Lampiran 1. Pernyataan Kesediaan Menjadi Responden
No. Responden : ... ....
SURAT PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN
(Informed Consent)
Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama PP PR PRP PRSP
Alamat SRR PR PO

Jenis Kelamin L e aeeeeeeer et eeaaar e ————

Setelah mendapatkan penjelasan dan mengerti tentang tujuan yang berjudul
“Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Penduduk
Dewasa di Banjar Liligundi, Desa Adat Pohgading, Ubung Kaja” maka dengan
surat pernyataan ini menyatakan bersedit/tidak bersedia *) ikut terlibat sebagai

responden/subyek penelitian.

Demikian surat pernyataan ini dibuat tanpa ada paksaan dari pihak manapun

dan informasi yang diperoleh dapat digunakan untuk kepentingan penelitian.

Denpasar,.......cccceeveeiiinenns

Yang membuat pernyataan

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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Lampiran 2. Formulir Wawancara Responden

PEDOMAN WAWANCARA PENELITIAN

“Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Pada Penduduk
Dewasa di Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja”

No. Responden
Nama

Umur

Jenis Kelamin
Berat Badan

Tinggi badan

Pertanyaan

Ya

Tidak

Apakah bapak/ibu/saudara menderita suatu penyakit?

Apakah bapak/ibu/saudara mengalami nyeri pada persendian?

Apakah bapak/ibu/saudara pernah melakukan pemeriksaan asam
urat darah?

Apakah bapak/ibu/saudara sering mengonsumsi makanan,
seperti daging sapi, babi, kambing, jeroan seperti otak dan hati,
kerang, bayam, jamur, kembang kol, kacang-kacangan?

Apakah bapak/ibu/saudara sering mengonsumsi minuman
alkohol? (Beer, arak, tuak, anggur merah)

Apakah bapak/ibu/saudara dalam satu minggu sering melakukan
aktivitas berolahraga? (minimal 3 kali dalam satu minggu)
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Lampiran 3. Tabel Rekapitulasi Hasil Pemeriksaan Kadar Asam Urat dan IMT

Kadar Asam Urat

Indeks Massa Tubuh

No Responden Usia Jenis

Kelamin Hasil Kategori | Berat | Tinggi Nilai Kategori

(mg/dL) Badan | Badan | (kg/m?)
(kg) | (cm)

Responden 1 43 L 6.3 Tinggi 68.0 171 23.4 Normal
Responden 2 42 L 5.3 Normal 56.3 162 21.5 Normal
Responden 3 26 L 7.3 Tinggi 83.8 171 28.9 Obesitas
Responden 4 45 L 7.0 Tinggi 68.1 159 27.2 Obesitas
Responden 5 42 L 6.1 Normal 66.0 154 26.4 Overweight
Responden 6 43 L 9.6 Tinggi 53.0 155 22.0 Normal
Responden 7 43 L 8.2 Tinggi 71.7 152 31.0 Obesitas
Responden 8 31 L 4.2 Normal 87.6 170 30.3 Obesitas
Responden 9 45 L 5.3 Normal 79.6 166 28.8 Obesitas
Responden 10 40 L 5.7 Normal 72.2 178 22.8 Normal
Responden 11 40 L 3.8 Normal 83.0 173 27.7 Obesitas
Responden 12 44 L 5.3 Normal 51.4 156 21.4 Normal
Responden 13 45 P 9.4 Tinggi 57.3 153 24.7 Normal
Responden 14 39 L 5.7 Normal 91.8 175 30.0 Obesitas
Responden 15 40 L 5.7 Normal 61.0 160 23.8 Normal
Responden 16 35 L 5.7 Normal 59.8 165 22.0 Normal
Responden 17 40 L 3.8 Normal 45.5 159 18.2 Kurus
Responden 18 45 L 7.7 Tinggi 82.8 160 32.3 Obesitas
Responden 19 44 P 4.2 Normal 44.0 155 18.3 Kurus
Responden 20 37 L 5.7 Normal 73.0 166 26.5 Overweight
Responden 21 41 P 5.7 Normal 49.0 147 22.6 Normal
Responden 22 36 P 4.2 Normal 51.0 161 19.7 Normal
Responden 23 45 P 5.7 Normal 62.7 158 25.0 Normal
Responden 24 43 P 5.0 Normal 48.7 150 21.6 Normal
Responden 25 42 L 6.3 Normal 75.0 171 25.8 Overweight
Responden 26 38 L 5.2 Normal 69.5 168 24.8 Normal
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Responden 27 43 L 6.0 Normal 54.8 160 21.4 Normal
Responden 28 42 P 7.3 Tinggi 64.1 157 26.0 Overweight
Responden 29 43 L 3.6 Normal 64.5 159 25.8 Overweight
Responden 30 26 L 6.0 Normal | 107.7 171 37.0 Obesitas
Responden 31 29 P 6.7 Tinggi 74.0 160 28.9 Obesitas
Responden 32 27 L 3.0 Rendah 50.3 159 20.0 Normal
Responden 33 37 P 3.7 Normal 49.0 151 21.5 Normal
Responden 34 35 P 4.8 Normal 61.2 150 27.1 Obesitas
Responden 35 31 P 3.7 Normal 45.0 149 20.0 Normal
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Lampiran 4. Surat 1zin Penelitian Rekomendasi Jurusan Teknologi Laboratorium
Medis

