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Lampiran 2
» Kementerian Kesehatan

Poltekkes Kendari

.~ Kemenkes £ JUjend. AH. Nasution. No. G.14 Anduonchu, Kota Kendari 93231
W 0852 9999 5657
@ mpe//p kendari.ac id/

Nomor : PP.08.02/F. XXXVI/1661/2024 17 Mei 2024

Sifat : BIASA

Lampiran  :-

Hal : I1zin Pengambilan Data

Yth. Kepala Puskesmas Molawe
Di
Tempat

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya pengambilan data penelitian
mahasiswa Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Kendari:

Nama . Dwy Setianingsih
NIM : P00341021011
Jurusan/Prodi : D-lll Teknologi Laboratorium Medis
Membutuhkan Data : Kasus Penyakit Tuberkulosis di Puskesmas Molawe
Kabupaten Konawe Utara
Judul Penelitian : Deteksi Dini Tuberkulosis Pada Anak Usia 7-8 Tahun
di Wilayah Pesisir Desa Awila Kecamatan Molawe
Kabupaten Konawe Utara
Mohon kiranya dapat diberikan izin pengambilan data awal penelitian di instansi
yang Bapak/lbu Pimpin.
Demikian penyampaian kami, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima

kasih

Direktur  Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Kendari,

Teguh Fathurrahman, SKM, MPPM

atau gratifikasi silakan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan https./iwbs.kemkes.go.id. Untuk verifikasi
keaslian tanda tangan elektronik, silakan unggah dokumen pada laman hitps://tte kominfo.go.id/verifyPDF,

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/alau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi suap @

Dokumen ini tefah ditand:

gani secara elok yang diterbitkan oleh Balai Sertifikasi Elektronik (BSrE), BSSN
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Lampiran 3
$ Kementerian Kesehatan
Poltekkes Kendari
.~ Kemen kes e lum.nnmn:aaicmmmwsm|
= 0852 9999 5657
@ https//poltekkeskendari.acid/
Nomor : PP.06.02/F.XXXV1/1904/2024 29 Mei 2024
Sifat : Biasa
Lampiran  : Satu eksemplar
Hal : Permohonan Izin Penelitian
Yang Terhormat,
Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah Provinsi Sultra
di-

Kendari

Dengan hormat,

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian mahasiswa Jurusan Teknologi
Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Kendari :

Nama . Dwy setianingsih
NIM : P00341021011
Program Studi : D-lll Teknologi Laboratorium Medis

Judul Penelitian  : Deteksi Dini Tuberkulosis Pada Anak Usia 7-8 Tahun
di Wilayah Pesisir Desa Awila Kecamatan Molawe
Kabupaten Konawe Utara

Lokasi Penelitan : SD Negeri 1 Molawe yang bertempat di Desa Awila

Kecamatan Molawe Kabupaten Konawe Utara

Mohon kiranya dapat diberikan izin penelitian oleh Badan Riset dan Inovasi
Daerah Provinsi Sulawesi Tenggara.

Demikian penyampaian kami, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan
terima kasih.

Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Kendari,

Teguh Fathurrahman, SKM, MPPM

atau gratifikasi silakan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan hitps //wbs kemkes.go.id. Untuk verifikasi
keaslian tanda tangan elektronik, silakan unggah dokumen pada laman hitps./tte kominfo.qo id/verifyPDF.

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi suap @

Dokumen ini telah ditandatangani secara elekironik yang diterbitkan oleh Balai Sertifikasi Elektronik (BSrE), BSSN
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Lampiran 4
PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI TENGGARA
BADAN RISET DAN INOVASI DAERAH
Alamat : JI. Mayjend S. Parman No. 03 Kendari 93121
Website : https//brida.sultra prov.go.id Email: bridaprovsultra@gmail.com
Kendar, 05 Juni 2024
Nomor 1 070/ 2002/ VI /2024
Lampiran :
Perihal : Izin Penelitian
Yth. Bupati Konawe Utara
di—
Tempat

