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Lampiran 2. Naskah Penjelasan Untuk Mendapat Persetujuan Dari
Subyek Penelitian

NASKAH PENJELASAN KEPADA SUBYEK UNTUK PERSETUJUAN

Assalamu alaikum warahmatullahi Wabarakatuh
Selamat siang Bapak/Ibu/Saudara(i).

Bagaimana keadaan Bapak/lbu/Saudara(i) hari ini? Tabe, perkenalkan
nama saya Rachma,dipanggil Rahma. Saya adalah mahasiswa S2 Biomedik
Konsentrasi Kimia Klinik di Pascasarjana Unhas. Sekarang Saya sudah semester
akhir dan ingin melakukan penelitian pada bapa ibu untuk memeriksa f-trace
protein serum dalam darah pada penderita hipertensi. Judul penelitian saya yaitu
“Analisa p-Trace Protein Serum pada Hipertensi”.

Bapak/Ibu/Saudara(i) apakah sudah mengetahui tentang hipertensi dan p-

Trace Protein? Sekedar menginformasikan bahwa, hipertensi adalah penyakit

tekanan darah tinggi dengan tekanan darah diastolik di atas 90 mmHg dan tekanan

darah sistolik di atas 140 mmHqg. Hipertensi adalah faktor risiko yang paling

penting bagi penyakit jantung, stroke, dan gagal ginjal. B-Trace Protein

merupakan protein sekaligus enzim yang berperan dalam pengaturan fungsi

pembuluh darah, memediasi vasodilatasi dan permeabilitas pembuluh darah,

relaksasi otot polos vaskular dan nonvaskular, penghambatan agregasi trombosit.

Berbagai penelitian telah membuktikan S-Trace Protein memiliki peran terhadap

jantung dan ginjal. B-Trace Protein dapat memprediksi cedera kardiovaskular

pada manusia. Kadar gB-Trace Protein serum dan urine juga meningkat pada

pasien dengan gangguan ginjal. Bahkan g-Trace Protein dapat menjadi biomarker

yang lebih baik daripada kreatinin serum pada pasien cedera ginjal. Bahkan

beberapa obat hipertensi bekerja maksimal dengan S-Trace Protein.

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui bagaimana kadar p-Trace
Protein dalam serum darah pada penderita hipertensi. Jika Bapak/lIbu/Saudara(i)

bersedia membantu, penelitian ini membutuhkan darah sebanyak 3ml diambil
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pada bagian vena dalam fossa cubiti. Pengambilan darah dilakukan oleh Saya
sebagai peneliti atau Teknis Laboratorium Medis RS Dr Wahidin Sudirohusodo
dan akan digunakan untuk pemeriksaan g-Trace Protein. Untuk diketahui oleh
Bapak/Ibu/Saudara(i) bahwa pengambilan darah tersebut sangat jarang
menimbulkan efek samping yang serius, biasanya hanya berupa bengkak dan
sedikit rasa nyeri. Jika nanti terjadi bengkak di sekitar tempat pengambilan
darahnya, Akan ditangani sesuai prosedur yaitu dengan kompres menggunakan air
dingin/Es di daerah memar atau dengan mengoleskan salep memar trombophob.

Darah sebanyak 3 ml yang diambil oleh Saya sebagai peneliti atau Teknis
Laboratorium Medis RS Dr Wabhidin Sudirohusodo akan diolah hingga diperoleh
serumnya. Sisa darah yang tidak digunakan akan diolah baik-baik dahulu sebelum
dibuang, dan dijamin tidak ada orang yang memanfaatkan sisa darah
Bapak/Ibu/Saudara(i) setelah Saya pakai. Saya juga mohon ijin untuk mengambil
data pelengkap dari bapak/ibu/saudara(i) dengan tetap menyamarkan identitas
Bapak/Ibu/Saudara(i).

Bapak/Ibu/Saudara(i), mohon kepercayaannya bahwa semua data-data
mulai dari identitas Bapak/Ibu/Saudara(i) sampai hasil penelitian akan
dirahasiakan, kecuali Saya sebagai peneliti, Bapak/lbu/Saudara(i) dan keluarga
saja yang mengetahuinya. Pada penelitian ini tidak ada pemberian kompensasi dan
tidak ada unsur paksaan apabila Bapak/ibu/saudara(i) tidak bersedia ikut dalam
penelitian ini atau mungkin mengundurkan diri. Jadi Saya sangat mengharapkan
bantuan Bapak/lbu/Saudara(i). jika ada yang Bapak/lbu/Saudara(i) kurang
mengerti, boleh ditanyakan mudah-mudahan saya bisa membantu.Atas perhatian

dan kerjasamanya saya mengucapkan banyak terima kasih.

Rachma
Alamat
:Pakkingkingang,
Desa Maccini Baji
Kec. Bajeng Kab.
Gowa

Hp. 085299197365
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Lampiran 3. Contoh Pernyataan Persetujuan Pasien

FORMULIR PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN

Judul Penelitian :Analisis #-Trace Protein Serum pada Hipertensi
Yang bertanda tangan di bawabh ini :

Nama/umur :

Alamat

No.rekam medis :

Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa saya telah mendapatkan
penjelasan dan kesempatan bertanya hal-hal yang belum saya mengerti tentang
penelitian ini. Penjelasan tersebut meliputi manfaat dan keuntungan serta efek
samping dari pengambilan darah yang akan saya dapatkan selama penelitian ini.
Efek samping yang paling mungkin ditimbulkan adalah terjadinya hematoma.
Bila terjadi demikian peneliti akan memberikan penanganan sesuai prosedur
terhadap efek samping tersebut.

