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Lampiran 1

Kementerian Kesehatan

' Polteldkes Kendari
.‘ Kemenkes gul;aiiui:;zw.ummmmmu

| ST 9999 5EST
bt fpaliekbeskeeela, ac idy

Nomaor : PP.O6.02/F. XAV 899/2024 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 :

MNama : Misda
NIM ¢ P0O0341021076
Program Studi ¢ Dl Teknologi Laboratorium Medis

Judul Penelitian @ Gambaran Kadar Alanine Aminotranferase (Alt) Pada
Penderita Tubercuwiosis Paru Berdasarkan Lama
Pengobatan Intensif Dan Lanjutan

Lokasi Penelitan : Labolatorium Klinik Maxima Kendari

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,

ELA T [

Teguh Fathurrahman, SKM, MPPM

Kementeran Kesehatan lidak menedma suap danfatau gratifikasi dakam bentuk apapun, Jika lerdapal potensi suap

atau grafifikasi silakan laporkan melalui HALD KEMEMNKES 1500567 dan https:tiwbs kemkas goid. Untuk varifikasi
keaskan tanda tangan elektronlk, sllakan unggah dokumen pada laman hitps:ithe kominfo. qosdiverifyPOE.

Dokumen inl telah ditandstanganl secara slakinoni yang diarbikan olah Balel Seifkas! Elaktroni (BSTE), BSSN
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Lampiran 2

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI TENGGARA
BADAN RISET DAN INOVASI DAERAH

Alamat : JI. Mayjend S. Parman No. 03 Kendan 93121
Website : https//brida.sultra prov.go.id Email: bridaprovsultra@gmail com

Kendan, 12 Juni 2024

Nomor : 070/ 2194 / V172024
Lampiran :
Penhal : 1zin Penelitian

Yth. 1. Kepala Dinas Kesehatan Kota Kendari
2. Kepala Lab. Klinik Maxima Kota Kendari
Masing-Masing

di -

Tempat

Berdasarkan Surat Direktur Poltekkes Kemenkes Kendan Nomor
PP.06.02/F XXXV1/1899/2024 tanggal, 29 Mei 2024 perihal tersebut, dengan ini menerangkan
bahwa Mahasiswa atas nama :

Nama - MISDA

NIM : P00341021076

Prog. Studi : D-1Il Teknologi Lab. Medis

Pekerjaan : Mahasiswa

Lokasi Penelitian : Puskesmas Poasia, Puskesmas Puuwatu dan Puskesmas Lepo-Lepo

dan Lab. Klinik Maxima Kendari
Bemmaksud untuk melakukan Penelitian/Pengambilan Data pada wilayah sesuai Lokasi
penelitiannya, dalam rangka penyusunan Sknpsi, dengan judul,"Gambaran Kadar Alanine
Aminotranferase (ALT) Pada Pendenta Tuberculosis Paru Berdasarkan Lama Pengobatan Intensif
dan Lanjutan "
Yang akan dilaksanakan dari tanggal : 12 Juni 2024 sampai selesai

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

1. Senantiasa menjaga keamanan dan keterliban serta mentaali 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 Izin Penelitian ini diberikan untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Plh. KEPALA BADAN RISET DAN INOVASI DAERAH
SEKRBAARIS

Nip. 19660809 200312 1 002

Tembusan:

ONOOVLWN =

Gubernur Sulawesi Tenggara (sebagai laporan) di Kendan;,
Walikota Kendan di Kendari;

Direktur Poltekkes Kemenkes Kendan di Tempat,

Ketua Prodi D-1ll TLM Poltekkes Kemenkes Kendan di Tempal,
Kepala Puskesmas Poasia Kota Kendarn di Tempat,

Kepala Puskesmas Lepo-Lepo di Tempat,

Kepala Puskesmas Puuwalu di Tempat,

Yang Bersangkutan -,
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Lampiran 3
PEMERINTAH KOTA KENDARI
DINAS KESEHATAN
Jalan Brigjend. 7Z.A Sugianto No. 37 Telp. (0401) 3124456 Kendart
NOTA DINAS
Yth : Pimpinan BLUD UPTD Puskesmas Poasia,BLUD UPTD Puskesmas Puuwatu
Dan BLUD UPTD Pusekesmas Lepo-Lepo
Dari : Plh. Kepala Sub Bagian Hukum, Kepegawaian dan Umum
Dinas Keschatan Kota Kendari
Tembusan -
Tanggal : 14 Juni 2024
Nomor : 800/299%
Sifat : Biasa
Lampiran L.
Hal : Izin Penelitian

