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LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama	:  Deviani Saskia Putri
NIM	:  25010115140341
Peminatan	:  Administrasi dan Kebijakan Kesehatan
Fakultas	:  Kesehatan Masyarakat
Universitas	:  Universitas Diponegoro
Bermaksud untuk melakukan penelitian yang berjudul “Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang”. Penelitian ini akan dilakukan dengan menggunakan metode kuantitatif. Oleh karena itu, saya akan menjelaskan beberapa hal terkait penelitian yang saya lakukan, sebagai berikut:
1. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kepatuhan pengobatan rutin pada pasien gangguan jiwa berat di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang.
2. Penelitian ini tidak hanya bermanfaat untuk akademis, melainkan juga dapat dijadikan bahan masukan bagi Puskesmas Kedungmundu dalam meningkatkan mutu pelayanan kesehatan jiwa.
3. Pengambilan data dalam penelitian ini dilakukan melalui wawancara langsung dengan responden menggunakan alat bantu kuesioner dan alat dokumentasi.
4. Identitas Bapak/Ibu akan dirahasiakan, maka dari itu saya mohon kesediaan Bapak/Ibu untuk memberikan jawaban dengan jujur dan terbuka sesuai dengan keadaan yang sebenarnya serta menyampaikan pendapat secara utuh dan tidak ada keraguan dalam menjawab pertanyaan.
5. Waktu dan tempat pengisian kuesioner disesuaikan dengan jadwal responden.
Atas kesediaan dan partisipasi Bapak/Ibu saya ucapkan terima kasih.
  Semarang,      Juli 2020
Peneliti


  Deviani Saskia Putri                              




INFORMED CONSENT
(KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN)
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama	:
Alamat	:
No. HP	:
Saya mendapatkan penjelasan dan memahami maksud dan tujuan dari penelitian yang berjudul “Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang” dengan sukarela saya menyetujui diikutsertakan menjadi responden pada penelitian tersebut dan bersedia untuk didokumentasikan saat kegiatan wawancara berlangsung. Apabila suatu waktu saya merasa dirugikan dalam bentuk apapun, saya berhak membatalkan persetujuan ini dan tidak akan menuntut.
Demikian lembar kesediaan (informed consent) ini saya buat dalam keadaan sehat jasmani dan rohani serta tanpa tekanan dan paksaan dari pihak lain, untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Semarang,      Juli 2020
        Peneliti							Responden


Deviani Saskia Putri					     _________________

KUESIONER PENELITIAN
FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEPATUHAN PENGOBATAN RUTIN PADA PASIEN GANGGUAN JIWA BERAT DI PUSKESMAS KEDUNGMUNDU KOTA SEMARANG

Identitas Responden
	No.
	Pertanyaan
	Jawaban

	1.
	Nama Responden
	

	2.
	Usia
	

	3.
	Jenis Kelamin
	a. Laki-laki
b. Perempuan

	4.
	Alamat
	

	5.
	Pendidikan terakhir
	a. Tidak sekolah
b. SD/sederajat
c. SMP/sederajat
d. SMA/sederajat
e. Perguruan Tinggi

	6.
	Pekerjaan
	a. Bekerja
b. Tidak bekerja



A. Pengetahuan
Pilihlah jawaban BENAR atau SALAH dengan memberi tanda ceklis () pada kolom yang telah disediakan.
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	Benar
	Salah


1. 
	2. 
	Gangguan jiwa adalah keadaan terganggunya kemampuan seseorang dalam berpikir, emosi, dan tindakan hingga menimbulkan gejala seperti, ketegangan, rasa putus asa, cemas, kejang, histeria, dll
	
	

	3. 
	Gangguan jiwa dapat disebabkan oleh gangguan pada sistem saraf di otak dan senyawa organik dalam tubuh, misalnya benturan/trauma di kepala, epilepsi, atau gangguan fungsi otak lainnya
	
	

