LAMPIRAN

Lampiran 1 Surat Permohonan Izin

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

p ' DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEMATAN
N POLITEXNIK KESEHATAN KEMENKES DENPASAR
. Jalan Sanasi 1 Sdakarya,

Denpasar
Telp : (0361) 710447, Fax : (0361) 710448
L-ml'(Wd:m) hitpsd veon, pokekkes-denpasar.ac i/

Emad : nfo@pokekkes-denpasar.ac.d
Nomor : PP.O4.03IF XXX, 18/1527/2023 14 Desember 2023
Lampiran 1 (satu) Gabung
Hal Permohonan Izin Penelitian

Yth. Kepala Dinas Kesehatan Kota Denpasar

Sehubungan dengan Karya Tulis limiah (KTI)/Penclitian sebagal tugas akhic bagh
mahasiswa Jurusan Teknologl Laboratorium Medis Poltekkes Denpasar membutubkan (2in
penelitian agar dapat melanjutkan penyusunan Karya Tults limiah (KT1), maka dengan inl kami
mohon agar berkenan membantu untuk (zin penelitian bagi mahas:swa tersebut & bawah ini

Nama . Kadek lvan Trisna Dinata

NIM 1 PO7134121038%

ProdWProgram | TLM/Diplama 1l

Semester v

Judul Proposal | Gambaran Kadar Protein Urin Pada Penderita Hipertensi Di Puskesmas ||

Denpasar Barat

Dermikian surat ine disampaskan untuk mendapatkan proses lebih lanjut. Atas perhatian

dan kerasamanya dwucapkan tenmakasih

Ketua Jurusan Teknology Laboratorium

1 Gusti Ayu Sri Dhyanaputri, SKM, MPH

Tembusan .
Kepala Puskesmas || Denpasar Barat.

DY ASCHN Pty dtevtaan oleh Hale Seothas Bk trons (ASe), ASSN
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Lampiran 2 Surat Izin Penelitian Dari Dinas Kesehatan Kota Denpasar

mgo KOTA OENFARAN
l
DINAS K!.m‘l’“
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Denpasar, 29 Desember 2023

No. Surat : 070 / 15273 / Dikes Kepada
Sitat . Biasa Yih Kepala UPTD Puskesmas Il
Lampiran @ - Dinas Kesehatan
Perihal  : Permohonan ljin Penelitian Kec. Denpasar Barat
di
Tempat

Menindakdanjuti surat dari Ketua Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekes
Kemenkes Denpasar Nomor : PP.04.03/F XXXI1.18/1527/2023 tanggal 14 Desember
2023, perthal permohonan Ipn penelitian dalam rangka Tugas Akhir mahasiswa, atas
nama ;

Nama . Kadek Ivan Trisna Dinata
NIM . PO7134121035

Maka dengan inl kami sampaikan agar saudara Kepala UPTD Puskesmas dapat
membantu dan memiasilitasi penelitian dimaksud sesual ketentuan yang berlaku.
Demikian disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan terimakasih.

Dokumen Inl ditandatangani secara
elektronik oleh:
Kepala Dinas Kesehatan Kota Denpasar

o
Pembina Ti.|
NIP. 196709151998032003

Tembusan Disampalkan Kepada :
1. Ketua Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekes Kemenkes Denpasar

2. Yang bersangkutan

L TG - S—— e e O ey ay ense e - A
lkvn'\m. (e Shmar 14 el b b b e s b g Agle

ehtrond FEG R e Leh ) S e baped hehawn & S
1R s e g P e w M SV TEVAS NN 1IEIY e g
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Lampiran 3 Surat Etichal Approval

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

KOMIS! ETIX PENEUITIAN KESEHATAN (KEPK)

STl s POUTEKNIK KESEHATAN KEMENKES DENPASAR
" U

Laian Santtasi 1 Sidakarya, Denpasar
Telp 1 (0361) 710447 Fasméi : (0361) 710448
Laman (Website) | htps//www. poltekkes denpasar acid/
Emad | info@poitedies denpasar.acid

PERSETUJUAN ETIK / ETHICAL APPROVAL
Nomor : DP.04 02/F XXXI1.25/ 0805 /2023

Yang berandatangan dl bawah inl Ketua Komesi Etik Peneltian Kesehatan Poltekkes
Denpasar, setelah ddaksanakan pembahasan dan penilsian, dengan ini memutuskan
protokol penelitian yang berjudul ©

Gambaran Kadar Protein Urin Pada Penderita Hipertens! Di Puskesmas || Denpasar Barast

yang mengikutsertakan manusia sebagai subyek penelitian, dengan Ketua
Pelaksana/Peneliti Utama |
Kadek Ivan Trisna Dinata

