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KATA PENGANTAR

Salam sehat,

Puji syukur kami panjatkan kepada Allah
Swt., berkat rahmat dan karunia-Nya, buku
metadata penelitian Badan Litbangkes
Tahun 2018 dapat kami selesaikan.
Berdasarkan Keputusan Presiden No.39
Tahun 2019 tentang Satu Data Indonesia,
metadata diperlukan untuk memudahkan
pencarian data hasil penelitian khususnya
instansi pemerintahan.

Buku ini berisi hasil penelitian penyakit menular, penyakit tidak menular,
gizi, manajemen kesehatan, tanaman obat dan obat tradisional, rikhus
vektora (2015 — 2018) dan Riskesdas 2018.

Ucapan terima kasih kami sampaikan untuk para peneliti, ketua PPl serta
tim data dan informasi dari seluruh satker Badan Litbangkes yang sudah
berkontribusi pada buku metadata penelitian ini.

Semoga buku ini dapat bermanfaat untuk rekomendasi kebijakan
penelitian dan iptek kesehatan di Indonesia.

Jakarta, Desember 2019
Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia %

e
Dr. Siswan::,.rh.'ﬁrb.‘hﬂ.
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PRAKATA

Assalamu’alaikum Wr.Wb

Puji syukur ke hadirat Allah Swt atas berkat dan rahmat serta karunia-
Nya, buku Metadata Penelitian Badan Litbangkes tahun 2018 telah dapat
diselesaikan.

Ucapan terima kasih kami sampaikan kepada para peneliti, ketua PPl dan
seluruh anggota tim data dan informasi di satuan kerja Badan Penelitian
dan Pengembangan Kesehatan yang sudah berkontribusi pada buku
metadata penelitian ini.

Metadata sering disebut sebagai identitas data. Hal inilah yang dapat
menggambarkan isi dari buku ini, yakni merupakan ringkasan data dari
penelitian Badan Litbangkes tahun anggaran 2018 serta riset khusus
2015-2018.

Isi buku ini akan dibagi ke dalam 5 kelompok tema sesuai dengan isi dari
data yang terdapat dalam penelitian tupoksi dan penelitian nasional
yang bersifat khusus. Pada kelompok pertama akan disajikan berupa
penelitian bertemakan penyakit menular yang dilakukan oleh beberapa
satuan kerja Badan Litbangkes. Melalui temaini, hasil penelitian penyakit
menular masih merupakan hal yang patut diwaspadai terutama TB,
malaria, demam berdarah, hingga lepra.

Kemudian pada kelompok kedua mengetengahkan tema penyakit tidak
menular yang kini mulai bergeliat terutama pada usia produktif, penyakit
seperti diabetes mellitus dan kanker payudara disajikan dalam kelompok
temaini.
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Ringkasan data mengenai gizi dan pangan akan disajikan dalam kelompok
tema penelitian gizi, lalu pada penelitian manajemen kesehatan akan
memberi secara luas ringkasan data penelitian mengenai penelitian-
penelitian yang berkaitan dengan program kesehatan seperti PIS-PK,
program eliminasi malaria hingga bahasan mengenai metode surveilans.
Tidak ketinggalan adalah ringkasan data yang tidak kalah menarik dalam
kelompok penelitian dengan tema penelitian tanaman obat dan obat
tradisional serta riset khusus yang dilakukan oleh Badan Penelitian dan
Pengembangan Kesehatan di tahun 2015 hingga tahun 2018.

Buku metadata ini diharapkan dapat menjadi gerbang pertama
dalam mengakses laporan penelitian dan data Badan Penelitian dan
Pengembangan Kesehatan. Akses laporan ilmiah penelitian dapat
dilakukan melalui http://e-riset.litbang.kemkes.go.id yang OR-code
beserta alamat situs-nya tersedia di akhir setiap metadata masing-
masing penelitian di dalam buku ini.

Semoga buku ini dapat dimanfaatkan oleh para pembaca dan menjadi
referensi dalam dunia penelitian kesehatan. Akhir kata, selamat

menikmati buku ini.

Billahitaufiq walhidayah, wassalammu’alaikum, Wr.Wb

Jakarta, Desember 2019

Tim Penyusun

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
TAHUN 2018



PlL:NELlTlAN
PENYAKIT
MENULAR

—

i i "

Y ab
\, ' Y Y
G209 6 v d

\



Judul

Pengembangan Vaksin Dengue Tetravalen Subunit
Protein Rekombinan prM/E Strain Indonesia, Tahun
ke-4(TH 2018)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum penelitian:

mengembangkan kandidat vaksin dengue tetravalen
subunit protein rekombinan prM/E dari strain
Indonesia yang halal, bebas kandungan babi (porcine
free) dan dapat menghasilkan respon imun yang
optimal terhadap keempat serotipe dengue melalui
konsorsium riset vaksin dengue nasional.

Tujuan khusus penelitian adalah:

1. mendapatkan protein hasil rekayasa genetika dari
struktur virus dengue sebagai antigen kandidat
vaksin;

2. melakukan uji stabilitas antigen vaksin dengue
hasil rekayasa genetika sampai 100 generasi;

3. mendapatkan data respons imun pada mencit
dari antigen hasil rekayasa genetika.

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan,
Badan Litbangkes

Ketua Tim

Dr. dr. C.S.Whinie Lestari, M.Kes.

Metodologi
« Variabel/parameter

« Desain penelitian

» Tempat

Titer virus, jumlah copy integrant, kemurnian antigen,
titer Ig G, titer antibody netralisasi, sitokin IFN-y, IL-
4,1L-10

Ekperimental laboratorium, uji preklinik proof of
concept.

Laboratorium Imunologi PBTDK  Balitbangkes,
laboratorium R&D Biofarma Bandung, Laboratorium
dengue LBM Eijkman, Laboratorium PTFM BPPT
Serpong, Laboratorium mikrobiologi FK UI.
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» Sampel

» Metode pemeriksaan :

Isolat virus dengue strain vaksin 4 serotipe, hewan
coba mencit BALB/c, antigen VLP prM/E dengue
serotipe 1,2,3,4.

Kultur virus dengue strain vaksin di sel Vero dengan
proses yang halal (porcine free) kultivasi ekspresi
antigen VLP prM/E denque serotipe 1,2,3,4 strain
Indonesia di fermentor dengan sistem produksi yang
halal (porcine free) lon exchange chromatography,
Size exclution chromatography, Real time PCR,
Plaque assay, ELISA lg G dengue in house, Plague
Reduction Neutralization, Flowcytometry.

Temuan Utama

1. Telah diproduksi dan dipurifikasi protein hasil
rekayasa genetika virus dengue serotipe 12,3
dan 4. Protein tersebut sudah digunakan sebagai
antigen untuk proses vaksinasi di hewan coba
mencit BALB/c dan digunakan untuk pengujian
dengan metode ELISA.

