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LAMPIRAN

Lampiran 1. Skema Penelitian

Brainstorming mengenai rancangan penelitian
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Pembuatan proposal

}

Pengajuan kode etik penelitian

|

‘ Validasi kuesioner

|

‘ Pengambilan data menggunakan kuesioner

!

| Pengolahan dan analisis data

}

‘ Hasil dan pembahasan

|

‘ Penarikan Kesimpulan ‘

|

’ Penyusunan Skripsi
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Lampiran 2. Dokumentai

Gambar 1. Validasi Kuesioner oleh Gambar 2. Validasi kuesioner oleh

Expert 1 Expert 2

Gambar 3. Uji Véliditas dan Reliabilitas
dengan SPSS



Lampiran 3. Perhitungan
Perhitungan jumlah sampel minimum
N
0 Se———r
1+N(e?)

5.890.585

n=——————=399,993 =~ 400 responden
1+5.890.585 (0,052)

16
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Lampiran 4. Instrumen Penelitian

INFORMED CONSENT
LEMBAR PENJELASAN KEPADA CALON SUBJEK

Saya, A. Anggriani, S.Si., M.Clin.Pharm., Apt., selaku pembimbing utama bersama
peneliti yaitu Nurhalizafitri, dari Fakultas Farmasi Universitas Hasanuddin akan
melakukan penelitian yang berjudul “Gambaran Informasi yang Dibutuhkan untuk
Meningkatkan Pengetahuan Masyarakat di Sulawesi Selatan mengenai Penyakit
Ginjal Kronik”.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui informasi yang dibutuhkan masyarakat di
Sulawesi Selatan untuk meningkatkan pengetahuan mengenai penyakit ginjal kronik.

Tim peneliti mengajak bapak/ibu/saudara(i) untuk ikut serta dalam penelitian ini.
Penelitian ini membutuhkan sekitar 400 subjek/responden penelitian, dengan jangka
waktu keikutsertaan masing-masing subjek/responden sekitar 10-15 menit.

PERSETUJUAN KEIKUTSERTAAN DALAM PENELITIAN

Semua penjelasan tersebut telah disampaikan kepada saya dan semua pertanyaan
saya telah dijawab oleh peneliti. Saya mengerti bahwa bila memerlukan penjelasan,
saya dapat menanyakan kepada Saudari A. Anggriani, S.Si., M.Clin.Pharm., Apt,,
(no. WA/HP 0895378184082)

Dengan menandatangani formulir ini, saya setuju untuk ikut serta dalam penelitian
ini.

TTD subjek/responden TTD saksi



Identitas Responden

Nama
Usia

Jenis Kelamin
Tingkat Pendidikan
Pekerjaan

Domisili

Lingkungan Tempat Tinggal
Kemudahan Akses Internet

18

No Pertanyaan Tanggapan

i Apakah anda pernah mendengar tentang penyakit ginjal | o Ya
kronik? o Tidak

2. | Apakah anda mengetahui apa itu penyakit ginjal kronik? o Ya

o Tidak

5 Apakah anda membutuhkan informasi tentang apa itu | o Ya
penyakit ginjal kronik? o Tidak
Apakah anda membutuhkan informasi tentang gejala yang | o Ya

4. | dapat muncul ketika seseorang terkena penyakit ginjal | o Tidak
kronik?

5 Apakah anda membutuhkan informasi tentang penyebab | o Ya
penyakit ginjal kronik? o Tidak

" Apakah anda membutuhkan informasi tentang faktor faktor | o Ya
yang dapat memicu penyakit ginjal kronik? o Tidak
Apakah anda membutuhkan informasi tentang cara | o Ya

7 mencegah penyakit ginjal kronik? o Tidak

a Jika sudah terkena, apakah anda membutuhkan informasi | o Ya
tentang cara mengatasi penyakit ginjal kronik? o Tidak
Apakah anda membutuhkan informasi tentang pengobatan | o Ya

9. | apa saja yang dapat diberikan kepada penderita penyakit | o Tidak
ginjal kronik?
Apakah anda membutuhkan informasi tentang makanan | o Ya

10. | seperti apa yang aman di konsumsi oleh penderita penyakit | o Tidak
ginjal kronik?
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Apakah anda membutuhkan informasi tentang kapan | o Ya
11. | seseorang dapat dikatakan bebas dari penyakit ginjal | o Tidak

kronik?

