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Lampiran 1: 

SURAT KETERANGAN PENGAMBILAN DATA AWAL  
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Lampiran 2: 

SURAT REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK  
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Lampiran 3: 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN  

Judul penelitian : Analisis kualitas layanan keperawatan dan 
kadar vitamin D reseptor, interlukin 6 terhadap 
kejadian plebitis pada pasien terpasang infus  di 
RS Labuang Baji dan RS Ibnu Sina Makassar 

PenelitI : Andi Mappanganro 

Nim : C013201003 

Berdasarkan penjelasan yang telah disampaikan oleh peneliti 
tentang penelitian yang akan dilaksanakan sesuai judul yang 
tersebut diatas, saya mengetahui bahwa tujuan menganalisis kualitas 
layanan keperawatan dan kadar vitamin d reseptor, interlukin 6 
terhadap kejadian plebitis pada pasien terpasang infus di RS Ibnu 
Sina Makassar. 

Saya memahami bahwa keikutsertaan saya dalam penelitian 
ini sangat besar manfaatnya bagi peningkatan kualitas pelayanan 
keperawatan khususnya dalam perawatan luka kaki diabetik 
sehingga dapat meningkatkan mutu pelayanan keperawatan. 

Saya memahami bahwa risiko yang akan terjadi sangat kecil 
dan saya berhak untuk menghentikan keikutsertaan saya dalam 
penelitian ini tanpa mengurangi hak-hak saya mendapatkan 
pelayanan perawatan kesehatan. 

Saya juga mengerti bahwa catatan mengenai penelitian ini 
akan dijamin kerahasiaannya, semua berkas yang mencantumkan 
identitas subjek penelitian hanya akan digunakan untuk keperluan 
pengolahan data dan bila sudah tidak digunakan akan dimusnahkan 
serta hanya peneliti yang mengetahui kerahasiaan data tersebut. 

Selanjutnya secara suka rela dan tidak ada unsur paksaan 
dari siapapun, dengan ini saya menyatakan bersedia berpartisipasi 
dalam penelitian ini. 

 

              Responden 
 
 
 

( ........................................... ) 

Makassar, April 2022 
 
 
 

Andi Mappanganro 
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Lampiran 4: 

LEMBAR OBSERVASI  

Judul Peneitian : Analisis kualitas layanan keperawatan dan 

kadar vitamin D reseptor, interlukin 6 terhadap 

kejadian plebitis pada pasien terpasang infus di 

RS Ibnu Sina Makassar. 

Inisial : 

Kode Responden : 

Diagnosa Medis : 

No. RM : 

Pekerjaan : 

Pendidikan : 

 

 

Petunjuk Pengisian : 
 

1. Bacalah dengan teliti seluruh petunjuk dibawah ini. 

2. Mohon jawab seluruh pertanyaan dibawah ini 

3. Beri tanda (x) pada pilihan jawaban yang sesuai pilihan. 
 

Pertanyaan. 

 
1. Tanggal pemasangan   : 
2. Jam Pemasangan   : 

3. Umur (… .......... Th) 

4. Jenis kelamin 
a. Laki – laki b. Perempuan 

5. Lokasi Pemasangan 
 Vena sefalika 
 Vena basilika 
 Vena metacarpal 
 Vena dorsal pedis 
 Vena tibialis posterior
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6. Observasi kejadian plebitis 
 

Kejadian Phlebitis 

Perawatan   

(Jam) 

Tidak 

Phlebitis 

Derajat (0) 

Phlebitis 

Derajat 

(1) 

Phlebitis 

Derajat 

(2) 

Phlebitis 

Derajat 

(3) 

Phlebitis 

Derajat 

(4) 

Phlebitis 

Derajat 

(5) 

