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Sifat Kepada;
Lampiran :
Perihal  : Ijin Penelitian KTI Yth. 1.Kepala Puskesmas Halmahera
2.Kepala Puskesmas Ngesrep
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SEMARANG

.. Dasar surat dari Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro Semarang, tanggal
24 Maret 2016. Nomor; 2731/UN7.3.4/D1/PP/2016 perihal tersebut pada pokok surat.

Sehubungan hal tersebut diatas, bersama ini kami serahkan mahasiswa dimaksud,

atas :
Nama : Prika Maulina Agaristi
NIM/NIP : 22010112130211
Judul KTI “Perbadniangan Indeks Koil Tali Pusat pada kehamilan

Preeklamsia Berat dan Normotensi”.

yang akan melaksanakan kegiatan penelitian di wilayah kerja Puskesmas Saudara mulai
bulan Maret 2016 s/d Juni 2016. Dengan catatan selama melaksanakan kegitan tersebut
tetap harus mentaati peraturan yang berlaku di Puskesmas dan Pemerintah Kota Semarang.

Demikian harap maklum, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan
terimakasih.

KESE HATA ;

TEMBUSAN, Kepada Yth. :
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Lampiran 3. Informed consent

i
-

JUDUL PENELITIAN :
Perbandingan Indeks Koil Tali Pusat Pada Kehamilan Preeklampsia Berat
Dan Normotensi

INSTANSI PENELITIAN : Bagian Obstetri dan Ginekologi Fakultas
Kedokteran Universitas Diponegoro

Persetujuan Setelah Penjelasan
(INFORMED CONSENT)

Berikut ini naskah yang akan dibacakan pada Responden/Ibu Responden

Penelitian : (a.l. berisi penjelasan apa vang akan dialami oleh responden mis:
diambil darah & diwawancarai)

Ibu yang saya hormati,
Terima kasih atas kesedian ibu untuk berpartisipasi dalam penelitian saya.

Saya Prika Maulina Agaristi dari program studi Pendidikan Dokter Fakultas
Kedokteran Universitas Diponegoro akan melakukan penelitian untuk menyusun
skripsi saya yang berjudul Perbandingan Indeks Koil Tali Pusat Pada Kehamilan
Preeklampsia Berat Dan Normotensi.

Tujuan saya melakukan penelitian adalah untuk mengetahui adanya
perbedaan indeks koil tali pusat antara ibu preeklampsia berat dan ibu kehamilan

normotensi.
Penelitian ini, dimulai saat ibu sedang dalam keadaan mau bersalin, setelah

ibu bersedia ikut dalam penelitian ini secara sukarela, ibu akan diwawancarai
mengenai data-data pribadi ibu yang meliputi nama lengkap ibu, umur, dan
jumlah anak ibu, dan lain-lain.

Setelah ibu melahirkan bayi dan plasenta maka plasenta dan tali pusat akan
dibersihkan kemudian tali pusat diukur panjangnya dengan meteran dalam satuan
sentimeter dan jumlah puntirannya untuk menentukan indeks puntiran tali pusat
bayi.

Semua hasil pemeriksaan dan data yang ibu berikan untuk mengisi
kuesioner maupun proses wawancara akan saya jamin kerahasiaannya. Adapun
keikutsertaan ibu bersifat sukarela. Ibu dapat menolak dan juga berhak untuk
mengundurkan diri dari penelitian ini. Demikian penjelasan saya mengenai
penelitian ini. Terimakasih atas kesediaan ibu/saudara berpartisipasi dalam

penelitian ini.
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PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN
(INFORMED CONSENT)

Setelah mendengar dan memahami penjelasan yang disampaikan oleh:

Nama peneliti : Prika Maulina Agaristi

Instansi pelaksana  : Bagian Obstetri dan Ginekologi

Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro

Dengan materi penjelasan tentang tujuan penelitian, prosedur yang akan
dilaksanakan, risiko dan ketidaknyamanan dan segala kompensasi akibat efek
samping yang akan ditimbulkan. Saya juga telah diberi kesempatan untuk
menanyakan hal-hal yang belum jelas dan telah diberi jawaban yang memuaskan.
Maka, dengan ini saya:

