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Di Tempat

Dengan Hormat.

Sehubungan akan dilaksanakan penelitian bagi mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan
Institat Tlmu Kesehatan STRADA Indonesia, kami mohon kesediaan Bapak/TbwSaudara untuk
memberikan kesempatan untuk melakukan kegiatan permohoenan ijin studi pendahuluan (Data Awal)

kepada mahasiswa kami di bawah ini :

Nama : Bella Siska Novitasari

NIM 1201180023

Semester 16

Tempat Penelitian : Rs Bhayangkara Kediri

Judul Penelitian : Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (Dm) Ditinjau

Dari Pemahaman Discharge Planning Di Rs Bhayangkara Kediri
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Lampiran 2. Surat Balasan ljin Pengambilan Data Awal

POLRI DAERAH JAWA TIMUR
BIDANG KEDOKTERAN DAN KESEHATAN
RUMAH SAKIT BHAYANGKARA KEDIRI

CZES S
SURAT KETERANGAN

Nomor : SKET/172/V/LIT.2.1./2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala Rumah Sakit Bhayangkara Kediri,

menerangkan dengan sebenarnya bahwa :

Nama : Bella Siska Novitasari

NIM 1 2011B0023

Prodi : S1 Keperawatan

Fakultas : Keperawatan Dan Kebidanan |IK Strada Indonesia

Judul Penelitian : Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (DM)

Ditinjau Dari Pemahaman Discharge Planning Di Rumah
Sakit Bhayangkara Kediri.

Yang bersangkutan telah melaksanakan pengambilan data di Unit Rekam
Medik Rumah Sakit Bhayangkara Kediri.
Demikian surat keterangan ini dibuat agar dapat dipergunakan sebagaimana

mestinya.

Kediri, 22 Mei 2024
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Kepada Yth,
Rs Bhayangkara Kediri
Di Tempat

Dengan Hormat.
Sehubungan akan dilaksanakan penelitian bagi mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan
Institut Tlmu Kesehatan STRADA Indonesia. kami mohon kesediaan Bapak/Tbu/Saudara untuk

memberikan kesempatan untuk melakukan kegiatan penelitian kepada mahasiswa kami di bawah ini :

Nama : Bella Siska Novitasan

NIM :2011B0023

Semester : 8

Tempat Penelitian : Rs Bhayangkara Kediri

Judul Penelitian : Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (Dm) Ditinjau

Dari Pemahaman Discharge Planning Di Rs Bhayangkara Kediri

Atas perhatian dan kerjasamanya kami sampaikan terimakasih.

Kedin, 16 Mei 2024
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Lampiran 4. Surat Balasan ljin Penelitian

POLRI DAERAH JAWA TIMUR
BIDANG KEDOKTERAN DAN KESEHATAN
RUMAH SAKIT BHAYANGKARA KEDIRI

SURAT KETERANGAN
Nomor : SKET/211/VI/LIT.2.1./2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala Rumah Sakit Bhayangkara
Kediri, menerangkan dengan sebenarnya bahwa :

Nama : Bella Siska Novitasari

NIM :2011B0023

Prodi : S1 Keperawatan

Fakultas : F2K Fakultas Keperawatan Dan Kebidanan IIK Strada Indonesia

Judul Penelitian : Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (DM)
Ditinjau Dari Pemahaman Discharge Planning Di Rumah Sakit
Bhayangkara Kediri

Yang bersangkutan telah melakukan penelitian di Ruang Tanjung,

Ruang Bougenvil, Ruang Cempaka Rumah Sakit Bhayangkara Kediri.

Demikian surat keterangan ini dibuat agar dapat dipergunakan
sebagaimana mestinya.

