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KUISIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP KELUARGA DENGAN PROSES

PENYEMBUHAN PADA PENDERITA KUSTA

KARAKTERISTIK RESPONDEN
Nama :

Umur

Jenis Kelamin

Alamat

Pekerjaan

Lama menderita kusta

SUMBER INFORMASI

1. Dari mana informasi tentang penyakit kusta yang pernah saudara peroleh ?
(Jjawaban bisa lebih dari satu)

Televisi

Radio

Leaflet

Majalah / Koran

Teman / tetangga

Petugas kesehatan

DIl (sebutkan)
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2. Informasi apa saja yang pernah saudara peroleh ? (jawaban bisa lebih dari satu)
a. Tentang penyakit kusta dan penularannya
b. Cara pencegahan penyakit kusta
c. Tahapan tahapan pengobatan kusta

PENGETAHUAN
Petunjuk Pengisian
Beri tanda silang (X) pada salah satu jawaban yang saudara anggap benar !
1. Menurut saudara apakah penyakit kusta itu ?
a. Penyakit menular dan menahun
Penyakit menular
Penyakit kutukan dan keturunan
Tidak tahu
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2. Menurut saudara, apa penyebab penyakit kusta ?
a. Kuman tahan asam



b. Mycobacterium leprae
c. Kuman
d. Tidak tahu

. Apatanda tanda penyakit kusta yang saudara ketahui ?

a. Bercak putih tipis seperti panu dan semakin lebar

b. Bercak putih tipis seperti panu dan mati rasa

c. Bercak putih tipis terasa gatal — gatal dan tidak mati rasa
d. Tidak tahu

. Apakah penyakit kusta dapat menular ?
a. Ya

b. Tidak

c. Tidak tahu

. Jika dapat menular, menurut saudara bagaimana cara penularannya ?
a. Bercakap - cakap dengan penderita kusta

b. Menggunakan bekas peralatan penderita kusta

c. Bersentuhan dengan penderita kusta dalam waktu lama

d. Tidak tahu

. Apakah saudara tahu akibat yang ditimbulkan oleh penyakit kusta ?
a. Kecacatan

b. Penderita tidak sembuh

c. Kematian

d. Tidak tahu

. Apakah penyakit kusta dapat disembuhkan ?
a. Ya

b. Tidak

c. Tidak tahu

. Jika ya, berapa lama pengobatan kusta sampai sembuh ?
a. Dalam waktu 6 — 12 bulan

b. Dapat sembuh setelah minum obat

c. Sangat lama

d. Tidak tahu

. Apa akibat apabila tidak menyelesaikan pengobatan ?
a. Penyakitnya kambuh kembali dan bertambah parah



b. Tidak bisa diobati lagi
c. Penyakitnya kambuh kembali dan tidak bertambah parah
d. Tidak tahu

10. Dari mana penderita kusta mendapatkan obat selama ini ?

a. Apotik
b. Puskesmas dan rumah sakit
c. Praktek dokter

PROSES PENYEMBUHAN

1.

Kemana keluarga menganjurkan penderita kusta berobat ?

a. Rumah sakit atau Puskesmas

b. Dukun

c. Praktek dokter

Apakah keluarga melakukan pengawasan setiap hari pada penderita kusta ?
a. Ya

b. Tidak

Jika ya, dalam hal apa keluarga mengawasi ?
a. Bergaul dengan masyarakat

b. Minum obat dan kebersihan diri

c. Minum obat

Apabila obat penderita kusta habis, apa yang keluarga lakukan ?
a. Menganjurkan penderita mengambil obat

b. Menganjurkan dan mengantar penderita mengambil obat

c. Diam saja

Apakah keluarga mengingatkan penderita kusta untuk minum obat setiap hari ?
a. Ya

b. Kadang — kadang

c. Tidak

Jika mengambil obat ke pelayanan kesehatan, apakah keluarga selalu mengantar
penderita kusta ?

a. Ya

b. Kadang — kadang

c. Tidak

Apakah keluarga memberitahu penyakit kusta dapat disembuhkan apabila minum
obat secara teratur ?



10.

11.

12.

13.

a. Ya
b. Tidak

Apa yang keluarga lakukan agar tidak tertular penyakit kusta ?
a. Selalu mencuci tangan setelah menyentuh penderita kusta
b. Tidak memakai alat — alat yang dipakai penderita kusta

c. Tidak menyentuh penderita kusta

Apakah keluarga selalu memberikan dorongan kepada penderita kusta, agar
penderita yakin akan sembuh ?

a. Ya

b. Kadang — kadang

c. Tidak

Apakah terdapat luka pada penderita kusta, apakah keluarga membantu
membersihkan ?

a. Ya

b. Kadang — kadang

c. Tidak

Apakah keluarga mengetahui hal hal yang harus dilakukan kepada penderita
kusta untuk mencegah resiko kecacatan ?

a. Ya

b. Tidak

Bagaimana cara keluarga menjaga lingkungan yang sehat untuk peningkatan
derajat kesehatan penderita kusta ?