Setelah mendapatkan penjelasan tersebut, dengan ini saya menyatakan
secara sukarela ikut serta dalam penelitian ini dan saya berhak mengundurkan diri
bila ada alasan sehubungan dengan kesehatan saya.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, dengan penuh
kesadaran dan tanpa paksaan.

Makassar, 2019

Yang menyatakan,

Saksi,

L, (e e )
2 (e )
Penanggung Jawab Medik Penanggung Jawab Penelitian

Dr. dr. Yuyun Widaningsih, M.Kes., Sp. PK Rachma
Dokter Patologi Klinik RS Pendidikan Unhas

Pakkingkingang, Desa Maccini Baji
Perum BTP Blok M no.89 Makassar Kec. Bajeng Kab. Gowa
HP. 081342022247 HP. 085299197365



Data Dasar Penelitian

Derajat Hipertensi Lama Hipertensi Kel Kons Kelompok Lama dan Derajat

No Nama Umur | JK | Sis | Dis Kons BTP

1-5| 6-10 | >10 BTP

derl | der2 | HST | th | th th 11 |12 |13 |21 |22 |23 |31 |32 |33
(1) 2) 13 (1)@ (3) >C | <C (1) | (2)[(B)[(4) [(5)](6)](7)](8) (9

1 c1 21 LK | 110 | 80 0,66
2 Cc2 22 LK | 130 | 70 0,74
3 C3 25 LK | 110 | 80 1,32
4 c4 20 LK | 130 | 80 0,69
5 C5 21 PR | 110 | 80 0,72
6 Cé6 26 PR | 110 | 60 0,69
7 c7 23 PR | 110 | 80 0,71
8 C8 26 PR | 100 | 60 0,71
9 Cc9 27 PR | 120 | 70 0,73
10 | Abdul 70 LK | 140 | 70 X X 0,8 X X
11 | Intan 47 PR | 161 | 91 X X 0,89 X X
12 | askhar 56 LK | 150 | 80 X X 2,83 X X
13 | Syahidin 57 LK | 141 | 91 X X 0,86 X X
14 | Marten 46 LK | 160 | 100 X X 5,2 X X
15 | Pammu 64 LK | 140 | 90 X X 0,72 X X
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Derajat Hipertensi Lama Hipertensi Kel Kons Kelompok Lama dan Derajat
No Nama Umur | JK Sis | Dis Kons BTP
1-5 | 6-10 | >10 | BTP
derl | der2 | HST | th th th 11 (12 |13 |21 |22 |23 |31 |32 |33
(1) (2) 3) | (1) |(2) (3) >C | <C | (1) [(2) [(3) |(4) [(5) |(6) [(7) |(8) |(9)
16 | Sherly 37 PR | 170 | 100 X X 0,69 X
17 | lbrahim 71 LK | 197 | 59 X X 0,99 X X
18 | Syamsul 65 LK | 166 | 78 X X 1,87 X X
19 | mulyati 52 PR | 152 | 87 X X 0,74 X X
20 | yulianti 42 PR 180 | 100 X X 0,75 X X
21 kartini 50 PR 180 | 100 X X 0,98 | x X
22 | M. Assaf 49 LK 150 | 90| x X 0,68 X X
23 | dg mido 80 LK 140 | 90| x X 1,83 | x X
24 Halijah 71 PR 170 80 X X 0,7 X X
25 | AweK 54 LK 140 | 80 X X 0,82 | x X
26 | A Kartini 45 PR 140 70 X X 0,8 | x X
27 | AgusR 55 LK 150 | 100 | x X 0,74 X X
28 | Sulaema 69 LK 159 | 90 X 2,69 | x
29 | BasriH 47 LK 180 | 90 X X 3,5 | x X
30 Nasri 64 LK 140 | 98 x X 0,88 | x X
31 | Muchtar 67 LK 160 | 100 X X 2,25 | x X

78




Umur | JKp Sis | Dis Derajat Hipertensi Lama Hipertensi I;c;rlls Kel Kons Kelompok Lama dan Derajat
No Nama BTP
1-5 | 6-10 | >10
derl | der2 | HST |th | th th 11 |12 |13 |21 |22 |23 |31 |32 |33
(1) (2) 3) [()]() (3) >C | <C (1) |(2)|(3)|(4) (5 (6)(7)(8) |(9)
32 | Rustam 38 LK | 160| 90 X X 0,8 | x X
33 Asaf D 63 LK | 150| 90| x X 0,7 X X
34 | Mainun 74 LK 159 80 X X 0,75 X X
35 La Ula 47 LK | 150 | 100 | x X 1,16 | x X
36 | Mussad 25 LK | 157 | 87| x X 0,72 X X
37 | HasanB 81 LK 158 87 X X 0,74 X X
38 | Yunus 65 LK 146 77 X X 0,71 X X
39 | Sardiana 46 PR | 180 | 100 X X 0,73 X X
40 | Rosmiat 76 PR | 155| 68 X X 0,73 X X
41 | Hamdan 51 LK 160 94 X X 2,02 | x X
42 | Mindari 77 PR | 180 | 90 X X 1,11 | x X
43 | Sitti 70 PR | 140| 90| x X 0,92 | x X
44 | Surya 43 PR | 170 90 X X 0,75 X X

79