Ke 24       

Ke 48       

Ke 72       

 
Keterangan : 
Derajat 0  : Tidak ada tanda/gejala Plebitis  
Derajat  1   : Terdapat salah satu gejala nyeri area suntikan atau 

eritema/kemerahan 

Derajat 2 : Terdapat dua dari tanda berupa nyeri area suntikan, eritema dan 

pembengkakan diarea penusukan  

Derajat   3 :   Terdapat semua dari tanda berupa nyeri sepanjang kanula, 

eritema, dan pembengkakan 

Derajat 4 :  Terdapat semua dari tanda berupa nyeri sepanjang canula, 

eritema, indurasi,  dan tonjolan  pembuluh darah vena yang 

abnormal 

Derajat 5 : Terdapat semua dari tanda berupa nyeri sepanjang canula, 

eritema, indurasi,  dan tonjolan  pembuluh darah vena yang 

abnormal, panas yang tinggi. 

Visual Infusion Plebitis/VIP score 
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7. Lembar Observasi Kualitas Layanan Keperawatan di ruang IGD dan  
berlanjut ruang Perawatan 

No Pernyataan Ya 
(Sesuai 

SOP) 

Ya 
(Tidak 
Sesuai 
SOP) 

Tidak 
(Tidak 

dilakukan 
Sama 
sekali) 

Keterangan 

 Reability (Kehandalan) 
1 Dilakukan proses 

desinfeksi pada 
lokasi penusukan 

    

2 Dilakukan pemilihan  
vena dengan lokasi 
penusukan yang 
tepat  

    

3 Pemilihan kateter 
intravena dengan 
ukuran tepat 

    

4 Tetesan infus  
sesuai indikasi 

    

5 Dilakukan teknik 
dressing intravena 

    

 Assurance/  jaminan 
   6 Pasien menerima 

informed consent 
dari perawat  

    

   7 Pasien dipasangi 
infus sesuai tahapan 
SOP pemasangan 
infus 

 
 
 
 
 
 

   

8 Perawat merespon 
keluhan pasien  

    

9 Perawat 
menanamkan 
kepercayaan 
kepada pasien dan 
keluarga  

    



 

137 
 

10 Perawat menjaga 
keamanan pasien 
selama perawatan  
(keamanan fiksasi 
infus pasien)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

No Pernyataan Ya 
(Sesuai 

SOP) 

Ya 
(Tidak 
Sesuai 
SOP) 

Tidak 
(Tidak 

dilakukan 
Sama 
sekali) 

Keterangan 

 Tangibles / tampilan fisik 
11. Kesesuaian Infus 

set  yang digunakan  
 

   Makro untuk  
pasien 
dewasa, mikro 
untuk anak-
anak 
 Macro drip 

set 
 Micro drip 

set 
 Tranfusion 

set 
Catatan 
Lainnnya :  
 
 
 
 

12. Kesesuaian cateter 
intra vena yang 
digunakan pada  
pasien. 

 

   Terpasang: 
 Size 14 
 Size 16 
 Size 18 
 Size 20 
 Size 22 
 Size 24 
Catatan 
Lainnnya :  
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13. Cairan yang 
terpasang  sesuai 
dengan 
order/indikasi 

   Cairan yang 
digunakan : 
 Osmolaritas 

cairan/ obat 
(< 900mmol) 
: Ringer 
Laktat 
(RL)/NaCL, 
dll 

 Osmolaritas 
cairan/ obat 
(>900mmol)  
: Transfusi 

Cairan lain 
………….. 
(tuliskan) 
 
Catatan 
Lainnnya :  
 
 

14 Dilakukan persiapan 
seusai dengan SOP  

    
 
 
 

15 Dilakukan persiapan 
pasien dan alat 

    

No 
Responsiveness 

Tanggap Cukup 
Tanggap 

Tidak 
Tanggap 

Keterangan 

16 Ketanggapan 
perawat terhadap 
keluhan pasien 
 

    

17 Respon time 
perawat  
 Segera 
 1 – 5 menit 
 Lebih dari 5 

menit 
……….. 
(tuliskan) 

 

    

  Sering Jarang Tidak 
Pernah 

Keterangan 

  18 Perawat     
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menyediakan waktu 
untuk membantu 
pasien berjalan, 
BAK, BAB, ganti 
posisi tidur, dan 
lainnya 