Berdasarkan  Surat  Badan Riset Dan Inovasi Dacrah  Nomor
070/2194/V1/2024, tertanggal 12 Jumi 2024 penhal tersebut di atas, maka dc.ng,an
ini kami mengizinkan kepada

Nama MISDA

NIM P00341021076

Jurusan D-111 Teknolog Lab Medis

Instansi " Poltekkes Kemenkes Kendan

Judul Penehtian “Gambaran Kadar Alanine Aminotranferase

(ALT) Pada Penderita  Tuberculosis  paru

berdasarkan lama  pengobatan Intensil  dan

»

lanjutan

Untuk melakukan penehuan dalam rangka penyusunan Tugas Akhir
Skripsi. Dengan Ketentuan mentaati segala peraturan yang berlaku di tempat
penelitian,

Demikian surat 1zin ini dibenkan untuk  dipergunakan  sebagaimana
mestinya. Atas perhatian dan kerjasamanya di ucapkan terima kasth

An. Kepala Dinas Keschatan Kota Kendan
Plh. Kepala Sub Bagian Hukum, Kepegawaian dan

Wmusulmmn Kota Kendari

.




Lampiran 4

DINAS KESEHATAN KOTA KENDARI
BLUD UPTD PUSKESMAS PUUWATU

JI. Prof. Muh. Yamin No. 64 Telp.(0401) 3415773 Kendari
e-mail : puskesmaspuunwatu liagmail.com. Kode Pos 93114

SURAT KETERANGAN TELAH PENELITIAN
Nomor : (95 /Pusk-Pwt/VII/2024

' Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Lisbeth Tandumay, SKM.,M.KM

NIP. : 19671230 199103 2 009

Pangkat/Gol. : Penata Tk. 1/111.d

Jabatan : Ka. Tata Usaha BLUD UPTD Puskesmas Puuwatu
Menerangkan dengan sesungguhnya bahwa :

Nama - : Misda

Nim : PO0341021076

Judul Penelitian : “Gambaran Kadar Alanine Aminotranferase
(ALT) pada Penderita Tuberculosis Paru
Berdasarkan Lama Pengobatan Intensif dan
Lanjutan”.

Telah melakukan penelitian dari Bulan 12 Juni s/d 15 Juni 2024.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dipergunakan

sebagaimana mestinya.

Kendari, 22 Juli 2024

ata-Usaha BLUD UPTD
esmas Puuwatu,
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Lampiran 5

PEMERINTAH KOTA KENDARI
DINAS KESEHATAN
BLUD UPTD PUSKESMAS LEPO-LEPO

JI. Chnstina M Tiahahu No.117, Kel. Lepo-Lepo, Kec. Baruga, Kota Kendan
Email: puskesmaslepo2@gmail.com

SURAT KETERANGAN TELAH MELAKUKAN PENELITIAN
No: 492 [/P.1071063 /VIl/ 2024

Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama . Hj Rukiyah,SKM M.Kes

NIP 1 197003181989122003

Pangkat / Gol : Pembina IV/a

Jabatan : Ka. TU BLUD UPTD Puskesmas Lepo-Lepo
Dengan ini menerangkan bahwa:

Nama : Misda

NIM : P00341021076

Program Studi : DIl Tenoklogi Laboratorium Medis

Lokasi Penelitian : BLUD UPTD Puskesmas Lepo-lepo Kota Kendari

Dengan Judul : “Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita
Tuberculosis Paru Berdasarkan Lama Pengobatan Intensif dan
Lanjutan ”

Telah Melakukan Penelitian dari tanggal 18 Juni s/d 21 Juni 2024.
Demikian surat keterangan penelitian ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya

Kendari, 26 Juli 2024
KTU BLUD UPTD
PUSKESMAS LEPO-LEPO,

T

.Rukiyah, SKM.M.Kes

Pembina IV/a
NIP.19700318 198912 2 003



Lampiran 6

PEMERINTAH KOTA KENDARI
DINAS KESEHATAN
BLUD UPTD PUSKESMAS POASIA

JI. Bunggasi, No. Telp. (0401) 3193 670, Kendari.
e-mail : puskesmaspoasia19@gmail.com

Nomor 440/ 681/ Sk Pusk / VI / 2024
Lampiran L.
Perihal : Surat Keterangan Telah Melakukan Penelitian
Yang bertanda tangan di bawabh ini .

