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Lampiran 1 Skema Kerja Penelitian 

 

 

 

                                                                          ⮚ Pengambilan data                                      

                                                                          ⮚ Pengurusan perizinan  

                                                                   (pra penelitian, kode etik) 

 

 

 

 

                                                              ⮚ Pengumpula data 

- Penentuan subjek penelitian 

- Pemberian lembar inform consent 

- Pengisian kuesioner dan wawancara  

 

 

 

 

                                                                            ⮚ Pengolahan data 

                                                                            ⮚ Analisis data 

 

 

 

 

 

 

 

Pra Analitik 

Analtik 

Pasca Analitik 

Data Akhir Hasil Penelitian 
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Lampiran 2 Lembar Informed Consents 

Lembar Informasi dan Kesediaan 

(Information and Consent Form) 

 

Saya Fadila Nova Salina, Mahasiswa Semester VI Program Studi D-III Farmasi Jurusan 

Analis Kesehatan Poltekkes Kemenkes Bengkulu. Saya ingin mengajak Anda untuk 

berpartisipasi dalam penelitian yang berjudul “Hubungan Faktor-Faktor Yang 

Mempengaruhi Tingkat Kepatuhan Minum Obat Pasien Hipertensi Di Puskesmas 

Telaga Dewa Kota Bengkulu Tahun 2024” 

1. Tujuan penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Hubungan Faktor–Faktor Yang 

Mempengaruhi Tingkat Kepatuhan Pasien Hipertensi di Puskesmas Telaga Dewa Kota 

Bengkulu 

 

2. Keikutsertaan sukarela  

Partisipasi Anda dalam penelitian ini adalah sukarela tanpa paksaan. Anda berhak untuk 

menolak keikutsertaan dan berhak pula untuk mengundurkan diri dari penelitian ini, 

meskipun Anda sudah menyatakan kesediaan untuk berpartisipasi. Tidak akan ada 

kerugian atau sanksi apa pun (termasuk kehilangan perawatan kesehatan maupun terapi 

yang seharusnya Anda terima) yang akan Anda alami akibat penolakan atau 

pengunduran diri Anda. Jika Anda memutuskan untuk tidak berpartisipasi atau 

mengundurkan diri dari penelitian ini, Anda dapat melakukannya kapan pun.  

 

3. Durasi (lama) penelitian, prosedur penelitian, dan tanggung jawab partisipan  

Prosedur yang akan dilakukan dalam penelitian ini meliputi hubungan faktor–faktor 

yang mempengaruhi tingkat kepatuhan minum obat pasien hipertensi di Puskesmas 

Telaga Dewa Kota Bengkulu. 
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4. Manfaat penelitian  

Partisipasi Anda dalam penelitian ini dapat memberikan manfaat untuk Anda/orang lain 

berupa 

1. Bagi Akademik 

Sebagai bahan masukan dan bahan bacaan bagi mahasiswa/i di Poltekkes 

Kemenkes Bengkulu sebagai referensi untuk penelitian selanjutnya. 

2. Bagi Puskesmas 

Untuk mengetahui sejauh mana pengetahuan dan kepatuhan minum obat pada 

penderita hipertensi. 

3.  Bagi Peneliti Lain 

Penelitian ini dapat digunakan sebagai acuan untuk melakukan penelitian pada 

tahap yang lebih lanjut. 

4. Bagi Masyarakat  

Untuk menembah informasi bagi Masyarakat yang ingin mengetahui hubungan 

pengetahuan penderita hipertensi terhadap kepatuhan minum obat hipertensi di 

Puskesmas Telaga Dewa Kecamatan Selebar Kota Bengkulu. 

 

5. Kompensasi  

Setelah kegiatan penelitian telah selesai melakukan pengambilan data, maka 

responden akan mendapatkan botol minum. 

 

6. Kerahasiaan 

Kami menjamin kerahasiaan seluruh data dan tidak akan mengeluarkan atau 

mempublikasikan informasi tentang data diri Anda tanpa izin langsung dari Anda 

sebagai partisipan. Data dan nama responden akan kami simpan secara baik dan 

diproteksi. 

