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LAMPIRAN

Lampiran 1. Formulir persetujuan setelah penjelasan (PSP) (Informed
consent)
FORMULIR PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (PSP)

(INFORMED CONSENT)

Selamat pagi Bapak / Ibu /Saudara(i), saya Michael Abednego, bermaksud untuk
melakukan penelitian Analisis faktor yang berhubungan dnegan kejadian
flebitis di rumah sakit Dr Tadjuddin Chalid Makassar

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor resiko apa saja yang menjadi
penyebab dari kejadian flebitis selama perawatan di rumah sakit Dr Tadjuddin
Chalid Makassar. Adapun manfaat penelitian ini yaitu menjadi sumber informasi
terbaru dan meningkatkan pengetahuan baik petugas kesehatan dan masyarakat
umum agar tingkat pencegahan lebih efektif dan maksimal serta tidak
menimbulkan efek samping pada pasien selama perawatan di rumah sakit.

Prosedur pada penelitian ini secara rinci adalah sebagai berikut:

1. Peneliti akan memberikan informed consent dan penjelasan terkait
penelitian yang akan dilakukan.

2. Selanjutnya peneliti akan memberikan beberapa pertanyaan secara
langsung yang bisa pasien/wali pasien jawab seperti data demografi dan
sudah berapa lama dirawat di rumah sakit kemudian peneliti akan

dokumentasikan dalam lembar observasi.

Pada penelitian ini menggunakan lembar observasi yang dibuat oleh peneliti dan
akan mendokumentasikan subjek yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi

sebagai berikut:

Kriteria inklusi:
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1) Pasien berusia 18 tahun ke atas

2) Memiliki riwayat atau sedang dalam perawatan di rumah sakit dan
pemasangan infus sebelumnya

3) Pasien yang terpasang infus dan mendapatkan terapi obat IV

4) Pasien yang menunjukkan gejala flebitis.

5) Pasien yang dirawat lebih dari 3 hari

Kriteria ekslusi:

1) Pasien yang tidak terpasang infus.
2) Pasien yang bersedia menjadi responden

3) Pasien yang pernah perawatan namun tidak pernah mengalami flebitis.

Pada penelitian ini, peneliti akan mendapatkan informasi kejadian flebitis
di setiap ruang perawatan berdasarkan laporan dari perawat/kepala ruangan
kemudian peneliti akan observasi baik ke pasien dan pada rekam medis pasien.
Penelitian ini tidak memberikan efek samping pada subjek karena bersifat hanya
mengobservasi dan peneliti mendapatkan informasi secara langsung dibuktikan

dengan kejadian selama perawatan di rumah sakit yang di alami oleh subjek.

Pada penelitian ini tidak melibatkan kompenasi finansial kepada
responden/subjek. Untuk masalah etika dalam penelitian ini dijaga dengan
memperhatikan/memberikan informed concent pada subjek, Respect for person,
beneficience, dan Non-maleficience. Ada 3 prinsip dasar etika penelitian yang
harus diterapkan pada semua penelitian yang melibatkan manusia sebagai subjek.
Pertama, respect for person yaitu menghormati kebebasan seseorang untuk
membuat pilihan sendiri sesuai dengan keinginan mereka. Kedua, Beneficence
mengoptimalkan manfaat dan mengurangi risiko serta memberikan nilai positif
bagi masyarakat. Ketiga, Non-Maleficence memperkirakan potensi bahaya yang
mungkin terjadi dalam penelitian.

Bila dala penelitian ini menimbulkan kerugian dan terdapat hal-hal yang
kurang jelas dapat menghubungi saya (Michael/0895384912145). Demikian
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penyampaian dari saya, segala perhatian dan kerjasamanya saya ucapkan terima
kasih.

Identitas Peneliti
Nama : Michael Abednego
Alamat : Pondok Asri 2 Blok G3 No.22 Sudiang,Biringkanaya

No Hp : 0895384912145
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Lampiran 2. Formulir persetujuan setelah penjelasan
FORMULIR PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN

Saya yang bertandatangan di bawah ini :

Nama PR URRUPR PSP PPRURN
Umur TP URT ORI PSPPI
Masa Kerja s
Satuan e
Alamat

setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan yang diberikan mengenai
tujuan, manfaat, dan 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. 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 ini, akan ditanggung oleh peneliti. Saya percaya bahwa
keamanan dan kerahasiaan data penelitian akan terjamin dan saya dengan ini
menyetujui semua data saya yang dihasilkan pada penelitian ini untuk disajikan

dalam bentuk lisan maupun tulisan.