	4. 
	Gangguan jiwa dapat disebabkan oleh trauma masa lalu, pengalaman menyakitkan, kondisi yang menimbulkan stress (musibah, peperangan, kecelakaan, kematian, bencana alam, dll)
	
	

	5. 
	Gangguan jiwa dapat disebabkan oleh penyalahgunaan narkotika dan zat adiktif lainnya
	
	

	6. 
	Gangguan jiwa berat ditandai dengan gejala yang berupa halusinasi, gangguan proses berpikir, gangguan emosi, dan perilaku agresif
	
	

	7. 
	Gangguan jiwa berat hanya menyerang orang dewasa hingga lansia
	
	

	8. 
	Gangguan jiwa adalah penyakit kutukan yang sulit diobati
	
	

	9. 
	Gangguan jiwa yang tidak segera diobati dapat menyebabkan kecacatan atau disabilitas
	
	

	10. 
	Gangguan jiwa dapat meningkatkan resiko terjadinya penyakit lain (penyakit penyerta)
	
	

	11. 
	Pengobatan rutin pada pasien gangguan jiwa berat mencakup kontrol & terapi ke pelayanan kesehatan serta rutin mengonsumsi obat
	
	



B. Sikap
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SS
	S
	TS
	STS

	1. 
	Menurut saya, penderita gangguan jiwa berat perlu mendapatkan pengobatan medis di pelayanan kesehatan
	
	
	
	

	2. 
	Menurut saya, gangguan jiwa berat dapat sembuh apabila patuh berobat rutin ke pelayanan kesehatan
	
	
	
	

	3. 
	Menurut saya, gangguan jiwa berat dapat sembuh apabila patuh mengonsumsi obat secara teratur
	
	
	
	

	4. 
	Menurut saya, patuh melakukan pengobatan rutin tidak dapat menghindari pasien dari kekambuhan
	
	
	
	

	5. 
	Menurut saya, pengobatan medis dapat membantu pasien gangguan jiwa dalam mengurangi dan menghilangkan gejala-gejala yang muncul
	
	
	
	

	6. 
	Menurut saya, mengonsumsi obat secara rutin pada pasien gangguan jiwa berat adalah hal yang tidak tepat karena dapat menimbulkan efek samping / ketergantungan
	
	
	
	

	7. 
	Menurut saya, pasien gangguan jiwa berat harus tetap patuh melakukan pengobatan rutin walaupun keadaannya sudah membaik 
	
	
	
	

	8. 
	Menurut saya, pasien gangguan jiwa berat hanya perlu kembali berobat jika merasakan keluhan saja
	
	
	
	


Keterangan:
SS = Sangat Setuju		TS = Tidak Setuju
  S = Setuju		         STS = Sangat Tidak Setuju

C. Dukungan Keluarga
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SS
	S
	TS
	STS

	1. 
	Keluarga mempersiapkan dana untuk pasien melakukan pengobatan
	
	
	
	

	2. 
	Keluarga mempersiapkan kendaraan untuk pasien melakukan pengobatan
	
	
	
	

	3. 
	Keluarga bersedia mengantarkan pasien ke puskesmas dan rumah sakit
	
	
	
	

	4. 
	Keluarga mengingatkan pasien jadwal berobat rutin
	
	
	
	

	5. 
	Keluarga tidak mengetahui jadwal minum obat dan dosis obat pasien
	
	
	
	

	6. 
	Keluarga menegur saat pasien tidak patuh dalam pengobatan rutin
	
	
	
	

	7. 
	Keluarga memberikan semangat kepada pasien dalam melakukan pengobatan rutin dan dukungan untuk sembuh
	
	
	
	

	8. 
	Keluarga mencari dan memberikan informasi mengenai pentingnya pengobatan rutin
	
	
	
	

	9. 
	Keluarga mengetahui tanda gejala dari keadaan pasien yang memburuk, tetap sama, maupun membaik
	
	
	
	

	10. 
	Keluarga menyarankan untuk berhenti melakukan pengobatan saat keadaan pasien terlihat membaik
	
	
	
