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LAMPIRAN
Lampiran 1. Informed Consent

INFORMED CONSENT

SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama
Alamat

Dengan ini menyatakan ketersediaan saya menjadi responden
dalam penelitian yang dilakukan oleh Deva Gita Carresa Mahasiswa
Farmasi Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen
Malang dengan judul “EVALUASI TINGKAT KEPUASAN PASIEN
TERHADAP KUALITAS PELAYANAN KEFARMASIAN DI TIGA
APOTEK WILAYAH KECAMATAN TUREN".

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat
negative terhadap saya, oleh karena itu saya bersedia menjadi
responden dan berperan serta dalam penelitian dengan mengisi kuisioner
yang dibutuhkan peneliti dengan sukarela tanpa ada paksaan pihak

manapun.
Responden

Turen,
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Lampiran 2. Kuisioner Penelitian

KUISIONER PENELITIAN

Kepada responden yang terhormat.

Saya mahasiswi progrjam studi D3 Farmasi Institut Teknologi Sains dan
Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang.

Nama : Deva Gita Carresa
NIM :19.40.13
Program Studi : D3 Farmasi

Saat ini peneliti sedang melakukan penelitian yang berjudul “Evaluasi
Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Kualitas Pelayanan Kefarmasian di Tiga
Apotek Wilayah Kecamatan Turen”. Adapun segala informasi yang bapak/ibu,
saudara/l akan dijamin kerahasiaannya, karena itu bapak/ibu, saudara/i
bebas mencantumkan nama. Jika bapak/ibu, saudara/l bersedia menjadi
responden penelitian ini maka saya meminta ketersediaan untuk
menandatangani kolom dibawah ini dan mengisi kuisioner yang sudah

disediakan.

Terima kasih atas bantuan dan ketersediaan anda meluangkan waktu
untuk mengisi kuisioner ini.

A. Karakteristik Responden
Nama :

Usia
Jenis Kelamin
Pendidikan

Pekerjaan
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B. Pernyataan pengetahuan
Petunjuk: Anda diminta menjawab semua pertanyaan yang tersedia

dengan memberikan tanda(lZI) pada salah satu jawaban.

No Pertanyaan Sangat | Puas | Cukup | Kurang | Tidak
Puas Puas Puas Puas

Dimensi Keandalan (reliability)

1 Petugas farmasi
menjelaskan
informasi
penggunaan obat

2 Petugas farmasi
menjelaskan
informasi
dosis/seharusnya
obat yang harus
diminum

Daya tanggap (Responsiveness)

3 | Obat diberikan tepat
waktu oleh petugas

farmasi

4 Setiap keluhan pasien
dtangani dengan
cepat

5 Petugas farmasi
terampil dan cakap
dalam melayani
pasien

6 Petugas armasi cepat
dan tanggap
melayani pasien

Dimensi Jaminan (Assurance)

7 Semua obat yang

termasuk dalam
resep selalu tersedia
di apotek

8 Obat yang diterima
oleh pasien dalam
keadaan baik




Dimensi Empati (Emphaty)

9 | Petugas ramah dan

sopan dalam
memberikan informasi
obat

10 | Petugas farmasi
melayani pasien

tanpa  memandang
status sosial

11 | Petugas farmasi
melayani pasien
sesuai dengan nomor
antrian

12 | Informasi obat

diberikan tanpa harus
pasien meminta

13 | Petugas apotek
memakai pakaian
yang rapi

Dimensi Bukti Langsung (Tangible)

14 | Tersedianya ruangan

khusus untuk
pelayanan informasi
obat

15 | Ruangan pelayanan
yang nyaman

16 | Tersedianya informasi
obat dalam bentuk
brosur/pamlet

17 | Ruang tunggu bersih
dan rapi
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LAMPIRAN 3. KUISIONER RESPONDEN

KUISIONER PENELITIAN

KeDada responden yang terhormat

Saya mahasiswi progriam studi D3 Farmasi Institut Teknologi Sains dan
Kesehatan RS dr. Soepracen Malang

Nar
lama Deva Gita Carresa ESPONDEN PENELITIAN

NIM 19.40.13
Program Studi : D3 Farmasi

Saat ini peneliti sedang melakukan penelitian yang berjudul “Evaluasi
Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Kualitas Pelayanan Kefarmasian di
Apotek Wilayah Kecamatan Turen”. Adapun segala informasi yang bapak/ibu,

saudara/l akan dijamin kerahasiaannya, karena itu bapak/ibu, saudara/i saya menjadi responden
bebas mencantumkan nama. Jika bapak/ibu, saudara/l bersedia menjadi Gita Carresa Mahasiswa
responden penelitian ini maka saya meminta ketersediaan untuk ratan RS dr. Soepracen
menandatangani kolom dibawah ini dan mengisi kuisioner yang sudah \T KEPUASAN PASIEN
disediakan.