 

7. Klarifikasi  

Jika Anda memiliki pertanyaan apapun terkait prosedur penelitian, atau membutuhkan 

klarifikasi serta tambahan informasi tentang penelitian ini, Anda dapat menghubungi: 

Fadila Nova Salina no HP, 0895-6098-17075 
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8. Kesediaan 

Jika Anda bersedia untuk berpartisipasi maka Anda akan mendapatkan satu salinan 

dari lembar informasi dan kesediaan ini. Tandatangan Anda pada lembar ini 

menunjukkan kesediaan Anda untuk menjadi responden penelitian. 

 

Tanggal: ……………………… 

Tandatangan Partisipan atau Wali*, 

 

 

(……………………………………) 

*Yang bertandatangan adalah orangtua atau wali dari partisipan: 

Nama : …………………………………………………………….. 

Usia : …………………………………………………………….... 

Alamat : …………………………………………………………… 

Alamat orangtua/wali : ……………………………………………. 

No. telp orangtua/wali: ……………………………………………. 

 

Yang menyampaikan informasi 

 

 

( Fadila Nova Salina ) 
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Lampiran 3 Lembar Kuesioner Responden 

KUESIONER PENELITIAN 

Judul Penelitian: 

HUBUNGAN FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI TINGKAT 

KEPATUHAN MINUM OBAT PASIEN HIPERTENSI DI PUSKESMAS TELAGA 

DEWA KOTA BENGKULU. 

Petunjuk Pengisian! 

1. Berilah tanda (✔) pada jawaban yang anada pilih 

2. Jawablah semua pertanyaan dengan jujur dan sesuai dengan pengetahuan dan 

keadaan anda  yang sebenarnya. 

A. Karakteristik Responden  

1. Nama  : 

2. Usia  : 

3. Alamat : 

4. No hp  : 

5. Jenis Kelamin    8.  Lama Menderita Hipertensi 

[   ] Laki-Laki          [   ] < 1 tahun  

[   ] Perempuan          [   ] 1-2 tahun  

6. Pendidikan          [   ] 2-3 tahun  

[   ] Tidak Pernah Sekolah        [   ] 3-4 tahun  

[   ] Tamat SD          [   ] 4-5 tahun  

[   ] Tamat SMP          [   ] > 5 tahun  

[   ] Tamat SMA                                      9.  Penghasilan 

[   ] Perguruan Tinggi                                   [    ] < UMP/UMR 

7. Pekerjaan                                               [    ] > UMP/UMR 

[   ] Tidak Bekerja                                   10. Rejimen Terapi 

[   ] Ibu Rumah Tangga                                 [    ] Tunggal 

[   ] PNS                                                         [    ] Kombinasi 

[   ] Wiraswasta                                               

[   ] Pegawai Swasta  

[   ] Pensiunan  

[   ] Lainnya
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B. Kuesioner Pengetahuan 

Petunjuk pengisian: 

Pilihlah jawaban seseuai dengan Bapak/Ibu ketahui, dengan memberi tanda checklist 

(✔) pada kolom yang telah disediakan.  

No Pernyataan Benar Salah Tidak 

Tahu 

1.  Tekanan darah tinggi diastolik dan sistolik 

mengindikasikan peningkatan tekanan darah. 
   

2. Tekanan darah diastolik yang meningkat juga 

mengindikasikan peningkatan tekanan darah. 
   

3. Individu dengan tekanan darah yang meningkat harus 

minum obat, karena anda percaya itu adalah cara yang 

terbaik. 

   

4. Obat untuk tekanan darah yang meningkat harus 

diminum setiap hari. 
   

5. Individu dengan tekanan darah yang meningkat harus 

minum obat mereka hanya ketika mereka merasa sakit. 
   

6. Individu dengan tekanan darah yang meningkat harus 

minum obat sepanjang hidupnya. 
   

7. Tekanan darah yang adalah hasil dari penuaan, jadi 

perawatan tidak perlu dilakukan. 
   

8. Jika obat untuk tekanan darah yang meningkat dapat 

mengontrol tekanan darah, maka tidak perlu mengubah 

gaya hidup. 

   

9. Jika individu dengan tekanan darah yang meningkat 

mengubah gaya hidup mereka, maka tidak perlu 

perawatan. 

