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Lampiran 1

SURAT PERNYATAAN MENJADI RESPONDEN

Berdasarkan permintaan dan permohonan serta penjelasa peneliti yang
sudah disampaikan kepada saya bahwa akan di adakan penelitian tentang :

‘FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN TINGKAT
KEMANDIRIAN KELUARGA PASIEN TB PARU DI UPT PUSKESMAS
SIMALINGKAR MEDAN TAHUN 2023”

Demi membantu dan berpatisipasi dalam penelitian tersebut saya bersedia

berperan sebagai responden dalam penelitian ini.

Peneliti Responden

( Gresia Angelia ) T )



Lampiran 2

KUESIONER PENELITIAN
FAKTOR — FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN TINGKAT
KEMANDIRIAN KELUARGA PASIEN TB PARU DI UPT
PUSKESMAS SIMALINGKAR MEDAN

Petunjuk pengisian : beri tanda ceklis pada salah satu kolom sesuai

dengan pertanyaan dan pernyataan yang diberikan.
Data Identitas

Nama responden

Jenis Kelamin

Alamat

Umur

Pendidikan terakhir

A. Kuesioner faktor pengetahuan keluarga tentang TB

No | Pernyataan Benar | Salah

1. | TBC merupakan penyakit keturunan dari orang tua

2. | TBC merupakan suatu penyakit yang disebabkan
oleh bakteri mycobacterium tb

3 | Penyebaran penyakit TBC dapat melalui pemakaian
sabun yang digunakan bersama-sama penderita
penyakit TBC

4 Batuk,nyeri dada, dan demam merupakan tanda

dan gejala dari penyakit TBC

5 | Anggota keluarga yang tidak tinggal serumah

dengan penderita TBC memiliki risiko yang besar

terserang atau




tertular penyakit TBC

6 | TBC bila tidak ditangani dengan baik akan
menyebabkan komplikasi pada berbagai organ

tubuh seperti otak, jantung dan ginjal.

7 | Pencegahan TBC dapat dilakukan dengan
menyediakan makanan dengan gizi seimbang

seperti nasi, lauk, sayur, dan buah

8 | Pencegahan penularan TBC dengan menutup mulut

saat bersin

9 | Meminum obat secara tekun dan teratur bagi
penderita TBC merupakan tindakan yang efektif
untuk mencegah penularan penyakit

10 | Upaya pencegahan vyang lain yaitu dengan
membuang dahak/ludah di sembarang tempat

Jika pernyataan dapat dijawab dengan benar maka diberi nilain 10% dan

jika pernyataan yang dijawab tidak benar makan nilai O

Keterangan

80-100 % : pengetahuan baik
60-79 % . pengetahuan cukup
<60 % : pengetahuan kurang

B.kuesioner faktor sikap

No | Pernyataan Benar | Salah

1 Untuk mencegah terserang penyakit TBC perlu
pemahaman yang baik tentang penyebaran
penyakit TBC

Menurut saya penyakit TBC dapat sembuh sendiri

3 Pemeriksaan kesehatan secara berkala harus

dilaksanakan sebagai langkah pencegahan

4 Keluarga tidak perlu memperhatikan kebersihan

lingkungan tempat tinggal




5 Saya menyadari bahwa lingkungan tempat tinggal
dapat mempengaruhi penyebaran TBC

6 Menurut saya pencegahan tb dapat dilakukan

dengan mengkomsumsi jamu saja

7 Jika penderita mengalami batuk-batuk, saya lebih
memilih membeli obat di warung dari pada ke

Puskesmas

8 Saya menganggap bahwa penyakit TBC
merupakan penyakit yang memalukan

9 Keluarga harus memberikan perlakuan berbeda
apabila ada salah satu keluarganya terjangkit TBC,
guna mencegah tersebarnya penyakit TBC

10 | Untuk membunuh kuman penyebab TBC
diperlukan pengobatan jangka pendek

Jika pernyataan dapat dijawab dengan benar maka diberi nilain 10% dan

jika pernyataan yang dijawab tidak benar makan nilai O

Keterangan

80-100 % . sikap baik
60-79 % . sikap cukup
<60 % : sikap kurang

C.Kuesioner akses layanan kesehatan

No | Pertanyaan Ya Tidak

1 Menurut keluarga apakah akses layanan
kesehatan mudah dijangkau dari tempat tinggal

saudara?

2 Apakah keluarga tau dimana lokasi / alamat akses

layanan kesehatan?

3 Menurut keluarga apakah sarana tranpsortasi
umum mudah didapat untuk mencapai akses

layanan kesehatan?

