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B. RIWAYAT PENDIDIKAN 

1. TK Al-Azhar (2006-2008) 

2. SDN 050708 (2008-2014) 

3. MTS Pondok Pesantren Modern Taajussalam (2014-2017) 

4. MAS Amaliya Tnjung Tiga (2017-2020) 

5. Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara (2020-Sekarang) 

C. RIWAYAT ORGANISASI 

1. LSKI UISU (2022-2023) 

 

 

mailto:ridani262@gamil.com


58 

 

 

 

LAMPIRAN 2 

 

LEMBAR PENGESAHAN JUDUL 
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LAMPIRAN 3 

 

SURAT PERMOHONAN SURVEI AWAL 
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SURAT BALASAN SURVEI AWAL 
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LAMPIRAN 5 

SURAT IZIN PENELITIAN 
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LAMPIRAN 6 

ETHICAL CLEARANCE 
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LAMPIRAN 7 

SURAT SELESAI PENELITIAN 
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LAMPIRAN 8 

 

SURAT PERNYATAAN KEABSAHAN DAFTAR PUSTAKA 
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LAMPIRAN 9 

 

KEGIATAN BIMBINGAN HASIL PENELITIAN 
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LAMPIRAN 10 

Kuesioner Penelitian 

INFORMED CONSENT (PERSETUJUAN RESPONDEN) 

Kepada: Bapak/Ibu/Saudara/I yang terhormat 

Saya yang Bernama Mahridani, dari Fakultas Kedokteran Universitas Islam 

Sumatera Utara akan melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Tingkat 

Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tuberkulosis 

Paru (TB) di Puskesmas Stabat”. Dengan ini saya memohon kesediaan 

Bapak/Ibu/Saudara untuk menjadi responden dalam penelitian ini.  

Setelah mendapatkan penjelasan dari pihak peneliti tentang tujuan, cara pengisisan 

kuesioner, kerahasiaan data, dan saya memahaminya bahwa penelitian ini tidak 

merugikan saya. Oleh karena itu, dengan ini saya menyatakan bersedian ikut 

berpartisipasi dalam penelitian ini sebagai responden. 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama   : 

Tempat/Tgl lahir : 

Alamat   : 

Hp   : 

Demikian lembar persetujuan ini saya isi dengan sebenar-benarnya dan tanpa 

paksaan dari pihak peneliti atau dari manapun, agar digunakan sebagaimana 

mestinya. 

Stabat, ……… 2023 

Yang bersedia 

 

 

(   ) 
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KUESIONER PENELITIAN 

PENGARUH TINGKAT PENGETAHUAN TERHADAP KEPATUHAN 

MINUM OBAT PADA PASIEN TUBERKULOSIS PARU (TB) DI 

PUSKESMAS STABAT 

 

Bacalah setiap pernyataan dengan teliti sebelum menjawab, kemudian pilihlah 

jawaban yang anda rasa paling sesuai dengan keadaan diri anda pada lembar 

jawaban yang tersedia. Saya sangat menghargai kejujuran dan keterbukaan anda. 

Terima kasih. 

1. Data demografi 

Umur    : Tahun 

Jenis Kelamin   : Laki-laki/Perempuan*  

Alamat    :  

Status    : Belum menikah/menikah/dll* 

Pekerjaan    : Bekerja/tidak bekerja* 

Latar Belakang Pendidikan :  

a. Tidak sekolah 

b. SD 

c. SMP 

d. SMA 

e. Perguruan Tinggi 

 

Keterangan:  

*Coret jawaban yang tidak perlu 
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2. Kepatuhan 

Dibawah ini terdapat beberapa pernyataan yang mengambarkan situasi yang 

sedang Anda alami. Anda diminta untuk Memberikan satu (1) pilihan berupa 

tanda ceklis  pada kolom dibawah ini, sesuai dengan apa yang anda alami 

selama 2 minggu terakhir.  

