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LAMPIRAN

Lampiran 1 Lembar Permohonan Menjadi Responden

Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama : Nailil Maula Hana
NPM  : 201FF03037

Bermaksud akan melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Tingkat
Kepatuhan Pengobatan terhadap Kualitas Hidup Pasien Gagal Jantung Kongestif
Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum Rama Hadi Purwakarta”. Untuk keperluan
penelitian ini saya memohon kesediaanya bapak/ibu menjadi responden dalam
penelitian saya. Penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang merugikan bagi
responden. Segala kerahasiaan seluruh informasi, identitas dan pendapat akan
dijaga dan hanya digunakan unuk keperluan penelitian.

Apabila bapak/ibu bersedia menjadi responden dalam penelitian ini saya
mohon kesediaanya untuk menandatangani lembar persetujuan yang sudah

disediakan. Atas perhatian dan kerja samanya saya ucapkan terima kasih

Hormat saya

(Nailil Maula Hana)
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Lampiran 2 Informed consent

Tanggal Pengisian Kuisioner :
Identitas Responden

Nama
Umur
Jenis Kelamin : 0 Laki-laki o Perempuan
Pekerjaan : o Buruh o Pedagang
o Wirawasta o PNS
o Petani o Tidak bekerja/pensiunan
o Pelajar/Mahasiswa o Mengurus rumah tangga
Pendidikan : 0 Tidak sekolah o SD
o SMP o SMA
o Perguruan tinggi atau diploma
Penyakit lain

Lama pengobatan

Dengan ini saya menyatakan bersedia ikut berpatisipasi sebagai responden
penelitian yang akan dilakukan oleh Nailil Maula Hana, mahasiswa Program Studi
Farmasi, Fakultas Farmasi, Universitas Bhakti Kencana yang berjudul “ Hubungan
Tingkat Kepatuhan Pengobatan terhadap Kualitas Hidup Pasien Gagal Jantung
Kongestif Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum Rama Hadi Purwakarta”. Demikian
persetujuan ini telah saya tanda tangani dengan sukarela tanpa unsur paksaan

Peneliti Responden

(Nailil Maula Hana) (oo )
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Lampiran 3 Kuisioner Kepatuhan Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8)

Pertanyaan

Ya

Tidak

Apakah anda kadang-kadang lupa minum obat?

Orang kadang-kadang tidak sempat minum obat bukan
karena lupa. Selama 2 pekan terakhir ini, pernahkah anda

dengan sengaja tidak meminum obat?

Pernahkan anda mengurangi atau berhenti minum obat tanpa
memberitahu dokter anda karena anda merasa kondisi anda

bertambah parah ketika meminum obat tersebut?

Ketika anda pergi bepergian atau meninggalkan rumabh,

apakah anda kadang-kadang lupa membawa obat anda?

Apakah kemarin anda minum obat?

Ketika anda merasa sehat, apakah anda juga kadang berhenti

meminum obat?

Minum obat setiap hari merupakan hal yang tidak
menyenangkan bagi sebagian orang. Apakah anda pernah
merasa terganggu dengan kewajiban anda terhadap

pengobatan yang harus anda jalani?

Seberapa sering anda mengalami kesulitan menggunakan
semua obat anda?
a. Tidak pernah (Tidak pernah kesulitan)
b. Beberapa kali (Kesulitan 1-2 kali dalam seminggu)
c. Kadang kala (Kesulitan 3 kali dalam seminggu)
d. Sering (Kesulitan 4-5 kali dalam seminggu)

e. Selalu (Kesulitan 6 kali dalam seminggu)

Pilih : Ya (bila memilih :b/c/d/e) ; Tidak (bila memilih a)

Pedoman Penilaian Skor Penilaian
Ya=0 Kepatuhan tinggi (skor 8)
Tidak = 1 Kepatuhan sedang (skor 6-7)
Pertanyaan nomor 5 Kepatuhan rendah (<6)
Ya=1
Tidak =0




Lampiran 4 Kuisioner kualitas hidup Minnesota Living with Heart Failure
Questionnaire (MLHFQ)
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No Pernyataan PTe '::fnl;] Jarang | Sering | Selalun

