UPTD. Puskesmas Martapura Timur, sebagai bahan penyusunan Laporan
Tugas Akhir (LTA) yang berjudul “Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap
Kepatuhan' Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada Penderita TB Paru
Dewasa di Puskesmas Martapura Timur". ¥ i

Demikian surat keterangan ini diberikankan, untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.
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Lampiran 10. Surat Ethical Clearance

KOMISI ETIK PENELITIAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH BANJARMASIN
Nomor KEPK: 0128226371

Alamat: Kampus Universitas Muhammadiyah Banjarmasin, Telp/Fax: (0511) 3363002
Web: hitps://umbjm.ac.id/komisi-etik/ Email: komisietik@umbjm.ac.id

o
'0 EO @) \:

f‘t b

KETERANGAN KELAYAKAN ETIK PENELITIAN

ETHICAL APPROVAL LETTER
No. 035/UMB/KE//2024

Komisi Etik Penelitian Universitas Muhammadiyah Banjarmasin, setelah mempelajari dan melakukan
kajian etik secara seksama usulan rancangan penelitian, dengan ini menyatakan bahwa penelitian dengan:

The Research Ethics Commission of Muhammadiyah University Banjarmasin, having thoroughly
scrutinized and completed ethical reviews on the research plan proposal, hereby certifies that:

Judul : Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) Pada
Title Penderita TB Paru Dewasa Di Puskesmas Martapura Timur
The relationship between the level of knowiedge on adherence to taking anti-tuberculosis drugs
(OAT) in adult pulmonary tuberculosis patients at the East Martapura Heaith Center

Peneliti . Azizah Alffikayani
Researcher

NPM : DF21004

Student Reg. Nr.

Pembimbing : 1. apt. Hj. Helmina Wati, M.Sc
Research Advisor 2. apt. MM. Affiannor S, M.Farm

Dengan ini menyatakan bahwa protokol tersebut DITERIMA.
Hereby declares that the protocol is APPROVED.

/ Bamapmsm 27 Januari 2024




Lampiran 11. Formulir Pernyataan menjadi responden (Informed Consent)

LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN
(INFORMED CONSENT)

Dengan Hormat,

Dengan Menandatangani lembar ini, saya :
Nama | GhT——

Umur : Sokawun

No.Telp 1 0oL - Mo2g -S4

Dengan ini menyatakan bersedia untuk menjadi responden pada penelitian
yang akan dilakukan oleh Azizah Alfikayani, mahasiswi Program Studi Diploma
Tiga Farmasi Universitas Borneo Lestari Banjarbaru yang berjudul “HUBUNGAN
TINGKAT PENGETAHUAN TERHADAP KEPATUHAN MINUM OBAT
ANTI TUBERKULOSIS (OAT) PADA PENDERITA TB PARU DEWASA DI
PUSKESMAS MARTAPURA TIMUR”.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sejujur-jujurnya tanpa
paksaan dari pihak manapun.

Banjarbaru, Januari 2024

(Responden)
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Lampiran 12. Formulir Karakteristik Responden

KUESIONER DATA DEMOGRAT
Petunjuk Pengisian :

A. Bacalah dengan dengan teliti pertanyaan terlebih dahulu
B. Isilah sccara singkat jawaban pertanyaan di bawah ini
No Responden
A. Data Responden

1. Nama = il o,

Umur = {3 Tahun

)

Alamat = Melayu ulu er of

w

4. Jenis Kelamin = (] Laki-laki [ Perempuan
5. Pendidikan = [ZISD [JSMP [ SMA[J Sarjana(] tidak sekolah
6. Pekerjaan = [ Wirausaha [ZTIRT []Swasta
7. Lama waktu menderita TB paru =] | Bulan (2 Bulan[_] 3 Bulan
J4 Bulan [ 5 Bulan{__]6 Bulan
[] Lebih dari 6 Bulan
8. Jenis obat yang dikonsumsi
a. Isoniazid (-
b. Rifampicin [ﬁ
c. Pyranzinamide (-]
d. Streptomycin  [_]
e. Etambutol £l
9. Apakah sudah pernah mendapatkan edukasi minum obat ? ['_’j\’n [JTidak