Apakah anda membutuhkan informasi mengenai obat — | o Ya
L obatan yang dapat menyebabkan penyakit ginjal kronik? o Tidak
- Apakah anda membutuhkan informasi tentang parameter | o Ya

yang digunakan laboratorium dalam menilai fungsi ginjal? o Tidak
a Apakah anda membutuhkan informasi tentang penyakit lain | o Ya

yang dapat menyebabkan penyakit ginjal kronik? o Tidak

Apakah anda membutuhkan informasi tentang pengaruh | o Ya
15. | gaya hidup tidak sehat seperti apa yang dapat | o Tidak

menyebabkan penyakit ginjal kronik?

Apakah anda membutuhkan informasi tentang pengaruh | o Ya
16. | gaya hidup sehat seperti apa yang dapat mencegah | o Tidak

seseorang terkena penyakit ginjal kronik?

Apakah menurut anda perlu untuk konsultasi tentang | o Ya
1 penyakit ginjal kronik kepada profesional ahli? o Tidak




Lampiran 5. Kode Etik Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
KOMITE ETIK PENELITIAN FARMASI DAN KESEHATAN
FAKULTAS FARMASI

JLPERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10 Tamalanrea, MAKASSAR 90245.
CP: Nurhasni Hasan, PhD., Apt; No. Hp Selretariat: 085179778835: email: kep fokfarmasiGunhas ac id
Sekretariat : Lantai 3 Fakultas Farmasi

LEMBAR KEPUTUSAN ETIK
Nomor : 275/UN4.17/KEP/2024
Judul Penelitian : Gamb yang Dibutuhk untuk
Meningkatkan P T xat di Sul

Selatan Mengenai Penyakit Ginjal Kronik
Nama Peneliti +Nurhalizafitri

Nomor Registrasi W|H [OII |2 ]4]0 |4 loth

ﬂ X penilaian oleh reviewers

B | Perlu full board: Ova [ITidak
a. Ya(teruskeC)
b. Tidak (terus ke D)

C | Catatan Rapat Etik (Full Board) —
Tgl/bulan/tahun
Tindak lanjut/catatan rapat etik
Dikirimkan kembali ke yang t gk dengan temb kepimpinan instansi
D | Hasil Penilaian
0O |a. Disetujui
M |b. Disetujui dengan revisi minor (lihat lemt pertimbangan/s /petunjuk)
O |c. Disetujui dengan revisi mayor (lihat lemb pertimbangan/saran/petunjuk)
O |[d. Ditundauntuk bet alasan (lihat lemt pertimt /saran/petunjuk)
O |e. Ditolak/tidak dapat disetujui (lihat lemt pertimb Jsaran/petunjuk)
E | P peng jal penelitian di lapangan untuk yang berisiko sedang —
berat, mengobservasi apakah ada penyimp etik (tulis nama anggota komisi etik
yang ditunjuk bleh rapat): =

Makassar, 27 Juni 2024
S

ProfDr. Elly WahyudinyDEA., Apt  Nurhasni Hasan, MfSi., M.Pharm Sc., Ph.D. Apt
| NIP. 19560114 198601 2 001 NIP. 19860116 201012 2 009

25, B

20
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
KOMITE ETIK PENELITIAN FARMASI DAN KESEHATAN
FAKULTAS FARMASI

JL.PERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10 Tamalanrca, MAKASSAR 90245.
CP: Nurhasni Hasan, PhD., Apt; No. Hp Sekretariat: 085179778835; email: kep faktarmasi@unhas ac id
Sckretariat ; Lantai 3 Fakultas Farmasi

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 275/UN4.17/KEP/2024
Tanggal : 27 Juni 2024
Dengan ini menyatakan bahwa protokol dan dokumen yang berhubungan dengan protokol
berikut ini telah mendapatkan persetujuan etik:

No Protokol UH012404049 No Sponsor -

Peneliti Utama Nurhalizafitri Sponsor -

Judul Peneliti Gambaran Informasi yang Dibutuhkan untuk Meningkatkan
Pengetat Masyarakat di Sulawesi Selatan M i Penyakit
Ginjal Kronik

No Versi Protokol UH012404049 Tanggal Versi -

No Versi PSP - Tanggal Versi -

Tempat Penelitian Provinsi Sulawesi Selatan

Jenis Review [J Exempted Masa  Berlaku | Frekuensi review
[ Expedited Sampai - lanjutan -
[J Full Board

Ketua Komite Etik | Nama Tan gan | -Tanggal

Penelitian Prof. Dr. Elly Wahyudin, ‘( / L "57';5;‘” —
DEA., Apt 7E G

Sekretaris  Komite | Nama Tanda tangan Tanggal - “'