LAIK ETIK. Persetujuan ni berlaku sejak tanggal ditetapkan sampal dengan batas wakiu
pelaksanaan peneltian seperi tertera dalam protokol dengan masa maksimum selama 1
(satu) tahun

Pada akhir penelitian, penelti menyerahkan laporan akhir kepada KEPK-Poltekkes
Denpasar. Dalam pelaksanaan penelian, jika ada perubahan dan/atau perpanjangan
penelitian, harus mengajukan kemball permohonan kaji elik penelitian (amandemen
protokol)

Yuni an, S Si.T. M Kes
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Lampiran 4 Surat Izin Penelitian Dari Puskesmas II Denpasar Barat

G6:
PEMERINTAH KOTA DENPASAR

2T
UPTD PUSKESMAS Il DINAS KESEHATAN

KECAMATAN DENPASAR BARAT

P
g Sesbyety o it " i
ho—ﬁo—.u—-u—-;_.mkmmm—m,m

SURAT REKOMENDASL
Nomor : 000.9.2/ 184 /Puskesmas Il D.B

Yang bertanda tangan di bawah ini ©
Nama ¢ dr. Lanawati, M. Kes
NIP. ; 19650918 199509 2 001
Pangkat / Gol Pembina Utama Muda ( IV/c )
Jabatan Kepala UPTD Pusk 1l Dinas Kesch K
Denpasar Barat
Memberi Rekomendasi Kepada
Nama Kadek Ivan Trisna Dinata
Pekerjaan Mahasiswa
NIM PO7134121035
Bidang / Judul * Gambaran Kadar Protein Urine pada
Penderita Hipe di Pask n P Barat™
Lokasi UPTD Pusk 11 Dinas Keschatan K Denp Barmt
Jumlah Peserta | (satu) orang
Lama Penclitian Bulan Februari 2024
Untuk kan ijin penelitian , permintaan informasi dan data yang dibutuhkan.
Demikian surat Rekomendasi ini dibuat untuk dapat dipergunak baga
Denpasar, 6 Februan 2024
Kepala UPTD Puskesmas 1l Dinas Keschatan
8 199509 2 001
Tembusan
1. Yang bersangkutan;
2. Amsip
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Lampiran 5 Informed Consent

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN
(INFORMED CONSENT)
SEBAGAI PESERTA PENELITIAN

Yang terhormat Bapak/Ibu/Saudara/l, 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 Protein Urin Pada Penderita

Hipertensi di Puskesmas II Denpasar Barat

Peneliti Utama Kadek Ivan Trisna Dinata
Institusi Poltekkes Kemenkes Denpasar
Lokasi Penelitian Puskesmas II Denpasar Barat
Sumber pendanaan Swadana

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran protein urin pada
penderita hipertensi di Puskesmas I Denpasar Barat. Jumlah peserta sebanyak 44
orang dengan syaratnya yaitu kriteria inklusi, pasien hipertensi di Puskesmas II
Denpasar Barat, responden memiliki riwayat hipertensi > 1 tahun dan bersedia
menjadi responden dengan mengisi form wawancara, menandatangi informed
consent dan kooperatif. Kriteria ekslusi, pasien yang dalam keadaan tidak sehat dan
pasien yang mengalami gangguan pendengaran. Penelitian ini tidak ada perlakuan
yang akan diberikan kepada peserta.

Kepesertaan dalam penelitian ini tidak secara langsung memberikan

manfaat kepada peserta penelitian. Tetapi dapat memberi gambaran informasi yang
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lebih banyak tentang gambaran kadar protein urin pada penderita hipertensi di
Puskesmas II Denpasar Barat. Kegiatan ini juga tidak berbahaya karena subjek
penelitian hanya akan mengisi kuisioner dan menampung sedikit urin pada pot urin
yang akan diberikan kepada responden.

Atas kesedian berpartisipasi dalam penelitian ini maka akan diberikan
imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini.
Kompensasi lain yaitu peneliti akan memberikan snack. Peneliti menjamin
kerahasiaan semua data peserta penelitian ini dengan menyimpannya dengan baik
dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian.

Kepesertaan Bapak/Ibu/Saudara/l pada penelitian ini bersifat sukarela.
Bapak/Ibu/Saudara/lI dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan
pada penelitian atau menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada
sanksi. Keputusan Bapak/Ibu/Saudara/l untuk berhenti sebagai peserta penelitian
tidak akan mempengaruhi mutu dan akses/ kelanjutan pengobatan yang akan
diberikan. Data yang diperoleh dari penelitian ini hanya digunakan untuk
kepentingan penelitian dan akan tetap dijaga kerahasiaannya. Pada penelitian ini
dilaksanakan tanpa ada konflik kepentingan antara peneliti dengan pihak lain.