Kediri, 25 Juni 2024

KEPALA RUMAH SAKIT BHAYANGKARA KEDIRI
i

E: 31X
drg. AGUNG HADI WIJANARKO, Sp.BM.
KOMISARIS BESAR POLISI NRP 72040529
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Lampiran 5. Lembar Sertifikat Etik

KEMENTERIAN RISET, TEKNOLOGI DAN PENDIDIKAN TINGGI
INSTITUT ILMU KESEHATAN STRADA INDONESIA
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
Jalan Masula No. 37 Sumbarece Kedin - 64133 Jawa Tunne - Indoaesia
Telp. 081335721919, Fax {0354) 695130, website: Jrtps Ukepk sik-sirada. ac3d. o-mail: keplesrada@gmail com

KETERANGAN KELAIKAN ETIK
“ETHICAL CLEARANCE”

Nomor: 001296/EC/KEPK/1/05/2024

Komite Etik Penelitian Kesehatan Institut Ilmu Kesehatan STRADA Indonesia dalam upaya
melindungi hak asasi dan kesejahteraan subyek penelitian kesehatan, telah mengkaji dengan teliti
protokol berjudul:

The Health Research Ethics Committee Institut Inmu Kesehatan STRADA Indonesia in the effort to
protect the rights and welfare of research subjects of health, has reviewed carefully the protocol
entitled: Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (DM) Ditinjau Dari
Pemahaman Discharge Planning Di RS Bhayangkara Kediri

Peneliti Utama : Bella Siska Novitasari

Principal Researcher

Anggota Peneliti

Members of Researcher

Nama Institusi : Institut Imu Kesehatan Strada Indonesia
Name of Institution

Dan telah menyetuju protokol tersebut di atas.
And approved the above-mentioned protocol.

Ditetapkan di : Kedin
Specified in

Tanggal 215 Mei 2024
Dare

Ketua,

Chgimmt{{

Keterangan:

Notes:

Persetujuan etik ini berlaku selama satu tahun sejak tanggal ditetapkan

This eltveal clearance Is effective for one year from the due date

Pada akhir penelitian, aporan pelaksanaan penelitian harus diserahkan ke Komisi Etik Penelitian Kesehatan

in the end of the research, progress and final summary repori should be submitied to the Health Research Ethics Commitiee

Jika ada perubahan atau penyimpangan protokol dan atau perpanjangan penefiian, harus mengajukan kembali permohonan kajian etik
penelitian

if thera be any protacol modification or deviation and or extension of the study, the principal investigator is required fo resubmit the protocol for
approval

Jika ada kejadan senus yang tidak dimginkan (KTD) harus segera dilaporkan ke Komisi Etik Penelitian Kesehatan

If there are Serious Adverse Events (SAE) should be immedialely reported fo the Health Research Ethics Commitiee



Lampiran 6. Lembar Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth :

Di tempat
Dengan Hormat

Dengan ini saya Bella Siska Novitasari, Mahasiswi Program Studi S1
IImu Keperawatan Institut IImu Kesehatan Strada Indonesia, bermaksud akan
mengadakan penelitian dengan judul “Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan
Diabetes Melitus (DM) Ditinjau Dari Pemahaman Discharge Planning Di RS
bhayangkara Kediri” yang merupakan tugas akhir sebagai syarat kelulusan
Program Studi S1 lImu Keperawatan Institut Ilmu Kesehatan Strada Indonesia.
Berkaitan dengan hal tersebut, saya mohon bantuan untuk bersedia
menjadi responden (sampel) penelitian saya dengan cara mengisi angket yang
saya berikan. Dan saya menjamin atas kerahasiaan nama dan alamat responden
serta isi dari jawaban angket yang saya berikan.
Demikian permohonan saya atas perhatian dan kesediaanya saya

ucapkan terima kasih.

