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PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN
(INFORMED CONSENT)

Perkenalkan nama saya Aidillah Mayuda. Saya adalah mahasiswi Program
Studi Strata-1 Kedokteran Umum Fakultas K

edokteran Universitas Diponegoro. Guna mendapatkan gelar Sarjana
Kedokteran maka

salah satu syarat yang ditetapkan kepada saya adalah menyusun sebuah karya
tulis ilmiah. Penelitian yang akan saya lakukan berjudul “Hubungan Antara Lama
Hemodialisis dan Kualitas Hidup Pasien Penyakit Ginjal Kronik di RSUP Dr.Kariadi
Semarang”.

Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan antara lama
menjalani hemodialisis dan kualitas hidup penderita penyakit ginjal kronik di RSUP
Dr.Kariadi Semarang, dengan menggunakan kuesioner. Dalam penelitian ini saya
akan menggunakan data primer berupa kuesioner dan data sekunder berupa catatan
medik dan register harian pasien penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis
di RSUP Dr.Kariadi Semarang. Penelitian ini melibatkan 42 subyek penelitian yang

memenuhi kriteria inklusi dan tidak memiliki kriteria eksklusi.
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hal yang merugikan Anda dalam bentuk apapun. Data yang didapatkan dari
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penelitian, pendidikan, dan ilmu pengetahuan.
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perhatian dan kerjasama Bapak/Ibu dalam penelitian ini.
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Lampiran 4. Hasil Output SPSS

A. Frekuensi dan Persentase Karakteristik Subyek Penelitian

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <45 tahun 10 227 22.7 22.7
45-60 tahun 27 61.4 61.4 84.1
>60 tahun 7 15.9 15.9 100.0
Total 44 100.0 100.0
jenis kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Laki-laki 25 56.8 56.8 56.8
Perempuan 19 43.2 43.2 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SD 5 11.4 11.4 11.4
SMP 5 11.4 11.4 22.7
SMA 9 20.5 20.5 43.2
Sarjana/D3 25 56.8 56.8 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid PNS 16 36.4 36.4 36.4
Non-PNS 6 13.6 13.6 50.0
Tidak Bekerja 22 50.0 50.0 100.0
Total 44 100.0 100.0
status marital
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Belum Menikah 3 6.8 6.8 6.8
Menikah 38 86.4 86.4 93.2
Bercerai 3 6.8 6.8 100.0
Total 44 100.0 100.0
lama HD
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <5 tahun 28 63.6 63.6 63.6
>=5 tahun 16 36.4 36.4 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pembiayaan Kesehatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid BPJS 39 88.6 88.6 88.6
Jamkesmas 4 9.1 9.1 97.7
Pribadi 1 23 23 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Pendapatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <5 juta 38 86.4 86.4 86.4
5-10 juta 6 13.6 13.6 100.0
Total 44 100.0 100.0
Penyakit Mendasari
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Hipertensi 19 43.2 43.2 43.2
Hipertensi dan DM 6 13.6 13.6 56.8
Diabetes Melitus 9 20.5 20.5 77.3
Batu Ginjal 5 11.4 11.4 88.6
lain-lain 5 11.4 11.4 100.0
Total 44 100.0 100.0
IMT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid underweight 3 6.8 6.8 6.8
normal 22 50.0 50.0 56.8
overweight 9 20.5 20.5 77.3
obese 10 227 22.7 100.0
Total 44 100.0 100.0
Descriptives
Statistic Std. Error
Usia (tahun) Mean 50.61 1.745
95% Confidence Interval for Lower Bound 47.09
Mean Upper Bound 54.13
5% Trimmed Mean 50.56
Median 53.00




