BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang dilakukan
mengenai gambaran pola pemberian obat antipiretik sebagai penurun panas
pada anak di Puskesmas Narmada didapatkan hasil pemberian obat antipiretik
sebagai penurun panas pada anak dapat dikategorikan buruk sebanyak 30
responden dengan persentase (60%) dan kategori baik sebanyak 20 responden
dengan persentase (40%).
5.2 Saran
a. Puskesmas Narmada harus melakukan sosialisasi dan edukasi untuk
memberikan informasi kepada pihak-pihak yang berkepentingan tentang

pemberian obat antipiretik yang tepat di masyarakat.
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LAMPIRAN

Lampiran 1

Surat Permohonan Menjadi Responden
Kepada Yth.
Calon Responden Penelitian.
Di Tempat.
Dengan Hormat,
Saya yang bertandatangan di bawah ini :
Nama : Anisa Rahma Dewi
NIM :2020E0B001

Alamat : Dusun Tebao, Desa Peresak, Kec. Narmada, Kab. Lombok Barat.

Akan melakukan penelitian dengan judul Hubungan tingkat pengetahuan
ibu terhadap pemberian obat antipiretik sebagai penurun panas pada anak di
Puskesmas Narmada. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan tingkat
pengetahuan ibu terhadap pemberian obat antipiretik sebagai penurun panas pada
anak di Puskesmas Narmada. Untuk keperluan di atas saya mohon kesediaan
bapak/ibu/saudara untuk mengisi kuesioner yang telah saya siapkan dengan
sejujur jujurnya. Saya menjamin kerahasiaan pendapat dan identitas
bapak/ibu/saudar.

Sebagai bukti kesediaan menjadi responden dalam penelitian ini, saya
mohon kesediaan Bapak/lbu atau saudara untuk menandatangani lembar
persetujuan yang telah saya siapkan. Pastisipasi bapak/ibu atau saudara dalam
mengisi kuesioner ini sangat saya hargai. Atas perhatian responden, saya ucapkan

terima kasih.
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Lampiran 2

LEMBAR PERSUTUJAN MENJADI RESPONDEN

GAMBARAN POLA PEMBERIAN OBAT ANTIPIRETIK SEBAGAI
PENURUN PANAS PADA ANAK DI PUSKESMAS NARMADA

Oleh:

Anisa Rahma Dewi

2020E0B001

Setelah saya membaca maksud dan tujuan dari penlitian ini, maka saya
dengan sadar menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam

penelitian ini.

Tanda tangan saya di bawah ini, sebagai bukti kesediaan saya menjadi

responden penelitian.

Tanggal

Tandatangan :

No responden :




Lampiran 3 Kuisioner penelitian
KUISIONER PENELITIAN

GAMBARAN POLA PEMBERIAN OBAT ANTIPIRETIK SEBAGAI
PENURUN PANAS PADA ANAK DI PUSKESMAS NARMADA

No. Responden : Tanggal :

I.  Karakteristik responden

Nama ibu

Usia ibu

Nama anak

Usia anak

No telp.

Pendidikan ibu :

[] Tidak sekolah

[] Tidak lulus SD

[] Lulus SD/sederajat

[] Lulus SMP/sederajat
L] Lulus SMA/sederajat
[] Lulus Perguruan Tinggi
L] Lainnya......

7. Pekerjaan ibu

[]PNs

[] Karyawan swasta
[] Wiraswasta

[] Tidak bekerja

[ Lainnya, sebutkan......

=0T PR M
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Pola pemberian antipiretik pada anak

1.

Ibu menggunakan obat penurun panas untuk menurunkan demam

anak hanya apabila demam anak >39°C.

[] va [ Tidak
Ibu membaca label obat sebelum menggunakannya.
[] va [ Tidak

Jenis obat penurun panas apa yang anda berikan saat anak demam?
[] Paracetamol

[] Ibuprofen

[ ] Paracetamol dan Ibuprofen

Berapa kali ibu memberikan obat pada anak dalam waktu sehari?
[] 3-4 kalisehari  [] >3-4 kali sehari

Berapa banyak Ibu memberikan obat penurun panas pada anak jika
anak anda berumur 1 tahun?

