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Lampiran 1

NASKAH PENJELASAN UNTUK RESPONDEN

Assalamualaikum dan Selamat Pagi/ Siang/ Sore, Saudari. Saya,
dr. Sri Hardianti Putri Dolo, yang akan melakukan penelitian tentang
“‘Hubungan Resistensi Insulin dan Gangguan Siklus Haid pada Remaja

Obesitas”.

Insiden Obesitas terus mengalami peningkatan, yang memiliki
dampak yang buruk bagi pasien, seperti adanya siklus mens yang tidak
teratur, menurunnya kesuburan pasien, obesitas, dimana resistensi Insulin
dianggap memiliki peranan penting dalam gejala yang ditimbulkan. HOMA-
IR juga turut memperberat resistensi insulin, dan kadar memperberat

kondisi Gangguan Siklus Haid.

Karena itu kami sangat mengharapkan Saudari bersedia untuk ikut
dalam penelitian ini secara sukarela dan mengizinkan kami menggunakan
data Saudari dalam laporan tertulis maupun laporan secara lisan. Bila
Saudari bersedia kami mengharapkan Saudari memberikan persetujuan
secara tertulis. Keikutsertaan Saudari dalam penelitian ini bersifat
sukarela tanpa paksaan, oleh karena itu Saudari berhak untuk menolak

atau mengundurkan diri.

Kalau Saudari setuju untuk berpartisipasi, kami akan menanyakan

beberapa hal antara lain data pribadi Saudari dan riwayat menstruasi,
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pemakaian obat serta riwayat keluarga. Kami juga akan melakukan
pengambilan sampel darah. Adapun prosedur pemeriksaan HOMA IR
dengan menggunakan ELISA kit yang akan dianalisis di Laboratorium

Prodia Makassar.

Kami menjamin keamanan dan kerahasiaan semua data pada
penelitian ini. Data akan disimpan dengan baik dan aman, sehingga hanya
bisa dilihat oleh yang berkepentingan saja. Demikian juga pada penyajian
baik tertulis maupun pada laporan lisan, data pribadi Saudari tetap akan

kami rahasiakan. Data penelitian ini akan disajikan pada:

e Program Pendidikan Dokter Spesialis Obstetri dan Ginekologi
Fakultas Kedokteran Universitas Hasanuddin (FK UNHAS)
Makassar

e Publikasi pada majalah ilmiah dalam dan luar negeri

Bila ibu merasa masih ada hal yang belum jelas atau belum

dimengerti dengan baik, maka Saudari dapat menanyakan atau minta
penjelasan pada saya : dr. Sri Hardianti Putri Dolo (telepon

081354295030).

Jika  Saudari  setuju untuk  berpartisipasi,  diharapkan
menandatangani surat persetujuan mengikuti penelitian. Atas kesediaan

dan kerja samanya kami ucapkan banyak terima kasih.
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Identitas Peneliti

Nama : dr. Sri Hardianti Putri Dolo

Alamat : PPDS Obstetri dan Ginekologi FK UNHAS Makassar
Telepon : 081354295030

Email . srihardiantipdolo@gmail.com

DISETUJUI OLEH KOMISI ETIK
PENELITIAN KESEHATAN

FAK. KEDOKTERAN UNHAS
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Lampiran 2

FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN
SETELAH MENDAPAT PENJELASAN

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama L e

Umur L e

Alamat L e

Dengan ini menyatakan bahwa setelah saya mendapatkan
penjelasan serta mehamami 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. 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. Demikan
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juga biaya perawatan dan pengobatan bila terjadi hal-hal yang tidak

diingikan akibat penelitian ini, akan dibiayai oleh peneliti.

Demikianlah pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran

untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

NAMA TANDA TANGAN  Tanggal

SaAKST 1 e e

SaAKSI 2 o e

Penangqung Jawab Penelitian

Nama : dr. Sri Hardianti Putri Dolo
Alamat : JI. Adipura Raya No.7, Makassar
Telepon : 081354295030

Penanggqung Jawab Medis

Nama : Dr. dr. Fatmawati Madya, Sp.OG, Subsp. FER

Alamat : JI. Nikel | Blok A 20/14, Makassar

Telepon : 08124180325
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KUISIONER PENELITIAN
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(HUBUNGAN RESISTENSI INSULIN DAN GANGGUAN SIKLUS HAID

