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LAMPIRAN

Lampiran 1. Kuisioner Tingkat Pengetahuan Sebelum Uji Validitas
KUISIONER
Karateristik Responden

1. Umur

2. Jenis Kelamin

[ Laki-Laki
[ ] Perempuan

3. Pendidikan terakhir

SD

SMP

SMA / SMK
PERGURUAN TINGGI

Juon
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No Pernyataan Benar | Salah
INDIKASI
1 | Antibiotika adalah obat yang digunakan untuk
mengobati

penyakit yang disebabkan oleh virus

2 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat demam
3 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat flu
4 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat penghilang
rasa nyeri
KONTRA INDIKASI
5 | boleh mengkonsumsi antibiotik saat hamil tanpa
anjuran doker
6 | Boleh menggunakan antibiotik apa aja saat sakit dan
menyusui
7 | Pada sebagian orang antibiotik dapat menyebabkan
reaksi alergi
DOSIS
8 | Boleh melewatkan dosis minum antibiotik per harinya
9 | Dosis penggunaan antibiotik harus sesuai petunjuk
dokter
10 | Seringnya penggunaan dosis antibiotik yang tidak tepat
secara terus menerus tidak masalah
CARA PENGGUNAAN
11 | Penggunaan antibiotik dapat dihentikan setelah merasa
sembuh
12 | Antibiotik seperti amoxicillin dalam penggunaannya
tidak boleh kurang dari 3 hari
13 | Boleh minum obat antibiotik yang diresepkan dokter
untuk orang lain.
EFEKSAMPING
14 | Antibiotik tidak memiliki efek samping
15 | Apabila terjadi efek samping ketika konsumsi antibiotik
seperti mual muntah dan lain sebagainya boleh
dihentian secarA Mendadak untuk penggunaannya
16 | Kebal terhadap antibiotik adalah keadaan dimana
kuman tidak dapat lagi dibunuh dengan antibiotik yang
sama
17 | Setelah kuman kebal akan membutuhkan antibiotik
dengan dosis tinggi
18 | Pengunaan antibiotik yang tidak tepat dapat

menimbulkan kuman atau bakteri menjadi kebal
(Resisten)
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Lampiran 2. Kuisioner Tingkat Pengetahuan Setelah Uji Validitas

KUISIONER
Karateristik Responden

1. Umur

2. Jenis Kelamin

[] Laki—laki
|:| Perempuan

3. Pendidikan terakhir

SD

SMP

SMA / SMK
PERGURUAN TINGGI

aood
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Pernyataan
No y Benar | Salah
INDIKASI

1 | Antibiotika adalah obat yang digunakan untuk
mengobati penyakit yang disebabkan oleh virus

2 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat demam

3 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat flu

4 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat penghilang
rasa nyeri

KONTRA INDIKASI

5 | boleh mengkonsumsi antibiotik saat hamil tanpa
anjuran doker

6 | Pada sebagian orang antibiotik dapat menyebabkan
reaksi alergi

DOSIS

7 | Boleh melewatkan dosis minum antibiotik per harinya

8 | Dosis minum atau penggunaan antibiotik harus sesuai
petunjuk dokter

CARA PENGGUNAAN

9 | Penggunaan antibiotik dapat dihentikan setelah merasa
sembuh

10 | Antibiotik seperti amoxicillin dalam penggunaannya
tidak boleh kurang dari 3 hari

11 | Boleh minum obat antibiotik yang diresepkan dokter
untuk orang lain.

EFEKSAMPING
12 | Antibiotik tidak memiliki efek samping

Apabila terjadi efek samping ketika konsumsi antibiotik

13 | seperti mual muntah dan lain sebagainya boleh
dihentian secaraMendadak untuk penggunaannya
RESISTENSI
14 | Kebal terhadap antibiotik adalah keadaan dimana
kuman tidak dapat lagi dibunuh dengan antibiotik yang
sama
15 | Pengunaan antibiotik yang tidak tepat dapat

menimbulkan kuman atau bakteri menjadi kebal
(Resisten)




