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Lampiran 1. Data Penelitian
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KEJANG DEMAM
PENYAKIT
RESPOMDEN NO RM LISIA JEMIS KELAMIN PENYERTA SUHU KADAR HE ANEMIA
1 01351937 14 bin | LAKI-LAKI Gastroentritis 38,5 7,5 YA
2 01397267 22 bin | LAKI-LAKI ISPA 38 10,6 A
3 01324987 7hin | LAKI-LAKI Gastroentritis ag,2 10,5 WA
a 01356187 18 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 39 12,1 TIDAK
5 01379095 17 bin | LAKI-LAKI ISPA 38,5 3 YA
& 01373386 11bin | LAKI-LAKI ISPA 38 11.3 TIDAK
7 01389446 10hin | LAKI-LAKI Gastroentritis 39 11 TIDAK
g 01357311 29 bin | PEREMPUAN ISPA 38 11,8 TIDAK
9 01377150 10bin | PEREMPUAN ISPA 38 11,1 TIDAK
10 01349520 18 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 39 29 YA
11 01371311 Ghin | LAKI-LAKI ISPA 33 10,3 YA
12 01395080 16 hin | LAKI-LAKI ISPA 38 10,7 hiay
13 01364113 Shin | PEREMPUAN ISPA 39 10,5 WA
14 01402293 40 bin_| LAKI-LAKI Gastroentritis 33 131 TIDAK
15 01384574 36 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 39 10,5 YA
16 01387024 Shin | PEREMPUAN ISPA 38,4 10,6 WA
17 01373005 55hin | LAKI-LAKI Gastroentritis 38 9,6 YA
18 01390885 13 bin | PEREMPUAN ISPA a0 10,8 YA
19 01383205 2hbin | PEREMPUAN ISPA 38 9.7 YA
0 01384935 10hin | LAKI-LAKI ISPA 38 11,1 TIDAK
21 01390148 Ghbin | PEREMPUAN Gastroentritis 40 14,9 TIDAK
22 01399949 9hbin | LAKI-LAKI ISPA 38 10,1 YA
23 01339490 41bin | LAKI-LAKI ISPA 3g,2 7,1 YA
24 01357832 12 bin | LAKI-LAKI ISPA 33 10,3 YA
75 01375393 11hin | LAKI-LAKI otitis (omsk) 38 11,6 TIDAK
16 01396573 27 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 39,5 11,2 TIDAK
27 01377440 20bin | LAKI-LAKI ISPA 38,5 9,1 YA
28 01369564 12 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 38,9 13,6 TIDAK
29 01372785 14 bin | LAKI-LAKI Gastroentritis 39,4 12 TIDAK
30 01372786 11 hin | PEREMPUAN ISPA 38 11,8 TIDAK
31 01324496 15 bin | LAKI-LAKI ISPA 39 9,2 WA
32 01336536 37 bin | PEREMPUAN Gastroentritis 39,6 12,9 TIDAK
33 01376414 10bin | PEREMPUAN ISPA 38,6 29 YA
34 01392287 20bin | PEREMPUAN typhoid 38 11,4 TIDAK
35 01382587 14 hin | PEREMPUAN leukositosis 38,2 9,8 hiay
16 01397057 17 bin | PEREMPUAN ISPA 40 11,9 TIDAK
37 01359917 24 bin | PEREMPUAN ISPA 38 13.6 TIDAK
38 01371720 Shbin | LAKI-LAKI leukositosis 38 11 TIDAK
39 01371711 44 bin_| LAKI-LAKI Gastroentritis 38,6 10,5 YA
A0 01381083 27 hin | LAKI-LAKI Gastroentritis 39,4 10,7 YA
41 01378263 12 bin | LAKI-LAKI Gastroentritis 38 10,5 WA
42 01377143 13 bin | LAKI-LAKI atitis [omsk) 39 11,5 TIDAK
43 01349359 20hin | PEREMPUAN ISPA 38 10,8 i
44 01357139 50bin | LAKI-LAKI Gastroentritis 39 12,9 TIDAK
45 01370519 14 bin | PEREMPUAN leukositasis 40 10,6 YA
46 01343379 38 bin | LAKI-LAKI typhoid 39 10,9 YA
47 01374048 11bin | LAKI-LAKI ISPA 38 9,6 YA
a8 01317513 28 hin | LAKI-LAKI ISPA 39 a5 i
