
 

Lampiran 1 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Dengan hormat, 

Saya yang bernama Alfiqi Novrindra Habibi, NIM 20184663026 adalah 

Mahasiswa Program Studi Profesi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 

Muhammadiyah Surabaya, akan melakukan penelitian sebagai syarat untuk dapat 

menyelesaikan tugas akhir. Adapun judul penelitian saya adalah “STUDI KASUS 

PENERAPAN DIABETES SELF MANAGEMENT EDUCATION (DSME) 

PADA PASIEN DIABETES MELITUS DENGAN METODE PEER GROUP 

SUPPORT DI PUSKESMAS KEPUTIH SURABAYA”. 

Saya memohon bantuan Bapak, Ibu, dan Saudara/i sekalian agar bersedia 

menjadi responden dalam penelitian ini. Saya sangat berharap agar Bapak, Ibu 

dan Saudara/i sekalian dapat mengisi lembar Observasi yang telah saya siapkan 

dengan jujur dan terbuka serta tanpa tekanan. 

Sebagai bukti kesediaan menjadi responden dalam penelitian ini, saya 

mohon kesediaan untuk menandatangani lembar permohonan menjadi responden 

yang telah saya siapkan. Identitas dan informasi yang berkaitan dengan putra 

maupun putri Bapak, Ibu dan Saudara/i akan dirahasiakan oleh peneliti. 

Partisipasi anda dalam mengisi lembar observasi ini sangat saya hargai dan 

sebelumnya saya ucapkan terima kasih. 

       Surabaya, …….,……2019 

                                                                                               Hormat saya, 

 

Alfiqi Novrindra H  

 NIM. 20184663026 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 2  

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini, menyatakan bersedia ikut 

berpartisipasi dalam penelitian yang dilakukan oleh  Program Studi Profesi Ners 

Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surabaya yang berjudul 

“STUDI KASUS PENERAPAN DIABETES SELF MANAGEMENT 

EDUCATION (DSME) PADA PASIEN DIABETES MELITUS DENGAN 

METODE PEER GROUP SUPPORT DI PUSKESMAS KEPUTIH 

SURABAYA : 

A. Identitas Responden 

Nama  : 

Alamat  : 

Usia  : tahun 

 

Menyatakan Setuju/Tidak Setuju*) dengan sukarela ikut berperan sebagai 

responden dan menandatangani lembar persetujuan ini, menunjukkan bahwa saya 

telah diberikan informasi tentang penelitian ini. 

 

*) Coret yang tidak perlu 

 

 Surabaya, ...................... 2019 

                                                                                    Responden, 
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Lampiran 4 

 



 
 

 
 

Lampiran 5 

  

 



 
 

 
 

Lampiran 6 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

DIABETES MELITUS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

Disusun Oleh : 

 

Alfiqi Novrindra H (20184663026) 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM  PENDIDIKAN PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA 

2019 

 

 



 
 

 
 

 

KATA PENGANTAR 

 Puji syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa yang telah 

memberikan rahmat serta karunia-Nya kepada kami sehingga kami berhasil 

menyelesaikan Pembuatan SAP ini tepat pada waktunya. Semoga SAP ini dapat 

dipergunakan sebagai salah satu acuan, petunjuk maupun pedoman bagi pembaca. 

 Dalam proses pembuatan SAP ini, penyusun mengalami banyak 

permasalahan. Namun berkat arahan dandukungan dari berbagai pihak akhirnya 

makalah ini dapat diselesaikan tepat pada waktunya. Pada kesempatan ini, dengan 

segala kerendahan hati, penyusun mengucapkan terimakasih kepada Dosen 

pembimbing klinik dan akademik yang telah membimbing kami dalam proses 

penyusunan SAP ini. Kami juga mengucapkan terimakasih kepada rekan-rekan 

mahasiswa yang telah mendukung sehingga dapat diselesaikan SAP ini dengan 

lancar dan tepat waktu. 

 Penyusun menyadari SAP ini masih belum sempurna baik dari isi maupun 

sistematika penulisannya, maka dari itu penyusun berterimakasih apabila ada 

kritik dan saran yang membangun demi kesempurnaan makalah ini. 