Berdasarkan Surat Direklur Poltekkes Kemenkes Kendari Nomor e
PP.06.02/F XXXVI/1904/2024 tanggal, 29 Mei 2024 perihal tersebut, dengan ini
menerangkan bahwa Mahasiswa atas nama :

Nama : DWY SETIANINGSIH

NIM : P00341021011

Prog. Studi : D-II TLM

Pekerjaan : Mahasiswa

Lokasi Penelitian : SDN 1 Molawe Kab. Konut

Bermaksud untuk melakukan Penelitian/Pengambilan Data pada wilayah sesuai Lokasi
penelitiannya, dalam rangka penyusunan Skripsi, dengan judul,"Deteksi Dini Tuberkulosis
Pada Anak Usia 7-8 Tahun Di Wilayah Pesisir Desa Awila Kecamatan Molawe Kabupaten
Konawe Ulara”.

Yang akan dilaksanakan dari tanggal : 05 Juni 2024 sampai selesai.

Sehubungan dengan hal tersebut, pada prinsipnya menyetujui pelaksanaan
penelitian dimaksud dengan ketentuan sebagai berikut:

1. Senantiasa menjaga keamanan dan ketertiban serta mentaati perundang-undangan
yang berlaku.

2. Badan Riset dan Inovasi Daerah Provinsi Sulawesi Tenggara hanya menerbitkan izin
penelitian sekali untuk setiap penelitian

3. Menyerahkan 1 (satu) rangkap copy hasil penelitian kepada Gubernur Sulawesi
Tenggara
Cq. Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah Provinsi Sulawesi Tenggara.

4. Surat izin akan dibatalkan dan dinyatakan tidak berlaku apabila di salah gunakan.

Demikian surat |zin Penelitian ini diberikan untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Ditandatangani secara efelaronik cleh;
Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah
Provinsi Sulawesi Tenggara

Dra. Hj, ISMA, M. Si
NIP 19660306 198603 2 016
Tembusan:
1. Gubernur Sulawesi Tenggara (sebagai laporan) di Kendari;
2. Direktur Poltekkes Kemenkes Kendari di Kendari;
3. Ketua Prodi D-ll TLM Poltekkes Kemenkes Kendari di Kendari;
4. Kepala Dinas P & K Kab. Konut di Tempat;
5. Kepala Dinas Kesehatan Kab, Konut di Tempat;
6. Kepala SDN 1 Motawe di Tempat;
7. Yang Bersangkutan.-;
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Lampiran 5

PEMERINTAH KABUPATEN KONAWE UTARA
DINAS PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAN W
SDN 1 MOLAWE iﬂ%

Alamat; JI. Dopolo No. 16, Desa Awila, Kec. Molawe. Kode Pos 93352
Email: sdnlmelawe @ gmail.com

SURAT KETERANGAN TELAH MELAKUKAN PENELITIAN
NOMOR: 400.3.5/40/SDN-1 M/V1/2024

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama : Haeriawati, S. Pd. 1
NIP : 197508052009032001
Jabatan : Kepala Sekolah SDN 1 Molawe

Dengan ini menyatakan bahwa:

Nama : Nurul Muthiya A
NIM : P0O0341021085
Jurusan : D-II Teknologi Laboratorium Medis

Bahwa Mahasiswa tersebut telah melakukan penelitian dari tanggal 10 Juni s/d 14 Juni 2024

bertempat di Sekolah Dasar Negeri 1 Molawe dengan judul:

“Pemetaan Golongan Darah Sistem ABO Metode Forward Slide Pada Anak di Wilayah Pesisir

Desa Awila Kecamatan Molawe Kabupaten Konawe Utara™
Demikian surat keterangan penelitian ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kendari, 29 Juni 2024
Mengetahui,
Cp ekolah SDN 1 Molawe

pala-
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Lampiran 6

' Kementerian Kesehatan
. Kemenkes Poltedeskendari
;oaszms.ss‘s]

i.ac.id/

ps/p

SURAT KETERANGAN
BEBAS LABORATORIUM
No. : PP.08.02/F. XXXVI.13.1/ 330 /2024

Yang bertandatangan di bawah ini menerangkan bahwa :