[ 1 sendok takar [ 1/2 sendok takar

Apa yang ibu lakukan sesaat setelah demam anak terjadi (demam
ringan)?

[] Langsung memberi obat penurun panas

[] Mengistirahatkan anak



7. Pada kondisi apa anak ibu dibawa ke dokter?
[] Demam pada anak berusia < 3 bulan
[] Diberi obat tapi tidak ada perbaikan kondisi
[] Demam pada anak gelisah, lemah, rewel
[] Demam yang berlangsung > 3 hari

[ ] Demam awal
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Skoring pola pemberian obat antipiretik

No | Pertanyaan Skor
1 Ibu menggunakan obat penurun panas
utk menurunkan demam apabila demam
anak > 39°C
Ya 1
Tidak 0
2 Ibu membaca lebel obat sebelum
menggunakannya
Ya 1
Tidak 0
3 Jenis obat penurun panas yang diberikan
saat anak demam
Paracetamol l
Ibuproven 1
Paracetamol dan ibuproven 0
4 Berapa kali ibu memberikan obat pada
anak dalam sehari
3-4 kali sehari 1
> 3-4 kali sehari 0
5 Berapa banyak ibu memberikan obat
penurun panas pada anak jika anak
berumur 1 tahun
1 sendok takar 1
1 /2 sendok takar 0
6 Apa yang ibu lakukan sesaat setelah
demam anak terjadi (demam ringan)
Langsung member obat penurun panas | 0
Mengistirahatkan anak 1
7 Pada kondisi apa anak ibu dibawa ke Ya Tidak
dokter?
Demam pada anak berusia <3 bulan 1 0
Diberi obat tapi tidak ada perbaikan 1 0
kondisi
Demam pada anak gelisah, lemah dan 1 0
Rewel
Demam yang berlangsung >3 hari 1
Demam awal 0
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Tabulasi Data Responden
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Nomer Nama | Umur | Umur | Pendidikan | Kode | Pekerjaan | Kode Pola kode
Responden | Inisial | lbu | Anak Ibu Ibu Pemberian
Antipiretik

1 SuU 32 5 SMA 3 | Pedagang | 2 Baik 1
2 karyawan

EW 30 6 SMA 3 swasta 3 Baik 1
3 FT 34 6 SMP 2 IRT 1 Buruk 2
4 GH 25 7 SMA 3 IRT 1 Baik 1
) AT 36 7 SD 1 IRT i Buruk 2
6 FK 23 5) SD 1 IRT 1 Buruk 2
7 NH 27 7 SD 21 IRT 1 Buruk 2
8 IR 26 6 SMP 2 IRT 1 Buruk 2
9 IM 44 7 PT 4 Guru 4 Baik 1
10 SL 23 7 SD 1 IRT 1 Buruk 2
11 SR 23 5 SD 1 IRT 1 Buruk 2
12 FT 35 8 SD 1 IRT 1 Buruk 2
13 ET 32 6 SMA 3 IRT 1 Buruk 2
14 AS 34 8 PT 4 Guru 4 Baik 1
15 MN 26 ) SD 1 IRT 1 Buruk 2
16 SM 45 8 SMP 2 IRT 1 Buruk 2
17 FA 38 6 SD 1 IRT 1 Buruk 2
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18 AR 24 SD IRT Buruk
19 SA 34 SMA IRT Baik
20 MN 34 PT Guru Baik
21 NS 37 SMP IRT buruk
22 HL 34 PT IRT Baik
23 HR 28 SMP IRT Buruk
24 MH 31 SMA IRT Buruk
25 SE 31 SMP Pedagang Baik
26 MD 33 SMP IRT Baik
27 RA 30 SD IRT Buruk
28 RK 30 SMP IRT Baik
29 ML 30 PT PNS Baik
30 RA 35 SD IRT Buruk
31 ST 30 SD IRT buruk
32 PW 33 SMA Pedagang Baik
33 HK 36 SMA Pedagang Buruk
34 karyawan