 Akhir kata semoga ini dapat bermanfaat bagi rekan-rekan seperjuangan 

khususnya Program Pendidikan Profesi Ners nantinya. 

 

Surabaya, 23 Agustus 2019 

 

 

             Penulis 

 

 



 
 

 
 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

 PENYAKIT DIABETES MELITUS 

 

Topik    : Diabetes Melitus 

Hari/Tanggal  : Jum’at, 23 Agustus 2019 

Waktu pertemuan  : 30 menit 

Tempat  : Puskesmas Keputih Surabaya 

Sasaran   : Pasien Dan Keluarga 

 

a. Analisa situasional  

Penyuluh  : Mahasiswa Program Pendidikan Profesi Ners  

Peserta  : Pasien dan keluarga 

 

b. Analisa Tujuan  

A. Tujuan Instruksional Umum (TIU) 

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan, diharapkan pasien dan keluarga 

dapat mengetahui dan memahami tentang Diabetes Melitus dan diet pada 

pasien Diabetes Melitus. 

B. Tujuan Instruksional Khusus (TIK) 

Setelah mendapatkan penyuluhan peserta dapat : 

1) Menjelaskan pengertian diabetes melitus 

2) Menyebutkan penyebab diabetes melitus 

3) Menyebutkan tanda dan gejala diabetes melitus 

4) Menjelaskan cara perawatan diri diabetes melitus 

5) Menjelaskan cara pengaturan Diet diabetes melitus 

6) Menyebutkan perawatan diri diabetes melitus 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

c. Analisis Sumber belajar 

Materi Terlampir 

 

d. Strategi  

Metode : Ceramah dan diskusi 

Media  : Booklet 

 

e. Susunan Organisasi 

1. Pembimbing Klinik  : Arik N. K., S.Kep., Ns 

2. Pembimbing Akademik    : 1. Dr. Pipit Festy S.Km.,M.Kes 

   2. Nugroho Ari W S.Kep.,Ns.M.Kep 

3. Moderator  : Alfiqi Novrindra habibi, S.kep 

4. Penyaji : Faizatun Nisa’, S.kep 

5. Fasilitator  : Moh. Roni, S.kep 

6. Observer dan Notulen : Aprilia Dyas, S.kep 

 

f. Uraian Tugas 

a. Penyaji 

- Menggali pengetahuan peserta penyuluhan tentang diabetes melitus 

- Menyampaikan materi untuk peserta penyuluhan agar bisa memahami 

hal-hal tentang isi, makna, dan maksud dari penyuluhan 

b. Moderator 

- Bertanggung jawab atas kelancaran acara 

- Membuka dan menutup acara 

- Mengatur waktu penyajian sesuai dengan rencana kegiatan 

c. Fasilitator 

- Membantu kelancaran acara penyuluhan 

- Mendorong peserta untuk bertanya kepada penyaji 

- Membagikan Booklet kepada semua peserta penyuluhan 

 

 



 
 

 
 

d. Observer dan Notulen 

- Mengamati jalannya acara penyuluhan 

- Mencatat pertanyaan peserta 

- Mengevaluasi serangkaian acara penyuluhan mulai dari awal hingga 

akhir 

 

7. Setting Tempat 

 

Keterangan : 

           A : Penyaji 

           B : Moderator 

           C : Peraga 

           D : Peserta Penyu luhan 

           E : Observer / Fasilitator 

 

8.  Kegiatan penyuluhan 

No Kegiatan Penyuluh Respon Peserta Waktu 

1. Pembukaan 

- Memberi salam pembuka dan 

menanyakan kabar peserta 

- Memperkenalkan diri  

- Menjelaskan kontrak waktu dan tujuan 

Penyuluhan 

- Menjelaskan mekanisme diskusi 

- Menjelaskan topik yang akan diberikan 

 

- Menjawab salam dan 

menyatakan keadaannya 

- Mendengarkan 

- Memperhatikan 

 

