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Lampiran 1. Instrumen Pengetahuan dan Persepsi Tentang Pengobatan

Tuberkulosis Pada Orang Yang Mengalami Tuberkulosis

A. Karakteristik Demografi dan Sosial Ekonomi Pasien TB (Isi lengkap atau beri
tanda CHECKLIST)

Pendidikan !["] Rendah (Tidak Sekolah,

Inisial Terakhir Tamat SD/SMP)
Alamat "] Menengah (Tamat
No. Hp SMA/SMK)
Jenis kelamin '] Laki-laki 3[]Tinggi (Tamat Diploma,
] Perempuan Tamat S1/S2/S3)
Umur tahun Pekerjaan "] Pegawai Negeri
Status pernikahan *[] Belum Menikah [ ] Karyawan Swasta
?[_] Menikah 3] Wiraswasta
3] Cerai ‘] Ibu rumah tangga
Jumlah anggota ] Petani / Nelayan
keluarga serumah orang (] Lainnya

Penghasilan [ ] Kurang dari Rp.2.000.000

(perbulan) ?["] Rp.2.000.000 — Rp.3.000.000
3] Rp.3.000.000 — Rp.4.000.000
4] Rp.4.000.000 — Rp.5.000.000
5[] Lebih dari Rp.5.000.000

B. Pengetahuan umum dan sumber informasi TB (Isi lengkap atau beri tanda

CHECKLIST)

1. Apakah anda sudah pernah mendengar tentang tuberkulosis? [ ] Ya 2[ ] Tidak

2. Dimana pertama kali Anda mengetahui tentang Tuberkulosis atau TB?
1["] Koran dan majalah (a) 2[ ] Radio (b) 3] Televisi (c)
4[] Baliho (d) 5[] Brosur, Poster, & Media cetak lainnya (e)
(] Tenaga Kesehatan (f) [ ] Keluarga, teman, tetangga, & kolega (Q)
8] Pemimpin / Pemuka Agama (h) °[_] Guru (i)
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1] Lainnya )

3. Sumber informasi tentang TB yang seperti apakah yang menurut anda paling efektif
untuk menjangkau masyarakat luas? (Silahkan pilih tiga sumber yang paling efektif)

4. Apakah anda memiliki informasi yang cukup tentang TB? 1 ]Ya 2[ ] Tidak
5. Apakah Anda ingin mendapatkan informasi tentang TB? 1 ]Ya 2[ ] Tidak
C. Pengetahuan tentang TB (Isi lengkap atau beri tanda CHECKLIST)
1. Bagaimana seseorang bisa terkena TB?
a. Melalui berbagi makanan I ]vYa 2[ ] Tidak
b. Makan dari piring yang sama ] vYya [ ] Tidak
c. Melalui hubungan seks dengan orang yang mengalami TB ] vYya [ ] Tidak
2. Bagaimana seseorang dapat mencegah TB?
a. Menutup mulut dan hidung saat orang yang mengalami TB batuk *[ ] Ya [ ] Tidak
b. Menutup mulut dan hidung saat orang yang mengalami TB bersin [ ] Ya [ ] Tidak
c. Dengan menghirup kuman TB di udara/ Tidak kontak erat dengan
orang yang mengalami TB Jva 2] Tidak
3. Menurut Anda, siapa yang dapat/bisa terinfeksi TB?
a. Hanya orang miskin Jva 2] Tidak
b. Hanya tunawisma (tidak mempunyai tempat tinggal/gelandangan) *[ ] Ya 2] Tidak
c. Hanya pecandu alkohol ]va 2] Tidak
d. Hanya pecandu narkoba Jva 2] Tidak
e. Hanya orang yang hidup dengan HIV / AIDS Jva 2] Tidak
f. Hanya orang yang pernah dipenjara ]va 2] Tidak
g. Orang yang berbagi rokok dengan orang yang mengalami TB[ ] Ya (] Tidak
4. Bagaimana TB dapat/bisa menular?
a. Berjabat tangan dengan orang yang mengalami TB ]ya ?[] Tidak
b. Dengan menyentuh barang-barang di tempat umum (kenop pintu,
pedangan pada transportasi, dll.) Jva [ ] Tidak
c. Melalui kuman di udara ketika orang yang mengalami TB
batuk atau bersin ] Ya 2] Tidak
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C. Kepatuhan Pasien (Mars) (Isi lengkap atau beri tanda CHECKLIST)

Pilih Pernyataan

Pertanyaan

P-Ic-ei?na;h Jarang lf(zgzggg- Sering Selalu

Saya lupa minum obat 1] 2] ] 9] 5[]
Saya mengubah dosisi minum obat 1] 2] ] 9] 5[]
Saya berhenti minum obat sementara 1] 2] ] 4] 5[]
Saya memutuskan untuk minum obat dengan

dosis lebih kecil 1] 2] ] 4] 5[]
Saya minum obat kurang dari petunjuk

sebenarnya 1] 2] 3] 4] 5[]