PADA REMAJA OBESITAS)
IDENTITAS
1. Nama P PPUPTTRPPPPTRPT
2. Tanggal lahir / Umur
3. Tanggal Pemeriksaan
4. Nama Sekolah
5. Kelas O PPPPTTRRPPPTRPI
6. Pendidikan dan Pekerjaan orangtua
Bapak e Lo,
Ibu e Lo
7. Alamat R PPPPTTRPPPPTRPTN
8. Suku bangsa
9. No. HP/ Telpon
DATA UMUM
1. Umur
2. Menarche(Usia pertama haid) : .........cccouiiiiiiiis

3. Siklus Menstruasi



4. Nyeri Haid (dismenore) Do
5. Hirsutisme D
6. Penggunaan KB hormonal Do
7. Riwayat DM Do
8. Riwayat Hipotiroid Do
9. Berat badan (kg) Do

10.Tinggi badan (cm)
11.IMT (kg/m?)
12.Kenaikan BB (kg)

13. Tekanan darah (mmHg)

14.Berat badan saat dilahirkan

(informasi dari orangtua)

DATA KLINIS

1.

2.

Keadaan umum

Keluhan Do
Riwayat penyakit Do
Riwayat operasi Do
Riwayat penyakit keluarga D
Riwayat merokok Do

Riwayat penggunaan obat-obatan

Hasil pengukuran HOMA IR

99

: a.Baik b. Sedang c. Lemah
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Lampiran 4

KURVA PERTUMBUHAN ANAK PEREMPUAN USIA 2 - 20 TAHUN
(CDC 2000)

2 to 20 years: Girls NAME
Stature-for-age and Weight-for-age percentiles RECORD #
12 13 14 15 16 17 18 19
"W‘x 'w' LN ARANARANARANARANARANANA N AN A A cm;]_h-
[ Oule Age Augt Statru BNl AGE (YEARS) 76
180
74
1853
t724 S
‘w:h T
£70- A
==175% T
O 88-1 U
%o Calcuimte BNE Waght (gh + Stature (Gm] + Statues (Gm) x 10000 a 170-'
or Weight 0t1) + Stalure (n] « Stsdure (I8 x 703 — 7= C 66— A
[EE=SEIEIEIESEIEIEITIE o Ak .
62:160 f S ,‘,:1601"82
155 AL A ;'2*1-  ——— 1'02155::
60 E——a
3150 s 150F
-56 -
$145 x e
I 77 10532
(o ==z 1230
§ 135 i 10032201
T 52 3 3
A —3130 < gt 9532101
5 (%0458 5032001
a [*®F120 = TE
L 95 4
gl St 1T SSoo= T
44570 ,’J’F ==
- 42 = z‘azhh“ 11601
3105 70%
[0 1501 w
10035 : Fe5H 4] E
. = 1= - T 1
36:_% I;Ir - - et w:jw G
(00 = £ == == ssizol H
'3‘;: —F M-_:-| 4 T
85 AT T T wg; 0
F32% g0 = = =X 455:1001
£ 30 ===ESS 40 901
»803535 ra 1 - - 3555-— g
e ST 30f V]
E |Leo7 = 604
N =5 25%
G 503 2oE 504
H l403 + 40
T 5 15E
-30 '—30-
[} ====: 0% |
B Exo T AGE (YEARS) == —Ekg b

2 3 4 5 € 7 8 9 W11 1213 14 15 16 17 18 1% 20
Pt May 30, 5000 priostes 1 121,00],

SCOUNDE: Daaeopes 2y e Mat o Corrst for bia @atwics = coffabaston wts CDC
e Neterwd Corter 120 Orvorve Disoese Mevermion end Hodh Proeneten (20001
MIp Cwwagsdigow growthchans BAFEN - WEALTWIEN - FEOFLE "
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN FAKULTAS KEDOKTERAN

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
' RSPTN UNIVERSITAS HASANUDDIN
/ RSUP Dr, WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASSAR

Sekretariat : Lantal 2 Gedung Laboratorium Terpadu
JLPERINTIS KEMERDEKAAN KAMPUS TAMALANREA KM.10 MAKASSAR 90245
Contact Person: ke, Agmalim Bukhari. MMed,PhD, SpCK. TELF. 1241850858, 0411 5780108, Fvx ; O411-581431

