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LAMPIRAN-LAMPIRAN

Lampiran 1. Naskah Penjelasan Untuk Responden (Subyek)

Selamat pagi bapak/ibu, saya dr. Asrul Mappiwali yang akan melakukan

penelitian:

PENGARUH INJEKSI ASAM HIALURONAT INTRA ARTIKULER
PADA PENDERITA OSTEOARTRITIS GENU TERHADAP PERUBAHAN

FUNGSI KLINIS DAN FAKTOR INFLAMASI

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efek pemberian obat Asam
Hyaluronat (AH) dalam mengurangi keluhan fisik dan memperbaiki gambaran hasil
laboratorium bapak/ibu. Penelitian ini juga berfungsi untuk mengevaluasi derajat
perkembangan penyakit dan membantu dalam penentuan metode terapi selanjutnya.

Perlu bapak/ibu ketahui bahwa bapak/ibu mempunyai hak untuk menolak ikut
dalam penelitian ini. Demikian pula bila terjadi hal-hal yang tidak memungkinkan
bapak/ibu untuk terus ikut dalam penelitian ini, atau merasa tidak bersedia lagi,
maka bapak/ibu berhak mengundurkan diri. Penolakan bapak/ibu tidak
mempengaruhi tindakan yang seharusnya dilakukan pada bapak/ibu, tetapi
kesediaan bapak/ibu akan memberi manfaat yang besar. Kami akan sangat
menghargai keikutsertaan dan kepedulian bapak/ibu terhadap pengembangan ilmu
kedokteran ini.

Data penelitian ini akan dikumpulkan dan disimpan tanpa menyebutkan nama
bapak/ibu dalam arsip tertulis atau elektronik (komputer) yang tidak bisa dilihat

oleh orang lain selain peneliti atau tim Komisi Etik Penelitan Kesehatan Fakultas
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Kedokteran UNHAS. Kami akan meminta izin pula menggunakan data bapak/ibu
untuk secara anonym bila diperlukan kemudian hari.

Jika bapak/ibu bersedia untuk berpartisipasi, diharapkan menandatangani
surat persetujuan mengikuti penelitian. Atas kesedian bapak/ibu meluangkan waktu
untuk mengikuti penjelasan ini dan kerjasama yang baik, kami mengucapkan terima
kasih. Semua biaya yang ditimbulkan oleh penelitian ini akan ditanggung oleh
peneliti.

Kami menjamin keamanan dan kerahasiaan semua data pada penelitian ini,
data akan disimpan dengan baik dan aman, sehingga hanya bila dilihat oleh yang
berkepentingan saja. Demikian juga pada penyajian, baik tertulis maupun pada
laporan lisan data pribadi bapak/ibu tetap akan kami rahasiakan. Data penelitian ini
akan disajikan pada Forum Ilmiah Program Pendidikan Dokter Spesialis |
Departemen lImu Bedah Fakultas Kedokteran Universitas Hasanuddin Makassar.

Bila bapak/ibu merasa masih ada hal yang belum jelas atau belum dimengerti
dengan baik, maka bapak/ibu dapat menanyakan atau minta penjelasan pada saya :
dr. Asrul Mappiwali (HP: 085256876686). Jika bapak/ibu setuju untuk
berpartisipasi, diharapkan menandatangani surat persetujaun mengikuti penelitan.
Atas kesediaan dan kerjasamanya kami ucapkan banyak terima kasih.