a. Menjaga agar ventilasi dan pencahayaan cukup didalam rumah

b. Membuat lingkungan sekitar rumah bersih

c. Tidak tahu

Apakah keluarga mampu memelihara lingkungan yang bersih untuk penderita
kusta ?

a. Ya

b. Tidak
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LEMBAR PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth.
Bapak/Ibu Calon Responden

Di Tempat

Sebagai persyaratan tugas akhir program studi D3 Keperawatan
Universitas Muhammadiyah Surabaya, saya akan melakukan penelitian tentang
“Asuhan Keperawatan Keluarga dengan Salah Satu Anggota Keluarga Yang
Mengalami Kusta dengan masalah utama Koping Keluarga Tidak Efektif di
Puskesmas Sidotopo Surabaya ”. Tujuan dari penelitian ini adalah agar keluarga
dapat memahami dan mengetahui cara perawatan dengan salah satu anggota
keluarga menderita penyakit Kkusta, untuk keperluan tersebut saya mohon
kesediaan bapak atau ibu untuk menjadi responden dalam penelitian ini. Kami
mengharapkan tanggapan atau jawaban yang bapak atau ibu berikan sesuai yang
terjadi pada bapak atau ibu sendiri dan tanpa dipengaruhi orang lain. Kami
menjamin kerahasiaan bapak atau ibu. Informasi yang bapak atau ibu berikan
dipergunakan untuk pengembangan ilmu di bidang kesehatan dan tidak
dipergunakan untuk maksud lain, partisipasi bapak atau ibu dalam penelitian ini

bersifat bebas dan tanpa sanksi apapun.

Demikian permohonan ini saya buat atas kerjasama dan partisipasinya

saya ucapkan banyak terima kasih.
Surabaya, Mei 2015

Peneliti,

Maghfiroh Umi Krisnawati



LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Assalammualaikum, Wr,Whb.

Nama :

Alamat:

Dengan ini saya menyatakan bersedia untuk menjadi responden
dalam penelitian “Asuhan Keperawatan Keluarga dengan Salah Satu
Anggota Keluarga Mengalami Kusta dengan masalah utama Koping
Keluarga Tidak Efektif di Puskesmas Sidotopo Surabaya’. Yang

dilaksanakan oleh :

Nama : MAGHFIROH UMI KRISNAWATI

NIM  : 20120660060

Kerahasiaan informasi dan identitas responden dijamin oleh
peneliti dan tidak akan disebar luaskan baik melalui media massa atau pun

elektronik.

Wassalaamu’alaikum, Wr. Wb

Surabaya, Mei 2015



SATUAN ACARA PENYULUHAN

(SAP)

Pokok Bahasan : Kusta

Sub pokok bahasan : Mengenal Lebih Jauh tentang Kusta

Sasaran
Waktu
Tanggal

Tempat

: Keluarga dan Klien dengan Penyakit Kusta
: 30 menit
: 19 Mei 2015 dan 21 Mei 2015

. JI. Surtikanti 11 Surabaya dan JI. Arimbi buntu Surabaya

l. Tujuan Intruksional Umum (T1U)

Setelah mengikuti penyuluhan selama 30 menit, diharap sasaran mampu

mengetahui tentang Kusta.

Il. Tujuan Intruksional Khusus (TIK)

Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit, sasaran dapat :

1.

Mampu menjelaskan pengertian Kusta

Mampu menjelaskan penyebab Kusta

Mampu menjelaskan gejala / tanda-tanda Kusta

Mampu menjelaskan cara penularan Kusta

Mampu menjelaskan pengobatan Kusta

Mampu menjelaskan akibat Kusta bila tidak diobati secara dini

Mampu menjelaskan pencegahan Kusta.



VI.

Sasaran Penyuluhan

Keluarga dan klien dengan penyakit kusta

Materi Penyuluhan

1.

Pengertian Kusta

Penyebab Kusta

Tanda dan gejala Kusta

Cara Penularan Kusta
Pengobatan Kusta

Akibat atau Komplikasi Kusta

Pencegahan Kusta

Metode

1.

2.

Ceramah

Diskusi dan Tanya Jawab

Kegiatan Pengajaran

NO | TAHAPAN KEGIATAN DAN KEGIATAN SASARAN
PENGAJARAN
1. Persiapan - Mengenalkan diri - Mendengarkan
dan - Membina hubungan - Memberikan
perkenalan 5 saling percaya respon positif
menit - Mempersiapkan untuk mengikuti
leaflet pengajaran




Penyampaian
materi 15

menit

Evaluasi 10

menit

Menjelaskan
pengertian kusta
Menjelaskan
penyebab kusta
Menjelaskan tanda
dan gejala kusta
Menjelaskan cara
penularan kusta
Menjelaskan
pengobatan kusta
Menjelaskan akibat
dari kusta
Menjelasakan
pencegahan

terhadap kusta

Melakukan Tanya
jawab sesuai materi

yang telah

Memperhatikan
leaflet yang

digunakan

Mendengarkan
penjelasan
Mendengarkan
penjelasan
Mendengarkan
penjelasan
Mendengarkan

penjelasan

Menjawab
pertanyaan
Memberikan salam

perpisahan




VIL.