Variance 134.057
Std. Deviation 11.578
Minimum 22
Maximum 80
Range 58
Interquartile Range 13
Skewness -174 .357
Kurtosis .890 .702
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic Df Sig.
Usia (tahun) 127 44 .073 .962 44 .156
a. Lilliefors Significance Correction
b. Analisis Hubungan Lama Hemodialisis dengan Kualitas Hidup
Uji Chi square
lama HD * kualitashidup Crosstabulation
Kualitashidup
Kurang Cukup Baik Total
lamaHD <5 tahun Count 7 16 5 28
Expected Count 7.6 14.0 6.4 28.0
% of Total 15.9% 36.4% 11.4% 63.6%
>=5tahun  Count 5 6 5 16
Expected Count 4.4 8.0 3.6 16.0
% of Total 11.4% 13.6% 11.4% 36.4%
Total Count 12 22 10 44
Expected Count 12.0 22.0 10.0 44.0
% of Total 27.3% 50.0% 22.7% 100.0%
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Variables in the Equation

Exp(B |_95% C.l.for EXP(B)
B S.E. Wald df Sig. ) Lower | Upper
a . . .

Step 1 Jf)”'Ske'am'“( 1.392 965 2.080 1| .149| 4.023 607| 26.683
pekerjaan .550 2 .760
pekerjaan(1) | .482 1.010 228 1] .633]| 1.619 224 11.711
pekerjaan(2) | -.426 1.262 114 11 736 .653 .055 7.750
':)e“dapata”( 1.513 2.068 535 1| .465| 4.540 079| 261.624
PenyakitMen 763 4| 943
dasari
PenyakitMen -
dasari(1) 20.28 1093461 000 1| .999| .000| 000

7
PenyakitMen -
dasari(2) 21.06 16334'68 .000 1] .999| .000 .000
6
PenyakitMen -
dasari(3) 21.26 16334'68 .000 1] .999| .000 .000
4
PenyakitMen | 56524001261 90| 1| 1.000| 69| 000
dasari(4) 9
BMI_A 2.530 3| 470
BMI_A(1) 26978
19.41 1 20939.97 .000 1| 999 1281.4 .000
3 1
77
BMI_A(2) -
0 049 1.306 2.462 11 17| 129 010 1.666
BMI_A(3) | 1642 796 1| 372|231 009 5777
1.465
Constant 84605
20.5516334.61 .000 1] 999 34375
6 0
72
a . . .
Step 2 Jf)”'Ske'am'“( 1.331 913 2124 1| .145| 3784 632| 22661
T)e”dapata”( 1.288 1.922 449 1|  .503| 3.624 084| 156.892
Z’e”y‘?‘k'"\"e” 861 4| 930
asari
PenyakitMen -
dasari(1) 20.23 16549'8‘5‘ .000 1] .999| .000 .000
1

PenyakitMen -

dasari(2) 20.99| 1054982 000 1| .999| .000| 000
3

PenyakitMen -

dasari(3) 21.22 16549'82 000| 1| .999| .000| 000
0

PenyakitMen | _ 555 | 24206.45 000 1| 1.000| 724  .000

dasari(4) 7

BMI_A 2.350 3 503




Step 3°

Step 4°

BMI_A(1)

BMI_A(2)
BMI_A(3)

Constant

jeniskelamin(
1)
PenyakitMen
dasari
PenyakitMen
dasari(1)

PenyakitMen
dasari(2)

PenyakitMen
dasari(3)

PenyakitMen
dasari(4)
BMI_A

BMI_A(1)
BMI_A(2)
BMI_A(3)

Constant

jeniskelamin(

1)

BMI_A
BMI_A(1)
BMI_A(2)
BMI_A(3)