49 01378497 36 bin | PEREMPUAN ISPA 38,8 10 WA
50 01375039 26 bin | PEREMPUAN ISPA 38 9.2 YA
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DEMAM
Responden NO RM USIA JENIS KELAMIN PEMNYAKIT PENYERTA SUHU KADAR HB AMEMIA
1 01261073 51 bin LAKI-LAK] typhoid 39 12,4 TIDAK
2 01314533 18 bin LAKI-LAKI ISPA 18,5 11,1 TIDAK
3 01373953 23 bin PEREMPUAN ISPA 395 12,3 TIDAK
4 01271262 52 bin LAKI-LAKI typhoid 39 12 TIDAK
5 01267331 56 bln PEREMPUAN typhoid 38 11,7 TIDAK
[ 01308941 50 bln LAKI-LAK] otitis 359 12 TIDAK
7 01339020 39 bin LAKI-LAKI typhoid 39 10,8 YA
g 01400230 30 bin PEREMPUAN typhaoid 40 11,7 TIDAK
9 01332807 21 bin LAKI-LAKI hiperpireksi 382 10,1 YA
10 01375039 20 bin PEREMPUAN I1SPA 38 9,2 YA
11 01353940 22 bin PEREMPUAN Gastroenteritls 38,5 10,9 YA
12 01392457 21 bin LAKI-LAKI otitis 38 11,8 TIDAK
13 01371216 40 bin PEREMPUAN Gastroenteritis 38,5 12,1 TIDAK
14 01380344 33 bin LAKI-LAK] typhoid 38 12,2 TIDAK
15 01369914 6 bin PEREMPUAN I1SPA 39 12,1 TIDAK
16 01335254 58 bin LAKI-LAK] I1SPA 39 11,7 TIDAK
17 01371714 26 bin LAKI-LAK] 1SPA 39 114 TIDAK
18 01372694 22 bin LAKI-LAKI Gastroenteritls 38,2 9.5 YA
19 01391709 17 bin LAKI-LAKI 1SPA 40 10,2 TA
20 01400777 18 bin LAKI-LAKI Gastroenteritis 39 11,2 TIDAK
21 01392991 11 bin PEREMPUAN Gastroenteritis EL] 12,4 TIDAK
22 01392701 44 bln PEREMPUAN ISPA 38,2 9.8 YA
23 01395649 & bin PEREMPUUAN Gastroenteritis 38,5 10,3 YA
24 01398818 10 bln LAKI-LAK] ISPA 39,3 12,2 TIDAK
25 01396605 28 bin LAKI-LAKI Gastroenteritis 38 11,8 TIDAK
26 01394395 8 bin PEREMPUAN ISPA 40 10,5 YA
27 01397529 20 bin LAKI-LAKI ISBA 3187 11,6 TIDAK
28 01393047 50 bln LAKI-LAK] typhoid 39 12,3 TIDAK
29 01400665 41 bln LAKI-LAKI typhoid 40 11,8 TIDAK
30 01395351 10 bin PEREMPUAN ISEA 388 13,1 TIDAK
31 01390952 38 bin PEREMPUAN ISPA 38 12 TIDAK
32 01397353 11 bin PEREMPUAN I1SPA 39 9.4 YA
33 01382450 9 bin PEREMPUAN I1SPA 38,4 12,4 TIDAK
314 01398974 B bin LAKI-LAKI Gastroenteritis 38 10,3 YA
35 01393145 42 bln LAKI-LAK] I1SPA 38 12 TIDAK
El] 01401214 45 bin PEREMPUAN Gastroenteritis 39 12,7 TIDAK
37 01393353 7 bin PEREMPUUAN Gastroenteritis 38,7 10,1 YA
38 01390385 10 bln PEREMPUAN Gastroenteritis 38,2 11,2 TIDAK
39 01388173 11 bin PEREMPUAN ISPA 39 13,4 TIDAK
40 01398965 8 bin PEREMPUAN I1SPA 39,6 12,3 TIDAK
41 01398626 32 bln PEREMPUAN I1SPA 38 13,2 TIDAK
42 01375708 16 bin LAKI-LAKI typhoid 40 12,1 TIDAK
43 01398842 33 bin LAKI-LAKI ISPA 385 13,5 TIDAK
44 01341280 16 bin PEREMPUAN Gastroenteritis 38 10,1 YA
45 01390387 11 bin PEREMPUIAN Gastroenteritis 40 12 TIDAK
46 01365808 7 bin LAKI-LAKI Gastroenteritis 38,6 11,8 TIDAK
47 01387127 14 bin LAKI-LAKI ISPA 384 10,6 YA
48 01384574 11 bin PEREMPUAN ISBA 39 10 YA
49 01383470 22 bin LAKI-LAKI Gastroenteritls 35,5 9.5 YA
50 01372578 28 bin PEREMPUAN I1SPA 38,2 13,5 TIDAK