Dengan membubuhkan tandatangan saya di bawah ini, saya menegaskan

keikutsertaan saya secara sukarela dalam studi penelitian ini.

Nama Tanda tangan
Tgl/BIn/Thn

Responden ...
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(Tanda Tangan Saksi diperlukan hanya jika Partisipan tidak dapat memberikan

consent/persetujuan sehingga menggunakan wali yang sah secara hukum, yaitu untuk

partisipan berikut:

1. Berusia di bawah 18 tahun

2. Usia lanjut

3. Gangguan mental

4. Pasien tidak sadar

5. Dan lain-lain kondisi yang tidak memungkinkan memberikan persetujuan
Penanggung jawab penelitian : Penanggung jawab medis/non-medis :
Nama : Michael Abednego Nama : Dr. Yuliana Syam, S.Kep., Ns., M.Si
Alamat : Pondok asri 2 blok G3 No. 22 Email : yulianasyamuh@gmail.com
Tlp : 0895384912145 Tlp : 081342012733
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Lampiran 3. Surat izin penelitian

..
1%
fxas

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936
Website : http:/simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id

Makassar 90231

Nomor : 10842/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran . Direktur RSUP Dr Tadjuddin Chalid

Makassar
Perihal : lzin penelitian

di-

Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak Keperawatan UNHAS Maka or : 0135/UN4.18/PT.01.04/2024
tanggal 03 Mei 2024 perihal tersebut diatas, mahasiswa/pen wah ini:
Nama : MICHAEL ABEDNEGO
Nomor Pokok * R011201053
Program Studi : llmu Keperawatan
Pekerjaan/Lembaga * Mahasiswa (S1)
Alamat . JI. P. Kemerdeka m. 10 Makassar

PROVINS!I SULAWESI SELATAN

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" Analisis Faktor yang Berhubungan dengan Kejadian Phlebitis di RSUP Dr. Tadjuddin Chalid
Makassar. "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 06 Mei s/d 06 Juni 2024

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 06 Mei 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

[OF %10
i ASRUL SANLI, S.H., M.Si.
Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
O] Nip : 19750321 200312 1 008
Tembusan Yth o

1. Dekan Fak. Kep: Univ. H: iddin Makassar di Makassar;
2. Pertinggal.
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Lampiran 4. Lembar penilaian Tanda — tanda flebitis

No Tanda — tanda Flebitis Ya Tidak

1. | Ada kemerahan

2. | Tampak bengkak (edema)

3. | Teraba panas dan terasa

terbakar

4. | Ada nyeri tekan

5. | Terdapat ulkus sampai eksudat
purulent/keluar cairan jika di

tekan

Sumber : (PPI RSUP DR TADJUDDIN CHALID, 2023)



Lampiran 5. Lembar Observasi penelitian

Nama pasien

No. Rekam Medis

Ruang perawatan

Rumah sakit : RSUP Dr Tadjuddin Chalid Makassar
NO FAKTOR RESIKO
1. | Usia >45 tahun
>45 tahun
2. | Jenis kelamin Perempuan
Laki — laki
3. | Jenis penyakit Kronik
Diagnose medis : Akut
4. | Ukuran jarum infus Beresiko
Warna: Tidak beresiko
5. | Jenis cairan Isotonik
Nama cairan : Hipertonik
Hipotonik
6. | Status Gizi Normal
TB:
BB: Tidak Normal
IMT :
7. | Jenis Balutan Transparant
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Kasa steril

Hypafix

8. | Jenis Pengobatan

Antibiotic

Non antibiotik

9. | Lokasi Pemasangan Dorsalis
metacarpal
Sefalika

10. | Riwayat Flebitis Pernah

Tidak pernah

Sumber : (Defi & Fibriana, 2020)
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Lampiran 7. Hasil analisa statistic

USIA
KEJADIAN FLEBITIS
ya tidak Total

USIA >45 tahun Count 77 6 83

% within USIA 92.8% 7.2% 100.0%

% within KEJADIAN FLEBITIS 84.6% 66.7% 83.0%

% of Total 77.0% 6.0% 83.0%

<45 tahun Count 14 3 17

% within USIA 82.4% 17.6% 100.0%

% within KEJADIAN FLEBITIS 15.4% 33.3% 17.0%

% of Total 14.0% 3.0% 17.0%
Total Count 91 9 100

% within USIA 91.0% 9.0% 100.0%

% within KEJADIAN FLEBITIS 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 1.870° 1 171
Continuity Correction” 814 1 367
Likelihood Ratio 1.583 1 .208
Fisher's Exact Test 178 178
Linear-by-Linear Association 1.851 1 174
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.53.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN
USIA FLEBITIS
USIA Pearson Correlation 1 137
Sig. (2-tailed) 175
N 100 100
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 137 1
Sig. (2-tailed) 175
N 100 100
Correlations
KEJADIAN
USIA FLEBITIS
Spearman's rho USIA Correlation Coefficient 1.000 137
Sig. (2-tailed) . 175
N 100 100
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KEJADIAN FLEBITIS