Lampiran 3. Persentase Jawaban Responden
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Jawaban Jawaban
P yang Responden
No dihara
ernyataan kan P Benar | Salah
N(%) | N(%)
INDIKASI
Antibiotika adalah obat yang digunakan untuk
1 | mengobati penyakit yang disebabkan oleh Salah 41%
virus
5 Q\ntlbmtlk dapat digunakan sebagai obat Salah 59%
eémam Kurang
3 | Antibiotik dapat digunakan sebagai obat flu Salah 40%
4 Antlblo_tlk dapat dlgun_akan sebagai obat Salah 72%
penghilang rasa nyeri
Rata - Rata 53%
KONTRA INDIKASI
5 Boleh me_:ngkonsum5| antibiotik saat hamil Salah 80%
tanpa anjuran doker
Baik
6 Pada sebagian orang antlplotlk dapat Benar 83%
menyebabkan reaksi alergi
Rata - Rata 82%
DOSIS
5 Boleh melewatkan dosis minum antibiotik Salah 83%
perharinya
. - - . . Baik
3 Dosis minum atau penggunaan antibiotik Benar 89%
harus sesuai petunjuk dokter
Rata - Rata 88%
CARA PENGGUNAAN
9 Penggunaan antibiotik dapat dihentikan Salah 44%
setelah merasa sembuh
Antibiotik seperti amoxicillin dalam 0
10 penggunaannya tidak boleh kurang dari 3 hari Benar 61% Kurang
11 Boleh minum obat an_tlblotlk yang diresepkan Salah 90%
dokter untuk orang lain.
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Rata - Rata 49%
EFEK SAMPING
12 | Antibiotik tidak memiliki efek samping Salah 98%
Apabila terjadi efek samping ketika konsumsi Baik
13 | antibiotik seperti mual muntah dan lain Benar 92% al
sebagainya boleh dihentian secara Mendadak
untuk penggunaannya
Rata - Rata 95%
RESISTENSI
14 K_ebal terhadap antibiotik adalah keadaan Benar 63%
dimana kuman
tidak dapat lagi dibungh d_engan antibiotik yang Cukup
15 | sama Pengunaan antibiotik yang tidak tepat Benar 71%
dapat menimbulkan kuman atau bakteri menjadi
kebal (Resisten)
Rata - Rata 67%
Lampiran 4. Data Hasil Penelitian
No Pernyataan Jumlah | Nilai ﬁ?ﬁZﬁZﬁ'
Re | 1 |2|3|4|5|6|7|8|9l10|11|12]|13]|14]|25]| Skor | % jPengetah
sp uan
1 |o|1]|of1|1|2|0|2|lOojO |1 |1]|1]1]1 10 67 | Cukup
2 |o|o|o|lo|1|1]|0fl2|0jO|1|1]1|O0]O 6 40 | Kurang
3 (1|12|0|21|1f2|2|2]j0]O |2 |2 |1 |11 12 80 Baik
4 |ofa1fofa|afaf{2faj2|2 |22 |21|1]|1 13 87 Baik
s (1|22 |2|afaj2|2j2|2 |2 |21 |11 15 100 Baik
6 [1|/0|l0|0O|1|l2|1|2]|0|O0O |2 |2 |1|0]|1 9 60 Cukup
7 (1|o|21|21|afaj2|2j2| 2|2 |2 |21 |1]|1 14 93 Baik
g |[1|0|l0o|l0O|1]2|1|lOjO] 2 |2 |21 |1 |11 10 67 Cukup
9 |1|oflo|l0O|2|2|1f2]|0]jO|O |21 |1 |11 9 60 Cukup
100|101 |1|2]|2|2|l0jO|21|1]|21]|0]12 10 67 Cukup
11 |o|1|of|1|1|2]2|2|jojO|1|1]|1]1]1 11 73 Cukup
12 |0o|1|0o|1|1|2]2|2fjOo]21|21|1]|21]|0]1 11 73 Cukup
T T 1 T T A O T IO 15 100 Baik
14 |1]/0|0|0|0O|1]|0|l2|0|O|1|1]|]0|O0]O 33 | Kurang
15 |1|0f|0|1|1|2]2|1|l0]21|2|21]|0]|O0]O 60 Cukup
6 |0f1|0o|lO0fO|2f2|a|2{21 |21 |1]|1|1]1 11 73 Cukup
17 |1 |11 {2|2j2|2f2|1|21|21]21]|1]|1 15 100 Baik
8 (1|0f0|0O|0Of2|0O|1|1]|] O 1 1 0 0 0 6 40 Kurang
19 (o111 |1|2fj2|2fol1|21|1]|21]|1]1 13 87 Baik
20 |0|0|0|O|1|0|1|2|0|O |1 |21]1|1]0O 7 47 | Kurang
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Pearson Correlation 480"

SOALO5 Sig. (2-tailed) 0,032
N 20

Pearson Correlation 0,346

SOALO06 Sig. (2-tailed) 0,135
N 20

Pearson Correlation 6217

SOALOQ7 Sig. (2-tailed) 0,003
N 20

Pearson Correlation 6217

SOALO08 Sig. (2-tailed) 0,003
N 20

Pearson Correlation 621"

SOALOQ9 Sig. (2-tailed) 0,003
N 20

Pearson Correlation 0,179

SOAL10 Sig. (2-tailed) 0,450
N 20

Pearson Correlation 513

SOAL11 Sig. (2-tailed) 0,021
N 20

Pearson Correlation 539"