Constant

19.38

1.971

1.432
20.76

1.190

19.32
20.25

20.51

.248

19.63
1.845

1.079
21.07

1.307

19.49

2.018

1.576
1.709

20943.44
6

1.295

1.610

16549.84
5

.878

16748.93
1

16748.93
1

16748.93
1

24458.32
1

21163.05
8

1.254

1.499

16748.93
1

797

23205.42
2

1.179

1.425
1.090

.000

2.318

791

.000

1.838

1.357

.000

.000

.000

.000
2.272

.000

2.164

518

.000

2.686

2977

.000

2.928

1.223
2.457

.999

128

374

.999

75

.852

.999

.999

.999

1.000
518

.999

141

472

.999

.101

.395

.999

.087

.269
A17

26278
1283.8
60

139

.239

10382
07362.
397

3.288

.000

.000

.000

1.282

33547
0270.3
26

.158

.340

14158
44506.
225

3.694

29244
4623.2
76

133

.207
5.524

.000

.011

.010

.588

.000

.000

.000

.000

.000

.014

.018

774

.000

.013

.013

76

1.762

5.606

18.372

1.846

6.418

17.620

1.341

3.377
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Lampiran 5. Kuesioner

KUESIONER KUALITAS HIDUP PASIEN PENYAKIT GINJAL YANG
MENJALANI DIALISIS (KDQOL-SF™ 1.3)

Respoden yang terhormat. Kami adalah mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas
Diponegoro Semarang yang sedang mengadakan penelitian mengenai kualitas hidup
pasien yang menjalani hemodialisis di Unit Dialisis RSUP Dr.Kariadi Semarang.
Dengan ini, kami mohon kerja samanya dengan mengisi kuesioner kami sebagai
berikut.

IDENTITAS PASIEN

No. Responden :
Data Pribadi
1. Nama
2. Umur
3. Jenis kelamin : Laki-laki / Perempuan
4. Berat badan/Tinggi badan : (IMT ceeeee )
5. Alamat
6. Tingkat pendidikan : () Tidak Tamat SD

()SD

( ) SMP

( ) SMA

() Perguruan Tinggi D2/D3/S1/S2/S3

7. Pekerjaan
8. Status marital : () Belum Menikah
( ) Menikah

( ) Bercerai/Janda/Duda

9. Tanggal hemodialisis awal : ........ccceevvieviiiinienn. (tanggal/bulan/tahun)
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10. Lamanya hemodialisis : () <5 tahun

( )>5 tahun

11. Asuransi kesehatan yang Anda miliki :

( )BPJS ( ) Jamkesda
() Askes PNS () Asuransi privat
( ) Jamkesmas () dll (sebutkan)..........ccoviiiiiiiiiiii

12. Total pendapatan keluarga sebelum dipotong pajak di tahun terakhir (termasuk
diri Anda, pasangan Anda, dan orang lain yang tinggal satu rumah dengan Anda)
( ) <Rp.5.000.000,-
( ) Rp. 5.000.000-10.000.000,-
( )>Rp. 10.0000.000

13. Penyebab Penyakit Ginjal Anda ?

( ) Hipertensi () Penyakit ginjal polikistik
( ) Diabetes () Pielonefritis kronik
() Glomerulonefritis kronik () Tidak tahu

() Lain-lain (sebutkan).............coiiiiiiiiiiiiiii
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Kesehatan Anda

Penelitian ini mencakup berbagai persoalan mengenai kesehatan dan

kehidupan anda. Kami ingin mengetahui bagaimana perasaan anda mengenai
setiap permasalahan berikut.

1. Secara umum, bagaimanakah kesehatan anda: [Beri tanda [X] pada
kotak yang paling menunjukkan jawaban anda.]

Sangat prima
(excellent) Sangat baik Baik Cukup Buruk

L1 [12 [13 [14 [1s

2. Dibandingkan tahun lalu , bagaimanakah anda menilai rata-rata
kesehatan anda secara umum sekarang?

Agak lebih Jauh lebih

Jauh lebih Sedikit lebih buruk buruk
baik sekarang baik sekarang Lebih kurang sekarang sekarang
dibanding dibanding sama dengan dibanding dibanding
tahun lalu tahun lalu tahun lalu tahun lalu tahun lalu

\Y

L1 [12 [13 [14 [1s
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Pertanyaan berikut mengenai aktifitas yang dapat dilakukan sehari-hari.
Adakah anda mengalami keterbatasan dalam kegiatan berikut? Jika ya,

seberapa besar keterbatasan tersebut? [ Beri tanda [X] pada jawaban

anda.]

Aktifitas berat seperti berlari, mengangkat
barang-barang yang berat, olahraga berat............

Aktifitas sedang seperti memindahkan meja,
mendorong vacuum cleaner, bowling atau golf

Mengangkat atau membawa belanjaan................