Nama Mahasiswa  : Dwy Setianingsih

NIM : P00341021011
Jurusan/Prodi : DIII Teknologi Laboratorium Medis
Judul Penelitian : Deteksi Dini Tuberkulosis Pada Anak Usia 7-8 Tahun Di Wilayah Pesisir

Desa Awila Kecamatan Molawe Kabupaten Konawe Utara

Benar telah bebas dari :

Pinjaman Alat dan Bahan pada Laboratorium Jurusan Teknologi Laboratorium Medis
Poltekkes Kemenkes Kendari.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.
Kendari, 9 Juli 2024

Mengetahui,
Kepala Laboratorium

M
Ahmad Zil FauzS Si. M.Kes
NIP:198510262018011001
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Lampiran 7

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Kendari

-: Ke m e n kes @ Jalan AH Nasution No.G-14 Anduonohu,

Kendari, Sulawesi Tenggara 93231
2 (0401) 3190492
@ https:/poltekkeskendari.ac.id

SURAT KETERANGAN BEBAS PUSTAKA
NO: KM.06.02/F . XXXVI.19/ 431 /2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala Unit Perpustakaan Terpadu Politeknik

Kesehatan Kendari, menerangkan bahwa :

Nama : Dwy Setianingsih

NIM : P00341021011

Tempat Tgl. Lahir : Watumelewe, 10 Oktober 2003
Jurusan : D-lll Teknologi Laboratorium Medis
Alamat : Ranomeeto

Dengan ini Menerangkan bahwa mahasiswa tersebut bebas dari peminjaman
buku maupun administrasi lainnya.
Demikian surat keterangan ini diberikan untuk digunakan sebagai syarat

untuk mengikuti ujian akhir pada Tahun 2024.

Kendari, 12 September 2024

Kepala Unit Perpustakaan Terpadu
Poltekkes Kemenkes Kendari

Irmayanti Tahir, S..LK
NIP. 197509141999032001
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ANSWER™ TB IgG / 1gM Combo Rapid Test- (Serum / Plasma / Whole Blood)

ANSWER™TB IgG / IgM Combo Rapid Test

[REF] ROO53C

Instruksi penggunaan

ANSWER T8 IgGigM Combo Rapld Tes! menipakan sabuah aat ujl eunoasal kramatografik alean
laleral untuk mendateksi dan membacdakan secara simutan IoM antiMycobacterium fubserculosis (M
TH) dan igG anth-M 78 dalam serum, plasma. atau whole dlood {darah langksp) manusia ARS1 up ini

ujukan untuk Go oleh sebagai sirining dan perunjang dagnosis
untuk infessi M.TB. Seluruh spesimen yang raskil dengan ANSWER T8 IgGigM Combo Rapid Test
harus dengan metode altermatif lainnya.

TP P S

Tuberkuloss adalah poryakt manular kzonis yang daebibisn lendama olsh M 78 homns (basilus
Koch), tervadang aleh M. T8 bova Paru-paru adalah tarpe! ulama, namun sefao organ lain mungkn
terinfekst '

Risko Infeksi T2 manutun secars eksponansiol paca sbed ke-20. Namun. baru-bary ini muncut sirav
(galur) yang resisten ferhadap obat', terutama diantara pasien dangan AIDS® Angka insidens: inleks!
cilaporkan sehiler B jula kasus per tahun dengan angka kemalian 3 auta per tahun. Angka monasias
malebihl 50% di babarapa negara Atnka dangan angka kejadian HIV yang tingg ' *

Kecurigaan Ainis awal dan lemuan grafl dengan meaiu dan
hultur Gahak P metode dalam T8 aki**. Namun, metode ini memiik
senshvilas rendah atau memakan wakty, den lidak sesusi ferulama urtuk pasien yang lidek mampu
marghasifkan jumiah dahak yang memadal, smearfokesan)-negatl. atau dduga terntoks: T8 di kar
paru-paru

