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LEMBAR SURAT PERMOHONAN IZIN PENELITIAN 

 

Gambar IV.1 Lembar perizinan penelitian UNIGA 
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(LANJUTAN) 

 

 

 

Gambar IV.2 Lembar permohonan penelitian dari Bakesbangpol 
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LAMPIRAN 1 

(LANJUTAN) 

 

 

Gambar IV.2 Lanjutan 
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LAMPIRAN 2 

INFORMED CONCENT 

 

Gambar IV.3 Lembar persetujuan responden 
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LAMPIRAN 3 

KUESIONER PENELITIAN 

 

Tabel V.7 

Butir Pernyataan Cara Dapatkan Obat 

 

No. Pernyataan Benar Salah 

1. Obat dengan resep dokter harus diperoleh di 

Apotek. 

  

2. Obat dengan logo dapat dibeli tanpa resep 

dokter. 

  

3. Obat dengan logo  dan  dapat dibeli di 
minimarket atau toko obat berizin. 

  

4. Semua jenis obat dapat dibeli di Apotek.   

5. Obat antibiotik bisa didapatkan dari teman atau 

keluarga yang memilki penyakit yang sama. 

  

 

Tabel V.8 

Butir Pernyataan Cara Gunakan Obat 

 

No. Pernyataan Benar Salah 

1. Obat tablet Antasida seperti Promag dan Mylanta 

diminum dengan segelas air. 

  

2. Penggunaan obat Antibiotik 3x sehari berarti 

diminum tiap 8 jam. 

  

3. Krim seperti Miconazole nitrate (obat panu) 

digunakan dengan cara dioleskan tebal-tebal di 

bagian kulit yang terinfeksi. 

  

4. Penggunaan obat Anti alegi seperti 

Diphenhydramine, Promethazine, dan CTM 

dapat menyebabkan kantuk. 

  

5. Obat seperti Paracetamol, Ibuprofen dan Asam 

mefenamat merupakan obat untuk meredakan 

asam lambung. 
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LAMPIRAN 3 

(LANJUTAN) 

 

Tabel V.9 

Butir Pernyataan Cara Simpan Obat 

 

No. Pernyataan Benar Salah 

1. Obat harus disimpan dengan baik agar terhindar 

dari jangkauan anak-anak. 

  

2. Obat dapat rusak jika terkena sinar matahari 

langsung. 

  

3. Obat tablet disimpan di suhu dingin 2-8 ºC.   

4. Sirup yang telah dibuka dapat disimpan selama 

30 hari. 

  

5. Obat tetes mata hanya dapat disimpan selama 30 

hari setelah dibuka. 

  

 

Tabel V.10 

Butir Pernyataan Cara Buang Obat 

 

No. Pernyataan Benar Salah 

1. Obat yang telah berubah warna, rusak atau 

kadaluarsa harus segera dibuang. 

  

2. Obat tablet dapat langsung dibuang di tempat 

sampah. 

  

3. Obat tetes mata harus dibuang setelah pemakaian 

60 hari. 

  

4. Obat cair seperti sirup dapat dibuang melalui 

wastafel atau toilet. 

  

5.  Obat topikal (Salep,krim dan gel) harus 

dikeluarkan isinya terlebih dahul sebelum 

dibuang. 
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LAMPIRAN 4 

LEAFLET DAGUSIBU 

 

 

 

Gambar IV.4 Selebaran leaflet DAGUSIBU 
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LAMPIRAN 4 

(LANJUTAN) 

 

 

 

Gambar IV.4 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

OUTPUT SPSS 

 

UMUR * KATEGORI_TINGKAT_PENGETAHUAN  

Crosstabulation 

Count   

 

KATEGORI_TINGKAT

_PENGETAHUAN 

Total BAIK CUKUP 

UMUR REMAJA_17-25 28 0 28 

DEWASA_26-45 31 1 32 

LANSIA_46-65 20 2 22 

Total 79 3 82 

 

Gambar V.11 Hasil tabulasi silang umur dan tingkat pengetahuan 

DAGUSIBU 

 

 

JENIS_KELAMIN * 
KATEGORI_TINGKAT_PENGETAHUAN 

Crosstabulation 

Count 

  