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 693/UIN4.6.4.5.31/ PP36/ 2021
Tanggal: 29 Oktober 2021
Dengan inl Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan Dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No Protokol UHZ1090659 No  Sponsor
Protokol
Peneliti Utama dr. Sri Hardianti PutriDolo Sponsor
Judul Peneliti Hubungan Resistensi Insulin dan Gangguan Siklus Haid pada Remaja
Obesitas
No Versi Protokol | 1 - Tanggal Versi | 25 Oktober
2021
No Versi PSP 1 N Tanggal Versi | 25  Oktober
2021
Tempat SMA di Wilayah Kota Makassar
Penelitian
Jenis Review [:IExempted Masa Berlaku | Frekuensi
29  Oktober | review
E’ Expedited 2021 lanjutan
sampal
I___]Fullboard Tanggal 29  Oktober
2022 .
Ketua Komisi Etik | Nama Tanda fangan
Penelitian Prol.Dr.dr. Suryani As’ad, M.Sc,Sp.GK (K) ,;;{Jy;;\‘ AS H‘46‘ Kﬁ
Kesehatan FKUH {5 & »
- '{V‘:‘rﬁ_ %gﬁ
Sckretaris Komisi | Nama TT@J& | O
Etik  Penelitian | dr. Agussalim Bukhari, MMed. PhD.SpGK | = (e |5 ’
Kesehatan FKUH | (K) A\ B, i !
Y T s ]
’u N
o |

Kewajiban Penelits Utama:

e Menyerahkan Amandemen Protokol ustuk persetujuan sebelum di implementasikan

* Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Exik dalam 24 |am dan didengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR dalam 72
Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

* Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

o  Menyerahkan laporan akhir setelah Penelitian berakhir

o Melaporkan penyimpangan dari prokol yang disetujui (protocol deviation / violation)

o Mematuhl semua peraturan yang ditentukan
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PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
BIDANG PENYELENGGARAAN PELAYANAN PERIZINAN

Nomor  : 23636/8.01PTSP2021 KepadaYth.
: Kepala Dinas Pendidikan Prov. Sulsel

&
JYompat

Berdasawrkan surat Ketua Dep. Obstetr dan Ginekologl Fak. Kedokteran Univ. Hasanuddin Mskaessar Nomor
2 247TT/UNA.E7/PT.01.04/2021 tanggal 22 November 2021 perhal tersebut distas, mahasiswapenciiti dibawah
Ini:

Nama : SRI HARDIANTI PUTRI DOLO
Nomor Pokok : CossSiion

Program Stud| : limu Kandungan dan Kebidanan
Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswa(S2)

Alamant : JLP. Kemesdeiasan Km. 10, Makassa

Bermadcsad untuk melakukan peneliian di deersfviantor saudara dalam rangha penyusunan Tesis, dengan judul
. * HUBUNGAN RESISTENSI INSULIN DAN GANGGUAN SIKLUS HAID PADA REMAJA OBESITAS *
vqmmu:mmu-—umtummm

Sehubungan dengen hal tersebut dimtas, mmmmﬂmmm
ketertuan yang tertera d belakang surat izin pengltian.
mmanwmmm&nnmaymuﬁnnww-m

mmmumummmmm

Diterbitkan & Makassar
Pada tanggal : 23 November 2021

A.n. GUBERNUR SULAWESI SELATAN
KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN
Selaiou Administrator Pelayanan Perizinan Terpadu

e

: Pembina Utama Madya
Nip : 19620624 193303 1008

102

: JBougenvilia No 5 Telp. (0411) 441077 Fax. (D411) 448036
Webste : lp.fsimap. susoloroy o id Emal - ptsp@ sutselproy 90.4d
Makassar 90231
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Tabel Induk Penelitian

