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Lampiran 1. Rekomendasi Persetujuan Etik 
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Lampiran 2. Naskah Penjelasan Subjek 
 

 
 
 

NASKAH PENJELASAN  

 

 Selamat pagi Bapak/Ibu, Assalamualaikum Warahmatullahi 

Wabarakatuh. Perkenalkan saya dr. Andi Israyanti Mawardi dari 

Departemen Ilmu Penyakit Saraf Fakultas Kedokteran UNHAS, yang 

berencana akan melakukan penelitian untuk mengetahui hubungan kadar 

Transforming Growth Faktor Beta-1 (TGF-B1) dengan derajat klinis yang 

terkena stroke yang dialami Bapak/Ibu, kami lakukan dengan cara 

pengambilan sampel darah dan menilai derajat klinis dengan menggunakan 

NIHSS. Pengambilan sampel darah dan CT Scan kepala ini tidak dipungut 

biaya, karena biaya ditanggung oleh peneliti. 

 Terlebih dahulu, Kami akan mencatat identitas Bapak/Ibu (nama, 

alamat, umur, jenis kelamin, pekerjaan, riwayat penyakit sebelumnya), lalu 

melakukan tanya jawab mengenai penyakit, kemudian melakukan 

pemeriksaan fisik, dan pemeriksaan pencitraan kepala untuk menentukan 

suatu iskemik stroke akut. Langkah selanjutnya kami akan melakukan 

pengambilan sampel darah untuk mengukur kadar  Transforming Growth 
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Faktor Beta-1 (TGF-B1) di dalam darah. Transforming Growth Faktor Beta-

1 (TGF-B1) adalah mediator anti inflamasi yang dapat menurunkan proses 

kematian sel akibat stroke sehingga dapat memberikan prognosis yang 

baik. Pengambilan sampel darah dilakukan dua kali di hari onset hari ke-3 

dan onset hari ke-7 saat kejadian stroke iskemik Bapak/Ibu kemudian kami 

akan melakukan penilaian derajat klinis dengan menilai skor NIHSS pada 

onset hari ke-3 dan onset hari ke-7 setelah kejadian stroke. 

 Kami akan mencatat dan mengolah semua data yang sudah kami 

peroleh, hasil dari pengolahan data akan kami tampilkan di jurnal ilmiah 

tanpa membuka informasi data pribadi subyek penelitian. Kerahasiaan data 

dijamin dan hanya diketahui oleh peneliti dan komisi etik. Hasil penelitian ini 

diharapkan dapat menjadi pengetahuan baru untuk meningkatkan mutu dan 

kualitas pengobatan stroke iskemik, sehingga didapatkan angka kecacatan 

yang rendah, kualitas hidup yang lebih baik, dan fungsi kognitif yang lebih 

baik pada penderita stroke iskemik. 

 Keikutsertaan Bapak/Ibu dalam penelitian ini bersifat sukarela tanpa 

paksaan, karena itu bila Bapak/Ibu menolak ikut atau berhenti ikut pada 

penelitian ini tidak akan mengurangi atau kehilangan hak untuk 

mendapatkan pelayanan kesehatan standar rutin sesuai dengan penyakit 

yang Bapak/Ibu derita serta mendapat obat yang diperlukan. 

 Bila masih ada hal-hal yang ingin bapak/Ibu ketahui, atau masih ada 

hal-hal yang belum jelas, maka Bapak/Ibu bisa bertanya dan meminta 

penjelasan kami di Poliklinik Saraf Departemen Ilmu penyakit Saraf RSUP 
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dr. Wahidin Sudirohusodo Makassar, atau secara langsung melalui No. HP 

peneliti : 085255891866. 

 Demikian penjelasan saya, jika Bapak/Ibu bersedia untuk 

berpartisipasi, diharapkan menandatangani surat persetujuan mengikuti 

penelitian. Atas kesediaan dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.       

Identitas peneliti : 

Nama  :  dr. Andi Israyanti Mawardi 

Alamat : Rusunawa 2. UNHAS. Blok B/101 

Telepon  : 085255891866 
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Lampiran 3. Formulir Persetujuan Mengikuti Penelitian 

 
 

FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama   :.................................................................................. 