Kediri, 2024
Hormat Saya,

Bella Siska Novitasari
NIM. 2011B0023
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Lampiran 7. Lembar Persetujuan Responden (Informed Consent)

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertandatangan di bawah ini :
No Responden
Umur
Jenis Kelamin
Pekerjaan

Dengan ini saya menyatakan (bersedia / tidak bersedia *) untuk ikut
berperan serta dalam penelitian sebagai responden dengan mengisi lembar
persetujuan responden yang disediakan peneliti

Sebelum mengisi lembar persetujuan responden saya diberi keterangan atau
penjelasan mengenai tujuan penelitian, dan saya telah mengerti bahwa penulis
akan merahasiakan identitas, maupun informasi yang diberikan. Apabila ada
pernyataan yang menimbulkan respon emosional yang tidak nyaman, maka
peneliti akan menghentikan pengumpulan data dan memberikan hak kepada saya
untuk mengundurkan diri dari penelitian tanpa resiko apapun.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sukarela dan tanpa unsur paksaan

dari siapapun.

Kediri,

Responden
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Lampiran 8. Kuesioner Kisi-Kisi

KISI KISI KUESIONER

ANALISIS KEPATUHAN PENATALAKSANAAN DIABETES MELITUS
(DM) DITINJAU DARI PEMAHAMAN DISCHARGE PLANNING DI RS
BHAYANGKARA KEDIRI

No.

Variabel

Parameter

Nomor Soal

Kepatuhan Penatalaksanaan DM

Informasi
tentang
perkembangan
penyakit
diabetes
melitusnya

1

Informasi
tentang diabetes
melitus

Informasi
tentang aktivitas
fisik (olahraga)

Informasi
tentang cara
minum obat

3,9

Informasi
tentang gizi
Informasi

4,5

tentang jadwal
kontrol

6,7,10

Pemahaman Discharge Planning

1. Diet

2. Aktifitas
fisik
(Olahraga)

3. Pengobatan

4. Kontrol rutin

1,2,3,4

5,6,7,8

9,10,11,12

13,14
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Lampiran 9. Lembar Kuesioner

LEMBAR KUESIONER
Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes melitus (DM) Ditinjau Dari
Pemahaman Discharge Planning Di RS Bhayangkara Kediri

81

Nomor Responden.................. (diisi peneliti)

Petunjuk : berilah tanda (v) untuk jawaban yang anda pilih

A. Data Umum

[swenl) S emenssnens tahun
2. Jenis Kelamin
L] Laki-laki
[ ] Perempuan
3. Pendidikan
[] sb
L] swmp
L] smA
[ ] Pendidikan Tinggi

4. Pekerjaan

| | Tidak Bekerja
. | Petani
] Swasta
] PNS
5. Lama menderita Diabetes Melitus :
. | <1Tahun

] >1Tahun



B. Data Khusus

1. Pemahaman Discharge Planning

82

Petunjuk : Berilah tanda () pada kotak jawaban yang ada sesuai dengan kebiasaan

Anda sehari-hari dengan sejujurnya.

Pemahaman
No. Pertanyaan
Ya Tidak

1. | Apakah perawat menjelaskan tentang perkembangan
kesehatan pasien DM saat dipulangkan

2. | Apakah perawat menjelaskan tentang DM yang meliputi
pengertian, etiologi, gejala, dan komplikasi

3. | Apakah perawat menjelaskan dosis, waktu minum obat dan
cara minum obat DM kepada pasien atau keluarga

4. | Apakah ahli gizi untuk memberikan konsultasi diet DM
kepada pasien atau keluarga serta makanan yang harus
dihindarkan dan makanan yang dianjurkan pada pasien DM
untuk dikonsumsi dirumah

5. | Apakah perawat memberikan leaflet diet makanan bagi pasien
DM kepada keluarga sebagai pedoman informasi

6. | Apakah perawat memberikan surat untuk kontrol pasien
kepada keluarga

7. | Apakah perawat menjelaskan nama Dokter, hari, tanggal, dan
jam kontrol pasien

8. | Apakah perawat menjelaskan aktivitas fisik (olahraga) yang
dianjurkan untuk pasien DM

9. | Apakah perawat menjelaskan jenis obat oral DM yang akan
dibawa pulang

10. | Apakah perawat menyarankan obat-obatan atau hasil
pemeriksaan yang harus dibawa saat kontrol pasien

Sintia Tri Kartika Sari (2017)

2. Kepatuhan Penatalaksanaan DM

Petunjuk : Berilah tanda (V) pada kotak jawaban yang ada sesuai dengan kebiasaan

Anda sehari-hari dengan sejujurnya.