KATEGORI_TINGKAT
_PENGETAHUAN 

Total BAIK CUKUP 

JENIS_KELAMIN LAKI-LAKI 18 0 18 

PEREMPUAN 61 3 64 

Total 79 3 82 

 

Gambar V.11 Hasil tabulasi silang jenis kelamin dan tingkat pengetahuan 

DAGUSIBU  
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

TINGKAT_PENDIDIKAN_AKHIR * 
KATEGORI_TINGKAT_PENGETAHUAN 

Crosstabulation 

Count 

  

KATEGORI_TINGKAT_
PENGETAHUAN 

Total BAIK CUKUP 

TINGKAT_PEN
DIDIKAN_AKHI
R 

RENDAH_SD 18 2 20 

MENENGAH_
SMP-SMA 

50 1 51 

TINGGI_S1 11 0 11 

Total 79 3 82 

 

Gambar V.11 Hasil tabulasi silang tingkat pendidikan akhir dan tingkat 

pengetahuan DAGUSIBU  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar V.13 Hasil uji normalitas kuesioner 

 

 

 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

PRETEST .120 82 .005 .972 82 .075 

POSTTEST .253 82 .000 .811 82 .000 

a. Lilliefors Significance Correction 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

 
 

Gambar V.14  Hasil uji korelasi Spearman’s rho umur dan tingkat  

pengetahuan DAGUSIBU 

 

 

Gambar V.14 Hasil uji korelasi Spearman’s rho tingkat pendidikan akhir  

dan tingkat pengetahuan DAGUSIBU 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

 

Gambar V.14 Hasil uji Chi-square jenis kelamin dan tingkat pengetahuan 

DAGUSIBU 

 

 

Gambar V.14 Hasil uji Fisher’s exact jenis kelamin dan tingkat 

pengetahuan DAGUSIBU 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

 

 

 

 

Gambar V.15 Pengetahuan DAGUSIBU sebelum diberi edukasi 

 

 

KPD_POSTTEST 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BAIK 79 96.3 96.3 96.3 

CUKUP 

BAIK 

3 3.7 3.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.15 Pengetahuan DAGUSIBU setelah diberi edukasi 

 

 

Butir 1. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 4 4.9 4.9 4.9 

Benar 78 95.1 95.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 
Gambar V.16 Frekuensi jawaban kuesioner pre-test  dapatkan obat 

 

 

 

 

 

KPD_PRETEST 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BAIK 24 29.3 29.3 29.3 

CUKUP 

BAIK 

50 61.0 61.0 90.2 

KURANG 8 9.8 9.8 100.0 

Total 82 100.0 100.0  
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

 

Butir 2. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 41 50.0 50.0 50.0 

Benar 41 50.0 50.0 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.16 Lanjutan 

 

Butir 3. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 20 24.4 24.4 24.4 

Benar 62 75.6 75.6 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.16 Lanjutan 

 

Butir 4. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 9 11.0 11.0 11.0 

Benar 73 89.0 89.0 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.16 Lanjutan 

 

Butir 5. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

sValid Salah 17 20.7 20.7 20.7 

Benar 65 79.3 79.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.16 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Butir 1. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 43 52.4 52.4 52.4 

Benar 39 47.6 47.6 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.17 Frekuensi jawaban kuesioner pre-test gunakan obat 

 

Butir 2. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 22 26.8 26.8 26.8 

Benar 60 73.2 73.2 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.17 Lanjutan 

 

Butir 3. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 38 46.3 46.3 46.3 

Benar 44 53.7 53.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.17 Lanjutan 

 

 

Butir 4. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 9 11.0 11.0 11.0 

Benar 73 89.0 89.0 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.17 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Butir 5. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 12 14.6 14.6 14.6 

Benar 70 85.4 85.4 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.17 Lanjutan 

 

Butir 1. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Benar 82 100.0 100.0 100.0 

 

Gambar V.18 Frekuensi jawaban pretest simpan obat 

  

  

Butir 2. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 9 11.0 11.0 11.0 

Benar 73 89.0 89.0 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.18 Lanjutan 

 

 

Butir 3. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 37 45.1 45.1 45.1 

Benar 45 54.9 54.9 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.18 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Butir 4. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 34 41.5 41.5 41.5 

Benar 48 58.5 58.5 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.18 Lanjutan 