	


Keterangan:
SS = Sangat Setuju		TS = Tidak Setuju
  S = Setuju		         STS = Sangat Tidak Setuju

D. Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SS
	S
	TS
	STS

	1. 
	Proses pelayanan administrasi di puskesmas berlangsung cepat dan mudah
	
	
	
	

	2. 
	Waktu tunggu untuk mendapatkan pelayanan kesehatan tidak berlangsung lama
	
	
	
	

	3. 
	Proses pelayanan rujukan ke rumah sakit berlangsung cepat dan mudah
	
	
	
	

	4. 
	Adanya pelayanan pemeriksaan kesehatan jiwa oleh petugas kesehatan untuk mengetahui perkembangan kesehatan pasien
	
	
	
	

	5. 
	Ketersediaan jenis dan jumlah obat yang diperlukan pasien masih terbatas
	
	
	
	

	6. 
	Tersedianya sarana medis yang diperlukan oleh pasien dengan jenis dan jumlah yang memadai, misalnya ruang pemeriksaan, alat kesehatan, dan lainnya
	
	
	
	

	7. 
	Tersedianya petugas kesehatan (perawat atau dokter umum) yang mampu melayani pemeriksaan pasien
	
	
	
	

	8. 
	Adanya program penyuluhan masalah kesehatan jiwa di masyarakat yang terjadwal rutin
	
	
	
	

	9. 
	Adanya pelayanan pembinaan kepada pasien gangguan jiwa berat dengan melakukan kunjungan ke rumah pasien
	
	
	
	

	10. 
	Adanya program pendataan pasien gangguan jiwa berat di masyarakat (PIS-PK)
	
	
	
	


Keterangan:
SS = Sangat Setuju		TS = Tidak Setuju
  S = Setuju		         STS = Sangat Tidak Setuju

E. Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SS
	S
	TS
	STS

	1. 
	Petugas kesehatan memeriksa perkembangan kesehatan pasien dengan tepat
	
	
	
	

	2. 
	Petugas kesehatan menerangkan hasil pemeriksaan dengan jelas
	
	
	
	

	3. 
	Petugas kesehatan memberikan informasi terkait gangguan jiwa berat dan pentingnya patuh melakukan pengobatan
	
	
	
	

	4. 
	Petugas kesehatan memberikan pasien penjelasan mengenai aturan mengonsumsi obat
	
	
	
	

	5. 
	Petugas kesehatan kurang ramah dalam memberikan pelayanan kesehatan
	
	
	
	

	6. 
	Petugas kesehatan memberikan semangat untuk melakukan pengobatan rutin dan dukungan untuk sembuh
	
	
	
	

	7. 
	Pasien merasa tidak nyaman untuk menyampaikan keluhan yang dirasakan kepada petugas kesehatan
	
	
	
	

	8. 
	Petugas kesehatan menjawab secara rinci setiap pertanyaan pasien
	
	
	
	

	9. 
	Petugas kesehatan menanggapi keluhan pasien dengan saran yang membangun
	
	
	
	

	10. 
	Petugas kesehatan mengingatkan pasien untuk datang berobat kembali pada waktu yang ditentukan
	
	
	
	


Keterangan:
SS = Sangat Setuju		TS = Tidak Setuju
  S = Setuju		         STS = Sangat Tidak Setuju

F. Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SS
	S
	TS
	STS

	1. 
	Dokter mendiagnosis saya menderita penyakit tersebut sehingga saya membutuhan pengobatan medis di pelayanan kesehatan
	
	
	
	

	2. 
	Saya merasa penyakit ini berbahaya sehingga saya membutuhan pengobatan medis di pelayanan kesehatan
	
	
	
	

	3. 
	Saya membutuhkan pengobatan di pelayanan kesehatan karena saya menghindari terjadinya kekambuhan
	
	
	
	

	4. 
	Saya membutuhkan pengobatan di pelayanan kesehatan karena saya tidak ingin penyakitnya bertambah parah
	
	
	