Keterangan pilihan jawaban :

SL : Selalu
SR : Sering
KD :Kadang-kadang
JR : Jarang

TP : Tidak pernah
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Jawaban
No. Pertanyaan
SL SR KD TP
Diet

1. | Seberapa sering anda makan dan minum yang
manis banyak mengandung gula

2. | Seberapa sering anda makan makanan yang
banyak mengangandung protein seperti telur dan
daging

3. | Seberapa sering anda makan sayur dan buah
sesuai dengan yang dianjurkan Dokter

4. | Seberapa sering anda makan makanan yang
banyak mengangandung minyak/tinggi lemak
seperti makanan siap saji, gorengan, usus dan hati

Olahraga

5. | Seberapa sering anda melakukan aktivitas harian
seperti kebiasaan hidup sehat

6. | Apakah anda sering aktivitas dengan mengikuti
olahraga

7. | Seberapa sering anda melakukan olahraga secara
teratur 3-5 kali seminggu

8. | Seberapa sering anda relaksasi dan beraktivitas
pada saat liburan seperti bersepeda, dan olahraga

Pengobatan

9. | Apakah anda meminum obat sesuai dengan
anjuran yang diberikan Dokter

10 | Apakah anda jika saat lupa minum obat, saya
tetap minum obat walaupun sudah tidak sesuai
jadwal

11. | Jika saat obat anda habis apaah anda langsung
membeli kembali

12. | Jika saat anda sudah tidak ada keluhan apakah
anda tidak minum obat

Kontrol Rutin
13 Apak_ah anda selalu kontrol rutin untuk menjaga
" | kondisi kesehatan anda
14, Seberapa rutin anda dalam memeriksa kadar gula

darah

Yoritna Efyatni Sabuna (2019)
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Lampiran 10. Lembar Konsultasi

all

UNIVERSITAS STRADA INDONESIA
Jin. Manila No.37 Sumberence Telp (0354) 7009713
Fax. (0354) 695139
Kota Kediri - Jawa Timur

LEMBAR KONSULTASI

Nama : Bella Siska Novitasari
NIM :2011B0023
Judul : Analisis Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus
Ditinjau Dari Pemahaman Discharge Planning Di RS
Bhayangkara Kediri
Pembimbing . Alfian Fawzi, S.Kep., Ns., M.Kep
No Tanggal Uraian Tanda Tangan
1. 28 Maret 2023 Konsul judul -> Revisi
Konsul judul -> Revisi
Konsul judul -> ACC
2. 07 Juli 2023 Konsul BAB | -> Revisi
- Latar belakang
- Tujuan Penelitian
3. 10 Agustus 2023 Konsul revisian BAB | -> ACC
- Lanjut BAB Il dan BAB llI
4, 13 September 2023 Konsul BAB 11 dan BAB IlI
- ACCBABII
- Revisi BAB Ill dan ditambahkan lampiran
5. 04 Oktober 2023 Konsul -> revisian
- BAB Il dan lampiran
6. 04 Oktober 2023 ACC Ujian Proposal (Q ;
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25 Maret 2024

Konsul Revisian

25 Maret 2024

ACC

20 Juli 2024

Konsultasi BAB 4, 5, dan 6

10.

20 Juli 2024

Konsultasi -> Revisian BAB 4, 5, dan 6

- Tabel hasil Spss dirubah, membuat sendiri
jangan copy paste (Tabel Terbuka)

- Tambahkan hasil tabulasi silang dalam
pembahasan dan teori pendukungnya

- Kesimpulan ditambahkan nilai korelasi

- Susun Abstrak

11.