  19 Perawat bersedia 
menawarkan 
bantuan ketika 
pasien mengalami 
kesulitan walaupun 
tanpa diminta 

    

  20 Perawat siaga 
melayani pasien 
diluar dari jadwal 
rutin (jadwal injeksi 
dll) 

    

 Emphty/ 
Kepedulian 

    

  21 Perawat sering 
menengok dan 
memeriksa keadaan 
pasien seperti 
mengukur tensi, 
suhu, nadi 
pernapasan dan 
cairan infus 
 

    

  22 Perawat perhatian 
dan memberikan 
dukungan moral 
(menanyakan dan 
berbincang-bincang 
tentang keadaan 
pasien termasuk 
perawatan infus) 

    

  23 Perawat melihat 
kondisi pasien dan 
menanyakan 
keadaan pasien 
(terutama setelah 
dilakukan tindakan) 

    

 No. Pernyataan Total 
Care = 
3 – 4 
jam 

Partial 
Care = 
2 – 3 
jam 

Minimal 
Care =      

1 – 2 jam 
 

Keterangan 
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  24 Rata-rata standar 
waktu pelayanan 
perawat untuk 
pasien.  
 
Didapatkan dari 
rata-rata frekuensi 
dan lama  
kunjungan perawat 
selama perawatan. 

    

   25 Perawat membantu 
pasien memenuhi 
kebutuhan dasarnya 
selama dirawat 

    

 

Kejadian phlebitis 

Perawatan jam ke 24 

 Tidak phlebitis derajat 0 

 Phlebitis derajat 1 

 Phlebitis derajat 2 

 Phlebitis derajat 3 

 Phlebitis derajat 4 

 Phlebitis derajat 5 

Perawat jam ke 48 

 Tidak phlebitis derajat 0 

 Phlebitis derajat 1 

 Phlebitis derajat 2 

 Phlebitis derajat 3 

 Phlebitis derajat 4 

 Phlebitis derajat 5 

Perawatan jam ke 60 - 72 

 Tidak phlebitis derajat 0 

 Phlebitis derajat 1 
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 Phlebitis derajat 2 

 Phlebitis derajat 3 

 Phlebitis derajat 4 

 Phlebitis derajat 5 
 

Lampiran 5: 

No No. 
Sampel 

Status 
Sampel 

Hasil Elisa 
VDR (ng/ml) IL6 (pg/ml) 

1 P01 Phlebitis 11.34 1471.02 
2 P02 Phlebitis 18.73 1238.5 
3 P03 Phlebitis 10.35 1430.62 
4 P04 Phlebitis 10.04 1259.69 
5 P05 Phlebitis 10.58 1488.55 
6 P06 Phlebitis 11.73 1471.02 
7 P07 Phlebitis 9.21 1283.76 
8 P08 Phlebitis 14.23 1286.45 
9 P09 Phlebitis 10.5 1379.71 

10 P10 Phlebitis 11.19 1407.86 
11 P11 Phlebitis 10.65 1321.68 
12 P12 Phlebitis 18.97 1142.73 
13 P13 Phlebitis 11.42 1289.14 
14 P14 Phlebitis 9.21 1500.32 
15 P15 Phlebitis 14.55 1453.62 
16 P16 Phlebitis 18 1158.02 
17 P17 Phlebitis 18.24 1393.74 
18 P18 Phlebitis 9.58 1396.56 
19 P19 Phlebitis 10.65 1465.21 
20 P20 Phlebitis 11.58 1442.09 
21 P21 Phlebitis 9.93 1277.77 
22 P22 Phlebitis 10.16 1407.4 
23 P23 Phlebitis 10.85 1486.43 
24 P24 Phlebitis 18.34 1117.23 
25 P25 Phlebitis 11.01 1463.57 
26 P26 Phlebitis 10.78 1503.73 
27 P27 Phlebitis 11.01 1429.71 
28 P28 Phlebitis 11.01 1379.81 
29 P29 Phlebitis 10.54 1415.74 
30 P30 Phlebitis 9.69 1452.23 
31 P31 Phlebitis 11.94 1415.74 
32 P32 Phlebitis 8.85 1452.23 
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33 P33 Phlebitis 9.93 1415.74 
34 P34 Phlebitis 10.54 1452.23 
35 P35 Phlebitis 12.02 1424.11 
36 P36 Phlebitis 9.93 1429.71 
37 P37 Phlebitis 11.01 1298.9 
38 P38 Phlebitis 10.7 1457.89 
39 P39 Phlebitis 11.24 1452.23 
40 P40 Phlebitis 10 1497.95 