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN
.~ POLITEKNIK KESEHATAN DENPASAR

Alamat : Jalan Sanitasi No. 1 Sidakarya, Denpasar
Telp : (0361) 710447, Faksimile : (0361) 710448
Laman (Website) : https://www.poltekkes-denpasar.ac.id/
Email : info@poltekkes-denpasar.ac.id

17 Maret 2022

No - PP.08.02/034/107/2022
Lampiran . 1 berkas

Perihal : Permohonan Izin Penelitian
Kepada

Yth. Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Denpasar

Jalan Beliton No.1, Dauh Purih Kangin, Kecamatan Denpasar Barat
Kota Denpasar

Sehubungan dengan Karya Tulis Iimiah (KTI)/Penelitian sebagai tugas akhir bagi mahasiswa
Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Denpasar membutuhkan izin penelitian agar
dapat melanjutkan penyusunan Karya Tulis Ilmiah (KTT), maka dengan ini kami mohon agar
berkenan membantu untuk izin penelitian bagi mahasiswa tersebut di bawah ini:

Nama : Orin Alifia Saputri

NIM : P07134019022

Judul Proposal Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh
Penduduk Dewasa di Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading
Ubung Kaja

Lokasi Penelitian : Banjar Liligundi, Desa Adat Pohgading, Ubung Kaja

Waktu Penelitian . Bulan April s/d Mei Tahun 2022

Demikian surat ini disampaikan untuk mendapatkan proses lebih lanjut. Atas perhatian dan
kerjasamanya diucapkan terimakasih.

s erian o, an Direktur
Wewa Jurusia Jzknologi Laboratorium Medis

\"4
XRuy
a i | S, A
. CokDewl Widhya HS. SKM., MSi
e NI 256906211992032004

"

Tembusan:

1. Direktur Poltekkes Denpasar sebagai laporan
2. Mahasiswa yang bersangkutan
3. Arsip
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Lampiran 5. Surat 1zin Penelitian Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota
Denpasar

PEMERINTAHAN KOTA DENPASAR
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
JALAN BELITON NO.TTELEPON 234648 DENPASAR

W1y waw denpasarkota po email : l\valuln;;’mlu4|('u|t,|\;ul«ulJ go.d

Nomor - 070439/BKBP Kepada
Lampiran @ - Yih.  Perbekel Ubung Kaja
Perthal © Rekomendasi Penelitian di-

Denpasar

1. Dasar:

I. Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 7 Tahun 2014 tentang
Perubahan atas Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 64 Tahun 2011
tentang Pedoman Penerbitan Rekomendasi Penelitian.

