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Lampiran 1  

Kuesioner Penelitian 

Gambaran Pengetahuan Sikap dan Tindakan Ibu Rumah Tangga 

Terhadap Penyakit Diare Pada Balita di Dusun Pardomuan Nauli 

Kecamatan Kualuh Selatan Kabupaten Labuhanbatu Utara 

Daftar Pertanyaan ini bertujuan untuk mengumpulakan Gambaran Pengetahuan, 

Sikap, dan Tindakan Ibu Rumah Tangga Terhadap Penyakit Diare Pada Balita di 

Dusun Pardomuan Nauli Kecamatan Kualuh Selatan Kabupaten Labuhanbatu 

Utara. Hasil penelitian ini akan dipergunakan sebagai bahan untuk 

menyelesaikan program pendidikan Diploma III Politeknik Kesehatan Kemenkes 

Medan Jurusan Farmasi. Atas perhatiannya, saya ucapkan Terima Kasih. 

I. IDENTITAS RESPONDEN 

 

  Nama  : 

Usia  : 

Pendidikan : 

Pekerjaan : 
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II. PENGETAHUAN RESPONDEN 

Berilah tanda check list (√ ) untuk jawaban yang menurut anda benar. 

 

No. Pernyataan Benar Salah 
1 Diare adalah pengeluaran tinja yang tidak normal, 

yang lebih encer dan frekuensi BAB lebih dari 3 
kali sehari. 

  

2. Diare disebabkan karena kebersihan lingkungan 
yang tidak sehat, misalnya sumber air langsung 
dari sungai. 

  

3. Penyakit diare banyak ditemukan pada balita 
yang tidak diberikan ASI eksklusif selama 6 bulan 
pertama. 

  

4. Balita yang menderita diare jika tidak ditangani 
dengan baik maka tidak akan mengalami     
kekurangan cairan (dehidrasi). 

  

5. Obat tradisional yang sering digunakan pada 
pengobatan diare adalah pucuk daun jambu biji. 

  

6. Balita yang menderita diare harus diberikan 
minum yang lebih banyak dari biasanya dan 
diberikan sedikit demi sedikit. 

  

7. Membersihkan jamban/toilet secara teratur tidak 
berperan dalam penurunan risiko penyakit diare. 

  

8. Tanda dan gejala balita mengalami diare adalah 
cengeng, gelisah dan nafsu makan menurun. 

  

9. Penderita diare tidak dapat menyebarkan kuman 
melalui kotoran (BAB). 

  

10. Balita yang menderita diare sebaiknya tidak 
diberikan oralit. 
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III. SIKAP RESPONDEN 

Saudara cukup memberi tanda (√) pada alternatif jawaban yang tersedia, dengan 

ketentuan sebagai berikut : 

SS  : Sangat Setuju 

S  : Setuju 

TS  : Tidak Setuju 

STS  : Sangat  Tidak Setuju 

 

No. Pernyataan SS S TS STS 
1. Setelah balita selesai bermain sebaiknya 

mencuci tangan anak dengan sabun. 
    

2. Pengobatan diare memerlukan biaya yang 
besar. 

    

3. Balita dapat terserang diare karena 
diberikan susu formula dengan dot/botol 
yang tidak bersih. 

    

4. Ibu akan tetap menggunakan oralit yang 
sudah dibuat lebih dari 24 jam 

    

5. Mencuci tangan sebelum memberi makan 
dan sesudah buang air besar merupakan 
langkah mencegah diare pada balita. 

    

6. Ibu dapat menghentikan pemberian oralit 
ketika balita tidak buang air besar terus 
menerus dalam bentuk cair 

    

7. Ibu tidak dapat memberikan pucuk daun 
jambu biji sebagai pengobatan terhadap 
balita yang menderita diare 

    

8. Ibu akan segera memberikan larutan oralit 
saat anak balitanya buang air besar secara 
terus-menerus yang disertai mual dan 
muntah 

    

9. Bila makanan disimpan lebih dari 6 jam 
kuman tidak dapat berkembang biak pada 
makanan tersebut. 

    

10. Ibu dapat memberikan air tajin, kuah sayur 
atau air matang untuk mencegah dehidrasi 
jika oralit tidak tersedia di rumah. 
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IV. TINDAKAN RESPONDEN 

Saudara cukup memberi tanda check (√) pada alternatif jawaban tersedia, 

dengan ketentuan sebagai berikut : 

Ya 

Tidak 

 

 

  

No. PERTANYAAN YA TIDAK 

1. Apakah ketika anak ibu buang air besar tidak seperti 
biasanya ibu akan langsung membawanya ke dokter atau 
pelayanan kesehatan. 

