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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Lembar Informed Consent 

No. Responden :  

INFORMED CONSENT 

(LEMBAR PERSETUJUAN) 

 

Yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama : 

Usia  : 

Alamat : 

 

 Setelah mendapatkan penjelasan mengenai penelitian ini serta mengetahui 

tujuan dan manfaat dari penelitian ini maka dengan ini saya menyatakan 

(Bersedia/Tidak Bersedia*) ikut serta menjadi responden dalam penelitian yang 

berjudul Gambaran Kadar Asam Urat Pada Lansia Di Banjar Abiansemal 

Kaja Kauh Desa Lodtunduh. Apabila dikemudian hari terjadi sesuatu hal yang 

dapat merugikan saya dalam bentuk apapun maka saya berhak membatalkan 

persetujuan ini. 

 Demikan surat perjanjian ini dibuat dalam keadaan sadar dan tanpa ada unsur 

paksaan dari pihak manapun serta segala informasi mengenai penelitian ini akan 

dirahasiakan dan sepenuhnya hanya digunakan untuk penelitian. 

 

Gianyar, ………… 

Responden 

 

 

(…………………….) 

*) Coret yang tidak perlu 
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Lampiran 2 Formulir Data Responden 

FORMULIR DATA RESPONDEN 

GAMBARAN KADAR ASAM URAT PADA LANSIA DI BANJAR 

ABIANSEMAL KAJA KAUH DESA LODTUNDUH 

Formulir data responden Lansia di Banjar Abiansemal Kaja Kauh Desa Lodtunduh 

No. responden   :  

Nama    : 

Usia    : 

Jenis kelamin   : 

Tinggi badan (m)  : 

Berat badan (kg)  : 

IMT    : 

Kadar asam urat (mg/dL) : 
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Lampiran 3 Lembar Surat Izin Penelitian Jurusan Teknologi Laboratorium 

Medis 

SURAT IZIN PENELITIAN 
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Lampiran 4 Surat Izin Penelitian Dinas Penanaman Modal Kabupaten 

Gianyar 

Surat Izin Penelitian Dinas Penamana Modal Kabupaten Gianyar 
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Lampiran 5 Lembar Persetujuan Etik 

PERSETUJUAN ETIK PENELITIAN 
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Lampiran 6 Dokumentasi Penelitian 

DOKUMENTASI KEGIATAN PENELITIAN 

 

Persiapan alat pelindung diri 

 

 

 

 

 

 

 

Persiapan alat dan bahan pemeriksaan kadar asam urat 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Persiapan alat pengukuran berat badan dan tinggi badan untuk menghitung IMT 

responden 
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Pengisian informed consent dan 

formulir data responden 

Pengukuran berat badan responden 

Pengukuran tinggi badan responden Pengukuran kadar asam urat responden 
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Lampiran 7 Rekapitulasi Data Hasil Penelitian 

TABEL HASIL PENGUKURAN IMT 

DAN PEMERIKSAAN KADAR ASAM URAT 

No. Kode 
Usia 

(Th) 