1 | Menyebabkan bengkak pada kaki dan pergelangan
tangan

2 | Menyebabkan anda harus duduk atau tidur
sepanjang hari

3 | Menyebabkan anda kesulitan saat berjalan dan naik
tangga

4 | Menyebabkan anda sulit melakukan pekerjaan di
sekitar rumah atau di halaman

5 | Menyebabkan anda sulit mengunjungi tempat lain di
luar rumah

6 | Menyebabkan anda sulit tidur pada malam hari

7 | Menyebabkan anda kesulitan untuk melakukan
kegiatan secara bersama sama dengan teman atau
keluarga

8 | Menyebabkan anda kesulitan melakukan pekerjaan
yang anda tekuni sebagai suatu sumber pendapatan

9 | Menyebabkan anda kesulitan melakukan rekreasi,
olahraga atau hobi

10 | Membuat anda membatasi makan makanan yang
disukai

11 | Membuat anda mengalami sesak nafas

12 | Membuat anda merasa cepat lelah dan kurang
bertenaga

13 | Membuat anda harus di rawat di rumah sakit

14 | Membuat anda harus mengeluarkan uang untuk
biaya perawatan dan pengobatan

15 | Menyebabkan anda mengalami efek samping dari
pengobatan

16 | Membuat anda merasa menjadi beban bagi keluarga
atupun teman

17 | Menyebabkan anda merasa tidak mampu
mengendalikan diri dalam kehidupan sehari-hari

18 | Menimbulkan rasa kekhawatiran

19 | Menyebabkan anda sulit berkonsentrasi atau
mengingat sesuatu

20 | Menyebabkan anda merasa tertekan atau depresi

Pedoman penilaian

Skor Penilaian

1 = tidak pernah

Kualitas hidup baik (skor 20)

2 = jarang Kualitas hidup sedang (skor 21-40)

3 = sering Kualitas hidup buruk (>40)

4 = selalu




Lampiran 5 Uji Validitas dan Reliabilitas Kepatuhan Pengobatan
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Item-Total Statistics

Scale Mean if Scale Corrected Cronbach's
Item Deleted Variance if Item-Total Alpha if Item
Item Deleted Correlation Deleted

P1 4.7867 3.274 405 .682
P2 4.4867 3.525 .385 .686
P3 4.5200 3.497 .370 .689
P4 4.6867 3.268 423 .678
P5 4.4867 3.456 434 .676
P6 4.7867 3.316 .380 .689
P7 4.6533 3.321 401 .683
P8 4.6000 3.628 471 677

Reliability Statistics

Cronbach's N of

Alpha

Items

711 8




Lampiran 6 Uji Validitas dan Reliabilitas Kualitas Hidup
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Item-Total Statistics

Scale Mean if Scale Corrected Cronbach's
Item Deleted Variance if Item-Total Alpha if Item
Item Deleted Correlation Deleted

P1 37.27 90.271 .556 .859
P2 37.13 93.361 .378 .866
P3 37.03 89.206 578 .858
P4 37.43 92.944 .648 .859
P5 37.60 93.076 .560 .860
P6 36.63 87.482 .504 .862
P7 37.57 92.599 557 .860
P8 37.33 92.230 526 .861
P9 37.23 93.633 .393 .865
P10 36.90 90.024 458 .863
P11 37.13 94.257 406 .865
P12 36.90 92.162 .553 .860
P13 37.00 94.000 430 .864
P14 36.87 94.533 .390 .865
P15 37.60 94.455 459 .863
P16 37.03 92.447 421 .864
P17 37.50 93.983 .390 .865
P18 36.93 92.340 .364 .867
P19 37.30 90.148 .555 .859
P20 37.13 91.568 .394 .866

Reliability Statistics

Cronbach's N of

Alpha

Items

.869 20
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Lampiran 7 Coding Data Penelitian

Kualitas

Kepatuhan | Hidup

Penyakit

Penyerta

1

1

(o]

(o]

(o]
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(o]
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(o]

(o]

(o]

(o]

Lama
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L]
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(o]

o

ol

[}
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(o]
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(o]
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(o]

(o]

o

o
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(o]
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L]
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(o]

L]

L]

Pekerjaan | Pendidikan

ol

(o]
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o
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ol

o

o
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Umur
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(o]
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ol