2. Uji stabilitas genetik antigen vaksin dengue hasil
rekayasa genetika telah diperoleh dan stabil
hingga 100 generasi.

3. Namun, respons imun humoral dan seluler dengan
uji vaksinasi pada mencit masih rendah.

4. Perlu dilakukan pengulangan uji vaksinasi untuk
meningkatkan respon imun humoral dan seluler
dengan modifikasi desain pada tahun berikutnya.

Keterangan

Paten terdaftar: Protein rekombinan prM/E virus
dengue serotype 4 strain indonesia (T081) dan
metode pembuatan protein rekombinan gen
prM/E virus denque serotype 4 strain indonesia
(T081) dengan sistem ekspresi secara sekresi di
pichia pastoris yang halal (porcine free) Nomor
Pendaftaran Paten: P00201810226, tanggal 10-12-
2018, Kementerian Hukum dan Hak Asasi Manusia RI,
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Dirjen Hak Kekayaan Intelektual. Inventor: R. Tedjo
Sasmono, Benediktus Yohan, M.Biomed, C.S. Whinie
Lestari.

URL e-riset :  https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-469.html
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Judul : Kemandirian Bahan Baku Obat Malaria DHA
(Dihidroartemisinin)- Tahun 2018

Tujuan dan Manfaat . Tersedianya bahan baku obat Dihidroartemisinin.

Manfaat tersedianya obat DHP (Dihidroartemisinin)
dan Piperaquin sebagai obat malaria lini pertama
untuk obat program

Penyelenggara : Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan
sebagai koordinator dari anggota konsorsium

Ketua Tim : Dra. Ani Isnawati, M.Kes, Apt

Metodologi : Eksperimental laboratorium dan persiapan uji
klinik fase 1/ Uji Bioekuivalen dengan melakukan
reformulasi tablet DHP

Reformulasi Tablet
DHP

« Variabel/parameter : Kadar DHA dan Pjperaquin dan hasil UDT (Uji Disolusi
Terbanding) antara tablet DHP uji dan tablet DHP

komparator
» Tempat : Jakarta, Cikarang
« Sampel . Tablet DHP salut selaput hasil reformulasi

Metode pemeriksaan : Uji fisik dan kimia tablet DHP (kontrol kualitas) untuk
memenuhi persyaratan kompendia, uji UDT, dan uji
Stabilita obat

» Metode sampling : Pembuatan obat dalam 1 batch untuk menghasilkan
100.000 tablet
Temuan Utama :  Menghasilkan tablet DHP generik (Indonesia) yang

ekivalen dengan tablet komparator

Keterangan : Sedangdiuji coba secarain vivo menuju uji klinik fase
1/uji Bioekuivalen
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URL e-riset

Publikasi yang dihasilkan :

Formulation of Dihydroartemisinin dan Piperaquine
Film Coated Tablets for antimalarial drug

Eksperimental
Laboratorium

Kemandirian Bahan Baku Obat Malaria DHA
(Dinhidroartemisinin)- Tahun 2018

« Variabel/parameter

» Tempat
« Sampel

+ Metode pemeriksaan :

« Metode sampling

Budi daya tanaman ungqul di ketinggian di bawah
1000 dpl, Gen AaWrky, CISPR-Cas9 dan, diplopoidi,
Ekstraksi, isolasi dan derivatisasi dari artemisinin
menjadi dihidroartemisinin

Jakarta,Bogor, Serpong, Tawangmangu

Tanaman A.annua L

Tanaman Transgenik, Diplopoidi, Perbanyakan
biomassa melalui kultur kalus. Pemeriksaan genetic
tanaman dan transformasi gen dengan PCR dan
untuk isolate artemisinin dan dihidroartemisinin
menggunakan TLC dan HPLC

Daun tanaman A.annua L bagian atas

Temuan Utama

Alat Ekstraktor berbasis gas Freon 134A dan alat
derivator

Keterangan

Proses paten Alat Ekstraktor berbasis gas Freon-
134A dan Proses Ekstraksi Artemisinin dari Tanaman
Artemisia annua L Berbasis Gas HFC 134 A dengan
system Tertutup.

Publikasi

Transformasi genetic gen AaWRKY1 pada tanaman
A.annua L untuk meningkatkan kadar artemisinin

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-468.html
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Judul

Pemeriksaan Spesimen Biomedis Riskesdas 2018

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

menyediakan data nasional hasil pemeriksaan
laboratorium terkait dengan derajat kesehatan yang
telah dicapai selama kurun waktu 5 tahun terakhir
dan bagaimana besaran masalah faktor risiko terkait
dengan derajat kesehatan yang diukur, sebagai
bahan pertimbangan dalam merumuskan kebijakan
pembangunan kesehatan di Indonesia.

Tujuan khusus penelitian:

1. menentukan angka kesakitan malaria berdasarkan
pemeriksaan darah dengan RDT, dan mikroskopis

2. menentukan status gizi(defisiensi Fe) masyarakat
berdasarkan pemeriksaan kadar Hemoglobin

3. menentukan prevalensi DM  Dberdasarkan
pemeriksaan darah pada masyarakat dewasa usia
>15 tahun

4. menentukan faktor risiko penyakit jantung
koroner berdasarkan gambaran profil lipid darah
masyarakat. usia > 15 tahun

5. menentukan prevalensi gangguan fungsi ginjal
berdasarkan hasil pemeriksaan darah masyarakat
usia = 15 tahun.

Manfaat dan Luaran Penelitian:

1. Manfaat bagi program adalah menyediakan data
dasar kesehatan berbasis laboratorium sebagai
evaluasi capaian program yang telah dijalankan,
dasar penentuan kebijakan mendatang, dan
penentuan target capaian.

2. Manfaat bagi akademisi/institusi pendidikan
adalah sebagai sumber data untuk bahan
penulisan tugas akhir, dan sebagai informasi
besaran masalah.
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3. Manfaat bagi peneliti adalah sebagai dasar dalam
menentukan besaran masalah kesehatan

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan

Ketua Tim

drh. Rita Marleta Dewi, M.Kes

Metodologi

Variabel/parameter
Desain penelitian
Tempat

Sampel

Metode Pemeriksaan :

Metode sampling

Kadar glukosa, Hb, dan RDT Malaria

potong lintang

26 provinsi, 106 kabupaten/kota di Indonesia

darah dari semua kelompok umur, hasil sampling

300.000 RT dari 30.000 BS sampel susenas

« Semua ART dilakukan pemeriksaan RDT malaria
dan hemoglobin.

« ART usia > 15 tahun selain pemeriksaan malaria
dan Hb, dilakukan pemeriksaan glukosa darah
puasa dan 2 jam setelah pembebanan. lbu hamil
atau responden yang tidak berpuasa dilakukan
pemeriksaan darah sewaktu. Pemeriksaan kimia
klinik dilakukan terhadap sampel dari responden
usia = 15 tahun.

wawancara, observasi, pengukuran

Temuan Utama

» Angka kesakitan malaria 0,6% dengan prevalensi
yang lebih tinggi pada bayi dan anak usia 5 - 9
tahun, yaitu 1%. Hasil pemeriksaan mikroskopis
pada responden dengan riwayat demam dalam
dua hari terakhir positif malaria 1,2% dengan
infeksi P.falciparum dominan.