	

	5. 
	Saya membutuhkan pengobatan di pelayanan kesehatan karena penyakit ini menimbulkan gejala-gejala yang membebani saya
	
	
	
	

	6. 
	Saya membutuhkan pengobatan di pelayanan kesehatan karena saya merasa malu dengan teman atau tetangga jika saya tidak berobat
	
	
	
	

	7. 
	Saya tidak membutuhkan pengobatan ke pelayanan kesehatan saat keadaan saya membaik
	
	
	
	


Keterangan:
SS = Sangat Setuju		TS = Tidak Setuju
  S = Setuju		         STS = Sangat Tidak Setuju

G. Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang
	No.
	Pernyataan
	Jawaban

	
	
	SL
	SR
	KD
	TP

	1. 
	Saya berkunjung ke puskesmas untuk melakukan pelayanan rujukan ke rumah sakit setiap 3 bulan sekali
	
	
	
	

	2. 
	Saya ikut berkunjung ke puskesmas untuk memeriksa perkembangan kesehatan saya
	
	
	
	

	3. 
	Saya berkunjung ke rumah sakit untuk melakukan pengobatan setiap 1 bulan sekali
	
	
	
	

	4. 
	Saya mengonsumsi obat dengan dosis yang tepat sesuai dengan anjuran petugas kesehatan
	
	
	
	

	5. 
	Saya mengonsumsi obat secara teratur sesuai dengan jadwalnya
	
	
	
	

	6. 
	Saya berhenti mengonsumsi obat saat gejala penyakit sudah mereda
	
	
	
	

	7. 
	Saya berhenti melakukan pengobatan ke pelayanan kesehatan saat keadaan saya sudah membaik
	
	
	
	

	8. 
	Saya memilih patuh menjalani pengobatan di pelayanan kesehatan daripada beralih ke layanan pengobatan alternatif
	
	
	
	

	9. 
	Saya mematuhi anjuran petugas kesehatan untuk tetap melakukan aktivitas setiap hari
	
	
	
	


Keterangan:
SL = Selalu			KD = Kadang-kadang
SR = Sering			TP = Tidak Pernah



HASIL UJI VALIDITAS
A. Pengetahuan
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	Correlations

	
	Total Skor

	a1
	Pearson Correlation
	.518*

	
	Sig. (2-tailed)
	.019

	
	N
	20

	a2
	Pearson Correlation
	.472*

	
	Sig. (2-tailed)
	.035

	
	N
	20

	a3
	Pearson Correlation
	.459*

	
	Sig. (2-tailed)
	.042

	
	N
	20

	a4
	Pearson Correlation
	.667**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	a5
	Pearson Correlation
	.532*

	
	Sig. (2-tailed)
	.016

	
	N
	20

	a6
	Pearson Correlation
	.568**

	
	Sig. (2-tailed)
	.009

	
	N
	20

	a7
	Pearson Correlation
	.548*

	
	Sig. (2-tailed)
	.012

	
	N
	20

	a8
	Pearson Correlation
	.580**

	
	Sig. (2-tailed)
	.007

	
	N
	20

	a9
	Pearson Correlation
	.720**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	a10
	Pearson Correlation
	.484*

	
	Sig. (2-tailed)
	.031

	
	N
	20



	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).



B. Sikap
	Correlations

	
	Total Skor

	b1
	Pearson Correlation
	.447*

	
	Sig. (2-tailed)
	.048

	
	N
	20

	b2
	Pearson Correlation
	.539*

	
	Sig. (2-tailed)
	.014

	
	N
	20

	b3
	Pearson Correlation
	.628**

	
	Sig. (2-tailed)
	.003

	
	N
	20

	b4
	Pearson Correlation
	.724**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	b5
	Pearson Correlation
	.698**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	b6
	Pearson Correlation
	.656**

	
	Sig. (2-tailed)
	.002

	
	N
	20

	b7
	Pearson Correlation
	.732**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	b8
	Pearson Correlation
	.696**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