Correlation Coefficient
Sig. (2-tailed)
N

137
175
100

1.000

100

JENIS KELAMIN

KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
JENIS KELAMIN  perempuan Count 64 8 72
% within JENIS KELAMIN 88.9% 11.1% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 70.3% 88.9% 72.0%
% of Total 64.0% 8.0% 72.0%
laki-laki Count 27 1 28
% within JENIS KELAMIN 96.4% 3.6% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 29.7% 11.1% 28.0%
% of Total 27.0% 1.0% 28.0%
Total Count 91 9 100
% within JENIS KELAMIN 91.0% 9.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.399% 1 237
Continuity Correction” 630 1 427
Likelihood Ratio 1.647 1 199
Fisher's Exact Test 438 221
Linear-by-Linear Association 1.385 1 239
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.52.

b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN
FLEBITIS JENIS KELAMIN
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 1 -.118
Sig. (2-tailed) 241
N 100 100
JENIS KELAMIN Pearson Correlation -.118 1
Sig. (2-tailed) 241
N 100 100
Correlations
KEJADIAN
FLEBITIS JENIS KELAMIN
Spearman'’s rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 -.118
Sig. (2-tailed) 241
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N 100 100

JENIS KELAMIN Correlation Coefficient -.118 1.000
Sig. (2-tailed) 241 .
N 100 100

JENIS PENYAKIT
KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
JENIS PENYAKIT  kronik  Count 69 9 78
% within JENIS PENYAKIT 88.5% 11.5% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 75.8% 100.0% 78.0%
% of Total 69.0% 9.0% 78.0%
akut Count 22 0 22
% within JENIS PENYAKIT 100.0% 0.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 24.2% 0.0% 22.0%
% of Total 22.0% 0.0% 22.0%
Total Count 91 9 100
% within JENIS PENYAKIT 91.0% 9.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.790% 1 .095
Continuity Correction” 1.559 1 212
Likelihood Ratio 4.718 1 .030
Fisher's Exact Test .200 .096
Linear-by-Linear Association 2.762 1 .097
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.98.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN
FLEBITIS JENIS PENYAKIT
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 1 -.167
Sig. (2-tailed) .097
N 100 100
JENIS PENYAKIT Pearson Correlation -.167 1
Sig. (2-tailed) .097
N 100 100
Correlations
KEJADIAN JENIS
FLEBITIS PENYAKIT
Spearman'’s rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 -.167

71



JENIS PENYAKIT

Sig. (2-tailed)

N

Correlation Coefficient
Sig. (2-tailed)

N

.097
100
1.000

100
-.167
.097
100

100

UKURAN JARUM INFUS * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation

KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
UKURAN JARUM INFUS 20 Count 4 3 7
% within UKURAN JARUM 57.1% 42.9% 100.0%
INFUS
% within KEJADIAN 4.4% 33.3% 7.0%
FLEBITIS
% of Total 4.0% 3.0% 7.0%
22 Count 87 6 93
% within UKURAN JARUM 93.5% 6.5% 100.0%
INFUS
% within KEJADIAN 95.6% 66.7% 93.0%
FLEBITIS
% of Total 87.0% 6.0% 93.0%
Total Count 91 9 100
% within UKURAN JARUM 91.0% 9.0% 100.0%
INFUS
% within KEJADIAN 100.0% 100.0% 100.0%
FLEBITIS
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 10.535° 1 .001
Continuity Correction” 6.559 1 .010
Likelihood Ratio 6.452 1 011
Fisher's Exact Test .015
Linear-by-Linear Association 10.430 1 .001
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .63.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN UKURAN JARUM
FLEBITIS INFUS
KEJADIAN FLEBITIS Pearson Correlation 1 -325
Sig. (2-tailed) <.001
N 100 100
UKURAN JARUM INFUS  Pearson Correlation -325" 1
Sig. (2-tailed) <.001
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N 100 100

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Correlations

KEJADIAN UKURAN
FLEBITIS JARUM INFUS
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient ~ 1.000 -325"
Sig. (2-tailed) . <.001
N 100 100
UKURAN JARUM INFUS Correlation Coefficient ~ -.325" 1.000
Sig. (2-tailed) <.001 .
N 100 100