Lampiran 2. Hasil Uji Deskriptif Karakteristik Pasien

Case Processing Summary
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Cases
Valid Missing Total

N Percent N Percent N Percent
SUHU SAMPEL KASUS 50 96.2% 2 3.8% 52 100.0%
SUHU S.KONTROL 50 96.2% 2 3.8% 52 100.0%

Descriptives
Statistic Std. Error

SUHU SAMPEL KASUS Mean 38.6660 .09379

95% Confidence Lower Bound 38.4775

Interv al for Mean Upper Bound 38,8545

5% Trimmed Mean 38.6289

Median 38.5500

Variance .440

Std. Dev iation .66320

Minimum 38.00

Maximum 40.00

Range 2.00

Interquartie Range 1.00

Skewness .612 .337

Kurtosis - 729 .662
SUHU S.KONTROL Mean 38.8180 .09270

95% Confidence Lower Bound 38.6317

Interv al for Mean Upper Bound 39,0043

5% Trimmed Mean 38.7978

Median 38.9000

Variance .430

Std. Dev iation .65549

Minimum 38.00

Maximum 40.00

Range 2.00

Interquartile Range .85

Skewness 437 .337

Kurtosis -.800 .662

Tests of Normality
KoImogorov-Smimova Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

SUHU SAMPEL KASUS .202 50 .000 .851 50 .000
SUHU S.KONTROL .151 50 .006 .902 50 .001

a. Lilliefors Significance Correction



Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
LKJASISTJ/SBULAN SAMPLE 50 96.2% 3.8% 52 100.0%
USIA/BULAN.S.KONTROL 50 96.2% 3.8% 52 100.0%
Descriptives
Statistic Std. Error
USIA / BULAN SAMPLE Mean 21.92 2.023
KASUS 95% Confidence Lower Bound 17.85
Interv al for Mean
Upper Bound 25.99
5% Trimmed Mean 21.01
Median 16.50
Variance 204.687
Std. Deviation 14.307
Minimum 6
Maximum 55
Range 49
Interquartile Range 20
Skewness 973 .337
Kurtosis -.249 .662
USIA/BULAN.S.KONTROL Mean 24.72 2.179
95% Confidence Lower Bound 20.34
Interv al for Mean d
Upper Boun 29.10
5% Trimmed Mean 23.99
Median 21.00
Variance 237.308
Std. Deviation 15.405
Minimum 6
Maximum 58
Range 52
Interquartile Range 27
Skewness .657 .337
Kurtosis -791 .662
Tests of Normality
Kolmogorov - Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
USIA / BULAN SAMPLE
KASUS .188 50 .000 .861 50 .000
USIA/BULAN.S.KONTROL .150 50 .007 .903 50 .001

a. Lillief ors Significance Correction
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Case Processing Summary
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Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Hb.SAMPLE KASUS 50 96.2% 2 3.8% 52 100.0%
Hb.S.KONTGROL 50 96.2% 2 3.8% 52 100.0%
Descriptives
Statistic Std. Error