   

10. Individu dengan tekanan darah yang meningkat dapat 

makan makanan asin selama mereka minum obat 

secara teratur. 

   

11. Untuk individu dengan tekanan darah yang meningkat, 

metode memasak terbaik adalah menggoreng. 
   

12. Untuk individu dengan tekanan darah yang meningkat, 

metode memasak terbaik adalah merebus atau 

memanggang. 

   

13 Individu dengan tekanan darah  yang meningkat harus 

sering makan buah dan sayuran. 
   

14. Individu dengan tekanan darah yang meningkat tidak 

boleh merokok. 
   

15. Individu dengan tekanan darah yang meningkat dapat 

minum minuman beralkohol. 
   

16. Jenis daging terbaik untuk individu dengan tekanan 

darah yang meningkat adalah daging merah (sapi, 

kambing). 

   

17. Jenis daging terbaik untuk individu dengan tekanan    
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darah yang meningkat adalah daging putih (unggas). 

18. Tekanan darah yang meningkat dapat menyebabkan 

stroke, jika tidak ditangani. 
   

19. Tekanan darah yang meningkat dapat menyebabkan 

penyakit jantung, seperti serangan jantung jika tidak 

ditangani. 

   

20. Tekanan darah yang meningkat dapat menyebabkan 

kematian dini, jika tidak ditangani. 
   

21. Tekanan darah yang meningkat dapat menyebabkan 

gagal ginjal, jika tidak ditangani. 
   

22. Tekanan darah yang meningkat dapat menyebabkan 

gangguan penglihatan, jika tidak ditangani. 
   

  Sumber: Kuesioner Hypertension Knowledge-Level Scale (HK-LS). 
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C. Kuesioner Kepatuhan 

Petunjuk Pengisian 

Pilihlah jawaban sesuai dengan Bapak/Ibu rasakan, dengan memberi tanda checklist (✔) 

pada kolom yang telah disediakan.  

No Pertanyaan Selalu Sering 
Kadang-

kadang 
Jarang 

Tidak 

Pernah 

1. Saya lupa minum obat 

 

     

2. Saya mengubah dosis minum obat 

 

     

3. Saya berhenti minum untuk obat 

sementara 

     

4. Saya memutuskan untuk minum 

obat dengan dosis lebih kecil 

     

5. Saya minum obat kurang dari 

petunjuk sebenarnya 

     

Sumber: Medication Adherence Report Scale (MARS-5)
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       Lampiran 4 Form Data Pelengkap 

FORM DATA PELENGKAP 

*Diisi Oleh Peneliti 

No Nama Pasien Umur 
Jenis 

Kelamin 
Nama Obat Frekuensi Minum Obat Penyakit Penyerta 

Pengobatan Lain 

Untuk Hipertensi 
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Lampiran 5 Uji Normalitas Data  

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Umur 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Pengetahuan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Umur Mean 55.52 1.415 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 52.69  

Upper Bound 58.35  

5% Trimmed Mean 55.61  

Median 58.00  

Variance 120.118  

Std. Deviation 10.960  

Minimum 30  

Maximum 78  

Range 48  

Interquartile Range 17  

Skewness -.205 .309 

Kurtosis -.631 .608 

Pengetahuan Mean 16.60 .258 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 16.08  

Upper Bound 17.12  

5% Trimmed Mean 16.59  

Median 16.50  

Variance 4.007  

Std. Deviation 2.002  

Minimum 13  

Maximum 21  

Range 8  

Interquartile Range 3  

Skewness 
  .078 .309 
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Kurtosis  
 -.688 .608 

Kepatuhan Mean 22.90 .258 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 22.38  

Upper Bound 23.42  

5% Trimmed Mean 23.06  

Median 23.00  

Variance 3.990  

Std. Deviation 1.997  

Minimum 14  

Maximum 25  

Range 11  

Interquartile Range 4  

Skewness -1.587 .309 

Kurtosis 5.207 .608 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Umur .106 60 .089 .979 60 .375 

Pengetahuan .118 60 .038 .965 60 .084 

Kepatuhan .253 60 .000 .808 60 .000 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Lampiran 6 Hasil Penelitian 

