BAB 6
SIMPULAN

6.1 Kesimpulan

Dari hasil penelitian persentase pertanyaan dalam kuisioner yang

dijawab benar oleh responden di Puskesmas Mulyorejo adalah:

a.
b.

Tujuan pengobatan 37% (37)

Nama obat antidiabetes oral (OAD) 24,39% (10) dan 20,34% (12)
untuk responden yang menerima 1 dan 2 macam OAD

Macam OAD 95,12% (39) dan 71,19% (42) untuk responden yang
menerima 1 dan 2 macam OAD

Frekuensi pemakaian OAD 80,49% (33) dan 74,58% (44) untuk
responden yang menerima 1 dan 2 macam OAD

Waktu penggunaan OAD (pagi, siang, malam) 65,85% (27) dan
50,85% (30) untuk responden yang menerima 1 dan 2 macam
OAD

Waktu penggunaan OAD (sebelum makan, saat makan, setelah
makan) 58,54% (24) dan 38,98% (23) untuk responden yang
menerima 1 dan 2 macam OAD

Ciri efek samping 40% (40)

Cara mengatasi efek samping 16% (16)

Tindakan saat lupa minum obat 58% (58)

Tindakan saat obat habis 62% (62)

Simpulan dari hasil penelitian ini adalah bahwa pengetahuan

pasien diabetes melitus (DM) tentang tujuan pengobatan, nama obat, waktu

penggunaan obat, efek samping obat dan penanganannya, tindakan bila lupa

minum obat, serta ketaatan pengulangan resep perlu ditingkatkan.
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Dari hasil penelitian ini dapat pula disimpulkan bahwa dari data
demografi pasien yang meliputi jenis kelamin, tingkat pendidikan, dan
pekerjaan memiliki pengaruh yang signifikan terhadap pengetahuan pasien,
sedangkan untuk usia tidak memiliki pengaruh yang signifikan terhadap
pengetahuan pasien.

Farmasis dapat meningkatkan perannya dalam memberikan
informasi obat pada pasien DM sebab pengetahuan yang benar tentang DM
dan terapinya akan membantu memotivasi serta meningkatkan kepatuhan

pasien dalam melakukan terapi penyakitnya.

6.2 Alur Penelitian Selanjutnya

1. Dilakukan penelitian tentang pengetahuan pasien terhadap OAD di
Puskesmas dengan menggunakan interview dan daftar pertanyaan.

2. Dilakukan penelitian lanjutan tentang pengetahuan pasien terhadap
OAD dan DM sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan atau KIE
terkait dengan OAD dan DM dengan sasaran pasien sama ataupun

berbeda dari yang dilakukan pada penelitian ini.
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LAMPIRAN B
KUISIONER PENELITIAN

PERIJINAN RESPONDEN TERHADAP KUISIONER

Kepada Yth :
Bapak/Ibu/Sdr...........cooeei i,

Dalam rangka melakukan penelitian skripsi, saya Mardia Putri
Diah Rahayu, mahasiswi S1 Farmasi, Universitas Katolik Widya Mandala
Surabaya, memohon kesediaan Bpk/lbu/Sdr meluangkan sedikit waktu
untuk mengisi kuisioner ini.

Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk menyelesaikan tugas
akhir (skripsi) saya di Fakultas Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala
Surabaya.

Dengan kesediaan Bpk/lbu/Sdr mengisi/menjawab Kkuisioner ini,
maka Bpk/lbu/Sdr menyatakan telah bersedia menjadi responden. Kuisioner
ini bersifat rahasia dan tertutup.

Atas perhatian dan kesediaan Bpk/Ibu/Sdr, saya ucapkan terima kasih.

Surabaya, Juni 2013

Mardia Putri Diah Rahayu
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Lembar Diisi Oleh Peneliti No. Antrian :
Apakah Bpk/Ibu/Sdr mengetahui bahwa Bpk/Ibu/Sdr menderita kencing
manis?

[ Jva [ ]Tidak
Apakah Bpk/Ibu/Sdr mengetahui bahwa Bpk/Ibu/Sdr menerima obat
kencing manis tablet?

