Lampiran 1. Rencana Jadwal Penelitian

Rencana Jadwal Penelitian

Kegiatan Oktober 2014 November Desember Januarui 2015 Februari 2015
2014 2014

1 |24 &Y | 34112341 ("AF3 A 2 | 3

Penyusunan proposal

Ujian proposal

Ijin Penelitian

Pelaksanaan penelitian

Pengolahan data

Analisis data

Penyusunan BAB IV

Penyusunan Bab V

Ujian Skripsi




Lampiran 2. Surat Permohonan Menjadi Responden
PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Kepada
Yth. Sdr/Sdri

................

Dengan hormat
Yang bertanda tangan di bawah ini saya :

Nama : Ana Sugiarti
NIM : 2013122001

Akan mengadakan penelitian dengan judul “pengaruh pengobatan masa
intensif terhadap tingkat ketergantungan  activity daily living pada pasien
tuberkulosis paru di RSUD Banyudono™

Penelitian-ini tidak menimbulkan akibat yang merugikan bagi Sdr/Sdri
sebagai responden. Oleh karena itu, penulis meminta ijin kepada Sdr/Sdri sebagai
responden. Kerahasian semua informasi yang diberikan akan kami jaga dan hanya
digunakan untuk kepentingan penelitian.

Apabila Sdr/Sdri menyetujui, saya mohon  kesediaannya untuk
menandatangani lembar perstujuan yang kami sertakan, dan menjawab semua
pertanyaan yang telah disediakan.

Demikian atas perhatian dan partisipasinya saya ucapkan terima kasih.

Surakarta, November 2014
Hormat Saya

Ana Sugiarti



Lampiran 3. Pernyataan Kesediaan Menjadi Responden
PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN

PENGARUH PENGOBATAN MASA INTENSIF TERHADAP TINGKAT
KETERGANTUNGAN ACTIVITY DAILY LIVING PADA PASIEN
TUBERKULOSIS PARU DI RSUD BANYUDONO

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama
Umur 2
Alamat :

Dengan ini menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden penelitian yang
dilakukan oleh Ana Sugiarti Mahasiswa S1 Universitas Sahid Surakarta

Surakarta, Oktober 2014
Responden



Lampiran 4. Pernyataan Kesediaan Keluarga Menjadi Saksi
PERNYATAAN KESEDIAAN KELUARGA MENJADI SAKSI

PENGARUH PENGOBATAN MASA INTENSIF TERHADAP TINGKAT
KETERGANTUNGAN ACTIVITY DAILY LIVING PADA PASIEN
TUBERKULOSIS PARU DI RSUD BANYUDONO

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama
Umur 2
Alamat :

Dengan ini menyatakan bahwa saya bersedia menjadi saksi dalam hal kepatuhan
responden minum obat guna mendukung penelitian yang dilakukan oleh Ana
Sugiarti Mahasiswa S1 Universitas Sahid Surakarta

Surakarta, November 2014
Saksi



Lampiran 5. Lembar Kuisoner Data Demografi Responden dan Checklist Tingkat
Ketergantungan ADL

LEMBAR KUISONER PENGARUH PENGOBATAN MASA INTENSIF
TERHADAP TINGKAT KETERGANTUNGAN ACTIVITY DAILY
LIVING PADA PASIEN TUBERKULOSIS PARU DI RSUD
BANYUDONO

DATA DEMOGRAFI RESPONDEN
Petunjuk pengisian lembar kuisoner
Isilah dengan memberi tanda tanda centang (\) pada jawaban yang sesuai dengan
keadaan pasien.

1. No Responden - gl

2. Nama Responden
3. Jenis Kelamin : 0 Laki-laki 00 Perempuan
5. Umur 2P T tahun

6. Latar Belakang Pendidikan :
[0 Tidak Sekolah & SLTP [l Perguruan

0 SD 0 SLTA Tinggi
7. Pekerjaan - 0 Tou Rumah Tangga [ Wiraswasta [J Buruh
[ Pegawai Swasta [0 PNS
8. Hasil Sputum : [0 BTA Positif 0 BTA Negatif

9.Tanggal Mulai Pengobatan : ...........
10. Pengobatan TBC ke -
11. Riwayat alpa / lupa minum obat
01-3x 04-6x a>6



CHECKLIST KETERGANTUNGAN ADL

e e e eee——————————————————————————

PETUNJUK

Bacalah setiap item kemampuan aktivitas di bawah ini dengan seksama, kemudian
berikan jawaban dengan cara memberi tanda centang (\) pada salah satu nomor

yang menunjukkan gambaran kemampuan pasien dalam setiap item aktivitas,

sebagai berikut:
Tanggal Pengkajian :
1. Makan : 0 Mandiri
O Sebagian dibantu
[1 Tergantung orang lain
2. Aktivitas Toilet : [ Mandiri

0 Sebagian dibantu

[} Tergantung orang lain
3. Transfer / Berpindah : [ Mandiri

O Dibantu satu orang

O Dibantu dua orang

O Tidak mampu
4. Kebersihan Diri : 0 Mandiri

0 Perlu bantuan orang lain
5. Mandi : 0 Mandiri

0 Tergantung orang lain



6. Mobilisasi

7. Naik Turun Tangga

8. Berpakaian

9. Mengontrol Defekasi

: [0 Mandiri

[ Dibantu satu orang / walker
[0 Menggunakan Kursi Roda

(0 Tidak mampu

: [0 Mandiri

[0 Membutuhkan bantuan (alat bantu)

(1 Tidak mampu

;[0 Mandiri

[J Sebagian dibantu

+ 1 Kontinensia

[J Kadang Inkontinensia (sekali seminggu)

(] Inkontinensia , tidak teratur atau perlu enema

10. Mengontrol Berkemih:(J Kontinensia

[J Kadang Inkontinensia (maks 1 x 24 jam)
[ Inkontinensia atau pakai kateter dan tidak terkontrol

0 Tergantung orang lain
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