26 Juli 2024

Konsultasi -> Revisian BAB 4, 5, dan Abstrak

- Tabel analisis data dirubah, membuat sendiri

- Tambahkan opini di pembahasan

- Tambahkan tingkat keeratan hubungan di
abstrak

12.

31 Juli 2024

Konsultasi -> Revisian

- Tabel analisis data dirubah, membuat sendiri

- Tambahkan opini di pembahasan

- Tambahkan tingkat keeratan hubungan di
abstrak

13.

3 Agustus 2024

ACC Ujian Skripsi

AT
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Lampiran 11. Rekap Data Hasil Penelitian
Karakteristik Responden

Lama
No Usia Kode | Jenis kelamin | Kode Pendidikan Kode Pekerjaan Kode menderita Kode
1 80 3 L 1 SD 1 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
2 43 1 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
3 53 2 L 1 SMP 2 Petani 2 > 1 Thn 2
4 66 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
5 38 1 L 1 SMA 3 Swasta 3 <1Thn 1
6 94 3 L 1 SD 1 Petani 2 > 1 Thn 2
7 60 2 P 2 SMP 2 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
8 57 2 P 2 SMA 3 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
9 65 3 P 2 SD 1 Swasta 3 <1Thn 1
10 52 2 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
11 58 2 P 2 SD 1 Swasta 3 >1Thn 2
12 43 1 P 2 SD 1 Swasta 3 > 1 Thn 2
13 62 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
14 57 2 P 2 SD 1 Swasta 3 >1Thn 2
15 60 2 P 2 SD 1 Swasta 3 <1Thn 1
16 55 2 P 2 SD il Tidak Bekerja 2 <1Thn 1
17 65 3 L 1 SD 1 Petani 1 >1Thn 2
18 51 2 P 2 Pendidikan Tinggi 4 Swasta 3 <1Thn 1
19 63 3 P 2 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
20 53 2 L 1 SMA 3 Petani 2 <1Thn 1
21 60 2 L 1 SMP 2 Petani 2 >1Thn 2
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22 53 2 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
23 52 2 L 1 SMA 3 Petani 2 <1Thn 1
24 54 2 L 1 SMA 3 Swasta 3 >1Thn 2
25 61 3 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1Thn 1
26 55 2 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
27 57 2 P 2 SMA 3 Swasta 3 <1Thn 1
28 63 3 L 1 SMP 2 Petani 2 >1Thn 2
29 71 3 P 2 SMP 2 Petani 2 >1Thn 2
30 59 2 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
31 69 3 P 2 SD 1 Swasta 3 >1Thn 2
32 72 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
33 66 3 L 1 SD 1 Petani 2 <1Thn 1
34 39 1 L 1 SMA 3 Swasta 3 <1Thn 1
35 62 3 P 2 SMA 3 Swasta 3 <1Thn 1
36 67 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
37 70 3 P 2 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
38 60 2 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
39 79 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
40 81 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
41 74 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
42 61 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
43 60 2 P 2 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
44 40 1 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1Thn 1
45 53 2 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
46 61 3 P 2 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
47 65 3 P 2 SD 1 Petani 2 <1Thn 1
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48 40 1 P 2 SD 1 Swasta 3 >1 Thn 2
49 44 1 L 1 SMP 2 Petani 2 <1Thn 1
50 49 2 P 2 SMA 3 Swasta 3 <1 Thn 1
51 58 2 L 1 SMP 2 Petani 2 >1Thn 2
52 76 3 L 1 SD 1 Petani 2 <1 Thn 1
53 51 2 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
54 54 2 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1 Thn 1
55 65 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
56 72 3 L 1 SMP 2 Petani 2 >1 Thn 2
57 84 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 3 <1Thn 1
58 77 3 L 1 SD 1 Petani 2 <1Thn 1
59 42 1 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1Thn 1
60 58 2 L 1 SMA 3 Swasta 3 >1Thn 2
61 59 2 L 1 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
62 46 2 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
63 69 3 P 2 SMP 2 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
64 78 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1 Thn 2
65 49 2 L 1 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
66 59 2 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1 Thn 1
67 60 2 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
68 63 3 P 2 SMP 2 Swasta 3 >1Thn 2
69 64 3 L 1 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
70 84 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
71 65 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
72 59 2 L 1 SMP 2 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
73 42 1 P 2 SMP 2 Swasta 3 <1Thn 1
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74 73 3 P 2 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
75 55 2 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
76 59 2 P 2 SMP 2 Swasta 3 >1Thn 2
77 69 3 L 1 SD 1 Petani 2 <1Thn 1
78 58 2 P 2 SD 1 Swasta 3 >1Thn 2
79 79 3 L 1 SMP 2 Petani 2 >1Thn 2
80 84 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
81 71 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
82 44 1 P 2 SMA 3 Swasta 3 <1Thn 1
83 45 2 P 2 SMP 2 Petani 2 <1Thn 1
84 60 2 P 2 SMP 2 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
85 61 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 <1Thn 1
86 66 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
87 69 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 >1Thn 2
88 86 3 L 1 SMP 2 Petani 2 <1Thn 1
89 88 3 P 2 SD 1 Tidak Bekerja 1 > 1 Thn 2
90 71 3 L 1 SD 1 Petani 2 >1Thn 2
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Pemahaman Discharge Planning
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Kepatuhan Penatalaksanaan Diabetes Melitus (DM)