A. Distribusi Frekuensi  

Frequency Table 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 26-35 Tahun 1 1.7 1.7 1.7 

36-45 Tahun 13 21.7 21.7 23.3 

46-55 Tahun 13 21.7 21.7 45.0 

56-65 Tahun 23 38.3 38.3 83.3 

> 65 Tahun 10 16.7 16.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

  

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-Laki 8 13.3 13.3 13.3 

Perempuan 52 86.7 86.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak sekolah 1 1.7 1.7 1.7 

Tamat SD 16 26.7 26.7 28.3 

Tamat SMP 11 18.3 18.3 46.7 

Tamat SMA 23 38.3 38.3 85.0 

Perguruan tinggi 9 15.0 15.0 100.0 

Total 60 100.0 100.0  
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Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak bekerja 1 1.7 1.7 1.7 

Ibu Rumah Tangga 36 60.0 60.0 61.7 

PNS 1 1.7 1.7 63.3 

Wiraswasta 2 3.3 3.3 66.7 

Pegawai swasta 2 3.3 3.3 70.0 

Pensiunan 5 8.3 8.3 78.3 

Lainnya 13 21.7 21.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Penghasilan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < UMP/UMR 32 53.3 53.3 53.3 

> UMP/UMR 28 46.7 46.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Rejimen Terapi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tunggal 52 86.7 86.7 86.7 

Kombinasi 8 13.3 13.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Frekuensi Minum Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 x Sehari 55 91.7 91.7 91.7 

> 1 x Sehari 5 8.3 8.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  
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Penyakit Penyerta 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ada 18 30.0 30.0 30.0 

Tidak ada 42 70.0 70.0 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Pengetahuan tinggi 31 51.7 51.7 51.7 

Pengetahuan rendah 29 48.3 48.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

Kepatuhan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kepatuhan tinggi 16 26.7 26.7 26.7 

Kepatuhan sedang 44 73.3 73.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 
B. Hubungan Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Tingkat Kepatuhan 

Crosstabs 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Umur * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Jenis Kelamin * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Lama Menderita Hipertensi * 

Kepatuhan 
60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Penghasilan * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Rejimen Terapi * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Frekuensi Minum Obat * 

Kepatuhan 
60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 
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Penyakit Penyerta * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

Pengetahuan * Kepatuhan 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 
       Umur * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Umur 26-35 Tahun Count 0 1 1 

Expected Count .3 .7 1.0 

% within Umur 0.0% 100.0% 100.0% 

36-45 Tahun Count 3 10 13 

Expected Count 3.5 9.5 13.0 

% within Umur 23.1% 76.9% 100.0% 

46-55 Tahun Count 5 8 13 

Expected Count 3.5 9.5 13.0 

% within Umur 38.5% 61.5% 100.0% 

56-65 Tahun Count 6 17 23 

Expected Count 6.1 16.9 23.0 

% within Umur 26.1% 73.9% 100.0% 

 
    

> 65 Tahun Count 2 8 10 

Expected Count 2.7 7.3 10.0 

% within Umur 20.0% 80.0% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Umur 26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value Df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 1.605
a
 4 .808 

Likelihood Ratio 1.811 4 .770 

Linear-by-Linear Association .016 1 .898 

N of Valid Cases 60   

a. 5 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .27. 
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     Jenis Kelamin * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Jenis Kelamin Laki-Laki Count 2 6 8 

Expected Count 2.1 5.9 8.0 

% within Jenis Kelamin 25.0% 75.0% 100.0% 

Perempuan Count 14 38 52 

Expected Count 13.9 38.1 52.0 

% within Jenis Kelamin 26.9% 73.1% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Jenis Kelamin 26.7% 73.3% 100.0% 

 

 

 

 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square .013
a
 1 .909   

Continuity Correction
b
 .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .013 1 .908   

Fisher's Exact Test    1.000 .640 

Linear-by-Linear Association .013 1 .910   

N of Valid Cases 60     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.13. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 
     Penghasilan * Kepatuhan 

Crosstab 

 Kepatuhan Total 
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Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Penghasilan < UMP/UMR Count 8 24 32 