Hb.SAMPLE KASUS Mean 10.7160 .21666

95% Confidence Lower Bound 10.2806

Interv al for Mean Upper Bound 11.1514

5% Trimmed Mean 10.7089

Median 10.6500

Variance 2.347

Std. Dev iation 1.53202

Minimum 7.10

Maximum 14.90

Range 7.80

Interquartile Range 1.75

Skewness 157 .337

Kurtosis 727 .662
Hb.S.KONTGROL  Mean 11.4860 .16028

95% Confidence Lower Bound 11.1639

Interv al for Mean Upper Bound 11.8081

5% Trimmed Mean 11.4944

Median 11.8000

Variance 1.284

Std. Dev iation 1.13336

Minimum 9.20

Maximum 13.50

Range 4.30

Interquartile Range 1.78

Skewness -.291 .337

Kurtosis -.695 .662

Tests of Normality
Kolmogorov - Smirnov® Shapiro-Wilk

Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Hb.SAMPLE KASUS .104 50 .200* .980 50 .543
Hb.S.KONTROL .155 50 .004 .952 50 .043

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction



ANEMIA SAMPL E KASUS

Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK 20 40,0 40,0 40,0
YA 30 60,0 60,0 100,0
Total 50 100,0 100,0
ANEMIA S.KONTROL
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK 34 68,0 68,0 68,0
YA 16 32,0 32,0 100,0
Total 50 100,0 100,0
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Lampiran 3. Perbedaan antar kelompok kasus dan kontrol Uji Mann-

Whitney
Ranks
kelompok N Mean Rank | Sum of Ranks
suhu KASUS 50 46.87 2343.50
KONTROL 50 54.13 2706.50
Total 100
Test Statistics?
suhu
Mann-Whitney U 1068.500
Wilcoxon W 2343.500
Z -1.278
Asy mp. Sig. (2-tailed) .201

a. Grouping Variable: kelompok

Descriptive Statistics

N Mean Std. Deviation | Minimum Maximum
umur/bulan 100 23.3200 14.85749 6.00 58.00
kelompok variabel 100 1.5000 .50252 1.00 2.00
Ranks
kelompok variabel N Mean Rank | Sum of Ranks
umur/bulan KASUS 50 48.02 2401.00
KONTROL 50 52.98 2649.00
Total 100

Test Statistics?

umur/bulan
Mann-Whitney U 1126.000
Wilcoxon W 2401.000
z -.856
Asy mp. Sig. (2-tailed) .392

a. Grouping Variable: kelompok variabel



Ranks

kelompok variabel N Mean Rank | Sum of Ranks

Hb KASUS 50 41.91 2095.50
KONTROL 50 59.09 2954.50
Total 100

Test Statistics?

Hb
Mann-Whitney U 820.500
Wilcoxon W 2095.500
4 -2.963
Asy mp. Sig. (2-tailed) .003

a. Grouping Variable: kelompok variabel




Lampiran 4. Uji Chi Square Hubungan Anemia dengan Bangkitan Pertama

Kejang Demam

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent Percent N Percent
ANEMIA *
KEJANG DEMAM 100 100.0% 0 .0% 100 100.0%
ANEMIA* KEJANG DEMAM Crosstabulation
KEJANG DEMAM
TIDAK YA Total
ANEMIA TIDAK Count 34 20 54
% of Total 34.0% 20.0% 54.0%
YA Count 16 30 46
% of Total 16.0% 30.0% 46.0%
Total Count 50 50 100
% of Total 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 7.890P .005
Continuity Correctiod 6.804 .009
Likelihood Ratio 8.001 .005
Fisher's Exact Test .009 .004
Linear-by-Linear
Association 7.812 005
N of Valid Cases 100

a. Computed only for a 2x2 table

b. 0 cells (.0%) hav e expected count less than 5. The minimum expected count is 23.

00.
Symmetric Measures
Approx.
Value Sig.
Nominal by Contingency
Nominal Coefficient 270 005

N of Valid Cases

100




Risk Estimate
95% Confidence
Interv al
Value Lower Upper
QOdds Ratio for
ANEMIA (TIDAK / YA] 3188 1.403 7.241
For cohort KEJANG
DEMAM = TIDAK 1.810 1.159 2.826
For cohort KEJANG
DEMAM = YA .568 .378 .853
N of Valid Cases 100

&
UNISSULA
?ﬁ'ﬂlﬂgl@bl i Li‘
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Lampiran 5. Ethical Clearance