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

JENIS CAIRAN * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation
KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
JENIS CAIRAN isotonik Count 78 9 87
% within JENIS CAIRAN 89.7% 10.3% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 85.7% 100.0% 87.0%
% of Total 78.0% 9.0% 87.0%
hipertonik Count 13 0 13
% within JENIS CAIRAN 100.0% 0.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 14.3% 0.0% 13.0%
% of Total 13.0% 0.0% 13.0%
Total Count 91 9 100
% within JENIS CAIRAN 91.0% 9.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS  100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.478° 1 224
Continuity Correction® 485 1 486
Likelihood Ratio 2.636 1 104
Fisher's Exact Test .601 270
Linear-by-Linear Association 1.463 1 226
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.17.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN
FLEBITIS JENIS CAIRAN
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 1 -.122
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Sig. (2-tailed) 228
N 100 100
JENIS CAIRAN Pearson Correlation -.122 1
Sig. (2-tailed) .228
N 100 100
Correlations
KEJADIAN
FLEBITIS JENIS CAIRAN
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 -122
Sig. (2-tailed) : .228
N 100 100
JENIS CAIRAN Correlation Coefficient -.122 1.000
Sig. (2-tailed) .228 .
N 100 100
STATUS GIZI * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation
KEJADIAN FLEBITIS
ya tidak Total
STATUS GIZI  Kurus Count 7 0 7
% within STATUS GIZI 100.0% 0.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 7.7% 0.0% 7.0%
% of Total 7.0% 0.0% 7.0%
Normal Count 82 9 91
% within STATUS GIZI 90.1% 9.9% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 90.1% 100.0% 91.0%
% of Total 82.0% 9.0% 91.0%
Gemuk Count 2 0 2
% within STATUS GIZI 100.0% 0.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 2.2% 0.0% 2.0%
% of Total 2.0% 0.0% 2.0%
Total Count 91 9 100
% within STATUS GIZI 91.0% 9.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square .978° 2 613
Likelihood Ratio 1.783 2 410
Linear-by-Linear Association .280 1 .597
N of Valid Cases 100

a. 3 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is

.18.

Correlations
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KEJADIAN

FLEBITIS STATUS GIZI
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 1 .053
Sig. (2-tailed) .599
N 100 100
STATUS GIZI Pearson Correlation .053 1
Sig. (2-tailed) .599
N 100 100
Correlations
KEJADIAN
FLEBITIS STATUS GIZI
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 .055
Sig. (2-tailed) . 587
N 100 100
STATUS GlzI Correlation Coefficient .055 1.000
Sig. (2-tailed) 587 .
N 100 100

JENIS BALUTAN * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation
KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
JENIS BALUTAN transparant Count 15 0 15
% within JENIS BALUTAN 100.0% 0.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 16.5% 0.0% 15.0%
% of Total 15.0% 0.0% 15.0%
hypafix Count 76 9 85
% within JENIS BALUTAN 89.4% 10.6% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 83.5% 100.0% 85.0%
% of Total 76.0% 9.0% 85.0%
Total Count 91 9 100
% within JENIS BALUTAN 91.0% 9.0% 100.0%
% within KEJADIAN FLEBITIS 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.745% 1 .186
Continuity Correction” 692 1 406
Likelihood Ratio 3.078 1 .079
Fisher's Exact Test .348 216
Linear-by-Linear Association 1.728 1 .189
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.35.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations
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KEJADIAN

FLEBITIS JENIS BALUTAN
KEJADIAN FLEBITIS  Pearson Correlation 1 132
Sig. (2-tailed) .190
N 100 100
JENIS BALUTAN Pearson Correlation 132 1
Sig. (2-tailed) 190
N 100 100
Correlations
KEJADIAN JENIS
FLEBITIS BALUTAN
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 132
Sig. (2-tailed) . .190
N 100 100
JENIS BALUTAN Correlation Coefficient 132 1.000
Sig. (2-tailed) .190 .
N 100 100

JENIS PENGOBATAN * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation

KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total

JENIS PENGOBATAN antibiotik Count 57 6 63

% within JENIS 90.5% 9.5% 100.0%

PENGOBATAN

% within KEJADIAN 62.6% 66.7% 63.0%

FLEBITIS

% of Total 57.0% 6.0% 63.0%

non antibiotik ~ Count 34 3 37

% within JENIS 91.9% 8.1% 100.0%

PENGOBATAN

% within KEJADIAN 37.4% 33.3% 37.0%

FLEBITIS

% of Total 34.0% 3.0% 37.0%
Total Count 91 9 100

% within JENIS 91.0% 9.0% 100.0%

PENGOBATAN

% within KEJADIAN 100.0% 100.0% 100.0%

FLEBITIS

% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .057% 1 811
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .058 1 .810
Fisher's Exact Test 1.000 .559