+ Pemeriksaan status gizi berdasarkan
pemeriksaan kadar hemoglobin didapatkan
bahwa 23,7% anemia, tertinggi pada Balita
(38,5%) dan lansia 42,3%. Pada ibu hamil angka
anemia tinggi yaitu 48,9% terutama pada bumil
muda (usia 15 - 24 tahun) sebesar 84,6%.
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Angka prevalensi DM pada masyarakat dewasa
usia = 15 tahun adalah 85% mengacu pada
konsensus Perkeni dan ADA tahun 2011 bila
mengikuti konsensus terbaru (2015) angka DM
10,9%. GDP terganggu di atas 26% dan angka TGT
diatas 25%.

Faktor risiko penyakit jantung koroner: angka
penderita kolesterol tinggi 7.6% dengan 21,2%
masih merupakan borderline tinggi.

Faktor risiko gangguan fungsi ginjal cukup tinggi
pada masyarakat usia > 15 tahun, yaitu 6,7%
terutama pada kelompok laki-laki, dan makin
tinggi umur ternyata kadar kreatinin makin
tinggi dan di daerah perkotaan lebih tinggi jika
dibandingkan dengan daerah perdesaan.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.qgo.id/ppi-471.html
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Judul

Pengembangan Prototipe Vaksin TB dan Kit
Diagnostik TB Tahun 2018 Riset Dasar Pembuatan M.
tuberculosis Dorman

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum penelitian:
mendapatkan protein subunit, sebagai kandidat
vaksin TB dan kandidat kit diagnostik baru untuk TB.

Tujuan khusus penelitian adalah:

pembuatan model “Granuloma TB” in vitro dan M.

tuberculosis dorman yaitu

1. mendapatkan data hasil analisis proteomiks
model granuloma TB in vitro dan M. tuberculosis
dorman;

2. melakukan analisis transkriptomik Mycobacterium
tuberculosis dorman secara in vitro;

3. mendapatkan ekspresi gen virulensi pada
Mycobacterium tuberculosis dorman.

Manfaat penelitian:

1. SDM vyang terlibat menjadi terlatih sehingga
mampu membuat biakan M. tuberculosis untuk
berbagai penelitian TB.

2. penelitian mendapatkan data karakteristik model
granuloma TB dan M. tuberculosis dorman yang
dapat memberikan informasi dalam pembuatan
vaksin TB baru, baik kit diagnostik maupun obat
baru TB.

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan

Ketua Tim

Ratih Dian Saraswati, M.Biomed

Metodologi
 Variabel/parameter
- Desain penelitian
« Tempat

Data pemeriksaan transkriptomik
Eksperimental laboratorium
Laboratorium Bakteriologi Puslitbang BTDK
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» Sampel

« Metode Pemeriksaan :

Mycobacterium tuberculosis H37Rv ATCC dan M.
tuberculosis strain Beijing.

Isolasi RNA, Kalkulasi Konsentrasi RNA, preparasi
sampel, pemeriksaan transkriptomik

Temuan Utama

1. Telah dilakukan upaya pembuatan bakteri TB
dorman melalui modifikasi nutrisi dan kondisi
tumbuh.

2. Analisis transkriptomik pada bakteri TB dengan
perlakuan dormansi ditemukan beberapa gen
yang mengalami perubahan genom, antara lain
gen Rv0012, Rv2495, Rv 2726¢ dan Rv2250c yang
merupakan gen yang berperan dalam regulasi
pertumbuhan bakteri.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-470.html
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Judul

Deteksi dan Karakterisasi Molekuler Agen Penyebab
Infeksi Saluran Pernapasan sebagai National
Influenza Center

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum penelitian:

Mendapatkan karakterisasi molekuler virus penyebab
ISPA dari infeksi virus influenza kasus rawat jalan dan
rawat inap di sentinel pelayanan kesehatan.

Tujuan khusus penelitian adalah:

1. mendapatkan informasi faktor- faktor penyebab
ISPA berat;

2. mendapatkan peta dan genotip virus penyebab
ISPA;

3. mendapatkan pola sirkulasi virus penyebab ISPA;

Manfaat penelitian:

mendapatkan serial data karakteristik virus penyebab
infeksi saluran pernapasan sebagai dasar untuk
pengembangan metode diagnostik dan pemilihan
vaksin Influenza.

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan

Ketua Tim

dr. Ni Ketut Susilarini, M.S.

Metodologi

Desain penelitian

Tempat

Sampel

Metode Pemeriksaan :

Desain penelitian adalah studi potong lintang (cross

sectional study)dengan pemeriksaan di laboratorium

dan observasi di lapangan

Laboratorium Virologi Puslitbang Biomedis dan TDK,

27 sentinel puskesmas, 6 sentinel rumah sakit dan 5

laboratorium regional.

Swab hidung dan swab tenggorok

1. Pemeriksaan virus influenza A, influenza B dan
RNP dengan realtime RT-PCR

2. Pemeriksaan resistensiantiviral flu A/HINTpdmQ9
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+ Metode Sampling

. Pemeriksaan lineage virus influenza B
4. lIsolasivirus
. Sekuensing isolat influenza A/H3N2 dan A

HIN1pdmO09

. Analisis urutan nukleotida dan filogenetik

menggunakan perangkat lunak MEGAS
Pasien rawat jalan di puskesmas sentinel ILI

2. Pasien rawat inap di rumah sakit sentinel SIBI
. Memenuhi kriteria dan definisi klinis kasus ILI/

SIBI

Temuan Utama

. jumlah kasus ILI sebanyak 2910 kasus dengan

jumlah spesimen swab hidung dan tenggorok
terkumpul 2878 spesimen

. jumlah kasus SIBI sebanyak 716 kasus dengan

jumlah spesimen swab hidung dan tenggorok
yang terkumpul 685 spesimen

. Positif influenza ditemukan 635 kasus, 55%

adalah laki-laki, memiliki riwayat panas (99%)
dan batuk (100%).

. Pneumonia ditemukan pada 33% kasus ISPA

berat dan 19% pada kasus positif influenza.

. Pada anak- anak di bawah 5 tahun yang positif

influenza, 14% teridentifikasi dengan gejala
kejang.

. Kasus ISPA berat memiliki kondisi/penyakit

penyerta seperti asma (5%), perokok (4%),
kardiovaskular (3,5%), dan diabetes (3%).