VIII.

disampaikan
- Melakukan

terminasi

Media & Sumber
e Media . Leaflet
e Sumber
Loetfia (2008) , Penyakit Kulit
Evaluasi
a.Evaluasi struktur
- Media telah dipersiapkan
- Keluarga dan klien siap diberikan penyuluhan kesehatan
- Kontrak waktu dan tempat sudah disepakati
b.Evaluasi proses
- Waktu dan tempat sesuai kontrak
- Keluarga dan klien kooperatif saat dilakukan pendidikan kesehatan
c.Evaluasi hasil
- Keluarga dan klien dapat memahami materi dengan baik
Lampiran

e Materi




Lampiran Materi

KUSTA

1. Pengertian Kusta
Kusta adalah suatu penyakit menular yang menahun disebabkan oleh
organisme intra selular obligat mycobakterium leprae. Awalnya kuman ini
menyerang susunan saraf tepi, selanjutnya menyerang kulit, mukosa (mulut),
saluran pernafasan bagian atas, sistem retikulo endotelial, mata, otot, tulang
dan testis.
2. Penyebab kusta
Kusta dapat disebabkan beberapa faktor, antara lain :
e Kurang bisa menjaga kebersihan diri
¢ Kurang menjaga lingkungan
3. Tanda dan gejala kusta
1. Lesi (kelainan) kulit yang mati rasa
Kelainan kulit atau lesi dapat berbentuk bercak keputih-putihan
(hipopigmentasi) atau kemerah-merahan (eritematous) yang mati rasa
(anastesi).

1. Penebalan saraf tepi yang disertai gangguan fungsi saraf.

Gangguan fungsi saraf ini merupakan akibat dari peradangan
kronis saraf tepi (neuritis perifer). Gangguan fungsi saraf ini berupa:
a.  Gangguan fungsi saraf sensoris : mati rasa

b.  Gangguan fungsi motorik : kelemahan (parase) atau kelumpuhan



(paralise).
3. Adanya kuman tahan asam didalam kerokan jaringan kulit (BTA+)
pemeriksaan ini hanya dilakukan pada kasus yang meragukan. (Dirjen
PP & PL Depkes, 2005).
4. Cara penularan kusta
Penyakit kusta menular dari penderita tipe basah yang belum di obati ke
orang lain melalui pernafasan, kontak kulityang erat, intim dan lama.
a.Gejala awal
Penderita kusta tidak merasa terganggu, hanya terdapat
kelainan kulit berupa bercak bercak putih seperti panu ataupun
bercak — bercak kemerahan.
Kelianan kulit : 1. Kurang rasa atau hilang rasa
2. Tidak gatal
3. Tidak sakit
b.Gejala lanjut
Pada keadaan lanjut dan tidak mendapatkan pengobatan yang tepat
penyakit kusta dapat menyebabkan kecacatan pada :
1. Mata: tidak bisa menutup, bahkan sampai buta
2. Tangan : a. Mati rasa pada telapak tangan
b.Jari — jari kelingking memendek dan putus — putus
c.Lunglai
5. Pengobatan kusta
Metode ROM adalah pengobatan MDT terbaru. Menurut WHO (1998),

pasien kusta tipe PB dengan lesi hanya 1 (satu) cukup diberikan dosis tunggal



rifampisin 600 mg, ofloksasin 400 mg, dan minosiklin 100 mg dan pasien

langsung dinyatakan RFT, sedanngkan untuk tipe PB dengan 2-5 lesi

diberikan 6 dosis dalam 6 bulan. Untuk tipe MB diberikan sebagai obat

alternatif dan di anjurkan digunakan sebanyak 24 dosis dalam 24 bulan.
Putus obat.

Pada pasien kusta tipe PB yang tidak minum obat sebanyak 4 dosis
dari yang seharusnya maka dinyatakan DO. sedangkan pasien kusta tipe
MB dinyatakan DO bila tidak minum obat sebanyak 12 dosis dari yang
seharusnya.

6. Pencegahan kusta
1. Menciptakan lingkungan yang bersih
2. Daya tahan tubuh harus baik
3. Segera memeriksakan diri jika tanda dan gejala kusta terjadi
4. Biarkan sinar matahari masuk ke dalam rumah, bakteri kusta mati jika

terkana suhu panas

EVALUASI

Prosedur : Selama proses pembelajaran berlangsung

Setelah selesai penyuluhan

Bentuk : Subyektif
Jenis tes : Lisan
Pertanyaan

1. Jelaskan pengertian kusta?

2. Apa saja faktor penyebab kusta?



Sebutkan tanda dan gejala kusta?
Bagaimana cara penularan kusta?
Bagaimana pengobatan kusta?

Bagaimana cara pencegahan kusta?
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