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Lampiran 2: Data Rekapitulasi Sampel Penelitian

Jenis . . . . . . Jenis Lama pemasangan Tindakan yang
NO. | wejamin | Usia | Pekerjaan Etiologi Lokasi efusi ofusi chest tube diberikan
. Efusi pleura Tidak dilakukan .
1 P 34 | Pegawai TB Paru bilateral - pemasangan chest tube Sesuai kausa
2 L 55 | Pegawai Carcinoma Mammae Eﬁl;iérp;lleura - 15 hari Chest tube, WSD
. . - Efusi pleura Tidak dilakukan .
3 P 46 | IRT Community Acquired Pneumonia dextra Eksudat pemasangan chest tube Torakotomi
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Efusi pleura

59 IRT Anaplastic Apendimoma bilateral - 6 hari Chest tube, WSD
18 Pelajar Community Acquired Pneumonia Efﬁﬁ;& Ireal:ra Eksudat Tidak diIeaCI?]L:aI;?rt]u%eemasangan Torakosintesis
54 | Wiraswasta | PPOK Eksaserbasi Akut disertai Infeksi Efucjs;)glrzura - Tidak dililﬁélzzt;\r:u%imasangan Sesuai kausa
70 | Wiraswasta Carcinoma Thyroid Efgﬁ;& Ifaulra - 1 hari Chest tube, WSD
89 IRT Tumor Paru Efuds;)zlrzura - Tidak dililillét??u%imasangan Torakosintesis
50 Pegawai Penyakit Ginjal Kronik Efgfriigtlf:ra - Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Torakosintesis
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Efusi pleura

Tidak dilakukan pemasangan

10 49 IRT TB Paru dextra Eksudat chest tube Torakosintesis
. . Efusi pleura Transuda .
11 68 Pensiun Gagal Jantung Kongestif - 9 hari Chest tube, WSD
bilateral t
12 45 Pegawai Tumor Intraabdomen Intraluminer Efuds;)zlrzura Trantsuda 5 hari Chest tube, WSD
. Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan L
13 66 Pegawai Tumor Paru sinistra Eksudat chest tube Torakosintesis
14 26 | Wiraswasta Carcinoma Mammae Efu(j's;)zlrzura - 15 hari Chest tube, WSD
15 45 IRT Carcinoma Mammae Efgﬁ;& Ifalira - 11 hari Chest tube, WSD
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Efusi pleura

16 65 Petani Abses Paru dextra Eksudat 11 hari Chest tube, WSD
17 21 Pegawai Systemic Lupus Erythematosus Efuds;ftlrzura - Tidak diIeaCI?]L:aI;?rt]u%eemasangan Torakosintesis
18 59 Pegawai Gagal Jantung Kongestif Efl;JiSILtpe Ifalira Trantsuda Tidak dililﬁélzzt;\r:u%imasangan Torakosintesis
19 55 IRT Leiomyoma Efgisriii):f:ra - Tidak dilaclﬁgl;?r:u%eemasangan Torakosintesis
20 69 IRT Carcinoma Ovarium Efgﬁ;& Ifalira - 10 hari Chest tube, WSD
21 45 Pegawai Carcinoma Thyroid Efud's;)(p)tlrzura - 8 hari Chest tube, WSD

44




Efusi pleura

22 47 Pegawai Carcinoma Mammae bilateral - 29 hari Chest tube, WSD

23 49 Pegawai Community Acquired Pneumonia Efuds;ftlrzura - Tidak diIeiCI?]LéI;?r:u%eemasangan Torakosintesis

24 45 | Wiraswasta Community Acquired Pneumonia Efl;JiSILtpe Ifalira Trantsuda Tidak dililﬁélzzt;\r:u%imasangan Torakosintesis

25 48 IRT Carcinoma Mammae Efu_s i_pleura Transuda 10 hari Chest tube, WSD
sinistra t

