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LAMPIRAN 

Lampiran 1  Kuesioner Penelitian  

 

 

 

KUESIONER PENELITIAN 

ANALISIS RISIKO POLUSI BIOAEROSOL UDARA 

PADA PUSKESMAS KASSI KASSI 

KOTA MAKASSAR 

 

A. IDENTITAS RESPONDEN  

1. Nama  :  

2. Umur  :              tahun 

3. Jenis Kelamin  : Perempuan/Laki-laki 

4. Pendidikan terakhir  :  

5. Berat Badan (BW)  :               kg 

6. Masa kerja di ruangan ini (ET)  : ……….tahun  

B. DATA RUANGAN KERJA RESPONDEN  

Nama Ruangan  :  

1. Berapa kali dalam sepekan anda masuk 

bekerja? (EF) 

:  

2. Berapa jam anda bekerja setiap hari? (AT) :  

3. Berapa kali rata-rata dalam sehari anda keluar 

masuk ruangan? 

: 1) <5 kali  

 2) 5 – 10 kali  

 3) >10 kali  

No. Kuesioner:  Tanggal wawancara: 
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4. Berapa lama rata-rata anda berada dalam 

ruangan ber AC? 

: 1) > 8 jam  

 2) 6 – 8 jam  

 3) 2 – 5 jam  

C. INFORMASI KESEHATAN RESPONDEN  

1. Apakah anda memiliki riwayat penyakit 

dalam 3 bulan terakhir? 

:  

2. Jika ya, apakah penyakit infeksi saluran 

pernapasan dengan gejala seperti flu, batuk 

pilek, demam, dll? 

     (Silahkan dicantumkan apabila ada penyakit 

lain) 

:  

 

Apakah Bapak/Ibu merasakan keluhan sebagai berikut:  

 

Keluhan 

Saat 

Pengukuran Frekuensi Keluhan 

Ya Tidak Kemarin 2 Hari 

yang Lalu 

3 Hari 

yang Lalu 

Bersin       

Hidung gatal       

Hidung tersumbat       

Sakit kepala       

Pusing      

Sesak Napas      

Mual dan Muntah       

Mata gatal       

Mata merah       

Mata pedih       

Mata Kering      

Kulit gatal-gatal       

Lelah       

Tenggorokan kering dan 

gatal  

     

Batuk-batuk       

Pegal-pegal       
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1. Apakah keluhan yang anda alami masih dirasakan ketika keluar dari ruang kerja?  

1) Ya                                  2) Tidak  

2. Apakah keluhan dirasakan saat libur/cuti? 

1) Ya                                  2) Tidak 

3. Pada saat kapan anda merasakan keluhan?  

1) Pagi hari                        2) Siang hari                 3) Sore hari  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 



100 
 

 

 

 

 

 

  

FORMULIR OBSERVASI 

ANALISIS RISIKO POLUSI BIOAEROSOL UDARA 

PADA PUSKESMAS KASSI KASSI 

KOTA MAKASSAR 

 

Nama ruangan:  

 

Tanggal pengambilan sampel:   

 

Tanggal pemeriksaan sampel:   

 

Jumlah orang dalam ruangan saat 

pengambilan sampel : 

1. Tenaga kesehatan 

2. Pasien 

3. Pengunjung/keluarga  

 

 

 

 

 

 

 

 

Suhu (oC)  

Kelembaban (%)  

Pencahayaan (lux)  

 

 

 

No. Observasi:  Tanggal observasi: 
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Lampiran 2  Surat Izin Pengambilan Data Awal dari FKM Unhas ke Kepala 

Dinas Kesehatan Kota Makassar   
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Lampiran 3  Surat Izin Pengambilan Data Awal dari Dinas Kesehatan Kota  

Makassar ke Puskesmas Kassi Kassi Kota Makassar  
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Lampiran 4  Surat Permohonan Izin Penelitian dari FKM Unhas ke Dinas 

Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu (PTSP) 
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Lampiran 5  Surat Izin Penelitian dari PTSP ke Walikota Makassar  
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Lampiran 6  Surat Izin Penelitian dari Walikota Makassar ke Dinas Kesehatan 

Kota Makassar 
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Lampiran 7  Surat Izin Penelitian dari Dinas Kesehatan Kota Makassar ke 

Puskesmas Kassi Kassi Kota Makassar  
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Lampiran 8  Surat Izin Pemeriksaan Sampel Bakteri Udara dan Iklim Kerja 

ditujukan ke Balai Besar Laboratorium Kesehatan Makassar 

(BBLK) 
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Lampiran 9  Hasil Pemeriksaan Sampel Bakteri Udara dari BBLK 
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Lampiran 10  Hasil Pemeriksaan Iklim Kerja (Suhu, Kelembaban dan 

Pencahayaan) dari BBLK  
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Lampiran 11  Nilai Average Daily Dose Inhalation (ADDinh) pada Responden  