Expected Count 8.5 23.5 32.0 

% within Penghasilan 25.0% 75.0% 100.0% 

> UMP/UMR Count 8 20 28 

Expected Count 7.5 20.5 28.0 

% within Penghasilan 28.6% 71.4% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Penghasilan 26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value Df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square .097
a
 1 .755   

Continuity Correction
b
 .000 1 .984   

Likelihood Ratio .097 1 .755   

Fisher's Exact Test    .778 .491 

Linear-by-Linear Association .096 1 .757   

N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.47. 

b. Computed only for a 2x2 table 

      Lama Menderita Hipertensi * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Lama Menderita 

Hipertensi 

< 1 Tahun Count 6 13 19 

Expected Count 5.1 13.9 19.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
31.6% 68.4% 100.0% 

1-2 Tahun Count 1 6 7 

Expected Count 1.9 5.1 7.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
14.3% 85.7% 100.0% 

2-3 Tahun Count 2 4 6 
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Expected Count 1.6 4.4 6.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
33.3% 66.7% 100.0% 

3-4 Tahun Count 0 2 2 

Expected Count .5 1.5 2.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
0.0% 100.0% 100.0% 

4-5 Tahun Count 0 2 2 

Expected Count .5 1.5 2.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
0.0% 100.0% 100.0% 

> 5 Tahun Count 7 17 24 

Expected Count 6.4 17.6 24.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
29.2% 70.8% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Lama 

Menderita Hipertensi 
26.7% 73.3% 100.0% 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value Df Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square 2.451
a
 5 .784 

Likelihood Ratio 3.537 5 .618 

Linear-by-Linear Association .011 1 .916 

N of Valid Cases 60   

a. 7 cells (58.3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .53. 

 
Rejimen Terapi * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Rejimen Terapi Tunggal Count 10 42 52 
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Expected Count 13.9 38.1 52.0 

% within Rejimen Terapi 19.2% 80.8% 100.0% 

Kombinasi Count 6 2 8 

Expected Count 2.1 5.9 8.0 

% within Rejimen Terapi 75.0% 25.0% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Rejimen Terapi 26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 11.027
a
 1 .001   

Continuity Correction
b
 8.360 1 .004   

Likelihood Ratio 9.679 1 .002   

Fisher's Exact Test    .003 .003 

Linear-by-Linear Association 10.843 1 .001   

N of Valid Cases 60     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.13. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 Frekuensi Minum Obat * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Frekuensi Minum Obat 1 x Sehari Count 13 42 55 

Expected Count 14.7 40.3 55.0 

% within Frekuensi 

Minum Obat 
23.6% 76.4% 100.0% 

> 1 x Sehari Count 3 2 5 

Expected Count 1.3 3.7 5.0 

% within Frekuensi 

Minum Obat 
60.0% 40.0% 100.0% 
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Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Frekuensi 

Minum Obat 
26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 3.099
a
 1 .078   

Continuity Correction
b
 1.519 1 .218   

Likelihood Ratio 2.706 1 .100   

Fisher's Exact Test    .112 .112 

Linear-by-Linear Association 3.048 1 .081   

N of Valid Cases 60     

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.33. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 

 

 

Penyakit Penyerta * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Penyakit Penyerta Ada Count 8 10 18 

Expected Count 4.8 13.2 18.0 

% within Penyakit Penyerta 44.4% 55.6% 100.0% 

Tidak Ada Count 8 34 42 

Expected Count 11.2 30.8 42.0 

% within Penyakit Penyerta 19.0% 81.0% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 
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% within Penyakit Penyerta 26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 4.156
a
 1 .041   

Continuity Correction
b
 2.959 1 .085   

Likelihood Ratio 3.959 1 .047   

Fisher's Exact Test    .058 .045 

Linear-by-Linear Association 4.087 1 .043   

N of Valid Cases 60     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.80. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 
Pengetahuan * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total 

Kepatuhan 

Tinggi 

Kepatuhan 

Sedang 

Pengetahuan Pengetahuan Tinggi Count 11 20 31 

Expected Count 8.3 22.7 31.0 

% within Pengetahuan 35.5% 64.5% 100.0% 

Pengetahuan 

Rendah 

Count 5 24 29 

Expected Count 7.7 21.3 29.0 

% within Pengetahuan 17.2% 82.8% 100.0% 

Total Count 16 44 60 

Expected Count 16.0 44.0 60.0 

% within Pengetahuan 26.7% 73.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.550
a
 1 .110   