2. Peraturan Daerah Kota Denpasar Nomor 8 Tahun 2016 tentang Pembentukan dan Susunan
Perangkat Daerah (Lembaran Daerah Kota Denpasar Tahun 2016 Nomor §. Tambahan
Lembaran Daerah Kota Denpasar Nomor §).

3

Peraturan  Walikota Denpasar Nomor 43 Tahun 2016 tentang Kedudukan, Susunan
Organisasi, Tugas dan Fungsi Serta Tata Kerja Sekretariat Darah, Staf Ahli. Sekretariat
Dewan Perwakilan Daerah, Inspektoran, Badan Daerah dan Rumah Sakit Umum Daerah
Kota Denpasar (Berita Daerah Kota Denpasar Tahun 2016 Nomor 43),

4. Peraturan Walikota Denpasar Nomor 12 Tahun 2017 Tentang Uraian Tugas Jabatan pada
Sekretariat Daerah, Staf Ahli, Sekretariat Dewan Perwakilan Rakyat Daerah Inspektorat.
Badan Daerah dan Rumah Sakit Daerah.

1. Memperhatikan:
Surat Rekomendasi dari Direktorat Jendersl Tenaga Kesehatan Politeknik  Kesehatan
Denpasar Nomor : PP.08.02/034/107/2022, tanggal 17 Maret 2022, Perihal : Rekomendasi
Penelitian

[, Setelah Mempelajari dan Meneliti Rencana Kegiatan yang diajukan, maka Walikota Denpasar
memberikan Rekomendasi kepada :

Nama : Orin Alifia Saputri

Alamat : Lingkungan Ketapang, Kelurahan Lelateng, Kecamatan
Negara, Kabupaten Jembrana

Status Peneliti : Mahasiswa

Judul Penelitian : Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh

Penduduk Dewasa di Banjar Liligundi, Desa Adat
Pohgading Ubung Kaja

Lokasi Penelitian . Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja

Tujuan Penelitian : Untuk memenuhi kelengkapan Karya Tulis Hmiah (K11
sebagai salah satu syarat kelulusan

Bidang Peneliti . Kesehatan

Jumlah Peserta : 1 Orang

[Lama Penelitian © 1 Bulan (20 April 2022 - 20 Mei 2022)

IV Dalam Melakukan Kegiatan agar yang bersangkutan mematahi ketentuan sebagan berikut

1. Sebelum mengadakan penclitian/kerja praktek agar melapor kepada Atasan kepala Tnstanst
bersangkutan
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Selesai mengadakan penelitian melapor kembali kepada Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan

Politik Kota Denpasar.

3. Menyerahkan | (satu) exemplar hasil penchtian tersebut kepada Pemerintah Kota Denpasar
(Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Denpasar

4. Dilarang melakukan kegiatan diluar dari pada kegiatan tujuan yang clah ditetapkan dan
pelanggaran terhadap ketentuan di atas. ijin int akan dicabut dan menghentikan segala
Kegiatannya.

5. Para Pencliti. Survey, Study Perbandingan, KKN. KKL. mentaati dan menghormati

ketentuan yang berlaku di Daerah setempal.

Demikian Rekomendasi ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Denpasar, 12 April 2022
o Walikota Denpasar

BADAN ¢
KESBANG

Tembusan disampaikan

Walikota Denpasar (sebagai laporan)
Camat Denpasar Utara (untuk maklum)
Yang Bersangkutan

Arsip

Falll
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Lampiran 6. Surat Izin Penelitian Perbekel Desa Ubung Kaja

PEMERINTAH DESA UBUNG KAJA
KECAMATAN DENPASAR UTARA
KOTA DENPASAR

JIn. Ken Dedes No. 07 Tlp. 0361 425307 Denpasar.

Nomor
Sifat
Lamp.
Prihal

I11.