Pasien  positif influenza,dengan  penyakit
kardiovaskular (4%), diabetes (3%), perokok
(2.5%), asma(2,5%), dan PPOK (2,5%)
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Publikasi yang dihasilkan :

Susilarini NK, Haryanto E, Praptiningsih CY, et al.
Estimated incidence of influenza-associated severe
acute respiratory infections in Indonesia, 2013-20]6.
Influenza Other Respi Viruses. 2018;12:81-87. https://
doi.org/10.1M11/irv.12496

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 467.html
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Judul : Model Penanggulangan DBD Melalui Pendekatan
Keluarga Di Kota Metro Provinsi Lampung

Tujuan dan Manfaat : Tujuan umum penelitian:
diperolehnya model penanggulangan DBD melalui
pendekatan keluarga di Kota Metro Provinsi Lampung

Manfaat penelitian:

1. mendapatkan informasi dan wawasan mengenai
model  pemberdayaan  masyarakat  dalam
pengendalian DBD;

2. dapat menjadi model atau metode alternatif
bagi pengelola program pengendalian DBD dan
terintegrasi dengan metode pengendalian lainnya;

3. masyarakat atau keluarga di lokasi penelitian
menjadi paham, sadar dan mampu melaksanakan
upaya preventif secara mandiri agar terhindar dari
penularan DBD.

Penyelenggara : Balai Penelitian dan Pengembangan Kesehatan
Baturaja

Ketua Tim : Lasbudi Ambarita, S.Si, M.Sc.

Metodologi

« Variabel : 1. Pengetahuan, Sikap, Perilaku (Psp)

2. Indeks Jentik (House Index, Breteau Index,
Container Index, Pupa/Orang)

3. Kepadatan Nyamuk pada Perangkap Berperekat

« Desain penelitian : Penelitian ini adalah eksperimental semu dengan
desain sebelum dan sesudah (before and after)
intervensi tanpa kelompok pembanding (kontrol).

» Tempat : Kota Metro, Lampung

« Populasi dan Sampel : Populasi penelitian adalah masyarakat di 4 kelurahan,
yaitu Kelurahan Metro, Hadimulyo Barat, Yosodadi,
dan Iring Mulyo.
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Sampel penelitian adalah bangunan di 5 RT terpilih di
setiap kelurahan

» RepresentasiData : Kota Metro, Lampung

+ Metode Sampling . Lokasi penelitian (kelurahan dan RT terpilih) dipilih
dengan metode simple random sampling, sedangkan
bangunan di setiap RT adalah seluruh bangunan di RT
terpilih.

Temuan Utama : 1. Terdapat peningkatan PSP (pengetahuan, sikap,
perilaku) setelah intervensi
2. Kepadatan nyamuk yang terperangkap pada
perangkap berperekat cenderung menurun
sejalan dengan kegiatan kunjungan rumah oleh
kader jumantik

URL e-riset :  https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-491.html
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5
[=1es

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
TAHUN 2018



Judul

Survei Resistensi Obat Anti TBC di Indonesia 2017 -
2018

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:

memperoleh angka proporsi resistensi OAT pada
kasus TB smear + pada kasus baru dan berulang di
Indonesia

Penyelenggara

Puslitbang Upaya Kesehatan Masyarakat

Ketua Tim dr. Lamria Pangaribuan
Metodologi Cross Sectional
« Variabel Sosek, Kawasan, kasus baru/ulang, OAT, RR, MDR

- Desain penelitian
« Tempat

Representasi Data
Metode Sampling

Populasi dan Sampel :

Potong lintang

12 provinsi, 40 kabupaten/kota di Indonesia

Populasi target pasien TB paru smear + kasus baru/
ulang di Indonesia. Sampel pasien TB terpilih yang di
sampling.

Nasional

Probability proportional to size yang diawali dengan
stratified cluster sampling

Temuan Utama

1) Proporsi Resistance Resistance (RR) kasus baru
TB: 2.6% (95% Cl: 1,9-3,5%)

2) Proporsi RR pengobatan ulang TB: 17.8% (95%
Cl:12.5-24.3%)

3) Proporsi Multiple Drug Resistance (MDR) kasus
baru TB: 1.4% (95% Cl: 0.9-22%)

4) Proporsi MDR pengobatan berulang TB: 12.4%
(95% Cl: 8-18.2%)

URL e-riset

https://e- riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 504.html
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Judul

Deteksi Diarrhaegenic E. coli (DEC) pada Sampel
Feses Penderita Diare di Puskesmas Batulicin dan
Pagatan, Kabupaten Tanah Bumbu, dengan Metode
Polymerase Chain Reaction(PCR)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:

mendeteksi Diarrhaegenic £. coli (DEC) pada feses
penderita diare di wilayah Puskesmas Batulicin
dan Pagatan Kabupaten Tanah Bumbu melalui
pemeriksaan Polymerase Chain Reaction(PCR).

Manfaat:

1. Dinas Kesehatan dan Puskesmas setempat
memperoleh informasi terkait dengan DEC
sebagai salah satu agen penyebab diare di wilayah
Puskesmas Batulicin dan Pagatan sehingga
diharapkan dapat menjadi pertimbangan dalam
pengambilan kebijakan pengobatan nantinya;

2. menumbuhkan kesadaran masyarakat akan
pentingnya sanitasi dan perilaku hidup sehat
untuk mencegah terjadinya diare;

3. mengembangkan metode deteksi agen penyebab
diare pada sampel feses dengan metode berbasis
molekuler yakni Polymerase Chain Reaction
(PCR).

Penyelenggara

Sekretariat Badan Litbangkes dan Balai Litbangkes
Tanah Bumbu

Ketua Tim Ika Setianingsih, S.Si

Metodologi

« Metodologi Analitik observasional

« Variabel Keberadaan £ coli dalam feses penderita diare dan

« Desain Penelitian

keberadaan Diarrhaegenic £. col/i(DEC) dari kultur £.
coll.
Cross-Sectional
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» Tempat

« Sampel

Metode Sampling

Metode Pemeriksaan :

Puskesmas Batulicin dan Puskesmas Pagatan,
Kabupaten Tanah Bumbu

Sampel penelitian adalah penderita penyakit diare
yang berobat di Puskesmas Batulicin sebanyak 20
orang dan Puskesmas Pagatan sebanyak 10 orang.
Polymerase Chain Reaction(PCR)

Random sampling

Temuan Utama

1. Strain Diarrhogenic E. coli(DEC) yang ditemukan
pada sampel feses penderita diare di wilayah
Puskesmas Batulicin dan Pagatan adalah EAEC,
ETEC, dan EPEC.

2. Pathotipe EAEC dan EPEC ditemukan pada 1
sampel feses penderita diare dari Puskesmas
Pagatan. Sementara itu, ETEC ditemukan pada
1 sampel feses penderita diare dari Puskesmas
Batulicin dan 1 sampel feses penderita diare dari
Puskesmas Pagatan.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 602.html
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Judul

Upaya Pengendalian Malaria di daerah high case
incidence dan low case incidence di Pulau Sumba
Provinsi NTT tahun 2018

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

mengidentifikasi program pengendalian malaria di
daerah high case incidence dan flow case incidence
di Pulau Sumba, Provinsi Nusa Tenggara Timur

Tujuan khusus:

1. mengidentifikasi sumber daya pengelola program
pengendalian malaria di daerah penelitian

2. mengidentifikasi pelaksanaan tata laksana
penderita malaria di daerah penelitian

3. mengidentifikasi program pencegahan dan
penanggulangan pengendalian malaria yang
sedang berjalan di daerah penelitian

4. mengidentifikasi perilaku masyarakat tentang
pengendalian malaria di daerah penelitian

5. mengidentifikasi karakteristik entomologi di
daerah penelitian

Manfaat penelitian:

1. untuk Dinas kesehatan sebagai bahan masukan
dan pertimbangan untuk perbaikan kebijakan
dalam pengendalian malaria.