[ ]
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1

Nama
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R7

RSB

R9

R10
R11

RI2
R13
R14

R15

Rl16

R17
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R19

R20
R21
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R23
R24
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R27
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R29
R30

R31

R33
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L |
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o

o

o]

L}

L]

L]

L]

L]

o

ol

L}

L]

o

Lo}

(o]

(o]

Lo}

(o]

L]

L]

L}

L]

o

L}
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o

o
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o

R67
R68
R69
R70
R71

R72
R73
R74
R75
R76
R77
R78
R79
R80
R8I
RB2
R83
R84
R85
R86
RB7
RB8
R89
R90
R91
R92
R93
RY9%4
R95
R96
R97
R98
R99

R100




Lampiran 8 Analisis Univariat
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Umur
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Dewasa 11 11.0 11.0 11.0
Pra lanjut 69 69.0 69.0 80.0
usia

Lanjut Usia 20 20.0 20.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Jenis kelamin

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Laki-laki 55 55.0 55.0 55.0
Perempuan 45 45.0 45.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Pekerjaan
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Tidak 47 47.0 47.0 47.0
bekerja

PNS 4 4.0 4.0 51.0
Buruh 16 16.0 16.0 67.0
Pedagang 14 14.0 14.0 81.0
Wiraswasta 14 14.0 14.0 95.0
Petani 5 5.0 5.0 100.0

Total 100 100.0 100.0
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Pendidikan
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Tidak sekolah 3 3.0 3.0 3.0
SD 51 51.0 51.0 54.0
SMP 18 18.0 18.0 72.0
SMA 22 22.0 22.0 94.0
Perguruan 6 6.0 6.0 100.0
tinggi
Total 100 100.0 100.0
Lama pengobatan
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | 6 bulan-1 25 25.0 25.0 25.0
tahun
> 1 tahun 75 75.0 75.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Penyakit lain
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Tanpa 78 78.0 78.0 78.0
Penyerta
Dengan 22 22.0 22.0 100.0
Penyerta
Total 100 100.0 100.0
Kepatuhan minum obat
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Rendah 60 60.0 60.0 60.0
Sedang 31 31.0 31.0 91.0
Tinggi 9 9.0 9.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
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Kualitas hidup
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid | Buruk 46 46.0 46.0 46.0
Sedang 51 51.0 51.0 97.0
Baik 3 3.0 3.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Lampiran 9 Analisis Bivariat
Correlations
Kepatuhan Kualitas
Pengobatan Hidup
Spearman's | Kepatuhan Correlation 1.000 4117
rho Pengobatan Coefficient
Sig. (2-tailed) : .000
N 100 100
Kualitas Hidup | Correlation 4117 1.000
Coefficient
Sig. (2-tailed) .000 :
N 100 100
**_ Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).




Lampiran 10 Surat Etik Penelitian

UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA
JI. Soekarno - Hatta 754. Bandung
Telp : 022-7830 760 / 022-7830-768
Email : komisi.etik@bku.ac.id

.' ) KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

|
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KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTE
UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA
BHAKTI KENCANA UNIVERSITY

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL™
090/09. KEPK/UBK/VI/2024

Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by :

Pencliti Utama : Nailil Maula Hana
Principal in investigator

Nama institusi - Universitas Bhakti Kencana
Name of institution

Dengan judul
Tirle

Hubungan Kepatuhan Pengob Terhadap Kualitas Hidup Pasien Gagal Jantung Kongestif Rawat
Jalan di RSU Rama Hadi Purwakarta

The Relationship between Medication Compliance and Quality of Life in Owpatient Congestive Heart Failure
Patients at Rmma Hadi General Hospital, Purwakarta

Dinyatakan layak ctik sesuai (tujuh) standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial. 2) Nilai [lmiah, 3) Pemerataan
Beban dan Manfaat. dan 4) Risiko, 5) Bujukan atau cksploitasi. 6) Kerahasi atau Privacy, 7) Persctujuan
Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukan oleh terpenuhnya
indikator setiap standar.

Declared to be ethically approviate in accordance to 7 (seven) WHO 201 Istandars, 1} Social Value, 2} Scientific
Value, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Eksploitation, 6) Confidentiality and
Privacy, and Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS guidelines. This is as indicated by the fulfillment
of the indicators of each standards.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu 28 Juni 2024 sampai dengan tanggal 28 Juni 2025.