Denpasar. 25 april 2022
100/0761/UK/2022 Kepada
Biasa Yth. Orin Alifia Saputra

Rekomendasi Penelitian

di-

Denpasar

Dasar

1S

Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 7 Tahun
2014 tentang Perubahan atas Peraturan Menteri Dalam Negeri
Republik Indonesia Nomor 64 Tahun 2011 tentang Pedoman
Penerbitan Rekomendasi Penelitian

Peraturan Daerah Kota Denpasar Nomor 8 Tahun 2016 lentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah (Lembaran Daerah Kota
Denpasar Tahun 2016 Nomor. Tambahan Lembaran daerah Kota

Denpasar Nomor 8)

Memperhatikan Rekomendasi dari Direktorat Jenderal Tenaga Kesehatan

Politeknik Kesehatan Denpasar Nomor : PP.08.02/034/107/2022. Tanggal

17 Maret 2022 Perihal : Rekomendasi Penenilitian

Setelah mempelajari dan meneliti rencana kegiatan yang diajukan. maka

perbekel Desa Ubung Kaja memberikan Rekomendasi kepada :

Nama : Orin Alifia Saputri

NIM D -
Alamat Lengkap : Lingkungan Ketapang, Kelurahan Letateng.

Kecamatan Negara. Kabupaten Jembrana

Nama penelitian : Kesehatan

Tujuan : Gambaran Kadar Asam Urat dengan indek massa

tubuh penduduk dewasa dj banjar liligundi

Desa Adat Pohgading .Desa Ubung Kaja.
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Lama Penelitian =1 Bulan (20 April-20 M 2022)

IV." Dalam melakukan kegiatan penelitian  Kelihan Banjar  Dinas wapib
memberikan data yang diperlukan dan mengawal penelitian tersebut,

V. Menyerahkan 1 (satu) exemplar hasil penelitian kepada Pemerintah Desa
Ubung Kaja

VL. Dilarang melakukan kegiatan diluar dari tujuan kegiatan yang teluh
ditetapkan dan pelanggaran terhadap ketentuan di atas. maka ijin ini
dicabut dan menghentikan segala kegiatannya.

VII.  Para peneliti wajib menaati dan menghormati ketentuan yang berlaku di

daerah tersebut.

Demikian rekomendasi ini dibuat untuk dapat dipergunakan penuh

tanggungjawab.

Tembusan ;
1. BPD Desa Ubung Kaja
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Lampiran 7. Kelayakan Etik

p
by

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN
SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN DENPASAR
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN (KEPK)

Alamat : JI. Sanitasi No 1 Denpasar
Telp : (0361) 710447 Faximili : (0361) 710448
Laman (website) : www.poltekkes-denpasar. ac id

PERSETUJUAN ETIK/ ETHICAL APPROVAL
Nomor : LB.02.03/EA/KEPK/ 0318 /2022

Yang bertandatangan di bawah ini Ketua Komisi Etik Penelitian Kesehatan Poltekkes
Denpasar, setelah dilaksanakan pembahasan dan penilaian, dengan ini memutuskan
protokol penelitian yang berjudul :

Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Penduduk Dewasa di Banjar
Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja

yang mengikutsertakan manusia sebagal subyek penelitian, dengan Ketua
Pelaksana/Peneliti Utama :

Orin Alifia Saputri

LAIK ETIK. Persetujuan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan sampai dengan batas waktu
pelaksanaan penelitian seperti tertera dalam protokol dengan masa maksimum selama 1
(satu) tahun

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

67



Lampiran 8. Surat Rekomendasi Dosen Penguji

REKOMENDASI UJIAN KARYA TULIS ILMIAH

NAMA MAHASISWA : Orin Alifia Saputri
NIM : P07134019022
JUDUL KTI : Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Penduduk

Dewasa di Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja

1. PPTterlalu banyak tulisan, dalam 1 slide terlalu banyak informasi

2. Perbaiki Abstract dalam Bahasa inggris...perhatikan grammer dan gunakan kalimat pasif

3. Perbaiki abstrak Bahasa Indonesia Jjuga.

4. Lengkapi ringkasan penelitian. Bab | sd Bab Vi diisi secara ringkas

5. Cek Tujuan khusus 2

6. DO: IMT skala Data ordinal? Mengapa?

7. Kriteria Eksklusi, penduduk yang sakit apa saja yg diekslusi?

8. Coba jelaskan b cara dapatkan 33 sampel itu di lapangan. Dr 1 klg diambil berapa
orang?

9. Judul Tabel....bukan terhadap tapi berdasarkan karakteristik
10. Pembahasan diperkaya dengan jurnal2

11. Simpulan disesuaikan dengan jutuan khusus

12. Saran disesuaikan dengan hasil penelitian

Denpasar, 31 Mei 2022
Penguji,

(I Gusti Ayu $ti DhyAnaputri, SKM.,MPH.)
NIP : 197209011998032003
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REKOMENDASI UJIAN KARYA TULIS ILMIAH