41 NP01 
Non 

Phlebitis 32.35 718.58 

42 NP02 
Non 

Phlebitis 26.85 662.65 

43 NP03 
Non 

Phlebitis 31.56 684.97 

44 NP04 
Non 

Phlebitis 30.76 664.88 

45 NP05 
Non 

Phlebitis 26.08 720.82 

46 NP06 
Non 

Phlebitis 23.28 716.33 

47 NP07 
Non 

Phlebitis 29.36 658.2 

48 NP08 
Non 

Phlebitis 22.53 667.11 

49 NP09 
Non 

Phlebitis 31.82 658.2 

50 NP10 
Non 

Phlebitis 31.47 678.27 

51 NP11 
Non 

Phlebitis 30.85 653.74 

52 NP12 
Non 

Phlebitis 30.32 718.58 

53 NP13 
Non 

Phlebitis 30.41 845.93 

54 NP14 
Non 

Phlebitis 31.56 864.43 

55 NP15 
Non 

Phlebitis 30.68 678.27 

56 NP16 
Non 

Phlebitis 31.2 700.63 

57 NP17 
Non 

Phlebitis 30.85 800.04 

58 NP18 
Non 

Phlebitis 27.28 996.76 
59 NP19 Non 30.85 768.21 
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Phlebitis 

60 NP20 
Non 

Phlebitis 23.54 725.32 

61 NP21 
Non 

Phlebitis 26.45 728.36 

62 NP22 
Non 

Phlebitis 27.12 715.02 

63 NP23 
Non 

Phlebitis 25.62 723.91 

64 NP24 
Non 

Phlebitis 27.21 644.23 

65 NP25 
Non 

Phlebitis 26.87 712.8 

66 NP26 
Non 

Phlebitis 26.37 646.44 

67 NP27 
Non 

Phlebitis 31.1 939.7 

68 NP28 
Non 

Phlebitis 31.1 743.95 

69 NP29 
Non 

Phlebitis 26.2 717.24 

70 NP30 
Non 

Phlebitis 29.57 790.98 

71 NP31 
Non 

Phlebitis 30.33 840.72 

72 NP32 
Non 

Phlebitis 31.44 706.14 

73 NP33 
Non 

Phlebitis 27.04 721.69 

74 NP34 
Non 

Phlebitis 26.96 721.69 

75 NP35 
Non 

Phlebitis 23.14 928.06 

76 NP36 
Non 

Phlebitis 31.27 692.84 

77 NP37 
Non 

Phlebitis 27.21 712.8 

78 NP38 
Non 

Phlebitis 31.78 688.42 

79 NP39 
Non 

Phlebitis 23.3 781.99 

80 NP40 
Non 

Phlebitis 21.91 697.28 
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Lampiran 6 

Lampiran Uji Statistik 

Jenis Kelamin * Kejadian Phlebitis 
Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Count 29 29 58 

% within Jenis Kelamin 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 72.5% 72.5% 72.5% 

Perempuan 

Count 11 11 22 

% within Jenis Kelamin 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 27.5% 27.5% 27.5% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Jenis Kelamin 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 
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Umur * Kejadian Phlebitis 

Pendidikan * Plebitis 
Crosstab 

Count   
 Plebitis Total 

Plebitis Non Plebitis 

Pendidikan 

SD 4 4 8 

SMP 6 8 14 

SMA 24 22 46 

Perguruan Tinggi 6 6 12 

Total 40 40 80 

 
 