26 28 IRT Dengue Hemorrhagic Fever EfgfriiE:?:ra - Tidak dila::I?]léI;?r:u%Zmasangan Sesuai kausa

27 19 Pelajar TB Paru Efu;;)(p)tlrzura - Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Torakosintesis

45




Efusi pleura

28 49 IRT Carcinoma Mammae - 7 hari Chest Tube
dextra
29 46 IRT Carcinoma Mammae Efuds;ftlrzura - 9 hari Chest tube, WSD
30 39 IRT Carcinoma Mammae Efu_5| pleura - Tidak dilakukan pemasangan Sesuai kausa
bilateral chest tube
31 50 T'dalf Community Acquired Pneumonia Efu_5|_p|eura - Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bekerja sinistra chest tube
32 41 IRT Carcinoma Ovarium Efu_5| pleura - 11 hari Chest tube, WSD
bilateral
33 64 IRT Gagal Jantung Kongestif Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
dextra t chest tube
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Efusi pleura

34 50 IRT Carcinoma Cervix - 3 hari Chest tube, WSD
dextra
35 57 IRT Carcinoma Colorectal Efgisr:igtlcrs:ra - 13 hari Chest tube, WSD
36 46 Pegawai Tumor Paru Efusi pleura Eksudat Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
dextra chest tube
37 58 IRT Carcinoma Mammae Efu_s |_pleura - Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
sinistra chest tube
38 43 IRT Tidak diketahui Efusi pleura - 16 hari Chest tube, WSD
bilateral
39 49 Pegawai Carcinoma Mammae Efgﬁ;& Ifalira - 13 hari Chest tube, WSD
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Efusi pleura

40 55 IRT Carcinoma Ovarium dextra - 6 hari Chest tube, WSD
41 40 IRT Limfoma Non Hodgkin Eft‘)fl;t% 'rea‘:ra - Tidak d”ac'?]‘é';?rt‘u%eemasanga” Torakosintesis
42 60 IRT Gagal Jantung Kongestif Efucjs;)glrzura Trantsuda Tidak d”iﬂ;ﬂuﬁm%aﬂgaﬂ Torakosintesis
43 51 IRT Carcinoma Mammae Efudsg)zlrzura - 5 hari Chest tube, WSD
44 30 IRT Carcinoma Mammae Efuds;)zlrzura - 24 hari Chest tube, WSD
45 55 IRT Carcinoma Mammae Efud's;)(p)tlrzura - Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Sesuai kausa
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. . - . Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
46 58 Pegawai Limfadenopati regio colli dextra t chest tube Torakosintesis
47 42 IRT Carcinoma Mammae Efu.s' pleura - 11 hari Chest tube, WSD
bilateral
Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan .
48 58 IRT Tumor Paru sinistra - chest tube Sesuai kausa
49 43 IRT Carcinoma Mammae Efu_5| pleura - 2 hari Chest tube, WSD
bilateral
50 22 Pegawai Post pemasangan VP-Shunt Efu(j's;)zlrzura - 2 hari Chest tube, WSD
. Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan S
51 29 Pegawai TB Paru dextra - chest tube Torakosintesis
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Efusi pleura

52 53 Petani Tumor Paru dextra - 13 hari Chest tube, WSD
53 62 IRT Carcinoma Mammae Efgisriiztlre:ra - 17 hari Chest tube, WSD
54 [L|51| TNI Tidak diketahui EUSI DIV et 14 hari Chest tube, WSD
55 63 Pegawai Gagal Jantung Kongestif Eftl;iSI;tF; I:aaulra - Tidak diIiI?IiE?TU%Zmasangan Sesuai kausa
56 18 b-(reilgearlj(a Carcinoma Ovarium Efgﬁ;& Ifalira - 7 hari Chest tube, WSD
57 63 IRT Gagal Jantung Kongestif Efgﬁ;& Ifalira - Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Sesuai kausa
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Tidak . Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
58 29 bekerja Gagal Jantung Kongestif bilateral t chest tube Torakosintesis
59 39 IRT Carcinoma Ovarium Efu_5| pleura - 8 hari Chest tube, WSD
bilateral
60 45 Pegawai Community Acquired Pneumonia Efuds;)glrzura - 23 hari Chest tube, WSD
61 65 IRT Carcinoma Mammae Efu_5| pleura - 6 hari Chest tube, WSD
bilateral
. Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan .
62 37 IRT Covid-19 bilateral - chest tube Sesuai kausa
63 71 IRT Carcinoma Ovarium Efu;é)(p)tlrzura Eksudat 6 hari Chest tube, WSD