This declaration of ethics applies during the period 28 th June 2024 unti 28 th June 2025,

ns BHAy 28 Juni 2024

" Professér,and Chairperson

: RQ«QM" anti, S Kp. M.Kep

. 02019010336
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Lampiran 12 Kartu Bimbingan TA1

No. Dok. 02.64.00/FRM-03/AKD-SPMI

=

Q Fakultas Farmasi
=~ Universitas
\J” Bhakti Kencana

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR VTUGAS AKHIR 11

Pembimbing Utama | : Apt. Mia Nisrina Anbar Fatin, M_Farm.
Numa Mahasiswa : Nailil Maula Hana
NPM : 201FF03037
Bidang llmu : Farmasi Umum dan Apoteker (FUA)
Parafl
No | Hari/Tanggal Waktu Tempat Materi Dosens
Tema dan rekomendasi pembimbing serta
2 202
I | 23 Oktober 2023 10.30 Zoom stk Nk s Glseobil \\(
2 | 9 November 2023 16.30 Zoom Mengemukakan judul »’,
16 November Presentasi mengenai latar belakang dan \)_
3 2023 100 2o metode
24 November 7 Diskusi latar belakang, metode dan \ ’
3 2013 160 laporan kemajuan | (
14 Desember Perubahan judul dan diskusi mengenai
3 2023 b WhatApp tujuan penelitian
o D,‘(,‘f;“"“ 17.15 Zoom Diskusi mengenai BAB 1 dan BAB II
7 | RDsember | o9 Zoom Seminar KK &,,
2 Tanda tangan lembar persetujuan k)'
8 | 09 Januari 2024 1350 Kampus
proposal

o har
& ek
-

CHtatun s Kaftu ini haros dibawa setiap kali melakukan bimbingan dan harus diisi oleh dosen pembimbing.



No. Dok. 02.64.00/FRM-03/AKD-SPMI
D Q Fakultas Farmasi
S Universitas
L'\)" Bhakti Kencana

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR VTUGAS AKHIR 11
Pembimbing Serta | : Apt. NI Nyoman Sri Mas Hartini, MBA
Nama Mahasiswa : Nailil Maula Hana

NPM : 201FFO3037
Bidang [lmu : FUA
Paral
No Hari/Tanggal Waktu Tempat Materi Dosen
1 | 15 November 2023 13.28 WhatsApp Sitasi untuk tinjsuan pustaka A
2 | 25 November 2023 09.50 WhatsApp Laporan kemajuan |
3 | 22 Desember 2023 09.45 Zoom Seminar KK
y Diskusi mengapa mengambil subyek
4 | 23 Desember 2023 2230 WhatsApp yourg dipilih
5 | 30 Desember 2023 08.10 WhatsApp Laporan kemajuan 2 &
6 03 Januari 2024 19.00 Gongle Diskusi mengenai bab 1-3
7 6 Januari 2024 16.55 WhatsApp Review bab 1-3
s Tanda lemb pers
8 91 2014 15.00 Kam; = | °
anuari pus pr
P s

Catatan : Kartu ini harus dibawa setiap kali melakukan bimbingan dan harus diisi oleh dosen pe:
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Lampiran 13 Kartu Bimbingan TA2
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Lampiran 14 CV Peneliti

Nama lengkap : Nailil Maula Hana
NPM : 201FF03037
Tempat/tgl. lahir : Brebes/06 Juni 2002
Jenis Kelamin : Perempuan
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Alamat & No. telp  : Jalan jati permai F7 no 32 RT 05, RW 14, Kecamatan
Cilengkrang, Kab. Bandung. No Telp. 081324150346

Pendidikan (dari Sarjana Muda/ yang sederajat keatas)

Tempat Pendidikan Kota/Negara Tahun Lulus Bidang Studi
Universitas Bhakti Bandung 2024 S1 Farmasi
Kencana
Pengalaman Penelitian
Judul Penelitian Tahun
Hubungan Kepatuhan Pengobatan 2024

Terhadap Kualitas Hidup Pasien Gagal
Jantung Kongestif Rawat Jalan di
RSU Rama Hadi Purwakarta
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