ANSWER TB IgG/ight Combo Rapid Tes! dh untuh a3 torsedut Alat
up Ini dapat mandeteks) Igh dan 1gG ark-M. TE dalam serum, plasma. stau whode Slood dalam 15 merst
Masil igM positif menurjuskan mfeksi M. T8 baru. secanghan hasl igG passf mesunjukkan mnluks:
sebelumnys slau nleksi keoan Dengan memandaatiean anbigen spesific M. 7B, sl ui e juga dapat
mandatoks IgM ant-M TE pada pasen yang telah divaksnas cengan BCG. Selain i, alat uy dapal
diaiukan cleh pelugas bdak lerfath atau dengan munimal tanpin I yang
fumi

ANSWER TB IgGligM Comby Rapio Test merupakan IO Sarget Gars Mot Gars Jesl e Bengt
iruncasal kromalografic alran lateral Kaset alat vy

lerciri dari 1) bantalan korpuget warna merah anggur  IIIIEIIRR—
yang mengandung antigen M TE tarkonjugas dengan o rp—a— >
emas kolil (konjugat M T8) dan konugat emaslgG y /

kednci, 2] sebuah sinp (bideng urus) meenbran

niroseluloss yang mergandung dua gans lest (ul)

(ganis M dan G) dan gars koatrol (gavis C) Garis M dilapis: dengan antibod: manaklsrsd ant-IGh manuss
unluk mendeteksi IgM ans-M 7B, gans G Glapsi dengan resgen uniuk mandeinks G ark M TE dan
gons C dlagiss dangan anbbodi anli-igG kelinei (ywng ieenbanghan datam kambng)

Kolika volume adekuat samped spesimen dimasakhan ke wadah sampel pade kaset alal w), spesmen
tersehul shan barmigrasi manghuli gerakan aksi kapder sepaniang kasct g ared TE. gk hadit
dalam spesmen akan teriat dengan korpagit M T, K i yang terbenluk tesabut i
ditangkap pada membran oleh anibodi ans-Igh manusia yang dilapis: memoentuk gans b berwarms
merah anggur. menucgikkan hast up g M. T8 postl

1gG anti-M. T8, ika hadir dalam gpesiman akan el dengan honjugal M T Kompleks mun yang
terbentuk tersebut kemudian Stangkap pada membran okl ragen yarg dispml membentuk gars G
berwama merah anggur. menunjukkan hasil uj 1gG M TE pased

Tidak terbentuknya gars test (M dan G) menunpukkan hasil augatil. Alat up s menganduag sebual
Xontrol intemal (gars C), yang pass menunjukkan gars bamwama merah BHgout dan kompleks mun
anbbodi anti-IgG keincykonugat emas-IgG kebnc, feriepas don pedubahan wami pada gans feil Sika
gans C tidak berubah warna, hasil alat uji clanggan sk valid, dan spesimen hastim diup ulang dangan
alal ui yang baru