Identitas Peneliti

Nama - dr. Asrul Mappiwali

Alamat : Asrama Medica FK Unhas, JI. Perintis Kemerdekaan KM 11,
Kompleks RS Wahidin Sudirohusodo, Tamalanrea

085256876686
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Lampiran 2. Formulir Persetujuan Mengikuti Penelitian

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama e e,

Umur P

Alamat L

Pekerjaan e e

Telepon TP

Dengan sesungguhnya saya menyatakan bahwa setelah mendapat

penjelasan dan menyadari manfaat penelitian yang berjudul :

PENGARUH INJEKSI ASAM HIALURONAT INTRA ARTIKULER
PADA PENDERITA OSTEOARTRITIS GENU TERHADAP PERUBAHAN

FUNGSI KLINIS DAN FAKTOR INFLAMASI

Maka saya setuju untuk diikutsertakan dalam penelitian ini dan bersedia
berperan serta dengan mematuhi ketentuan yang berlaku dalam penelitian ini dan
memberikan keterangan yang sebenarnya. Saya tahu bahwa keikutsertaan saya ini
bersifat sukarela tanpa paksaan, sehingga saya bisa menolak ikut dan
mengundurkan diri dari penelitian ini tanpa kehilangan hak saya untuk mendapat
pelayanan kesehatan. Juga saya berhak bertanya atau meminta penjelasan pada
peneliti bila masih ada hal yang belum jelas atau masih ada hal yang ingin saya

ketahui tentang penelitian ini.
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Saya juga mengerti bahwa semua biaya yang dikeluarkan sehubungan dengan
penelitian ini, akan ditanggung oleh peneliti, demikian juga biaya perawatan dan
pengobatan bila terjadi hal-hal yang tidak diinginkan akibat penelitian ini, akan
dibiayai oleh peneliti.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran untuk

dipergunakan sebagaimana mestinya.

Makassar, ......cccccceeeeeeiiiinneennns
Nama Responden
Tanda Tangan
Saksi | Saksi Il
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Lampiran 3. Lembar Kuesioner Penelitian

5.

6.

PENGARUH INJEKSI ASAM HIALURONAT INTRA ARTIKULAR
PADA PENDERITA OSTEOARTRITIS GENU TERHADAP PERUBAHAN

FUNGSI KLINIS DAN FAKTOR INFLAMASI

Tanggal pengembalian data S [oviiiiiinninn /2019
Nama responden
Tanggal lahir
Agama
Nomor rekam medik
Alamat lengkap

Nomor telepon

Riwayat Penyakit :

Hasil Pemeriksaan Radiologi Terbaru

Hasil Pemeriksaan Laboratorium Terbaru

MaKassar,......ccccccoeveeeeiiiieee e

Pemeriksa
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Lampiran 4. Knee Injury And Osteoarthritis Outcome Score (KOOS)

Seberapa berat Anda merasakan nyeri ketika melakukan gerakan tertentu pada beberapa minggu terakhir ?

P2 |Gerakan terputas pada lutut Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P3 [Meluruskan Lutut Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P4 |Membengkokkan Lutut Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P5 |Berjalan pada Permukaan rata Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P6 |Menaiki tangga Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P7 [Saat berbaring Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P8 [Saat duduk Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
P9 |Saat berdiri Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Gejala
Seberapa parah Anda merasakan
Sy 1 |kaku pada lutut saat pagi hari Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
setelah Anda bangun?
Seberapa parah Anda merasakan
Sy 2 |kaku pada lutut setelah duduk atau Tidak ada Ringan Sedang Berat Sangat Berat
berbaring?
Sy 3 |Apakah lutut Anda bengkak? Tidak pernah Jarang Kadang-Kadang Sering Selalu
Apakah anda merasakan atau
Sy 4 [mendengar bunyi “klik” saat Tidak pernah Jarang Kadang-Kadang Sering Selalu
menggerakkan lutut?
Apakah anda merasakan sensai
Sy 5 |seolah lutut Anda akan lepas ketika Tidak pernah Jarang Kadang-Kadang Sering Selalu
digerakkan?
Sy 6 2azat7kam Anda meluruskan lutut Selalu Sering Kadang-Kadang Jarang Tidak Pernah
nda ?
Gerakan terputas pada
Sy 7 |lututDapatkan Anda menekuk lutut Selalu Sering Kadang-Kadang Jarang Tidak Pernah
Anda ?