NAMA MAHASISWA : Orin Alifia Saputri
NIM : P07134019022

JUDUL KTl : Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Penduduk
Dewasa di Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja

1 penulisan abstrak diberikan bold pada penjelasan awal

2. abstrak bentuk lampau
3. pembahasan di lengkapi data lengkap
4. tambah tujuan khusus IMT

5. saran sesuaiakn dghasil penelitian

Denpasar, 31 Mei 2022

Penguji,
&b

(__1G A AP Swastini)
NIP :196712182002122001
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REKOMENDASI UJIAN KARYA TULIS ILMIAH

NAMA MAHASISWA : Orin Alifia Saputri
NIM : P07134019022
JUDUL KTI : Gambaran Kadar Asam Urat dengan Indeks Massa Tubuh Penduduk

CUN O N B8

Dewasa di Banjar Liligundi Desa Adat Pohgading Ubung Kaja

Metabolisme asam urat ?
Metode nya gmn?

Preanlitik sampai posanalitik ?
Hasil ? asam urat dengan IMT
Datanya gmn, coba lihat?
Daftar pustaka tolong cek lagi.

Denpasar, 31 Mei 2022
Penguji,

(Surya Bayu Kurnlawan, §.51 )
NIP. 198808132010121001

70



Lampiran 9. Gambar Alat dan Bahan

=3

Timbangan digital Alat POCT Easy
Touch GCU

. Blood Lancets

e 100 sterile Lancets
L]
|

Strip uji pemeriksaan Lanset Autoclik
asam urat

Handscoon Alkohol swab Kapas steril
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Lampiran 10. Dokumentasi Penelitian

Penandatanganan
Informed Consent

Pengukuran tinggi
badan

Tetes darah diteteskan
pada strip pemeriksaan

Wawancara dengan
responden

Desinfeksi dengan

alkohol swab 70%

Alat ditunggu
menampilkan hasil

72

Pengukuran
berat badan

Pengambilan sampel
darah kapiler



Lampiran 11. Surat Pernyataan Persetujuan Publikasi Karya Tulis IImiah

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI KARYA TULIS
ILMIAH

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Orin Alifia Saputri

NIM : P07134019022

Program Studi : D-I11

Jurusan : Teknologi Laboratorium Medis

Tahun Akademik :12021/2022

Alamat : Lingkungan Ketapang, Kelurahan Lelateng,

Kecamatan Negara, Kabupaten Jembrana

No. Hp/Ernall : 081311696563/ 19022 ciinalifiasapulii « ciail.coin

Dengan ini menyerahkan Karya Tulis Ilmiah dengan judul :

“GAMBARAN KADAR ASAM URAT DENGAN INDEKS MASSA TUBUH
PENDUDUK DEWASA DI BANJAR LILIGUNDI DESA ADAT
POHGADING UBUNG KAJA”

1. Dan menyetujui menjadi hak milik Politeknik Kesehatan Kemenkes
Denpasar, serta memberikan Hak Bebas Royalti Non Ekslusif untuk
disimpan,dialihmediakan, ~dikelola dalam pangkalan data, dan
diplublikasikan di internet atau media lain untuk kepentingan akademis

selama tetap mencantumkan nama penulis sebagai pemilik Hak Cipta.