C. Dukungan Keluarga
	Correlations

	
	Total Skor

	c1
	Pearson Correlation
	.738**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c2
	Pearson Correlation
	.529*

	
	Sig. (2-tailed)
	.016

	
	N
	20

	c3
	Pearson Correlation
	.676**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	c4
	Pearson Correlation
	.800**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c5
	Pearson Correlation
	.844**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c6
	Pearson Correlation
	.678**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	c7
	Pearson Correlation
	.799**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c8
	Pearson Correlation
	.814**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c9
	Pearson Correlation
	.751**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	c10
	Pearson Correlation
	.703**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).



D. Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Correlations

	
	Total Skor

	d1
	Pearson Correlation
	.726**

	
	Sig. (2-tailed)
	.000

	
	N
	20

	d2
	Pearson Correlation
	.636**

	
	Sig. (2-tailed)
	.003

	
	N
	20

	d3
	Pearson Correlation
	.692**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	d4
	Pearson Correlation
	.564**

	
	Sig. (2-tailed)
	.010

	
	N
	20

	d5
	Pearson Correlation
	.536*

	
	Sig. (2-tailed)
	.015

	
	N
	20

	d6
	Pearson Correlation
	.480*

	
	Sig. (2-tailed)
	.032

	
	N
	20

	d7
	Pearson Correlation
	.493*

	
	Sig. (2-tailed)
	.027

	
	N
	20

	d8
	Pearson Correlation
	.572**

	
	Sig. (2-tailed)
	.008

	
	N
	20

	d9
	Pearson Correlation
	.551*

	
	Sig. (2-tailed)
	.012

	
	N
	20

	d10
	Pearson Correlation
	.591**

	
	Sig. (2-tailed)
	.006

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



E. Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Correlations

	
	Total Skor

	e1
	Pearson Correlation
	.488*

	
	Sig. (2-tailed)
	.029

	
	N
	20

	e2
	Pearson Correlation
	.583**

	
	Sig. (2-tailed)
	.007

	
	N
	20

	e3
	Pearson Correlation
	.566**

	
	Sig. (2-tailed)
	.009

	
	N
	20

	e4
	Pearson Correlation
	.522*

	
	Sig. (2-tailed)
	.018

	
	N
	20

	e5
	Pearson Correlation
	.620**

	
	Sig. (2-tailed)
	.004

	
	N
	20

	e6
	Pearson Correlation
	.584**

	
	Sig. (2-tailed)
	.007

	
	N
	20

	e7
	Pearson Correlation
	.586**

	
	Sig. (2-tailed)
	.007

	
	N
	20

	e8
	Pearson Correlation
	.488*

	
	Sig. (2-tailed)
	.029

	
	N
	20

	e9
	Pearson Correlation
	.493*

	
	Sig. (2-tailed)
	.027

	
	N
	20

	e10
	Pearson Correlation
	.554*

	
	Sig. (2-tailed)
	.011

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



F. Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	Correlations

	
	Total Skor

	f1
	Pearson Correlation
	.667**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	f2
	Pearson Correlation
	.514*

	
	Sig. (2-tailed)
	.021

	
	N
	20

	f3
	Pearson Correlation
	.540*

	
	Sig. (2-tailed)
	.014

	
	N
	20

	f4
	Pearson Correlation
	.482*

	
	Sig. (2-tailed)
	.031

	
	N
	20

	f5
	Pearson Correlation
	.475*

	
	Sig. (2-tailed)
	.034

	
	N
	20

	f6
	Pearson Correlation
	.446*

	
	Sig. (2-tailed)
	.049

	
	N
	20

	f7
	Pearson Correlation
	.465*

	
	Sig. (2-tailed)
	.039

	
	N
	20

	f8
	Pearson Correlation
	.704**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



G. Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Correlations
	Total Skor

	g1
	Pearson Correlation
	.686**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	g2
	Pearson Correlation
	.484*