- Memperhatikan 

- Memperhatikan 

5 menit 

10 M

n

1

0

 

t 

2. Pelaksanaan 

- Membagikan Booklet 

- Menjelaskan pengertian diabetes melitus 

- Menjelaskan penyebab diabetes melitus 

- Menjelaskan tanda dan gejala diabetes 

 

- Menerima 

- Memperhatikan 

- Memperhatikan 

- Memperhatikan 

 

 

 

 

30 mnt 

A B C 

E 

D 



 
 

 
 

melitus 

- Menjelaskan cara perawatan diri diabetes 

melitus 

- Menjelaskan pengaturan diet pada pasien 

diabetes melitus 

- Menyebutkan perawatan diri diabetes 

melitus 

- Mempersilahkan peserta untuk 

mengajukan pertanyaan dan fasilitator 

memotivasi peserta untuk bertanya 

- Menjawab pertanyaan yang di ajukan 

peserta 

 

- Memperhatikan 

 

- Memperhatikan 

 

- Memperhatikan 

 

- Bertanya 

 

 

- Memperhatikan 

 

 

3. Evaluasi 

- Mengajukan pertanyaan sebagai review 

 

- Menjawab 

 

5 mnt 

4. Penutup 

- Menegaskan kesimpulan dari topik yang 

sudah dibahas sebelumnya 

- Mengucapkan terima kasih atas waktu dan 

perhatian peserta 

 

- Mengucapkan salam penutup 

 

- Menjawab 

 

- Mengucapkan kembali 

terimakasih telah memberi 

penyuluhan 

- Menjawab salam 

 

 

5 mnt 

 

9. Evaluasi 

1) Evaluasi Struktur 

a. Penyelenggaraan penyuluhan dilakukan oleh mahasiswa  

b. Pengorganisasian dilakukan 1 minggu sebelum pelaksanaan 

penyuluhan 

c. Kontrak waktu penyuluhan dilakukan 1 hari sebelum pelaksanaan 

d. Penyuluhan kesehatan dan ditindak lanjuti 15 menit sebelum acara 

dimulai 

e. Media yang digunakan sudah siap sebelum acara penyuluhan dimulai 



 
 

 
 

2) Evaluasi Proses 

a. Peserta antusias terhadap materi yang disampaikan penyaji 

b. Peserta tidak meninggalkan acara selama penyuluhan berlangsung atau 

meninggalkan acara dengan ijin kepada panitia 

c. Peserta terlibat aktif dalam kegiatan penyuluhan 

d. Penyuluhan berjalan sesuai rencana 

3) Evaluasi Hasil 

a. Peserta memahami materi yang telah disampaikan 

b. Ada umpan balik positif dari peserta seperti dapat menjawab 

pertanyaan yang diajukan dan mempraktikkan secara langsung latihan 

gerak aktif-pasif. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

MATERI PENYULUHAN 

A. Pengertian 

Diabetes Melitus adalah penyakit metabolisme yang termasuk dalam 

golongan hyperglikemi atau gula dalam darah lebih dari normal (gula darah 

normal = 80-130mg/dl) oleh karenanya di sebut juga penyakit gula atau 

kencing manis. 

 

B. Penyebab 

Penyebab yang pasti belum diketahui, namun ada beberapa faktor 

pendukung terjadinya diabetes mellitus yaitu: 

1) Faktor Genetik / keturunan. 

2) Obesitas / kegemukan. 

3) Pola makan yang tidak teratur, cenderung berlebih 

4) Pola hiduptidak sehat (kurangnya aktivitas, stress dan merokok) 

5) Bahan-bahan kimia dan penggunaan obat seperti glukokortikoid, dan 

dipicu oleh penyakit HIV serta populasi yang berisiko tinggi terkena 

diabetes melitus 

 

C. Tanda dan Gejala 

Gejala yang sering muncul yaitu : 

1) Poliuri (banyak dan sering kencing) 

2) Polipagia (banyak makan) 

3) Polidipsi (banyak minum) 

 

D.   Perawatan Diri 

1) Terapi Primer: 

a. DIET diabetes melitus DM dilakukan dengan pola makan sesuai 

dengan aturan 3 J (Jumlah, Jenis, dan Jadwal Makanan) 