FIQ\:%Zb 1(2(3|4|5| 6| 7| 8| 9 |10 11 12| 13| 14 | Jumlah % Kategori
1 4 1 4143 ] 2 3 2 3 2 4 4 3] 4 4 46 82,14% Tinggi
2 4 1 41423 2 2 3 4 3 3 4 1 3 42 75,00% | Sedang
3 4 1212 3] 3 3 4 1 4 2 1 2 4 2 37 66,07% | Sedang
4 4 1214|333 3 4 3 4 1 3 3] 3 3 43 76,79% Tinggi
5 112431 2 3 1 2 4 3 3 2 3 34 60,71% | Sedang
6 4 | 4| 4|2 4| 3| 4| 2| 4| 4| 3 |4] 3] 3 48 85,71% | Tinggi
7 2| 3|2)]3]| 3 4 3 4 4 4 3 | 4| 3 3 45 80,36% | Tinggi
8 3|4 [4[3[3|3 | 4| 4] 32| 4|3| 1] 4 45 80,36% | Tinggi
9 4 | 2| 4] 3| 4 3 4 3 4 4 3 4| 3 3 48 85,71% Tinggi
10 4 1 43| 3] 3 3 3 4 2 4 2 2| 3 2 42 75,00% | Sedang
11 4 1 41223 2 3 4 4 1 3 3] 3 1 39 69,64% | Sedang
12 4 1 24| 3] 2 4 3 2 3 3 3 41 4 4 45 80,36% Tinggi
13 4 | 4| 4| 3| 4 3 4 3 4 3 3 3| 4 4 50 89,29% Tinggi
14 3|4 |4)] 3] 3 3 3 3 4 2 4 4| 4 4 48 85,71% Tinggi
15 1|44 )1 3 3 1 3 3 2 3 2| 3 3 36 64,29% | Sedang
16 2| 2|2 |3]| 4 3 2 4 4 4 3 3| 4 4 44 78,57% Tinggi
17 4 1 2| 2| 4| 4 2 4 1 4 4 1 4 2 3 41 73,21% | Sedang
18 4 1 24| 3| 2 4 3 2 4 4 3 4| 4 4 47 83,93% Tinggi
19 312 |4)3]| 4 3 3 4 4 4 3 4| 3 3 47 83,93% Tinggi
20 314 |2)] 3|3 4 3 3 2 1 4 3| 4 4 43 76,79% Tinggi
21 4142|4133 4| 4| 4| 4|3 ]24]|2 47 83,93% | Tinggi
22 4| 4| 4233 | 4| 3| 4] 3 2 | 3] 1| 4 44 78,57% | Tinggi
23 2|4 14| 4] 4 3 2 3 3 2 4 3| 3 3 44 78,57% Tinggi
24 2|2 |4)]3]| 2 3 4 3 3 4 4 3| 4 4 45 80,36% Tinggi
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Lampiran 12. Data Hasil Uji Statistik