	
	Sig. (2-tailed)
	.031

	
	N
	20

	g3
	Pearson Correlation
	.500*

	
	Sig. (2-tailed)
	.025

	
	N
	20

	g4
	Pearson Correlation
	.706**

	
	Sig. (2-tailed)
	.001

	
	N
	20

	g5
	Pearson Correlation
	.587**

	
	Sig. (2-tailed)
	.006

	
	N
	20

	g6
	Pearson Correlation
	.594**

	
	Sig. (2-tailed)
	.006

	
	N
	20

	g7
	Pearson Correlation
	.652**

	
	Sig. (2-tailed)
	.002

	
	N
	20

	g8
	Pearson Correlation
	.612**

	
	Sig. (2-tailed)
	.004

	
	N
	20

	g9
	Pearson Correlation
	.478*

	
	Sig. (2-tailed)
	.033

	
	N
	20

	Total Skor
	Pearson Correlation
	1

	
	Sig. (2-tailed)
	

	
	N
	20

	*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



 



HASIL UJI RELIABILITAS
A. Pengetahuan
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.746
	10



B. Sikap
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.790
	8



C. Dukungan Keluarga
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.902
	10



D. Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.774
	10



E. Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.742
	10



F. Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	Reliability Statistics
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	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.632
	8



G. Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Reliability Statistics

	Cronbach's Alpha
	N of Items

	.760
	9
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HASIL UJI NORMALITAS

	Tests of Normality

	
	Kolmogorov-Smirnova

	
	Statistic
	df
	Sig.

	Pengetahuan
	.200
	73
	.000

	Sikap
	.106
	73
	.042

	Dukungan Keluarga
	.113
	73
	.023

	Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	.163
	73
	.000

	Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	.114
	73
	.020

	Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	.113
	73
	.023

	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	.073
	73
	.200*

	*. This is a lower bound of the true significance.

	a. Lilliefors Significance Correction
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KARAKTERISTIK RESPONDEN

A. Usia
	Usia

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	17-25 tahun
	4
	5.5
	5.5
	5.5

	
	26-35 tahun
	17
	23.3
	23.3
	28.8

	
	36-45 tahun
	20
	27.4
	27.4
	56.2

	
	46-55 tahun
	15
	20.5
	20.5
	76.7

	
	56-65 tahun
	11
	15.1
	15.1
	91.8

	
	>65 tahun
	6
	8.2
	8.2
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



B. Jenis Kelamin
	Jenis Kelamin

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Laki-Laki
	45
	61.6
	61.6
	61.6

	
	Perempuan
	28
	38.4
	38.4
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



C. Tingkat Pendidikan
	Tingkat Pendidikan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Tidak Sekolah
	5
	6.8
	6.8
	6.8

	
	SD
	12
	16.4
	16.4
	23.3

	
	SMP
	21
	28.8
	28.8
	52.1

	
	SMA
	28
	38.4
	38.4
	90.4

	
	Perguruan Tinggi
	7
	9.6
	9.6
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



D. Pekerjaan

	Pekerjaan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Tidak Bekerja
	47
	64.4
	64.4
	64.4

	
	Bekerja
	26
	35.6
	35.6
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	







HASIL UJI UNIVARIAT

A. Pengetahuan
	Pengetahuan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Rendah
	34
	46.6
	46.6
	46.6

	
	Tinggi
	39
	53.4
	53.4
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



B. Sikap
	Sikap

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Kurang Baik
	33
	45.2
	45.2
	45.2

	
	Baik
	40
	54.8
	54.8
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



C. Dukungan Keluarga
	Dukungan Keluarga

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Kurang Mendukung
	28
	38.4
	38.4
	38.4

	
	Mendukung
	45
	61.6
	61.6
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



D. Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Kurang Baik
	31
	42.5
	42.5
	42.5

	
	Baik
	42
	57.5
	57.5
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
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E. 
F. Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Penilaian terhadap Petugas Kesehatan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Kurang Baik
	29
	39.7
	39.7
	39.7