No. Pertanyaan Jawaban 

Selalu 

 

Sering 

 

Kadang 

Kadang  

Jarang 

 

Tidak 

Pernah  

1 Saya lupa meminum 

obat saya 

     

2 Saya mengubah dosis 

obat saya 

     

3 Saya berhenti meminum 

obat saya untuk 

beberapa waktu 

     

4 Saya memutuskan untuk 

tidak mengikuti dosis 

     

5 Saya meminum obat 

kurang dari aturan yang 

tertera 
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3. Pengetahuan 

Petunjuk : Beri tanda  pada kolom jawaban sesuai dengan pengetahuan anda 

SS  : Sangat Setuju 

S  : Setuju 

TS  : Tidak Setuju 

STS  : Sangat Tidak Setuju 

 

No Pertanyaan Jawaban 

  SS S TS STS 

1 Penting bagi penderita Tuberkulosis Paru 

patuh dalam waktu pengambilan obat 

    

2 Penting bagi penderita Tuberkulosis 

meminum obat sesuai jadwal yang telah 

ditentukan oleh dokter 

    

3 Penderita Tuberkulosis Paru bisa saja 

minum obat tidak tepat waktu 

    

4 Penderita Tuberkulosisi Paru 

diperbolehkan berhenti minum obat 

    

5 Penderita tidak perlu mengulang dari 

awal dalam meminum obat ketika 

berhenti di tengah pengobatan 

    

6  Penderita Tuberkulosis Paru perlu untuk 

menjaga jarak ketika berbicara dengan 

orang lain, agar tidak menularkan 

penyakit 

    

7 Penderita Tuberkulosis Paru penting 

untuk membuang dahak dalam pot 

khusus dan diberi cairan lisol 

    

8 Penyakit Tuberkulosis Paru dapat 

disembuhkan 
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LAMPIRAN 11 

MASTER DATA 

NO USIA JENIS 

KELAMIN 

STATUS PENDIDIKAN PEKERJAAN PENGETAHUAN KET KEPATUHAN KET 

 

1 25 Perempuan Menikah SMA Petani 

 

32 

 

Baik 24 Patuh 

 

2 36 Laki-Laki Menikah SMA Buruh 31 Baik 24 Patuh 

 

3 41 Perempuan Menikah SMP IRT 13 Kurang 10 

Tidak 

Patuh 

 

4 70 Laki-Laki Menikah SD Tidak Bekerja 19 Baik 11 

Tidak 

Patuh 

 

5 48 Laki-Laki Menikah SMP Wiraswasta 28 Baik 25 Patuh 

6 

 43 Laki-Laki Menikah SMA Wiraswasta 15 Kurang 10 

Tidak 

Patuh 

 

7 45 Perempuan Menikah SMA Buruh 32 Baik 25 Patuh 

 

8 62 Laki-Laki Menikah SMP Petani 32 Baik 25 Patuh 

 

9 58 Laki-Laki Menikah SD Tidak Bekerja 32 Baik 25 Patuh 

 

10 47 Perempuan Menikah SMA Pedagang 32 Baik 25 Patuh 

 

11 41 Laki-Laki Menikah 

Perguruan 

Tinggi PNS 32 Baik 25 Patuh 
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12 19 Laki-Laki Menikah SMA Pedagang 29 Baik 25 Patuh 

 

13 42 Laki-Laki Menikah 

Perguruan 

Tinggi Guru 32 Baik 25 Patuh 

 

14 18 Laki-Laki 

Belum 

Menikah SMA Tidak Bekerja 18 Baik 8 

Tidak 

Patuh 

 

15 34 Laki-Laki Menikah SMA Buruh 32 Baik 25 Patuh 

 

16 51 Perempuan Menikah SMA IRT 30 Baik 25 Patuh 

 

17 48 Perempuan Menikah 

Perguruan 

Tinggi Guru 32 Baik 25 Patuh 

 

18 44 Laki-Laki Menikah SMA Wiraswasta 31 Baik 25 Patuh 

 

19 65 Laki-Laki Menikah SMP Tidak Bekerja 32 Baik 25 Patuh 

 

20 48 Laki-Laki Menikah SMA Wiraswasta 32 Baik 25 Patuh 

 

21 24 Perempuan 

Belum 

Menikah SMA Tidak Bekerja 32 Baik 25 Patuh 

 

22 71 Laki-Laki Menikah SMA Tidak Bekerja 32 Baik 25 Patuh 

 

23 27 Laki-Laki Menikah SMP Buruh 32 Baik 25 Patuh 

 

24 73 Laki-Laki Menikah SD Tidak Bekerja 25 Baik 25 Patuh 
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25 27 Perempuan Menikah SMA IRT 27 Baik 25 Patuh 