 

Butir 5. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 36 43.9 43.9 43.9 

Benar 46 56.1 56.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 
Gambar V.18 Lanjutan 

 

Butir 1. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 3 3.7 3.7 3.7 

Benar 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.19 Frekuansi jawaban pretestt buang obat 

 

Butir 2. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 49 59.8 59.8 59.8 

Benar 33 40.2 40.2 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.19 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Butir 3. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 47 57.3 57.3 57.3 

Benar 35 42.7 42.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.19 Lanjutan 

 

Butir 4. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 24 29.3 29.3 29.3 

Benar 58 70.7 70.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.19 Lanjutan 

 

Butir 5. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Salah 27 32.9 32.9 32.9 

Benar 55 67.1 67.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 
Gambar V.19 Lanjutan 

 

Butir 1. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BENAR 82 100.0 100.0 100.0 

Gambar V.20 Frekuensi jawaban  posttest dapatkan obat 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

 

Butir 2. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 8 9.8 9.8 9.8 

BENAR 74 90.2 90.2 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.20 Lanjutan 

 

Butir 3. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 1 1.2 1.2 1.2 

BENAR 81 98.8 98.8 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.20 Lanjutan 

 

Butir 4. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Gambar V.20 Lanjutan 

 

Butir 5. Dapatkan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 4 4.9 4.9 4.9 

BENAR 78 95.1 95.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.20 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Butir 1. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 8 9.8 9.8 9.8 

BENAR 74 90.2 90.2 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.21 Frekuensi jawaban posttest gunakan obat 

 

Butir 2. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BENAR 82 100.0 100.0 100.0 

Gambar V.21 Lanjutan 

 

Butir 3. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.21 Lanjutan 

 

Butir 4. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.21 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN)  

 

Butir 5. Gunakan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 11 13.4 13.4 13.4 

BENAR 71 86.6 86.6 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.21 Lanjutan 

 

Butir 1. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BENAR 82 100.0 100.0 100.0 

Gambar V.22 Frekuensi jawaban posttest simpan obat  

 

Butir 2. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 5 6.1 6.1 6.1 

BENAR 77 93.9 93.9 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.22 Lanjutan 

 

Butir 3. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 13 15.9 15.9 15.9 

BENAR 69 84.1 84.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.22 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN)  

 

Butir 4. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.22 Lanjutan 

 

Butir 5. Simpan Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.22 Lanjutan 

 

Butir 1. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.23 Frekuensi jawaban posttest buang obat 

 

Butir 2. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 6 7.3 7.3 7.3 

BENAR 76 92.7 92.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.23 Lanjutan 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN)  

 

 

Butir 3. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 19 23.2 23.2 23.2 

BENAR 63 76.8 76.8 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.23 Lanjutan 

 

Butir 4. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 4 4.9 4.9 4.9 

BENAR 78 95.1 95.1 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.23 Lanjutan 

 

Butir 5. Buang Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SALAH 3 3.7 3.7 3.7 

BENAR 79 96.3 96.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

Gambar V.23 Lanjutan 
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LAMPIRAN 6 

DOKUMENTASI PENELITIAN 

 

Gambar V.24 Dokumentasi saat pemeriksaan suhu tubuh menggunakan 

Thermometer Digital 

 

 

Gambar V.24 Dokumentasi saat pemakaian Handsanitizer 
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LAMPIRAN 6 

LANJUTAN 

 

 

 
 

 
 

Gambar V.24 Dokumentasi saat pengisian lembar kuesioner pre-test 
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LAMPIRAN 6 

(LANJUTAN) 

 

 

 

Gambar V.24 Lanjutan 
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LAMPIRAN 6 

(LANJUTAN) 

 

 

 
 

Gambar V.25 Dokumentasi saat pemberian edukasi DAGUSIBU dan leaflet 

DAGUSIBU 

 

 

 
 

Gambar V.25 Dokumentasi saat pemberian edukasi DAGUSIBU dan leaflet 

DAGUSIBU 
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LAMPIRAN 6 

(LANJUTAN) 

 

 

 

 
 

Gambar V.25 Lanjutan 
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LAMPIRAN 6 

(LANJUTAN) 

 

 

 

Gambar V.26 Dokumentasi saat  pengisian lembar post-test  
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