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Lampiran 2

NASKAH PENJELASAN UNTUK RESPONDEN

Assalamualaikum wr. wb. Salam Ibu, saya dr. Julius Calvin Herjanto,
asisten OBGIN yang akan melakukan penelittian mengenai “Korelasi Kadar
Vitamin D dan Virulensi Hepatitis B pada Ibu Hamil”. Penelitian ini bertujuan
mengidentifikasi bagaimana kadar vitamin D pada ibu hamil yang menderita
Hepatitis B serta mengetahui apakah kadar vitamin D tersebut mempengaruhi

tingkat/derajat penularan virus Hepatitis B.

Apabila 1ibu setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, maka kami
akan menanyakan beberapa hal terkait riwayat penyakit dan faktor risiko lainnya
serta sejumlah pertanyaan dalam kuisioner. Kami memerlukan sampel darah Ibu
yang diambil dari pembuluh darah pada daerah lipatan siku sebanyak 8 cc.
Pengambilan darah inm1 akan menimbukan sedikit rasa nyeri namun aman.
Pengambilan sampel akan dilakukan oleh asisten dokter kandungan yang bertugas
di rumah sakit tempat ibu bersalin sebagai pembantu peneliti. Hasil penelitian ini
akan disajikan pada Forum Ilmiah Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri
dan Ginekologi Fakultas Kedokteran Universitas Hasanuddin Makassar. Semua

biaya yang ditimbulkan oleh penelitian ini sepenuhnya ditanggung oleh peneliti.

Perlu ibu ketahui bahwa kami tidak memberikan kompensasi atas
keikutsertaan ibu sebagai subjek penelitian ini. Ibu mempunyai hak untuk menolak
berpartisipasi. Demikian pula bila terjadi hal-hal yang tidak memungkinkan ibu
untuk terus ikut dalam penelitian ini maka ibu berhak mengundurkan diri.
Penolakan ibu tidak mempengaruhi tindakan atau pengobatan yang seharusnya
dilakukan pada ibu, tetapi kesediaan ibu akan memberi manfaat yang besar. Kami
akan sangat menghargai keikutsertaan ibu terhadap pengembangan ilmu kedokteran

1ni.

Kami menjamin keamanan dan kerahasiaan semua data pada penelitian ini.

Data penelitian in1 akan dikumpulkan dan disimpan tanpa menyebutkan nama ibu
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dalam arsip tertulis atau elektronik yang tidak bisa dilihat oleh orang lain selain tim
peneliti. Kami akan kembali meminta izin menggunakan data ibu secara anonim

apabila diperlukan dikemudian hari.

Apabila Ibu merasa masih ada hal yang belum jelas atau belum dipahami
dengan baik, maka Ibu dapat meminta penjelasan lebih lanjut pada saya : dr. Julius

Calvin Herjanto (Tlp. 082190246308).

Apabila 1bu bersedia berpartisipasi, silakan menandatangani surat
persetujuan mengikuti penelitian. Atas kesedian ibu meluangkan waktu untuk

mengikuti penjelasan in1, kami mengucapkan terima kasih.

Identitas Peneliti
Nama . dr. Julius Calvin Herjanto
Alamat - JI. Meranti 2, Perumahan Meranti Town House no. 29

Telepon : 082190246308
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Lampiran 3

FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN SETELAH
MENDAPAT PENJELASAN

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama
Umur

Alamat

Dengan ini menyatakan bahwa setelah saya mendapatkan
penjelasan serta memahami sepenuhnya maksud dan tujuan penelitian ini.

Saya menyatakan setuju untuk ikut serta dalam penelitian ini. Untuk
itu saya bersedia dan tidak keberatan mematuhi semua 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 atau 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.

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.

Demikianlah pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran
untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

NAMA TANDA TANGAN Tanggal

1z

2

Penanggung Jawab Penelitian

Nama . dr. Julius Calvin Herjanto

Alamat . JI. Meranti 2, Perumahan Meranti Town House no. 29
Telepon : 082190246308

Penangqung Jawab Medis

Nama . Dr. dr. Isharyah Sunarno, SpOG(K)

Alamat . JI. Metro Tj. Bunga The Elysium Cypress Avenue no. 35

Telepon : 0811461814
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KUESIONER PENELITIAN
KORELASI ANTARA VITAMIN D DAN VIRULENSI HEPATITIS B PADA
IBU HAMIL

|.  IDENTITAS PASIEN
Nama
Tanggal lahir
Alamat
Nomor telepon
Agama
Pendidikan terakhir
Pekerjaan
Rumah sakit
No. rekam medis
Berat badan : kg

Tinggi badan : cm

. RIWAYAT OBSTETRI
Paritas G P A
Hari pertama haid terakhir :

Usia kehamilan
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Ill.  RIWAYAT PENYAKIT DAHULU, RIWAYAT PENGOBATAN DAN

RIWAYAT KEBIASAAN

1.