Nomor HP Tol

Nama/RM 1 Pemeriksaan
Nomor HP

Umur 2 : Kode Pasien | :

Pekerjaan JK | L/ P Menopause : | Ya/ Tidak

B
BB Kg cm IMT : KgMm?
Nyeri
Seberapa sering anda merasakan ) ) ) . ) !
P1 nyeri pada lutus anda?? Tidak Pernah Tiap Bulan Tiap Minggu Tiap Hari Selalu




Aktvitas Sehari - Hari
Aktivitas apa yang Anda rasa sulit untuk dilakukan dalam beberapa Minggu terakhir?
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A1 [Menuruni Tangga Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A2 |Menaikitangga Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A3 [Berdiri dari duduk Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A4 [Berdiri Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
AS Mehgambi\ Barang di Lantai sambil Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
berjongkok
A6 |Berjalan pada permukaan rata Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A7 [Masuk atau keluar dari mobil Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A8 |Berbelanja Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A9 |Memakai kaos kaki Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A0 [Bangun dari tempat tidur Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
ATl [Melepaskan kaos kaki Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A12 [Berbaring di tempat tidur Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A13 [Masuk atau keluar dari bak mandi Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A4 [Duduk Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A5 [Menggunakan toilet Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
A16 [Mengepel lantai Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
AT7 [Memasak Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Aktivitas Olah Raga dan Rekreasi
Apa kesulitan aktivitas yang Anda alami seminggu yang lalu?
Sp 1 |Berjongkok Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Sp 2 |Berlari Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Sp 3 |Melompat Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Sp 4 |Gerakan memutar pada Lutut Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Sp 5 |Berlutut Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
Kualitas Hidup berkaitan dengan Masalah pada lutu
Seberapa sering Anda
Q1 [Memperhatikan masalah lutut Tidak Pernah Tiap Bulan Tiap Minggu Tiap Hari Selalu
Anda?
Apakah Anda sudah mengubah
i Tidak sama iy Ya, kadang- .
Q2 |92 hIFjUp Andg gntuk . Ya, sedikit 9 Ya, Sering Total
Menghindari Aktivitas yang sekali kadang
berpotensi mencederai lutut Anda?
Q3 Seberapa Lutut A.nQa T\dak sama Ya, sedikt Ya, kadang- Ya, Sering Total
mengganggu aktivitas Anda? sekali kadang
Q4 Seberapa Anda merasa kesultan Tidak Ringan Sedang Berat Sangat Berat
dengan masalah lutut Anda?
Tertanda,
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Lampiran 5 Data Penelitian