1. Jumlah ( jumlah makanan yang dikonsumsi disesuaikan dengan 

BB memadai yaitu BB yag dirasa nyaman untuk seorang diabetes 

) 



 
 

 
 

2. Jenis ( makanan yang harus diperhatikan ( pantang gula dan 

makanan manis ) 

3. Jumlah Makanan ( makan harus diikuti sesuai dengan jam makan 

b. Latihan fisik dilakukan secara teratur bersifat aerobic pada penderita 

diabetes dapat memperbaiki sensitivitas insulin seperti jalan kaki, 

jogging dan berenang merupakan latihan aerobic dengan frekuensi 

latihan 3-4 kali dalam seminggu 

2) Terapi sekunder: 

a. Obat anti diabetik ( Metformin dan Glimipiride ) 

b. Obat yang diminum berupa pil atau tablet dan obat yang disuntik 

(insulin) 

c. Cangkok pangkreas. 

 

E.  Pengaturan Diet Diabetes Melitus 

1. Pengertian Diet 

Diet adalah pengaturan makanan dan minuman yang dikonsumsi 

seseorang secara rutin untuk menjaga kesehatan. Diet lebih mengarah 

pada pengaturan pola makan yang baik untuk mencapai kondisi sehat. 

2. Tujuan 

1) Mempertahankan kadar Glukosa darah mendekati normal dengan 

keseimbangan asupan makanan  

2) Memberikan energi yang cukup untuk mencapai dan 

mempertahankan berat badan normal 

3) Meningkatkan kesehatan secara keseluruhan melalui gizi yang 

optimal 

4) Mencegah terjadinya komplikasi 

5) Membantu mempercepat penyembuhan luka 

3. Pengaturan diet 

Prinsip pengaturan makan pada diabetes hampir sama dengan 

anjuran makan untuk orang sehat masyarakat umum, yaitu makanan yang 

beragam bergizi dan berimbang atau lebih dikenal dengan gizi seimbang 



 
 

 
 

maksudnya adalah sesuai dengan kebutuhan kalori dan zat gizi masing-

masing individu. Hal yang sangat penting ditekankan adalah pola 

makan yang disiplin dalam hal jadwal makan, jenis dan jumlah 

makanan. 

Proporsi diet/ makanan harian yang benar bagi penderita Diabetes 

Miletus berdasarkan anjuran dari PERKENI (Perkumpulan 

Endokrinologi Indonesia) diet harian penderita DM disusun sebagai 

berikut: 

1) Jenis Makanan yang tidak boleh dikonsumsi : Manisan buah, gula 

pasir, susu kental manis, madu, abon, kecap, sirup, dan es krim. 

2) Jenis makanan yang boleh dimakan tetapi harus dibatasi : Nasi, 

singkong, roti, telur, tempe, tahu, kacang hijau, kacang tanah, dan 

ikan. 

3) Jenis Makanan yang dianjurkan untuk dimakan : Kol, tomat, 

kangkung, bayam, kacang panjang, papaya, jeruk, pisang, labu siam. 

4. Pengaturan Diet DM sesuai dengan aturan  Diet “ P G N” yaitu  

 
Menetukan kebutuhan kalori basa yang besarnya 25-30 kalori/ kg BB 

ideal ditambah atau dikurangi bergantung pada beberapa factor yaitu jenis 

kelamin, umur, aktivitas, berat badan dan lain-lain. 

a. Penetuan Kebutuhan Kalori 

1. Laki-laki = berat badan ideal (kg) x 30 kalori 

2. Wanita = berat badan ideal (kg) x 25 kalori 

Cara cepat menentukan kebutuhan energi adalah dengan pegangan 

kasar, yaitu 2300-2500 kalori  Untuk penderita yang kurus, 1700-2100 

kalori untuk penderita yang normal, dan 1300-1500 Kalori untuk penderita 

yang gemuk. 

