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DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1 Lembar Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN
Kepada,
Yth. Calon Responden
Di Tempat

Dengan Hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Jurusan Keperawatan
Universitas Hasanuddin, Semester 6 (enam) :

Nama : Asriadi Karim

NIM : R011221012

No. Telepon : 082157153003

Alamat : Perumahan Grand Raya, Kabupaten Maros

Akan mengadakan penelitian mengenai “Gambaran health literacy dan health seek-
ing behavior pada orang tua bayi BBLR yang Dirawat di Ruang NICU Rumah sakit
kota Makassar”. Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi
responden.

Untuk itu saya mohon kesediaan bapak/ibu untuk menjadi responden dalam
penelitian ini. Semua informasi dan kerahasiaan yang diberikan akan di jaga dan
hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Atas kesediaan bapak/ibu saya
ucapkan terima kasih.

Peneliti

MF

Asriadi Karim
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Lampiran 2 Lembar Persetujuan Menjadi Responden

PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama :
Umur:

Jenis Kelamin :

Menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian yang akan dilakukan
oleh:

Nama : Asriadi Karim

NIM : R011221012

Judul : Gambaran health literacy dan health seeking behavior pada orang tua bayi
BBLR yang Dirawat di Ruang NICU Rumah sakit kota Makassar

Saya menyadari bahwa penelitian ini tidak bersifat negative terhadap saya, se-
hingga jawaban yang saya berikan adalah yang sebenarnya dan akan di rahasiakan.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya agar dapat digunakan se-

bagai mana mestinya.

Responden
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Lampiran 3 Instrumen Penelitian
LEMBAR OBSERVASI

Judul Penelitian : Gambaran health literacy dan health seeking behavior pada
orang tua bayi BBLR yang Dirawat di Ruang NICU Rumah
sakit kota Makassar

A. DATA DEMOGRAFI

1. Inisial Responden
2. Umur e tahun

3. Suku/Bangsa:

4. Pendidikan
1. Tidak Tamat SD
2. SD
3. SMP
4. SMA
5. Perguruan Tinggi
5. Paritas :

6. Berat badan lahir anak :
7. Kepemilikan jaminan Kesehatan :
8. Pendapatan :

9. Perkiraan Jarak Tempuh ke Fasilitas Kesehatan :
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. Health literacy/ Short-Form Health Literacy Survey Tool (HLS-SF-12)
Silahkan memilih jawaban sesuai dengan yang anda rasakan selama bayi
BBLR anda di rawat dengan memberikan tanda (\) opsi di bawah ini;

Jika anda memilih jawaban sangat sulit dan sulit, silahkan lanjutkan menjawab
di informasi tambahan dengan memberikan alasan.

Ket: *SS= sangat sulit, S=sulit, M=mudah, SM=sangat mudah

No | Item Pertanyaan SS |S | M

A | Pelayanan Kesehatan

1 | Seberaapa mudah anda menemukan informasi tentang
tanda dan gejala BBLR?

2 | Seberapa mudah anda memahami lebel obat yang

diberikan bersamaan dengan obat?

3 | Seberapa mudah anda menilai keuntungan dan kerugian

berbagai pilihan pengobatan?

4 | Seberapa mudah anda memanggil ambulans dalam

keadaan darurat?

B | Pencegahan Penyakit

Seberapa mudah anda menemukan informasi bagaimana

merawat bayi dengan BBLR?

6 | Seberapa mudah anda memahami mengapa perlu
screening/pemeriksaan kesehatan (mis: pemeriksaan
ANC ’’Pemeriksaan kehamilan’’, pemeriksaan PNC

>’pemeriksaan masa nifas’’, dan posyandu bayi/balita?

7 | Seberapa mudah anda mempertimbangkan pemeriksaan

yang diperlukan bagi anda dan anak anda?
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Seberapa mudah anda memutuskan bagaimana dapat
melindungi diri dan anak anda dari penyakit berdasarkan

saran dari keluarga dan teman?

Promosi Kesehatan

Seberapa mudah anda mencari tahu tentang aktivitas/
kegiatan (mis: senam, pijat bayi, berjemur) yang baik

untuk kesehatan anda dan anak anda?

10

Seberapa mudah anda menemukan informasi di media
(mis: internet, koran, majalah) tentang cara merawat anak
dengan BBLR?

11

Seberapa mudah anda menilai perilaku sehari-hari (mis:
kebiasaan makan dan minum, latihan) yang berhubungan

dengan kesehatan?

12

Seberapa mudah anda bergabung dengan klub olah raga

atau kelas latihan jika menginginkannya?

