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LAMPIRAN

Lampiran 1. Lembar Ceklist

Karakteristik foto toraks pada pasien TB Paru anak di RSWS

I. IDENTITAS RESPONDEN
1 No Rekam Medik |:|
2 | Tanggal Masuk RS -
3 | Tanggal Keluar RS ]
4 | Nama Ruangan =
5 | Nomor urut responden 000
6 | No. ID Nama responden mimlnislnls
Il. KETERANGAN
7 | Tanggal Pengambilan Tgl.......... /bln ... /thn............ 1] ||:||:| ||:| ]
Data
8 | Pengambil data
lll. DATA UTAMA
10 | Nama :
a. lbu
b. Ayah

11 | Umur Pasien Anak 1]
12 | Jenis kelamin Anak ]
13 | Gejala Klinis 1=Batuk

2=Demam 1]

3=Sesak

4=Lainnya

Dr pakteriologis 1. Positif

ﬂﬂ 2. Negatif D

f
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16 | Kontak TB

7 | Keadaan Gizi

1. Buruk
2. Kurang
3. Baik

18 | Gambaran Radiologis X
Ray Toraks

1. Normal
2. Cavitas
3. Infiltrasi
. Bercak

. Konsolidasi

. Milier

. Kalsifikasi

. Fibrosis

. Lymphdenopaty hillus

©O© 0o NO O~
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Lampiran 2. Data Pasien Anak Terdiagnosa TB Paru Usia 0 — 18 Tahun di

RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo tahun 2020 — 2023

. Gejala  [Konfirmasi Keadaan |Gambaran Skoring
NO. Usia WK inis  [Bakteriologis [<°MeKTB Igiyi Radiologis B
Ground glass
4 opacity (kesan
1. L [Batuk |Negatif TidakJelas pneumonia dextra
tahun Buruk .
dan efusi pleura
dextra)
6
13 Tidak Bronchopneumonia
2. P _ .
Tahun Sesak  [Negatif Jelas Buruk sinistra ]
3 14 Batuk Keluarga
© ftahun Darah  |Positif TB (+) Buruk  |Pneumonia 6
4 6 L Riwayat Tb paru aktif,
) tahun leukimia |Positif BTA (+) [Baik pneumonia fe]
15 Tidak
5. P " ,
tahun Batuk  [Positif Jelas Buruk Kesan TB Aktif 6
Tb milier,
6 11 L Pneumonia,
tahun Sesak  |Negatif tidak ada |Buruk Emfisema sub cutis|7
14 Tidak TB Paru aktif lesi
7. P " )
tahun Sesak  |Positif Jelas Buruk luas, efusi pleura 7
12 Tidak
8. L "
tahun Demam |Positif Jelas Buruk TB Paru 7
9 7 P Tidak gambaran Tb paru
© tahun Demam [Positif Jelas Buruk aktif 9
Laporan
Keluarga,
BTA (-),
10 P BTA tidak
jelas/tidak . .
5 thu Pneumonia, efusi
tahun Batuk  [Positif Buruk  [leura 5
— L Tidak Lymphdenopaty
P un Batuk  |Positif Jelas Buruk Hillus 5
| S e TB paru lama aktif,
-~ An’ L , efusi pleura
un Sesak |Positif TidakJelas Buruk bilateral 6
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13. P Infark luas
11 Kejang, Tidak hemisfer kiri (ct
bulan batuk Positif Jelas Buruk scan)

14. | 6 L Tidak
tahun pucat Positif Jelas Buruk Bronchitis

15. P Laporan

Keluarga,
BTA (-),
BTA tidak
17 jelas/tidak
tahun Sesak Positif tahu Buruk Milier

Lampiran 3. Karakteristik Subjek

Usia
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid 11 bulan 1 6.7 6.7 6.7
4 Tahun 1 6.7 6.7 13.3
5tahun 1 6.7 6.7 20.0
6 tahun 2 13.3 13.3 333
7 tahun 1 6.7 6.7 40.0
11 tahun 2 13.3 13.3 53.3
12 tahun 1 6.7 6.7 60.0
13 tahun 1 6.7 6.7 66.7
14 tahun 2 13.3 13.3 80.0
15 tahun 2 13.3 13.3 93.3
17 tahun 1 6.7 6.7 100.0
Total 15 100.0 100.0
Jenis_Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki- laki 8 53.3 53.3 53.3
Perempuan 7 46.7 46.7 100.0
Total 15 100.0 100.0
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Gejala_Klinis

Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid  Batuk 6 40.0 40.0 40.0
Demam 2 13.3 13.3 53.3
Sesak 5 333 333 86.7
lainnya 2 13.3 13.3 100.0
Total 15 100.0 100.0
Konfirmasi_Bakteriologis
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid  Positif 12 80.0 80.0 80.0
Negatif 3 20.0 20.0 100.0
Total 15 100.0 100.0
Kontak_TB
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Tidak ada 1 6.7 6.7 6.7
Ada 4 26.7 26.7 333
Tidak Jelas 10 66.7 66.7 100.0
Total 15 100.0 100.0

Lampiran 4. Gambaran Status Gizi Anak Terdiagnosa TB Paru

Keadaan_Gizi

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid  Buruk 14 93.3 93.3 93.3
Baik 1 6.7 6.7 100.0
Total 15 100.0 100.0

Lampiran 5. Karakteristik Foto Toraks Anak Terdiagnosa TB Paru

Gambaran_Thoraks

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent

Valid TB Paru 6 40.0 40.0 40.0
Pneumonia 3 20.0 20.0 60.0
Bronchopneumonia 2 133 133 733
Wilier 2 13.3 13.3 86.7
Lympofonade Hillus 1 6.7 6.7 933
Lainnya 1 6.7 6.7 100.0
[otal 15 100.0 100.0
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Lampiran 6. Gambaran dan Distribusi Skoring TB Anak Terdiagnosa

TB Paru
Skoring_TB
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid  Dinyatakan TB 12 80.0 80.0 80.0
Tidak dinyatakan TB 3 20.0 20.0 100.0
Total 15 100.0 100.0
Distribusi_Skoring
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid 1 1 6.7 6.7 6.7
5 2 13.3 133 20.0
6 4 26.7 26.7 46.7
7 3 20.0 20.0 66.7
8 1 6.7 6.7 733
9 3 20.0 20.0 933
12 1 6.7 6.7 100.0
Total 15 100.0 100.0

Lampiran 7. Hubungan Status Gizi dengan Gambaran Foto Toraks

Gambaran_Thoraks * Keadaan_Gizi Crosstabulation
Count
Keadaan_Gizi
Buruk Baik Total

Gambaran_Thoraks TB Paru 5
Pneumonia 3
Bronchopneumaonia 2
Milier 2
Lympofonade Hillus 1
Lainnya 1
Total 14

- o o o o o =
m | = = M D w o
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 1.607° 5 .900
Likelihood Ratio 1.941 5 857
Linear-by-Linear 855 1 355
Association
N of Valid Cases 15

a. 11 cells (91.7%) have expected countless than 5. The
minimum expected countis .07.
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