Menaiki beberapa anak tangga ...........c.ccceeneenee,

Menaiki satu anak tangga ...........cccccevveeereeeiieennn

Membungkuk, berlutut ...........cccecvvevircivncrennnnen,

Berjalan lebih daripada satu kilometer ................

Berjalan lebih dari 1 mil atau >1.6 km ................

Berjalan beberapa ratus yard atau > 91.4 meter..

Berjalan 100 yard atau 91,4 meter .......................

Mandi atau memakai pakaian sendiri ..................

Ya, sangat
terbatas

Tidak,
Ya, sedikit ada
terbatas  keterbata

san
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Selama 4 minggu terakhir, pernahkah anda mengalami masalah-masalah
berikut dengan pekerjaan atau aktifitas sehari-hari akibat kesehatan fisik
anda?

‘ Ya Tidak ‘

Mengurangi jumlah waktu yang anda habiskan pada
pekerjaan atau kegiatan...........ccceeeveeiieniieniiienieeeee e (11 [12
Dilakukan kurang dari yang anda inginkan ......................... []1 []2
apakah terbatas pada pekerjaan ringan atau aktifitas lain....[ ] 1 []2
Mengalami kesulita untuk melakukan pekerjaan atau
aktifitas lain (misalnya, memerlukan usaha yang lebih).....[ ] 1 []2

Dalam waktu 4 minggu terakhir, pernahkah anda mengalami beberapa
masalah berikut dengan pekerjaan atau aktifitas rutin sehar-hari sebagai
akibat dari masalah emosi (seperti merasa depresi atau cemas)?

Ya Tidak
Mengurangi jumlah waktu kerja atau aktifitas lain ..... 1. []2
Tidak dapat mencapai target yang Anda harapkan...... []1...... []2
tidak melakukan pekerjaan atau aktifitas lain secara
hati-hati seperti biasanya .............ccccoveeeeeereeeeennn. []1........ []2

Dalam waktu 4 minggu terakhir, sejauh mana kesehatan fisik atau
masalah emosional anda telah mempengaruhi aktivitas sosial anda
dengan keluarga, teman, tetangga atau kelompok masyarakat ?

Tidak sama . Cukup Cukup banyak Sangat
. Sedikit . . .
sekali mempengaruhi  mempengaruhi  mempengaruhi

L1 [12 [13 [14 [1s
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8.
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Dalam waktu 4 minggu terakhir, seberapa berat nyeri pada tubuh yang
anda alami?

Sangat Sangat
Tidak ada ringan Ringan  Sedang Berat Berat

[]1 [12 [13 [14 HE (16

Dalam waktu 4 minggu terakhir, sejauh manakah nyeri telah
mengganggu pekerjaan normal anda (termasuk pekerjaan di rumah dan
luar rumah)?

‘ Tidak ada Sedikit Sedang Berat Sangat Berat ‘

[]1 [12 [13 [14 (15
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Pertanyan-pertanyaan berikut ini mengenai bagaimana perasaan anda
dan hal-hal yang telah terjadi pada diri anda selam 4 minggu terakhir.
Untuk setiap pertanyaan, berilah satu jawaban yang mendekati seperti
yang anda rasakan. Seberapa sering hal tersebut terjadi dalam 4 minggu

terakhir ?

Sepanja
n
waktu
Adakah anda merasa
bersemangat? ................... []1
Pernahkah anda
merasa gugup? ................. []1

Pernahkah anda merasa

sangat sedih ketika

tidak ada yang

menyemangati anda?........ []1

Pernahkah anda
merasa tenang dan
damai?.....ccooooviiiiiiiiiinns []1

Apakah anda memiliki
banyak energi? ................. (11

Pernahkah anda
merasa berkecil hati
dan rendah diri? .............. []1

Apakah anda merasa
kelelahan? .......ococeeueen.. []1

Pernahkah anda
merasa gembira? .............. []1

Adakah anda merasa
1etih?. e, []1

li

Seringka Cukup Kadang- Sangat

Tidak
sering kadang jarang pernah
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10. Dalam waktu 4 minggu terakhir, berapa berapa banyak waktu tersita
akibat pengaruh masalah fisik dan emosional terhadap aktifitas sosial
anda (seperti mengunjungi teman atau relasi)?