Etik Penelitian ﬁ;};:s;sgﬁ)ﬁnxﬁn., (}!ﬁ( s ?m _—

Kewajiban peneliti utama:
- q

Meny p | untuk persetujuan sebelum di implementasikan

e Menyerahkan laporan SAE ke komite etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan
lapor SUSAR dalam 72 jam setelah peneliti utama menerima laporan

o Menyerahkan laporan kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko
tinggi dan setiap setahun untuk penelitian resiko rendah

e Menyerahkan lapdran akhir setelah penelitian berakhir
Mel s disetujui (o I deviationviolation)

o Melaporkan penyi dari protokol yang

. i semua p yang ditentuk




Lampiran 6. Lembar Validasi Expert

I certify that I have checked the work of Ms Nurhalizafitri as seen below and have given
halizafitri is responsible for the final result of this

iggestions for its impr . Nur
process.

g Baji Mak
No Pertanyaan Tanggapan Skor p——
Komentar
% Apakah andapemnah | o Ya o Sangat mudah
mendengartentang | o Tidak dimengerti
penyakit ginjal &’ Cukup mudah
kronik? dimengerti
o Kurang mudah
dimengerti
o Tidak mudah
dimengerti
2. Apakah anda o Ya o Sangat mudah
mengetahui apa itu o Tidak dimengerti
penyakit ginjal ¢~ Cukup mudah
kronik? dimengerti
o Kurang mudah
dimengerti
o Tidak mudah
dimengerti
3 Apakah anda|o Ya o’ Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi tentang o Cukup mudah
apa itu penyakit dimengerti
ginjal kronik? o Kurang mudah
dimengerti
o Tidak mudah
dimengerti

22



Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
gejala yang dapat dimengerti
muncul ketika Kurang mudah
seseorang  terkena dimengerti
penyakit ginjal Tidak mudah
kronik? dimengerti
Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
penyebab penyakit dimengerti
ginjal kronik? Kurang mudah
dimengerti
Tidak mudah
dimengerti
Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi tentang Cukup mudah
faktor faktor yang dimengerti
dapat memicu Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti
Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
cara mencegah dimengerti
penyakit ginjal Kurang mudah
kronik? dimengerti
Tidak mudah
dimengerti
Jika sudah terkena, [0 Ya Sangat mudah
apakah anda [ o Tidak dimengerti

23



membutuhkan Cukup mudah
informasi  tentang dimengerti
cara mengatasi Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti

9. Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
pengobatan apa saja dimengerti
yang dapat diberikan Kurang mudah
kepada  penderita dimengerti
penyakit ginjal Tidak mudah
kronik? dimengerti

10. Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi tentang Cukup mudah
makanan seperti apa dimengerti
yang aman di Kurang mudah
konsumsi oleh dimengerti
penderita  penyakit Tidak mudah
ginjal kronik? dimengerti

1. Apakah anda (o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
kapan  seseorang dimengerti
dapat dikatakan Kurang mudah
bebas dari penyakit dimengerti
ginjal kronik? Tidak mudah

dimengerti

12, Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi mengenai Cukup mudah
obat - obatan yang dimengerti

24



dapat menyebabkan

Kurang mudah

penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti
13, Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
parameter yang dimengerti
digunakan Kurang mudah
laboratorium  dalam dimengerti
menilai fungsi ginjal? Tidak mudah
dimengerti
14. Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
penyakit lain yang dimengerti
dapat menyebabkan Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti
15. | Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
pengaruh gaya dimengerti
hidup tidak sehat Kurang mudah
seperti apa yang dimengerti
dapat menyebabkan Tidak mudah
penyakit ginjal dimengerti

kronik?

25
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16. | Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o Cukup mudah
pengaruh gaya dimengerti
hidup sehat seperti o Kurang mudah
apa yang dapat dimengerti
mencegah o Tidak mudah
seseorang terkena dimengerti
penyakit ginjal
kronik?

G i Apakah menurut | o Ya o Sangat mudah
anda perlu untuk | o Tidak dimengerti
konsultasi  tentang o/ Cukup mudah
penyakit ginjal kronik dimengerti

kepada profesional
ahli?

o Kurang mudah

dimengerti

o Tidak mudah

dimengerti




I certify that I have checked the work of Ms Nurhalizafitri as seen below and have given
suggestions for its improvement. Nurhalizafitri is responsible for the final result of this
process.