[ 1 va [ ] Tidak

R/

Bacalah setiap pertanyaan dengan cermat dan teliti.
Isilah titik-titik di bawah ini dan berilah tanda centang ( \ ) pada
jawaban yang Bpk/lbu/Sdr anggap benar.

I.  Data Pasien
1. Umur T
2. Jenis Kelamin [ ]Laki-laki [ ]Perempuan
3. Pendidikan terakhir :
[ ] sD/sederajat [ b3 []s3
[ ] SMP/Sederajat [ []s-1
[ |SMA/Sederajat [[]s2
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4. Pekerjaan

|:| Pensiunan

[ ]Pegawai Negeri
|:| Pegawai Swasta
|:| Wiraswasta

|:| Ibu Rumah Tangga

|:| Lainnya ..................
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1.

Pengetahuan Obat

|:| Mengontrol kadar gula dalam darah

|:| Menyembuhkan kencing manis

saja Bpk/Ibu/Sdr terima?

|:| 1 macam obat
[ ]3 macam obat

Apakah tujuan Bpk/Ibu/Sdr meminum obat kencing manis?

Berapa macam obat kencing manis tablet dalam resep yang baru

|:| 2 macam obat

Apakah nama obat kencing manis yang Bpk/lbu/Sdr terima?

Obat
kencing manis A

Obat
kencing manis B

Obat
kencing manis C

Berapa kali sehari Bpk/Ibu/Sdr meminum obat kencing manis?

Obat
kencing manis A

Obat
kencing manis B

Obat
kencing manis C

|:| 1 kali sehari
|:| 2 kali sehari
|:| 3 kali sehari

|:| 1 kali sehari
|:| 2 kali sehari
|:| 3 kali sehari

|:| 1 kali sehari
|:| 2 kali sehari
|:| 3 kali sehari
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5.

6.

7.

Kapan Bpk/Ibu/Sdr meminum obat yang diberikan dokter?

Obat
kencing manis A

Obat
kencing manis B

Obat
kencing manis C

|:| Pagi hari
[ ] Siang hari

|:| Malam hari

|:| Pagi hari
[ ] Siang hari

|:| Malam hari

|:| Pagi hari
[ ] Siang hari

|:| Malam hari

Kapan Bpk/Ibu/Sdr meminum obat yang diberikan dokter?

sebelum makan

|:| Bersama

dengan makan

|:| Sesudah makan

sebelum makan

|:| Bersama

dengan makan
|:| Sesudah makan

Obat Obat Obat
kencing manis A kencing manis B kencing manis C
|:| 15 atau 30 menit |:| 15 atau 30 menit |:| 15 atau 30 menit

sebelum makan

|:| Bersama

dengan makan
|:| Sesudah makan

Apakah yang Bpk/Ibu/Sdr lakukan saat lupa minum obat?

Obat Obat Obat
kencing manis A kencing manis B kencing manis C

|:| Minum obat |:| Minum obat |:| Minum obat

seperti biasa seperti biasa seperti biasa
|:| Minum obat |:| Minum obat |:| Minum obat

dua kali dua kali dua kali

lebih banyak lebih banyak lebih banyak
|:| Tidak pernah |:| Tidak pernah |:| Tidak pernah

lupa minum lupa minum lupa minum

obat obat obat
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8. Apakah Bpk/Ibu/Sdr pernah merasakan hal-hal di bawah ini saat

meminum obat?

Obat Obat Obat
kencing manis A kencing manis B kencing manis C
|:| Pusing, lemas, |:| Pusing, lemas, |:| Pusing, lemas,
Keringat dingin keringat dingin keringat dingin

|:| Mual |:| Mual |:| Mual

[ ]Perutkembung [ |Perutkembung [ ] Perut kembung
|:| Diare |:| Diare |:| Diare
|:| Lainnya.......... |:| Lainnya............. |:| Lainnya............