E. Persepsi terhadap pengobatan TB (Isi lengkap atau beri tanda CHECKLIST)

Alasan penting mengapa seseorang menunda pergi ke klinik atau Rumah Sakit

Saya takut orang akan membicarakan kunjungan saya ke klinik
1] Sangat tidak setuju 2] Tidak setuju 3[] Kurang setuju “[] Setuju  °[_] Sangat Setuju

Saya tidak ingin batuk ke dalam botol spesimen
"] Sangat tidak setuju 2] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[_] Setuju 5[] Sangat Setuju

Saya takut pengobatan TB akan mengganggu kehidupan sosial saya
"] Sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[_] Setuju  °[_] Sangat Setuju

Ada antrian panjang di klinik
"] Sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[] Setuju  °[_] Sangat Setuju

Saya takut kehilangan pekerjaan/penghasilan
"] Sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[_] Setuju  °[_] Sangat Setuju

Saya takut pengobatan TB akan tidak menyenangkan dan menyulitkan
"] Sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[_] Setuju  °[_] Sangat Setuju

Saya merasa bahwa saya dapat meninggal karena TB jika saya tidak patuh minum obat secara teratur
"] Sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3] Kurang setuju *[_] Setuju 5[] Sangat Setuju

Saya merasa bahwa pengobatan TB dapat memakan waktu setidaknya satu tahun
I["] sangat tidak setuju ?[_] Tidak setuju 3[] Kurang setuju “[_] Setuju °[_] Sangat Setuju




Lampiran 2. Alur Penelitian
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Lampiran 3. Hasil Uji Validitas dan reabilitas kuisioner pengetahuan dan

persepsi pengobatan Tuberkulosis pada pasien TB

- Uji Validitas
Pengetahuan tentang TB

No Statement R tabel | R hitung | Kesimpulan
1 Bagaimana seseorang bisa terkena TB
A Melalui berbagi makanan 0,126 0,127 Valid
B Makan dari piring yang sama 0,126 0,139 Valid
c Melalui hubuni;a:nz’j;:ie:zan orang yang 0.126 0.626 Valid
2 Bagaimana seseorang dapat mencegah TB

Menutup mulut dan hidung saat orang yan
A p mengalami Tngatuk R 0126 1 0180 vald

Menutup mulut dan hidung saat orang yan
8 i mengalami Tngersin o 0126 1 0,180 vald

Dengan menghirup kuman/bakteri TB di
C | udara atau tidak kontak erat dengan orang | 0,126 0,180 Valid
yang mengalami TB
3 Siapa yang dapat/bisa terinfeksi TB
A Hanya orang miskin 0,126 0,807 Valid
B Hanya tunawisma 0,126 0,807 Valid
C Hanya pecandu alkohol 0,126 0,807 Valid
D Hanya pecandu narkoba 0,126 0,605 Valid
E | Hanya orang yang hidup dengan HIV/AIDS | 0,126 0,807 Valid
F Hanya orang yang pernah dipenjara 0,126 0,351 Valid
Orang yang berbagi rokok dengan oran

G 97 jang megngalami TBg J 0,126 0,408 Valid
4 Bagaimana TB dapat/bisa menular




Berjabat tangan dengan orang yan
A : g g. gyang 0,126 0,446 Valid
mengalami TB

Dengan menyentuh barang-barang di
B | tempat umum (knop pintu, pedangan pada | 0,126 0,243 Valid
transportasi)

Melalui kuman di udara ketika orang yang )
C ) _ 0,126 1 Valid
mengalami TB batuk atau bersin

Persepsi terhadap pengobatan TB

Saya takut orang akan membicarakan )
1 _ o 0,126 0,320 Valid
kunjungan saya ke klinik

Saya tidak ingin batuk ke dalam botol

2 . 0,126 0,474 Valid
spesimen
Saya takut pengobatan TB akan )
3 , _ 0,126 0,570 Valid
mengganggu kehidupan sosial saya
4 Ada antrian panjang di klinik 0,126 0,719 Valid

Saya takut kehilangan )
5 _ _ 0,126 0,662 Valid
pekerjaan/penghasilan

Saya takut pengobatan TB akan tidak )
6 _ 0,126 0,630 Valid
menyenangkan dan menyulitkan

Saya merasa bahwa saya dapat meninggal
7 |karena TB jika saya tidak patuh minum obat| 0,126 0,743 Valid

secara teratur

Saya merasa bahwa pengobatan TB dapat )
8 _ 0,126 0,711 Valid
memakan waktu setidaknya satu tahun