ARMASIAN DI APOTEK
Terima kasih atas bantuan dan ketersediaan anda meluangkan waktu
untuk mengisi kuisioner ini.

A. Karakteristik Responden ni tidak akan berakibat

Nama s Nue Gngono saya bersedia menjadi
Usia . 31 fahun dengan mengisi kuisioner
inpa ada paksaan pihak
Jenis Kelamin : Lok - La®l . P P
Pendidikan  : €1
Responden
Pekerjaan . Favyawat e

Turen,

h



B. Pernyataan pengetahuan

Petunjuk: Anda diminta menjawab semua pertanyaan yang

tersedia dengan memberikan landa() pada salah satu jawaban.

No. Pertanyaan Sangat | Puas | Cukup | Kurang | Tidak
h Puas Puas Puas  Puas
_Dimensi Keandalan (reliability)
1 | Petugas farmasi menjelaskan informasi v
| penggunaan obat
|2 | Petugas farmasi menjelaskan informasi v
|___| dosis/seharusnya obat yang harus diminum
| Daya tanggap (Responsiveness)
.3 _ Obatdiberikan tepat waktu oleh petugas farmasi v
_4__ Setiap keluhan pasien dtangani dengan cepat ¥
5 |Petugas farmasi terampil dan cakap dalam
| melayani pasien Vv
|6 |Petugas armasi cepat dan tanggap melayani i
pasien
Dimensi Jaminan (Assurance)
7 Semua obat yang termasuk dalam resep selalu
|| tersedia di apotek v
8 | Obat yang diterima oleh pasien dalam keadaan v
| baik
Qimensl Empati (Emphaty)
9 | Petugas ramah dan sopan dalam memberikan 5
informasi obat
10 | Petugas farmasi melayani pasien tanpa y
memandang status sosial
11 | Petugas farmasi melayani pasien sesuai dengan
___ | nomor antrian i
12 ' Informasi obat diberikan tanpa harus pasien P
____meminta
13 Petugas apotek memakai pakaian yang rapi v

_Dimensi Bukti Langsung (Tangible)

14
15
16

-
Vi

Tersedianya ruangan khusus untuk pelayanan‘
_ Informasi obat ‘

. Ruangan pelayanan yang nyaman

Tersedianya informasi obat dalam bentuk

_ brosur/pamiet o .
Ruang tunggu bersih dan rapi
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INFORMED CONSENT
SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Lina
Alamat : Tolonsguibo

Dengan ini menyatakan ketersediaan saya menjadi responden
dalam penelitian yang dilakukan oleh Deva Gita Carresa Mahasiswa
Farmasi Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen
Malang dengan judul *EVALUASI TINGKAT KEPUASAN PASIEN
TERHADAP KUALITAS PELAYANAN KEFARMASIAN DI APOTEK
WILAYAH KECAMATAN TUREN".

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat
negative terhadap saya, oleh karena itu saya bersedia menjadi
responden dan berperan serta dalam penelitian dengan mengisi kuisioner
yang dibutuhkan peneliti dengan sukarela tanpa ada paksaan pihak
manapun.

Responden

Turen,

85



KUISIONER PENELITIAN

Kepada responden yang terhormat.

Saya mahasiswi progrjam studi D3 Farmasi Institut Teknologi Sains dan
Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang.

Nama : Deva Gita Carresa
NIM 1 19.40.13
Program Studi : D3 Farmasi

Saat ini peneliti sedang melakukan penelitian yang berjudul “Evaluasi
Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Kualitas Pelayanan Kefarmasian di
Apotek Wilayah Kecamatan Turen”. Adapun segala informasi yang bapak/ibu,
saudara/l akan dijamin kerahasiaannya, karena itu bapakf/ibu, saudarafi
bebas mencantumkan nama. Jika bapak/ibu, saudara/l bersedia menjadi
responden penelitian ini maka saya meminta ketersediaan untuk
menandatangani kolom dibawah ini dan mengisi kuisioner yang sudah
disediakan.

Terima kasih atas bantuan dan ketersediaan anda meluangkan waktu
untuk mengisi kuisioner ini.

A. Karakteristik Responden
Nama : Lira

Usia 2 22 A
Jenis Kelamin : Viremguan
Pendidkan  : “MF#

Pekerjaan o vuman Tavaaa

86



B. Pernyataan pengetahuan

Petunjuk: Anda diminta menjawab semua pertanyaan yang
tersedia dengan memberikan tanda(m) pada salah satu jawaban.