9. Bagaimana Bpk/lbu/Sdr mengatasi hal-hal tersebut pada poin no. 8?

Obat Obat Obat
kencing manis A kencing manis B kencing manis C
|:| Minum air gula |:| Minum air gula |:| Minum air gula

|:| Minum obat |:| Minum obat |:| Minum obat
|:| Meminum obat |:| Meminum obat |:| Meminum obat

kencing manis kencing manis kencing manis
sesuai waktu sesuai waktu sesuai waktu
penggunaan penggunaan penggunaan

10. Apakah yang Bpk/Ibu/Sdr lakukan bila obat telah habis?
[ ] Ke puskesmas/dokter [ ]Ke apotek
[ ]Berhenti minum obat
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Correlations

UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS KUISIONER

LAMPIRAN C

Correlations

Tindakan
Frekuensi | Waktu Cara Lupa Ketaatan
Tujuan Macam [ Nama | Minum Minum | Minum | Minum Efek Penanganan | Pengulangan | Total
Pengobatan | Obat | Obat Obat Obat Obat Obat Samping ES Resep Skor_|

Tujuan Pearson 1 236 .354 354 144 -049 309 .095 177 3917 | 5407
Pengobatan ~ Correlation

Sig. (2-tailed) 210 .055 .055 447 797 .097 617 .350 .032 .002

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Macam Pearson 236 1| .167 389" 181 -.023 024 -157 167 4387 377
Obat Correlation

Sig. (2-tailed) 210 379 .034 337 904 .899 407 379 .015 .040

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Nama Pearson 354 167 1 250 238 208 145 .067 375 380" | 559"
Obat Correlation

Sig. (2-tailed) .055 379 183 .205 271 443 724 .041 .038 .001

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




€L

£

£

Frekuensi Pearson 354 3897 .250 1 612 311 400 269 250 311 .736
Minum Correlation
Obat Sig. (2-tailed) .055 034] .183 .000 .094 028 150 183 094 .000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Waktu Pearson 144 181 .238 6127 1| 508" .059 302 408" 226 6737
Minum Correlation
Obat Sig. (2-tailed) 447 337| .205 .000 .004 755 .105 025 230 .000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Cara Pearson -049 | -023] .208 311 508" 1 .106 107 380" 426 | 5597
Minum Correlation
Obat Sig. (2-tailed) 797 904| 271 .094 .004 578 574 .038 019 .001
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Tindakan Pearson .309 024 145 400 .059 .106 1 132 -036 -045] .384
Lupa Correlation
Minum Obat  Sig. (2-tailed) .097 899 | .443 .028 755 578 486 849 812 .036
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Efek Pearson 095 -157| .067 269 302 107 132 1 5727 -033] 450
Samping Correlation
Sig. (2-tailed) 617 407 724 150 .105 574 486 .001 864 .013
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Penanganan  Pearson 477 167 375 250 408" 380" -036 572" 1 380" | 661"
ES Correlation
Sig. (2-tailed) 350 379 .041 183 025 .038 849 .001 038 .000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Ketaatan Pearson 3917 4387 380" 311 226 426" -045 -033 380" 1| 6167
Pengulangan Correlation
Resep Sig. (2-tailed) 032 015| .038 .094 230 .019 812 864 .038 .000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30




V.

3

3

£

£

3

Total Skor Pearson 540 3777 559 736 673 559 384 450 6617 616~ 1
Correlation
Sig. (2-tailed) .002 .040| .001 .000 .000 .001 .036 013 .000 .000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

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




Reliability

Case Processing Summary

Reliability Statistics

N % Cronbach's Alpha | N of Items
Cases  Valid 30 100.0 748 10
Excluded®| 0 .0
Total 30 100.0
a. Listwise deletion based on all
variables in the procedure.
Item Statistics

Mean Std. Deviation N
Tujuan Pengobatan .33 479 30
Macam Obat .90 .305 30
Nama Obat .20 407 30
Frekuensi Minum Obat .80 407 30
Waktu Minum Obat .60 .498 30
Cara Minum Obat .63 490 30
Tindakan Lupa Minum Obat .70 .466 30
Efek Samping 43 .504 30
Penanganan ES .20 407 30
Ketaatan Pengulangan Resep .63 490 30
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Item-Total Statistics

Scale Scale
Mean Variance | Corrected
if Item if Item Item-Total | Cronbach's Alpha
Deleted Deleted | Correlation | if ltem Deleted
Tujuan Pengobatan 5.10 5.128 .381 732
Macam Obat 4.53 5.706 .265 .745
Nama Obat 5.23 5.220 430 725
Frekuensi Minum Obat 4.63 4.861 .646 .696
Waktu Minum Obat 4.83 4.764 .539 707
Cara Minum Obat 4.80 5.062 .400 .730
Tindakan Lupa Minum Obat 4.73 5.513 .208 757
Efek Samping 5.00 5.310 .267 751
Penanganan ES 5.23 5.013 .553 .709
Ketaatan Pengulangan Resep 4.80 4.924 469 718
Scale Statistics
Mean Variance Std. Deviation N of Items
5.43 6.185 2.487 10
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Crosstabs