SOAL12 Sig. (2-tailed) 0,014
N 20

Pearson Correlation 513

SOAL13 Sig. (2-tailed) 0,021
N 20

Pearson Correlation 456

SOAL14 Sig. (2-tailed) 0,043
N 20

Pearson Correlation 6217

SOAL15 Sig. (2-tailed) 0,003
N 20

Pearson Correlation 685"

SOAL16 Sig. (2-tailed) 0,001
N 20

Pearson Correlation 0,189

SOAL17 Sig. (2-tailed) 0,425
N 20

Pearson Correlation 536

SOAL18 Sig. (2-tailed) 0,015
N 20

Total Pearson Correlation 1
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Sig. (2-tailed)
N 20
Tabel hasil uji validitas :
Pernyataan r tabel r hitung keterangan
P1 0.444 0.492 valid
P2 0.444 0.510 valid
P3 0.444 0.539 valid
P4 0.444 0.708 valid
P5 0.444 0.480 valid
P6 0.444 0.346 Tidak valid
P7 0.444 0.621 valid
P8 0.444 0.621 valid
P9 0.444 0.621 valid
P10 0.444 0.179 Tidak valid
P11 0.444 0.513 valid
P12 0.444 0.539 valid
P13 0.444 0.513 valid
P14 0.444 0.456 valid
P15 0.444 0.621 valid
P16 0.444 0.685 valid
P17 0.444 0.189 Tidak valid
P18 0.444 0.536 valid
Reliability

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Valid 20 100,0

Cases EXC'Uded&1 0 0,0
Total 20 100,0

a. Listwise deletion based on all variables in the procedure.



Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha

N of Items

0,809

18

Lampiran 6. Dokumentasi

46




LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTI

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

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTI MAHASISWA

Nama Mahasiswa  : Ahoned] Fenga) Trendl)

NIM : 47032

Nama Pembimbing 1 : Ap\. Rudy Ylardianto S50, MM
Nama Pembimbing 2 : At} Yogoy /-U\HO\,M 1>=")

Judul KTI F e Rereetehuan consomen Lerbeclp o.nL\aoi k
A ok % kedker vglong
No | Hari/Tanggal Topik Bimbingan Saran Per:l?iﬁlf)ing
1| SAh o | Regpswon B T- f’
/

Vermawlhgin P\

2 w/ | /7,017. Trenaton Lakar Qcley | Ty

Tervercvew Qumucey Rl
3 |29/ / VU | Telgh - Taywan ®cmpoat ¢ \O‘ﬁ(
Ve

F

oria b %ws by S

Vonenlulearn Carrn Tongdaro, /
4 §l/z/bo'n ka:bh cabede a0 f'f%
a\\LuC[ Vb a vongicn Oock Rbcuclal !
5 (/’l /Lo \c:‘Ou/\gha W;e; «gf% \wdo/“,lwr‘? %fw/
5 |ty e |V Voo | A kel gy | o

Vawkohas \orabel dos Qgeroete)
7| W2 forn Dopast ogracionc )

~

?wy |

kali (5 kali pembimbing 1 dan 5 kali pembimbing 2)

kali (10 kali pembimbing 1 dan 10 kali pembimbing 2)

Jumlah minimal pelaksanaan bimbingan untuk dapat mengikuti u_uan proposal KTI adalah 10

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

Buku Panduan Penyusunan Karya Tulis Ilmiah
Program Studi Diploma 3 Farmasi TA. 2020/2021



PROGRAM STUDI DIPLOMA III FARMASI
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN

RS dr. SOEPRAOEN MALANG

LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KTTI MAHASISWA

Nama Mahasiswa

NIM

Nama Pembimbing 1 :

Nama Pembimbing 2 :

: Mo Tense]
C\99u9

Eredd

/—\Y)( V‘LA“S \‘/erz:vJo, $,$| 1M
ot Cogay Mg M @

Judul KTI : /\ll@lﬁ&l Qo”ja‘chuaq {cg\go»u?lfr W‘P a»ka'O)lll(
Ao Npdele ¢ ledlar Melang—
y S, Paraf
No | Hari/Tanggal Topik Bimbingan Saran Pembimbing
A Qegiecan
|
oy\t a gaMLLM U\ &lsakd,a‘/'

17 | 2 /% hor & L i

(ceteMg Ao\ @@wh See .

Wrboze A Yabds | ooyl (ookdic.. A
18 w/ﬂ/’w% d ‘}[ =zl e ’

e
briral-

19 | 29/ gfpom | Somp b B0 ,

Aen Nengausuan \h
20
21
22
23
Jumlah minimal pelaksanaan bimbingan untuk dapat mengikuti ujian proposal KTI adalah 10
kali (5 kali pembimbing 1 dan 5 kali pembimbing 2)
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