Nama ' Hariyanto, S.Kep,Ns

NIP : 19850203 201407 1 001

Jabatan : KTU BLUD UPTD Puskesmas Poasia
Dengan ini menyatakan bahwa :

Nama - Misda

NIM : P00341021076

Sekolah/Jurusan . Poltekkes Kendari/Teknologi Lab. Medis

Bahwa mahasiswa Poltekkes Kendari tersebut diatas telah melakukan
penelitian dari tanggal 22 Juni 2024 sampai selesai dengan judul”Gambaran Kadar
Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita Tuberculosis Paru
Berdasarkan Lama Pengobatan Intensif Dan Lanjutan”

Demikian surat keterangan penelitian ini dibuat untuk di pergunakan
sebagaimana mestinya.
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Lampiran 7

W ‘'maxima
G ' Laboratorium Klinik

www.masimalab.cold

:
D ¢

No :117/MX-SK/VI1/2024

Melalut surat i, kami yang bertanda tangan dibawah i, selaku perwakilan dan Maxima Laboratonum

Klinik Kendan ¢
Nama + Albert Indrawan, S Farm Apt
Jabatan + Direktur
Perusahaan S 11 Maxima Laboratory
Alamat )1 Dresc HEAbd: Stlondae No 17, Bundaran Mandonga

Kendan, Sulawest Tenggara

Dengan i mencranghan bahwa

Nama Misda
Pekerjaan o Mahastswa
ProgramStuds D 1 Feknolog Laboratorum Medik
Insitust Polickkes Kemenkes Kendan
NIM POO341021076
Adalah benar bahwa yang bersangh telah melakukan penchinan & Maxima Laboratorium Kendan

dengan udul penclinan © “Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita

;. gy ; "
Tuberculosis Be Lama Pengoban 1 f dan Lanj " dan telah menyelesaikan segala

admumstrasi yang diperlukan, maka kepadanya berhak dibenikan surat keterangan telah melakukan

penchinan pada tanggal 10 Juni 2024 sampai selesa

Demikian Surat Keterangan in kami buat untuk dapat dipergunakan sebagumanamestnya

Hormat kami,

PT. MAXJMA LABORATORY

Dircktur I Maxima Laboratory

DE®

ke R | Wk Paiw Wote Bameon Mt Ot nmdmion Rote Mabasems Roda

o bue 0 90 Gumsen@e f Gundengs £ § Pusauws 00 $968 Soume buaget 4 Guh e Whaees B0 40, foaha (et @ ot 08 Josnd o 0040 1 S battung Lams e 418 € B Bunpe Bani a1
baromes: Vongur s

S Soaget
1 bt el B A TR R e e 1 0 e R Lt e e




Lampiran 8

i Y -
oy /maxima
./ Laboratorium Klinik
© www.maximalab.co.id

SURAT KETERANGAN
BEBAS LABORATORIUM
No : 316/MX-SKBI/VII/2024

Yang bertandatangan di bawah ini mencrangkan bahwa :

Nama Mahasiswa  : Misda

NIM : PD0341021076

Jurusan/Prodi : DIII Teknologi Laboratorium Medis

Judul Penclitian : Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita
Tuberculosis

Berdasarkan Lama Pengoban Intensif dan Lanjutan

Benar telah bebas dari :

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

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kendari, 11 Juli 2024
Mengdtahui.

Alliért Indrawan, S.Farm.,Apt
Dircktur PT. Maxima Laboratory

Mole Kerdart L Kuta (lavbau Kerta Oocnntaio Kota Makassar Wola Luwan

Kot Ranarmaren
s At Bpns Mo 1 Mandomgs K 8 Parman e 14AR Borurs Teagen A Won Mennd Thamiee e 40 Famba s 4 Prnd 0 J00ka Ko AASE 0 Sunge Badding Lama Ne 1RGO R ungn Mo be 1) Bogors Shta
A Butsnon engen e Ourvedons Betmans etatan Felsmant onged
T 00 305 B 1 Beat 100 BeeY TN R R (R T VA LA 40 e
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Lampiran 9