. Informasi Tambahan Health Literacy

Berilah tanda (x) pada piliahan jawaban anda;

1 Seberaapa mudah anda menemukan informasi tentang tanda dan gejala

BBLR
a. Sangat sulit

AlBSANAYA; ... vt

b. Sulit

AlASANAYA; ... ..ot

c. Sumber Infomasi BBLR di dapatkan dimana ?
Media social

Internet

You tube

Petugas Kesehatan

0 O O O

O Lainnya:.......cooiiiii

2 Seberapa mudah anda memahami lebel obat yang diberikan bersamaan

dengan obat?
a. Sanagt sulit
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F N 7 10 )7 SRR

b. Sulit
Y 7. 141 )77 SRS

3 Seberapa mudah anda memanggil ambulans dalam keadaan darurat?

a. Sangat sulit
F A oL )7 SRR

b. Sulit
F N 7 141 )77 SRS

c. Apakah anda pernah mengunakan ambulance selama bayi anda?

o Ya
o Tidak
4  Seberapa mudah anda menilai keuntungan dan kerugian berbagai pilihan
pengobatan?
a. Sangat sulit
F N 7 10 )7 SRS
b. Sulit
F N 7. 101 )77 SR URRTOSSRN
5 Seberapa mudah anda menemukan informasi bagaimana merawat bayi
dengan BBLR?
a. Sangat sulit
ALSANNYA; ...t
b. Sulit
F N 7. 101 )77 SR
c. dari mana sumber informasi di dapatkan
o Youtube
o Leaflat
o Internet
o Lainya: ...

6. Seberapa mudah anda memahami mengapa perlu screening/pemeriksaan
kesehatan (mis: pemeriksaan ANC ’’Pemeriksaan kehamilan”’,
pemeriksaan PNC *’pemeriksaan masa nifas’’, dan posyandu bayi/balita?
a. Sangatr sulit

F N 7. 101 )77 OSSR S
b. Sulit

ALSANNYA; ...t
c. Berapa kali pemeriksaan kehamilan selama hamil;.................ccccco.....
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7.

10.

11.

Seberapa mudah anda mempertimbangkan pemeriksaan yang diperlukan
bagi anda dan anak anda?
a. Sangat sulit
F N 7. 101 )7 S RUR
b. Sulit
ALSANNYA;.....cc i
. Sebutkan jenis pemerikSaannya;..........cccccvvererieeieeiesieesresee e
Seberapa mudah anda memutuskan bagaimana dapat melindungi diri dan
anak anda dari penyakit berdasarkan saran dari keluarga dan teman?
a. Sangat sulit
ALSANNYA; ... .ot re s
b. Sulit
F N 7. 1] )7 SR SSUSTRSS
c. Tindankan apa yang anda lakukan;.............cccccoveviiiininncnenencee
Seberapa mudah anda mencari tahu tentang aktivitas/ kegiatan (mis:
senam, pijat bayi, berjemur) yang baik untuk kesehatan anda dan anak
anda?
a. Sangat sulit
F N 7. 101 )7 TSR
b. Sulit
ALSANNYA; ... .ottt
C. Jenis aktivitas /Kegiatan;...........ccvevveieieeiie i
Seberapa mudah anda menemukan informasi di media (mis: internet,
koran, majalah) tentang cara merawat anak dengan BBLR?
a. Sangat sulit
ALSANNYA; ..ot
b. Sulit
F N F 7. 101 )77 USSR
c. Dari mana sumber informasi di dapatkan
o Youtube
o Leaflat
o Internet
o Lainya: ...
Seberapa mudah anda menilai perilaku sehari-hari (mis: kebiasaan makan
dan minum, latihan) yang berhubungan dengan kesehatan?
a. Sangat sulit
F N 7. 101 )77 USSR
b. Sulit
ALSANNYA; ... .ot e ra e
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12. Seberapa mudah anda bergabung dengan klub olah raga atau kelas latihan
jika menginginkannya?
a. Sangat sulit
F N 7. 131 )7 SRS
b. Sulit
ALBSANNYA; ... .ot sae e re e
c. Sebutkan jenis olaraga dan kelas latihan;..............cccoooviviiiiicinciccn,
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D. Kuesioner Health seeking behavior

Berikan tanda (x) pada jawaban a, b, c, dan d pada opsi yang pilih sesuai
dengan yang anda rasakan selama bayi BBLR anda di rawat:

Jika memilih opsi lainnya lanjut mengisi di lembaran infomasi tambahan

No | Item Pertanyaan

1 Alasan mencari pertolongan medis

a. Takut anak mengalami sakit/ penyakit

b. Gangguan kesehatan pada anak

c. Permintaan oleh keluarga atau teman

d. Hasil pemeriksaan fisik oleh petugas kesehatan

€. LaiNnNya : ..o

2 Jika mengalami masalah kesehatan, apa tindakan yang akan Anda lakukan?
a. Konsultasikan dengan dokter

b. Konsultasikan dengan apoteker di outlet apotek

c. Konsultasikan dengan praktisi tradisional

d. Pengobatan sendiri

€. Lainnya : oo

3 Perilaku minum obat

a. Berdasarkan anjuran dokter

b. Berdasarkan pengalaman masa lalu dengan penyakit serupa
c. Berdasarkan saran dari kerabat, teman dan media