4 Apakah pasien Tb dibawa langsung ke akses




pelayanan untuk mendapatkan pengobatan?

5 Jika anggota keluarga sakit,apakah langsung

dibawa/ diperiksa ke akses layanan kesehatan?

Jika pernyataan dapat dijawab dengan benar maka diberi nilain 10% dan

jika pernyataan yang dijawab tidak benar makan nilai O

Keterangan

80-100 % : baik

60-79 % : cukup baik
<60 % : kurang baik

D. Kuesioner Perilaku petugas kesehatan

No | Pertanyaan Ya Tidak

1 Apakah keluarga menerima kehadiran petugas
kesehatan dengan sikap ramah dan terbuka?

2 Apakah keluarga mengikuti program kesehatan dari
awal sampai akhir sesuai kontrak yang diberikan

3 Apakah keluarga menerima informasi dan
penjelasan yang diberikan tentang penyakit yang di

derita?

4 Apakah keluarga memahami prosedur tindakan
kesehatan yang akan diberikan oleh petugas

kesehatan?

5 Apakah keluarga memberikan feedback atau

umpan balik terhadap penjelasan yang diberikan?

Jika pertanyaan dijawab ya makan diberi nilai 20% dan jika pertanyaan

yang dijawab tidak makan nilai O

Keterangan :
80-100 % : baik
60-79 % : cukup baik

<60 % : kurang baik
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PENGAJUAN JUDUL KARYA TULIS ILMIAH

NAMA MAHASISWA : Gresia Angelia

NIM : P07520120054
PEMINATAN . keperawatan keluarga
NO JUDUL YANG DIAJUKAN PARAF

PEMBIMBING

Faktor-faktor yang berhubungan dengan tingkat
1 kemandirian keluarga pasien tb paru di upt
puskesmas simalingkar medan tahun 2023

Gambaran pengetahuan keluarga dalam
2 pemberian diet pada penderita DM

Pengaruh dukungan keluarga terhadap kepatuhan
3 minum obat pada penderita TB paru

PERSETUJUAN JUDUL KARYA TULIS ILMIAH

NO JUDUL YANG DI SETUJUI

1 Faktor-faktor yang berhubungan dengan tingkat kemandirian keluarga
pasien tb paru di upt puskesmas simalingkar medan tahun 2023

Medan, 18 Oktober 2022

Ka. Prodi DIl Keperawatan Pembimbing
- s hn.. E
(Afniwati. S.Kep.Ns, M.Kes) (Dina Yusdiana,S.Kep.Ns,M.Kes)

NIP: 1966101989032002 NIP:197606241998032001
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Master Tabel.
Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Tingkat Kemandirian Keluarga Pasien

Tb Paru Di Upt Puskesmas Simalingkar Medan Tahun 2023

:

Mo | Mama | JK | Usig | Pendidikan Pengetahuzn Sikap Akses Pelayanan Kesshatan
1 2 34 567 8 5 101 2 3 45 67 8 95 101 23 45|11 2 3 405
1 |Tn.H 1 3 2 Tj1jifif1pajajajaj1jojrjifafafajajaj1j1 )1 f1f1j1j1j1j1j1j1j1
2 |TnRE |1 3 3 jijpififijpapap1pijp 2 pijajafofifijopijpijl 1 fifojojijlji1j1jij1i
3 |Ny.ES |2 2 4 Tj1jif1f1jajajajaj1j1j1jifofafajojaj1j1 1 fif1jojijojij1j1jao
4 |Tn.C 1 3 3 Ljojififljojojpijijp 2 pijajafififijopajpij1l 1 f1f1j1j1j1j1)1{o0jo
5| Nyd 2 3 4 Tj1jifif1jpajopajijp 2 p1j1jafafafajojaj1j1 )1 (1f1)1j1j1|oj1jojao
& | Ny. K 2 3 3 jojififijopipijijp 2 ijajifififijopijpij1 o fofijpiji1j1)0)1{o0jao
7 |TnH 5|1 3 3 Tjojofif1jajop1j1j 1 p1j1jifafif1joja)1j1 )1 (1f1)1j1)1|1)1|a|0
g | Tn.l 1 3 3 jljofifip1pipijijp 2 jojojifififijijijij1 o0 (1f1j1j1j1)1)1{0|a0
9 |Tn.B 1 3 3 jojififijpijop1j1jp 2 papajafififajapaj1j1 1 f(1foji1j1j1j1)1j1jao
10 | Tn.K 1 3 3 ijojofif1jajajajij1j1jojififafajojaj1j1 o fofijij1j1|oj1j1jo
11 ({Tn. D5 | 1 2 3 ijojofif1jojajajij1j1jojifafafajojaj1j1 o fofijij1j1|1)1|ojo
12 (Tn.DT [ 1 3 4 jojpififijpijap1jijp 2 p1jojafififijapajpij1 1 fifi1jp1j1j1j1j1j1j1
13 [ Tn.¥ 1 3 3 ijojofif1jojajajij1j1jojififafajojaj1j1 1 fif1j1j1j1|oj1|ojo
14 | Tn.D 1 3 3 Ljojofifijijajp1jijp 2 p1jojafifif1jojijij1 o fofojpijijl|jojijojo
15 | Tn.B 1 3 2 glojofolijojojijiyp1jajojififaf1jojaj1iy1 o fofojijijp1|oj1jojao
16 [Tn.HP [ 1 2 3 ljojofifijopijpijijp 1 pijojifififijojijij1 o fofijiji1j1|0)1{ojao
7| My A 2 3 3 Tjojofif1jpajap1j1)p 1 1jojif1fif1jojojojo | o fof1j1j1)1|0)1|ojao
18 [ My. N 2 2 3 ljojofifijpipiapijijp 1 pijojifififijopipij1 1 (1f1j1j1j1)1)1{0]a0
19 [ My 5W | 2 2 3 jojofifijpiyap1j1jp 2 p1jojififif1jojijij1 1 f(of1j1j1)1|0)1|0j0
20 | Wy ¥ 2 2 4 Tj1jif1f1jajojajaj1pajajafafafajajaj1j1 )1 f1f1j1j1j1j1)1j1j1
21 | My 5 2 2 3 jojifif1jpipapaj1jp 2 p1jojififif1jojijij1 1 (1f1)1j1)1|o0)joj1jao
22 (Tn. L5 |1 2 3 Tj1jof1f1jojajajaj1j1j1jifafafajajoj1j1 o fofijij1j1j1joj1j1
23 [TnAS [ 1 3 1 o (ofjofijojojijijip 2 ijijififijfojojojijy1i o fofij1joj1]jojojojl
24 [ My A | 2 2 3 Tjojifofojojajojij11jajifafafajojaj1j1 o fofijijaj1|1j1j1|ao
25 (Tn. 5B | 1 2 2 Tjojofif1jojap1j1j 1 p1jojifafafajojaj1j1 o f(ofojijoj1|oj1jojo
26 [Tn.& N [ 1 3 4 jpijifif1j1jopijijp 2 pijajafififijpipijpij1 1 f1f1jp1j1j1j1)1j1j1
7| Inw 1 3 3 Tj1jifif1jpapajp1j1jp 1 p1j1jafaf1af1jaja)1j1 )1 (1f1)1j1)1|aj1|ojao
28 | InLH 1 3 3 o (ifjofijijojojijop 1 jifijififijfojojojijo | 1 (1f1j1jo0jo0jojijijl
29 | My X5 2 3 1 o lofjofljojojojijiy 1 jijijifofifijijojijo | o fofi)1)0]1|0)1|0ja0
30 | In.R.P 1 2 3 I jijifijojojajijojojojojifojijojojojajiyj 1 f1j1jojojojijojijo
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Tabel Hasil Pengolahan Data Berdasarkan Faktor-Faktor Yang Berhubungan
Dengan Tingkat Kemandirian Keluarga Pasien Th Paru Di Upt
Puskesmas Simalingkar Medan Tahun 2023

Jeniskelamin

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Laki laki 21 60,0 60,0 60,0
Perempuan 14 40,0 40,0 100,0
Total 35 100,0 100,0
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SD 2 5,7 5,7 5,7
SMP 3 8,6 8,6 14,3
SMA 24 68,6 68,6 82,9
D3 6 17,1 17,1 100,0
Total 35 100,0 100,0
Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  20-30 tahun 3 8,6 8,6 8,6
31-40 tahun 9 25,7 25,7 34,3
>40 tahun 23 65,7 65,7 100,0
Total 35 100,0 100,0
Pengetahuan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 20 57,1 57,1 57,1

Cukup 8 22,9 22,9 80,0



Kurang 7 20,0 20,0 100,0
Total 35 100,0 100,0
Sikap
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 27 77,1 77,1 77,1
Cukup 5 14,3 14,3 91,4
Kurang 3 8,6 8,6 100,0
Total 35 100,0 100,0
Akseslayanan kesehatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 20 57,1 57,1 57,1
Cukup 11 31,4 31,4 88,6
Kurang 4 11,4 11,4 100,0
Total 35 100,0 100,0
Perilakupetugaskesehatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 10 28,6 28,6 28,6
Cukip 10 28,6 28,6 57,1
Kurang 15 42,9 42,9 100,0
Total 35 100,0 100,0
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KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
' DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN
(=] POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
‘ 1 Jamin Ginting KM, 13,5 Kel. Laseih Medan Tuntungan Kode PFos 220136