, ' Laboratorium Klinik

www.avimalab.co.id

<y maxima

TABULASI DATA
Nama : Misda
Nim : P00341021076
Judul : Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita Tuberculosis Berdasarkan
Lama Pengoban Intensif dan Lanjutan
Usia Hasil Pemeriksaan
Kode Sampel | N&m Remaja Dewasa Lansia _v«H.MH_Nﬂ__: = ru_w». AST
j 17-25 Tahun | 26-45 Tahun | 46-65 Tahun |  S2mpel [~ Normal | Abnormal
01 Tn. S 40 12-Jun-24 Intensif 17
02 Ny.K 23 12-Jun-24 Lanjutan 9
03 Tn. S 60 12-Jun-24 Intensif 18
04 Tn. A 38 12-Jun-24 Intensif 8
05 Ny. A 21 12-Jun-24 Intensif 8
06 Ny.H 36 12-Jun-24 Lanjutan 11
07 Tn.R 21 13-Jun-24 Lanjutan 25
08 Tn. S 20 13-Jun-24 Lanjutan 12
09 Ny.F 44 13-Jun-24 Intensif 14
10 Ny. Y 28 13-Jun-24 Lanjutan 11
11 Ny.M 22 13-Jun-24 Lanjutan 8
12 Ny. W 47 15-Jun-24 Lanjutan 8
13 Tn.E 41 15-Jun-24 Intensif 19
14 Ny.D 40 15-Jun-24 Intensif 13
15 Tn. A 57 15-Jun-24 Intensif 13
16 Tn. H 27 22-Jun-24 Lanjutan 12

www.maximalab.co.id B

P e

Kota Kendari Kola Palu Kota Baubau Kota Gorontalo Kota Makassar Kota Luwuk J
20 Ors H AbG Silondae No 17, M3ndonpa J1 S Parman Ne 24 A.B, Besusy Tengah  Jt Moh. Husnl Thamrin No 46, Tomba, Wollo  JUProf M8 Jassia No 8890 1 Sungai Saddang Lama No 41B.C  JI. Sengal Musl o, 2§
Sulawesl Tenggara Sulawesi Tengah Sutawesl Tengoara Coroatale Sulamer! Selatan Sulawesl Tengah
T 0401.312 2099, F. 0401.312 8349 T.0451.425 888, F. 0451426 888 T 0402.281 6688 T 043533773 T oarran it 0812 4123 7288
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Laboratorium Klinik

wnw.macimalab.co.id

mww...q:mxm:.m

TABULASI DATA
Nama : Misda
Nim : P00341021076
Judul : Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita Tuberculosis Berdasarkan
Lama Pengoban Intensif dan Lanjutan
ol Usia Tanggal T Hasil Pemeriksaan
Kode Sampel Responden Remaja Dewasa Lansia Pengambilan Peagobatan AST
17-25 Tahun | 26-45 Tahun | 46-65 Tahun |  S2mpel Normal Abnormal
17 Tn.Z 24 22-Jun-24 Lanjutan 11
18 Tn.H 38 23-Jun-24 Intensif 15
19 TnS 30 23-Jun-24 Intensif 14
20 Tn. S 32 23-Jun-24 Lanjutan 12
21 Ny.C 40 23-Jun-24 Lanjutan 9
22 Tn.H 41 23-Jun-24 Lanjutan 19
23 Ny.N 23 23-Jun-24 Lanjutan 17
24 Tn.L 53 23-Jun-24 Lanjutan 98
25 Ny.D 32 23-Jun-24 Lanjutan 22
26 Tn. A 32 24-Jun-24 Lanjutan 18
27 Ny.N 24 24-Jun-24 Lanjutan 13
28 Ny.M 22 24-Jun-24 Intensif 11
29 Ny.N 43 24-Jun-24 Intensif 21
30 Ny.N 25 24-Jun-24 Lanjutan 13
31 Ny.S 57 25-Jun-24 Lanjutan 14
32 Ny. P 42 25-Jun-24 Lanjutan 10
¥
_— a (ama ke 118G L Sungal Wews Ko 38
LT TR CTHERTT R R R

T 0401317 0099 1 5481.312 IWY
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9

maxima
Laboratorium Klinik

www mtatimalab.cold

TABULASI DATA
Nama : Misda
Nim : P00341021076
Judul : Gambaran Kadar Alanine Aminotransferase (ALT) Pada Penderita Tuberculosis Berdasarkan
Lama Pengoban Intensif dan Lanjutan
Kode Usia Tanggal ama Hasil Pemeriksaan
Kode Sampel Res = Remaja Dewasa Lansia Pengambilan Petisiobati AST
P 14
17-25 Tahun | 2645 Tahun | 46-65 Tahun Sampel Normal Abnormal
33 Tn. E 33 25-Jun-24 Lanjutan 10
34 Ny.S 48 25-Jun-24 Lanjutan 13
35 Tn.Z 23 25-Jun-24 Intensif 18
36 Tn. A 40 26-Jun-24 Lanjutan 11
37 Ny, N 48 26-Jun-24 Lanjutan 13
38 Tn.S 52 26-Jun-24 Lanjutan 25
39 Tn. L 52 26-Jun-24 Intensif 13
40 Tn.R 60 26-Jun-24 Intensif 11
Kelompok usia Umur Nilai Rujukan Kendari, 5 Juli 2024
Remaja akhir 17-25 SGPT Mengetahui,
Dewasa awal 26-35 - Laki Laki: s 41U
Dewasa akhir 36-45 - Perempuan : 33 UL
Lansia awal 46-55
Lansia akhir 56-65
Manula >65

www.maximalab.co.id

\!