51




Efusi pleura

64 67 IRT Carcinoma Mammae - 4 hari Chest tube, WSD
dextra
65 46 IRT Carcinoma Mammae Efgisr:igtlcrs:ra Eksudat 6 hari Chest tube, WSD
66 84 IRT Covid-19 Efusi pleura Eksudat Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
dextra chest tube
Tidak . Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
67 64 bekerja Gagal Jantung Kongestif bilateral t chest tube Torakosintesis
. Sirosis Hepatis Decompesata ec Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
68 53 Supir Alcoholic Liver Disease dextra t chest tube Torakosintesis
69 59 Pegawai Gagal Jantung Kongestif Efu_5| pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bilateral t chest tube
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70 9 b-(l;:fearlj(a Tumor intraabdomen Efgjislgtp; Ireaulra - 5 hari Chest tube, WSD
71 52| IRT Penyakit Ginjal Kronik EIUSI PIEUT® | Eysudat 4 hari Chest tube, WSD
72 30 | Wiraswasta Abses Submandibula Efgisriigtlf:ra - 5 hari Chest tube, WSD
73 34 bTeiI?earlj(a Gagal Jantung Kongestif Efudsg)zlrzura - Tidak diIiI?IiE?TU%Zmasangan Sesuai kausa

74 42 Pegawai Carcinoma Mammae Efgﬁ;& Ifalira Eksudat 12 hari Chest tube, WSD
75 51 IRT Carcinoma Ovarium Efgﬁ;& Ifalira Eksudat 12 hari Chest tube, WSD
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76 72 IRT Community Acquired Pneumonia Efuds;ftlrzura Tidak dilacli]lgl;?rgu%eemasangan Torakosintesis

77 44 Pegawai Community Acquired Pneumonia Efﬁﬁ;& Ireal:ra Eksudat Tidak diIeaCI?]L:aI;?rt]u%eemasangan Torakosintesis

78 37 | Wiraswasta Carcinoma Mammae Efucjs;)glrzura - 23 hari Chest tube, WSD

79 57 IRT Carcinoma Ovarium Efu_s i _pleura - 9 hari Chest tube, WSD
sinistra

80 41 IRT Carcinoma Mammae Efuds;)zlrzura - 5 hari Chest tube, WSD

81 35 IRT Carcinoma Cervix Efud's;)(p)tlrzura - 1 hari Chest tube, WSD
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Efusi pleura

82 55 Petani TB Paru - - 11 hari Chest tube, WSD

sinistra
. I . Efusi pleura i Tidak dilakukan pemasangan .

83 57 Pegawai Leukemia Limfoblastik Akut dextra chest tube Sesuai kausa

84 43 Pegawai Carcinoma Ovarium Efusi pleura - Tidak dilakukan pemasangan Sesuai kausa
dextra chest tube

85 42 IRT Carcinoma Mammae Efu_5|_pleura - 8 hari Chest tube, WSD’
sinistra pleurodesis

86 52 IRT Carcinoma Mammae Efu(j's;)zlrzura Eksudat 12 hari Chest tube, WSD

87 67 Pegawai TB Paru Efusi pleura Eksudat Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
dextra chest tube
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88

