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Lampiran 1 : Surat Izin Penelitian Rekomendasi Jurusan Teknologi 

Laboratorium Medis  
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Lampiran 2 : Surat Izin Penelitian Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan 

Satu Pintu Kabupaten Tabanan 
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Lampiran 3 : Surat Izin Penelitian Desa Nyitdah 
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Lampiran 4 : Surat Persetujuan Etik 
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Lampiran 5  

 

No.Responden : …… 

 

Persetujuan Setelah Penjelasan 

(Informed Consent) 

Sebagai Peserta Penelitian 

Yang terhormat Bapak/Saudara, kami meminta kesediannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama 

dan disilahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti. 

Judul  Gambaran Kadar Asam Urat Pada Peminum Arak di 

Banjar Tegal Antugan Desa Nyitdah Kediri Tabanan 

Peneliti Utama Ni Putu Adina Gianti 

Institusi Poltekkes Kemenkes Denpasar 

Lokasi Penelitian Banjar Tegal Antugan 

Sumber pendanaan Swadana 
 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran gambaran kadar asam 

urat pada peminum arak di Banjar Tegal Antugan, Desa Nyitdah, Kediri, Tabanan. 

Jumlah responden sebanyak 38 orang dengan syarat yaitu kriteria inklusi, 

masyarakat peminum arak di Banjar Tegal Antugan usia 20-60 tahun yang bersedia 

menjadi sampel penelitian. Kriteria eksklusi, responden yang mengonsumsi obat 

asam urat dan responden yang mempunyai gangguan komunikasi. Penelitian ini 

tidak ada perlakuan yang akan diberikan kepada peserta. 

Peserta akan diambil sampel darah kapilernya pada ujung jari tangan dan 

akan diidentifikasi kadar asam uratnya. Kepesertaan dalam penelitian ini tidak 

secara langsung memberikan manfaat kepada peserta penelitian. Tetapi dapat 

memberi gambaran informasi yang lebih banyak tentang gambaran kadar asam urat 

pada peminum arak di Banjar Tegal Antugan, Desa Nyitdah, Kediri, Tabanan. 

Mungkin awal pengambilan sampel darah kapiler pada ujung jari tangan akan 

menimbulkan luka kecil pada ujung jari tangan namun bagi peserta akan 
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mengetahui kondisi kesehatan yang berkaitan dengan kadar asam urat, sehingga 

peserta dapat menindaklanjuti tindakan perawatan atau pemeriksaan medis. 

Atas kesedian dan partisipasi responden dalam penelitian ini maka akan ada 

imbalan sebagai pengganti waktu yang telah diluangkan untuk penelitian ini. 

Bapak/Saudara akan diberi feedback berupa bingkisan kepada responden. 

Kompensasi lain yaitu peneliti akan menanggung biaya perawatan jika terjadi 

kecelakaan saat pengambilan sampel yang diberikan selama menjadi 

peserta penelitian ini. 

Kepesertaan Bapak/Saudara pada penelitian ini bersifat sukarela. 

Bapak/Saudara dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada 

penelitian atau menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada 

sanksi. Keputusan Bapak/Ibu/Saudara/Adik untuk berhenti sebagai peserta 

peneltian tidak akan mempengaruhi mutu dan akses/ kelanjutan pengobatan 

yang akan diberikan. 

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, Bapak/Saudara/ diminta 

untuk menandatangani formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed 

Consent) Sebagai Peserta Penelitian” setelah Bapak/Saudara benar– benar 

memahami tentang penelitian ini. Bapak/Saudara akan diberi salinan persetujuan 

yang sudah ditandatangani ini. 