Kota Kendat Kota Pibs Yots Ravbew Kota Gorontalo Kota Makassar Kota Luwuk

5 On W Ae Bowmmes Wn 11 Benanege K 8 Pecmas Sn 2 A D Benens Toegen A4 Bk Sumw Thamew e 40 Tamte, Sats 8 ool W8 Jseem N MM A bunge Redang Less ke 1B C l-.lll.ﬂlio "
Poawrs enous D i el R e = Coromtaie b emen Seaiaa wanen Teagen

3 e % e 1 BEYt a0 00 ? o 01 ot 1 saasans 12ra Taananre 1t e e
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Lampiran 10

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN
MENJADI RESPONDEN

(Informed Concent)

Yang bertanda tangan dibawah ini saya,
Nama
Umur

Alamat

Saya yang bertanda tangan dibawah ini tidak keberatan untuk menjadi
responden dalam penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa atas nama Misda
(P00341021076) Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kesehatan
Kemenkes Kendari dengan judul penelitian Gambaran Kadar Alanine
Aminotransferase (ALT) Pada Penderita Tuberculosis Paru-Paru Berdasarkan
Lama Pengobatan Intensif Dan Lanjutan yang di lakukan di Puskesmas Lepo-
Lepo, Puskesmas Poasia, dan Puskesmas Puawatu Kota Kendari. Dengan jenis
tinakan yang dilakukan invasif dan indikasi tindakan permintaan khusus dengan
berarti surat pernyataan persetujuan sesuai dengan persyaratan yang telah
ditetapkan. Saya sebagai pasien yang telah mengonsumsi Obat Anti Tubrculosis
(OAT) bersedia untuk dilakukan pengambilan sampel darah pada bagian
pembuluh darah vena sebanyak 2-3 ml dengan menggunakan vacutainer dan
dimasukkan kedalam tabung khusus.

Demikin pernyataan ini di buat dengan sebenar-benarnya tanpa ada paksaan
diri dari pihak manapun, hingga dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kendari, Juni 2024



Lampiran 11

DI R f I e st € o

‘h’ Kementerian Kesehatan
B Poltekkes Kendari

: %_/ Ke m en kes @ Jalan AH Nasution NoG-14 A

Kendari, Sulawesi Tenggara 93231

2 (0401) 3190492 o
@ https://poltekkeskendan.ac.ud

nduonohu,

SURAT KETERANGAN BEBAS PUSTAKA
NO: KM.06.02/F.XXXVI.19/ 481 /2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala Unit Perpustakaan Terpadu Politeknik

Kesehatan Kendari, menerangkan bahwa :

Nama : Misda

NIM : P00341021076

Tempat Tgl. Lahir : Palingi, 02 Februari 2004

Jurusan : D-Ill Teknologi Laboratorium Medis
Alamat : JI. Wuaena, Anggoeya, Kec. Poasia

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

untuk mengikuti ujian akhir pada Tahun 2024.

Kendari, 30 Oktober 2024

Kepala Unit Perpustakaan Terpadu
Poltekkes Kemenkes Kendari

Irmayanti Tahir, S.I.K
NIP. 197509141999032001
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Lampiran 12

DOKUMENTASI PENELITIAN

A. Alat dan Bahan Pemriksaan Alanine Aminotranferase (ALT)

Automated Clinical
Analyzer TMS 1024i

—J !’47
si?&o&'s&gﬁ%nan

Plesterin

Centrifuge Jarum BD 22G Handscoon

Tourniquet Vacutainer Holder Tabung Vacuum Tube

Cool box



B. Dokumentasi Proses Penelitian

Gambar

Keterangan

Proses wawancara serta
penandatanganan
Informent consent

Proses pengambilan sampel
pada penderita TB paru

Memasukkan sampel darah
kedalam Cool Box
(Box Pendingin)

Proses Centrifuge sampel darah
dengan kecepatan 3000 rpm
selama 10 menit
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Proses pemasukkan dan
pemeriksaan sampel yang telah
di centrifuge kedalam alat
Automated Clinical Analyzer
TMS 1024i