10. Apakah keluarga selalu mengingatk: 1 untuk minum obat ? [_?_TYu Tidak



Lampiran 13. Kuesioner Pengetahuan
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Lampiran 14. Kuesioner Kepatuhan (MMAS-8)
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Lampiran 15. Data Uji Validitas dan Reliabilitas Kuesioner Pengetahuan
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P1

P2

P3

P4

PS5

P6

P7

P8

P9

P10

P11

P12

Lampiran 16. Hasil SPSS Validitas dan Reliabilitas Kuesioner Pengetahuan

Correlations

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)

N

P1
1

30

.599™

.000
30
.388"
.034
30
-.149
432
30

742"

.000
30
44T
.013
30

877"

.000
30

.760"

.000
30
.239
.203
30
-.120
.529
30
-.175
.354
30
.280
134
30

P2

.599™

.000
30

30

.814™

.000
30

.604"

.000
30

737"

.000
30
342
.065
30

479"

.007
30

.599"

.000
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.169
373
30
.169
373
30

A79”

.007
30
.388"
.034
30

P3
.388"
.034
30

.814~
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30

30

.604™

.000
30
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342
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30
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.388"
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.604™

.000
30

30
.302
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30
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P13 Total
.040 .646™
.834 .000
30 30
.599™ .894™
.000 .000
30 30
.599™ .867"
.000 .000
30 30
.745™ 573"
.000 .001
30 30
.337 .855™
.069 .000
30 30
-.149 .382"
432 .037
30 30
.088 .640™
.645 .000
30 30
.280 .768™
.134 .000
30 30
-.120 .368
.529 .008
30 30
239 .362
.203  .049
30 30
.614™ 539"
.000 .002
30 30
.760™ .646™
.000 .000
30 30
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P13 Pearson Correlation .040 .599™ .599" .745™ 337 -.149 .088 .280 -.120 .239 .614" .760™ 1 .646"

Sig. (2-tailed) .834 .000 .000 .000 .069 .432 .645 .134 .529 .203 .000 .000 .000

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Total Pearson Correlation .646" .894" .867" .573™ .855™ .382" .640" .768™ .138 .230 .539" .646" .646" 1

Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .001 .000 .037 .000 .000 .468 .222 .002 .000 .000

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

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*._ Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Reliability Statistics

Cronbach's

Alpha N of Items

.873 13




Lampiran 17. Hasil Uji Validitas Kuesioner tingkat pengetahuan pasien TB

Pertanyaan R. Tabel R.Hitung Keterangan
P1 0,361 0,646 Valid
P2 0,361 0,894 Valid
P3 0,361 0,867 Valid
P4 0,361 0,573 Valid
P5 0,361 0,855 Valid
P6 0,361 0,382 Valid
P7 0,361 0,640 Valid
P8 0,361 0,768 Valid
P9 0,361 0,368 Valid
P10 0,361 0,362 Valid
P11 0,361 0,539 Valid
P12 0,361 0,646 Valid

P13 0,361 0,646 Valid
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Lampiran 18. Data Penelitian kuesioner Tingkat Pengetahuan
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Lampiran 19. Hasil Rekapitulasi Jawaban Benar Responden Kuesioner
Pengetahuan

76

No

Pertanyaan

Indikator

Jumlah

%

1

Penyakit TB paru merupakan penyakit
yang disebabkan oleh bakteri (-)

Definisi

33

86,8

2

Penularan penyakit TB paru dapat melalui
percikan dahak dan bersin penderita (+)

Penularan

34

89,5

Penyakit TB paru hanya dapat diderita

oleh orang dewasa saja (-)

Patogenesis

33

86,8

Sesorang dapat menderita penyakit TB

lebih dari satu kali (+)

Patogenesis

30

78,9

Obat anti tuberkulosis (OAT) sebaiknya

disimpan di suhu ruang (+)