Apakah menderita penyakit hepatitis? (Ya/Tidak)

Jika Ya, apakah mendapatkan pengobatan? (Ya/Tidak)

Apakah menderita penyakit lain, seperti :

a. Penyakit kelainan genetik

b. Penyakit autoimun

c. Gangguan ginjal

d. HIV-AIDS

Apakah pernah mendapatkan terapi suplemen vitamin D?
(Ya/Tidak)

Jika Ya, apakah mendapatkan terapi dalam jangka waktu 3
bulan

yang lalu? (Ya/Tidak)

Apakah menggunakan jilbab setiap hari? (Ya/Tidak)

Apakah setiap hari tidak terpapar sinar matahari selama 30
menit atau lebih? (Ya/Tidak)

Apakah rutin menggunakan tabir surya? (Ya/Tidak)

Apakah pernah merokok meskipun hanya 1 batang per hari atau
hanya sekedar coba-coba selama kehamilan? (Ya/Tidak)

Apakah mengonsumsi alkohol selama kehamilan? (Ya/Tidak)
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Hubungan karakteristik sampel dengan kadar viral load DNA VHB
pada wanita hamil dengan HBsAg positif

Crosstab Usia

Viral Load DNA VHB
< 5,3 log1olU/ml > 5,3 logio IU/ml Total
Usia Risiko Rendah Count 19 21 40
% within Usia 47 5% 52.5% 100.0%
Risiko Tinggi Count 8 4 12
% within Usia 66.7% 33.3% 100.0%
Total Count 27 25 52
% within Usia 51.9% 48.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Sig. (2-sided)
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 13082 244
Continuity Correction® 699 403
Likelihood Ratio 1.382 240
Fisher's Exact Test .329
Linear-by-Linear Association 1.332 248
N of Valid Cases 52

a. 0 cells (0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.77

b. Computed only for a 2x2 table
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Crosstab Pendidikan

Viral Load DNA VHB
<5,3/0gwlU/ml > 5,3 l0gieIU/mi Total

Pendidikan Pendidikan Rendah Count 25 19 444
% within Pendidikan 56.8% 43.2% 100.0%

Pendidikan Tinggi  Count 2 6 8

% within Pendidikan 25.0% 75.0% 100.0%

Total Count 27 25 52
% within Pendidikan 51.9% 48.1% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic Exact Sig. (2-sided)
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 2.745% 1 .098
Continuity Correction® 1.619 1 203
Likelihood Ratio 2.837 1 092
Fisher's Exact Test 134
Linear-by-Linear Association 2.693 1 101
N of Valid Cases 52
a. 2 cells (60%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.85.
b. Computed only for a 2x2 table
Crosstab Pekerjaan
Viral Load DNA VHB
< 5,3 logwe lU/ml > 5,3 log1e IU/ml Total
Pekerjaan Bekerja Count 15 10 25
% within Pekerjaan 60% 40% 100.0%
Tidak Bekerja Count 12 15 27
% within Pekerjaan 44 4% 55.6% 100.0%
Total Count 27 25 52
% within Pekerjaan 51.9% 48.1% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Value df Significance (2-sided)

Exact Sig. (2-sided)

Pearson Chi-Square 1.258° 1 262
Continuity Correction® 712 1 .399
Likelihood Ratio 1.264 1 261
Fisher's Exact Test 283
Linear-by-Linear Association 1.234 1 267
N of Valid Cases 52
a. 0 cells (0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.02.
b. Computed only for a 2x2 table
Crosstab Paritas
Viral Load DNA VHB
< 5,3 logwelU/ml > 5,3 logo IU/mI Total
Paritas Primigravida Count g 9 16
% within Paritas 43.8% 56.3% 100.0%
Multigravida Count 20 16 36
% within Paritas 55.6% 44 4% 100.0%
Total Count 27 25 52
% within Paritas 51.9% 48.1% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic Exact Sig. (2-sided)
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 618° 1 432
Continuity Correction® 236 1 627
Likelihood Ratio 619 1 431
Fisher's Exact Test 551
Linear-by-Linear Association 607 1 436

N of Valid Cases 52

a. 0 cells (00%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.69.