Nama responden

No catatan medik

Alamat 2 B
Menyatakan untuk bersedia berpartisipasi dalam penelitian yang berjudul
Perbandingan Indeks Koil Tali Pusat Pada Kehamilan Preeklampsia Berat

Dan Normotensi.
Tindakan yang akan dilakukan oleh peneliti pada saya meliputi:
1. Anamnesa
2. Pengukuran panjang tali pusat
3. Penghitungan jumlah kumparan tali pusat
Selama mengikuti penelitian ini, saya diperkenankan menarik diri dari penelitian
setiap saat, tanpa ada paksaan.

Semaranyg, 4 Mgy Lole

Saksi Responden Peneliti
PuTRL. W
(J) (. ] Prika Maulina A.
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Setelah mendengar dan memahami penjelasan penelitian, dengan ini saya
menyatakan

SETUJU/EAICSETHIY
Untuk ikut sebagai responden/sampel dalam penelitian

Semarang,
Saksi: Yang membuat pemyataan
(
/
Nama Terang : PUTR( Ww(RASWAT | Nama Terang : |-
Alamat : Alamat
No. CM

Peneliti,

v

(e

Prika Maulina A.
CP: 085697 (8676 T
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Lampiran 4. Spreadsheet data

USIA INDEKS KOIL TALI
NO NAMA USIA PARITAS DIAGNOSIS KEHAMILAN PUSAT
1 PEB1 37 P2A1 PEB 36 0.84
2 PEB2 27 P2A0 PEB 36 0.37
3 PEB3 31 P4A0 PEB 37 0.25
4 PEB4 38 P3A0 PEB 37 0.21
5 PEB5 34 P2A0 PEB 37 0.27
6 PEB6 37 P3A0 PEB 33 0.23
7 PEB7 39 P4A0 PEB 29 0.79
8 PEBS8 25 P1A0 PEB 27 0.35
9 PEB9 21 P1A0 PEB 40 0.63
10 PEB10O 45 P1A1 PEB 39 0.24
11 PEB11 43 P3A2 PEB 33 0.26
12 PEB12 28 P2A0 PEB 37 0.23
13 PEB13 40 P3A0 PEB 39 0.24
14 PEB14 30 P2A0 PEB 33 0.29
15 N1 33 P2A0 normotensi 40 0.42
16 N2 26 P2A0 normotensi 39 0.41
17 N3 21 P1A0 normotensi 40 04
18 N4 29 P2A0 normotensi 39 0.39
19 N5 32 P2A0 normotensi 38 041
20 N6 25 P1A0 normotensi 40 0.42
21 N7 27 P2A0 normotensi 40 0.38
22 N8 23 P1A0 normotensi 40 0.38
23 N9 29 P1A0 normotensi 37 0.46
24 N10 27 P1A0 normotensi 38 0.38
25 N11 28 P2A0 normotensi 39 0.42
26 N12 36 P1A0 normotensi 38 0.48
27 N13 34 P2A0 normotensi 39 0.38
28 N14 25 P1A0 normotensi 37 0.44
29 N15 31 P2A0 normotensi 39 0.3
30 N16 29 P1A0 normotensi 39 0.33



Lampiran 5. Dokumentasi penelitian

e

Pengukuran indeks koil tali pusat pada preeklampsia berat

Pengukuran indeks koil tali pusat pada kehamilan normotensi

54



55

Lampiran 6. Hasil analisis statistik

Analisis deskriptif umur pasien

Descriptives

diagnosis Statistic | Std. Error
Mean 33,93 1,900
95% Confidence Interval for Lower Bound 29,82
Mean Upper Bound 38,03
5% Trimmed Mean 34,03
Median 35,50
Variance 50,533
PEB Std. Deviation 7,109
Minimum 21
Maximum 45
Range 24
Interquartile Range 12
Skewness -,229 597
_ Kurtosis -,850 1,154
umur.pasien
Mean 27,94 ,998
95% Confidence Interval for Lower Bound 25,81
Mean Upper Bound 30,06
5% Trimmed Mean 27,88
Median 27,00
Variance 15,929
normotensi Std. Deviation 3,991
Minimum 21
Maximum 36
Range 15
Interquartile Range 5
Skewness ,462 ,564
Kurtosis -,012 1,091