Pengobatan

29

76,3

Kelalaian dalam pengobatan dapat
menyebabkan kuman TB kebal terhadap
obat anti tuberkulosis (OAT) (+)

Pengobatan

26

68,4

Efek samping selama meminum obat anti
tuberkulosis (OAT) menyebabkan pusing

dan mual (+)

Pengobatan

30

78,9

Apabila pasien mendapati air kencing
berwarna merah setelah meminum obat
anti tuberkulosis (OAT) maka tidak perlu
khawatir karena itu efek samping dari obat

TB (+)

Pengobatan

30

78,9

Kuman TB lebih mudah ditularkan di
daerah permukiman yang jarang

penduduknya. (-)

Penularan

33

86,8

10

Pasien yang lupa meminum obat anti
tuberkulosis (OAT) diperbolehkan
mendobel dosis obat ketika waktu minum
berikutnya (-)

Pengobatan

28

73,7

11

Seorang penderita TB harus minum obat
minimal 6 bulan pengobatan (+)

Pengobatan

32

84,2

12

Jika mengalami keluhan seperti batuk
lama, sesak, batuk berdarah, demam,

lemah, tidak nafsu makan merupakan
gejala TB (+)

Gejala

37

97,4

13

Pengobatan pada pasien TB terdapat 2
tahap yaitu tahap 2 bulan dan 4 bulan (+)

Pengobatan

24

63,2




Lampiran 20. Data Penelitian Kuesioner Kepatuhan Minum Obat

56

No 1 2 3 4 5 6 7 8 | Total | Keterangan
1 1 1 0 1 1 1 1 1 7 | Tidak Patuh
2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
5 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
6 0 1 0 1 1 1 1 0 5 | Tidak Patuh
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
8 1 1 1 0 1 1 1 0.75 | 6.75 | Tidak Patuh
9 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
10 1 1 1 1 1 1 1 0.25 | 7.25 | Tidak Patuh
11 1 1 1 0 1 1 1 1 7 | Tidak Patuh
12 1 1 0 1 1 1 1 1 7 | Tidak Patuh
13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
14 1 1 1 0 1 1 1 1 7 Tidak Patuh
15 0 1 1 1 1 1 1 1 7 Tidak Patuh
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
17 1 1 1 1 1 1 1 0.25 | 7.25 | Tidak Patuh
18 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh
19 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

20 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

21 1 1 1 1 1 1 1 0.75 | 7.75 | Tidak Patuh

22 1 1 0 1 0 1 1 0.5 | 5.5 |[ Tidak Patuh

23 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

24 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

25 1 1 1 0 1 1 1 0.75 | 6.75 | Tidak Patuh

26 1 1 0 1 1 1 1 0.5 6.5 | Tidak Patuh

27 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

28 1 1 1 0 1 1 1 1 7 | Tidak Patuh

29 1 1 1 1 1 1 1 0.75 | 7.75 | Tidak Patuh

30 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

31 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

32 1 1 0 0 1 1 1 0.75 | 5.75 | Tidak Patuh

33 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

34 0 1 0 0 1 1 1 1 5 | Tidak Patuh

35 0 1 1 0 1 1 1 0.75 | 5.75 | Tidak Patuh

36 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

37 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Patuh

38 1 1 1 1 1 1 1 0.5 7.5 | Tidak Patuh
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Lampiran 21. Hasil Rekapitulasi Jawaban Benar Responden Kuesioner

Kepatuhan
No Pertanyaan Total %
1  Apakah anda terkadang lupa minum obat anti TBC? 34 89,5
2  Apakah selama 2 minggu terakhir ini, anda dengan sengaja 38 100,0

tidak meminum obat?

3 Apakah anda pernah mengurangi atau menghentikan 31 81,6
pengobatan tanpa memberi tahu dokter karna saat minum
obat tersebut anda merasa lebih tidak enak badan?