No. Pertanyaan Sangat | Puas | Cukup | Kurang | Tidak
Puas Puas Puas | Puas
Dimensi Keandalan (reliability)
1 | Petugas farmasi menjelaskan informasi &
penggunaan obat
2 Petugas farmasi menjelaskan informasi
dosis/seharusnya obat yang harus diminum ¥
Daya tanggap (Responsiveness)
3 | Obat diberikan tepat waktu oleh petugas farmasi v
4 | Setiap keluhan pasien dtangani dengan cepat v
5 |Petugas farmasi terampil dan cakap dalam
melayani pasien ¥
6 | Petugas armasi cepat dan tanggap melayani
pasien v
Dimensi Jaminan (Assurance)
7 Semua obat yang termasuk dalam resep selalu
tersedia di apotek v
8 Obat yang diterima oleh pasien dalam keadaan -
baik
Dimensi Empati (Emphaty)
9 | Petugas ramah dan sopan dalam memberikan
informasi obat i
10 | Petugas farmasi melayani pasien tanpa 2
memandang status sosial
11 | Petugas farmasi melayani pasien sesuai dengan
nomor antrian v
12 | Informasi obat diberikan tanpa harus pasien 7
meminta
13 | Petugas apotek memakai pakaian yang rapi |-
Dimensi Bukti Langsung (Tangible)
14 Tersedianya ruangan khusus untuk pelayanan 5
| _informasi obat
15 Ruangan pelayanan yang nyaman | v
16 Tersedianya informasi obat dalam bentuk
.. brosur/pamiet s
17 __ Ruang tunggu bersih dan rapi
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LAMPIRAN 4. DATA RESPONDEN UJI PENDAHULUAN
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LAMPIRAN 5. DATA RESPONDEN APOTEK FARMITA FARMA
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LAMPIRAN 6. DATA RESPONDEN APOTEK RAZKA
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LAMPIRAN 7. DATA RESPONDEN APOTEK TANGGUNG FARMA
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Mahasiswa
Mahasiswa
Mahasiswa
Mahasiswa

Pekerjaan

M

Pendidikan
MA

Jenis Kelamin

»

e

T
o
1

sl

-
s

l

Nama Responden
Reviyanti

Marah Malika
Angela

l

Titania
Arindra

Nur Hati
Annisa

lok
Mentari
Septan
Tommy
Astinah
Robby
Yohan
Nabilla
Danu
Lusi
Zahra
Putri
Yeni

Dona
Al
Vina




LAMPIRAN 8. HASIL UJI VALIDITAS

92

Nomor item pertanyaan Corrected Item R Tabel Keterangan
variabel kualitas pelayanan Total
Correlation
X1.1 0,692 0,361 Valid
X1.2 0,486 0,361 Valid
X2.1 0,622 0,361 Valid
X2.2 0,733 0,361 Valid
X2.3 0,472 0,361 Valid
X2.4 0,437 0,361 Valid
X3.1 0,585 0,361 Valid
X3.2 0,702 0,361 Valid
X4.1 0,447 0,361 Valid
X4.2 0,537 0,361 Valid
X4.3 0,660 0,361 Valid
X4.4 0,457 0,361 Valid
X4.5 0,724 0,361 Valid
X5.1 0,492 0,361 Valid
X5.2 0,659 0,361 Valid
X5.3 0,344 0,361 Valid
X5.4 0,527 0,361 Valid
X5.5 0,718 0,361 Valid




LAMPIRAN 9. HASIL UJI RELIABILITAS

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

X1.1 48.77 137.840 .692 .843
X1.2 49.13 152.671 243 .858
X1.3 48.67 148.023 443 .852
X1.4 48.70 152.493 .239 .858
X1.5 48.73 154.616 145 .861
X2.1 49.43 145.633 .546 .849
X2.2 48.53 159.085 -.024 .865
X2.3 49.40 143.421 .678 .846
X2.4 49.27 146.685 428 .853
X2.5 49.33 149.126 353 .855
X3.1 48.83 146.282 522 .850
X3.2 49.33 158.230 .009 .865
X3.3 48.87 140.464 .646 .845
X3.4 48.60 155.145 114 .863
X3.5 48.37 154.723 .186 .859
X4.1 49.27 147.237 .380 .854
X4.2 49.23 146.323 462 .852
X4.3 49.30 143.734 .599 .847
X4.4 49.13 147.775 .390 .854
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X4.5 49.27 140.685 .666 .845
X5.1 49.13 147.775 420 .853
X5.2 49.00 142.138 .592 .847
X5.3 48.63 149.757 .280 .858
X5.4 48.87 145.499 439 .852
X5.5 49.00 137.586 .675 .843

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha

N of
Items

.858

25
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LAMPIRAN 10. DOKUMENTASI PENELITIAN
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LAMPIRAN 11. LEMBAR BIMBINGAN

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTI

PROGRAM STUDI DIPLOMA III FARMASI
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN

RS dr. SOEPRAOEN MALANG

Nama Mahasiswa
NIM

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTI MAHASISWA

Deva Citn Carvea
‘44013

Nama Pembimbing 1 : Apt. Pida \nicyar P, M Farm - Kiin

Nama Pembimbing 2 : Agt. 2wadan Gadis, M farm

Judul KTI

s fralua e qu\ml Kepuasan \)amn W\’ pe(oo-{am(\
Ketarmaan & niga Moiee  Wilayah Wecamatan Turen

[ No

Hari/Tanggal

Paraf

Saran Pembimbing

Topik Bimbingan

1

Qhz, %-t0-201

§
e
.

et

Famis 28-10-2021

0
eyt
ok
ket . Turen

Oude!, Brb L 'M
%’mh b, Qu\-v“ﬂhm

Senin, § Al - 202

Bab ' S 2

?er‘mlq Scuar
hasil forcbs

Pss2,23-1- 202

()u{muid sesual

Bab 1, b 2,0 3 o

Juwat, 361102

Db o B2, bibs | febubt D 2,3

]uma&,aw—znz“m‘o |, bao 2, 6ab 3

Pevhh bap 123
@wmw

Rk
o
Rk
R
o
t

b, 11220

(WNTU %RL 11)
luistong

Bab 2,3, Kusiong-

o

Noma

. Rk

“‘

Jutniluly tminifitd] pelaksanaan bimbin
kali (5 kati fiénibimbing 1 dan 5 kali

Jumlah tofaf minlmal pelaksanaan bup)l
kali (10 kali pcmbimbmg 1 dan 10 kali pcm\nmb mg 2)

gan untuk dpat tnengikuti ujm propouf KT{ adafin 40
pembnn!mu- 2)

nghff {11k dapat mengikuti fiatt ¥khir KT1 adatah 20

Buku Panduem
Program Studi

Prnvmun Karya Tulis [lmiah Lob 1-3 Lengeap  14/10 /202 M

Diploma 3 Farmasi TA. 202012021
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W

LEMBAR KEGIATAN RIMBINGAN KT1MANASISWA

Narnp Mapdasarwe
Niv

Des Gta Cantia

19301

Y

Nama Pombimbing | - gl feia U.‘s'j~ Q"c}'#w\. M Fowre Kl

A WM farm

Nama Pembimbing 2 : At Cavbwadan (ads .
Judul KT vy twtel  fquace faive A T9A fpde
aleunr  Yecanuden Mron
[ No | Hari/Tanggal | Topik Bimbingan Saran Pe-:l:l::ﬂu_
[g o, (-2-2 | Fisionar dan B 3 |#CC Uar Pogos
i Gudih  bion mthbsmba
_9 91:9,44-204 Qeym QJ% g

[o.

fabup-1-

Dovis Q(danj

ke prpoa fendition

Kam, (3- 12t

Revst Cidang

el 1.

- Kugtoner Aliperbaik

I valichtns dlan realyl
2 Qo 24208 W el oon
B. (Bt Bab. 4 dan € fobatr Seswn otk
" s‘am,mniwﬂ"“" Perelihan fockos bab 1V £V :
15 Gy o Juni 0t B ) bk oy di il
w,Jo Juwt ‘T ’19 196 D‘h“_\;‘} ) (M&\_

Jumlah minimal pelaksanaan bimbingan untuk dapat mengikuti ujian proposal KTI adalah 10
kali (5 kali pembimbing 1 dan 5 kali pembimbing 2)

Jumlah total minimal pelaksanaan bimbingan untuk dapat mengikuti ujian akhir KT adalah 20
kali (10 kali pembimbing 1 dan 10 kali pembimbing 2)

Buku Panduan Penyusunan Karya Tulis limiah
Program Studi Diploma 3 Farmasi TA, 20202021



PROGRAM STUDI DIPLOMA 111 FARMASI
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN
RS dr. SOEPRAOEN MALANG

39

Nama Mahasiswa

NIM

Nama Pembimbing 1

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTI MAHASISWA

s Do Gika Cantsy

: (4400

:AP[, Potn Welya P M. Faem, Klin
: Apl. Cakhmadan, Gaclit M. Farm

Nama Pembimbing 2
Judul KTI heluee Tkt Fepuogan Panen Wrbhodorp
flyonan  kefamapan di tga  Apolek  wilyah fec. furen
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Jumlah minimal pelaksanaan bimbingan untuk dapat mengikuti ujian proposal K T1 adalah 10
kali (5 kali pembimbing | dan § kali pembimbing 2)
f Jumilah total minimal pelak sanaan bimbingan untuk dapat mengikuti ujian akhir K 11 adalsh 20

| sl (10 habi pembunbing | dan 10 kali pembimbing 2)

Rudu Iomtaaan Femymsuim Larva Tulis Hmiah
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