d. Berdasarkan saran praktisi tradisional

€. Lainnya: .o

4 Institusi medis pilihan pertama
a. Rumah sakit

b. Kilinik sawasta

c. Puskesmas

d. Apotek

€. Lainnya: ..o

5 Skrining untuk kesehatan umum
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Selalu (Rutin tiap bulan)

o o

Sering

o

Jarang

o

Tidak pernah

E. Informasi tambahan Health Seeking behavior
1 Alasan mencari pertolongan medis ?
Sebutkan :
2 Jika mengalami masalah kesehatan, apa tindakan yang akan Anda
lakukan?
a. Pengobatan sendiri
JEIASKAN ;..o
b. Konsultasi dengan praktisi tradisional
JEIASKAN i
c. lainnya
JBIASKAN ;..o
3 Perilaku minum obat berdasarkan apa?
JEIASKAN vt
4 Institusi medis pilihan pertama



Lampiran 4 Master Tabel

A. Data Demografi

Jarak kepelayanan
kesehatan

Pendapatan

Jaminan
kesehatan

Jenis kelamin anak

berat lahir anak

Paritas

Pendidikan

Suku/
Bangsa

umur
(tahun)

Inisial

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
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22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34

35

36
37
38
39
40

41

42

43

Keterangan:

Jaminan kes;

Berat lahir:

Pendidikan:

Umur

7



1. Remaja (12-25 tahun)
2. dewasa (26-45 tahun)

Suku:

1.BUGIS
2.MAKASSAR
3. JAWA

4. TORAJA

5. Lainnya

1. tidak tamat SD
2.SD

3. SMP

4. SMA

5. Perguruan tinggi

paritas:
1.<3
2.>3

1. 1501 — 2500 gram
2.1001 — 1500 gram
3. <1000 gram

jenis kelamin anak
1. Laki-laki
2. Perempuan

1. Memiliki jaminan Kesehatan
2. Tidak memiliki jaminan Kesehatan

Pendapatan:
1. <UMR (Rp. 3.513.982)
2. >UMR (Rp. 3.513.982)

Jarak:
1.<0-3km
2.>3 km
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total

30
32

30
35
41

35

28
29
26
35
30
32

32

37

31

29
22

32

31

31

28
32

31

31

32

33
33
38
29
32

33
34

32

32

38
35

31

36

pl2

B. Health Literacy

pll

p10

Health Literacy

P2 | p3 | p4 | pS | p6 | p7 | p8 | p9

pl

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27

28
29
30
31

32

33
34
35
36

37

38
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31

32

27

32

33

39
40

41

42

43

Ket:

1. sangat sulit

2. Sulit

3. Mudah

4 Sangat mudah

C. Health Seeking Behaviour

total

16
16
15
16
16
13
17
15
12
16
14
17
15
17
15
16
15
18
13
15
16
16
10
15
15
15
15

Health Seeking Behaviour

p5

p4

p3

p2

pl

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
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17
15
13
15
14
13
16
13
15
17
15
14
16
15
15
15

28
29
30
31

32

33

34
35

36

37

38

39

40

41

42

43

Ket

1.D
2.C
3.B
4. A
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Lampiran 5. Uji statistic
Data demografi

Report
Health
Health Lit- | Seeking
Umur Ibu | Paritas eracy Behavior
Mean 28.02 2.21 31.93 15.05
N 43 43 43 43
Std. Deviation 7.262 1.473 3.369 1.511
Median 27.00 2.00 32.00 15.00
Minimum 16 1 22 10
Maximum 43 7 41 18
Umur lbu
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid 12-25 Tahun 15 34.9 34.9 34.9
26-45 Tahun 28 65.1 65.1 65.1
Total 43 100.0 100.0 100.0
Pendidikan
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid SD 4 9.3 9.3 9.3
SMP 2 4.7 4.7 14.0
SMA 28 65.1 65.1 79.1
Perguruan Tinggi 9 20.9 20.9 100.0
Total 43 100.0 100.0
Suku
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Bugis 16 37.2 37.2 37.2
Makassar 16 37.2 37.2 74.4
Jawa 3 7.0 7.0 81.4
Toraja 4 9.3 9.3 90.7
Lainnya 4 9.3 9.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Paritas
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid <=3 35 81.4 81.4 81.4
>3 8 18.6 18.6 100.0
Total 43 100.0 100.0
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Pendapatan

Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid <UMR (Rp. 3.513.982) 43 100.0 100.0 100.0
Jarak Ke Faskes
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid 0-3Km 15 34.9 34.9 34.9
>3 Km 28 65.1 65.1 100.0
Total 43 100.0 100.0
Berat Badan Lahir
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid 1501-2500gr 27 62.8 62.8 62.8
1001-1500gr 12 27.9 27.9 90.7
<=1000gr 4 9.3 9.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Item pertanyaan health literacy dan health seeking behavior
Health Literacy 1
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 1 2.3 2.3 2.3
Sulit 7 16.3 16.3 18.6
Mudah 29 67.4 67.4 86.0
Sangat Mudah 6 14.0 14.0 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 2
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 1 2.3 2.3 2.3
Sulit 10 23.3 23.3 25.6
Mudah 25 58.1 58.1 83.7
Sangat Mudah 7 16.3 16.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 3
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 2 4.7 4.7 4.7
Sulit 19 44.2 44.2 48.8
Mudah 19 44.2 44.2 93.0
Sangat Mudah 3 7.0 7.0 100.0
Total 43 100.0 100.0
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Health Literacy 4

Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 3 7.0 7.0 7.0
Sulit 36 83.7 83.7 90.7
Mudah 4 9.3 9.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 5
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 1 2.3 2.3 2.3
Sulit 6 14.0 14.0 16.3
Mudah 34 79.1 79.1 95.3
Sangat Mudah 2 4.7 4.7 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 6
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid  Sulit 1 2.3 2.3 2.3
Mudah 40 93.0 93.0 95.3
Sangat Mudah 2 4.7 4.7 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 7
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 1 2.3 2.3 2.3
Sulit 19 44.2 44.2 46.5
Mudah 20 46.5 46.5 93.0
Sangat Mudah 3 7.0 7.0 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 8
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sulit 21 48.8 48.8 48.8
Mudah 21 48.8 48.8 97.7
Sangat Mudah 1 2.3 2.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
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Health Literacy 9
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid  Sulit 6 14.0 14.0 14.0
Mudah 36 83.7 83.7 97.7
Sangat Mudah 1 2.3 2.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 10
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid  Sulit 5 11.6 11.6 11.6
Mudah 36 83.7 83.7 95.3
Sangat Mudah 2 4.7 4.7 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 11
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid  Sulit 13 30.2 30.2 30.2
Mudah 29 67.4 67.4 97.7
Sangat Mudah 1 2.3 2.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Literacy 12
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Sulit 4 9.3 9.3 9.3
Sulit 34 79.1 79.1 88.4
Mudah 5 11.6 11.6 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Seeking Behavior 1
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid D 7 16.3 16.3 16.3
C 4 9.3 9.3 25.6
B 18 41.9 41.9 67.4
A 14 32.6 32.6 100.0
Total 43 100.0 100.0
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Health Seeking Behavior 2

Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid C 2 4.7 4.7 4.7
B 1 2.3 2.3 7.0
A 40 93.0 93.0 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Seeking Behavior 3
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid B 5 11.6 11.6 11.6
A 38 88.4 88.4 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Seeking Behavior 4
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid D 1 2.3 2.3 2.3
C 38 88.4 88.4 90.7
A 4 9.3 9.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Health Seeking Behavior 5
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid C 35 81.4 81.4 814
B 7 16.3 16.3 97.7
A 1 2.3 2.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Analisis data health literasi dan health seeking behavior
Health Literacy
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Baik 1 2.3 2.3
Cukup 31 72.1 72.1
Bermasalah 11 25.6 25.6
Total 43 100.0 100.0
Health Seeking Behavior
Valid Per- | Cumulative
Freguency | Percent cent Percent
Valid Positif 36 83.7 83.7 83.7
Negatif 7 16.3 16.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
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Crosstabs

Umur Ibu * Health Literacy Crosstabulation

Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah | Total
Umur Ibu  12-25 Tahun  Count 0 10 5 15
% within Umur Ibu 0.0% 66.7% 33.3%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 32.3% 45.5% 34.9%
26-45 Tahun  Count 1 21 6 28
% within Umur Ibu 5.0% 70.0% 25.0%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 67.7% 45.5% 65.1%
Total Count 1 31 11 43
% within Umur Ibu 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
9% within Health Literacy 100.0% | 100.0% 100.0%| 100.0%
Umur Ibu * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Umur Ibu  12-25 Tahun  Count 11 4 15
% within Umur Ibu 73.3% 26.7%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 30.6% 57.1% 34.9%
26-45 Tahun  Count 25 3 28
% within Umur Ibu 90.0% 10.0%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 69.4% 42.9% 65.1%
Total Count 36 7 43
% within Umur Ibu 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%{ 100.0%
Pendidikan * Health Literacy Crosstabulation
Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah| Total
Pendidikan  SD Count 0 2 2 4
% within Pendidikan 0.0% 50.0% 50.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 6.5% 18.2% 9.3%
SMP Count 0 1 1 2
% within Pendidikan 0.0% 50.0% 50.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 3.2% 9.1% 4.7%
SMA Count 0 21 7 28
% within Pendidikan 0.0% 75.0% 25.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 67.7% 63.6% 65.1%
Perguruan Tinggi  Count 1 7 1 9
% within Pendidikan 11.1% 77.8% 11.1%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 22.6% 9.1% 20.9%
Total Count 1 31 11 43
% within Pendidikan 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0% | 100.0% 100.0% ] 100.0%
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Pendidikan * Health Seeking Behavior Crosstabulation