Continuity Correction
b
 1.702 1 .192   

Likelihood Ratio 2.603 1 .107   

Fisher's Exact Test    .148 .095 

Linear-by-Linear Association 2.507 1 .113   
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N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.73. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22 P1 P2 P3 P4 P5

1 Ny. N 62 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

2 Ny. S 45 P Tamat SD IRT < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Pengetahuan Tinggi 4 5 4 5 5 23 Kepatuhan Sedang

3 Ny.M 71 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 16 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

4 Ny. R 64 P Tamat SD IRT < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 Asam urat 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 Pengetahuan Tinggi 3 5 4 5 5 22 Kepatuhan Sedang

5 Ny. S 51 P Tamat SMA Lainnya  1-2 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 2 5 5 20 Kepatuhan Sedang

6 Ny.M 60 P Pergurun tinggi Pensiunan < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 4 5 5 5 5 24 Kepatuhan Sedang

7 Ny. S 70 P Tamat SD IRT < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 13 Pengetahuan Rendah 5 5 3 5 5 23 Kepatuhan Sedang

8 Ny. S 68 P Tamat SMP Lainnya < 2-3 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 14 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

9 Ny. B 62 P Pergurun tinggi Pensiunan < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 5 5 4 2 5 21 Kepatuhan Sedang

10 Ny. T 55 P Tamat SMP IRT < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 16 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

11 Ny. I 58 P Tamat SMA IRT 2-3 thn > UMR Kombinasi 2x1 Diabetes 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 2 3 3 3 3 14 Kepatuhan Sedang

12 Ny. S 64 P Tamat SD IRT < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

13 Ny. M 59 P Tamat SMA IRT < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 15 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

14 Ny. D 42 P Pergurun tinggi IRT > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

15 Ny. M 53 P Tamat SMA IRT 3-4 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

16 Ny. N 60 P Tamat SMP Wiraswasta 4-5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 13 Pengetahuan Rendah 3 4 3 5 5 20 Kepatuhan Sedang

17 Ny. M 70 P Tamat SMP Lainnya 1-2 thn > UMR Tunggal 1x1 Asam urat 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Pengetahuan Tinggi 2 5 3 5 5 20 Kepatuhan Sedang

18 Ny. G 70 P Tamat SMP IRT > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 Asam urat 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Pengetahuan Rendah 5 5 3 5 5 23 Kepatuhan Sedang

19 Ny. Y 37 P Perguruan tinggi IRT > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

20 Ny. Y 64 P Tamat SD Lainnya > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 Katarak 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

21 Ny. S 49 P Tamat SMA IRT < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

22 Ny. E 47 P Tamat  SMA IRT < 1 thn > UMR Kombinasi 2x1 Diabetes 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 21 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

23 Ny. L 58 P Tamat  SMA IRT 1-2 thn > UMR Tunggal 1x1 Maagh, Asam Urat 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 16 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

24 Tn. F 69 L Tamat SMA Pensiunan > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

25 Ny. S 52 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

26 Ny. S 37 P Tamat SMA IRT > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 18 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

27 Ny. N 60 P Tamat SMP IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 14 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

28 Ny. E 58 P Tamat SD IRT > 5 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 13 Pengetahuan Rendah 5 5 3 5 5 23 Kepatuhan Sedang

29 Ny. S 75 P Tidak pernah sekolah IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

30 Ny. Z 62 P Perguruan tinggi Pensiunan 1-2 thn > UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 17 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

31 Tn. A 65 L Tamat SMA Pensiunan 1-2 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 16 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

32 Ny. H 59 P Tamat SMP Lainnya > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

33 Ny. R 58 P Tamat SD IRT 1-2 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

34 Ny. S 60 P Tamat SD Lainnya > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 Asam urat 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 14 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

35 Ny. S 62 P Tamat SD Lainnya < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 15 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

36 Ny. R 78 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 14 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