Demikian surat pernyataan ini dibuat tanpa ada pemaksaan dari pihak 

manapun dan informasi yang diperoleh dapat digunakan sepenuhnya untuk 

kepentingan penelitian. Peneliti akan menjaga kerahasiaan data, spesimen, maupun 

subyek yang bersangkutan. Atas kesedian berpartisipasi dalam penelitian ini maka 

akan diberikan imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian 

ini. Apabila sewaktu-waktu merasa dirugikan dalam bentuk apapun berhak 

membatalkan persetujuan ini. Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada 

peneliti, silakan hubungi peneliti : CP = Ni Putu Adina Gianti (089514860452) 

Tanda tangan Bapak/Saudara dibawah ini menunjukkan bahwa 

Bapak/Saudara telah membaca, telah memahami dan telah mendapat kesempatan 

untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui untuk 

menjadi peserta penelitian. 

Yang bertandatangan di bawah ini: 
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Nama  :  

Jenis Kelamin  : Laki-laki     

Usia   :  

Alamat  :  

  

      Peserta/Subyek Penelitian,    Peneliti    

                   

                 

 

 

_______________________________  _______________________  

Tanggal :       /         /   Tanggal :       /         / 

 

Saksi :  

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan dengan 

benar dan dimengerti oleh peserta penelitian dan persetujuan untuk menjadi peserta 

penelitian diberikan secara sukarela. 

 

Saksi 

 

 

 

______________________________ 

Tanggal :       /         / 
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Lampiran 6  

No.Responden : …… 

 

LEMBAR WAWANCARA 

Hari/tanggal  : …………………………………………………………….. 

Nama   : …………………………………………………………….. 

Usia   : …………………………………………………………….. 

Alamat   : …………………………………………………………….. 

 

Pertanyaan  :  

1. Berapa lama selang waktu Bapak/Saudara mengonsumsi arak? 

 Jarang (1-2x seminggu)  

 Sering (3-4x seminggu) 

 Sangat Sering (> 4x seminggu) 

2. Apakah Bapak/Saudara memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan yang 

mengandung tinggi purin seperti jeroan, daging, kacang kacangan dan makanan 

laut? 

 Sering (≥3x seminggu) 

 Jarang (<2x seminggu) 

3. Apakah ada keluhan selama ini setelah mengonsumsi minuman tersebut? 

 Ada 

 Tidak 

4. Jika ada, keluhan apa yang dirasakan?  

 Nyeri sendi mendadak 

 Bengkak pada sendi 

 Kemerahan pada sendi 

 Lainnya….................................
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Lampiran 7 : Rekapitulasi Hasil Pemeriksaan Kadar Asam Urat 

 

Kadar Asam Urat 

Normal = 3,5 – 7 mg/dl 

Tinggi   = >7 mg/dl 

No 

Responden 

Nama 

Responden 

Usia (th) Nilai Hasil 

Pemeriksaan 

(mg/dl) 

Interpretasi  

Hasil 

1 R1 23 9,5 Tinggi 

2 R2 38 6,9 Normal 

3 R3 45 7,3 Tinggi 

4 R4 48 7,6 Tinggi 

5 R5 54 8,1 Tinggi 

6 R6 23 7,3 Tinggi 

7 R7 26 6,5 Normal 

8 R8 50 6,1 Normal 

9 R9 56 9,5 Tinggi 

10 R10 51 8,5 Tinggi 

11 R11 25 7,2 Tinggi 

12 R12 42 7,3 Tinggi 

13 R13 27 7,5 Tinggi 

14 R14 28 8,0 Tinggi 

15 R15 47 7,8 Tinggi 

16 R16 50 8,8 Tinggi 

17 R17 49 7,2 Tinggi 

18 R18 45 6,7 Normal 

19 R19 31 7,4 Tinggi 

20 R20 29 5,0 Normal 

21 R21 44 6,8 Normal 

22 R22 24 8,9 Tinggi 

23 R23 54 9,5 Tinggi 

24 R24 41 8,0 Tinggi 

25 R25 58 7,8 Tinggi 

26 R26 32 7,2 Tinggi 

27 R27 46 7,3 Tinggi 

28 R28 32 6,6 Normal 

29 R29 26 5,1 Normal 

30 R30 51 7.5 Tinggi 

31 R31 23 8,3 Tinggi 

32 R32 46 9,3 Tinggi 

33 R33 50 8,6 Tinggi 

34 R34 53 6,4 Normal 

35 R35 25 6,5 Normal 

36 R36 52 8,4 Tinggi 

37 R37 48 5,3 Normal 

38 R38 37 6,5 Normal 
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Lampiran 8 : Rekapitulasi Hasil Wawancara 

 