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, Bapak/Ibu/Saudara/l diminta
untuk menandatangani formulir ‘“Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed
Consent) Sebagai Peserta Penelitian” setelah Bapak/Ibu/Saudara/l benar — benar
memahami tentang penelitian ini. Bapak/Ibu/Saudara/I akan diberi salinan
persetujuan yang sudah ditandatangani ini.

Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru yang

dapat mempengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara/l untuk kelanjutan kepesertaan

75



dalam penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada Bapak/Ibu/Saudara/I.
Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan hubungi
peneliti : Kadek Ivan Trisna Dinata dengan no HP 081338714151

Tanda tangan Bapak/Ibu/Saudara/l dibawah ini menunjukkan bahwa
Bapak/Ibu/Saudara/l telah membaca, telah memahami dan telah mendapat
kesempatan untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui
untuk menjadi peserta penelitian.

Peserta/Subyek Penelitian, Peneliti

Tanggal : / / Tanggal : / /
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Tanda tangan saksi diperlukan pada formulir Consent ini hanya bila

[ Peserta Penelitian memiliki kemampuan untuk mengambil keputusan, tetapi
tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau buta

O Wali dari peserta penelitian tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau
buta

O Komisi Etik secara spesifik mengharuskan tanda tangan saksi pada

penelitian ini (misalnya untuk penelitian resiko tinggi dan atau prosedur
penelitian invasive)

Catatan:
Saksi harus merupakan keluarga peserta penelitian, tidak boleh anggota tim
penelitian.

Saksi:

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan
dengan benar dan dimengerti oleh peserta penelitian atau walinya dan
persetujuan untuk menjadi peserta penelitian diberikan secara sukarela

Saksi,

Tanggal : / /

(Jika tidak diperlukan tanda tangan saksi, bagian tanda tangan saksi ini dibiarkan
kosong)
* coret yang tidak perlu
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Lampiran 6 Lembar Wawancara

No.Responden : ......
LEMBAR WAWANCARA
Hari/tanggal e et
Nama Responden ettt
Jenis Kelamin
] Perempuan ] Laki - laki
1. Berapakah usia Bapak/Ibu/Saudara/I?
1 <46 tahun 1 46 — 65 tahun 71 > 65 tahun

2. Berapakah lama Bapak/Ibu/Saudara/I telah terdiagnosa mengidap Hipertensi?
1 <5 tahun 1 5-10 tahun 71 >10 tahun
3. Apakah Bapak/Ibu/Saudara/I rutin mengkonsumi obat antihipertensi?
7 Ya
1 Sebutkan......
1 Tidak
4. Tekanan darah  :............... mmHg

1 Normal

OJ

Prahipertensi

]

Hipertensi derajat 1

OJ

Hipertensi derajat 2
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5. Hasil pemeriksaan protein urin

1 Negatif
1 Positif 1

[0 Positif 2

OJ

Positif 3

(|

Positif 4



Lampiran 9

Dokumentasi Penelitian

Puskesmas II Denpasar Barat

B3 (LN P do i

Wawancara Dengan Responden
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Pemeriksaan Protein Urin
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Lampiran 10 Bukti Bimbingan
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Lampiran 11 Bukti Turnitin

GAMBARAN KADAR PROTEIN URIN PADA PENDERITA
HIPERTENSI DI PUSKESMAS Il DENPASAR BARAT

CmpzanALITY mrrowY

24+ 22« 6 8x

SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES PUBLICATIONS STUDENT PapERS

FERAAIY WOUNTY

1] repository.poltekkes-denpasar.ac.id 1M1«

internet Sowrce

Submitted to Badan PPSDM Kesehatan 4“

Kementerian Kesehatan
SuM Pw

joornal stnkesborromeus ac.id 1 -

Inteonet Source

idoc.pub 1 %

Imernet Seurce

repository itekes-bali.ac.id 1 %

3]
i
B =
- Mfip:s&ry .poltekkes-kdi.ac.id - 1*
7]
5]

i
m .kemkes.go.id <1 &
eprints.iai karta.ac.id
ppmpoltekkesjogja.files.wordpress.com ,’fb\
A
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Lampiran 12 Statistik Deskriptif Frequencies