Telepon © 061 K36K63) - Fax © 0618
Wobsite | www poltekkes-medan oc id, emall © poltohkkes modanii yshoo com

Medan. 16 November 2022
No : KP.O2.0100/01/1951/2022
Lamp  : satuexp

Hal :Izin Studi Pendahuluan
Kepada Yth :

Kepala UPT. Puskesmas Simalingkar
Kota Medan

Tempai-

Hormat

Schubungun dengan Program pemblajaran Jurusun  Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Medan buhwa Mahasiswa TKL 11T TA. 2022 — 2023 diwojibkon menyusun
(Karyo Tulis Ilmiah (KTL) di bidang kepetawatan. maka untuk keperluan hal tersebut

kami mohon izin Studi

Pendahuluun dati institusi yan PFimpin untuk Mahasiswa tersebut di bawah ini !
No. Nama NIM Judul
1. | Gresia Angelia 17520120054 | Faktor Yang Berhubungan Dengan

Tingkat Kemandirian TB Paru Dan
Keluarga Beserta DOTS Di UPT
Puskesmas Simalingkar

Demikian disampaikan. atas perhatian dan kami ucapkan terimakasih.
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LEMBAR KONSULTASI BIMBINGAN

JUDUL : FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN
DENGAN TINGKAT KEMANDIRIAN
KELUARGA PASIEN TB PARU DI UPT
PUSKESMAS SIMALINGKAR MEDAN
TAHUN 2023
NAMA : GRESIA ANGELIA
NIM : P07520120054
NAMA PEMBIMBING : DINA YUSDIANA D, S.KEP, NS, M.KES
No HARI/ MATERI PARAF
TANGGAL | BIMBINGAN
PEMBIMBING 1 | PEMBIMBING 2 | MAHASISWA
Jumat, 28 | Bimbingan .
1 | Oktober pengajuan (Cy_‘
2020 Judul
Senin, 31 Konsultasi .
2 Oktober Judul W_\
2022
Jumat, 16 | Konsultasi .
3 Desember | Judul W_\
2022
Senin, 26 | Pengajuan .
4 | Desember | judul dan fcy_\
2022 membawa
jurnal
Rabu, 11 ACC judul .
5 Januari fcy_\
2023
Kamis, 19 | Konsultasi .
6 Januari BAB | fcy_\
2023
Jumat, 3 Perbaikan .
7 Februari BAB | ( Z
2023




21 Perbaikan
8 | Februari BAB | dan E?_\ I
2023 BAB II
Selasa, 17 | Perbaikan
9 | April 2023 | BAB I dan %\ X
BAB I, BAB
11|
Jumat, 5 Perbaikan
10 | Mei 2023 | BAB I, BAB %\ X
I, BAB IlI,
dan
Kuesioner
Senin, 21 Perbaikan
11 | Mei 023 Kuesioner (Cy_\ I
dan Daftar
Pustaka
Jumat, 16 | ACC
12 | Juni 2023 | Proposal h, (Cy‘* w
Rabu,26 Bimbingan
13 | Juli2023 | bab IV danV A, (Cy‘* M
Selasa,01 | Bimbingan
14 | Agustue revisi bab IV W_\ I
2023 danV
Senin, 07 Revisi bab IV
15 | Agustus dan Vv W_\ I
2023
Rabu,09 ACC bab IV
16 | Agustus dan Vv fcy_\ I
2023

2023

(Masnila Siregar,S.Kep,Ns,M.Pd)

NIP: 197011301993032013
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RIWAYAT HIDUP PENULIS

Data Pribadi

Nama : Gresia Angelia

Tempat/Tanggal Lahir : Padangsidimpuan/28 April 2002

Anak Ke : 2 Dari 5 Bersaudara

Agama . Kristen Protestan

Alamat : Kampong Losung,Jaln Teuku Umar Gg

Perjuangan, Padangsidimpuan

Nama Orangtua

Ayah . L.Sianturi
Ibu :‘W.Manik
Pekerjaan

Ayah : Wiraswasta
Ibu : Wiraswasta

Riwayat Pendidikan

Tahun 2008-2014 : SD Swasta Xaverius
Tahun 2014-2017 : SMP Negeri 2 Padangsidimpuan
Tahun 2017-2020 : SMK Kesehatan Sidimpuan Husada

Tahun 2020-2023 : D-lll Poltekkes Kemenkes Medan
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