SEMARANG - Jawa TENGAM

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

RSI SULTAN AGUNG
KEPK RSI SULTAN AGUNG
KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
No.106 EC/KEPK/2021
Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by
Penclitiwtama : FARA DILLA SHENT JULINAWA
Principal In Investigator ’
Nama Institusi ) : UNISSULA
Name of the Institution
Dengan judul:

Title
“ HUBUNGAN ANEMIA DENGAN BANGKITAN PERTAMA KEJANG DEMAM
PADA BALITA

' STUDI OBSERVASIONAL ANALITIK PADA PENDERITA KEJANG DEMAM
DI RUMAH SAKIT ISLAM SULTAN AGUNG SEMARANG “

" Relationship Anemia With The First Febrile Seizure In A Toddler
Analytical Observational Study On Febrile Seizure In Sultan Agung, Semarang, Islamic Hospital "

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai [Imiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang
merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Decl-ared 10 be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,

3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pemyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 13 Januari 2021 sampai dengan tanggal 30 Juli 2021.
This declaration of ethics applies during the period January 13, 2021 until July 30, 2021.

January 13, 2021
Professor and Chairperson,

WWW.ISisultanaqung.co.id
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Lampiran 6. Surat 1zin Pengambilan Data Penelitian
YAYASAN BADAN WAKAF SULTAN AGUNG
RSI SULTAN
LAMN ’!ll-leLGllH'Nlllcll

SEMARANG - JAWA TENGAM

Nomor : 0025/URT/RSI-SA/I/2020 Semarang, _25 Januari 2021 M
Lamp e 11 Jumadil Tsania 1442 H
Hal :  lzin Melaksanakan Penelitian

Kepada Yth

Kepala Instalasi Rekam Medis.

RUMAH SAKIT ISLAM SULTAN AGUNG SEMARANG
Di_
SEMARANG

Assalamu’alaikum Wr.Wb.

Teriring rasa syukur ga limpahan kasih sayang Allah SWT menyertal didalam
melaksanakan tugas dan pengabdian kita. Aamiin.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama :  dr. Minidian Fasitasari, M. Sc, Sp. GK.

Jabatan :  Direktur Pendidikan & Penunjang Medis

Memberikan izin melakukan penelitian untuk :

Nama : Fara Dilla Sheni Julinawa.

NIM : 30101700059.

Prodi :  Kedokteran.

Institusi :  Universitas Islam Sultan Agung Semarang

Judul Penelitian : Hubungan Anemia Dengan Bangkitan Pertama Kejang Demam

Pada Balita. Studi Observasional Analitik Pada Penderita Kejang
Demam Di Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang.

Lokasi Penelitian . Instalasi Rekam Medis
No. HP : +62 813-3849-3848 (WA).
Untuk lak K kegi penelitian selama 6 bulan, terhitung mulal sejak
diterbitkannya surat izin penelitian ini.
Peneliti wajib :

1. Melaporkan monitoring evaluasi penelitian secara periodik ke bagian Litbang.
2. Membuat laporan penelitian pada akhir penelitian.
3. Menyerahkan hasil penelitian dalam bentuk soft copy dan hard copy ke bagian
Litbang.
Demikian, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Billahittaufiq wal hidayah
Wassalamu'alaikum Wr. Wb.

L@ L1

Direktur Pendidikan & Penunjang Medis
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Lampiran 7. Surat Selesai Penelitian

RSl :cune

PSLAMIC TAACMING MOSPITAY

SEMARANG - JAWA TENGAW

SURAT KETERANGAN
SELESAI PENELITIAN
NOMOR : 31/B/RSI-SA/1/2021

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : dr. Minidian Fasitasari, M. Sc, Sp. GK
Jabatan : Direktur Pendidikan & Penunjang Medik

Dengan ini menvaukan bahwa mahasiswa :

Nama :  Fara Dilla Shenl Julinawa.

NIM :  30101700059.

Fakultas 1 Kedokteran.

Universitas . Universitas Islam Sultan Agung Semarang

Telah melaksanakan Penelitian di Instalasi Rekam Medis Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang
pada tanggal 15-27 Januari 2021 dalam rangka penyusunan skripsi dengan judul " Hubungan
Anemia Dengan Bangkitan Pertama Kejang Demam Pada Balita. Studi Observasional Analitik Pada
Penderita Kejang Demam Di Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang “.