37 Ny. Y 71 P Tamat SD IRT 2-3 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

38 Ny. Y 44 P Tamat SMA IRT 2-3 thn > UMR Kombinasi 2x1 Diabetes 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 16 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

39 Tn. S 37 L Tamat SMA Lainnya < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

40 Ny. D 53 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

41 Ny. R 70 P Tamat SMA IRT 2-3 thn < UMR Kombinasi 1x1 - 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

42 Ny. H 52 P Tamat SMP IRT 1-2 thn < UMR Tunggal 1x1 Asam urat 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 18 Pengetahuan Tinggi 5 5 3 5 5 23 Kepatuhan Sedang

43 Ny. A 64 P Tamat SD IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 Pengetahuan Rendah 2 5 3 5 5 20 Kepatuhan Sedang

44 Tn. I 50 L Perguruan tinggi Wiraswasta > 5 thn > UMR Kombinasi 1x1 - 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 19 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

45 Ny. D 30 P Tamat SMA IRT < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Pengetahuan Rendah 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

46 Ny. Y 41 P Tamat SMA IRT < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

47 Ny. A 56 P Tamat SMA IRT 2-3 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

48 Tn. S 45 P Tamat SMP Pegawai swasta < 1 thn > UMR Kombinasi 2x1 Diabetes 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 13 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

49 NY. L 41 P Tamat SMA Lainnya > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 Maagh 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 19 Pengetahuan Tinggi 3 5 2 5 5 20 Kepatuhan Sedang

50 Ny. S 58 P Tamat SMA IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 Asam urat 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

51 Tn. M 52 L Tamat  SMP Tidak bekerja > 5 thn < UMR Kombinasi 2 Diabetes 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 17 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

52 Tn.S 53 L Tamat SMA Lainnya > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 Maagh, Asam Urat 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Pengetahuan Tinggi 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

53 Ny. R 43 P Tamat SMA IRT < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 Vertigo 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

54 Ny. S 52 P Perguruan tinggi Lainnya < 1 thn > UMR Tunggal 1x1 Nyeri sendi, kolestrol 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

55 Ny. S 62 P Tamat SMP IRT > 5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

56 Ny. L 46 P Tamat SMA IRT 4-5 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

57 Ny. R 56 P Perguruan tinggi PNS > 5 thn > UMR Kombinasi 1x1 - 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 20 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

58 Tn. S 39 L Tamat SMA Pegawai swasta 3-4 thn > UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 14 Pengetahuan Rendah 3 5 3 5 5 21 Kepatuhan Sedang

59 Ny. A 43 P Tamat SMA Lainnya < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 - 0 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 15 Pengetahuan Rendah 3 5 5 5 5 23 Kepatuhan Sedang

60 Ny. Y 39 P Perguruan tinggi Lainnya < 1 thn < UMR Tunggal 1x1 Asam urat 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Pengetahuan Tinggi 5 5 5 5 5 25 Kepatuhan Tinggi

Keterangan Pengetahuan Tinggi 31 (51,7%) Keterangan : Kepatuhan Tinggi 16 (26,7%)

1= Jawaban Benar Pengetahuan Rendah 29 (48,3%) 1= Selalu Kepatuhan Sedang 44 (73,3%)

0= Jawaban Salah 2= Sering Kepatuhan Rendah 0

3=Kadang-Kadang

4=Jarang

5=Tidak Pernah

Pekerjaan Lama menderita HT PenghasilanNo Nama Umur JK Pendidikan KategoriRejimen terapi Frekuensi minum obat Penyakit penyerta Skor Kategori Skor
Kuesioner Pengetahuan Kuesioner Kepatuhan
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Lampiran 7 Surat Izin Pra Penelitian Dinkes 
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Lampiran 8 Surat Izin Pra Penelitian Rekomendasi Dinkes 
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Lampiran 9 Surat Izin Pra Penelitian Puskesmas 
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Lampiran 10 Surat Izin Penelitian Dinkes 
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Lampiran 11 Surat Izin Penelitian Rekomendasi Dinkes 
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Lampiran 12 Surat Izin Penelitian Puskesmas 
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Lampiran 13 Surat Izin Penelitian Kesbangpol 
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Lampiran 14 Surat Izin Penelitian Rekomendasi Kesbangpol 
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Lampiran 15 Surat Etichal Exemptio 
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Lampiran 16 Surat Selesai Penelitian 
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Lampiran 17 Logbook Penelitian 
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Lampiran 18 Dokumentasi 
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Lampiran 19 Konsultasi Pembimbing  1 
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Lampiran 20 Konsultasi Pembimbing 2 
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Lampiran 21 Matriks Rencana Kegiatan 

 

 

No Kegiatan 
September Oktober November Desember Januari Februari Maret April Mei Juni 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 
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 I. 

