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Lampiran 1. Naskah penjelasan

NASKAH PENJELASAN

Selamat (pagi/siang/sore) Bapak/lbu, kami hendak memberitahukan
bahwa HIV merupakan virus yang menyebabkan penurunan kekebalan
tubuh. Saat ini Indonesia khususnya Makassar, khususnya Kota Makassar
merupakan kota dengan kejadian HIV tinggi. Pada tahun ini 2022, Peneliti
akan melakukan penelitian berjudul ~Korelasi Respon Pengobatan
Antiretroviral Terhadap Terjadinya Resistensi ARV Lini-1 pada Orang
dengan HIV” Penelitian ini bertujuan Mengetahui korelasi respon pengobatan
ARV terhadap terjadinya resistensi ARV Lini-1 pada orang dengan HIV dalam
pengobatan <12 dan >12 bulan di Kota Makassar. Selain itu, mengetahui
kekerabatan jenis virus yang ditemukan pada Bapak/lbu. Pengetahuan
tentang kekerabatan jenis virus dapat digunakan untuk menelusur asal
virus penyebab HIV/AIDS. Jika terlihat adanya kecenderungan gagal
terapi, perubahan susunan pembawa sifat virus penyebab HIV/AIDS pada
Bapak/Ibu juga akan diperiksa. Selain itu akan dilakukan pemeriksaan
bahan pembawa sifat kekebalan tubuh pada Bapak/lbu terhadap sakit
HIV/AIDS dan juga mengetahui kepatuhan Bapak/lbu minum obat
antiretroviral. Kegiatan ini akan dilaksanakan pada bulan Juni-Desember
2023. Dalam penelitian ini akan dilakukan pemeriksaan terhadap minimal
35 orang penderita HIV/AIDS dalam pengobatan ARV. Kami
mengharapkan keikutsertaan Bapak/Ibu dalam penelitian ini dengan
sukarela, dengan cara menjawab pertanyaan kuisioner mengenai tentang
kepatuhan pengobatan Bapak/Ibu. Juga akan dilakukan pemeriksaan di
laboratorium. Untuk pemeriksaan laboratorium akan diambil darah
sebanyak kira-kira 1 sendok teh. Pengambilan darah akan dilakukan di
holih darah balik daerah lipatan siku dalam lengan kiri atau kanan
jarum steril (suci hama). Pada saat pengambilan darah, Bapak/Ibu

3 akan merasa nyeri seperti digigit semut dan kadangkala akan

edikit memar kebiruan di sekitar bekas jarum suntik dan akan
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sembuh sendiri, namun itu dapat dihindari karena pengambilan darah
akan dilakukan dengan penanganan hati-hati oleh tenaga medis yang
berpengalaman. Selain itu pada luka bekas suntikan jarum steril akan
ditutup dengan plester luka steril. Bapak/lbu akan memerlukan waktu
paling lama sekitar 30 menit untuk prosedur pengambilan darah,
pengukuran tinggi dan berat badan hingga wawancara. Bapak/Ibu berhak
untuk mengetahui hasil pemeriksaan laboratorium dan hasil kepatuhan
pengobatan. Setiap informasi yang diberikan oleh Bapak/lbu akan
dirahasiakan oleh tim peneliti, dan akan digunakan untuk penelitian ini,
juga untuk kepentingan program pengendalian dan layanan pengobatan
HIV serta pengembangan penelitian HIV lebih lanjut di Indonesia. Manfaat
penelitian ini untuk Bapak/Ibu yaitu tersedia data jumlah virus yang masih
berada dalam tubuh dan kondisi kekebalan tubuh berdasarkan jumlah
CD4 dan Viral Load dalam darah Bapak/Ibu. Selain itu informasi tentang
klinis dan kondisi pembawa sifat kekebalan tubuh Bapak/lbu terhadap
HIV/AIDS. Manfaat penelitian ini bagi ilmu pengetahuan dan program
penanggulangan HIV/AIDS adalah untuk menyediakan data tentang
korelasi kondisi klinis yang berobat <12 dan >12 bulan terhadap terjadinya
resistensi ARV seperti kondisi pengobatan terkait kondisi klinis, respon
imunologis dan serologis yang paling signifikan dalam terjadinya resistensi.
Sebagai kompensasi keikutsertaan setelah pengambilan darah Bapak/Ibu
akan mendapat bahan kontak berupa susu untuk penambah nutrisi.
Keikutsertaan Bapak/lbu dalam penelitian bermanfaat bagi program
peningkatan penanganan HIV/AIDS. Namun bila Bapak/Ibu memutuskan
untuk tidak berpartisipasi dalam penelitian, hal ini tidak akan berpengaruh
terhadap layanan pengobatan dan kesehatan yang sedang Bapak/Ibu
jalani saat ini dan selanjutnya. Bila Bapak/Ibu memerlukan penjelasan
lebih  lanjut  mengenai penelitian ini, dapat menghubungi
jungjawab penelitian: Nurjannah dengan alamat Kemenkes
Telepon: 08111311211. Terima kasih atas waktu yang Bapak/Ibu

Jntuk membaca/mendengarkan lembar informasi ini.
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Lampiran 2. Informed Consent