Health Seeking Behavior

Positif Negatif Total
Pendidikan  SD Count 3 1 4
% within Pendidikan 75.0% 25.0% | 100.0%
% within Health Seeking Behavior 8.3% 14.3% 9.3%
SMP Count 2 0 2
% within Pendidikan 100.0% 0.0%]| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 5.6% 0.0% 4.7%
SMA Count 23 5 28
% within Pendidikan 82.1% 17.9%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 63.9% 71.4% 65.1%
Perguruan Tinggi  Count 8 1 9
% within Pendidikan 88.9% 11.1%| 100.0%
9% within Health Seeking Behavior 22.2% 14.3% 20.9%
Total Count 36 7 43
% within Pendidikan 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%| 100.0%
Suku * Health Literacy Crosstabulation
Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah| Total
Suku  Bugis Count 0 14 2 16
% within Suku 0.0% 87.5% 12.5%( 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 45.2% 18.2% 37.2%
Makassar ~ Count 1 9 6 16
% within Suku 6.3% 56.3% 37.5%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 29.0% 54.5% 37.2%
Jawa Count 0 3 0 3
% within Suku 0.0%]| 100.0% 0.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 9.7% 0.0% 7.0%
Toraja Count 0 3 1 4
% within Suku 0.0% 75.0% 25.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 9.7% 9.1% 9.3%
Lainnya Count 0 2 2 4
% within Suku 0.0% 50.0% 50.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 6.5% 18.2% 9.3%
Total Count 1 31 11 43
% within Suku 2.3% 72.1% 25.6%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0%| 100.0% 100.0%| 100.0%
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Suku * Health Seeking Behavior Crosstabulation

Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Suku  Bugis Count 14 2 16
% within Suku 87.5% 12.5%( 100.0%
% within Health Seeking Behavior 38.9% 28.6% 37.2%
Makassar ~ Count 14 2 16
% within Suku 87.5% 12.5%( 100.0%
9% within Health Seeking Behavior 38.9% 28.6% 37.2%
Jawa Count 2 1 3
% within Suku 66.7% 33.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 5.6% 14.3% 7.0%
Toraja Count 2 2 4
% within Suku 50.0% 50.0%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 5.6% 28.6% 9.3%
Lainnya Count 4 0 4
% within Suku 100.0% 0.0%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 11.1% 0.0% 9.3%
Total Count 36 7 43
% within Suku 83.7% 16.3%( 100.0%
9% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% | 100.0%
Paritas * Health Literacy Crosstabulation
Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah| Total
Paritas <=3 Count 1 25 9 35
% within Paritas 2.9% 71.4% 25.7%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 80.6% 81.8% 81.4%
>3 Count 0 6 2 8
% within Paritas 0.0% 75.0% 25.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 19.4% 18.2% 18.6%
Total Count 1 31 11 43
% within Paritas 2.3% 72.1% 25.6%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% | 100.0% 100.0%| 100.0%
Paritas * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Paritas <=3 Count 29 6 35
% within Paritas 82.9% 17.1%( 100.0%
% within Health Seeking Behavior 80.6% 85.7% 81.4%
>3 Count 7 1 8
% within Paritas 87.5% 12.5%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 19.4% 14.3% 18.6%
Total Count 36 7 43
% within Paritas 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%| 100.0%
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Pendapatan * Health Literacy Crosstabulation

Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah | Total
Pendapatan <UMR (Rp. 3.513.982)  Count 1 31 11 43
% within Pendapatan 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0% | 100.0% 100.0%| 100.0%
Total Count 1 31 11 43
% within Pendapatan 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0%| 100.0% 100.0%| 100.0%
Pendapatan * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Pendapatan <UMR (Rp. 3.513.982) Count 36 7 43
% within Pendapatan 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% | 100.0%
Total Count 36 7 43
% within Pendapatan 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%| 100.0%
Jarak ke faskes* Health literacy Crosstabulation
Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah | Total
Jarak Ke Faskes 0-3Km  Count 0 9 6 15
% within Jarak Ke Faskes 0.0% 60.0% 40.0%| 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 29.0% 54.5% 34.9%
>3Km Count 1 22 5 28
% within Jarak Ke Faskes 3.6% 78.6% 17.9%| 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 71.0% 45.5% 65.1%
Total Count 1 31 11 43
% within Jarak Ke Faskes 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0%| 100.0% 100.0%| 100.0%
Jarak Ke Faskes * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Jarak Ke Faskes 0-3 Km Count 14 1 15
% within Jarak Ke Faskes 93.3% 6.7% 100.0%
% within Health Seeking Behavior 38.9% 14.3% 34.9%
>3 Km Count 22 6 28
% within Jarak Ke Faskes 78.6% 21.4% 100.0%
% within Health Seeking Behavior 61.1% 85.7% 65.1%
Total Count 36 7 43
% within Jarak Ke Faskes 83.7% 16.3% 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% 100.0%
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Berat Badan Lahir * Health Literacy