Frequencies

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <44 10 111 111 11.1
45-60 36 40.0 40.0 51.1
>60 44 48.9 48.9 100.0
Total 90 100.0 100.0
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Laki-laki 41 45.6 45.6 45.6
Perempuan 49 54.4 54.4 100.0
Total 90 100.0 100.0
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sd 56 62.2 62.2 62.2
smp 22 24.4 24.4 86.7
sma 11 12.2 12.2 98.9
pendikan tinggi 1 11 11 100.0
Total 90 100.0 100.0
Pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak berkerja 24 26.7 26.7 26.7
Petani 40 44.4 44.4 71.1
Swasta 26 28.9 28.9 100.0
Total 90 100.0 100.0




Lama Menderita

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <1 tahun 35 38.9 38.9 38.9
>1 tahun 55 61.1 61.1 100.0
Total 90 100.0 100.0
Pemahaman Discharge Planning
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Cukup 9 10.0 10.0 10.0
Baik 81 90.0 90.0 100.0
Total 90 100.0 100.0
Kepatuhan Penatalaksanaan DM
kepatuhan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sedang 20 22.2 22.2 222
Tinggi 70 77.8 77.8 100.0
Total 90 100.0 100.0
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
usia * pemahaman 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
jeniskelamin * pemahaman 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
pendidikan * pemahaman 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
pekerjaan * pemahaman 90 100.0% 0 .0% 20 100.0%
lamamenderita * 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
pemahaman




Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
Percent Percent Percent
usia * kepatuhan 90 100.0% 0 .0% 20 100.0%
jeniskelamin * kepatuhan 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
pendidikan * kepatuhan 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
pekerjaan * kepatuhan 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
lamamenderita * kepatuhan 90 100.0% 0 .0% 90 100.0%
usia * pemahaman Crosstabulation
pemahaman
cukup baik Total
usia 35-44 Count 3 7 10
% within usia 30.0% 70.0% 100.0%
45-60  Count 3 33 36
% within usia 8.3% 91.7% 100.0%
61-95 Count 3 41 44
% within usia 6.8% 93.2% 100.0%
Total Count 9 81 90
% within usia 10.0% 90.0% 100.0%
usia * kepatuhan Crosstabulation
kepatuhan
sedang tinggi Total
usia 35-44 Count 4 6 10
% within usia 40.0% 60.0% 100.0%
45-60 Count 6 30 36
% within usia 16.7% 83.3% 100.0%
61-95 Count 10 34 44
% within usia 22.7% 77.3% 100.0%
Total Count 20 70 90
% within usia 22.2% 77.8% 100.0%

