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Lampiran 2. Naskah Penjelasan untuk Mendapat Persetujuan dari
Subyek Penelitian

NASKAH PENJELASAN
UNTUK MENDAPATKAN PERSETUJUAN DARI SUBJEK PENELITIAN

Assalamualaikum Wr.Wb, Bapak. Selamat pagi, Bapak/Ibu, saya dr. Widya
Pratiwi, dokter residen Patologi Klinik, dari Departemen Iimu Patologi Klinik
Fakultas Kedokteran Universitas Hasanuddin akan melakukan penelitian
mengenai kadar Interleukin 8 Serum dan Albumin Urin.

Kemajuan teknologi saat ini, menyebabkan perubahan perilaku manusia salah
satunya gaya hidup sedentary. Sedentary lifestyle adalah sebuah pola hidup
dimana manusia tidak terlibat dalam aktifitas fisik yang cukup seperti pada
umumnya yang dianggap hidup sehat, sehingga dapat mempengaruhi keadaan
metabolik tubuh dan menyebabkan terjadinya gangguan metabolik (resistensi
insulin). Interleukin 8 merupakan sitokin pro inflamasi yang kadarnya akan
menigkat jika terdapat kerusakan pada ginjal stadium awal dan akan menambah
kerusakan keaarah penyakit ginjal tahap akhir dan albumin merupakan protein
yang disaring di ginjal, akan menigkat kadarnya di urin jika terdapat kerusakan
penyaringan ginjal. Tujuan penelitian ini adalah untuk melihat kadar Interleukin 8
serum dan albumin urin pada pasien diabetes yang sudah mengalami gangguan
ginjal.

Besar harapan kami agar penelitian ini dapat memberikan sumbangan ilmu
pengetahuan terhadap kadar Interleukin 8 serum dan albumin urin dalam mencegah
dan memprediksi faktor resiko nefropati diabetik pada DM.

Adapun penelitian ini tidak memaksa keikutsertaan Bapak/lbu dan jika
Bapak/lbu bersedia, menandatangani formulir kesediaan ikut serta dalam

penelitian dengan sukarela. Bapak/Ibu tidak perlu khawatir ketidaksertaan

"/lbu dalam penelitian ini tidak mengurangi pelayanan kesehatan yang akan
leh dari pihak rumah sakit.
la Bapak/Ibu bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian ini, maka

iur yang akan dilakukan adalah mengumpulkan sampel urin (minimal 15 cc)
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trial version . . . . .
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membuang urin terakhir yang dikemihkan, tutup rapat botol sampel. Sampel urin
lalu dibawa ke laboratorium untuk dilakukan pemeriksaan. Urin akan disimpan
pada suhu -20°C apabila pemeriksaan urin tidak langsung dikerjakan.

Pengambilan urin bukan merupakan tindakan invasif sehingga kami jamin tidak
ada efek samping yang timbul dalam penelitian ini. Kami juga akan melakukan
tanya jawab, dan menilai keadaan/kondisi klinis Bapak/Ibu.

Pada penelitian ini kami tidak memberikan kompensasi akan tetapi kami akan
memberitahu kadar interleukin 8 serum dan albumin urin Bapak/lbu. Segala biaya
tambahan dalam pemeriksaan ini sepenuhnya akan ditanggung oleh pihak peneliti
sehingga tidak perlu khawatir.

Kami menjamin keamanan dan kerahasiaan semua data pada penelitian ini.
Data akan disimpan dengan baik dan aman, sehingga hanya bisa dilihat oleh yang
berkepentingan saja. Data pribadi disamarkan pada semua catatan dan pada
pelaporan baik lisan ataupun tertulis tidak akan menggunakan data pribadi.