Ruangan Responden C IR EF ET/ED BW AT C x R x EF x ET BW x AT ADDinh 

Lansia Responden 1 279 20 295 4 60 26754,5 6584400 1605270 4,10 

 Responden 2 279 20 295 2 70 26754,5 3292200 1872815 1,76 

 Responden 3 279 20 295 3 57 26754,5 4938300 1525006,5 3,24 

 Responden 4 279 20 295 1 69 26754,5 1646100 1846060,5 0,89 

 Responden 5 279 20 295 15 43 26754,5 24691500 1150443,5 21,46 

 Responden 6 279 20 295 1 75 25404 1646100 1905300 0,86 

 Responden 7 279 20 295 3 75 25404 4938300 1905300 2,59 

Umum Responden 1 192 20 295 5 55 26754,5 5664000 1471497,5 3,85 

 Responden 2 192 20 295 1 58 26754,5 1132800 1551761 0,73 

 Responden 3 192 20 295 16 64 26754,5 18124800 1712288 10,59 

 Responden 4 192 20 295 5 50 26754,5 5664000 1337725 4,23 

 Responden 5 192 20 295 8 59 26754,5 9062400 1578515,5 5,74 

 Responden 6 192 20 295 1 78 25404 1132800 1981512 0,57 

 Responden 7 192 20 295 1 41 26754,5 1132800 1096934,5 1,03 
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Lampiran 12  Nilai Probabilitas Infection (Pinf) pada Responden  

     Proses Perhitungan  

Ruangan Responden d   r 1 d/n 
pangkat 

minus r 
1+(d/n) 

1+(d/n) 

pangkat 

minus r 

Pt(d) = 1-  1+(d/n) 

Pangkat minus r 

Lansia Responden 1 4,1 3,36 3,04 1 1,22 -3,04 2,2 0,089 0,91 

 Responden 2 1,76 3,36 3,04 1 0,52 -3,04 1,5 0,278 0,72 

  Responden 3 3,24 3,36 3,04 1 0,96 -3,04 2,0 0,128 0,87 

  Responden 4 0,89 3,36 3,04 1 0,26 -3,04 1,3 0,490 0,51 

  Responden 5 21,46 3,36 3,04 1 6,39 -3,04 7,4 0,002 1,00 

  Responden 6 0,86 3,36 3,04 1 0,26 -3,04 1,3 0,500 0,50 

  Responden 7 2,59 3,36 3,04 1 0,77 -3,04 1,8 0,176 0,82 

Umum Responden 1 3,85 3,36 3,04 1 1,15 -3,04 2,1 0,098 0,90 

  Responden 2 0,73 3,36 3,04 1 0,22 -3,04 1,2 0,550 0,45 

  Responden 3 10,59 3,36 3,04 1 3,15 -3,04 4,2 0,013 0,99 

  Responden 4 4,23 3,36 3,04 1 1,26 -3,04 2,3 0,084 0,92 

  Responden 5 5,74 3,36 3,04 1 1,71 -3,04 2,7 0,048 0,95 

  Responden 6 0,57 3,36 3,04 1 0,17 -3,04 1,2 0,621 0,38 

  Responden 7 1,03 3,36 3,04 1 0,31 -3,04 1,3 0,444 0,56 
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Lampiran 13 Nilai Hazard Quotient (HQ) pada Responden  

HQ dan HI  Responden ADDinh RfD HQ= ADDinh/ RfD(5000/1000) 

Lansia Responden 1 4,10 5000 0,82 

  Responden 2 1,76 5000 0,35 

  Responden 3 3,24 5000 0,65 

  Responden 4 0,89 5000 0,18 

  Responden 5 21,46 5000 4,29 

  Responden 6 0,86 5000 0,17 

  Responden 7 2,59 5000 0,52 

Umum Responden 1 3,85 5000 0,77 

  Responden 2 0,73 5000 0,15 

  Responden 3 10,59 5000 2,12 

  Responden 4 4,23 5000 0,85 

  Responden 5 5,74 5000 1,15 

 
Responden 6 0,57 5000 0,11 

 
Responden 7 1,03 5000 0,21 
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Lampiran 14  Nilai Minimal, Maksimal, dan Rata-rata pada ADDinh, Pinf, dan  

HQ pada Responden  

          

 
 

    Lansia Dewasa   

 ADDinh Min Max Mean  0,86 0,57   

 Lansia 0,86 21,5 4,99  0,89 0,73   

 Umum 0,57 10,59 3,82  1,76 1,03   

      2,59 3,85   

      3,24 4,23   

      4,1 5,74   

      21,46 10,59   

  
 

  Mean 4,99 3,82   

  
 

       

  
 

   Lansia Dewasa   

  
 

   0,50 0,38   

 Pinf Min Max Mean  0,51 0,45   

 Lansia 0,50 1,00 0,76  0,72 0,56   

 Umum 0,38 0,99 0,74  0,82 0,90   

      0,87 0,92   

      0,91 0,95   

      1,00 0,99   

     Mean 0,76 0,74   

          