Jenis 

Kelamin IMT 

(kg/m2)/Kriteria 

Kadar Asam 

Urat 

(mg/dL)/Kriteria 
P L 

1 A1 53   31,3 / Obesitas 8,6 / Tinggi 

2 A2 57   29,8 / Obesitas 8,7 / Tinggi 

3 A3 53   27,2 / Obesitas 8,6 / Tinggi 

4 A4 64   23,5 / Normal 5,3 / Normal 

5 A5 49   26,91 / Gemuk 8,1 / Tinggi 

6 A6 72   18,9 / Normal 8,2 / Tinggi 

7 A7 62   28,8 / Obesitas 8,7 / Tinggi 

8 A8 59   27,2 / Obesitas 5,1 / Normal 

9 A9 60   22,5 / Normal 8,1 / Tinggi 

10 A10 67   21,8 / Normal 8,9 / Tinggi 

11 A11 63   20,6 / Normal 5,1 / Normal 

12 A12 72   21,1 / Normal 8,8 / Tinggi 

13 A13 50   26,2 / Gemuk 8,1 / Tinggi 

14 A14 50   19,9 / Normal 3,9 / Normal 

15 A15 62   20,8 / Normal 9,0 / Tinggi 

16 A16 54   24,2 / Normal 8,9 / Tinggi 

17 A17 59   23,3 / Normal 13,5 / Tinggi 

18 A18 58   25,5 / Gemuk 4,8 / Normal 

19 A19 65   18,6 / Normal 8,3 / Tinggi 

20 A20 67   19,4 / Normal 8,8 / Tinggi 

21 A21 50   20,4 / Normal 8,9 / Tinggi 

22 A22 49   19,7 / Normal 8,7 / Tinggi 

23 A23 47   19,1 / Normal 9,0 / Tinggi 
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24 A24 53   18,7 / Normal 4,8 / Normal 

25 A25 55   25,3 / Gemuk 8,7 / Tinggi 

26 A26 48   19,0 / Normal 5,9 / Normal 

27 A27 60   18,9 / Normal 8,3 / Tinggi 

28 A28 45   27,3 / Obesitas 3,0 / Normal 

29 A29 54   29,8 / Obesitas 4,4 / Normal 

30 A30 57   22,7 / Normal 4,8 / Normal 

31 A31 47   20,1 / Normal 5,4 / Normal 

32 A32 60   19,3 / Normal 8,1 /  Tinggi 

33 A33 60   25,9 / Gemuk 8,7 / Tinggi 

34 A34 62   22,3 / Normal 8,6 / Tinggi 

35 A35 62   24,8 / Normal 8,9 / Tinggi 

36 A36 48   23,5 / Normal 7,3 / Normal 

37 A37 65   23,2 / Normal 9,1 / Tinggi 
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Lampiran 8 Bimbingan KTI SIAK 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 9 Surat Pernyataan Izin Publikasi KTI 

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI KARYA TULIS 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama 

NIM 

Program Studi 

Jurusan 

Tahun Akademik 

Alamat 

ILMIAH 

:Ni Komang Triani Dewi 

:P07134120061 

: Teknologi Laboratorium Medis Program Diploma Tiga 
: Teknologi Laboratorium Medis 

:2022/2023 

: Br. Abiansemal Kaja Kauh, Des. Lodtunduh, Kec. Ubud 
No. Hp/mail 

Menyatakan Karya Tulis IImiah dengan judul : 
: 081529385 1 85/trianidewi05 10@gmail.com 

"Gambaran Kadar Asam Urat Pada Lansia Di Banjar Abiansemal Kaja Kauh 
Desa Lodtunduh" 

Menyetujui menjadi hak milik Politeknik Kesehatan Kemenkes Denpasar, serta 
memberikan Hak Badan Royalti Non Eksklusif untuk disimpan, dialihmediakan, 
dikelola dalam pangkalan data, dan dipublikasikan di internet atau media lain untuk 

kepentingan akademis selama tetap mencantumkan nama penulis sebagai pemilik 
Hak Cipta. 

Pernyataan ini saya buat dengan sungguh-sungguh. Apabila dikemudian hari 
terbukti ada pelanggaran Hak Cipta/Plagiarisme dalam Karya Tulis lImiah ini, 
maka segala bentuk tuntutan hukum yang timbul akan saya tanggung secara pribadi 

tanpa melibatkan pihak Politeknik Kesehatan Kemenkes Denpasar. 
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Denpasar, Juni 2023 

Yang Menyatakan 

2i 

T8L 20 

METERAI 
TEMPEL 

39AKX435031164 

Ni Komang Triani Dewi 

NIM. P07134120061 
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Lampiran 10 Hasil Turnitin KTI 
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