LAMPIRAN D
HASIL ANALISIS DATA DENGAN CHI-SQUARE

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent| N Percent N Percent
Usia * Pengetahuan 100 |[100.0%| O .0% 100 | 100.0%

Usia * Pengetahuan Crosstabulation

Count
Pengetahuan
Berpengetahuan Kurang Berpengetahuan Total
Usia 30-50 11 18 29
51-80 22 49 71
Total 33 67 100
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
Value Df (2-sided) (2-sided) | (1-sided)
Pearson Chi-Square 449° 1 .503
Continuity Correction” 190 1 663
Likelihood Ratio 443 1 .506
Fisher's Exact Test .640 .328
Linear-by-Linear 445 1 .505
Association
N of Valid Cases 100

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 9.57.

b. Computed only for a 2x2 table
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Crosstabs

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent | N | Percent| N Percent
Jenis_Kelamin * Pengetahuan 100 | 100.0% 0 .0% | 100| 100.0%
Jenis_Kelamin * Pengetahuan Crosstabulation
Count
Pengetahuan
Berpengetahuan | Kurang Berpengetahuan Total
Jenis Kelamin ~ Laki-laki 21 16 37
Perempuan 12 51 63
Total 33 67 100
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
Value Df (2-sided) (2-sided) | (1-sided)
Pearson Chi-Square 14.992° 1 .000
Continuity Correction” 13.335 1 .000
Likelihood Ratio 14.870 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 14.842 1 .000
Association
N of Valid Cases 100

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.21.

b. Computed only for a 2x2 table
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Crosstabs

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Pendidikan * Pengetahuan | 100 100.0% 0 .0% 100 100.0%
Pendidikan * Pengetahuan Crosstabulation
Count
Pengetahuan
Berpengetahuan | Kurang Berpengetahuan Total
Pendidikan SD-SMP 17 58 75
SMA-S1 16 9 25
Total 33 67 100
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) | (1-sided)
Pearson Chi-Square 14.488° 1 .000
Continuity Correction” 12.679 1 .000
Likelihood Ratio 13.882 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 14.343 1 .000
Association
N of Valid Cases 100

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8.25.

b. Computed only for a 2x2 table
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Crosstabs

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Pekerjaan * Pengetahuan | 100 | 100.0% 0 .0% 100 100.0%

Pekerjaan * Pengetahuan Crosstabulation

Count
Pengetahuan
Berpengetahuan | Kurang Berpengetahuan Total
Pekerjaan Bekerja 21 20 41
Tidak bekerja 12 47 59
Total 33 67 100
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) | (1-sided)
Pearson Chi-Square 10.433° 1 .001
Continuity Correction” 9.083 1 .003
Likelihood Ratio 10.424 1 .001
Fisher's Exact Test .002 .001
Linear-by-Linear 10.329 1 .001
Association
N of Valid Cases 100

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.53.

b. Computed only for a 2x2 table
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G8

LAMPIRAN E
RANGKUMAN HASIL SKORING UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS KUISIONER

Macam

Skoring
Obat
Yang Total
No | Diterima Macam | Nama Lupa Atasi Skor | Pengetahuan
Tujuan Obat Obat | Frekuensi | Waktu | Cara | Minum ES ES Ketaatan
1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 8 1
2 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 8 1
3 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 2 2
4 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 8 1
5 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 7 1
6 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 2
7 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 7 1
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 1
10 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 8 1
11 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 6 1