 
 
 
 
 

Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak  

Umur 

Remaja Akhir (17-25 Tahun) 

Count 4 4 8 

% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 10.0% 10.0% 10.0% 

Dewasa Awal (26-35 Tahun) 

Count 7 7 14 

% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 17.5% 17.5% 17.5% 

Dewasa Akhir (36-45 Tahun) 

Count 13 13 26 

% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 32.5% 32.5% 32.5% 

Lansia Awal (46-55 Tahun) 

Count 16 16 32 

% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 40.0% 40.0% 40.0% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 
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Pekerjaan  * Plebitis 
Crosstab 

Count   
 Plebitis Total 

Plebitis Non Plebitis 

Pekerjaan 

Wiraswasta 16 16 32 

Buruh 2 2 4 

Pelajar/Mahasiswa 10 10 20 

IRT 11 11 22 

PNS 1 1 2 

Total 40 40 80 

 
 
Lokasi Pemasangan * Kejadian Phlebitis 

Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak 

Lokasi Pemasangan Vena Metacarpal 

Count 40 40 80 

% within Lokasi Pemasangan 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Lokasi Pemasangan 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 

 

 

Lama Waku Plebitis * Kejadian Phlebitis 
Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak 

 60-72 Jam 

Count 40 40 80 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 
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Ukuran IV Catheter * Kejadian Phlebitis 

Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak 

Ukuran IV Catheter 

18 

Count 2 2 04 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 2.5% 2.5% 2.5% 

20 

Count 35 35 70 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 87.5% 87.5% 87.5% 

22 

Count 3 3 6 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 7.5% 7.5% 7.5% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Lama Waku Plebitis 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 

 
Jenis Cairan * Kejadian Phlebitis 

Crosstab 

 Kejadian Phlebitis Total 

Ya Tidak 

Jenis Cairan Isotonik 

Count 40 40 80 

% within Jenis Cairan 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 50% 50% 100% 

Total 

Count 40 40 80 

% within Jenis Cairan 50.0% 50.0% 100.0% 

% within Kejadian Phlebitis 100.0% 100.0% 100.0% 
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UJI VALIDITAS 
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UJI REABILITAS 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

N of Items 

.824 25 

 

Item-Total Statistics 

 Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance 

if Item Deleted 

Corrected Item-

Total 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

P1 29.68 19.336 .568 .811 

P2 29.54 18.986 .521 .811 

P3 29.50 18.759 .558 .809 

P4 29.65 20.484 .182 .825 

P5 29.63 20.060 .288 .821 

P6 29.48 19.620 .332 .820 

P7 29.71 19.929 .379 .818 

P8 29.48 19.620 .332 .820 

P9 29.56 19.642 .362 .818 

P10 29.60 20.420 .157 .827 

P11 29.59 20.347 .171 .826 

P12 29.66 19.315 .554 .811 

P13 29.66 19.315 .554 .811 

P14 29.54 18.986 .521 .811 

P15 29.59 19.790 .338 .819 

P16 29.74 20.956 .086 .826 

P17 29.55 20.200 .212 .825 

P18 29.56 19.642 .362 .818 

P19 29.55 20.200 .212 .825 

P20 29.54 18.986 .521 .811 

P21 29.71 20.233 .324 .820 

P22 29.61 19.987 .300 .821 

P23 29.50 18.759 .558 .809 

P24 29.48 19.620 .332 .820 

P25 29.71 20.233 .324 .820 
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Reability 1 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekali 

44 55.0 55.0 55.0 

Ya (sesuai SOP) 36 45.0 45.0 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Reability 2 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

1 1.3 1.3 1.3 

Ya (Sesuai SOP) 79 98.8 98.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

Reability 3 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

2 2.5 2.5 2.5 

Ya (Sesuai SOP) 78 97.5 97.5 100.0 

Total 80 100.0 100.0  
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Reability 4 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