IM 32 SMP swasta Baik
35 EV 35 SD IRT buruk
36 NH 31 SMA IRT Baik
37 SA 34 SD IRT Buruk
38 AD 27 SMA IRT Baik
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39 karyawan

SA 33 SMA swasta Buruk
40 RT 31 SMA IRT Baik
41 EL 24 SD IRT buruk
42 AH 23 SMP IRT buruk
43 BT 37 SMA IRT Baik
44 JA 30 SD IRT buruk
45 NM 38 SMP IRT Buruk
46 SA 25 SMA IRT Baik
47 HR 29 SMA IRT Baik
48 RF 30 SD IRT Buruk
49 WT 38 SD IRT buruk
50 NH 35 SD IRT Buruk




Tabulasi Pola Pemberian Antipiretik
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Kode 1123|415 Total | Persentase | Kategori
Responden
1 o(1]1]|1]|1 6 85 Baik
2 111} 1]1/|0 5 71 Baik
3 111} 1]1|0 4 57 Buruk
4 1 1 1107]0 5) 71 Baik
) 0 11111 4 57 Buruk
6 1873”77 0 | O (O 4 QN Buruk
7 1 110]07]O0 4 57 Buruk
8 oj1 1|10 4 57 Buruk
9 1111 0_K0 5 71 Baik
10 01 |1]| 1228 3 42 Buruk
11 1 |11]1]0|0 4 57 Buruk
12 o(1]1]1]|0 3 42 Buruk
13 1 1 111]0 4 57 Buruk
14 1 1 1 10]0 5 71 Baik
15 0 1 1 110 3 42 Buruk
16 oOo|1]0 1|0 3 42 Buruk
17 0 1 1 110 4 57 Buruk
18 oOo|1]0|1]O0 4 57 Buruk
19 o(1]0]1|1 5 71 Baik
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20

71

Baik

21

57

Buruk

22

71

Baik

23

42

Buruk

24

S7

Buruk

25

85

Baik

26

85

Baik

27

57

Buruk

28

71

Baik

29

85

Baik

30

57

Buruk

31

57

Buruk

32

71

Baik

33

57

Buruk

34

71

Baik

35

57

Buruk

36

71

Baik

37

57

Buruk

38

71

Baik

39

57

Buruk

40

71

Baik

41

42

Buruk
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42

57

Buruk

43

71

Baik

44

42

Buruk

45

28

Buruk

46

71

Baik

47

85

Baik

48

42

Buruk

49

57

Buruk

50

o7

Buruk




PEMERINTAH KABUPATEN LOMBOK BARAT
BADAN PERENCANAAN PEMBANGUNAN DAERAH

(BAPPEDA)
Alamat < Jin. Sockamo - Halta Girl Menang Gerung - Telp. (0370) Kepala 681042 Sckretariat 681442
Did. Sosbud 681037 Bid. Fisik & Pras 681332 FAX 0370-681132

Nomor : 070/61/02-Bappeda/2023

Berdasarkan Surat Dekan Fakultas limu Kesehatan Mataram Nomor : 033/11.3.AU/06/1/2023
Tanggal 16 Januari 2023, Perihal 1zin Penelitian, maka dengan ini diberikan 12in kepada:

Nama : ANISA RAHMA DEWI

Nim 2020E08001

Pekerjaan ¢ Mahasiswi

Jurusan . Farmasi

Perguruan Tinggl ¢ Universitas Muhammadiyah Mataram
Tujuan : Penelitian

Judul

¢ Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu terhadap Pemberian
Obat Anti Piretik sebagal Penurun Panas pada Anak di

Puskesmas Narmada
Lokas! ¢ Puskesmas Narmada Kab. Lombok Barat
Jangka waktu ¢ Januari - Maret 2023