b. Computed only for a 2x2 table
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Crosstab Riwayat Hepatitis Lain
Viral Load DNA VHB
< 5,3 logio IU/ml > 5,3 log1o
|U/ml Total
Riwayat Ya Count 3 5 8
Hepatitis % within Riwayat Hepatitis Lain 37.5% 62.5% 100.0%
Lain Tidak Count 24 20 44
% within Riwayat Hepatitis Lain 54.5% 45.5% 100.0%
Total Count 27 25 52
% within Riwayat Hepatitis Lain 51.9% 48.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Sig. (2-sided)
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square .7882 1 375
Continuity Correction® 253 1 615
Likelihood Ratio 793 1 373
Fisher's Exact Test 458
Linear-by-Linear Association B 1 379
N of Valid Cases 52
a. 2 cells (60%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.85.
b. Computed only for a 2x2 table
Crosstab Riwayat Tinggal dengan Penderita Hepatitis B
Viral Load DNA VHB
<5,310gwlU/ml > 5,3 logie IU/mi Total
Tinggal Ya Count 0 3 3
dengan % within Tinggal dengan Penderita 0% 100.0% 100.0%
Penderita  rigak Count 27 22 49
% within Tinggal dengan Penderita 55.1% 44 9% 100.0%
Total Count 27 25 52
% within Tinggal dengan Penderita 51.9% 48.1% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic Exact Sig. (2-sided)
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 3.43842 1 064
Continuity Correction® 1.585 1 208
Likelihood Ratio 4.593 1 032
Fisher's Exact Test 104
Linear-by-Linear Association 3.372 1 066

N of Valid Cases 52

a. 2 cells (50%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.44.

b. Computed only for a 2x2 table

Korelasi antara kadar serum vitamin D dengan kadar viral load DNA

VHB pada wanita hamil dengan HBsAg positif

Spearman Correlations Test
Kadar Vitamin D  Viral Load DNA VHB

Spearman’s rho  Kadar Vitamin D Correlation Coefficient 1.000 -0.882*
Sig. (2 -tailed) . 021
N 52 52
Viral Load DNA VHB Correlation Coefficient -0.882" 1.000
Sig. (2 -tailed) 021
N 52 52

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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No. Nama Kadar Vitamin D | Viral Load DNA Usia Pendidikan Pekerjaan Paritas
(ng/mL) VHB (IU/mL)
1 Ny. K 21.2081 245879 5 SMP TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
2 | Ny.R 41.0341 44350112 30 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
3 | Ny. M 24.4222 54163035 26 SMP BEKERJA PRIMIGRAVIDA
4 | Ny.S 11.2523 100000000 18 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
5 | Ny. SF 7.5676 44069216 22 SMP TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
6 [Ny.Y 8.7352 924000000 16 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
7 | Ny.K 15.9396 10300000 24 SMA TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
8 | Ny.N 13.2749 700000 25 SMA BEKERJA PRIMIGRAVIDA
9 | Ny.H 25.9159 2300 39 SMP TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
10 | Ny. AE 14.7290 365000 27 SMA TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
11 | Ny. | 17.5091 1000 34 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
12 | Ny. Ml 13.6320 180 23 SD TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
13 | Ny. AMJ 18.3494 407 25 SMP TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
14 | Ny. AB 6.1089 113 26 SMA BEKERJA MULTIGRAVIDA
15 | Ny. A 17.0546 48.7 20 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
16 | Ny. ODT 4.8356 1460 23 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
17 | Ny. H 22.5942 100 21 SMA BEKERJA MULTIGRAVIDA
18 | Ny. H 6.3761 55.2 = 74 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
19 | Ny. NN 8.1515 46500000 36 PERGURUAN TINGGI BEKERJA MULTIGRAVIDA
20 | Ny. R 17.0782 209 37 SMA BEKERJA MULTIGRAVIDA
21 | Ny. J 28.1456 47.2 39 TIDAK SEKOLAH BEKERJA MULTIGRAVIDA
22 | Ny. A 12.3487 94,2 29 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
23 | Ny.S 19.6472 251 24 SMP BEKERJA PRIMIGRAVIDA
24 | Ny. ER 25.2328 202 23 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
25 | Ny. SH 5.7417 2320000 27 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
26 | Ny. K 14.6998 24700000 32 SD BEKERJA MULTIGRAVIDA
27 | Ny. A 21.4444 354 3?2 TIDAK SEKOLAH BEKERJA MULTIGRAVIDA
28 | Ny. M 13.9009 2370 19 TIDAK SEKOLAH BEKERJA MULTIGRAVIDA
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No. | Nama Kadar Vitamin D | Viral Load DNA Usia Pendidikan Pekerjaan Paritas
(ng/mL) VHB (IU/mL)
29 [ Ny. FA 3.2337 231 19 SD BEKERJA PRIMIGRAVIDA
30 | Ny. ETA 12.6591 460 21 SMP BEKERJA PRIMIGRAVIDA
31 [ Ny. A 1.6792 614 25 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
32 [ Ny.E 12.6510 1520 29 SMA BEKERJA MULTIGRAVIDA
33 | Ny.M 19.2428 1140 23 SMP BEKERJA PRIMIGRAVIDA
34 [ Ny. K 1.2343 960000000 20 SMA BEKERJA PRIMIGRAVIDA
35 [ Ny.Y 1.0681 304 27 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
36 | Ny. SL 34.0857 1330000000 38 TIDAK SEKOLAH BEKERJA MULTIGRAVIDA
37 | Ny. | 10.6692 6290 37 TIDAK SEKOLAH BEKERJA MULTIGRAVIDA
38 | Ny.K 32.6656 451000000 34 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
39 | Ny.R 11.4289 189000000 26 SMP BEKERJA MULTIGRAVIDA
40 | Ny. MNI 41.0341 50100000 28 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
41 | Ny. TIDAK SEKOLAH MULTIGRAVIDA
WW 60.5436 174 36 TIDAK BEKERJA