	
	Baik
	44
	60.3
	60.3
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	



G. Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan

	Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Rendah
	35
	47.9
	47.9
	47.9

	
	Tinggi
	38
	52.1
	52.1
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	




H. Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	
	Frequency
	Percent
	Valid Percent
	Cumulative Percent

	Valid
	Kurang Patuh
	36
	49.3
	49.3
	49.3

	
	Patuh
	37
	50.7
	50.7
	100.0

	
	Total
	73
	100.0
	100.0
	








HASIL UJI BIVARIAT

A. Hubungan Pengetahuan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Pengetahuan
	Rendah
	Count
	28
	6
	34

	
	
	% within Pengetahuan
	82.4%
	17.6%
	100.0%

	
	Tinggi
	Count
	8
	31
	39

	
	
	% within Pengetahuan
	20.5%
	79.5%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Pengetahuan
	49.3%
	50.7%
	100.0%



	Correlations

	
	Pengetahuan
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Pengetahuan
	Correlation Coefficient
	1.000
	.715**

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.000

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	.715**
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.000
	.

	
	
	N
	73
	73

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



B. Hubungan Sikap dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
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	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Sikap
	Kurang Baik
	Count
	30
	3
	33

	
	
	% within Sikap
	90.9%
	9.1%
	100.0%

	
	Baik
	Count
	6
	34
	40

	
	
	% within Sikap
	15.0%
	85.0%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Sikap
	49.3%
	50.7%
	100.0%



	Correlations

	
	Sikap
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Sikap
	Correlation Coefficient
	1.000
	.839**

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.000

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	.839**
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.000
	.

	
	
	N
	73
	73

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



C. Hubungan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Dukungan Keluarga
	Kurang Mendukung
	Count
	16
	12
	28

	
	
	% within Dukungan Keluarga
	57.1%
	42.9%
	100.0%

	
	Mendukung
	Count
	20
	25
	45

	
	
	% within Dukungan Keluarga
	44.4%
	55.6%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Dukungan Keluarga
	49.3%
	50.7%
	100.0%



	Correlations

	
	Dukungan Keluarga
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Dukungan Keluarga
	Correlation Coefficient
	1.000
	.427**

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.000

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	.427**
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.000
	.

	
	
	N
	73
	73

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



D. Hubungan Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Kurang Baik
	Count
	13
	18
	31

	
	
	% within Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	41.9%
	58.1%
	100.0%

	
	Baik
	Count
	23
	19
	42

	
	
	% within Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	54.8%
	45.2%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	49.3%
	50.7%
	100.0%



	Correlations

	
	Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Penilaian terhadap Pelayanan Kesehatan
	Correlation Coefficient
	1.000
	-.004

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.973

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	-.004
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.973
	.

	
	
	N
	73
	73



E. Hubungan Penilaian terhadap Petugas Kesehatan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Kurang Baik
	Count
	19
	10
	29

	
	
	% within Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	65.5%
	34.5%
	100.0%

	
	Baik
	Count
	17
	27
	44

	
	
	% within Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	38.6%
	61.4%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	49.3%
	50.7%
	100.0%



	Correlations

	
	Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Penilaian terhadap Petugas Kesehatan
	Correlation Coefficient
	1.000
	.456**

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.000

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	.456**
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.000
	.

	
	
	N
	73
	73

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



F. Hubungan Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan dengan Kepatuhan Pengobatan Rutin pada Pasien Gangguan Jiwa Berat
	Crosstab

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Total

	
	Kurang Patuh
	Patuh
	

	Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	Rendah
	Count
	28
	7
	35

	
	
	% within Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	80.0%
	20.0%
	100.0%

	
	Tinggi
	Count
	8
	30
	38

	
	
	% within Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	21.1%
	78.9%
	100.0%

	Total
	Count
	36
	37
	73

	
	% within Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	49.3%
	50.7%
	100.0%






	Correlations

	
	Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	Kepatuhan Pengobatan Rutin

	Spearman's rho
	Kebutuhan terhadap Pelayanan Kesehatan
	Correlation Coefficient
	1.000
	.716**

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.
	.000

	
	
	N
	73
	73

	
	Kepatuhan Pengobatan Rutin
	Correlation Coefficient
	.716**
	1.000

	
	
	Sig. (2-tailed)
	.000
	.