TABEL INDUK

Glukosa | Insulin | Homa- Siklus Haid (Normal = Jenis
NO NAME DOB Puasa Puasa IR BB B YA, Abnormal = Gangguan
(kg) (cm) IMT TIDAK) Siklus Haid Riwayat Penyakit TD BBL
1 NA 21/04/04 77 9.7 1.8415 63 152 28,2 TIDAK polimenore Maag akut 110/70 2
2 N 26/03/03 91 4.1 0.9196 67,5 140 34,4 TIDAK polimenore Pusing 110/80 | 3,3
3 D 23/09/04 86 10.9 2.3018 70 149 31,5 YA normal Tidak Ada 110/60 | 2,6
4 D 19/12/03 76 11.1 2.0819 83 148 37,8 YA normal Tidak Ada 120/60 | 3,1
5 N 24/10/03 63 10.7 1.6748 77 153 32,8 YA normal Tidak Ada 100/50 | 2,6
6 S 28/06/04 76 14.0 2.6223 73 158 29,2 TIDAK oligomenore Gangguan BAB (berdarah) | 120/70 | 2,6
7 N 11/10/06 73 8.2 1.4674 | 69,35 154 29,2 YA normal Maag 120/90 | 3,1
8 SM 30/08/04 70 9.3 1.6018 70 153 29,9 YA normal Tidak Ada 90/60 3,2
9 H 18/04/04 85 19.7 4.1198 68 144 32,8 YA normal Maag, Asma 110/70 | 2,5
10 S 21/12/03 66 25.0 4.0705 71 151 31,1 TIDAK oligomenore Asam Lambung 120/70 | 4,5
11 P 23/10/03 7 8.4 1.467 80 147 37 TIDAK polimenore Asam Lambung 130/80 4
12 PN 15/04/04 86 20.9 4.428 75 145 34,7 YA normal Tidak Ada 130/90 | 2,5