Crosstabulation

Health Literacy
Sangat
Baik Cukup | Bermasalah | Total
Berat Badan Lahir ~ 1501-2500gr  Count 1 19 7 27
% within Berat Badan Lahir 3.7% 70.4% 25.9% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0% 61.3% 63.6% 62.8%
1001-1500gr  Count 0 9 3 12
% within Berat Badan Lahir 0.0% 75.0% 25.0% | 100.0%
% within Health Literacy 0.0% 29.0% 27.3% 27.9%
<=1000gr Count 0 3 1 4
% within Berat Badan Lahir 0.0% 75.0% 25.0%| 100.0%
9% within Health Literacy 0.0% 9.7% 9.1% 9.3%
Total Count 1 31 11 43
% within Berat Badan Lahir 2.3% 72.1% 25.6% | 100.0%
% within Health Literacy 100.0% | 100.0% 100.0% | 100.0%
Berat Badan Lahir * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Berat Badan Lahir ~ 1501-2500gr  Count 24 3 27
% within Berat Badan Lahir 88.9% 11.1%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 66.7% 42.9% 62.8%
1001-1500gr  Count 10 2 12
% within Berat Badan Lahir 83.3% 16.7%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 27.8% 28.6% 27.9%
<=1000gr Count 2 2 4
% within Berat Badan Lahir 50.0% 50.0%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 5.6% 28.6% 9.3%
Total Count 36 7 43
% within Berat Badan Lahir 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% | 100.0%
Report
Pelayanan | Pencegahan| Promosi
no Kesehatan | Penyakit | Kesehatan
Mean 22.00 10.37 11.00 10.56
N 43 43 43 43
Std. Deviation 12.557 1.839 1.272 1.221
Median 22.00 10.00 11.00 11.00
Minimum 1 4 8 8
Maximum 43 14 15 14
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Pelayanan Kesehatan

Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Baik 6 14.0 14.0 14.0
Cukup 27 62.8 62.8 76.7
Bermasalah 9 20.9 20.9 97.7
Tidak Adekuat 1 2.3 2.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Pencegahan Penyakit
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Baik 3 7.0 7.0 7.0
Cukup 36 83.7 83.7 90.7
Bermasalah 4 9.3 9.3 100.0
Total 43 100.0 100.0
Promosi Kesehatan
Valid Per- | Cumulative
Frequency | Percent cent Percent
Valid Sangat Baik 2 4.7 4.7 4.7
Cukup 34 79.1 79.1 83.7
Bermasalah 7 16.3 16.3 100.0
Total 43 100.0 100.0

Health Literacy * Health Seeking Behavior Crosstabulation

Health Seeking Behavior

Positif Negatif Total
Health Literacy Sangat Baik  Count 1 0 1
% within Health Literacy 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Health Seeking Behavior 2.8% 0.0% 2.3%

Cukup Count 25 6 31
% within Health Literacy 80.6% 19.4%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 69.4% 85.7% 72.1%
Bermasalah Count 10 1 11
% within Health Literacy 90.9% 9.1%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 27.8% 14.3% 25.6%

Total Count 36 7 43
% within Health Literacy 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%| 100.0%
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Pelayanan Kesehatan * Health Seeking Behavior Crosstabulation

Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Pelayanan Kesehatan Sangat Baik Count 5 1 6
% within Pelayanan Kesehatan 83.3% 16.7%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 13.9% 14.3% 14.0%
Cukup Count 23 4 27
% within Pelayanan Kesehatan 85.2% 14.8%| 100.0%
9% within Health Seeking Behavior 63.9% 57.1% 62.8%
Bermasalah Count 8 2 10
% within Pelayanan Kesehatan 77.8% 22.2% | 100.0%
% within Health Seeking Behavior 22.2% 28.6% 23.2%
Total Count 36 7 43
% within Pelayanan Kesehatan 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% | 100.0%
Pencegahan Penyakit * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Pencegahan Penyakit Sangat Baik Count 3 0 3
% within Pencegahan Penyakit 100.0% 0.0%]| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 8.3% 0.0% 7.0%
Cukup Count 30 6 36
% within Pencegahan Penyakit 83.3% 16.7%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 83.3% 85.7% 83.7%
Bermasalah Count 3 1 4
% within Pencegahan Penyakit 75.0% 25.0%( 100.0%
% within Health Seeking Behavior 8.3% 14.3% 9.3%
Total Count 36 7 43
% within Pencegahan Penyakit 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0% | 100.0%
Promosi Kesehatan * Health Seeking Behavior Crosstabulation
Health Seeking Behavior
Positif Negatif Total
Promosi Kesehatan Sangat Baik  Count 1 1 2
% within Promosi Kesehatan 50.0% 50.0%| 100.0%
9% within Health Seeking Behavior 2.8% 14.3% 4.7%
Cukup Count 28 6 34
% within Promosi Kesehatan 82.4% 17.6%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 77.8% 85.7% 79.1%
Bermasalah Count 7 0 7
% within Promosi Kesehatan 100.0% 0.0%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 19.4% 0.0% 16.3%
Total Count 36 7 43
% within Promosi Kesehatan 83.7% 16.3%| 100.0%
% within Health Seeking Behavior 100.0% 100.0%| 100.0%
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Lampiran 6 Surat-surat