2. sebagai informasi bagi masyarakat dalam
pencegahan penyakit malaria

Penyelenggara

Loka Litbangkes Waikabubak

Ketua Tim Mefi M. Tallan, S.Si
Metodologi
« Variabel Variabel independen

Sumber daya kesehatan di tingkat pukesmas dan
dinas kesehatan, Tatalaksana pengobatan malaria di
puskesmas
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« Desain Penelitian

« Tempat

» Populasi dan Sampel :

« Representasi Data

» Metode Sampling

Kuantitatif :

Cakupan pengunaan kelambu, perilaku masyarakat,
survei entomologi dan survei darah jari

Variabel dependen

Kasus malaria di daerah High case incidence dan low
case incidence malaria

Desain penelitian cross sectionaldengan pendekatan
deskriptif dan analisis thematic

Penelitian dilaksanakan di Pulau Sumba

Populasi : Seluruh masyarakat di daerah penelitian
dan pengelola program di empat dinas kesehatan
Kabupaten di Pulau Sumba Sampel kualitatif adalah
semua struktural dari tingkat puskesmas hingga
dinas kesehatan terkait dengan pengelolaan malaria,
mikroskopis, bidan desa dan tokoh masyarakat.
Pemilihan informan menggunakan metode purposive
sampling.

Sampel kuantitatif adalah masyarakat di daerah
high case incidence dan low case incidence dengan
kriteria inklusi masyarakat yang tinggal di daerah
penelitian minimal 6 bulan dan bersedia menjadi
responden.

Data yang diperoleh disajikan dalam bentuk tabulasi
dan dijelaskan secara dekriptif

Simple random sampling

Temuan Utama

Tata Laksana pengobatan sudah sesuai dengan
pedoman pengobatan malaria, tetapi dalam
pelaksanaannya belum maksimal karena untuk
kegiatan pemantauan minum obat dan tindak
lanjut belum dilaksanakan secara maksimal oleh
puskesmas yang ada di Pulau Sumba.

Penemuan kasus secara aktif belum berjalan secara
maksimal sehingga masih ditemukan pasien tanpa
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gejala dan tidak mendapatkan pengobatan. Fakta ini
akan menjadi sumber penularan malaria setempat.

Kelambu yang merupakan salah satu program
pencegahan malaria sudah terdistribusi dengan baik.
Lebih dari 50% responden berpengetahuan cukup,
kategori sikap cenderung bersikap positif dan
tindakan yang dilakukan oleh masyarakat dalam
upaya pencegahan malaria meliputi pemakaian
kelambu  berinsektisida, pelindungan pribadi
dengan menggunakan pakaian lengan panjang dan
pemakaian anti nyamuk

Spesiesnyamukyangpalingseringditemukandisetiap
lokasi dan mengigit di setiap jam penangkapan adalah
Anopheles vagus dan habitat perkembangbiakan
pada umumnya bersifat permanen.

URL e-riset

https://eriset.litbang.kemkes.go.id/ppi-560.html
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Judul

Inkriminasi Nyamuk Anopheles Sebagai Vektor
Malaria dan Evaluasi Kelambu LLINS Di Kabupaten
Pegunungan Arfak dan Kabupaten Manokwari
Provinsi Papua Barat

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

menetapkan spesies nyamuk Anopheles yang
berperan sebagai vektor malaria dan menentukan
evaluasi penggunaan kelambu LLINs di Kabupaten
Pegunungan Arfak dan Kabupaten Manokwari

Tujuan khusus:

1. mendapatkan data inkriminasi nyamuk vektor
malaria di Kabupaten Pegunungan Arfak dan
Kabupaten Manokwari

2. mendapatkan  data  kerentanan  nyamuk
Anopheles terhadap insektisida yang digunakan
oleh masyarakat di Kabupaten Pegunungan Arfak
dan Kabupaten Manokwari.

3. mendapatkan data efektivitas kelambu LLINs di
Kabupaten Pegunungan Arfak dan Kabupaten
Manokwari.

Manfaat penelitian:

program pembangunan kesehatan Hasil penelitian

ini menjadi informasi penting bagi program

pengendalian malaria, yaitu

a. sebagai bahan evaluasi penggunaan kelambu
berinsektisida yang telah dibagikan ke
masyarakat.

b. sebagai informasi jenis Anopheles yang berperan
sebagai vektor malaria di Papua Barat

c. llmu pengetahuan
Penelitian ini juga bermanfaat untuk ilmu
pengetahuan dalam hal memberikan informasi
keanekaragaman spesies nyamuk Anopheles
yang menjadi vektor malaria.
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Penyelenggara

Balai Penelitian dan Pengembangan Kesehatan
Papua

Ketua Tim

Ivon Ayomi, S.Si.

Metodologi
« Variabel
- Desain penelitian

» Tempat

» Populasi dan Sampel :

Jenis penelitian adalah deskriptif dengan desain
potong lintang.
Kabupaten Pegunungan Arfak, di antaranya Distrik
Anggi, Menyambouw, Membey dan Anggigida,
sedangkan di Manokwari pengambilan di Kelurahan
Fanindi, Sowi Gunung, Arfai, Maripi, dan Pulau
Mansinam. Uji Elisa dilakukan di Laboratorium
Parasitologi FK, UGM, sedangkan uji kadar insektisida
dilakukan Kantor Litbang Pertanian Jakarta. Waktu
penelitian adalah bulan April sampai dengan Oktober
2018.
1. Populasi dan sampel (kelambu)
Populasi adalah kelambu LLINs yang terdistribusi
dan digunakan oleh masyarakat Kabupaten
Pegunungan Arfak dan Kabupaten Manokwari.
Sampel adalah jumlah kelambu yang diperoleh
berdasarkan perhitungan rumus standar WHO.
2. Kriteria Inklusi Sampel
« Rumah tangga yang mendapatkan kelambu
LLINs
« Rumah tangga yang bersedia ikut dalam
penelitian dengan menandatangani informed
consent
3. Kriteria eksklusi Sampel
Rumah tangga sampel tidak berada di tempat

Populasi dan Sampel (Nyamuk) Populasi adalah
nyamuk Anopheles yang berada di Kabupaten
Pegunungan Arfak dan Kabupaten Manokwari.
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Sampel adalah nyamuk Anopheles vyang
diperoleh dari lokasi penangkapan di Manokwari.
Kriteria pemilihan lokasi penangkapan nyamuk
Anopheles adalah 3 rumah yang terdapat ART
positif menderita malaria (data dari puskesmas
setempat) di salah satu kampung yang dilaporkan
memiliki angka kasus malaria tertinggi. Jika
tidak ada kasus positif, yang dijadikan lokasi
pengambilan sampel adalah wilayah yang
terdapat habitat nyamuk berdasarkan observasi.
» Metode Sampling : Pengukuran bionomik nyamuk Anopheles dilakukan
dengan menggunakan metode human landing
collection (dibantu penduduk lokal dengan diberi
pelatihan terlebih dahulu) pada malam hari dan
morning resting. Penangkapan nyamuk dilakukan
mengunakan alat aspirator.