Kategori Usia

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 46 - 65 tahun 30 68.2 68.2 68.2
> 65 tahun 14 31.8 31.8 100.0
Total 44 100.0 100.0
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perempuan 24 54.5 54.5 54.5
Laki-laki 20 455 455 100.0
Total 44 100.0 100.0

Tekanan Darah

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Normal 12 27.3 27.3 27.3

Prahipertensi 16 36.4 36.4 63.6

Hipertensi Tahap 1 12 27.3 27.3 90.9

Hipertensi Tahap 2 4 9.1 9.1 100.0

Total 44 100.0 100.0

Riwayat Hipertensi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid <5 tahun 18 40.9 40.9 40.9

5 -10 tahun 24 54.5 54.5 95.5

> 10 tahun 2 4.5 4.5 100.0

Total 44 100.0 100.0
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Konsumsi Obat Hipertensi

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 42 95.5 95.5 95.5
Tidak 2 4.5 4.5 100.0
Total 44 100.0 100.0
Hasil Kadar Protein Urin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Negatif 17 38.6 38.6 38.6
Positif 1 22 50.0 50.0 88.6
Positif 2 3 6.8 6.8 95.5
Positif 3 2 4.5 4.5 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Lampiran 13 Statistik Deskriptif Crosstabulation

Hasil Kadar Protein Urin * Kategori Usia Crosstabulation
Kategori Usia
46 - 65 tahun > 65 tahun Total

Hasil Kadar Protein Urin Negatif Count 16 1 17
% of Total 36.4% 2.3% 38.6%

Positif 1 Count 12 10 22

% of Total 27.3% 22.7% 50.0%

Positif 2 Count 1 2 3

% of Total 2.3% 4.5% 6.8%

Positif 3  Count 1 1 2

% of Total 2.3% 2.3% 4.5%

Total Count 30 14 44
% of Total 68.2% 31.8% 100.0%

Hasil Kadar Protein Urin * Jenis Kelamin Crosstabulation

Jenis Kelamin

Perempuan Laki-laki Total

Hasil Kadar Protein Urin Negatif Count 10 7 17
% of Total 22.7% 15.9% 38.6%

Positif 1 Count 13 9 22

% of Total 29.5% 20.5% 50.0%

Positif 2 ~ Count 1 2 3

% of Total 2.3% 4.5% 6.8%

Positif 3  Count 0 2 2

% of Total 0.0% 4.5% 4.5%

Total Count 24 20 44
% of Total 54.5% 45.5% 100.0%
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Hasil Kadar Protein Urin * Riwayat Hipertensi Crosstabulation

Riwayat Hipertensi

< 5 tahun 5-10 tahun > 10 tahun Total
Hasil Kadar Protein Urin Negatif Count 17 0 0 17
% of Total 38.6% 0.0% 0.0% 38.6%
Positif 1 Count 1 21 0 22
% of Total 2.3% 47.7% 0.0% 50.0%
Positif 2 Count 0 3 0 3
% of Total 0.0% 6.8% 0.0% 6.8%
Positif 3 Count 0 0 2 2
% of Total 0.0% 0.0% 4.5% 4.5%
Total Count 18 24 2 44
% of Total 40.9% 54.5% 4.5% 100.0%
Hasil Kadar Protein Urin * Tekanan Darah Crosstabulation
Tekanan Darah
Hiperensi Hipertensi
Maormal Frahiperensi Derajat 1 Derajat 2 Total

Hasil Kadar Protein Urin -~ Megatif Count 12 a 0 0 17

% of Total 27.3% 11.4% 0.0% 0.0% 38.6%

Positif 1 Count 0 1 10 1 22

% of Total 0.0% 25.0% 227% 2.3% 50.0%

Positif 2 Count 0 0 2 1 3

% of Total 0.0% 0.0% 4.6% 2.3% 6.8%

Positif 3 Count 0 0 0 2 2

% of Total 0.0% 0.0% 0.0% 4.5% 4.5%

Total Count 12 16 12 4 44

% of Total 27.3% 36.4% 27.3% 9.1% 100.0%
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Hasil Kadar Protein Urin * Konsumsi Obat Hipertensi Crosstabulation

Konsumsi Obat Hipertensi

Ya Tidak Total

Hasil Kadar Protein Urin Negatif Count 17 0 17
% of Total 38.6% 0.0% 38.6%

Positif 1 Count 22 0 22

% of Total 50.0% 0.0% 50.0%

Positif 2~ Count 2 1 3

% of Total 4.5% 2.3% 6.8%

Positif 3 Count 1 1 2

% of Total 2.3% 2.3% 4.5%

Total Count 42 2 44
% of Total 95.5% 4.5% 100.0%
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