No 

Respond

en 

Nama 

Respond

en  

Selang 

Waktu 

Mengonsu

msi Arak 

Mengonsu

msi 

Makanan 

Tinggi 

Purin 

Ada/Tidak 

Keluhan 

Setelah 

Mengonsu

msi Arak 

Keluhan 

Setelah 

Mengonsu

msi Arak 

1 R1 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

mendadak 

2 R2 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada 

 

Nyeri sendi 

tiba - tiba 

3 R3 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Pusing dan  

nyeri pada 

kaki 

4 R4 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Tidak - 

5 R5 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Sedikit  

nyeri pada 

jempol kaki 

6 R6 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Mual dan 

pusing 

7 R7 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri pada 

telapak kaki 

8 R8 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

9 R9 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

mendadak 

10 R10 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Mabuk dan 

pusing 

11 R11 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Sakit kepala 

12 R12 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Tidak - 
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13 R13 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

14 R14 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Kemerahan 

pada sendi 

15 R15 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Nyeri pada 

jempol 

tangan 

16 R16 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

mendadak 

dan pegal 

17 R17 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Nyeri pada 

lutut 

18 R18 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Sakit kepala 

19 R19 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Muntah dan 

sakt kepala 

20 R20 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

21 R21 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Mual dan 

muntah 

22 R22 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Mabuk 

23 R23 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Kemerahan 

pada sendi 

dan 

bengkak 

24 R24 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Tidak - 

25 R25 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

mendadak 

26 R26 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

mendadak 



 

58 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

27 R27 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

pada saat 

baru 

bangun 

28 R28 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Pusing 

29 R29 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

30 R30 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Ada Nyeri pada 

kaki 

31 R31 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak  - 

32 R32 Sangat 

Sering (> 

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nueri sendi 

mendadak 

33 R33 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Pusing dan 

pegal 

34 R34 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

35 R35 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Sakit kepala 

36 R36 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Sering (≥3x 

seminggu) 

Ada Nyeri sendi 

pada tangan 

37 R37 Jarang (1-

2x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 

38 R38 Sering (3-

4x 

seminggu) 

Jarang (<2x 

seminggu) 

Tidak - 
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Lampiran 9 : Dokumentasi Alat dan Bahan Pemeriksaan Kadar Asam Urat  

 

 

 

 

 
 

 

 

Alat dan Bahan Pemeriksaan 

Kadar Asam Urat 

Alat POCT Merk Easy 

Touch GCU 

Strip Asam Urat 

  

 
 

 

 

 

 

Autoklik Lanset Handscoon 

 

 

 

 

 

 
Alcohol Swab Kapas Kering Hand Sanitizer 

 

  

Tempat Sampah Medis   
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Lampiran 10 : Dokumentasi Kegiatan Penelitian 

 

 

 

 

 
 

 

 

Penjelasan Informed  

Consent 

Proses Wawancara Persiapan Alat dan 

Bahan 

  

 

 

 
 

 

 

Pengambilan Sampel Darah 

Kapiler 

Pemeriksaan Asam 

Urat 

Hasil Pemeriksaan 

Asam Urat 

 

 
 

 

 

 

 

 

Pemberian Bingkisan   
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Lampiran 11 : Bimbingan KTI SIAK 
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Lampiran 12 : Surat Pernyataan Persetujuan Publikasi Repository 
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Lampiran 13 : Hasil Turnitin/Plagiasi 

 

 

 