	
	
	N
	73
	73

	**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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PEMERINTAH KOTA SEMARANG

DINAS KESEHATAN

JI. Pandanaran 79 Telp. (024) 8415269 - 8318070 Fax. (024) 8318771 Kode Pos : 50241 SEMARANG

Semarang, 25 JUN;

Nomor  : 3/8‘103/0%/”/“1“

Sifat ; Kepada ;
Lampiran : Yth. 1.Ka. Puskesmas Candilama
Perihal  : Izin Pengambilan Data Uji Validitas 2.Ka. Puskesmas Padangsari
di-
SEMARANG

Dasar surat dari Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Diponegoro,
tanggal 27 Mei 2020, Nomor; 1841/UN7.5.9.2.1/DL/2020 perihal tersebut pada
pokok surat.

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, bersama ini kami hadapkan
mahasiswa atas nama :

Nama : Deviani Saskia Putri (HP.085780426063)
NIM/NIP :25010115140341
Judul “Faktor-faktor Yang Berhubungan Dengan Kepatuhan Pasien

Gangguan Jiwa Berat Dalam Melakukan Pengobatan Rutin

di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang”
Yang akan melaksanakan kegiatan pengambilan data uji validitas di wilayah kerja
Puskesmas saudara dilaksanakan pada bulan Juni 2020 s/d Juli 2020 dengan
catatan selama melaksanakan kegiatan tersebut tetap harus mentaati peraturan
yang berlaku di Puskesmas Kota Semarang dan Pemerintah Kota Semarang.
Demikian harap maklum, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan
terimakasih.

a.n. KEPALA DINAS KESEHATAN
| Sekretaris

o)
L2, Lilik/Faridah
i ___PepdaTk |

SNIPL 411 200904 2 001

TEMBUSAN, Kepada Yth. :

1. Kepala Dinas Kesehatan (sebagai laporan);

2. Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat UNDIP;
3. Yang bersangkutan;

4. Arsip.
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PEMERINTAH KOTA SEMARANG

DINAS KESEHATAN

JI. Pandanaran 79 Telp. (024) 8415269 - 8318070 Fax. (024) 8318771 Kode Pos : 50241 SEMARANG
———————————————————————————————

Semarang, () 3 JUN 2020

Nomor : B/ 700C/070/Vl /oo

Sifat i Kepada ;
Lampiran : Yth. Ka. Puskesmas Kedungmundu
Perihal  : Izin Penelitian
di—
SEMARANG

Dasar surat dari Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Diponegoro,
tanggal 27 Mei 2020, Nomor; 1841/UN7.5.9.2.1/DL/2020 perihal tersebut pada
pokok surat.

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, bersama ini kami hadapkan
mahasiswa atas nama :

Nama : Deviani Saskia Putri (HP.085780426063)
NIM/NIP 1 25010115140341
Judul :“Faktor-faktor Yang Berhubungan Dengan Kepatuhan Pasien

Gangguan Jiwa Berat Dalam Melakukan Pengobatan Rutin
di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang”

Yang akan melaksanakan kegiatan penelitian di wilayah kerja Puskesmas
saudara dilaksanakan pada bulan Juni 2020 s/d Juli 2020 dengan catatan selama
melaksanakan kegiatan tersebut tetap harus mentaati peraturan yang berlaku di
Puskesmas Kota Semarang dan Pemerintah Kota Semarang.

Demikian harap maklum, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan
terimakasih.

TEMBUSAN, Kepada Yth. :

1. Kepala Dinas Kesehatan (sebagai laporan);

2. Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat UNDIP;
3. Yang bersangkutan;

4. Arsip.