No| Identitas _".,m_am_ Umur Gradi LED1(LED2|BB| TB | IMT |Mean _R.VE Mean _ﬁﬁ.ya Mean K0S Mean K0S Mean K005 Mean K008 Mean K00s Mean K00S Mean 00S Mean K005 Komplikasi
jaan Pain 1 Pain 2 Symptoms Symptoms ADL1 ADL2 Sport 1 Sport 2 QoL 1 Qol 2
1|H]. Indo Sakka|IRT 76(P 35| 37|55 1452616 28 0| 22 45 3 25 25 375 15| 375 2 500 22 45| 17| 575 28| 275 14| 40|Edema
2|otje Johanes |Swast{  69|L 5| 18|64| 1625000 31] 225 23 0| 29 eI 325 3 25 28] 715 2 50 2 50| 25| 375 24|  40|Tidak
3|Deby Riefad |Swast{ 59|P 25| 22)91) 1k|3555 35 125 31| 225 33 175 28 0 3 25| 27| 315 312 22| 298] 275 31| 225 278 305Tidak
4|Hj. Musdalifa |Swast{  57|P 15| 10| B4) 155|34896| 32 0| 26 350 31 225 27 325 27| 325 215 315 16 35| 25 375 25| 375 23| 425Tidak
5\Tn.Arifin -~ |Pensiy  54|L 35| 28|65 157|267 21) 475 2 50| 19 525 18 525 17| 575 17| 575 28 30| 28 30| 25 375 24| 40|Edema
B[Ny Tini IRT Ba(P 10| 12)46) 153|1965 25 375 21 450 23 425 1% 525 23| 415 18 55 14) 525 18 55| 18| 525 17| 575Tidak
7|bly. Aminah  |IRT 0[P 38| 34|75 155|312 21 435 2 500 24 40 2 50| 18| 525 17 575 18] 515 16 60 2 50| 18 55| Tidak
8|Drs. Yutye LahiPensi]  76|L [0Ad [Kiri 37| 65/62) 147|2868) 36 10| 35| 125 35 125 32 20 3 5| 28| 175 18] 75| 18| 175 18 55| 18 55|Tidak
9(Ny. Ester Swast{ 70|P |DA3 30| 50|64) 153|2734] 28] 75| 14 350 2% eI 325 1A 35 25 375 27) 315 17| 325 25| 375 23| 425|Tidsk
10{Hj. 5t Maemun Pensiy  71|P |OA2 25| 40/63] 15/2800] 28 0| 26 350 29 275 25 375 27| 325 15 315 218 0| 26 35 28 30| 27| 325Tidak
11]5t MunahB |Pensi| 68| [OA2 25| 40)72) 1612778 25 315 24 0l 24 40 23 425 14 35| 26 35 25 375 25| 375 23| 425 23| 425Tidak
12|Hj. Meriam  |5wast{ 80[P |OA2 10| 30/43) 151811 3 25| 28| 215 28 30| 26 35| 27| 325 15 315 214 35 24 40| 26 35 24|  40[Tidak
13|liana IRT 56|P |0A3 39| 31)64] 158[2564] 3 5 27| 315 3 25| 28 30| 27| 325 26| 35 28) 275 28| 275 28| 30| 16 35Tidak
14/%zleha 1 IRT S3(P |OAd 24| 18)52) 153|211 312 0l 16 350 2% 215 16 5| 27| 315 16 35/ 28 30| 27| 325 28| 275 19| 275|Edema
15|5aleha 2 IRT S3(P |OAd 4| M)52) 153|121 312 | 31 225 31 Wl 23 | 28] 75 16 35 28] 275 18| 15| 1B 30| 218 30|Edema
16|, Arifin Swasy{  70|L 36| 3852 16|2031] 126 350 16 350 28 0l 27 315 18| 175 28| 275 28| 175 18| 275 27| 315 27| 315|Tidsk
17|Fatmawati Dal IRT 43(P 10| 8|55 1592176 26 350 14 ol 17 325 23 425 18] 275 18 300 218 30| 16 35| 28 30| 16 35|Tidak
18|Darussalam |PNS 54(L 15| 12|51) 161982 18] 525 13 55 17 575 16 80 2 50| 13 55 18] 525 18| 525 18] 525 18 55|Edema
19|Mujiati IRT 53(P 34| 29)54) 1582163 18] 525 13 55 19 525 16 80| 13 55| 17| 575 18] 525 13 55| 19| 525 18 55|Tidak
20|Halipah PNS 0[P 32| 20|54 1582163 22 45 2 500 21 475 18 55| 19| 525 18 55 2 50| 13 55 2 50 19| 525[Tidak
21|Hasmah1 |IRT 56|P 27| 26/70| 16[27.34] 32 W 3 % 3 28| 28 275 27| 325 28] 275 27 315 28 30| 26| 35| 25| 37.5|Tidak
22|Hasmah2  |IRT 56(P | 17|70 16|2734) 312 0l 31 225 31 225 3 5| 19| 275 18 300 29| 275 27| 325| 28| 75| 28| 275Tidsk
23|Imadi IRT S4(p 34| 30|50 15(2211) 34 15| 31| 225 35 125 31 0 3 50 32 200 33 175 31 0l 34 15 33| 175Tidak
24|Juhaebah IRT S2(P 63| 69)68| 1493063 16 60| 16 60| 14 525 13 55 2 50| 13 55 1§) 525 18| 525 11| 475 21| 475|Edema
25|Drs. A Maszal|Pensiy 64|l 22| 16/80| 175\26.12) 18] 525 14| 525 149 525 18 55 2 50| 13 55 18] 525 17 575 138 55| 18 55|Edema
26|Ny. Mini Pensi| 62|P 20| 32)60| 152\2587) 31] 225 3 50 31 225 32 0| 28| 275 18] 215 218 30| 28] 175 28 30| 28| 275Tidak
27|Ny. Haya IRT 55(P 24| 29)58) 1594|2446 33| 115 3 25 31 225 29 215 32 200 28| W15 3 25 23 0| 33 175 3 25|Tidak
28|hy. Nala IRT 52(P |0A2 |Kiri 38| 34|75 1553122 21) 45 2 S0 24 40 2 50| 19| 525 17] 575 18] 525 16 80 2 50| 18 55|Tidak
29|Tn. Sikki Wiras) 57|L |OA& |Kiri 37| 6562 147(2869] 36 10| 35| 125 35 125 32 W 3 25 29| 275 29) 275 28] 275 18| 55| 18| 55|Tidak
30|Ny. Aminah  |IRT 55(P |OA3 |Kanan 30| 50| 64| 153|2734) 28] N5 16 350 2% 275 17 325 16 35| 25| 375 27| 325 27| 325 25| 375 23| 425|Tidak
31|Ny. Sarti IRT 4a(P |OA2 |Kiri 25| 40|63) 15/2800] 28 0l 26 350 2% 275 25 35| 27| 315 15 315 23 0| 26 350 23 30| 27| 325Tidak
32|Tn. Ahmad  |PNS 54| |OA2 |Kanan 25| 40)72) 1681|2778 215 315 14 a0l 14 400 23 425 14 350 26 35 25 375 25| 375 13 425 23| 425Tidak
33|Tn. Wirawan |Wiras| 51(L |OA2 10| 30/43) 151811 3 25| 28| 275 13 0| 16 35| 27| 315 15 315 14 350 14 40| 24 35| 24|  40[Tidak
34|y Amalish |Pensiy 63| |OA3 E 39| 31 64 1538|2564 3 25 27| 325 3 25 238 0| 27| 325 16 35 28] 275 28| 75| 13 30| 16 35|Tidak
35|y Harpiah |Wiras| 56| [OAd 24| 28)52) 1853|2221 312 31 3 25 29 215 29 215 27| 315 18 30 31 225 3 35| 31| 215 29| 27.5|Edema