Umur   :.................................................................................. 

Alamat  :.................................................................................. 

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan yang diberikan 

mengenai tujuan, manfaat apa yang akan dilakukan pada penelitian ini, 

menyatakan setuju untuk ikut dalam penelitian ini secara sukarela tanpa 

paksaan. 

 Saya tahu bahwa keikutsertaan saya ini bersifat sukarela tanpa 

paksaan, sehingga saya bisa menolak ikut atau mengundurkan diri dari 

penelitian ini tanpa kehilangan hak saya untuk mendapatkan pelayanan 

kesehatan. Juga saya berhak bertanya atau meminta penjelasan pada 

peneliti bila masih ada hal yang belum jelas atau masih ada hal yang ingin 

saya ketahui tentang penelitian ini.  

 Saya juga mengerti bahwa semua biaya yang dikeluarkan 

sehubungan dengan penelitian akan terjamin dan saya dengan ini 

menyetujui semua data saya yang dihasilkan pada penelitian ini untuk 

disajikan dalam bentuk lisan maupun tulisan. 
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Bila terjadi perbedaan pendapat dikemudian hari kami akan 

menyelesaikannya secara kekeluargaan. 

  NAMA   TANDA TANGAN           TGL/BLN/THN 

Klien              ...................................................................................... 

Saksi 1 ...................................................................................... 

Saksi 2 ......................................................................................            
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Lampiran 4. Formulir Penelitian 

 
 

FORMULIR PENELITIAN 

 
Hubungan Kadar Transforming Growth Factor Beta-1 (TGF-B1) 

dengan derajat klinis Stroke Iskemik 
 

I. IDENTITAS PASIEN 

1. Nama inisial  :................................................................................. 

2. Rumah Sakit  :................................................................................. 

3. Rekam Medis  :................................................................................. 

4. Jenis kelamin  :................................................................................. 

5. Tanggal lahir  :................................................................................. 

6. Berat badan 

7. Tinggi badan  :................................................................................. 

8. IMT   :................................................................................. 

9. Tanggal pemeriksaan  :........................................................................... 

10. Pekerjaan   :................................................................................. 

11. Pendidikan  :................................................................................. 

12. Alamat   :................................................................................. 

13. Suku bangsa  :................................................................................. 

14. No. HP   :................................................................................. 

 

II. DATA PENYAKIT 

1. Onset   :................................................................................. 

2. Gejala utama  :................................................................................. 

3. Alkoholik   :................................................................................. 

4. Riwayat trauma kapitis :................................................................................. 

5. Riwayat pengobatan :................................................................................. 

6. Merokok   :................................................................................. 

Durasi   :................................................................................. 

7. Hipertensi   :................................................................................. 

Durasi   :................................................................................. 

Pengobatan  :................................................................................. 

8. Diabetes Mellitus  :................................................................................. 

Durasi    :................................................................................. 

Pengobatan  :................................................................................. 

9. Hiperkolesterolemia :................................................................................. 
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Durasi    :................................................................................. 

Pengobatan  :................................................................................. 

10. Riwayat penyakit jantung :................................................................................. 

11. Tanda vital  :................................................................................. 

a. TD   :................................................................................. 

b. Nadi   :................................................................................. 

c. Suhu   :................................................................................. 

d. Pernapasan  :.................................................................................  

12. GCS   :................................................................................. 

 

III. DATA PEMERIKSAAN PENUNJANG 

1. Kadar TGF-B1 hari ke-3 :................................................................................. 

2. Kadar TGF-B1 hari ke-7 :................................................................................. 

3. Leukosit   :................................................................................. 

4. Limfosit   :................................................................................. 

5. Gula darah sewaktu :................................................................................. 

6. LDL    :................................................................................. 

7. Kolesterol total   :................................................................................. 

8. Trigliserida   :................................................................................. 

9. Ureum   :................................................................................. 

10. Creatinin   :................................................................................. 

11. CT Scan kepala   :................................................................................. 

12. Skor NIHSS hari ke-3  :................................................................................. 

13. Skor NIHSS hari ke-7 :................................................................................. 
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Lampiran 5. Lembar Skor NIHSS 

LEMBAR SKOR NIHSS 

NATIONAL INSTITUTES of HELATH STROKE SCORE (NIHSS) 

 

NAMA : 

UMUR : 

 
AKTIVITAS NILAI 

Onset hari 

ke-< 7 

Onset hari 

ke-14 

1.a Derajat 

kesadaran 

0 = Sadar penuh 

1 = Somnolen 

2 = Stupor 

3 = Koma 

  

1.b 
menjawab 
pertanyaan 
 
 
 
 
 
 
 

0 = Dapat menjawab 2 pertanyaan. 