Sepanjang
waktu Sering kali ~ Cukup sering Jarang Tidak pernah
11 []2 []3 (14 5

11.  Silahkan pilih jawaban yang menggambarkan seberapa benar atau salah

setiap pernyataan berikut.
Benar Cukup Sangat
Sekali Cukup benar Ragu-ragu salah  salah
a  Tampaknya sakit saya
lebih ringan dibanding
orang lain ..........cccc.e..... [l (]2, ()3, [14....
b  Kesehatan saya sama
seperti orang lain........... [l (]2, ()3, [14...
¢  Saya merasa kesehatan
saya memburuk ............. (]l (]2, []3 i, []4....
d  Kesehatan saya sangat



Penyakit Ginjal Anda

12.

Seberapa benar atau salah setiap pernyataan berikut bagi anda?
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Semuanya
benar

Penyakit ginjal saya
sangat mengganggu
kehidupan saya................... [11
Terlalu banyak waktu saya
terpakai untuk mengelola
penyakit ginjal saya ........... []1

Saya merasa frustasi
dengan penyakit gunjal

Saya merasa menjadi
beban bagi keluarga saya.. [ ]1

Sebagian
besar
benar

[]2

Sebagian

besar

Ragu-ragu salah

Sangat

salah
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Pertanyaan-pertanyaan ini adalah mengenai perasaan anda dan apa
yang telah terjadi dalam waktu 4 minggu terakhir. Untuk setiap
pertanyaan, silahkan beri satu jawaban yang paling mendekati dengan
apa yang anda rasakan.

Berapa banyak waktu dalam 4 minggu terakhir ...

Tiada Pernah Beberapa Cukup Sering Sepanjang

pernah ?;;:;lg kali  sering  kali waktu

Apakah anda
mengasingkan diri anda
dari orang-orang di

sekeliling anda?................... []1........ [(]2....... []3e. [ ]4.... []5........

Apakah anda bereaksi
lambat terhadap hal-hal
yang dikatakan atau

dilakukan? ..........ocevevevnnn.. []1........ [(]2....... []3. []4.... []5........

Apakah anda mudah
tersinggung terhadap
orang-orang disekeliling

anda? ......ooooeeeeeeeeeens []1........ []2....... [ ]33 []4.... []5........

Apakah anda memiliki
kesulitan berpikir atau

berkonsentrasi? ................... []1........ [(]2....... []3e. []4.... []5........

Apakah anda
berhubungan baik

dengan orang lain? ............. []1........ []2........ []3e. []4.... []5........

Apakah anda sering
bingung?.......ocoovevveveeeennn. 1. [12....... (13 (4. [15........
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Dalam waktu 4 minggu terakhir, sejauh manakah anda terganggu oleh
hal-hal berikut?

Tidak

terganggu  Sedikit Cukup Sangat tefa;lfatu
sama terganggu terganggu terganggu Sika%ig

sekali

Nyeri pada otot

anda? ......cocoeeeeenn, (], (]2 . []3 . []4.....

Sakit dada?........... R L2 e, P (4.
Otot tegang/kram . [T e, [ ]2, []3 . []4.....

Kulit gatal?........... R (12, [13 . (4.
Kulit kering? ........ R R L2, L3, []4.....
Sesak nafas?......... (], (]2 . []3 . []4.....

Pusing/rasa

berputar? .............. R (12, C13 . (4.

Kurang nafsu

makan? ................. (], (]2, []3 . []4.....

Kelelahan?............ (], (]2, ()3, []4.......

Rasa kebas pada
tangan atau kaki?.. (], (]2, []3 . []4.....

Merasa mual?....... (], (]2, ()3, []4.......