Apabila Bapak/lbu merasa masih ada hal yang belum jelas atau belum
dimengertidengan baik, maka bapak dapat menanyakan atau minta penjelasan pada
kami dr. Widya Pratiwi (081356040813)

Identitas Peneliti

Nama . dr. Widya Pratiwi
Alamat : Citraland Tallasa City Blok C7 no 10
Telepon : 081356040813
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Lampiran 3. Formulir Informed Consent

FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN

Judul penelitian: Analisis Hubungan Interleukin 8 Serum dengan Albumin Urin pada
Diabetes Melitus Tipe 2

Saya yang bertandatangan di bawabh ini :

Nama PP PPPPPTPRIPN
Umur PP PUPPPTRRIPN
Masa Kerja e
Satuan TP
Alamat L e e e e e e e e e e e e e e e et teaaaees

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
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. . Lama
Nomor Gender Umur AII:;ir:m IL 8 Serum H?;;‘Zr?t\gtsi HbA1C DM (kgB/“:lnlz)
(tahun)
1 L 60 721 6,334 - 7,6 >10 26,9
2 P 47 128 6,748 - 7,6 2-5 14,8
3 L 68 109 10,658 HT 6,6 <2 24
4 P 50 456 10,036 - 111 5-10 18,7
5 P 59 130 10,65 HT 7,4 11 -
6 P 43 1285 26,429 HT 11,5 > 10 -
7 L 60 64 21,417 - 8,3 <1 31,1
8 L 51 2010 14,784 - 8,3 8 244
9 P 61 155 22,472 - 14,4 <2 22,4
10 L 70 156 22,472 - 7,7 27 33
11 P 63 206 8,343 - 10,8 >10 30,8
12 P 63 65 15,767 - 9,4 >10 25,4
13 L 61 670 8,581 - 10,6 20 -
14 L 42 747 4,896 HT 6,5 >10 -
15 L 47 260 36,276 - 9,7 1 31,8
16 P 64 102 8,489 - 11,5 >10 24,6
17 L 84 901 8,381 - 9,2 >10 27.5
18 P 63 376 6,654 - 12,4 >10 -
19 L 62 230 17,409 HT 6,5 >10 -
20 P 53 13 14,305 - 8,8 2-5 27
1 P 37 14 24,858 - - - -
2 P 31 4 8,168 - - - -
3 L 43 5 9,594 - - - -
4 P 35 5 4,314 - - - -
5 L 37 10 3,749 - - - 37,4
6 L 39 3 16,638 - - - 29,1
7 P 35 4 6,27 - - - 26,9
8 P 72 9 19,563 - 6,0 - 17,3
9 P 34 5 4,058 - - - 18
10 L 38 6 6,49 - - - 23,7
L 35 6 11,166 - - - 31,8
P 36 8 11,478 - - - 21,4
P 52 4 12,431 HT 5,8 - 31
P 33 2 8,489 - - - -
L 33 2 5,29 - - - 32,8
L 38 2 12,518 - - - 26,5
L 34 2 8,884 - - - 31,3
Optimized using P 57 7 23,847 - - - 17,3
trial version ) 50 4 7,805 - - - 30,1
www.balesio.com
T ZU | L 41 3 3,976 - - -




Lampiran 5. Curriculum Vitae

A. DATA PRIBADI

Nama

Tempat / tanggal lahir

Agama
Pekerjaan

Alamat

CURRICULUM VITAE

: dr. Widya Pratiwi
: Medan, 25 Februari 1986

Islam

: Mahasiswa PPDS
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: Citraland Tallasa City Blok C7 no.10 Makassar

B. RIWAYAT PENDIDIKAN

NO. STRATA INSTITUSI TEMPAT TAHUN TAMAT
1 SD SD Al-ulum Medan 1998
2 SMP SMP Al-ulum Medan 2001
3 SMA SMU Negeri 5 Medan 2004
4, Dokter Fakultas Kedokteran Medan 2011
Universitas Islam
Sumatera Utara
5 Spesialis Bagian Makassar 2019 - Sekarang
(sementara) PatologiKIlinik
FK-UNHAS
C. RIWAYAT PEKERJAAN
No | Kedudukan Instansi Tempat Periode
Kabupaten Sorong, 2016 - 2018

1 |Dokter Umum

Klinik Evergreen
Medika

Papua Barat
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