Dengan benar (mis : bulan berapa dan 

usia 

1 = Hanya dapat menjawab 1 

pertanyaan dengan benar/tidak dapat 

berbicara karena terpasang pipa 

endotrakea/disartria 

2 = Tidak bisa menjawab kedua 

pertanyaan dengan benar / afasia / 

stupor 

  

1.c Mengikuti 
perintah 

0 = dapat melakukan 2 perintah 

dengan benar. Mis : buka mata dan 

tutup mata 

1 = Hanya dapat melakukan 1 perintah 

dengan dengar 

2 = Tidak dapat melakukan kedua 

perintah dengan benar 

  

2. Gerakan 
mata 
konyugat 
horizontal 

0 = Normal 

1 = Gerakan abnormal hanya pada satu 

mata 

2 = Deviasi konyugat yang kuat atau 

paresis konyugat total pada kedua mata 

  

3. Lapang 
pandang 
pada tes 
konfrontasi 

0 = tidak ada gangguan 

1 = Kuadranopia 

2 = Hemianopia 

3 = Hemianopia total 

4 = Hemianopia bilateral/buta kortikal 

  

4. Parese 
wajah 

0 = Normal 

1 = Paresis ringan 

2 = Paresis parsial 

3 = Paresis total 

  

5. Motorik 
lengan kanan 

0 = Tidak ada simpangan bila pasien 

disuruh mengangkat lengannya selama 

10 detik 
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1 = Lengan menyimpang ke bawah 

sebelum 10 detik 

2 = Lengan terjatuh ke kasur atau 

badan atau tidak dapat diluruskan 

secara penuh 

3 = Tidak dapat melawan gravitasi 

4 = Tidak ada gerakan 

X = Tidak dapat diperiksa 

6. Motorik 
lengan kiri 

Idem No. 5   

7. Motorik 
tungkai 
kanan 

Idem No. 5   

8. Motorik 
tungkai kiri 

Idem No. 5   

9. Ataksia 
anggota 
badan 

0 = Tidak ada 

1 = Pada satu ekstremitas 

2 = Pada dua ekstremitas 

X = Tidak dapat diperiksa 

  

10. Sensorik 0 = Normal 

1 = Defisit parsial yaitu merasa tapi 

berkurang 

2 = Defisit total yaitu pasien tidak 

merasa atau terdapat gangguan 

bilateral 

  

11. Bahasa 
terbaik 

0 = Tidak ada afasia 

1 = Afasia ringan-sedang 

2 = Afasia berat 

X = Tidak dapat bicara (bisu) / afasia 

global/koma 

  

12.Disartria 0 = Artikulasi normal 

1 = disartria ringan-sedang 

2 = Disartria berat 

X = Tidak dapat diperiksa 

  

13.Neglect/ 
tidak ada 
atensi 

0 = Tidak ada 

1 = Parsial 

2 = Total 

  

Nilai Total   
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Lampiran 6. RAW DATA PENELITIAN 

 

KODE 
SAMPEL 

JK 
USIA 
(TH) 

RS 
FAKTOR RISIKO 

KLASIFIKASI 
INFARK 

NIHSS 
3 

NIHSS 
7 

TGF-B1 3 
(pg/mL) 