  
 

   Lansia Dewasa   

  
 

   0,17 0,11   

 HQ Min Max Mean  0,18 0,15   

 Lansia 0,17 4,29 1,00  0,35 0,21   

 Umum 0,11 2,12 0,77  0,52 0,77   

      0,65 0,85   

      0,82 1,15   

      4,29 2,12   

     Mean 1,00 0,77   
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Lampiran 15  Hasil Uji Pearson Correlation pengaruh keberadaan Suhu, 

Kelembaban, Pencahayaan dan Faktor Ekstrinsik terhadap Jumlah 

Bakteri Udara dalam Ruangan 

1. Suhu 

 

 

 

 

2. Kelembaban  

 

Correlations 

 bioaerosol kelembaban 

bioaerosol Pearson Correlation 1 .948** 

Sig. (2-tailed)  .004 

N 6 6 

kelembaban Pearson Correlation .948** 1 

Sig. (2-tailed) .004  

N 6 6 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Correlations 

 bioaerosol suhu 

bioaerosol Pearson Correlation 1 -.324 

Sig. (2-tailed)  .531 

N 6 6 

suhu Pearson Correlation -.324 1 

Sig. (2-tailed) .531  

N 6 6 
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3. Pencahayaan  

 

4. Faktor Ekstrinsik  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Correlations 

 bioaerosol pencahayaan 

bioaerosol Pearson Correlation 1 -.413 

Sig. (2-tailed)  .415 

N 6 6 

pencahayaan Pearson Correlation -.413 1 

Sig. (2-tailed) .415  

N 6 6 

Correlations 

 bioaerosol faktorekstrinsik 

bioaerosol Pearson Correlation 1 .809 

Sig. (2-tailed)  .051 

N 6 6 

faktorekstrinsik Pearson Correlation .809 1 

Sig. (2-tailed) .051  

N 6 6 
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Lampiran 16 Gambaran Kondisi Kesehatan Responden  

Ruangan Daftar Penyakit 

Responden 

Keterangan Kondisi Responden 

Poli Lansia Autoimun Gejala: Pegal-pegal keluhan dialami pada 

saat bekerja dan keluar dari ruang kerja 

serta pada saat libur, keluhan diarasakan 

saat siang dan sore hari.  

Poli Umum Polimenorea Sakit kepala, lelah 

Dislipidemia dan 

ISPA 

Pusing, sakit kepala  

ISPA Pusing, Mata gata, mata pedih, dan mata 

kering dirasakan pada siang hari  
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Lampiran 17 Dokumentasi Alat, Bahan, dan Proses Pengukuran dan Pengambilan 

Sampel Udara di Ruang Poli Lansia dan Poli Umum Puskesmas 

Kassi Kassi Kota Makassar 

  
  Gambar 1. Tempat Penyimpanan  

Alat MAS-100 

 Gambar 2. Bagian samping alat 

MAS-100   

  

Gambar 3. Bagian depan alat MAS-

100  

Gambar 4. Alkohol 70% 
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Gambar 5. Coolbox spesimen Gambar 6. Alcohol swab 

  
 Gambar 7. Posisi alat MS-100 saat 

alat diaktifkan 

 

Gambar 8. Pengambilan sampel di 

ruang poli lansia   

 

 

 Gambar 9. Pengukuran parameter   

 fisik dan pengambilan sampel di 

ruang poli umum    
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Lampiran 18 Dokumentasi Pemeriksaan Sampel dan Identifikasi Jenis Bakteri 

Udara di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Makassar  

  
Gambar 1. Persiapan Pemeriksaan Lab Gambar 2. Blanko sampel  

  
Gambar 3. Hasil inkubasi bakteri  Gambar 4. Tabel Positive Hole 

Conversion Table MAS-100 

  
Gambar 5. Slide  Gambar 6. Kalibrator (Bakteri E.coli) 
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Gambar 7. Alat Identifikasi Bakteri Gambar 8. Bagian Vitek MS  

 

 

  

Gambar 9. Hasil identifikasi  

muncul pada layar komputer 
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Lampiran 19 Riwayat Hidup 

 

RIWAYAT HIDUP 

 

 
 

Nama    : Nur Afifah  

Tempat/Tanggal Lahir  : Pajalele, Desa Bila/4 Februari 2001 

Jenis Kelamin   : Perempuan  

Agama    : Islam  

Alamat    : Jalan Damai 4 Nomor 5/ Pajalele Desa Bila 

No.Hp    : 082259873528 

Email    : nrafifah23@gmail.com 

Riwayat Hidup   : 

1. SDN 291 LIU  

2. SMPN 2 SABBANGPARU  

3. SMAN 7 WAJO  

Riwayat Organisasi  :  

1. Pengurus UKM LDK MPM Unhas  

2. Pengurus FORKOM KL Periode 2022-2023 

 

mailto:nrafifah23@gmail.com