4 Saat sedang bepergian, apakah anda terkadang lupa 30 78,9
membawa obat anti tuberkulosis?

5  Apakah anda meminum obat anti tuberkulosis anda 37 97,4
kemarin ?

6  Ketika anda merasa sehat, apakah anda juga kadang 38 100,0
berhenti meminum obat?

7 Apakah anda pernah merasa terganggu dengan kewajiban 38 100,0
anda untuk minum obat setiap hari?

8  Seberapa sering anda mengalami kesulitan minum semua obat anda ?

o Tidak pernah 26 68,4

0 Pernah sekali 6 15,8
0 Kadang-kadang 3 7,9
0 Biasanya 2 53
o Selalu 1 2,6




Lampiran 22. Tabel Tabulasi Sampel Penelitian
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No | Usi | J | Pendidik | Pekerja Obat Ygdi | Eduka | Dukung

a | K an an Konsumsi Si an

Re Keluarg

S a

1 |53 |L SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

2 |50 | P SMA IRT Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

3 |63 |L SMP Wirausa isoniazid, Ya Ya
ha Rifampicin,
payranzinami
de, etambutol

4 | 63 | P SMP IRT Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

5126 | P SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

6 | 25 | L SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

7 | 46 | P SMP IRT Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

8 | 58 | P SMP Tidak Isoniazid, Ya Ya
Bekerja Rifampicin

9 | 60 | L SD Tidak Isoniazid, Ya Ya
Bekerja Rifampicin

10| 35 | L SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
streptomycin

11 | 50 | L SD Wirausa Isoniazid, Ya Ya
ha Rifampicin

12 | 60 | P SD IRT Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

13 | 54 | L SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

14 | 59 | L SD Wirausa Isoniazid, Ya Ya
ha Rifampicin

15| 44 | P SMP IRT Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

16 | 60 | P SMA Tidak Isoniazid, Ya Ya
Bekerja Rifampicin




80

17 | 53 SMP Wirausa Isoniazid, Ya Ya
ha Rifampicin,
etambutol

18 | 39 SMA Tidak Isoniazid, Ya Ya
Bekerja Rifampicin,
streptomycin

19 | 39 SMA IRT isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
payranzinami
de, etambutol

20 | 26 PT Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

21 | 24 SMP Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

22 | 60 SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

23 | 43 SD IRT Rifampicin Ya Ya

24 | 30 SD Petani Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

25 | 33 PT Polri Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

26 | 50 SMA Buruh Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

27 | 45 SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

28 | 38 SMP Buruh Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

29 | 40 PT Wirausa Isoniazid, Ya Ya
ha Rifampicin

30 | 28 SMP Petani Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

31| 50 SMA Swasta Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
streptomycin

32 | 53 SMA Buruh isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
payranzinami
de, etambutol

33 | 47 SD Petani Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,

etambutol
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34 | 55 SD Nelayan Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
etambutol

35 | 57 SMP Buruh Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

36 | 40 SMA Buruh Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin

37 | 34 SMA Buruh Isoniazid, Ya Ya
Rifampicin,
streptomycin

38 | 35 SD Petani Isoniazid, Ya Ya

Rifampicin




Lampiran 23. Data SPSS Uji Analisis Statistik Chi-Square

Chi-Square Tests

JLinear-by-Linear Association
N of Valid Cases

38

Asymp. Sig. (2-

Value df sided)
Pearson Chi-Square 16.2002 .000
Likelihood Ratio 19.167 .000
15.136 .000
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Lampiran 24. Data SPSS Hubungan Tingingkat Pengetahuan terhadap
Kepatuhan Minum Obat

Pengetahuan Responden * Kepatuhan Responden Crosstabulation

80

Kepatuhan Responden

Patuh Tidak Patuh Total
Pengetahuan Responden Baik Count 16 4 20
% within Pengetahuan
80.0% 20.0% | 100.0%
Responden
Cukup  Count 3 9 12
% within Pengetahuan
25.0% 75.0% | 100.0%
Responden
Kurang Count 0 6 6
% within Pengetahuan
0.0% 100.0% | 100.0%
Responden
Total Count 19 19 38
% within Pengetahuan
50.0% 50.0% | 100.0%

Responden




Lampiran 25. Dokumentasi Pengisian Kuesioner
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