TGF-B1 7 
(pg/mL) HT DM Merokok Dislipidemia 

1 P 62 HAJI Ya Tidak Tidak Ya LACI 4 2 542,77 976,20 

2 P 70 WS Ya Tidak Tidak Ya NON LACI 8 7 192,07 126,25 

3 P 51 IBSI Ya Tidak Tidak Ya LACI 6 3 4312,93 143,79 

4 L 60 WS Tidak Ya Tidak Tidak NON LACI 18 16 91,12 178,15 

5 L 52 FAISAL Ya Tidak Ya Tidak NON LACI 8 9 152,34 227,59 

6 L 69 PELA Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 13 15 378,47 769,81 

7 P 54 PELA Ya Tidak Tidak Ya NON LACI 10 8 242,25 178,32 

8 L 52 LB Tidak Ya Tidak Tidak NON LACI 4 5 5219,00 6501,90 

9 L 44 LB Tidak Tidak Tidak Tidak NON LACI 15 13 132,23 223,84 

10 P 57 PELA Ya Ya Tidak Ya NON LACI 5 2 161,92 176,09 

11 L 69 WS Tidak Tidak Tidak Tidak LACI 3 2 135,76 186,62 

12 P 53 LB Ya Ya Tidak Tidak LACI 3 4 136,49 132,55 

13 P 54 WS Tidak Tidak Tidak Tidak LACI 3 1 98,24 170,20 

14 L 67 FAISAL Ya Tidak Ya Tidak NON LACI 5 4 126,25 244,03 

15 L 55 WS Tidak Tidak Ya Tidak NON LACI 17 20 6109,74 5488,33 

16 P 74 UNHAS Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 5 2 193,53 223,47 

17 P 57 AKADEMIS Ya Ya Tidak Tidak NON LACI 12 12 13,41 127,52 

18 L 61 WS Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 6 7 198,38 188,63 

19 P 48 IBSI Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 8 8 132,39 157,15 

20 P 56 HAJI Ya Tidak Tidak Tidak LACI 7 9 33,32 193,71 

21 P 77 UNHAS Ya Tidak Tidak Ya NON LACI 9 9 1169,80 1254,29 
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KODE 
SAMPEL 

JK 
USIA 
(TH) 

RS 
FAKTOR RISIKO KLASIFIKASI 

INFARK 
NIHSS 

3 
NIHSS 

7 
TGF-B1 3 
(pg/mL) 

TGF-B1 7 
(pg/mL) HT DM Merokok Dislipidemia 

22 L 60 WS Tidak Tidak Tidak Tidak NON LACI 3 2 104,00 116,19 

23 L 66 WS Ya Ya Ya Tidak LACI 7 9 84,98 48,64 

24 L 62 HAJI Ya Tidak Ya Tidak NON LACI 6 10 617,29 382,25 

25 P 72 HAJI Ya Tidak Tidak Tidak LACI 3 1 1410,23 1406,02 

26 P 57 FAISAL Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 10 9 139,16 203,44 

27 L 50 WS Ya Tidak Tidak Tidak NON LACI 6 4 198,47 165,88 

28 P 51 LB Ya Tidak Tidak Ya LACI 3 2 189,33 166,98 

29 P 53 LB Ya Tidak Tidak Tidak LACI 4 1 3950,72 3654,64 

30 L 59 LB Ya Tidak Ya Tidak NON LACI 3 1 694,50 746,92 

31 L 65 IBSI Ya Ya Tidak Tidak NON LACI 4 9 89,56 130,15 

32 P 60 PELA Tidak Tidak Tidak Ya NON LACI 2 2 149,78 142,73 

33 P 53 RSWS Ya Tidak Tidak Ya NON LACI 10 11 13,41 14,16 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

87 

Lampiran 7. HASIL ANALISIS DATA STATISTIK 

 

Descriptives 
 Statistic Std. Error 

Usia Mean 59,0909 1,39694 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower 

Bound 

56,2454 
 

Upper 

Bound 

61,9364 
 

5% Trimmed Mean 58,9125  

Median 57,0000  

Variance 64,398  

Std. Deviation 8,02482  

Minimum 44,00  

Maximum 77,00  

Range 33,00  

Interquartile Range 12,50  

Skewness ,460 ,409 

Kurtosis -,445 ,798 

 
 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Usia ,118 33 ,200* ,966 33 ,388 

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

a. Lilliefors Significance Correction 

 
 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 

Laki-laki 15 45,5 45,5 45,5 

Perempuan 18 54,5 54,5 100,0 

Total 33 100,0 100,0  
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Hipertensi 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 

Tidak 8 24,2 24,2 24,2 

Ya 25 75,8 75,8 100,0 

Total 33 100,0 100,0  

 
 