42 | Ny. KB 44.8380 120000 20 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
43 | Ny. YN 34.8744 4070 21 SD TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
44 | Ny. YRM 14.7290 245 24 SMP TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
45 | Ny. KK 40.0802 74800000 28 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
46 | Ny. TM 49.6256 3620000 24 SD TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
47 | Ny. H 18.0299 38.9 33 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
48 | Ny. | 5.7417 924000000 29 SMP BEKERJA PRIMIGRAVIDA
49 | Ny. K 1.0681 1330000000 21 SMP TIDAK BEKERJA PRIMIGRAVIDA
50 | Ny.N 3.2337 10300000 28 SD TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
51 | Ny. NH 1.2343 365000 27 SMA TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA
52 | Ny. NU 8.7352 46500000 26 TIDAK SEKOLAH TIDAK BEKERJA MULTIGRAVIDA




No. Nama Viral Load DNA Riwayat Riwayat Tinggal dengan | Memiliki Jenis Jenis Paparan Sinar
VHB (IU/mL) Hepatitis Lain Penderita Hepatitis B Tato Pakaian | Kendaraan Matahari
1 Ny. K 245879 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
2 | Ny.R 44350112 YA TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
3 | Ny.M 54163035 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
4 | Ny.S 100000000 TIDAK YA TIDAK Tertutup Motor Jarang
5 | Ny. SF 44069216 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
6 [ Ny.Y 924000000 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
7 | Ny.K 10300000 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
8 | Ny.N 700000 YA TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
9 | Ny.H 2300 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
10 | Ny. AE 365000 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
11 | Ny. | 1000 YA TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
12 | Ny. Ml 180 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
13 | Ny. AMJ 407 YA TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
14 | Ny. AB 113 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
15 | Ny. A 48.7 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Sering
16 | Ny. ODT 1460 TIDAK TIDAK TIDAK Terbuka Mobil Jarang
17 | Ny. H 100 TIDAK TIDAK TIDAK Terbuka Mobil Jarang
18 | Ny. H 55.2 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
19 | Ny. NN 46500000 YA TIDAK TIDAK Tertutup Mobil Sering
20 | Ny. R 209 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Mobil Sering
21 | Ny. J 47.2 TIDAK TIDAK TIDAK Terbuka Motor Jarang
22 | Ny. A 04.2 TIDAK TIDAK TIDAK Terbuka Motor Jarang
23 | Ny. S 251 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
24 | Ny. ER 202 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
25 | Ny. SH 2320000 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Mobil Jarang
26 | Ny. K 24700000 TIDAK YA TIDAK Tertutup Mobil Jarang
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No. [ Nama Viral Load DNA Riwayat Riwayat Tinggal dengan | Memiliki Jenis Jenis Paparan Sinar
VHB (IU/mL) Hepatitis Lain Penderita Hepatitis B Tato Pakaian | Kendaraan Matahari
27 | Ny. A 354 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
28 | Ny.M 2370 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
29 | Ny. FA 231 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Mobil Jarang
30 [ Ny. ETA 460 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
31 [ Ny. A 614 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
32 | Ny.E 1520 YA TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
33 | Ny. M 1140 TIDAK TIDAK TIDAK Terbuka Motor Sering
34 | Ny. IK 960000000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
35 | Ny. Y 304 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
36 | Ny.SL 1330000000 YA YA TIDAK | Tertutup Motor Jarang
37 | Ny. | 6290 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
38 | Ny. K 451000000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
39 [ Ny.R 189000000 YA TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
40 | Ny. MNI 90100000 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Sering
41 | Ny. WWD 174 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
42 | Ny. KB 120000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
43 | Ny. YN 4070 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
44 | Ny. YRM 245 TIDAK TIDAK TIDAK Tertutup Motor Jarang
45 | Ny. KK 74800000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
46 | Ny. TM 3620000 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
47 | Ny.H 38.9 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Jarang
48 | Ny. | 924000000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Mobil Jarang
9 | Ny.K 1330000000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
50 [ Ny.N 10300000 TIDAK TIDAK TIDAK | Terbuka Motor Sering
91 | Ny. NH 365000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Jarang
92 | Ny. NU 46500000 TIDAK TIDAK TIDAK | Tertutup Motor Sering

103