FORMULIR PERSETUJUAN (INFORMED CONSENT)
Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama :
Umur:
Alamat :
Menyatakan bahwa:

1. Saya telah mendapat penjelasan segala sesuatu mengenai penelitian :
~ Korelasi Respon Pengobatan Antiretroviral Terhadap Terjadinya
Resistensi ARV Lini-1 pada Orang dengan HIV/|

2. Setelah saya memahami penjelasan tersebut, dengan penuh kesadaran
dan tanpa paksaan dari siapapun bersedia ikut serta dalam penelitian
ini dengan kondisi:

a. Data yang diperoleh dari penelitian ini akan dijaga kerahasiaannya
dan hanya dipergunakan untuk kepentingan ilmiah.

b. Sampel yang diperoleh saat ini boleh digunakan untuk kepentingan
pengembangan penelitian HIV lebih lanjut

c. Apabila saya inginkan, saya boleh memutuskan untuk keluar/tidak
berpartisipasi lagi dalam penelitian ini tanpa harus menyampaikan
alasan apapun.

Makassar, 2022

Saksi Yang membuat pernyataan

(oo ) (¢ e )

Ketua Survei
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Lampiran 3. Instrumen penelitian

INSTRUMEN PENELITIAN
Petunjuk pengisian

1. Jawablah pertanyaan di bawah ini dengan jujur sesuai dengan keadaan
yang sebenarnya. Pada bagian isian, isilah dengan huruf cetak atau
angka jelas. Pada bagian pilihan, pilih salah satu jawaban yang paling
sesuai dengan kondisi Anda.

2. Jawaban akan dijaga kerahasiannya dan hanya dipergunakan untuk
penelitian.

A. lIdentitas Responden

1. ID (Inisial 2 huruf pertama) : ...
(Nama Anda pada KTP dan Tanggal Lahir) contoh: SA300180

2. Tanggal Lahir/lUmur...........ccccooeiiiiiiice e, (..... tahun)
3. Berat badan awal (saat pertama kali minum ARV): ............ kg
4. Tinggi badan awal (saat pertama kali minum ARV).............. cm

5. Jenis Kelamin
© Laki-laki
1 Perempuan
6. Pendidikan terakhir
© Tidak sekolah / Tidak tamat SD / Tamat SD/sederajat
7 Tamat SMP
© Tamat SMA
©  Tamat Perguruan Tinggi (Diploma/Sarjana/Pascasarjana)
7. Status bekerja
" Bekerja/wirausaha
7 Tidak Bekerja
8. Status tempat tinggal
7 Rumah sendiri/keluarga
7 Kontrak/sewa
9. Status menikah

0 Menikah
0 Tidak Menikah
lemiliki anak

0 Memiliki anak
0 Tidak memiliki anak
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11. Faktor risiko tertular HIV:

© LSL

- WPS

© Pengguna narkoba suntik

©  Waria

© Lainnya (sebutkan.............cccocevviiiiieinennnn, )

12. Tahun mulai pengobatan  : ....oooiiieeeeeeeeeee

13.Lama pengobatan

© <12 bulan

© >12bulan
12.Berat Badan...........ccccoevvvieinnnne kg (diukur langsung)
13.Tinggi Badan ..............ccocovevinnnnn, cm (diukur langsung)

14. Apakah Anda mengalami infeksi oppotunistik dibawah ini? (boleh
centang lebih dari 1 sesuai kondisi yang dialami).

Tuberkolosis

Pneumonia

Infeksi jamur berulang di kulit, mulut dan tenggorokan

Infeksi gastrointestinal

Infeksi pada system pernafasan

Lainnya (sebutkan.............ccccoooiiiiiiiiniiiicen, )

| [ s s [ s

B. Kuesioner kepatuhan minum obat

Jawaban
Ya Tidak

No Pertanyaan

1 | Apakah Anda kadang-kadang lupa minum obat
untuk penyakit HIV Anda?

2 | Orang kadang-kadang tidak sempat minum
obat karena lupa. Pernahkah Anda dengan
sengaja tidak minum obat selama dua pekan
terakhir?

Pernahkah Anda mengurangi atau berhenti
minum obat tanpa memberitahu dokter karena
Anda merasa kondisi Anda tambah parah
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Jawaban

No Pertanyaan Ya | Tidak

ketika minum obat tersebut?

4 | Ketika Anda bepergian atau meninggalkan
rumah, apakah kadang-kadang lupa membawa
obat?

5 | Apakah Anda minum obat kemarin?

6 | Ketika Anda merasa agak sehat, apakah juga
kadang berhenti minum obat?

7 | Minum obat setiap hari merupakan hal yang
tidak menyenangkan bagi sebagian orang.
Apakah Anda pernah merasa terganggu
dengan kewajiban Anda terhadap pengobatan
HIV yang harus dijalani?

8 | Petunjuk: Lingkari salah satu pilihan di bawah ini
Seberapa sering Anda mengalami kesulitan dalam
menghabiskan semua obat Anda?
a. Tidak
Sekali-kali
Kadang-kadang
Biasanya
Selalu

©ao0o

C. Lembar isian
Kriteria Jawaban
Indeks massa tubuh

Kadar CD4

Hasil Viral load

Hasil genotyping HIVDR

il resistensi ARV
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