DM 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak 26 78,8 78,8 78,8 

Ya 7 21,2 21,2 100,0 

Total 33 100,0 100,0  

 
 

Merokok 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak 27 81,8 81,8 81,8 

Ya 6 18,2 18,2 100,0 

Total 33 100,0 100,0  

 
 

Dislipidemia 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak 24 72,7 72,7 72,7 

Ya 9 27,3 27,3 100,0 

Total 33 100,0 100,0  

 
 

Kalsifikasi Infark 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid LACI 10 30,3 30,3 30,3 

NON 

LACI 

23 69,7 69,7 100,0 

Total 33 100,0 100,0  
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Derajat Klinis NIHSS 3 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Berat 3 9,1 9,1 9,1 

Ringan 12 36,4 36,4 45,5 

Sedan

g 

18 54,5 54,5 100,0 

Total 33 100,0 100,0  

 
 

Derajat KlinisNIHSS 7 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Berat 2 6,1 6,1 6,1 

Ringan 15 45,5 45,5 51,5 

Sedang 16 48,5 48,5 100,0 

Total 33 100,0 100,0  
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Descriptives 
 Statistic Std. Error 

NIHSS onset 3 Mean 6,9697 ,73403 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower 

Bound 

5,4745 
 

Upper 

Bound 

8,4649 
 

5% Trimmed Mean 6,6330  

Median 6,0000  

Variance 17,780  

Std. Deviation 4,21667  

Minimum 2,00  

Maximum 18,00  

Range 16,00  

Interquartile Range 6,00  

Skewness 1,162 ,409 

Kurtosis ,755 ,798 

NIHSS Onset 7 Mean 6,6364 ,86364 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower 

Bound 

4,8772 
 

Upper 

Bound 

8,3955 
 

5% Trimmed Mean 6,2946  

Median 7,0000  

Variance 24,614  

Std. Deviation 4,96121  

Minimum 1,00  

Maximum 20,00  

Range 19,00  

Interquartile Range 7,00  

Skewness ,787 ,409 

Kurtosis ,133 ,798 

TGFB1 onset 3 Mean 830,7272 277,18491 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower 

Bound 

266,1200 
 

Upper 

Bound 

1395,3344 
 

5% Trimmed Mean 602,3488  
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Median 161,9251  

Variance 2535438,6

07 
 

Std. Deviation 1592,3060

7 
 

Minimum 13,42  

Maximum 6109,75  

Range 6096,33  

Interquartile Range 464,90  

Skewness 2,441 ,409 

Kurtosis 4,879 ,798 

TGFB1 onset 7 Mean 758,9872 263,33900 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower 

Bound 

222,5832 
 

Upper 

Bound 

1295,3912 
 

5% Trimmed Mean 502,7433  

Median 186,6299  

Variance 2288465,1

41 
 

Std. Deviation 1512,7673

8 
 

Minimum 14,16  

Maximum 6501,90  

Range 6487,74  

Interquartile Range 421,32  

Skewness 3,023 ,409 

Kurtosis 8,660 ,798 

 
 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

NIHSS onset 3 ,167 33 ,021 ,876 33 ,001 

NIHSS Onset 7 ,158 33 ,035 ,903 33 ,007 

TGFB1 onset 3 ,352 33 ,000 ,532 33 ,000 

TGFB1 onset 7 ,360 33 ,000 ,484 33 ,000 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Wilcoxon Signed Ranks Test 

 
 

Ranks 

 N 

Mean 

Rank 

Sum of 

Ranks 

NIHSS Onset 7 - 

NIHSS onset 3 

Negative Ranks 18a 15,11 272,00 

Positive Ranks 11b 14,82 163,00 

Ties 4c   

Total 33   

a. NIHSS Onset 7 < NIHSS onset 3 

b. NIHSS Onset 7 > NIHSS onset 3 

c. NIHSS Onset 7 = NIHSS onset 3 
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Test Statisticsa 

 

 NIHSS Onset 7 - 

NIHSS onset 3 

Z -1,195b 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,232 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 

 
 