46

Wiraswasta

Carcinoma Mammae

Efusi pleura

5 hari

Chest tube, WSD

dextra
. Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan S
89 52 IRT Gagal Jantung Kongestif bilateral chest tube Torakosintesis
90 63 IRT Abses Submandibula Efusi pleura 8 hari Chest tube, WSD
bilateral
91 30 IRT Dengue Hemorrhagic Fever Efu_s |_pleura Tidak dilakukan pemasangan Sesuai kausa
sinistra chest tube
. . . . Efusi pleura Tidak dilakukan pemasangan L
92 20 Pelajar Community Acquired Pneumonia bilateral chest tube Torakosintesis
93 53 Peternak Carcinoma Thyroid Efgﬁ;& IfaL:ra 7 hari Chest tube, WSD
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Efusi pleura

94 63 | Wiraswasta Carcinoma Ovarium : - 9 hari Chest tube, WSD
bilateral
95 44 | Wiraswasta Pyopneumothorax g(;ll?fekm Escherichsia Empiema dextra | Eksudat 10 hari Chest tube, WSD
96 73 T|daI§ Carcinoma Thyroid Efu_5| pleura Eksudat Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bekerja bilateral chest tube
97 52 IRT Carcinoma Mammae Efu_5| pleura - Tidak dilakukan pemasangan Sesuai kausa
bilateral chest tube
98 59 IRT Carcinoma Thyroid Efu(j's;)zlrzura - 11 hari Chest tube, WSD
99 60 TldaI§ Covid-19 Efu_S|_pIeura i Tidak dilakukan pemasangan Sesuai kausa
bekerja sinistra chest tube
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Efusi pleura

100 45 IRT Meningioma bilateral - 8 hari Chest tube, WSD
101 19 Pelajar Community Acquired Pneumonia Efuds;ftlrzura Eksudat Tidak diIeaCI?]L:aI;?rt]u%eemasangan Torakosintesis
102 49 IRT Community Acquired Pneumonia Efgisriigtlf:ra - Tidak dililﬁélzzt;\r:u%imasangan Sesuai kausa
103 46 | Wiraswasta Carcinoma Mammae Eftl;iSI;tF; I:aaulra Eksudat Tidak diIiI?IiE?TU%Zmasangan Torakosintesis
104 61 IRT Carcinoma Mammae Efgisriiz':f:ra - 6 hari Chest tube, WSD
105 57 | Wiraswasta TB Paru Efgﬁ;& IfaL:ra - Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Torakosintesis
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Efusi pleura

Chest tube, WSD,

106 46 IRT Carcinoma Mammae dextra - 11 hari Pleurodesis
107 61 IRT Carcinoma Mammae Efgisriigtltrs:ra - 9 hari Chest tube, WSD
108 | P | 47 bz:(de""r'j‘a Penyakit Ginjal Kronik Flustplewra ) Transuda 6 hari Chest tube, WSD
109 38 Pegawai TB Paru Efudsg)zlrzura - Tidak diIiI?IiE?TU%Zmasangan Sesuai kausa
110 32 IRT Carcinoma Ovarium Efuds;)zlrzura - 6 hari Chest tube, WSD
111 48 IRT Carcinoma Ovarium Efgﬁ;& Ifalira Eksudat Tidak dila::I;]ueI;?r:u%e;masangan Torakosintesis
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Efusi pleura

Tidak dilakukan pemasangan

112 23 Pelajar Pleuropneumonia bilateral Eksudat chest tube Torakosintesis

113 | L | 44| Petani TB Paru EIUSI PIEUT® | Eysudat 6 hari Chest tube, WSD

114 59 Pegawai Carcinoma Mammae Efl;Jislgtpe Ifalira Eksudat 9 hari Chest tube, WSD

115 64 | Wiraswasta Gagal Jantung Kongestif Efu_5| pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bilateral t chest tube