Pemeriksaan sirkum sporozoit protein terhadap
nyamuk vektor malaria menggunakan metode ELISA.

Deteksi resistensi vektor terhadap gen Volt Gated
Sodium Channel (VGSC) menggunakan Polymerase
Chain Reaction(PCR). PCR dilakukan apabila hasil uji
kerentanan dengan metode tube WHO selama 24 jam
tidak mematikan nyamuk (knocked down).

Pengukuran faktor lingkungan menggunakan alat
pengukur kadar garam (salinometer), pH meter, lux
meter, dan weather station.

Penilaian terkait dengan pengetahuan masyarakat

terhadap penggunaan kelambu berinsektisida LLINs
dilakukandengan mengunakan kuesioner terstruktur.
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Temuan Utama

Dalam penelitian ini didapatkan dua spesies nyamuk
(An. farautidan An. punctulatus)dan tidak berfungsi
sebagai vektor malaria.

Uji suseptibilitas nyamuk Anopheles sp terhadap
insektida menunjukkan bahwa nyamuk masih rentan
terhadap insektisida dengan tingkat kematian 100%.

Survei kelambu berinsektisida LLINs menunjukkan
bahwa insektisida yang terkandung masih bisa
mematikan nyamuk, tetapi tidak efektif untuk
pemakaian jangka panjang. Hal itu terkait dengan
cara penggunaan, pencucian, dan penyimpanan.
Namun, pencucian memberikan dampak paling besar
karena konsentrasi insektisida yang terlarut selama
pencucian cukup tinggi.

URL e-riset

https://eriset.litbang.kemkes.go.id/ppi-549.html
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Judul . Identifikasi Mutasi Gen Penanda Resistensi (7o/P],
rpoB dan gyrA) pada Mycobacterium leprae dan
Implementasi Marker HLA-B*13:01 sebagai Penanda
Awal Dapsone Hypersensitivity Syndrome Pasien
Lepra di Provinsi Papua Barat dan Maluku Utara

Tujuan dan Manfaat : Tujuan umum:
identifikasi mutasi gen folPl, rpoB dan gyrA
Mycobacterium leprae  dan implementasi
pemeriksaan marker HLA-B*13:01 sebagai penanda
DHS pada pasien lepra di kantong lepra Provinsi
Papua Barat dan Maluku Utara.

Tujuan khusus:

1. analisis mutasi pada gen folPl, rpoB dan gyrA
Mycobacterium leprae

2. deteksi gen HLA-B*13:01pada pasien DHS

3. mengimplementasi pemeriksaan marker
HLA-B*13:01 sebagai detektor awal alergi

4. mempelajari  kepatuhan penderita dalam
melakukan pengobatan MDT.

Manfaat:

1. didapatkan data gen resistensi MDT, gen
penanda DHS serta faktor-faktor penyebab
resistensi yang dapat digunakan dalam program
untuk melakukan intervensi.

2. tersedianya sumber materi genetik menjadi
sumber informasi untuk pengembangan marker
diagnostik yang berguna untuk pengembangan
alat diagnostik.

Penyelenggara : Balai Penelitian dan Pengembangan Kesehatan
Papua
Ketua Tim : Hana Krismawati, M.Sc.
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Metodologi
« Variabel

« Desain penelitian

» Tempat

» Populasi dan Sampel :

Variabel bebas : Kepatuhan, mutasi gen resistensi,
keberadaan HLA-B*13: 01

Variabel Terikat : resistensi dan DHS

Survei yang dilakukan secara cross sectionalbersifat
deskriptif eksploratif.

2 kantung lepra di Provinsi Papua Barat dan Provinsi
Maluku Utara dengan 2 kabupaten di setiap provinsi
pada bulan Maret - Oktober 2018.

Populasi adalah sampel kasus lepra yang sudah
didiagnosis klinis positif yang tinggal di wilayah
kantong lepra di 2 kabupaten di Provinsi Papua Barat
dan 2 kabupaten di Provinsi Maluku Utara. Besaran
sampel dihitung berdasarkan aplikasi Quanto
menggunakan OR, yakni 100 sampel dengan rincian
pasien lepra baru dan pasien lepra relaps untuk studi
resistensi untuk tiap-tiap kabupaten. Total sampel
penelitian ini adalah 200 sampel atau 100 sampel per
provinsi.

Pengambilan sampel dilakukan dengan kriteria

inklusi dan ekslusi sebagai berikut:

Kriteria Inklusi

« Didiagnosis secara klinis sebagai penderita lepra
baru untuk pasien implementasi DHS.

- Didiagnosis sebagai penderita lepra baru, default
dan relaps(untuk studi resistensi).

« Tempat tinggal di lokasi penelitian dan bersedia
dikunjungi rumah

« Bersedia diwawancara

Kriteria eksklusi

1. Responden tidak bersedia diambil sampel darah,
kerokan telinga dan kerokan kulit ditunjukkan
dengan menandatangani informed consent.
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» Metode Sampling

2. Responden tidak ditempat.
3. Responden sedang menderita sakit keras selain

lepra.
Penderita pernah mengalami alergi obat jenis
quinon (untuk sampel implementasi DHS).

Metode Konsekuentif; Banyaknya subjek 100 sampel
per provinsi, total 200 sampel.

Temuan Utama

1.

Terjadi mutasiyang menyebabkan adanya potensi
resistensi lemah dapson pada Mycobacterium
leprae pada pasien leprae di Papua Barat.
Kesadaran meminum obat pasien lepra di Papua
Barat juga lebih rendah daripada di Maluku Utara.
Saran untuk para pemangku program adalah
melakukan kontrol ketat kepada semua pasien
supaya menyelesaikan pengobatan hingga
tuntas untuk mereduksi penularan aktif karena
kemungkinan kuman yang ditransmisikan adalah
jenis kuman yang sudah mengalami mutasi.
HLA-B*13:01 terdeteksi pada penderita yang
memiliki riwayat DHS. Frekuensi pembawa gen
HLA-B*13:01 pada pasien lepra di Papua Barat
jauh lebih tinggi daripada yang terdapat di
Maluku Utara. Pemeriksaan HLA-B*13:01 pada
fase awal pengobatan sangat penting untuk
dilakukan untuk mencegah adanya DHS. Jika
pada saat memulai pengobatan pasien sudah
diketahui berpotensi alergi atau tidak, bisa
dilakukan penarikan Dapson dari paket MDT yang
diberikan sehingga pasien hanya menjalani terapi
menggunakan Rifampicin dan Lampren.