Ranks 
 N Mean Rank Sum of Ranks 

TGFB1 onset 7 - 

TGFB1 onset 3 

Negative Ranks 13a 15,23 198,00 

Positive Ranks 20b 18,15 363,00 

Ties 0c   

Total 33   

a. TGFB1 onset 7 < TGFB1 onset 3 

b. TGFB1 onset 7 > TGFB1 onset 3 

c. TGFB1 onset 7 = TGFB1 onset 3 

 
 

Test Statisticsa 

 

TGFB1 onset 7 - 

TGFB1 onset 3 

Z -1,474b 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,140 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on negative ranks. 
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Nonparametric Correlations 
 

Correlations 
 NIHSS onset 3 TGFB1 onset 3 

Spearman's rho NIHSS onset 3 Correlation 

Coefficient 

1,000 -,109 

Sig. (2-tailed) . ,546 

N 33 33 

TGFB1 onset 3 Correlation 

Coefficient 

-,109 1,000 

Sig. (2-tailed) ,546 . 

N 33 33 

 
 

Correlations 
 NIHSS Onset 7 TGFB1 onset 7 

Spearman's rho NIHSS Onset 7 Correlation 

Coefficient 

1,000 -,047 

Sig. (2-tailed) . ,795 

N 33 33 

TGFB1 onset 7 Correlation 

Coefficient 

-,047 1,000 

Sig. (2-tailed) ,795 . 

N 33 33 

 
 
Graph 
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Lampiran 8. Karakteristik Faktor Risiko Vaskular dan Peningkatan kadar 
TGF-B1  

 
Karakteristik Hipertensi dan Dislipidemia pada Kadar TGF-B1 dan NIHSS 

Kode 

Sampel 
JK TERKONTROL Trigliserida LDL NIHSS 3 NIHSS 7 TGF-B1 3 TGF-B1 7 

1 P Ya 154 42 4 2 542,77 976,20 

2 P Ya 140 145 8 7 192,07 126,25 

3 P Tidak 113 131 6 3 4312,93 143,79 

7 P Ya 99 166 10 8 242,25 178,32 

10 P Ya 131 170 5 2 161,92 176,09 

21 P Ya   97 54 9 9 1169,80 1254,29 

28 P Ya  124 43 3 2 189,33 166,98 

33 P Ya  101 67 10 11 13,41 14,16 

 

Karakteristik kadar GDS Pasien DM tipe 2 pada Kadar TGF-B1 dan NIHSS 

Kode 

Sampel 
JK TERKONTROL GDS NIHSS 3 NIHSS 7 TGF-B1 3 TGF-B1 7 

4 L Ya 221 18 16 91,12 178,32 

8 L Tidak 825 4 5 5219,01 6501,90 

10 P Ya  141 5 2 161,92 176,09 

12 P Tidak  307 3 4 136,49 132,55 

17 P Ya 303 12 12 13,41 127,52 

23 L Ya   306 7 9 84,98 48,64 

31 P Ya  78 4 9 89,56 130,15 
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Karakteristik Pasien Riw. Jantung dan Merokok pada Kadar TGF-B1 dan NIHSS 

KODE 

Sampel 
JK RIW.JANTUNG MEROKOK NIHSS 3 NIHSS 7 TGF-B1 3 TGF-B1 7 

9 L Ya Tidak  15 13 132,23 223,84 

15 L Ya Ya  17 20 6109,74 5488,33 

17 P Ya Tidak 12 12 13,41 127,52 

 

Karakteristik Durasi Hipertensi pada Kadar TGF-B1 dan NIHSS 

Kode 

Sampel 
JK TERKONTROL DURASI 

(TH) 
NIHSS 3 NIHSS 7 TGF-B1 3 TGF-B1 7 

6 L Ya 2 13 15 378,47 769,81 

16 P Ya 1 5 2 193,53 223,47 

18 L Tidak 1 6 7 198,38 188,63 

19 P Tidak  5 8 8 132,39 157,15 

20 P Ya 7 7 9 33,32 193,71 

25 P Tidak   10 3 1 1410,23 1406,02 

26 P Tidak  5 10 9 139,16 203,44 

27 L Tidak  5 6 4 198,47 166,98 

29 P Tidak  20 4 1 3950,72 3654,64 

 
 

 
 