(pasien hemodialisis)

Bermasalah
dengan akses?.............. R [ ]2 []3 . []4...
(Pasien peritoneal dialisis)

Bermasalah
dengan tempat

kateter anda? .............. R (]2, []3 i, [ 14,
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Efek Penyakit Ginjal terhadap Kehidupan Sehari-hari Anda

15.

Sebahagian orang terganggu oleh efek penyakit gunjal terhadap

kehidupan haria

n mereka, sementara yang lain tidak. Seberapa

besarkah penyakit ginjal mengganggu anda dalam setiap hal-hal berikut?

Pembatasan

Tidak Sedikit Cukup Sangat Sangat
terganggu terganggu

sama sekali terganggu terganggu terganggu sekali

cairan? ........coeeeeuvvveenen. [0, (]2, ()3, [ 14,

Pembatasan diet?

Kemampuan
anda untuk
bekerja di sekitar
rumah?................

Kemampuan
anda untuk
melakukan
perjalanan? .........

Bergantung
kepada dokter dan
tenaga kesehatan
lain? ..o,

Stress dan
kekhawatiran
disebabkan oleh
penyakit ginjal ?

Kehidupan seks
anda? ........c........

Penampilan
pribadi anda?......

........ L1 i L 2 e L B L 4,

........ L1 e L 2 e L B L] 4

........ L1 e L 2 e L B L] 4

........ L1 L 2 e L B L 4,
........ L1 e L 2 e L B L] 4
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16. Tiga pertanyaan berikutnya bersifat pribadi dan berkaitan dengan
aktifitas seks anda, tetapi jawaban anda adalah penting dalam
memahami bagaimana penyakit ginjal berdampak pada kehidupan
seseorang.

Apakah Anda memiliki aktivitas seksual dalam 4 minggu terakhir ?

NOw o 1 - jika tidak, lanjut ke pertanyaan no.17

Tidak Sedikit Agak Banyak Sangat
bermasalah bermasalah bermasalah bermasalah bermasalah

a  Menikmati seks? .... []1 . (]2, []3 [(]4...

b Menjadi bergairah? 1., (12 [ I -

17.  Untuk pertanyaan berikut , nilailah kualitas tidur Anda menggunakan
skala mulai dari 0 mewakili " sangat buruk " 10 berarti " sangat baik."

Jika Anda merasa kualitas tidur Anda adalah diantara " sangat buruk "
dan " sangat baik , ""harap tandai kotak nomor 5. Jika Anda merasa
kualitas tidur anda adalah satu tingkat lebih baik dari 5, tandai kotak 6.
Jika Anda berpikir tidur Anda adalah satu tingkat lebih buruk dari 5,
tandai kotak 4 ( dan seterusnya).

Dari 0 hingga 10, bagaimanakah anda menilai tidur anda secara
keseluruhan? [Beri tanda [X pada salah satu kotak.]

‘ Sangat buruk Sangat baik ‘
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18. Seberapa seringkah anda dalam waktu 4 minggu terakhir...
. Pernah . .
Tidak Beberap Cukup Sering Sepanja
namu . . .
pernah . akali sering kali ngwaktu
jarang
a  Terbangun malam hari
dan kesulitan tidur
kembali?........... o I (12, (13, [14.... [15.....
b  Mendapat jumlah tidur
yang anda perlukan? ......... (] (]2, []3. [14.... []5....
¢  Mengalami kesulitan
terjaga ketika siang
hari?. ..o I (12 I [14..... []5....
19. Mengenai keluarga dan teman-teman anda, seberapa puaskah anda
dengan...
Sangat tidak Tidak puas Puas Sangat puas
puas
a  Jumlah waktu anda yang
dihabiskan bersama
keluarga dan teman-
teman anda? ................... D 1 ............... D 2 ................... D 3 ................
b  Dukungan yang anda

terima dari keluarga dan
teman-teman anda? ........ (] 1, (]2, (] 3,
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20. Dalam waktu 4 minggu terakhir, apakah anda bekerja pada pekerjaan
yang memberi penghasilan?

| Ya Tidak |

[]1 []2

21. Apakah kesehatan anda menghalangi anda dari pekerjaan anda ?

‘ Ya Tidak ‘

[]1 []2

22. Secara keseluruhan, bagaimanakah anda menilai kesehatan anda?

Kemungkinan terburuk

(buruk atau lebih . . Kemungkinan
buruk dibandingkan Diantara baik dan buruk sangat baik
mati)
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Kepuasan Dengan Penrawatan

23. Pikirkan tentang perawatan yang anda peroleh untuk dialisis ginjal.
Dalam segi kepuasan anda, bagaimanakah anda menilai sikap
keramahan dan pelayanan yang Anda terima sebagai pasien?