105

13 S 12/09/04 78 7.3 1.4002 66 148 30,1 YA normal Typoid 100/80 | 3,2
14 S 27/06/04 75 18.6 3.4325 69 155 | 28,7 TIDAK polimenore Maag 110/80 | 2,5
15 B 08/05/05 82 13.9 2.821 72 156 | 29,5 TIDAK amenore Tidak Ada 110/80 3
16 25/11/05 73 32.5 5.8575 65 146 30,5 YA normal Maag 100/60 | 2,7
17 N 18/03/04 82 12.0 2.4265 78 155 32,4 YA normal Tipes, Maag 100/60 3
18 M 05/02/05 85 18.1 3.7788 98 152 42,4 TIDAK oligomenore Asma 130/80 | 3,7
19 A 26/12/04 75 12.7 2.3618 84 163 31,6 TIDAK oligomenore Tidak Ada 110/50 | 2,9
20 N 14/09/05 85 20.3 4.2439 55,5 140 28,3 TIDAK oligomenore Maag, Asam Lambung 90/60 3
21 N 16/12/04 73 18.4 3.3185 99 155 | 41,2 YA normal Maag 110/60 | 3,4
22 J 30/01/05 80 31.0 6.148 64 147 | 29,6 TIDAK polimenore Tidak Ada 100/70 3
23 R 02/06/04 75 11.5 21297 76 160 29,6 YA normal Tidak Ada 120/60 | 3,5
24 N 26/04/05 82 14.0 2.8466 83 158 33,2 YA normal Tidak Ada 110/80 3
25 N 11/10/06 76 7.0 1.3147 74 161 28,5 YA normal Maag 110/60 | 3,5
26 S 14/10/07 93 11.3 2.6035 72 158 | 28,8 TIDAK oligomenore Tidak Ada 120/60 | 3,9
27 A 14/02/08 85 9.6 2.0026 | 67,25 158 | 29,8 YA normal Tidak Ada 120/80 | 3,3
28 S 20/03/08 85 8.5 1.7779 75 153 32 YA normal Tidak Ada 120/70 3
29 A 29/04/08 91 5.6 1.2625 63 145 29,9 TIDAK polimenore Asam Lambung, Maag 120/70 41
30 A 26/06/07 93 9.7 2.2282 63 148 | 28,7 TIDAK oligomenore Tidak Ada 110/70 | 3,6
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31 N 26/11/08 97 15.4 3.6829 59 145 28 YA normal Tidak Ada 110/80 | 2,1
32 N 27/07/07 93 11.6 2.656 74,5 159 | 29,4 YA normal Maag 110/60 | 3,6
33 P 24/04/08 90 11.4 2.535 79,3 160 30,9 YA normal Maag 120/60 3
34 A 24/12/07 93 10.0 2.2951 74 160 28,9 TIDAK polimenore Tidak Ada 110/70 | 2,5
35 R 11/02/08 95 12.9 3.0186 69 153 | 27,3 YA normal Tidak Ada 120/60 | 3,5
36 A 12/05/08 101 11.8 2.9308 58 143 | 28,3 YA normal Tidak Ada 129/95 4
37 NH 03/12/08 82 7.4 1.4963 77 165 | 28,2 TIDAK oligomenore Tidak Ada 100/60 3
38 N 08/04/08 92 10.3 2.3404 86 153 36,7 TIDAK amenore Tidak Ada 110/70 | 2,2
39 S 23/05/09 85 9.6 2.0182 72 154 30,4 TIDAK oligomenore Tidak Ada 120/70 3
40 M 28/05/09 80 11.0 21792 64 148 | 29,2 TIDAK oligomenore Tidak Ada 130/80 | 3,8
41 K 14/03/06 78 5.1 0.9811 73 153 31,1 TIDAK amenore Asam Lambung 130/90 | 2,6
42 N 17/01/08 86 5.8 1.2322 69 155 28,7 TIDAK polimenore Asam Lambung, Maag 100/80 2,7
43 F 14/04/08 87 124 2.6505 75 161 28,9 YA normal Tidak Ada 110/80 3
44 S 04/09/08 92 5.8 1.323 64 149 | 28,8 TIDAK polimenore Tidak Ada 110/80 | 3,2
45 N 03/12/08 88 10.3 2.2418 77 155 32 YA normal Tidak Ada 130/90 | 2,9
46 F 20/06/05 95 53 1.2469 62 148 | 28,3 YA normal Tipes 100/80 3
47 S 21/05/04 83 6.7 1.37 85 150 37,7 TIDAK oligomenore Tidak Ada 110/80 3
48 Y 21/08/05 83 6.1 1.242 68,5 151 30 TIDAK polimenore Tidak Ada 110/80 3
49 N 21/05/05 94 10.1 2.3412 90 160 35,1 TIDAK polimenore Tidak Ada 120/80 | 3,9
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50 | 06/08/04 97 14.7 3.5139 83,3 160 32,5 TIDAK polimenore Typoid 100/60 | 2,5
51 NC 14/03/04 101 14.7 3.6482 69 145 32,8 TIDAK oligomenore Maag 130/80 | 3,3
52 N 07/07/04 110 36.8 9.9717 71 155 29,5 YA normal Tidak Ada 120/60 | 2,5
53 S 12/03/05 102 38.5 9.6887 73 150 32,4 YA normal Asam Lambung 110/60 | 2,2
54 S 15/03/05 89 224 4.9008 84 167 30,1 TIDAK polimenore Asam Lambung 90/60 3.3
55 N 12/01/09 79 12.9 2.5027 75,3 155 31,3 YA normal Maag, Asam Lambung 110/70 | 2,7
56 R 05/03/09 100 8.5 2.0968 | 63,25 148 28,8 TIDAK oligomenore Maag 100/70 3
57 P 24/09/08 86 10.2 2.1681 74 158 29,6 YA normal Tidak Ada 120/80 | 2,7
58 N 03/12/08 90 7.6 1.6906 73,5 160 28,7 TIDAK polimenore Tidak Ada 120/70 3
59 A 28/08/08 83 16.7 3.418 78 165 28,6 YA normal Tidak Ada 100/60 | 2,6
60 K 26/12/07 98 15.1 3.6557 64 150 28,4 YA normal Asam Lambung 120/80 3
61 N 19/07/07 86 6.8 1.4417 68 153 29 YA normal Tidak Ada 110/50 | 2,9
62 N 20/06/08 88 21.9 4.7529 70 156 28,7 TIDAK polimenore Maag 120/70 | 34
63 A 11/01/08 87 9.4 2.0248 75 162 28,5 TIDAK polimenore Typoid 130/70 3
64 N 22/01/08 96 11.5 2.7204 85 158 34 YA normal Maag 100/70 3
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Tabel hasil uji normalitas variabel

Uji Normalitas

. . Std.
Variabel Mean (C195%) Median Deviasi (Kolm_ogorov-
Smirnov)
HOMA-IR 2.78 (2.36-3.21) 2.34 1.71 0.001
85.53 (83.18- 85.50 0.38 0.+
GDP 87.87) ' ' |
12.96 (11.10-
Insulin darah 11.20 7.47 0.001
14.83)
15.54 (15.07-
Usia 16.00 1.91 0.001
16.02)
Indeks Massa  31.01 (30.21-
29.85 3.17 0.001

Tubuh 31.79)

*p>0,05 menunjukkan bahwa data berdistribusi normal; Cl (Confidence

Interval)
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Lampiran 9

Box plot hasil uji normalitas variabel A) Insulin Darah; B) Gula Darah
Puasa; C) HOMA-IR; D) Usia; E) Indeks Massa Tubuh

104 & 110 B B S
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