100



jeniskelamin * pemahaman Crosstabulation

pemahaman
cukup baik Total

jeniskelamin laki-laki Count 3 38 41

% within jeniskelamin 7.3% 92.7% 100.0%

perempuan Count 6 43 49

% within jeniskelamin 12.2% 87.8% 100.0%

Total Count 9 81 90

% within jeniskelamin 10.0% 90.0% 100.0%

jeniskelamin * kepatuhan Crosstabulation
kepatuhan
sedang tinggi Total

jeniskelamin laki-laki Count 9 32 41

% within jeniskelamin 22.0% 78.0% 100.0%

perempuan Count 11 38 49

% within jeniskelamin 22.4% 77.6% 100.0%

Total Count 20 70 90

% within jeniskelamin 22.2% 77.8% 100.0%

pendidikan * pemahaman Crosstabulation
pemahaman
cukup baik Total

pendidikan sd Count 5 51 56
% within pendidikan 8.9% 91.1% 100.0%
smp Count 2 20 22
% within pendidikan 9.1% 90.9% 100.0%
sma Count 2 9 11
% within pendidikan 18.2% 81.8% 100.0%
pendidikan tinggi Count 0 1 1
% within pendidikan .0% 100.0% 100.0%
Total Count 9 81 90
% within pendidikan 10.0% 90.0% 100.0%
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pendidikan * kepatuhan Crosstabulation

102

kepatuhan
sedang tinggi Total
pendidikan sd Count 11 45 56
% within pendidikan 19.6% 80.4% 100.0%
smp Count 7 15 22
% within pendidikan 31.8% 68.2% 100.0%
sma Count 2 9 11
% within pendidikan 18.2% 81.8% 100.0%
pendidikan tinggi Count 0 il 1
% within pendidikan .0% 100.0% 100.0%
Total Count 20 70 90
% within pendidikan 22.2% 77.8% 100.0%
pekerjaan * pemahaman Crosstabulation
pemahaman
cukup baik Total
pekerjaan tidak bekerja Count 1 23 24
% within pekerjaan 4.2% 95.8% 100.0%
petani Count 2 38 40
% within pekerjaan 5.0% 95.0% 100.0%
swasta Count 6 20 26
% within pekerjaan 23.1% 76.9% 100.0%
Total Count 9 81 90
% within pekerjaan 10.0% 90.0% 100.0%
pekerjaan * kepatuhan Crosstabulation
kepatuhan
sedang tinggi Total
pekerjaan tidak bekerja Count 7 ity 24
% within pekerjaan 29.2% 70.8% 100.0%
petani Count 7 33 40
% within pekerjaan 17.5% 82.5% 100.0%
swasta Count 6 20 26
% within pekerjaan 23.1% 76.9% 100.0%
Total Count 20 70 90
% within pekerjaan 22.2% 77.8% 100.0%




lamamenderita * pemahaman Crosstabulation
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pemahaman
cukup baik Total
lamamenderita kurang dari 1 tahun Count 6 29 35
% within lamamenderita 17.1% 82.9% 100.0%
lebih dari 1 tahun Count 3 52 55
% within lamamenderita 5.5% 94.5% 100.0%
Total Count 9 81 90
% within lamamenderita 10.0% 90.0% 100.0%
lamamenderita * kepatuhan Crosstabulation
kepatuhan
sedang tinggi Total
lamamenderita kurang dari 1 tahun Count 9 26 35
% within lamamenderita 25.7% 74.3% 100.0%
lebih dari 1 tahun Count 11 44 55
% within lamamenderita 20.0% 80.0% 100.0%
Total Count 20 70 90
% within lamamenderita 22.2% 77.8% 100.0%
Correlations
pemahaman kepatuhan
Spearman's rho pemahaman Correlation Coefficient 1.000 .535"
Sig. (2-tailed) .000
N 90 90
kepatuhan Correlation Coefficient .535™ 1.000
Sig. (2-tailed) .000
N 90 90
**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
Statistics
pemahaman kepatuhan
N Valid 90 90
Missing 0 0
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Lampiran 13. Dokumentasi

Inform Consent dan Pengisian Lembar
Persetujuan Menjadi Responden

Peneliti Membantu Pengisian Kuesioner Pemberian Ucapan Terimakasih Kepada

Responden

“”"f ] \Wl

Membantu pengisian Kuesioner Peneliti Membantu Pengisian Kuesioner



