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Apakah alokasi ke kelompok perawatan disembunyikan?
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Apakah pengacakan sebenarnya digunakan untuk penugasan peserta ke kelompok perawatan?

Apakah alokasi ke kelompok perawatan disembunyikan?

Apakah kelompok perlakuan serupa pada awal?

Apakah para peserta tidak mengetahui penugasan perawatan?

Apakah mereka yang memberikan perawatan tidak mengetahui penugasan perawatan?

Apakah kelompok perlakuan diperlakukan secara identik selain intervensi yang diinginkan?

Apakah penilai hasil tidak peduli terhadap penugasan perawatan?

Apakah hasil diukur dengan cara yang sama untuk kelompok perawatan?

R P I P P I P P

Apakah hasil diukur dengan cara yang dapat diandalkan?

B|O|® N0~ WM

Apakah tindak lanjutnya lengkap dan jika tidak, apakah perbedaan antar kelompok dalam hal tindak lanjutnya
dijelaskan dan dianalisis secara memadai?

Apakah peserta dianalisis dalam kelompok tempat mereka diacak?

Apakah analisis statistik yang digunakan tepat?

Apakah desain uji coba sudah tepat dan apakah terdapat penyimpangan dari desain RCT standar
(pengacakan individu, kelompok paralel) yang diperhitungkan dalam pelaksanaan dan analisis uji coba?
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z
©

Kriteria

Yes

No

Unclear

NA

Apakah pengacakan sebenarnya digunakan untuk penugasan peserta ke kelompok perawatan?

\/

Apakah alokasi ke kelompok perawatan disembunyikan?

Apakah kelompok perlakuan serupa pada awal?

\/

Apakah para peserta tidak mengetahui penugasan perawatan?

< 2] <

Apakah mereka yang memberikan perawatan tidak mengetahui penugasan perawatan?

Apakah kelompok perlakuan diperlakukan secara identik selain intervensi yang diinginkan?

Apakah penilai hasil tidak peduli terhadap penugasan perawatan?

Apakah hasil diukur dengan cara yang sama untuk kelompok perawatan?

Apakah hasil diukur dengan cara yang dapat diandalkan?

B|O|® N0 0~ W=

Apakah tindak lanjutnya lengkap dan jika tidak, apakah perbedaan antar kelompok dalam hal tindak
lanjutnya dijelaskan dan dianalisis secara memadai?

Apakah peserta dianalisis dalam kelompok tempat mereka diacak?

Apakah analisis statistik yang digunakan tepat?

Apakah desain uji coba sudah tepat dan apakah terdapat penyimpangan dari desain RCT standar
(pengacakan individu, kelompok paralel) yang diperhitungkan dalam pelaksanaan dan analisis uji coba?

< |22 22|22 ]2
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No. Kriteria Yes | No | Unclear | NA

1. Apakah kedua kelompok tersebut serupa dan direkrut dari populasi yang sama? \

2. Apakah paparan diukur secara serupa untuk mengelompokkan orang ke dalam kelompok yang terpapar N
dan tidak terpapar?

3. Apakah paparan diukur dengan cara yang valid dan andal? \

4. Apakah faktor perancu teridentifikasi? \

5. Apakah strategi untuk menangani faktor pengganggu telah disebutkan? \

6. Apakah kelompok/peserta bebas dari hasil pada awal penelitian (atau pada saat pemaparan)? \

7. Apakah hasilnya diukur dengan cara yang valid dan andal? \

8. Apakah waktu tindak lanjut dilaporkan dan cukup lama agar hasil dapat terjadi? \

9. Apakah tindak lanjut telah lengkap, dan jika belum, apakah alasan tidak ditindaklanjuti telah dijelaskan dan N
dijelaskan?

10. | Apakah strategi untuk mengatasi tindak lanjut yang tidak lengkap dimanfaatkan? \

11. | Apakah analisis statistik yang digunakan tepat? \
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°

Kriteria

Yes No | Unclear | NA

Apakah kriteria untuk dimasukkan dalam sampel didefinisikan dengan jelas?

Apakah subjek penelitian dan latarnya dijelaskan secara rinci?

Apakah paparan diukur dengan cara yang valid dan andal?

Apakabh kriteria standar yang objektif digunakan untuk mengukur kondisi tersebut?

Apakah faktor perancu teridentifikasi?

Apakah strategi untuk menangani faktor pengganggu disebutkan?

Apakah hasil diukur dengan cara yang valid dan andal?

OIN|D |0 AW INE I Z

Apakah analisis statistik yang tepat digunakan?

<< P P P P P
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