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
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JI. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245
Laman : keperawatan@unhas.ac.id

LAMPIRAN 5 No. 2991/UN4.18.1/KP.06.07/2023

Lampiran 6 Surat-surat SURAT PERSETUJUAN
Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama :  Syahrul, S.Kep, Ns, M.Kes., Ph.D.
NIP 1 19820419 200604 1 002
Jabatan :  Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan Fakultas

Keperawatan Universitas Hasanuddin

Menyetujui yang bersangkutan dibawah ini :

Nama :  Asriadi Karim

Jabatan : Mahasiswa Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin
NIM : RO11221012

Program Studi :  Ilmu Keperawatan

Untuk melakukan  penelitian dengan metode Non-probability Sample dengan
Accidental Sampling, dengan judul :

“Gambaran Health Literacy dan Health Seeking Behavior pada Orang Tua Bayi BBLR
yang Dirawat di Ruang NICU RS Kota Makassar."”

Demikian surat ini dibuat, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Makassar, 20 September 2023

dang Akademik dan

ful,S.Kep, Ns, M.Kes., Ph.D!

i u

ad %S
rﬁmﬁ\lQBZ 19 200604 1 002
MAKASSAR

Tembusan :
1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan Fak. Kep. Unhas
2. Kepala Bagian Tata Usaha

3. Arsip
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN
RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
Jin.Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
E-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https/fkm.unhas.ac.id/

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 5725/UN4.14.1/TP.01.02/2023

Tanggal : 20 Oktober 2023

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No.Protokol 121023091299 No. Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Asriadi Karim Sponsor Pribadi
Judul Peneliti Gambaran Health Literacy dan Health Seeking Behavior pada Orang tua
bayi BBLR yang dirawat di ruang NICU Rumah Sakit Kota Makassar
No.Versi Protokol 1 Tanggal Versi 12 Oktober 2023
No.Versi PSP Tanggal Versi 12 Oktober 2023

1
Tempat Penelitian 1. RSUP DR. Wahidin Sudirohusodo Makassar
2. RSUD Labuang Baji Makassar

3. RSKD Ibu & Anak Siti Fatimah Makassar
Judul Review E Exempted Masa  Berlaku | Frekuensi review
20 Oktober | lanjutan
D Expedited 2023 Sampai
20 Oktober
I:I Fullboard 2024
Ketua Komisi Etik | Nama : Tanda tangan _zzfal
Penelitian Prof.dr.Veni Hadju,M.Sc,Ph.D £
r 2023
Sekretaris komisi | Nama : Tanda tanga -
Etik Penelitian Dr. Wahiduddin, SKM. .M .Kes el : gber 2023

Kewajiban Peneliti Utama :

1. Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetuj belum di impl ik

2. Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
SUSAR dalam 72 Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

3. Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan
setiap setahun untuk penelitian resiko rendah

4. Menyerahkan laporan akhir setelah Penelitian berakhir

5. Melaporakn penyimpangan dari protocol yang disetujui (protocol deviation/violation)

6. Mematuhi semua peraturan yang ditentukan

P SN ETS
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
J1. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245
Laman : keperawatan@unhas.ac.id

—_—
No. : 2990/UN4.18.1/PT.01.04/2023 20 September 2023
Lamp. : -
Hal : Permohonan Izin Penelitian

Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan PTSP Provinsi Sul Sel.
C.q Bidang Penyelenggara Pelayanan Perizinan

MAKASSAR

Dengan hormat disampaikan bahwa dalam rangka penyelesaian studi Mahasiswa
Program Studi Ilmu Keperawatan, Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin,
maka dengan ini kami mohon agar mahasiswa tersebut namanya di bawah ini :

Nama : Asriadi Karim

NIM : RO11221012

Program Studi  : Ilmu Keperawatan

Rencana Judul : Gambaran Health Literacy dan Health Seeking Behavior pada
Orang Tua Bayi BBLR yang Dirawat di Ruang NICU RS Kota
Makassar.