Lampiran 6 Uji Statistik

HASIL ANALISIS DATA

Jenis Kelamin * OA Crosstabulation

Count
OA
Ringan Sedang Berat Total
Jenis Kelamin Laki-laki 4 3 2 9
Perempuan 11 11 4 26
Total 15 14 35
Umur * OA Crosstabulation
Count
OA
Ringan Sedang Berat Total
Umur <=50 tahun 2 0 0 2
51-55 tahun 5 4 2 11
56-60 tahun 3 5 2 10
61-65 tahun 2 2 0 4
66-70 tahun 1 3 0 4
>70 tahun 2 0 2 4
Total 15 14 6 35
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Peningkatan LED * OA Crosstabulation

Count

Total
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Peningkatan Pain * OA Crosstabulation
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Count

Peningkatan Symptom * OA Crosstabulation
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Count

Peningkatan Activity * OA Crosstabulation
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Peningkatan Sport * OA Crosstabulation
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Count

Peningkatan Quality of Life * OA Crosstabulation
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Descriptive Statistics

N Mean Std. Deviation
Peningkatan LED 35 .0669 15763
Peningkatan Pain 35 .0754 .05757
Peningkatan Symptom 35 .0934 .06019
Peningkatan Activity 35 .0531 .06096
Peningkatan Sport 35 .0429 .05874
Peningkatan Quality of Life 35 .0480 .04431
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Lampiran 7 Etika Penelitian
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