~ REAGEN DAN BAHAN YANG DISEDIAKAN

1 Kemasan fol tersegel secari indmou yang bens:

A Satu kuset alal ui

b. Satu buah Zat pengering

Pipet penates plastik

Pengencer sampe! (REF SB-R0O053, 5 mL/botol}
Instruks: perggunasn

'BAHAN YANG MUNGKIN DIBUTUHKAN NAMUN TIDAK DISEDIAKAN

Kontrol postil
2 Kantrol negabf

Jarm stau Timer
2 Lancing device (peranghat lanset] uniuk panguian whofe blood
 PERINGATAN DAN TINDAKAN PENCEGAHAN
Hanya Untuk Penggunaan Diagnostik in Vitro
1, Instruks penggunaan ini harus ddaca sepanuhnya sebelum menggunakan alat vl Kegagalan
wniuk mengiul netruks dapat menimbukan hasi yang tidak akurat.
Jangen membuka kemasan lersegel kecuak sisp unluk manggunakan st ujl.
Jangan 09 atau yang sudah
Seirbanghan somua reagen ke suhu ruangan (15-30°C) sebelum digunakan
Jangan menggunakan komponen dan alat up jenis WWin Sebagai panggurs komponen dalem aial
upini
Jangan 3 pesimen derah untuk penguji
Kenakan pakaan peindung ¢an sarung tangan sekak pakar saal menangani reagen alat ufi den
spesimen Winis. Cuo tangan dengan saksama setelah manggunakan afat uji
L] Pengguna alal up Ini hanss mangiul US CDC Universal P T Penceg:
ge dan Pencagahan Penyakil AS) untuk pencegahan panuiansn HIV.
HEV. dan patogen yang diularkan melsky darah isenya.

- awn

[ S

“m

Halaman 1 dan 2
% Jargan merakok, minum, atau makan di deerah di mana spesimen atau alat
X Teagen e
10 Buang semua spasimen dan bahan yang digunakan dalam pengujan sobage kmban
berbahays blalogis.
n Penanganan kontrol negallf dan posilif harus ssme dengan cara peranganan spesimen
paven,
12 Hasd uj harus dibacs 156 ment salelah spesimen dimasukkan ke dalam wadab sampel

parangkat. Pambacasn hasil setalah 15 mandt dapat membenkan hasi yang kelin
13 Jangan whouskan ian di ruangan dengan ivan udara yang kuat, sepentl adanya bpas
angin listrik stau pendingin udara (AC) yang kuat

© PERSIPRNRCAGEN DANMSTRUKSIPENYWPANAN 0
Seluruh reagen siap Simpan paranghal alat up yang tdak terpakai
pada suhu 2-30°C daiam keadaan terutup. Bila parangkat alat uji disimpan pada suhu 2.8°C, pastican
diswimbangkan ke suthu ruangan sebelum pemakaian. Poringkat st ufi akan stabil sampai deangan
1angga kedaluwarsa yorg lerera. Jangan alat uji atau alat ) terpaoar suhu
di atas 30°C

i PENANGANAN DAN PENGUMPULAN SPESIMEN

Anggap selruh materal yang berassl dan manusia sebagal matedal eleksus dan tangani
kan prosedur dan bofogis standar

PlasmalSerum
Langkah 1: Kumpulkin spasmen Sash ko dalam tabung yan mangandung EDTA, silral. atdes haparn
untub plasma. atau tabung yang lidek mengandung antiwcagulan uniukc serum mefalul
pungs vena.
Langkah 2 Untuk membual spesmen plasma, lakukan seninfugasi terhadap spesimen yang
08N SECHR tarik sena plasma kedadam tabung baru yang
telah oban labal
Langkah 3 Untuk membual spesemen serum. backan darah mengoumpal, lafu lnkukan sentrdugas
don secara perlahan (ark seta serum ke

yang
dalam tabung bans yang telah diberf labal

Lakukan pengujian terhadap spesimen sesegera mungkin sotolah pengumputan Simpan spesinen peda
suhu 2-8°C jika tidak langsung diujl. Spi yang peda suhu 2.8°C dapat digunakan sampa
5 han pada sty -20°C untuk penyimpanan lebh tama

Hindar sikus berulang qujian. o yang beku ke
suhu ruangan secara perlohan dan Atk dengan hali-hnt yang e hasat
mala periu di malalut gas sebelum pengus

wampel yarg lpema masd. masi atau uneuk
dalam I hosi

Joregan 7!