12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27

28
29
30
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.8

RANGKUMAN DATA DEMOGRAFI PASIEN

LAMPIRAN F

Usia Usia Jenis Pendidikan Pendidikan Pekerjan Pekerjaan

No | sebenarnya rentang Kelamin sebenarnya rentang sebenarnya rentang kor Pengetahuan
1 51 2 2 SMA 2 IRT 2 7 1
2 47 1 2 SD 1 IRT 2 6 1
3 48 1 2 SD 1 IRT 2 4 2
4 73 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
5 54 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
6 51 2 2 SMP 1 IRT 2 8 1
7 54 2 2 SMP 1 IRT 2 8 1
8 72 2 2 SD 1 IRT 2 2 2
9 55 2 2 SMP 1 IRT 2 8 1
10 79 2 1 Sl 2 Pensiunan 2 7 1
11 53 2 2 SD 1 Pedagang 1 1 2
12 44 1 1 SMP 1 Pedagang 1 7 1
13 72 2 1 Sl 2 Pensiunan 2 10 1
14 66 2 2 S1 2 Peg.Negeri 1 10 1
15 53 1 1 SD 1 Pedagang 1 8 1
16 72 2 1 SMP 1 Wiraswasta 1 6 1
17 70 2 2 SD 1 IRT 2 3 2
18 64 2 1 SMP 1 Pedagang 1 6 1
19 61 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
20 57 2 1 SMP 1 Pedagang 1 5 2
21 55 2 2 SD 1 IRT 2 3 2
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22 53 2 1 SMP 1 Wiraswasta 1 6 1
23 43 1 2 SMP 1 IRT 2 5 2
24 42 1 1 SD 1 Pedagang 1 5 2
25 72 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
Kuli
26 40 1 1 SMP 1 Bangunan 1 1 2
27 60 2 2 SD 1 IRT 2 2 2
28 51 2 1 SMP 1 Pedagang 1 4 2
29 37 1 2 SD 1 IRT 2 5 2
30 63 2 1 SMA 2 Pensiunan 2 5 2
31 51 2 2 SMP 1 IRT 2 3 2
32 65 2 1 SMP 1 Pensiunan 2 6 1
Tukang
33 55 2 1 SD 1 Kayu 1 3 2
34 73 2 2 SMA 2 IRT 2 4 2
35 45 1 1 SMP 1 Penjahit 1 6 1
36 55 2 2 SMA 2 Catering 1 5 2
37 64 2 1 D3 2 Pensiunan 1 8 1
38 47 1 1 SD 1 Pedagang 1 4 2
39 58 2 2 SD 1 Pedagang 1 4 2
40 31 1 1 D3 2 Peg.Negeri 1 7 1
41 68 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
42 48 1 1 SMP 1 CS 1 4 2
43 55 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
44 53 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
45 50 1 1 SD 1 Pedagang 1 4 2
46 67 2 2 SD 1 IRT 2 2 2
47 53 2 2 SMP 1 IRT 2 3 2




68

48 60 2 2 SMP 1 IRT 2 2 2
49 50 1 2 SD 1 IRT 2 5 2
50 79 2 2 SMA 2 Pensiunan 2 3 2
51 63 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
52 45 1 2 D3 2 Peg.Negeri 1 6 1
53 57 2 2 SD 1 Pedagang 1 4 2
54 53 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
55 43 1 1 D3 2 Wiraswasta 1 8 1
56 62 2 1 SMP 1 Supir 1 5 2
57 56 2 2 S1 2 Guru 1 8 1
58 72 2 1 D3 2 Pensiunan 2 7 1
59 53 2 1 S1 2 Peg. Swasta 1 8 1
60 54 2 1 S1 2 Peg. Swasta 1 10 1
61 49 1 2 SMA 2 IRT 2 8 1
62 62 2 2 SD 1 IRT 2 2 2
63 59 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
64 62 2 1 SMP 1 Pedagang 1 6 1
Kuli
65 64 2 1 SD 1 Bangunan 1 3 2
66 63 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
67 67 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
68 50 1 1 SMP 1 Supir 1 4 2
69 67 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
70 80 2 2 SMP 1 IRT 2 2 2
71 59 2 2 SMP 1 IRT 2 2 2
72 56 2 2 SD 1 IRT 2 3 2
73 49 1 2 SMA 2 IRT 2 4 2
74 59 2 1 SMP 1 Pedagang 1 5 2
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75 59 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
76 57 2 1 SMA 2 Wiraswasta 1 8 1
77 64 2 2 SD 1 IRT 2 1 2
78 56 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
79 54 2 2 SMP 1 Peg.Negeri 1 9 1
80 38 1 2 SD 1 IRT 2 5 2
81 46 1 2 SD 1 Pedagang 1 2 2
82 59 2 1 SMP 1 Wiraswasta 1 7 1
83 50 1 1 SMP 1 Wiraswasta 1 6 1
84 55 2 1 SMP 1 Pedagang 2 5 2
85 67 2 1 SMA 2 Pensiunan 2 9 1
86 51 2 2 D3 1 Peg.Negeri 1 7 1
87 67 2 2 SMP 1 IRT 2 5 2
88 30 1 2 SMP 1 IRT 2 6 1
89 53 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
90 51 2 2 SD 1 IRT 2 5 2
91 46 1 2 SMA 2 IRT 2 5 2
92 49 1 2 SMP 1 IRT 2 5 2
93 57 2 2 SD 1 IRT 2 4 2
Penjaga
94 45 1 2 SMA 2 Toko 1 4 2
95 57 2 1 SMA 2 Supir 1 2 2
96 42 1 2 SMP 1 IRT 2 4 2
97 75 2 2 SD 2 IRT 2 2 2
98 48 1 1 SMP 1 CS 1 4 2
99 65 2 2 SMP 1 IRT 2 3 2
100 45 1 1 SMA 2 Peg.Swasta 1 7 1
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Keterangan:

Usia

Jenis Kelamin

Pendidikan

Pekerjaan

Pengetahuan

:1=230 - 54 tahun

2 =55-80 tahun

;1 = Laki-laki

2 = Perempuan

:1=S8D -SMP

2=SMA-S51

: 1 = Bekerja

2 = Tidak Bekerja

: 1 = Berpengetahuan

2 = Kurang Berpengetahuan
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RANGKUMAN HASIL SKORING KUISIONER

LAMPIRAN G

Macam
Obat Skoring
Yang Macam | Nama Lupa Atasi Total
No Diterima | Tujuan Obat Obat | Frekuensi | Waktu | Cara | Minum ES ES Ketaatan Skor | Pengetahuan
1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 7 1
2 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 6 1
3 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 4 2
4 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 5 2
5 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 4 2
6 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 8 1
7 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 8 1
8 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 2 2
9 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 8 1
10 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 7 1
11 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 2
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92 2 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 5
93 2 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 4
94 2 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 4
95 2 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 2
96 2 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 4
97 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2
98 2 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 4
99 2 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 3
100 2 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 7
Total 37 81 22 77 57 47 58 40 16 62




LAMPIRAN H
Tabel Nilai r Product Moment

Tahbel Nilai Kritis L'nink Kerelesi Prodoc Slamens

Inierval Interval Interval
n Kepercaymn n Kepercayaan o Kepercayaan
05 Y. | 9 9ET, | 959, | i
3 =T S 7 ETT] AT 55 ) 345
F ] oo IR 374 ATH & 54 330
5 _KTR 950 FT) 367 ATh 65 244 T
6 Bl 917 30 36l A6 T 235 T
7 7] E74 31 355 A%6 75 7 206
B o7 B34 ¥ 349 Ada &l 220 285
o Ay TIE 13 344 442 &5 213 278
1o 632 THS 4 339 R o 207 am
i 602 735 15 334 430 95 202 263
12 576 LTO8 36 339 A e | 195 256
13 553 ] 37 325 AlR 125 | 176 230
14 532 Bl T 30 Al3 150 | .159 210
I3 514 Al L] 316 A0 175 | .148 L]
T3 A7 &23 40 312 A0z | oo | LI38 LT
7 A2 0 a1 ] 3% | 300 | 013 4
T ] 590 42 Y] 393 | 400 | .O9E FT]
9 4356 L] 13 301 359 | SO0 | .ORE IE3
an A4 7T IT] 297 384 | cOB | .BED Lo
21 433 ETT) 45 294 3E0 | o0 | 074 AT
12 An E3T] 46 201 276 | BOD | 070 ]
3 Al3 526 47 2HE 372 | oD | .D6S 186
4 FTiT] 515 48 284 368 | 100D | D62 A8l
25 3% 505 49 ETT) 36l
36 | 3EE | 496 | 50 | 207 | _3&l
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