  

2. Apakah ibu tetap memberikan susu formula ketika balita 
mengalami kekurangan cairan akibat diare. 

  

3. Apakah selain memberikan oralit ibu juga memberikan 
makanan tambahan pada balita saat diare. 

  

4. Apakah ibu memberikan rebusan daun jambu biji dan 
kunyit  kepada balita yang menderita diare sebagai obat 
tradisional. 

  

5. Apakah ibu membawa balita ke puskesmas atau 
pelayanan kesehatan bila diare tidak sembuh dalam 2 
hari.  

  

6. Apakah ibu memberikan obat sintesis (kimia) seperti 
attapulgite (entrostop) pada balita yang mederita diare. 

  

7. Apakah ketika balita mengalami kekurangan cairan akibat 
diare ibu memberikan antibiotik. 

  

8. Apakah ibu tidak memberikan cairan oralit secara terus 
menerus sampai diare yang diderita balita sembuh 

  

9. Apakah ibu terus memberikan ASI dan makanan pada 
balita mengalami dehidrasi akibat diare. 

  

10. Apakah ibu tetap memberikan oralit kepada balita yang 
terkena diare walaupun belum sampai kekurangan cairan.  
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Lampiran 2 Master Tabel 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S9 S10 T1 T2 T3 T4 T5 T6 T7 T8 T9 T10

1 R1 21 SMK IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 7 70 C 4 2 3 2 1 3 3 3 2 3 26 65 C 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 9 90 B

2 R2 28 S1 IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 6 60 C 4 1 3 3 2 3 3 3 2 4 28 70 C 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 5 50 K

3 R3 28 S1 Guru 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 7 70 C 4 4 3 2 1 4 2 4 4 4 32 80 B 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 6 60 C

4 R4 29 D3 Wiraswasta 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 8 80 B 4 3 2 1 2 1 1 3 3 3 23 57.5 K 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 7 70 C

5 R5 40 SMP IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 7 70 C 4 3 3 3 1 3 3 3 2 3 28 70 C 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 8 80 B

6 R6 36 SMP IRT 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 8 80 B 4 3 3 2 1 3 1 3 3 2 25 62.5 C 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 5 50 K

7 R7 26 SMK IRT 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 6 60 C 3 3 2 2 2 3 2 2 3 3 25 62.5 C 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 5 50 K

8 R8 39 SMK IRT 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 90 B 4 3 3 2 2 3 2 3 2 3 27 67.5 C 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 7 70 C

9 R9 23 SMA Wiraswasta 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 7 70 C 4 3 3 3 2 3 2 3 3 3 29 72.5 C 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 7 70 C

10 R10 29 SMK Penjahit 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 6 60 C 4 4 4 3 1 4 1 4 3 3 31 77.5 B 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 7 70 C

11 R11 38 SMA Petani 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 8 80 B 4 3 4 2 1 2 2 4 3 3 28 70 C 0 0 0 0 1 1 0 1 1 1 5 50 K

12 R12 35 SMK IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 8 80 B 4 3 4 4 1 4 1 4 4 4 33 82.5 B 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 7 70 C

13 R13 37 SMP Wiraswasta 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 8 80 B 3 2 3 2 2 3 2 3 3 3 26 65 C 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 8 80 B

14 R14 42 SMK IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 6 60 C 4 3 4 4 1 2 4 4 1 4 31 77.5 B 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 7 70 C

15 R15 31 SMA IRT 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 9 90 B 4 3 4 3 2 3 2 3 3 3 30 75 C 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 6 60 C

16 R16 33 D3 IRT 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 9 90 B 4 4 4 1 1 4 2 4 4 4 32 80 B 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 5 50 K

17 R17 28 SMA IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 6 60 C 4 3 4 2 1 3 3 4 2 4 30 75 C 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 5 50 K