Dengan ketentuan peneliti wajib menyerahkan hasil penelitian kepada Bidang Litbangrenbang
Bappeda Kabupaten Lombok Barat, selambat ~ lambatnya 1 ( satu ) bulan setelah melakukan
penelitian dan hasil penelitian dikiim dalam bentuk Softcopy PDF melalul Emall ke
bidana litbangrenbana@amalil.com

Demikian Izin Inl diberikan untuk dapat dipergunakan sebagalmana mestinya,

Gerung, 16 Januari 2023

a.n Kepala BadanRerencanaan Pembangunan Daerah

(Iv/a)
NIP. 19790726 2009011013

Tembusan disampalkan Kepada Yth,

1. Kepala Dinas Kesehatan Kab. Lombok Barat di Gerung;

2. Kepala Puskesmas Narmada Kab. Lombok Barat di Narmada;
3. Yang bersangkutan untuk maklum;

4, Arsip

Terwujudnya M kat Lombok Barat yang A L dun B

y L

Dengan Dilandasi Nilal Patut Patuh Plﬁll

Dipindai dengan CamScanner
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Surat Permohonan Menjadi Responden
Kepada Yih.
Calon Responden Penelitinn.
Di Tempat

Dengan Hormat,

Saya yang berandatangan di bawah ini ;
Nama : Anisa Rahma Dewi

NIM 2 2020E08001

Alamat

Akan melakukan penelition dengan Gambaran pols pemberian obat antipiretik sehagai
penurun panas pada anak di pushesmas Narmada Tujuan penelitian ini untuh mengetahui
wambaran pola pemberian obat antipiretih sebagai penurun panas pada anak di puskesmas
Narmada, Untik keperluan di atas sayin mohon kesedin bapak ibu saudara untuk mengist
kuesioner yang telih saya siapkan dengan sejujur jujumya. Saya menjamin kerahasiaan
pendapar dan identitns bapak ibu/sandar

Sebagai bukti Kesedi jodi responden dalam penelitian ini, saya mohon

kesedioan Bapak/Thu atau saudiara untub. menandatangani lembar persetujuan yang telah saya

siapkan. Pastisipasi bapak/ibu ataw saudara dalam mengisi Kuesioner ini sangat saya hargai,

Atas perhatian responden, saya ucapkan terima Kasih

Mataram, % junt 2009
Responden

' o

[ Fiemm——

Peneliti

(Anisa Rahima Dewi)
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UNIVERSITAS ISLAM AL-AZHAR

FAKULTAS KEDOKTERAN

KOMISI ETIK PENELITIAN
Kampus : Jalan Unizar No. 20 Turida, Sandubaya, Mataram
Telp/Fax : 0370 — 6175565, Fax : 0370 — 6175146

KOMISI ETIKA PENELITIAN
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS ISLAM AL-AZHAR MATARAM
KETERANGAN KELAIKAN ETIK
(ETHICAL CLEARANCE)
Nomor : 143/EC - 02/FK-06/UNIZARAX/2023

Judul : Gambaran Pola Pemberian Obat Anti Piretik Sebagai Penurun Panas
Pada Anak di Puskesmas Narmada

Nama Tim Peneliti ¢ Annisa Rahma Dewi

Unit lembaga : Fakultas Kedokteran Universitas Islam Al-Azhar

Tempat penelitian : Puskesmas Narmada

Hausil Rapat Sepakat :1. Bersurat ke Puskesmas Narmada dan mendapat persetujuan

2. Identitas dimhasiakan memakai anonim
Komisi etik Fakultas Kedokteran Universitas Islam Al-Azhar menyatakan protokol di atas memenuhi
prinsip etik untuk penelitian terhadap manusia.
Maka dengan ini menyatakan bahwa penelitian tersebut telah memenuhi syarat laik etik.

Demikian surat keterangan ini dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Mataram, 29 September 2023
Ketua,

" wan, S .Si.
NIDN 4031125601
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