Whots Blood

Langkah 1 Telesan whols biood bisa ddapatkan melolul melods lusuk Ljung jan slou pungs: vena
Kumpulkan spesimen darah ke dalam labung mengandung EDTA, sdral, atau hepann
Jangan davah s untuk penguy

Spesmen whale Slood sebakryn Baimpan paca suhu 2.8°C ska lidisk, langsung diujl Spesmen harus
Al dakaen 24 jam sejah dihurpaian

PROSEDUR PENGGUNAAN ALAT U
Langkah 1. Seimboanghan dan P P ool Uy ke sUhL rUangan |&a
atau bk Solelah WUk sp dangan baik

¥ 9
sebelum melakukan pergupan

Langksh 2 Bila sudan map untub melak peng buhaten poadda uungrya dan
Letakkun Wt u)l pada permukaan yang bersih dan datar

Langkan 3° Pastkan nomor dontitas spesimen sudah leculls pada perangkat alal up
Langkah 4 lsilah ppel peneles plastiv dengan spesimen

Paganglah pipet secarn vorucal dan keluarkan 1 |efes (sshtar 3045 ul) seruniplasma
alau 1 letes whoe blood (sekior 40-50 pl) ke dalom wadph sampal sambid mamastikon
Lot lidnk 83D pulembung udets

Segara tambahian 1 teles (sekitar 35.50 pl ) pengencer sampel ke dalam watah sampel

Q)! I

—

1 tetes pangnncer samped
i 3 Maall

A 15 menit
Lo L

au a— |

,./:' p -,/
1 tetes whole blood 1 tetes pengencer sampel
Langkah 5: Atur timer
Langkah 6: Bacalah hasil dalam 15 menit. Hasil pesill! dopal leriist secepat 1 ment pacama. Jangan
membaca hasil setelah 15 menit, Untuk glat
alat ufi sedolah menafsickan hasiinya.

. KONTROLKUALITAS | .o

1. Kontrol Intarnal: Pada alul uii inl tarpazang fitur kontrol intermal ywtu gans C. Gars Cakan
muncyl setelsh o sampel dan pang: Jina garis C wdak terdinal, tnjau
nnmw-w.ummum.numhnuwamnuqm

2 Kontrol Exstarnal: Good Laborafovy FPractice (Prakth Laboratorum yang Banar)

peranghat Whususnys daem kondhi-kondis: berikut.
:’m Wk::::,'v yang baru cllatih, prakiik inl disAukRn sebelum penguan
n

b. Setwuah lof alal Ljl baeu akan Agunakan
© Sebush kriman alat up bary akin dgursian

Copynght 2018 by CTK Biotech inc
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ANSWER™ TB 1gG / IgM Combo Rapid Test- (Serum / Plasma / Whole Blood)

Haleman 2 dari 2

Suhu peryimpanan alat up berada diuat betes 2-30°C

Sutw a0s pergusan baacs diver batas 15-30°C.

Uniuk veriliaasi hast posit? atau negasf yang jurmiaherya di alas yang
Untuk menymiciki panyebab car hast tidak valkd yang banuiang

@~ a

22

23

HASIL NEGATIF: Sha hanya garis C yanj terifal, Scak tarshatnya wama merah anggur pacs
Aedus goarn fast (M dan G) manunjukian batwa 1dak sda antbodi anti-M. TH yang werdeteks
hasiya adalah neganl

v o 3

[ “‘l'

HASIL POSITIF:
Selan serdinatnya garis C, jka hanyn teedpat gans M yang fershat, alal 1l menuastien adanya
IgM #06-M. 7B Haaivrys adolah posal

Selan terfihatnya gads C, |ia hurys terdapat garts G yang terfial, alal uj menunjukkan adanyi
G unt-M T8 Hasinya adalah positil

Sesan terihatnya gans C. jka serdapat kedun gans M dan G yang terdl, et up menunjukhan
adanya IgG dan igM ank-M TB. Masdnya juga adalah positil

INVALID; Jika gars C tdek teribal, pengujan dinyalakan sk vald ferepas dan perubahan
warna pada gans fes! seperti yana ditunjukian di bawah ini LSang: panguian dengin peranghat

KARAKTERISTIK KINERJA ALAT UJI

Kinerja Kiinis Untuk Usi oW

Sebanyak 200 spesiman dan pasien noo-TE dan 35 spesimer dar pasien yang sedang murgalan

mn ant-TB dayp dengan ANSWER T8 16GIgM Combo Rapid Tesl dan ELISA g\ TH
Pertandingan hasil untuk salurub sutyek dtunuikkan dasem tabel beefost