45 56.3 56.3 56.3 

Ya (Sesuai SOP) 35 43.8 43.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Reability 5 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

46 57.5 57.5 57.5 

Ya (Sesuai SOP) 34 42.5 42.5 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Assurance 1 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

1 1.3 1.3 1.3 

Ya (Sesuai SOP) 79 98.8 98.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Assurance 2 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

39 48.8 48.8 48.8 

Ya (Sesuai SOP) 41 51.3 51.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  
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Assurance 3 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

39 48.8 48.8 48.8 

Ya (Sesuai SOP) 41 51.3 51.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

39 48.8 48.8 48.8 

Ya (Sesuai SOP) 41 51.3 51.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Assurance 5 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

1 1.3 1.3 1.3 

Ya (Sesuai SOP) 79 98.8 98.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Tangible 1 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid Ya (Sesuai SOP) 80 100.0 100.0 100.0 

 

Tangible 2 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

41 51.3 51.3 51.3 

Ya (Sesuai SOP) 39 48.8 48.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  
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Tangible 3 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid Ya (Sesuai SOP) 80 100.0 100.0 100.0 

 

Tangible 4 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

41 51.3 51.3 51.3 

Ya (Sesuai SOP) 39 48.8 48.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Tangible 5 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

41 51.3 51.3 51.3 

Ya (Sesuai SOP) 39 48.8 48.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Empathy 1 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

43 53.8 53.8 53.8 

Ya (Sesuai SOP) 37 46.3 46.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Empathy 2 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

43 53.8 53.8 53.8 

Ya (Sesuai SOP) 37 46.3 46.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  
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Empathy 3 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

43 53.8 53.8 53.8 

Ya (Sesuai SOP) 37 46.3 46.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Empathy 4 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

43 53.8 53.8 53.8 

Ya (Sesuai SOP) 37 46.3 46.3 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Empathy 5 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

1 1.3 1.3 1.3 

Ya (Sesuai SOP) 79 98.8 98.8 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Responsivennes 1 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Ya (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekali 

44 55.0 55.0 55.0 

Ya (Sesuai SOP) 36 45.0 45.0 100.0 

Total 80 100.0 100.0  
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Responsivennes 2 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

44 55.0 55.0 55.0 

Ya (Sesuai SOP) 36 45.0 45.0 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Responsivennes 4 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

YA (Tidak sesuai SOP)/ 

Tidak dilakukan sama sekal 

44 55.0 55.0 55.0 

Ya (Sesuai SOP) 36 45.0 45.0 100.0 

Total 80 100.0 100.0  

 

Responsivennes 5 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid Ya (Sesuai SOP) 80 100.0 100.0 100.0 

 

UJI NORMALITAS 

Tests of Normality 

 Kejadian Phelebitis Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Kualitas Layanan 
Ya .210 40 .000 .910 40 .004 

Tidak .091 40 .200* .958 40 .147 

IL 6 
Ya .202 40 .000 .859 40 .000 

Tidak .261 40 .000 .826 40 .000 

VITAMIN D RESEPTOR 
Ya .284 40 .000 .717 40 .000 

Tidak .211 40 .000 .887 40 .001 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 
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UJI MANN WHITNEY KUALITAS LAYANAN TERHADAP KEJADIAN 

PLEBITIS 
 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Kualitas Layanan 80 40.9500 5.00607 33.00 50.00 

Kejadian Phelebitis 80 1.5000 .50315 1.00 2.00 

 

Ranks 

 Kejadian Phelebitis N Mean Rank Sum of Ranks 

Kualitas Layanan 

Ya 40 31.81 1272.50 

Tidak 40 49.19 1967.50 

Total 80   

 