Tahap Pendahuluan                                         

1. Pemilihan Judul                                         

2. Pembuatan Proposal                                         

3. Seminar Proposal                                         

4. Perbaikan Proposal                                         

II. 

Tahap Pelaksanaan                                         

1. Menghubungi Tempat 

Penelitian 
                                

    
    

2. Pengambilan Sampel                                         

3. Penelitian                                         

III. 

Tahap Pelaporan                                         

1. Pengolahan Data                                         

2. Konsultasi KTI                                         

3. Seminar KTI                                         

4. Perbaikan KTI                                         

5. Publikasi                                         
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Lampiran 22 Biodata Peneliti 

BIODATA PENELITI 

                                                     

Nama   : Fadila Nova Salina 

Tempat tanggal lahir : Selangit, 05 November 2003  

Agama   : Islam 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Alamat   : Jl. Garuda No 65 Rt 04 Lubuk Tanjung, Kota Lubuk Linggau 

Riwayat Pendidikan : 1. SDN 101 Kota Bengkulu (2011-2016) 

                          2. S MPN 05 Kota Bengkulu (2017-2019) 

                           3. SMAN 01 Kota Bengkulu (2020-2022) 

                            4. Prodi DIII Farmasi Poltekkes Kemenkes Bengkulu  

                                          (2022-2025) 

  

 

 

 

 

. 
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Lampiran 23 Riwayat Hidup 

                                             RIWAYAT HIDUP 

 Peneliti bernama Fadila Nova Salina dengan nama panggilan 

dila, dilahirkan pada tanggal 5 November 2003, di Selangit Kabupaten 

Musi Rawas, Provinsi Sumatra Selatan. Penulis merupakan Anak 

Pertama dari 2 bersaudara, dari pasangan Saipul Mursalin dan Almh. 

Sunarsih. 

 Penulis menempuh jenjang Pendidikan Sekolah Dasar di SD Negeri 101 Kota Bengkulu 

dan melanjutkan Sekolah Menengah Pertama di SMP Negeri 05 Kota Bengkulu, dan 

melanjutkan Sekolah Menengah Atas di SMA Negeri 01 Kota Bengkulu. Dan pada tahun 2022 

penulis diterima sebagai Mahasiswa di Poltekkes Kemenkes Bengkulu Program Studi Farmasi 

Program Diploma Tiga. 

Selama menjalankan perkuliahan, penulis pernah mengikuti Praktik Belajar Lapangan 

(PBL) di Apotek Sehat Bersama 1 di Kota Bengkulu selama 2 minggu dan RS Ummi Kota 

Bengkulu selama 2 minggu, Praktik Kerja Lapangan Terpadu (PKLT) di Puskesmas Srikuncoro 

Kecamatan Pondok Kelapa, Kabupaten Bengkulu Tengah selama 2 minggu dan Praktik Kerja 

Lapangan (PKL) di Rumah Sakit Umum Fatmawati Jakarta Selatan selama 1 bulan, dan Industri 

Kimia Farma Jakarta Timur selama 1 bulan. 

Dengan ketekunan dan motivasi tinggi untuk belajar dan berusaha semaksimal mungkin, penulis 

telah berhasil menyelesaikan pekerjaan tugas akhir Karya Tulis Ilmiah ini. Saya ucapkan Terima 

kasih untuk semua yang telah membantu dalam segala hal dan mendukung serta membantu 

penulis dari awal perkuliahan hingga selesai perkuliahan (tamat) yang tidak bias disebutkan satu 
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persatu. Semoga dengan penulisan tugas akhir Karya Tulis Ilmiah ini mampu memberikan 

konstribusi positif bagi dunia pendidikan. 


