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Lampiran 1.

Kuesioner
I. Identitas Responden
Nama
Umur
Alamat:
Jenis Kelamin : a. Laki-Laki b. Perempuan
Pekerjaan : a. Wirausaha b. Pegawai Swasta
c. Pegawai Negeri  d. Petani
e. Lain-Lain
Pendidikan  :a.SD b. SMP
c. SMA d. Sarjana
I1. Pengetahuan Responden
Petunjuk :

1. Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan member tanda ceklis (v")
pada kolom “Benar” atau “Salah” yang tersedia.

2. Jawaban benar-benar sesuai dengan yang anda ketahui.

No. Pernyataan Benar Salah
1. Penyakit diabetes menyebabkan kadar gula
dalam darah tinggi.
2. Penyakit diabetes dapat menyebabkan sakit
jantung, hipertensi, stroke, dan kebutaan.
3. Obat-obat diabetes yang sering dikonsumsi

metformin, glibenclamide, glimepiride, dan

insulin.




Obat-obat diabetes diminum seumur hidup.

Mengkonsumsi obat diabetes tidak perlu

setiap hari.

Minum obat diabetes pada saat makan atau

segera sesudah makan.

Metformin dikonsumsi 1 kali sehari.

Glibenclamide dikonsumsi 1 kali sehari.

Obat glimepiride dikonsumsi 1 kali sehari.

10.

Insulin dikonsumsi bila obat lain tidak dapat

menurunkan gula darah.

I11. Sikap Responden
Petunjuk :

1. Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan member tanda ceklis (")

pada kolom yang disediakan sesuai pilihan anda.

2. Pilihan yang disediakan
SS : Sangat Setuju
S : Setuju
TS : Tidak Setuju
STS : Sangat Tidak Setuju

No.

Pernyataan SS

TS

STS

Saya mengkonsumsi obat

antidiabetes sesuai dosis.

Penderita diabetes
mengkonsumsi obatnya seumur
hidup.

Saya mengkonsumsi obat
antidiabetes dengan cara

meminum obat secara utuh.




Saya mengkonsumsi obat
antidiabetes secara teratur sesuai
dengan ketentuan yang telah
diberikan.

Saya mengonsumsi obat
antidiabetes pada saat makan,

atau segera sesudah makan.

Mengkonsumsi obat antidiabetes
dapat menjaga kadar gula darah

tetap normal.

Saya menggunakan insulin pada

sekitar pusat.

Insulin dapat disuntikkan pada

bagian luka.

Saya tidak berolahraga untuk

menjaga kadar gula darah.

10.

Saya meminum obat antidiabetes

pada saat merasa lemas.




Lampiran 2. Tabulasi Data

Skor Pengetahuan
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Skor Sikap
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Lampiran 3. Surat Keterangan Malakukan Penelitian

Dengan Hormat
Dalam rangka kegiatan akademik di Jurusan Farmasi Poltekkes

akan survey awal litian yang kan bagian k
Farmasi, maka dengan ini kami mohon kiranya dapat mengizinkan untuk
Penelitian dan mengambil Data di tempat yang Bapak/Ibu Pimpin. Adapun
adalah:
NAMA
MAHASISWA PEMBIMBING

Siti Rafidah Rizkan | Dra. Masniah, M.Kes., Apt
Amalina Pasaribu
P07539017075




Lampiran 4. Surat Pemberitahuan MOU

Tarif Layanan Pada Pusat Keschatan Masyarakat di Kabupaten Deli Serdang Yang
Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah, Maka dengan ini kami sampaikan !
danya kegi Pembelaj / Penelitian yang akan dilakukan oleh Mahasiswa/i Kemes
Republik Indonesia Badan Pengembangan dan Pemberd: S
Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan sebaiknya dibuat kerjasama dengan MoU Kerja

kedua belah pihak antara Pihak Pendidikan dan Puskesmas.

T

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terimakasih.




Lampiran 5. Surat Keterangan Telah Melakukan Penelitian

Sehubungan dengan surat dari Institut Kesehatan Helvetia Medan
Nomor: PP.06.01/00/01/150r/2020 tanggal 22 April 2020 Perihal :
asiswa Jurusan Farmasi Poltckes Medan Dengan Judul Gambaran
~ Pasien Diabetes terhadap Penggunaan Obat di UPT Puskesmas Tanjung Re|
‘Sei Tuan Kabupaten Deli Serdang.

Bahwa atas nama Mahasiswa sbb :
Nama : SITI RAFIDAH RIZKAN AMALINA PASARIBU

Nim : P07539017075

Menerangkan adalah BENAR telah selesai melaksanakan Penclitian di Puskesmas T:
Kecamatan Percut Sei Tuan Kabupaten Deli Serdang sejak tanggal 06 Mei 2020 sampai d

13 Mei 2020.

‘Demikianlah surat pemberitahuan ini kami buat atas kerjasamanya kami ucapkan




Lampiran 6. Data No. Telepon Pasien




Lampiran 7. Dokumentasi Pengisian Kuesioner