Test Statisticsa 

 Kualitas 

Layanan 

Mann-Whitney U 452.500 

Wilcoxon W 1272.500 

Z -3.369 

Asymp. Sig. (2-tailed) .001 

a. Grouping Variable: Kejadian Phelebitis 

UJI MANN WHITNEY VITAMIN D RESEPTOR TERHADAP KEJADIAN 

PLEBITIS 
 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

VITAMIN D RESEPTOR 80 20.0491 8.87204 8.85 32.35 

Kejadian Phelebitis 80 1.5000 .50315 1.00 2.00 

 

Ranks 

 Kejadian Phelebitis N Mean Rank Sum of Ranks 

VITAMIN D RESEPTOR 

Ya 40 20.50 820.00 

Tidak 40 60.50 2420.00 

Total 80   

 

Test Statisticsa 
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 VITAMIN D 

RESEPTOR 

Mann-Whitney U .000 

Wilcoxon W 820.000 

Z -7.699 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Grouping Variable: Kejadian Phelebitis 

 

UJI MANN WHITNEY IL-6 TERHADAP KEJADIAN PLEBITIS 
 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

IL 6 80 1061.8353 340.67313 644.23 1503.73 

Kejadian Phelebitis 80 1.5000 .50315 1.00 2.00 

 

Ranks 

 Kejadian Phelebitis N Mean Rank Sum of Ranks 

IL 6 

Ya 40 60.50 2420.00 

Tidak 40 20.50 820.00 

Total 80   

 

Test Statisticsa 

 IL 6 

Mann-Whitney U .000 

Wilcoxon W 820.000 

Z -7.699 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Grouping Variable: Kejadian 

Phelebitis 
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ANOVAa 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 18.844 3 6.281 413.110 .000b 

Residual 1.156 76 .015   

Total 20.000 79    

2 Regression 18.808 2 9.404 607.651 .000c 

Residual 1.192 77 .015   

Total 20.000 79    

 

a. Dependent Variable: Kejadian Phelebitis 

b. Predictors: (Constant), IL 6, KUALITAS LAYANAN, VITAMIN D RESEPTOR 

c. Predictors: (Constant), IL 6, VITAMIN D RESEPTOR 

 

Coefficientsa 

Model 

Unstandardized Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t B Std. Error Beta 

1 (Constant) 1.848 .282  6.560 

KUALITAS LAYANAN .005 .003 .047 1.540 

VITAMIN D RESEPTOR .020 .005 .361 4.434 

IL 6 -.001 .000 -.606 -7.208 

2 (Constant) 2.131 .215  9.900 

VITAMIN D RESEPTOR .019 .005 .337 4.178 

IL 6 -.001 .000 -.647 -8.020 
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Coefficientsa 

Model Sig. 

1 (Constant) .000 

KUALITAS LAYANAN .128 

VITAMIN D RESEPTOR .000 

IL 6 .000 

2 (Constant) .000 

VITAMIN D RESEPTOR .000 

IL 6 .000 

 

a. Dependent Variable: Kejadian Phelebitis 

 

Kejadian Phelebitis * Jenis Cairan Crosstabulation 

 Jenis Cairan Total 

Nacl Ringer Laktat Asering D5% 

Kejadian Phelebitis 

Ya 

Count 18 18 2 2 40 

% within Kejadian 

Phelebitis 

45.0% 45.0% 5.0% 5.0% 100.0% 

% within Jenis Cairan 47.4% 52.9% 50.0% 50.0% 50.0% 

Tidak 

Count 20 16 2 2 40 

% within Kejadian 

Phelebitis 

50.0% 40.0% 5.0% 5.0% 100.0% 

% within Jenis Cairan 52.6% 47.1% 50.0% 50.0% 50.0% 

Total 

Count 38 34 4 4 80 

% within Kejadian 

Phelebitis 

47.5% 42.5% 5.0% 5.0% 100.0% 

% within Jenis Cairan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
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ODDS RATIO 

Reability 

 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 

Estimate 2.579 

ln(Estimate) .947 

Std. Error of ln(Estimate) .468 

Asymp. Sig. (2-sided) .042 

Asymp. 95% Confidence 

Interval 

Common Odds Ratio 
Lower Bound 1.030 

Upper Bound 6.457 

ln(Common Odds Ratio) 
Lower Bound .030 

Upper Bound 1.865 

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed 

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate. 