18 R18 33 SMP IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 6 60 C 4 1 4 2 1 4 2 4 1 4 27 67.5 C 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 4 40 K

19 R19 36 SMK IRT 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 6 60 C 4 1 4 2 1 4 4 4 1 4 29 72.5 C 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 4 40 K

20 R20 38 S1 PNS 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 7 70 C 4 3 3 1 2 3 3 4 3 3 29 72.5 C 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 90 B

21 R21 35 SMA IRT 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 90 B 4 3 4 2 1 3 2 3 3 3 28 70 C 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 7 70 C

22 R22 36 SMP IRT 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 8 80 B 4 1 4 2 1 4 4 4 3 2 29 72.5 C 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 7 70 C

23 R23 41 S1 IRT 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 7 70 C 4 1 4 2 1 4 4 4 1 4 29 72.5 C 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 7 70 C

24 R24 37 SMA IRT 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 7 70 C 4 1 4 4 1 2 4 4 3 4 31 77.5 C 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 8 80 B

25 R25 36 S1 Guru 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 100 B 4 4 4 1 1 4 3 3 4 4 32 80 B 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 8 80 B

26 R26 35 S1 Guru 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 9 90 B 4 3 4 2 1 4 2 2 1 2 25 62.5 C 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 7 70 C

27 R27 23 SMP IRT 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 5 50 K 4 1 4 2 1 4 4 4 1 4 29 72.5 C 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 7 70 C

28 R28 33 SMK IRT 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 6 60 C 4 1 4 1 1 3 3 4 4 4 29 72.5 C 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 8 80 B

29 R29 37 SMA IRT 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 6 60 C 4 4 4 1 1 4 4 4 1 4 31 77.5 B 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 8 80 B

30 R30 36 SMP IRT 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 7 70 C 4 1 4 2 1 4 4 4 3 4 31 77.5 B 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 7 70 C

31 R31 32 SMA IRT 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 5 50 K 4 1 4 2 1 4 2 4 3 4 29 72.5 C 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 7 70 C

32 R32 48 SMA IRT 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 7 70 C 4 4 4 2 1 4 2 4 1 4 30 75 C 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 8 80 B

29 30 24 8 30 32 14 30 12 21 230 126 80 115 69 40 106 83 113 80 110 992 8 13 30 10 30 25 23 23 30 23 215JUMLAH

MASTER TABEL

GAMBARAN PENGETAHUAN SIKAP DAN TINDAKAN IBU RUMAH TANGGA

TERHADAP PENYAKIT DIARE PADA BALITA DI DUSUN PARDOMUAN NAULI 

KECAMATAN KUALUH SELATAN KABUPATEN LABUHANBATU UTARA

Distribusi Skor Tiap Pertanyaan Pengetahuan, Sikap, dan Tindakan

Skor P (%)
Skor Tiap Pertanyaan Pengetahuan Skor Tiap Pertanyaan Sikap Skor Tiap Pertanyaan Tindakan

No KETR KET Skor P (%)Usia (tahun) Pendidikan Pekerjaan KET Skor P (%)
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LAMPIRAN 3 Surat Izin Melaksanakan Penelitian di Kantor Desa 
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LAMPIRAN 4 Surat Izin Melaksanakan Penelitian di Puskesmas 
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LAMPIRAN 5 Surat Izin Melaksanakan Penelitian di Dinkes Labura 
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LAMPIRAN 6 Surat Pemberian Izin Penelitian Oleh Kepala Desa 
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LAMPIRAN 7 Surat Pemberian Izin Penelitian Oleh Kepala 

Puskesmas 
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LAMPIRAN 8 Surat Pemberian Izin Penelitian Oleh Kepala Dinkes 

Labura 
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LAMPIRAN 9 Data Surveilans Puskesmas Simangalam 
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LAMPIRAN 10 Daftar Nama Ibu yang Memiliki Balita 
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LAMPIRAN 11 Poster Diare 
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LAMPIRAN 12 Grup Whatsapp Responden Penelitian 
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LAMPIRAN 13 Google Form Kuesioner Penelitian 
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LAMPIRAN 14 Kartu Bimbingan KTI 

 