Sangat Cukup . Sangat Luar Kualitas
buruk  DUrUK baik Baik  haik biasa terbaik

24.

[]1 []2 [13 14 5 16 []7

Seberapa benar atau salah setiap pernyataan berikut?

Kebanyaka
Sangat benar n- nya
benar

Ragu- Kebanyaka Sangat
ragu n-nyasalah Buruk

Staf unit cuci darah

mendorong saya

sebaik mungkin

untuk bisa semandiri [ ] 1 []2 []3 [14 [15

mungkin ......c..ce.e...e.

Staf unit cuci darah
mendorong saya
untuk menghadapi

penyakit ginjal saya [ | 1 [12 [13 [14 15

Terimakasih telah melengkapi pertanyaan-pertanyaan tersebut!
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Lampiran 6. Dokumentasi

Pengambilan dan pencatatan data rekam medis pasien di Instalasi Rekam Medis
RSUP Dr.Kariadi Semarang

Proses wawancara kuesioner di Unit Hemodialisis dan souvenir penelitian
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Rerata
Usia Jenis Lama Asuransi Riwayat Kualitas
No ID (tahun) Kelamin Pendidikan Pekerjaan Status Marital Hemodialisis Kesehatan Pendapatan Penyakit IMT Hidup
DM
(Diabetes
1 BB 48 L Sarjana PNS Menikah 2 tahun Askes PNS < 5juta Melitus) 26,44 86.54
HT
2 AL 53 L Sarjana Swasta Menikah 7 bulan BPJS < 5juta (Hipertensi) 27,50 74.07
3 DW 28 P D3 IRT Menikah 1 tahun BPJS <5juta HT 16,64 63.53
4 Sp 37 L SMA Wiraswasta Menikah 1,5 tahun BPJS <5jta HT 23,7 73.59
5 SS 49 P Sarjana Guru Menikah 1,5 tahun Askes PNS <5juta HT 22,47 75.66
6 SA 53 L SD Kuli Menikah 1,5 tahun BPIS <5 juta HT 19,36 63.51
7 SH 76 L SMA Pensiunan Menikah 2 tahun Askes PNS <5 juta kel. Prostat 20,2 85.62
8 ASK 52 L SMP Wiraswasta Menikah 1 tahun Jamkesmas < 5juta DM 19,72 42.84
9 DM 58 L SD tidak bekerja Menikah 4 bulan BPJS <5juta DM 20,43 60.24
10 NN 30 P SMP tidak bekerja Belum Menikah 2 tahun BPJS < 5juta HT 21,58 75.37
11 AS 43 P D3 IRT Menikah 4 bulan BPJS <5juta HT 21,48 61.53
12 MN 53 P SMA swasta Belum Menikah 3,5 bulan BPJS < 5juta HT 28,00 67.72
1 tahun 10
13 MNT 63 L Sarjana Pensiunan Menikah bulan Askes PNS < 5juta HT, DM 23,66 65.56
asuransi
14 DF 29 L Sarjana Dosen Menikah 4 bulan privat < 5juta HT 20,76 54.45
15 MZH 53 P SD IRT Menikah 8 bula BPJS <5juta DM 23,53 42.08
16 SP 46 L Sarjana PNS Menikah 4 bulan Askes PNS < 5juta HT 21,35 70.44
17 El 46 P SMA PNS Menikah 1 tahun BPJS <5juta HT 22,47 85.64
18 DL 22 P Sarjana Mahasiswi Belum Menikah 3 bulan Askes PNS < 5juta ASD 16,02 74.9
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SMP
SMA
SMA