Demikian surat keterangan ini dibuat dan dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Semarang, _28 Januari 2021 M
15 Jumadil Tsania 1442 H

RUMAH SAKIT ISLAM

OR §£,. pryghore

TEACHING 1

r. MI ian F.
Direktur Pendidikan dan Penunjang Medis
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian




Lampiran 9. Surat Undangan Seminar Hasil

FAKULTAS KEDOKTERAN

UNIVERSITAS ISLAM SULTAN AGUNG
JI. Raya Kaligawe Km. 4, Semarang 50112, Jawa Tengah | 191 Berlaku

Mo. Dokumen

FORM-5A-K-PPSK-018

01 Oktober 2013

Form Pengantar Ujian Hasil MNo. Revisi o1
Penelitian Skripsi Halaman 1 dari 1
Mo - 037/Sknpsi-UHFKN2021
Hal : Pengantar Ujian Hasil Penelitian Sknpsi
Lamp : 1 lembar
Kepada Yth. 1. dr. Azizah Retno Kustiyah Sp A. (Ketua)
2. dr. Kamilia Dwi Utami M.Biomed (Anggota)
3. dr. Citra Primavita Mayangsari Sp.A. (Anggota)
4. dr. Rini Aryani Sp.OG (Anggota)
Penguji Sknpsi FK UNISSULA
di
Semarang
Assalamu’alaikum Wr. Wh.
Dengan hormat,
Bersama ini kami hadapkan mahasiswa sesuai yang tercantum di bawah ini :
Nama : FARA DILLA SHENI JULIMAW A
NIM : 30101700059
Judul Skripsi : Hubungan Anemia dengan Bangkitan Pertama Kejang Demam pada Balita.

Studi Observasional Analik pada Penderita Kejang demam di Rumah
Sakit Islam Sultan Agung Semarang

Untuk dapat diuji pada wakiu yang telah disepakati oleh mahasiswa ybs dengan ketiga/keempat Penguiji.
Adapun untuk memperiancar pelaksanaan ujian, para penguji dimchon untuk dapat hadir tepat wakiu.

Demikian, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu'alaikum Wr. Wh.

Semarang, 02 Februar 2021

Ka. Unit Skripsi,

dr. Mohamad Riza, M.Si

66



UNIBEULA

FAKULTAS KEDOKTERAN No. Dokumen | FORM-SA-K-PPSK-013
UNIVERSITAS ISLAM SULTAN AGUNG
JI. Raya Kaligawe Km. 4, Semarang 50112, Jawa Tengah Tgl Berlaku 01 Oktober 2013
Surat Keterangan Pelaksanaan Ujian Hasil | No. Revisi 01
Penelitian Skripsi Halaman 1 dari 1

|Nc|_ HP Mahasiswa : 0813384593848

Yang bertanda tangan di bawah ini, adalah Tim Penguji Skripsi untuk mahasiswa :

Nama 1| FARA DILLA SHEMI JULINAWA
NI 1| 30101700059
Judul Skripsi ‘| Hubungan Anemia dengan Bangkitan Pertama Kejang Demam pada Balita. Studi

Agung Semarang

Observasional Analitik pada Penderita Kejang demam di Rumah Sakit Islam Sultan

Menyatakan persetujuan untuk menguji mahasiswa tersebut, pada :

Hari / Tgl Kamis, 11 Februari 2021
Pukul 07 00-zselesai
Shift 1 (06.30 - 08.10)
Shift Il (08.10 - 09.50)
Shift Il {09.50 - 11.30)
Shift IV (13.00 - 14.40)
Shift vV (14.40 - 16.40)
Tempat
TIM PENGUJI

-

dr. Azizah Retno Kustiyah Sp.A.

2 |dr. Kamilia

Dwi Utami M.Biomed

(#]

dr. Citra Primavita Mayangsar Sp.A.

4 | dr. Rini Aryani Sp.0G

Catatan :

1 lembar surat keterangan ini (yang sudah ditandatangani seluruh penguji) diserahkan ke sekretariat pada

saat melaporkan waktu ujian yang sudah disepakati (paling lambat 2 han sebelum ujian). Tanpa itu, ujian
bagi mahasiswa ybs tidak akan dipersiapkan.
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