 

26 23 Laki-Laki 

Belum 

Menikah SMA Buruh 32 Baik 25 Patuh 

 

27 44 Laki-Laki Menikah SMA Petani 32 Baik 24 Patuh 

 

28 55 Laki-Laki Menikah SMA Tidak Bekerja 32 Baik 25 Patuh 

 

29 71 Laki-Laki Menikah SD Petani 28 Baik 25 Patuh 

 

30 41 Perempuan Menikah SMP IRT 32 Baik 25 Patuh 

 

31 22 Perempuan Menikah SMA IRT 28 Baik 25 Patuh 

 

32 62 Laki-Laki Menikah SMP Wiraswasta 16 Kurang 7 

Tidak 

Patuh 

 

33 55 Perempuan Menikah SMA IRT 30 Baik 24 Patuh 

 

34 37 Laki-Laki Menikah SMP Petani 32 Baik 25 Patuh 

 

35 59 Perempuan Menikah SMP IRT 30 Baik 25 Patuh 

 

36 61 Laki-Laki Menikah SMA Wiraswasta 15 Kurang 10 

Tidak 

Patuh 
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LAMPIRAN 12 

OUTPUT SPSS 

Analisa Univariat 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Remaja <21 2 5.6 5.6 5.6 

Dewasa 21-39 9 25.0 25.0 30.6 

Pra Lansia 40-59 17 47.2 47.2 77.8 

Lansia >60 8 22.2 22.2 100.0 

Total 36 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Laki-Laki 24 66.7 66.7 66.7 

Perempuan 12 33.3 33.3 100.0 

Total 36 100.0 100.0  

 

Status 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Menikah 33 91.7 91.7 91.7 

Belum Menikah 3 8.3 8.3 100.0 

Total 36 100.0 100.0  
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Pendidikan 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid SD 4 11.1 11.1 11.1 

SMP 9 25.0 25.0 36.1 

SMA 20 55.6 55.6 91.7 

Perguruan Tinggi 3 8.3 8.3 100.0 

Total 36 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Petani 5 13.9 13.9 13.9 

Guru 2 5.6 5.6 19.4 

Wiraswasta 6 16.7 16.7 36.1 

IRT 7 19.4 19.4 55.6 

Buruh 5 13.9 13.9 69.4 

Pedagang 2 5.6 5.6 75.0 

PNS 1 2.8 2.8 77.8 

Tidak Bekerja 8 22.2 22.2 100.0 

Total 36 100.0 100.0  

 

 

 



75 

 

 

 

Pengetahuan 

 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Kurang 4 11.1 11.1 11.1 

Baik 32 88.9 88.9 100.0 

Total 36 100.0 100.0  

 

Kepatuhan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 6 16.7 16.7 16.7 

Patuh 30 83.3 83.3 100.0 

Total 36 100.0 100.0  
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Analisa Bivariat 

Pengetahuan * Kepatuhan  

 

Kepatuhan 

Total Tidak Patuh Patuh 

Pengetahuan Kurang Count 4 0 4 

Expected Count .7 3.3 4.0 

% within Pengetahuan 100.0% 0.0% 100.0% 

% within Kepatuhan 66.7% 0.0% 11.1% 

% of Total 11.1% 0.0% 11.1% 

Baik Count 2 30 32 

Expected Count 5.3 26.7 32.0 

% within Pengetahuan 6.3% 93.8% 100.0% 

% within Kepatuhan 33.3% 100.0% 88.9% 

% of Total 5.6% 83.3% 88.9% 

Total Count 6 30 36 

Expected Count 6.0 30.0 36.0 

% within Pengetahuan 16.7% 83.3% 100.0% 

% within Kepatuhan 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 16.7% 83.3% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymptotic 

 Significance Exact Sig. Exact Sig. 

 Value df  (2-sided)  (2-sided) (1 -sided) 

  

 Pearson Chi-Square 22.500a 1 .000 

Continuity Correctionb 16.256 1 .000   

Likelihood Ratio 17.478 1    

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

21.875 1 .000   

 N of Valid Cases 36 

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected   

count is .67. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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LAMPIRAN 13 

DOKUMENTASI PENELITIAN 

  

  

 