SMP
SD
Sarjana
Sarjana

Sarjana
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SD
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SMA
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Sarjana
Sarjana
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Sarjana
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SD
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IRT
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IRT
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tidak bekerja
IRT
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Guru
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21,50
25,33
17,77
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18,37
20,88
24,02

24,60
30,79
23,87
27,68
22,66
23,66
27,34
19,13

26,22

76.35
54.53
72.67

53.76
55.62
70.73
78.03

65.73
73.84
48.54

62.54
77.32
83.23

76.69
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76.23
45.86
70.71
61.08
35.06

63.51
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52.47




97

Lampiran 8. Biodata mahasiswa

Identitas

Nama : Aidillah Mayuda

NIM :22010113120001

Tempat/tanggal lahir : Saruaso, 14 Mei 1995

Jenis kelamin : Wanita

Alamat : Saruaso, Kec.Tanjung Emas, Kab.Tanah Datar,
Prov.Sumatera Barat

No.Hp : 085376747714

e-mail : aidillahmayuda@gmail.com

Riwayat Pendidikan Formal

1. SD : SDN 06 Saruaso Barat Lulus tahun: 2007
2. SMP : SMP Negeri 5 Batusangkar Lulus tahun: 2010
3. SMA : SMA Negeri 1 Batusangkar Lulus tahun: 2013
4. FK UNDIP :SI1 Program Studi Pendidikan Dokter Lulus tahun: 2017

Pengalaman Organisasi

Ketua Sekbid Budi Pekerti Luhur OSIS SMP N 5 Batusangkar tahun 2008/2009
Anggota FSI SMA N 1 Batusangkar tahun 2011/2012

Anggota divisi Kaderisasi KSM FK UNDIP 2014-2015

Anggota JMKI FK UNDIP 2014-2015

PR

Pengalaman Penelitian

1. Penelitian dalam rangka mengikuti lomba KTI “Tingkat Kepedulian Pelajar
SMA Negeri 1 Batusangkar terhadap Penanggulangan Sampah Anorganik-
FKM UNAND 2012



98

Pengalaman Publikasi Karya Ilmiah

Pengalaman Presentasi Karya Ilmiah

1.

Karya Tulis Ilmiah, “Tingkat Kepedulian Pelajar SMA Negeri 1 Batusangkar
terhadap Penanggulangan Sampah Anorganik- FKM UNAND 2012

Gagasan Tertulis, “Peran Keluarga dan Lingkungan terhadap Pencegahan
Konsumsi Narkotika Pada Remaja-FK UNAND 2012

Gagasan tertulis, “Ekstrak Jeruk Nipis (Citrus aurantifolia) sebagai Obat Mag
(Gastritis)” — Mini Scientific Fair KSM FK UNDIP 2014

Pengalaman Mengikuti Lomba Karya Ilmiah

1.

Karya Tulis IImiah, “Tingkat Kepedulian Pelajar SMA Negeri 1 Batusangkar
terhadap Penanggulangan Sampah Anorganik- FKM UNAND 2012

Gagasan Tertulis, “Peran Keluarga dan Lingkungan terhadap Pencegahan
Konsumsi Narkotika Pada Remaja-FK UNAND 2012

Gagasan tertulis, “Ekstrak Jeruk Nipis (Citrus aurantifolia) sebagai Obat Mag
(Gastritis)” — Mini Scientific Fair KSM FK UNDIP 2014

Gagasan  Tertulis, “Potensi  Selenium  Sebagai  Aktivator  Enzim
Asetilkolinesterase Dalam Pencegahan Keracunan Organofosfat”- Hipotalamus
FK Jember 2016.

Proposal PKM-GT, “Potensi Flavonoid Pada Rambut Jagung (Zea Mays) Untuk
Mencegah Dislipidemia”- Dikti 2016

Proposal PKM-GT, “Beluntas (Pluchea Indica), Si Liar Dengan Potensi
Pencegah Kanker Kolorektal” Dikti 2015