Ak

., o],

No Pertanyaan Tanggapan Skor it
Komentar
1 Apakah anda pernah | o Ya Sangat mudah
mendengartentang | o Tidak dimengerti
penyakit ginjal Cukup mudah
kronik? dimengerti
Kurang mudah
dimengerti
Tidak mudah
dimengerti
-3 Apakah anda o Ya Sangat mudah
mengetahui apa itu o Tidak dimengerti
penyakit ginjal Cukup mudah
kronik? dimengerti
Kurang mudah
dimengerti
Tidak mudah
dimengerti
3. Apakah anda | o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi tentang Cukup mudah
apa itu penyakit dimengerti
ginjal kronik? Kurang mudah
dimengerti
Tidak mudah
dimengerti
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Apakah anda|o Ya < Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o Cukup mudah
gejala yang dapat dimengerti
muncul ketika o Kurang mudah
seseorang terkena dimengerti
penyakit ginjal o Tidak mudah
kronik? dimengerti
Apakah anda|o Ya o/ Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o Cukup mudah
penyebab  penyakit dimengerti
ginjal kronik? o Kurang mudah

dimengerti

o Tidak mudah

dimengerti
Apakah anda | o Ya « Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o Cukup mudah
faktor faktor yang dimengerti
dapat memicu o Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? o Tidak mudah

dimengerti
Apakah anda|o Ya «  Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o Cukup mudah
cara mencegah dimengerti
penyakit ginjal o Kurang mudah
kronik? dimengerti

o Tidak mudah

dimengerti
Jika sudah terkena, [0 Ya « Sangat mudah
apakah anda | o Tidak dimengerti
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membutuhkan o Cukup mudah
informasi tentang dimengerti
cara mengatasi o Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? o Tidak mudah
dimengerti

9. Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang @ Cukup mudah
pengobatan apa saja dimengerti
yang dapat diberikan o Kurang mudah
kepada  penderita dimengerti
penyakit ginjal o Tidak mudah
kronik? dimengerti

10. Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang v/ Cukup mudah
makanan seperti apa dimengerti
yang aman di o Kurang mudah
konsumsi oleh dimengerti
penderita  penyakit o Tidak mudah
ginjal kronik? dimengerti

15 Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang o/ Cukup mudah
kapan seseorang dimengerti
dapat dikatakan o Kurang mudah
bebas dari penyakit dimengerti
ginjal kronik? o Tidak mudah

dimengerti

12. Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi mengenai / Cukup mudah
obat - obatan yang dimengerti

29




dapat menyebabkan

Kurang mudah

30

penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti
13. Apakah anda|o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
parameter yang dimengerti
digunakan Kurang mudah
laboratorium  dalam dimengerti
menilai fungsi ginjal? Tidak mudah
dimengerti
14. Apakah anda o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi tentang Cukup mudah
penyakit lain yang dimengerti
dapat menyebabkan Kurang mudah
penyakit ginjal dimengerti
kronik? Tidak mudah
dimengerti
15. Apakah anda o Ya Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang Cukup mudah
pengaruh gaya dimengerti
hidup tidak sehat Kurang mudah
seperti apa yang dimengerti
dapat menyebabkan Tidak mudah
penyakit ginjal dimengerti

kronik?
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16. Apakah anda|o Ya o Sangat mudah
membutuhkan o Tidak dimengerti
informasi  tentang & Cukup mudah
pengaruh gaya dimengerti
hidup sehat seperti o Kurang mudah
apa yang dapat dimengerti
mencegah o Tidak mudah
seseorang terkena dimengerti
penyakit ginjal
kronik?

1T Apakah menurut | o Ya o Sangat mudah
anda perlu untuk | o Tidak dimengerti
konsultasi  tentang & Cukup mudah
penyakit ginjal kronik dimengerti

kepada profesional
ahli?

o Kurang mudah
dimengerti

o Tidak mudah
dimengerti
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CURRICULUM VITAE
. Data pribadi
1. Nama : Nurhalizafitri
2. Tempat, tgl. Lahir : Bulu Pasekko, 07 November 2002
3. Alamat : Jalan Gotong Royong 2 No.6
4. Kewarganegaraan :Warga Negara Indonesia

. Riwayat Pendidikan

1. Tamat TK tahun 2008 di TK Mattiro Deceng

2. Tamat SD tahun 2014 di SD Negeri 196 Mattampae
3. Tamat SMP tahun 2017 di SMP Negeri 2 Ponre

4. Tamat SMA tahun 2020 di SMA Negeri 28 Bone

. Pekerjaan dan Riwayat Pekerjaan

e Jenis pekerjaan : Mahasiswa
e NIP atau identitas lain (NIK) :7308114107030017
= Pangkat/Jabatan : Mahasiswa S1 Fakultas Farmasi

Universitas Hasanuddin

. Karya ilmiah yang telah dipublikasikan (misalnya pada jurnal):

. Makalah pada Seminar/Konferensi limiah Nasional dan Internasional