Uji normalitas pada umur pasien

Tests of Normality
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diagnosis Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
PEB ,167 14 200" 971 14 ,889
umur.pasien .
normotensi , 155 16 ,200 ,964 16 ,739
*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
Uji T tidak berpasangan pada umur pasien
Independent Samples Test
t-test for Equality of Means
Sig. (2-
t df tailed)
umur.pasien Equal
variances 2.894 28 007
assumed
Equal
variances
not 2.792 19.851 .011
assumed
Analisis deskriptif umur kehamilan
Descriptives
diagnosis Statistic | Std. Error
Mean 35,21 1,012
95% Confidence Interval for Lower Bound 33,03
Mean Upper Bound 37,40
5% Trimmed Mean 35,40
Median 36,50
Variance 14,335
umur.kehamilan PEB Std. Deviation 3,786
Minimum 27
Maximum 40
Range 13
Interquartile Range 5
Skewness -,967 ,597
Kurtosis ,383 1,154
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Mean 38,88 ,256
95% Confidence Interval for Lower Bound 38,33
Mean Upper Bound 39,42
5% Trimmed Mean 38,92
Median 39,00
Variance 1,050
normotensi Std. Deviation 1,025
Minimum 37
Maximum 40
Range 3
Interquartile Range 2
Skewness -571 ,564
Kurtosis -,592 1,091
Uji normalitas pada umur kehamilan
Tests of Normality
diagnosis Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
PEB ,225 14 ,053 ,898 14 , 104
umur.kehamilan
normotensi ,236 16 ,017 ,862 16 ,021

a. Lilliefors Significance Correction

Uji hipotesis Mann Whitney pada umur kehamilan

Hypothesis Test Summary
Mull Hypothesis Test Sig. Decision
Independent
The distribution of umurkehamilaamples Reject the
1 izthe same across categories of Mann- 001! | rudl
diagnosis. Whitney U hypothesis.
Teast

Asymptotic significances are displayed. The significance level iz 05,

TExact significance is displayed for this test.




Uji chi-square pada paritas

Chi-Square Tests
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Value df Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2,625° ,105
Continuity Correction” 1,539 ,215
Likelihood Ratio 2,701 ,100
Fisher's Exact Test 142 , 107
Linear-by-Linear 2,537 111
Association
N of Valid Cases 30
a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,13.
b. Computed only for a 2x2 table
Analisis deskriptif indeks koil tali pusat
Descriptives
diagnosis Statistic | Std. Error
Mean ,3709 ,05783
95% Confidence Interval for Lower Bound ,2460
Mean Upper Bound ,4959
5% Trimmed Mean ,3541
Median ,2636
Variance ,047
PEB Std. Deviation ,21637
Minimum 21
Maximum ,84
indeks Range ,63
Interquartile Range ,19
Skewness 1,549 ,597
Kurtosis ,982 1,154
Mean ,4034 ,01029
95% Confidence Interval for Lower Bound ,3815
_ Mean Upper Bound 4254
normotensi
5% Trimmed Mean ,4049
Median ,4050
Variance ,002
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Std. Deviation ,04118
Minimum ,30
Maximum ,48
Range ,18
Interquartile Range ,04
Skewness -,531 ,564
Kurtosis 1,941 1,091
Uji normalitas pada indeks koil tali pusat
Tests of Normality
diagnosis Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
PEB ,296 14 ,002 ,710 14 ,000
indeks
normotensi ,182 16 ,160 ,928 16 ,228

a. Lilliefors Significance Correction

Uji hipotesis Mann Whitney pada indeks koil tali pusat

Hypothesis Test Summany
MNull Hypaothesis Test Sig. Decision
Independent
The distribution of indeks istheSamples Reject the
1 =zame across categaories of hlann- oos! | null
diagnosis. Mihitney U hypothesis.
Test

Aeymptotic significances are displayed. The significance lewval iz 05,

TExact significance is displayed far this test.
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