 



 
 

 
 

E. Perawatan diri Diabetes Melitus 

1. Hindari pemakaian sepatu hak tinggi saat keluar rumah atau bepergian 

2.  Selalu memakai alas kaki di dalam atau di luar rumah 

3. Gunakan sandal atau sepatu yang nyaman dan tidak keras serta gunakan 

sepatu atau sandal yang tidak terbuka (menutupi kaki) 

4.  Hindari kuku yang panjang 

5.  Olahraga secara teratur dan konsumsi obat secara rutin 

6.  Mulailah untuk menerapkan pola hidup yang sehat 

7. Pantau berat badan dan periksa guloa darah secara rutin ke pelayanan 

kesehatan terdekat  
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DAFTAR HADIR PASIEN  

Hari/Tanggal  : 

Tempat  : 

Materi   : 

 

NO. NAMA TTD 

1. 
 

 

1. 

2. 
 

 

2. 

3. 
 

 

3. 

4. 
 

 

4. 

5. 
 

 

5. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

LEMBAR EVALUASI PELAKSANAAN PENYLUHAN 

 

NO. EVALUASI  YA TIDAK 

1.  Evaluasi Struktur   

Penyelenggaraan penyuluhan dilakukan oleh 

mahasiswa  
  

Pengorganisasian dilakukan 1 minggu sebelum 

pelaksanaan penyuluhan 
  

Kontrak waktu penyuluhan dilakukan 5 hari sebelum 

pelaksanaan 
  

Penyuluhan kesehatan dan ditindak lanjuti 15 menit 

sebelum acara dimulai 
  

Media yang digunakan sudah siap sebelum acara 

penyuluhan dimulai 
  

2. Evaluasi Proses   

Peserta antusias terhadap materi yang disampaikan 

penyaji 
  

Peserta tidak meninggalkan acara selama penyuluhan 

berlangsung atau meninggalkan acara dengan ijin 

kepada panitia 

  

Peserta terlibat aktif dalam kegiatan penyuluhan   

Penyuluhan berjalan sesuai rencana   

3.  Evaluasi Hasil   

Peserta memahami materi yang telah disampaikan   

Ada umpan balik positif dari peserta seperti dapat 

menjawab pertanyaan yang diajukan dan 

mempraktikkan secara langsung latihan gerak aktif-

pasif. 

  

 

 



 
 

 
 

LEMBAR EVALUASI PEMBAGIAN TUGAS PENYULUHAN 

 

NO. EVALUASI  YA TIDAK 

1.  Penyaji   

Menggali pengetahuan peserta   

Menyampaikan materi untuk peserta penyuluhan agar 

bisa memahami hal-hal tentang isi, makna, dan maksud 

dari penyuluhan 

  

Menguasai materi yang disampaikan   

2. Moderator   

Bertanggung jawab atas kelancaran acara   

Membuka dan menutup acara   

Mengatur waktu penyajian sesuai dengan rencana 

kegiatan 
  

3.  Fasilitator   

Membantu kelancaran acara penyuluhan   

Mendorong peserta untuk bertanya kepada penyaji   

Membagikan leaflet kepada semua peserta penyuluhan   

4. Observer dan Notulen   

Mengamati jalannya acara penyuluhan   

Mencatat pertanyaan peserta   

Mengevaluasi serangkaian acara penyuluhan mulai dari 

awal hingga akhir 
  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

LEMBAR NOTULEN 

 

A. PERTANYAAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

B. JAWABAN  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 7 

LEMBAR OBSERVASI 

 

STUDI KASUS PENERAPAN DIABETES SELF MANAGEMENT 

EDUCATION (DSME) PADA PASIEN DIABETES MELITUS DENGAN 

METODE PEER GROUP SUPPORT DI PUSKESMAS KEPUTIH 

SURABAYA 

Tanggal wawancara :      

Pewawancara  : 

 

No PERTANYAAN TENTANG PENGETAHUAN YA TIDAK 

1 Penyakit metabolisme yang termasuk dalam 

hyperglikemi atau gula dalam darah lebih dari 

normal (gula darah normal = 80-130 mg/dl) 

termasuk Diabetes Meliitus 

  

2 Faktor keturunan, obesitas (Kegemukan) dan pola 

makan yang tidak teratur salah satu penyebab DM 

  

3 Pola hidup yang tidak sehat (kurangnya aktivitas, 

stress dan merokok) 