Dapat diberikan izin melakukan penelitian di Rumah Sakit Kota Makassar, yang akan
dilaksanakan pada bulan September s.d Oktober 2023. Adapun Metode pengambilan
sampel/data dengan : Non-probability Sample dengan Accidental Sampling

Besar harapan kami, agar permohonan izin ini dapat dipertimbangkan untuk diterima.

Demikian permohonan kami, atas perhatiann(a disampaikan terima kasih.
N

an Bidang Akademik dan

gl ep, Ns, M.Kes., Ph.D,
Tembusan : _“<NEP. 19820419 200604 1 002
Dekan “sebagai laporan” D e
Direktur RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo Makassar -
Direktur RSUD Labuang Baji Makassar
Direktur RSKD Ibu dan Anak Siti Fatimah Makassar
Kepala Bagian Tata Usaha Fak. Keperawatan Unhas.
Arsip
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PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

Ji.Bougenville No.5 Telp. (D411) 441077 Fax. (0D411) 448936
Website : http://simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id
Makassar 90231

Nomor : 26394/S.01/PTSP/2023 Kepada Yth.
Lampiran . 5 D_irek'tur RSUP Dr. Wahidin
Sudirohusodo Makassar
. 2 2. Direktur RSUD Labuang Baji
Perihal :  Izin penelitian Makassar 9 J
3. Direktur RSKDIA Siti Fatimah
Makassar
di-
Tempat
Berdasarkan surat Dekan Fak, Keperawatan Univ. Hasanuddi assar Nomor :
2990/UN4.18.1/PT.01.04/2023 tanggal 20 September 2023‘1& rsebut dialas,

mahasiswa/peneliti dibawah ini:

Nama : ASRIADI KARIM
Nomor Pokok : RO11221012

Program Studi 2 llmu Keperawatan
Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswa (S1)
Alamat : Wk PoKemerdekaan Km: 10 Makassan

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" GAMBARAN HEALTH LITERACY DAN HEALTH SEEKING BEHAVIOR PADA ORANG TUA
BAYI BBELR YANG DIRAWAT DI RUANG NICU RSUP DR WAHIDIN SUDIROHUSODO
MAKASSAR "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 27 September s/d 31 Oktober 2023

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 22 September 2023

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

3% ASRUL SANI, S.H.. M_Si.

R R Pangkat : PEMBINA TINGKAT |

"":_ ¥ Nip : 19750321 200312 1 008

Tembusan Yth
1. Dekan Fak, Keper Univ. k N di Makassar:
2. Pertinggal.

Nomor: 26394/S.01/PTSP/2023

KETENTUAN PEMEGANG IZIN PENELITIAN :

1. Sebelum dan sesudah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan melapor kepada
Bupati/Walikota C g. Kepala Bappelitbangda Prov. Sulsel, apabila kegiatan dilaksanakan di
Kab/Kota

2. Penelitian tidak menyimpang dari izin yang diberikan

3. Mentaati semua peraturan perundang-undangan yang berlaku dan mengindahkan adat istiadat
setempat

4. Menyerahkan 1 (satu) eksamplar hardcopy dan softcopy kepada Gubernur Sulsel. Cq. Kepala
Badan Perencanaan Pembangunan Penelitian dan Pengembangan Daerah Prov. Sulsel

5. Surat izin akan dicabut kembali dan dinyatakan tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat

izin ini tidak mentaati ketentuan tersebut diatas.

REGISTRASI ONLINE IZIN PENELITIAN DI WEBSITE :
https:/izin-penelitian.sulselprov.go.id
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
JI. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245

Laman : keperawatan@unhas.ac.id
No. : 2991/UN4.18.1/KP.06.07/2023 20 September 2023
Lamp : 1 (satu) berkas
Hal : Permohonan lIzin Etik Penclitian

Yth. : Ketua Komisi Etik Penelitian
FKM Universitas Hasanuddin
MAKASSAR

Yang bertandatangan dibawah ini :

Nama :  Syahrul, S.Kep, Ns, M.Kes., Ph.D.
NIP 1 19820419 200604 1 002
Jabatan :  Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan Fakultas

Keperawatan Universitas Hasanuddin

Dengan ini mengajukan permohonan kepada Bapak/Ibu agar diberi izin etik dalam
rangka kegiatan penelitian kepada :

Nama :  Asriadi Karim
NIM : RO11221012
Program Studi :  Ilmu Keperawatan
Rencana Judul :  Gambaran Health Literacy dan Health Seeking Behavior pada
2 Orang Tua Bayi BBLR yang Dirawat di Ruang NICU RS Kota
Makassar.

Adapun metode yang digunakan dalam Pengumpulan data adalah Non-probability
Sample dengan Accidental Sampling.

 Demikian permohonan kami, atas perhatiannya disampaikan terima kasih.

Nama Peneliti,

Tembusan :

1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan Fak. Kep. Unhas
2. Kepala Bagian Tata Usaha

3. Arsip
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