-Uji reabilitas

Domain Cronbach a

Pengetahuan 0,71
Persepsi 0,76
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Lampiran 4. Lembar permohonan menjadi responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Assalamu’alaikum Warahmatullahi wabarakatuh

Mohon maaf saya menyita waktu Bapak/Ibu beberapa menit. Saya Muaadzatul
Izzah Sudarman, Mahasiswa Program Magister Fakultas Farmasi Universitas
bermaksud untuk meminta data/informasi kepada Bapak/Ibu terkait dengan penelitian
tesis saya dengan judul “Analisis Pengetahuan Serta Persepsi Tentang Pengobatan

Tuberkulosis Pada Orang Yang Mengalami Tuberkulosis”

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengetahuan serta persepsi
tentang pengobatan tuberculosis pada orang yang mengalami tuberculosis. Penelitian
ini bersifat sukarela. Saya selaku peneliti akan menjaga kerahasiaan identitas dan
informasi yang akan diberikan oleh Bapak/lbu jika bersedia menjadi partisipan,
sehingga saya sangat berharap Bapak/lbu menjawab kuesioner yang akan saya
berikan dengan jujur tanpa keraguan. Jika Bapak/Ibu merasa bingung saat menjawab

kuesioner, maka Bapak/Ibu diperkenankan untuk bertanya.

Bila selama penelitian ini berlangsung atau saat wawancara singkat subjek ingin
mengundurkan diri karena sesuatu hal (misalnya: sakit atau ada keperluan lain yang
mendesak) maka subjek dapat mengungkapkan langsung kepada peneliti. Hal-hal
yang tidak jelas dapat menghubungi saya (Muaadzatul 1zzah Sudarman/0822-5997-
1660).

Hormat saya

(Muaadzatul 1zzah Sudarman)
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Lampiran 5. Lembar informed consent (pernyataan persetujuan)
INFORMED CONSENT
(PERNYATAAN PERSETUJUAN IKUT PENELITIAN)

Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama

Tanggal lahir/'umur

Alamat

No. Hp

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan yang diberikan
mengenai apa yang dilakukan pada penelitian dengan judul “Analisis Pengetahuan
Serta Persepsi Tentang Pengobatan Tuberkulosis Pada Orang Yang Mengalami
Tuberkulosis”, maka saya bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini. Saya mengerti
bahwa pada penelitian ini maka ada beberapa pertanyaan-pertanyaan yang harus
saya jawab, dan sebagai partisipan saya akan menjawab pertanyaan yang diajukan
dengan jujur.

Saya menjadi responden bukan karena adanya paksaan dari pihak lain, tetapi
karena keinginan saya sendiri dan tidak ada biaya yang akan ditanggungkan kepada
saya sesuai dengan penjelasan yang sudah dijelaskan oleh peneliti.

Saya percaya bahwa keamanan dan kerahasiaan data yang diperoleh dari
saya sebagai partisipan akan terjamin dan saya dengan ini menyetujui semua
informasi dari saya yang dihasilkan pada penelitian ini dapat dipublikasikan dalam
bentuk lisan maupun tulisan dengan tidak mencantumkan nama. Bila terjadi
perbedaan pendapat dikemudian hari, kami akan menyelesaikannya secara
kekeluargaan.

Responden




Lampiran 6. 1zin Etik

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN
RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

\A Jin. Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
E-mail : fkm.unhas@amail.com, website: https/fkm.unhas.ac.id/

N
Nomor : 12166/UN4.14.1/TP.01.02/2022

Tanggal : 17 Oktober 2022

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

No.Protokol 121022092274 No. Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Muaadzatul Izzah Sudarman | Sponsor Pribadi

Judul Peneliti

Analisis Pengetahuan Serta Persepsi Tentang Pengobatan Tuberkulosis
pada Orang yang Mengalami TuberKkulosis

No.Versi Protokol 1 Tanggal Versi 12 Oktober 2022
No.Versi PSP 1 Tanggal Versi 12 Oktober 2022

Tempat Penelitian

Pulau Sulawesi

Judul Review

DExcmptcd Masa Berlaku Frekuensi review
17 Oktober lanjutan
E Expedited 2022 Sampai
17 Oktober
2023

D Fullboard

Ketua Komisi
Penelitian

Etik | Nama : Tanda tangan

Prof.dr.Veni Hadju,M.Sc,Ph.D t {

Sekretaris komisi Etik
Penelitian

Nama :
Dr. Wahiduddin, SKM. M .Kes

.

3

4.

Kewajiban Peneliti Utama :
B

Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

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

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

Menyerahkan laporan akhir setelah Penclitian berakhir

Melaporakn penyimpangan dan protocol yang disetujui (protocol deviation/violation)

Mematuhi semua peraturan yang ditentukan

v D
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