  

4 sering kencing, banyak minum & makan dan  

kesemutan adalah gejala yang sering muncul pada 

DM 

  

5 Metformin dan Glimipiride adalah obat diabetes   

 

No PERTANYAAN TENTANG KETERAMPILAN 

SECARA MANDIRI 

YA TIDAK 

1 3J adalah jumlah makanan, jenis makanan, dan 

jadwal makan 

  

2 Olahraga berperan dalam pengaturan kadar gula 

darah seperti berenang dan jogging 

  

3 Jenis makanan yang dianjurkan untuk penderita 

DM adalah makanan sumber zat pembangun 

mengandung zat gizi protein (tempe,tahu,roti, 

telur dan nasi) 

  

4 Gunakan sandal atau sepatu yang nyaman dan 

tidak keras serta gunakan sepatu dan sandal yang 

tidak terbuka (menutupi kaki) 

  

5 Pantau berat badan dan periksa gula darah secara 

rutin ke pelayanan kesehatan terdekat 

  

 

NO 



 
 

 
 

   Lampiran 8 

TABULASI DATA HASIL PENELITIAN 

1. pengetahuan sebelum di berikan Penerapan Diabetes self management 

education (DSME) pada pasien diabetes melitus dengan metode Peer 

Group Support. 

 

PX 

PENGETAHUAN 

1 2 3 4 5 Total Ʃ % Kriteria 

Ny. S 0 1 0 0 1 2 2/5 x 100 40 Kurang 

Ny. M 1 0 0 1 0 2 2/5 x 100 40 Kurang 

Ny. I 0 0 0 1 1 2 2/5 x 100 40 Kurang 

Ny. T 0 0 0 1 0 1 1/5 x 100 20 Kurang 

Tn. M 0 1 0 1 1 3 3/5 x 100 60 Cukup 

 

2. pengetahuan setelah di berikan Penerapan Diabetes self management 

education (DSME) pada pasien diabetes melitus dengan metode Peer 

Group Support. 

 

PX 

PENGETAHUAN 

1 2 3 4 5 Total Ʃ % Kriteria 

Ny. S 1 1 0 1 1 4 4/5 x 100 80 Baik 

Ny. M 1 1 1 1 1 5 5/5 x 100 100 Baik 

Ny. I 1 1 1 1 1 5 5/5 x 100 100 Baik 

Ny. T 1 0 0 1 1 3 3/5 x 100 60 Cukup 

Tn. M 0 1 1 1 1 4 4/5 x 100 80 Baik 

 

 

 



 
 

 
 

1. keterampilan secara mandiri sebelum di berikan Penerapan Diabetes self 

management education (DSME) pada pasien diabetes melitus dengan 

metode Peer Group Support. 

 

PX 

KETERAMPILAN SECARA MANDIRI 

1 2 3 4 5 Total Ʃ % Kriteria 

Ny. S 0 1 0 0 1 2 2/5 x 100 40 Kurang 

Ny. M 0 1 0 1 0 2 2/5 x 100 40 Cukup 

Ny. I 1 0 1 0 1 3 3/5 x 100 60 Kurang 

Ny. T 0 1 0 0 1 2 2/5 x 100 40 Kurang 

Tn. M 1 0 0 0 1 2 2/5 x 100 40 Kurang 

 

2. keterampilan secara mandiri setelah di berikan Penerapan Diabetes self 

management education (DSME) pada pasien diabetes melitus dengan 

metode Peer Group Support. 

 

PX 

KETERAMPILAN SECARA MANDIRI 

1 2 3 4 5 Total Ʃ % Kriteria 

Ny. S 1 1 1 1 1 5 5/5 x 100 100 Baik 

Ny. M 1 1 1 1 1 5 5/5 x 100 100 Baik 

Ny. I 1 1 0 0 1 3 3/5 x 100 60 Cukup 

Ny. T 1 1 0 1 1 4 4/5 x 100 80 Baik 

Tn. M 1 1 1 0 1 4 4/5 x 100 80 Baik 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

  Lampiran 9 

Dokumentasi Penelitian 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 