8]

Pernyataan ini saya buat dengan sungguh-sungguh. Apabila dikemudian
hari terbukti ada pelanggaran Hak Cipta/Plagiarisme dalam Karya Tulis
I[imiah ini. maka segala bentuk tuntutan hukum yang timbul akan saya
tanggung secara pribadi tanpa melibatkan pihak Politeknik Kesehatan

% {7 Juli 2022

g ok E%XA ernyataan
i 5= /—L&
w BOAJX381189096

urin Aluia Saputri
NIM. P07134019022

Kemenkes Denpasar.
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Lampiran 12. Lembar Bimbingan SIAK

Skripsi

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

NIM P07134019022

Nama Mahasiswa

Fakultas : Jurusan Teknologi Laboratorium Medis - Jurusan Program Studi Teknologi
Laboratorium Medis Program Diploma Tiga

Info Akademik
Semester : 6

Bimbingan | Jurnal Ilmiah | Seminar Proposal

Dosen

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

196712182002122001 - Dr drg. I GUSTI AGUNG AYU
PUTU SWASTINI, M.Biomed

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si
197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

197205211997031001 - I NYOMAN JIRNA, SKM, M.Si

ORIN ALIFIA SAPUTRI

Syarat Sidang

Topik
Bimbingan secara umum mengenai judul proposal penelitian
dan gambaran sistematika proposal

Bimbingan mengenai judul proposal, BAB 1 mengenai latar
belakang dan tujuan penulisan

Bimbingan BAB 2 mengenai tinjauan pustaka

Bimbingan BAB 3 meneganai kerangka konsep dan variabel
serta defisini operasional

Bimbingan mengenai BAB 3 dan BAB 4 di Kampus Jurusan
Teknologi Laboratorium Medis

ACC usulan penelitian

Bimbingan mengenai tata cara penulisan proposal penelitian
secara umum

Bimbingan dan revisi mengenai penulisan dan spasi pada
proposal penelitian

Bimbingan mengenai revisi penulisan gelar pada kata pengantar

Mengirim revisi proposal melalui Online
Mengirim revisi proposal melalui Online
ACC usulan penelitian

Bimbingan mengenai pembahasan BAB 5

Bimbingan mengenai revisi BAB 5

Bimbingan mengenai BAB 6

Bimbingan dan revisi mengenai BAB 6 mengenai kesimpulan
Bimbingan dan revisi mengenai abstrak

Bimbingan dan revisi mengenai sistematika penulisan dan
ringkasan penelitian

Bimbingan dan revisi mengenai proposal Karya Tulis IImiah
Bimbingan dan revisi secara kesuluruhan mengenai proposal
Karya Tulis Ilmiah

Mengirim hasil revisi melalui Online

ACC proposal Karya Tulis Ilmiah

Bimbingan mengenai tata cara penulisan proposal Karya Tulis
ILmiah secara umum

Bimbingan dan revisi mengenai tata cara penulisan Karya Tulis

IImiah secara umum

Mengirim hasil revisi proposal Karya Tulis IImiah secara online
Bimbingan mengenai sistematika penulisan di BAB 5
Bimbingan dan revisi mengenai penulisan BAB 5

Bimbingan secara umum mengenai BAB 6 yaitu mengenai
simpulan dan saran

Mengirim revisi BAB 6 secara online
Bimbingan dan revisi mengenai penulisan daftar pustaka
Mengirim hasil revisi secara online

ACC proposal Karya Tulis Ilmiah
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Tanggal
Bimbingan
8 Nop 2021
12 Nop 2021
17 Nop 2021
8 Des 2021
16 Des 2021
24 Des 2021
29 Des 2021

10 Jan 2022

14 Jan 2022
26 Jan 2022
2 Peb 2022
7 Peb 2022

11 Mei 2022

13 Mei 2022

16 Mei 2022

17 Mei 2022

18 Mei 2022

20 Mei 2022

23 Mei 2022

24 Mei 2022

24 Mei 2022

25 Mei 2022

25 Apr 2022

27 Apr 2022

2 Mei 2022
5 Mei 2022
9 Mei 2022

11 Mei 2022

13 Mei 2022
17 Mei 2022
23 Mei 2022

25 Mei 2022

Validasi
Dosen

v

v
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