116 56 IRT Carcinoma Mammae Efu_5| pleura - 10 hari Chest tube, WSD
bilateral

117 39 IRT Carcinoma Mammae Efu;é)(p)tlrzura - 3 hari Chest tube, WSD
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Tidak . Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
118 58 bekerja Gagal Jantung Kongestif bilateral t chest tube Torakosintesis
Tidak . Efusi pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan L
119 59 bekerja Gagal Jantung Kongestif bilateral ¢ chest tube Torakosintesis
120 80 IRT Penyakit Ginjal Kronik Efu_5| pleura - Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bilateral chest tube
121 59 Tldal_< Penyakit Ginjal Kronik Efu_5| pleura Transuda | Tidak dilakukan pemasangan Torakosintesis
bekerja bilateral t chest tube
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Lampiran 3: Permohonan lzin Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI SARJANA KEDOKTERAN

J1. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Tamalanrea, Makassar 90245, Telp. (0411) 587436, Fax. (0411) 586297

Nomor : 12288/UN4.6.8/PT.01.04/2023 26 Mei 2023
Lamp :---

Hal : Permohonan Izin Penelitian

Kepada Yth. :

Direktur RSP Universitas Hasanuddin

Di-

Makassar

Dengan hormat, disampaikan bahwa mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas

Kedokteran Universitas Hasanuddin di bawah ini :

Nama : Nola Rumondang Tantri Simanjuntak
Nim : C011201045

bermaksud melakukan penelitian di RSP Universitas Hasanuddin dengan judul penelitian

“Karakteristik Pasien Efusi Pleura Di RS Universitas Hasanuddin Periode 2019-2022”

Sehubungan hal tersebut kiranya yang bersangkutan dapat diberi izin untuk melakukan

Penelitian dalam rangka penyelesaian studinya.
Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerjasamanya disampaikan terima kasih.
Ketua,

Program Studi Sarjana Kedokteran
Fakultas Kedokteran Unhas

Tembusan Yth :

1. Arsip
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Lampiran 4: Surat Rekomendasi Persetujuan Etik

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN FAKULTAS KEDOKTERAN
KOMITE ETIK PENELITIAN UNIVERSITAS HASANUDDIN 3
RSPTN UNIVERSITAS HASANUDDIN =
RSUP Dr. WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASSAR \
Sekretariat : Lantai 2 Gedung Laboratorium Terpadu

JLPERINTIS KEMERDEKAAN KAMPUS TAMALANREA KM.10 MAKASSAR 90245.
Contad Person: dr. Agussalim Bukhari.MMed.PhD, SpGK TELP. 081241850858, 0411 5780103, Fax : 0411-581431

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 460/UN4.6.4.5.31/ PP36/ 2023
Tanggal: 6 Juli 2023
Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan Dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No Protokol UH23070458 No
Sponsor
Peneliti Utama | Nola Rumondang Tantri Simanjuntak Sponsor

Judul Peneliti KARAKTERISTIK PASIEN EFUSI PLEURA DI RS UNIVERSITAS HASANUDDIN
PERIODE 2019-2022

No Versi | 1 Tanggal | 1 Juli 2023
Protokol Versi
No Versi PSP Tanggal
Versi
Tempat RS Universitas Hasanuddin Makassar
Penelitian
Jenis Review x | Exempted Masa Berlaku | Frekuensi
| 6Juli2023 review
D Expedited sampai lanjutan
6 Juli 2024

D Fullboard Tanggal
Ketua KEP | Nama

Universitas Prof.Dr.dr. Suryani As'ad, M.Sc.,Sp.GK (K) 7
Hasanuddin //;‘ ‘;5
/§ 4
Sekretaris KEP | Nama H-{r
Universitas dr. Agussalim Bukhari, M.Med.,Ph.D.,Sp.G lg%
Hasanuddin \:‘

Kewajiban Peneliti Utama:

e Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

¢ Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR dalam 72
Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan 3

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

» Menyerahkan laporan akhir setelah Penelitian berakhir
* Melaporkan penyimpangan dari prokol yang disetujui (protocol deviation / violation)
e Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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