76



Linear-by-Linear Association .056 1

N of Valid Cases

100

812

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.33.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN JENIS
FLEBITIS PENGOBATAN
KEJADIAN FLEBITIS Pearson Correlation 1 -.024
Sig. (2-tailed) .814
N 100 100
JENIS PENGOBATAN Pearson Correlation -.024 1
Sig. (2-tailed) 814
N 100 100
Correlations
KEJADIAN JENIS
FLEBITIS PENGOBATAN
Spearman’s rho KEJADIAN FLEBITIS  Correlation Coefficient 1.000 -.024
Sig. (2-tailed) : .814
100 100
JENIS PENGOBATAN Correlation Coefficient -.024 1.000
Sig. (2-tailed) .814 .
100 100

LOKASI PEMASANGAN * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation

KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total

LOKASI dorsalis metacarpal Count 83 9 92
PEMASANGAN % within LOKASI 90.2% 9.8% 100.0%

PEMASANGAN

% within KEJADIAN 91.2% 100.0% 92.0%

FLEBITIS

% of Total 83.0% 9.0% 92.0%

sefalika Count 8 0 8

% within LOKASI 100.0% 0.0% 100.0%

PEMASANGAN

% within KEJADIAN 8.8% 0.0% 8.0%

FLEBITIS

% of Total 8.0% 0.0% 8.0%
Total Count 91 9 100

% within LOKASI 91.0% 9.0% 100.0%

PEMASANGAN

% within KEJADIAN 100.0% 100.0% 100.0%

FLEBITIS
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% of Total 91.0% 9.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .860° 1 .354
Continuity Correction® .080 1 777
Likelihood Ratio 1.576 1 .209
Fisher's Exact Test 1.000 457
Linear-by-Linear Association .851 1 .356
N of Valid Cases 100

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .72.
b. Computed only for a 2x2 table

Correlations

KEJADIAN LOKASI
FLEBITIS PEMASANGAN
KEJADIAN FLEBITIS Pearson Correlation 1 -.093
Sig. (2-tailed) .359
N 100 100
LOKASI PEMASANGAN  Pearson Correlation -.093 1
Sig. (2-tailed) .359
N 100 100
Correlations
KEJADIAN LOKASI
FLEBITIS PEMASANGAN
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 -.093
Sig. (2-tailed) : .359
N 100 100
LOKASI PEMASANGAN Correlation Coefficient -.093 1.000
Sig. (2-tailed) .359 .
N 100 100

RIWAYAT FLEBITIS * KEJADIAN FLEBITIS Crosstabulation
KEJADIAN FLEBITIS

ya tidak Total
RIWAYAT pernah Count 79 7 86
FLEBITIS % within RIWAYAT 91.9% 8.1% 100.0%
FLEBITIS
% within KEJADIAN 86.8% 77.8% 86.0%
FLEBITIS
% of Total 79.0% 7.0% 86.0%
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tidak pernah Count 12 2 14
% within RIWAYAT 85.7% 14.3% 100.0%
FLEBITIS
% within KEJADIAN 13.2% 22.2% 14.0%
FLEBITIS
% of Total 12.0% 2.0% 14.0%
Total Count 91 9 100
% within RIWAYAT 91.0% 9.0% 100.0%
FLEBITIS
% within KEJADIAN 100.0% 100.0% 100.0%
FLEBITIS
% of Total 91.0% 9.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .555° 1 456
Continuity Correction” .058 1 .809
Likelihood Ratio 492 1 483
Fisher's Exact Test .609 .368
Linear-by-Linear Association .550 1 458
N of Valid Cases 100
a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.26.
b. Computed only for a 2x2 table
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .555° 1 456
Continuity Correction” .058 1 .809
Likelihood Ratio 492 1 483
Fisher's Exact Test .609 .368
Linear-by-Linear Association .550 1 458
N of Valid Cases 100
a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.26.
b. Computed only for a 2x2 table
Correlations
KEJADIAN RIWAYAT
FLEBITIS FLEBITIS
Spearman's rho KEJADIAN FLEBITIS Correlation Coefficient 1.000 .075
Sig. (2-tailed) . 461
N 100 100
RIWAYAT FLEBITIS Correlation Coefficient .075 1.000
Sig. (2-tailed) 461 .
N 100 100
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Lampiran 8. Dokumentasi
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