 

 

 

Kejadian Phelebitis * Derajat Plebitis Crosstabulation 

 Derajat Plebitis Total 

Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

Kejadian 

Phelebitis 

Ya 

Count 0 5 33 2 40 

% within Kejadian 

Phelebitis 

0.0% 12.5% 82.5% 5.0% 100.0% 

% within Derajat Plebitis 0.0% 31.3% 54.1% 100.0% 50.0% 

Tidak 

Count 1 11 28 0 40 

% within Kejadian 

Phelebitis 

2.5% 27.5% 70.0% 0.0% 100.0% 

% within Derajat Plebitis 100.0% 68.8% 45.9% 0.0% 50.0% 

Total 

Count 1 16 61 2 80 

% within Kejadian 

Phelebitis 

1.3% 20.0% 76.3% 2.5% 100.0% 

% within Derajat Plebitis 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
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Assurance 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 

Estimate 2.513 

ln(Estimate) .921 

Std. Error of ln(Estimate) .461 

Asymp. Sig. (2-sided) .045 

Asymp. 95% Confidence 

Interval 

Common Odds Ratio 
Lower Bound 1.019 

Upper Bound 6.198 

ln(Common Odds Ratio) 
Lower Bound .018 

Upper Bound 1.824 

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed 

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate. 

Tangibel 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 

Estimate 2.786 

ln(Estimate) 1.025 

Std. Error of ln(Estimate) .463 

Asymp. Sig. (2-sided) .026 

Asymp. 95% Confidence 

Interval 

Common Odds Ratio 
Lower Bound 1.125 

Upper Bound 6.899 

ln(Common Odds Ratio) 
Lower Bound .118 

Upper Bound 1.931 

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed 

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate. 

Empathy 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 

Estimate 3.115 

ln(Estimate) 1.136 

Std. Error of ln(Estimate) .467 

Asymp. Sig. (2-sided) .014 

Asymp. 95% Confidence 

Interval 

Common Odds Ratio 
Lower Bound 1.247 

Upper Bound 7.781 

ln(Common Odds Ratio) 
Lower Bound .221 

Upper Bound 2.052 

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed 

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate. 



 

162 
 

Responsiviness 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 

Estimate 3.157 

ln(Estimate) 1.150 

Std. Error of ln(Estimate) .470 

Asymp. Sig. (2-sided) .013 

Asymp. 95% Confidence 

Interval 

Common Odds Ratio 
Lower Bound 1.255 

Upper Bound 7.938 

ln(Common Odds Ratio) 
Lower Bound .227 

Upper Bound 2.072 

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed 

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate. 
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Lampiran 7 : 

Dokumentasi Penelitian 
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1. Kit Elisa Andi Mappanganro, S.Kep., Ns., M.Kep 
 

 
 

2. Human Vitamin D Receptor / VDR Elisa Kit Catalog No. LS-F33483 
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3. Human IL-6/ Interleukin 6 Elisa Kit Catalog NO. LS-F9982 
 

 
 

4. Layout sample in plate 
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5. Prepare all reagents, samples and standards 
 

 
 

6. Add 100uL standard or sample to each well 
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7. Incubate for 1 hour at 37C 
 

 
 

8. Remove the liquid. Add 100uL Biotinylated. Incubate for 1 hour at 37C 
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9. Aspirate and wash 3 times 

 

 

 

10. Add 100uL Detection HRP and Incubate for 30 min at 37C 
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11. Aspirate and wash 5 times 
 

 
 

12. Add 90uL TMB Substrate Reagent. Incutube for 10-20 min at 37C 
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13. Plate after 15 min substrate 

 

14. Add 50uL Stop Solution. Blue color to yellow color 
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15. Plate after stop reaction 
 

 
 
 

16. Read at 45nm Immediately and calculation of results 
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Lampiran 8 :  

Surat Keterangan Penelitian
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