Publikasi yang dihasilkan :

In Silico Analysis of V48A Dihydropteorate Synthase
Mutation to Dapsone on M./eprae from Papua
(Yustinus Maladan, dkk)
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URL e-riset . https://eriset.litbang.kemkes.go.id/ppi-550.html
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Judul

Studi AkselerasiPencapaian Eliminasi Schistosomiasis
di Daerah Endemis Tahun 2020

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

evaluasi dan implementasi program pengendalian
schistosomiasis terpadu untuk eliminasi
schistosomiasis

Tujuan khusus:

1. mengetahui upaya pelaksanaan pengendalian
schistosomiasis yang dilakukan oleh lintas sektor.

2. mengetahui pengaruh pengendalian
schistosomiasis oleh lintas sektor terhadap
penurunan jumlah fokus keong di daerah
endemis.

3. mengetahui prevalensi schistosomiasis pada
manusia dan hewan.

4. mengidentifikasi reliabilitas pemeriksaan slide
tinja schistosomiasis oleh tenaga mikroskopis
Balai Litbangkes Donggala dan laboratorium
schistosomiasis.

5. mengidentifikasi KAP  masyarakat terkait
dengan schistosomiasis sebelum dan sesudah
intervensi di desa percontohan.

6. mengukur prevalensi schistosomiasis pada
manusia, hewan, dan keong sebelum dan sesudah
intervensi di desa percontohan.

7. mengukur jumlah fokus setelah intervensi di
desa percontohan.

Manfaat:
sebagai informasi keberhasilan program pengendalian
schistosomiasis di daerah endemis.

Penyelenggara

Balai Litbang Kesehatan Donggala

Ketua Tim

Hayani Anastasia, S.K.M., M.P.H.
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Metodologi
Variabel

Desain Penelitian

Tempat

Populasi dan Sampel :

Input : lintas sektor, budget, masyarakat

Proses : managemen lingkungan, surveilans kasus,
masyarakat

Output : penurunan jumlah fokus keong dan kasus
Outcome : eliminasi schistosomiasis

Potong lintang

Eksperimental semu

Dataran Tinggi Lindu, Kabupaten Sigi dan Dataran
Tinggi Napu dan Bada, Kabupaten Poso, Sulawesi
Tengah

Populasi fokus: seluruh area atau wilayah yang
merupakan fokus keong 0. hupensis lindoensis di
desa endemis schistosomiasis yang dilaksanakan
kegiatan manajemen lingkungan oleh linsek.

Sampel fokus: seluruh daerah yang merupakan
fokus keong 0. hupensis lindoensis di desa endemis
schistosomiasis yang dilaksanakan  kegiatan
manajemen lingkungan oleh linsek.

Populasi wawancara mendalam : seluruh pemangku
kepentingan lintas sektor yang terlibat dalam
kegiatan manajemen lingkungan dan pengendalian
schistosomiasis

Sampel wawancara mendalam : pelaksana program
pengendalian schistosomiasis di tiap-tiap Organisasi
Perangkat Daerah (OPD), petugas laboratorium
schistosomiasis, camat, kepala puskesmas,
kades, PKK, kader, Kementerian Kesehatan
(P2P), Kementerian PUPR, Kementerian Kelautan,
KLHK, Kementerian Pertanian, dan Kementerian
Peternakan.

Populasi survei tinja manusia : semua penduduk usia
lebih dari 2 tahun di lokasi penelitian
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Sampel survei tinja manusia: penduduk usia lebih dari
2 tahun yang mengumpulkan tinja di lokasi penelitian
Populasi survei tinja hewan : hewan mamalia (sapi,
kerbau, anjing, dan babi) di lokasi penelitian.

Sampel survei tinja hewan : hewan mamalia (sapi,
kerbau, anjing, dan babi) yang tinjanya dapat
dikumpulkan di lokasi penelitian

Populasi PSP di desa percontohan: semua penduduk
berusia > 15 tahun di desa percontohan

Sampel PSP di desa percontohan: penduduk usia >
15 tahun di desa percontohan yang terpilih sebagai

sampel
» RepresentasiData : Nasional
« Metode Sampling : Survei keong dan survei tinja pada hewan: non

probability sampling (purposive sampling).

Survei KAP dan survei tinja pada manusia: simple
random sampling.

Kegiatan lintas sektor yang sesuai dengan roadmap
lebih banyak yang tidak terlaksana.

Kegiatan pengendalian oleh lintas sektor tidak
berpengaruh besar terhadap penurunan jumlah fokus
keong Prevalensi schistosomiasis pada manusia
berkisar 0 - 5,1% sedangkan pada hewan berkisar 0
-10%.

Temuan Utama : Hasil pemeriksaan mikroskopis antara Balai Litbang
Donggala dan petugas laboratorium schistosomiasis
masih berbeda.

Intervensi dengan menggunakan media promosi
(buku bergambar, dan video) mampu meningkatkan
pengetahuan, sikap, dan perilaku masyarakat dalam
pengendalian schistosomiasis.

Prevalensi schistosomiasis pada manusia dan hewan
di desa percontohan mengalami penurunan
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Rekomendasi/Saran

Rekomendasi kebijakan schistosomiasis sebagai
kegiatan prioritas di Kementerian diluar Kesehatan.
Promosi kesehatan yang lebih inovatif menggunakan
media yang lebih menarik dan interaktif.

Pembuatan perdes atau aturan adat yang mengikat
masyarakat terkait dengan pengendalian
schistosomiasis.

Bappeda mengambil peran sebagai /eading sektor
tim pengendalian schistosomiasis Implementasi PMK
No.19 tahun 2018 tentang eradikasi schistosomiasis.
Pemberdayaan masyarakat melalui penyemprotan
moluskisida oleh masyarakat.

Pengadaan praziquantel untuk pengobatan massal
pada hewan.

Pelatihan/refreshing  petugas  mikroskopis  di
laboratorium schistosomiasis.

Keterangan (*) Potensi Hak Cipta buku bergambar dan video animasi
schistosomiasis
URL e-riset https://eriset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 489.html
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Judul

Gambaran penderita tuberkulosis paru di Kota Banda
Aceh dan Kabupaten Aceh Besar

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:
mendapatkan gambaran penderita TB paru di Kota
Banda Aceh dan Kabupaten Aceh Besar.

Tujuan khusus:

a.

mendapatkan gambaran karakteristik penderita
B

mendapatkan gambaran status gizi penderita TB
mengindentifikasi penyakit penyerta pada
penderita TB

mendapatkan gambaran pengetahuan, sikap, dan
perilaku penderita TB

mendapatkan gambaran lingkungan fisik
penderita TB

mendapatkan  keakuratan  diagnosis  TB
menggunakan beberapa metode pemeriksaan
(mikroskopis, PCR, dan kultur)

mendapatkan sensitivitas M.7b terhadap OAT
mendapatkan proporsi penderita TB paru yang
mengalami diabetes mellitus

mendapatkan respon imun penderita TB-DM dan
TB tanpa DM

mendapatkan tingkat kesembuhan penderita TB
berdasarkan pemeriksaan mikroskopis dan kultur

Manfaat penelitian adalah sebagai berikut:
tersedianya data profil TB di Kota Banda Aceh dan
Kabupaten Aceh Besar Provinsi Aceh sebagai dasar
pengambilan kebijakan.

