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REINGINAN DAN BEBAN

Aku dan kamu berkeinginan yang sama
Kita tidak ingin dilahirkan
Jika dilahirkan ingin tidak berdosa
Jika berdosa ingin tidak mati
Jika mati ingin tidak dihidupkan lagi
Jika dihidupkan lagi ingin tidak dihisab
Jika dihisab ingin tidak disiksa

Jika disiksa... ... ingin tidak ABADI

Beban manusia lebih berat dari pada beban satwa
Beban satwa makin lama makin ringan, lalu istirahat
Beban manusia makin lama makin berat, lalu keneraka
Amal jelek ditulis satu dan dapat dihapus
Amal baik ditulis sepuluh dan dapat ditambah
Alangkah ruginya jika hitungan sedikit
Dapat mengalahkan hitungan yang banyak
( Amal baik dihitung sepuluh,..seratus,..dst
Meskipun tidak ada orang yang melihat ).
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KATA PENGANTAR

Puji syukur kehadirat Allah SWT yang telah memberikan rahmat dan
hidayah-Nya, schingga penulis dapat menyelesaikan Karya Tulis Ilmiah yang
berjudul “ TINJAUAN KASUS SINDROM STEVENS JOHNSON AKIBAT OBAT
YANG MASUK DI RSU PKU MUHAMMADIYAH YOGYAKARTA TAHUN
1998-2000 “,in.

Karya Tulis Ilmiah ini disusun untuk memenuhi sebagian syarat untuk
memperoleh derajat sarjana kedokteran pada Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta.

Penulis menyadari bahwa Karya Tulis [lmiah ini tidak lepas dari bantuan dan
dorongan berbagai pihak, oleh karena itu pada kesempatan ini izinkan penulis
menyampaikan rasa terima kasih yang sebesar-besarnya kepada:

1. Dr. Erwin Santosa, Sp.A., M. Kes, selaku dekan Fakultas Kedokteran

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta.

2. Dr. H. Rikyanto, Sp.K.K., selaku dosen pembimbing Karya Tulis Iimiah

ini.

3. Prof. Dr. H. Soedjono Aswin, PhD, selaku dosen Metodologi Penelitian
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. Direktur dan seluruh karyawan RSU PKU Muhammadiyah
Yogyakarta,yang telah memberikan izin penelitian dan fasilitas kepada
penulis selama melakukan penelitian.

. Drh. Tri Wulandari, selaku dosen pembimbing akademik yang selalu
memberikan bimbingan dan dorongan.

. Ayahanda Drs. H. Sulaiman Zakaria dan ibunda Hj. Darmiwati yang
selalu melimpahkan kasih sayangnya melalui dorongan dan do’a yang tak
pernah putus-putusnya.

. Kakakku Reni dan adik-adikku Indah, Ridho, Bayu, yang banyak
memberikan dukungan kepada penulis. ,

. Didin, Happy, Evie, Herdi, Safitri, dan seluruh angkatan 97, yang
banyak memberikan bantuan kepada penulis. Terima kasih atas
persahabatan yang kalian berikan selama ini. You’re my best friends.

. Andras Slamet Widiyanto, atas bantuannya dalam proses pengetikan
selama ini.

. Kepada semua pihak yang tidak dapat disebutkan satu persatu, yang
secara langsung maupun tidak langsung teldh memberikan bantuan demi

kelancaran penulisan Karya Tulis Ilmiah ini.
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Dan akhirnya penulis menyadari bahwa Karya Tulis Ilmiah ini masih jauh
dari sempurna, oleh karena itu dengan segenap kerendahan hati penulis
mengharapkan kritik dan saran yang membangun dari semua pihak. Akhir kata
semoga Karya Tulis llmiah ini dapat membeérikan sumbangan yang bermanfaat
bagi pengembangan ilmu pengetahuvan pada umumnya, dan bagi dunia

kedokteran pada khususnya.

Yogyakarta, Oktober 2001
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