ANSWERTE Combo Test
ELi5A Positif Nagatil _ Total
Pouitit % B 35
7 162 200
Total 7 1868 235
Relatt: BS 7%, Relaal 95,5%, Kesepshatan Keselurunan 94 9%

Kinerja Kiinis Untyk Uil 1gG

Sebanyak 200 spesiman dan pasien nan-T8 can 35

mgmn ummma-npmwemamucmwrmmewmm
komersial Perbandingan hast untuk seiuruh sutyek ciunukkan dafern label berikul:

. T8 T
|———Boeit Nepewr— Total
Positf 3 ] 3
1 7 183 200
Total 38 197 235

——— ) 1
Relait 88.6%, Reolatf. 96,5%, Kesepakatan Keseluruhan 95, 3%

©  KETERBATASANALATULY

mmnmwnmmmwdmmmumu;nmnahmmum-
sani mengujl Knberadaan antibod: terhadap M. 7B dulom serum slau pasma dari seliap subjek

dan Ight st 78 dalam serum atau plasnia manuse Inlensiins gans uf tidak mumii korelas!
linear dengan et 3ebod) delem spesimen

Respon 196 yary postil dapat tevdeteist pada indiidu yang folah divaksinasi BCG.
mmmwwmummwuwmnmu TE yang
termetah hasil s nagat! bdak menynghiran
e reealin knenungkinan lecpaoat atau
Hoil nogatit depet tenad tia jumish antoodl M. TB yang ads di datam spesimen bermds o
Sowah ambang cetehsi alal i, atau bila anstod yang dideleks Yk hadir dalam tahap
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Lampiran 9

No. Responden:
Persetujuan Setelah Penjelasan
(Informed Concent)
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama
Umur
Alamat

Setelah mendapat penjelasan secukupnya. serta mengetahui tujuan dan penelitian yang
berjudul “Deteksi Dini Tuberkulosis pada anak usia 7-8 tahun di Wilayah Pesisir Desa
Awila Kecamatan Molawe Kabupaten Konawe Utara” dengan ini menyatakan (bersedia/tidak
bersedia) ikut terlibat sebagai subjek penelitian, dengan catatan bila sewaktu-waktu merasa
dirugikan dalam bentuk apapun berhak membatalkan persetujuan ini.

Demikian surat persetujuan ini dibuat dalam keadaan sadar dan tanpa paksaan dari pihak
manapun dan informasi yang diperoleh dapat digunakan sepenuhnya untuk kepentingan
penelitian.

Awila, 10 Juni 2024
Peneliti Anak

Dwy setianingsih ( )
P00341021011

Orangtua/Wali
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Lampiran 10
DOKUMENTASI PENELITIAN

a. Pra Analitik

1. Persiapan Alat dan Bahan

F | F YT P
= BLOOD
PIE LANCETS
TR ——— % V\/ ”
i 100:;« T
Lancet Pen Blood Lancet Alkohol swab

—

<

==

A

(‘{'{

Pipet Kapiler

Buffer TB 1gG/IgM

Kapas Kering Answer TB IgG/IgM Combo Rapid Test

2. Persiapan Reagen (Buffer TB IgG/IgM)

Penyimpanan buffer dalam coolbox sesuai kit insert dengan suhu 2-30°
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3. Persiapan Pasien dan Pengambilan Sampel (Darah Kapiler)

Pengecapan jempol Informed Consent Pengambilan Darah Kapiler

b. Analitik

Pipet sampel darah (Whole Blood) sebanyak 1 tetes (sekitar 40-50 ul) kedalam
wadah sampel sambil memastikan bahwa
tidak ada gelembung udara

Kemudian tambahkan buffer TB IgG/IgM sebanyak 1tetes (sekitar 35-50 ul) ke
dalam wadah sampel lalu tunggu hasil garis berwarna muncul.
Baca hasil dalam 15 menit.




c. Pasca Analitik

Hasil Pemeriksaan IgG/IgM tuberkulosis
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