Penyelenggara

Balai Litbangkes Aceh

Ketua Tim

Abidah, S.Gz.
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» Metodologi
« Variabel

« Desain Penelitian
« Tempat

» Populasi dan Sampel :

» Representasi Data
» Metode Sampling

1. Karakteristik responden

2. Penyakit penyerta

Pemeriksaan mikroskopis, PCR, kultur dan uji
sensitivitas, HbAlc, TNF-a, IFN-y

IMT

Asupan gizi

Pengetahuan, sikap dan perilaku

Karateristik lingkungan fisik (kepadatan kamar,
keadaan ruangan, jenis lantai, jenis dinding, jenis
plafon, keadaaan lingkungan sekitar, dan bahan
bakar memasak)

deskriptif analitik

Kota Banda Aceh dan Kabupaten Aceh Besar
Populasi: seluruh penderita TB paru yang terdata di
puskesmas dan rumah sakit

A

N o oo

Sampel: Seluruh penderita TB paru yang sedang
berobat di puskesmas dan rumah sakit di Kota Banda
Aceh dan Kabupaten Aceh Besar

Kota/kabupaten

Total sampling

Temuan Utama

1. Jumlah responden yang berhasil diwawancara
adalah 262 yang terdiri atas 178 laki-laki dan
84 perempuan dengan usia rata-rata 45 tahun.
Responden terbanyak yang berpartisipasi
dalam kegiatan ini merupakan lulusan SLTA dan
umumnya responden bekerja sebagai buruh.
Terdapat 212 pasien baru dan 50 orang pasien
lama pada tahun 2018.

2. Sebagian besar responden memiliki body mask
indeks normal antara 18,5 — 25.

3. Konsumsi energi pasien TB tahap 1 berkisar
antara 583 - 2.266 kkal, tahap 2 antara 725 - 2.124
kkal dan tahap 3 antara 706 - 1.984 kkal.
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. Sebagian besar responden memiliki pengetahuan
dan sikap yang kurang tentang TB paru. Namun
sebagian besar responden memiliki perilaku yang
baik terkait dengan TB.

. Kondisi lingkungan fisik penderita TB paru yang
dianalisis meliputi kondisi kamar dan keadaan
rumah.

Kondisi kepadatan kamar (hunian) baik, kamar
tidur, dapur dan ruang keluarga yang baik pada
sebagian besar responden.

. Berdasarkan kondisi lingkungan dalam rumah,
jenis lantai terbanyak adalah keramik/ubin/
marmer/semen. Jenis dinding dominan adalah
tembok, jenis plafon adalah kayu/triplek, keadaan
lingkungan tidak kumuh, dan bahan bakar
memasak adalah gas.

Hasil analisis sampel dahak yang diperiksa
secara mikroskopis didapatkan 43 BTA positif,
212 BTA negatif dan 7 tidak teridentifikasi. Untuk
sampel dahak yang diperiksa dengan metode PCR
dengan gen 16S rRNA, diperoleh banyak sampel
yang positif 215 (82,1%), sedangkan dengan gen
IS6110, sampel yang positif nilainya lebih sedikit
48 (18,3%). pemeriksaan kultur dahak dari 262
sampel, diperoleh paling banyak hasilnya sudah
negatif

. Dari 38 sampel dinilai kepekaan terhadap OAT,
yaitu streptomisin, isoniazid (INH), rifampisin
dan etambutol. Monoresisten OAT paling tinggi
di antara resisten OAT vyaitu sampai 47.3%
dan isoniazid (INH) adalah yang paling tinggi
resistennya jika dibandingkan dengan OAT lainnya
(26,3%). Sebanyak 42,1% masih susceptible
terhadap OAT dan 10,56% dengan kondisi
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poliresisten terhadap dua OAT yaitu streptomisin
dan isoniazid (INH).

Populasi penderita TB yang mengalami DM
sebanyak 28,2%.

. Kelompok TB tanpa DM konsentrasi TNF-a dan

IFN-y cenderung lebih tinggi, jika dibandingkan
dengan kelompok TB DM.

. Pemeriksaan mikroskopis dan kultur tahap

tiga (tahap akhir/bulan ke 6 pengobatan)
memperlihatkan tingkat kesembuhan yang besar
dan signifikan berdasarkan banyaknya nilai
pemeriksaan yang negatif.

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-528.html
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Judul

Uji Efikasi dan Stabilitas /mpregnated Paper Produk
Lokal dengan Bahan Aktif Insektisida Sipermetrin,
Permetrin dan Lambdasihalotrin Terhadap Nyamuk
Aedes aegypti(Lanjutan)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

penentuan efikasi dan stabilitas jangka panjang
impregnated paperproduk B2P2VRP dengan berbagai
dosis.

Tujuan khusus:

1) penentuan  stabilitas (kadar insektisida)
impregnated paperbahan aktif permetrin 0,25%,
sipermetrin  0,05%, lamdacyhalotrin  0,03%,
standard WHO produk B2P2VRP selama kurun
waktu penyimpanan 8 - 12 bulan.

2) penentuan uji efikasi impregnated paper bahan
aktif permetrin  0,25%, sipermetrin 0,05%,
lamdacyhalotrin 0,03%, standar WHO produk
B2P2VRP selama kurun waktu penyimpanan 8 -
12 bulan.

Manfaat:

Impregnated paper produk lokal standard WHO dapat
digunakan untuk penentuan status resistensi vektor
DBD.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Vektor dan
Reservoir Penyakit Salatiga

Ketua Tim

Riyani Setiyaningsih, S.Si., M.Sc.

Metodologi

o Variabel / Parameter :

1. Efikasi impregnated paper lokal dan standard
WHQ pada penyimpanan 8-12 bulan

2. Stabilitas impregnated paper lokal dan standard
WHQ pada penyimpanan 8-12 bulan
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« Desain Penelitian
« Tempat

« Sampel

« Metode Pemeriksaan :

» Metode Sampling

+ Representasi Data

eksperimental murni

Laboratorium B2P2VRP dan Balai Pengujian Mutu

Produk Tanaman Kementrian Pertanian

4.500 Nyamuk Ae. aegypti

a. Pembuatan impregnated paper

b. Penyimpanan /mpregnated paper produk lokal
standard WHO
Uji efikasi impregnated paper produk B2P2VRP

d. Uji stabilitas impragnated paper

a. Uji efikasi
Uji efikasi dilakukan dengan menggunakan
susceptibility test standard WHO

b. Uji stabilitas
Uji stabilitas impregnated paper dilakukan
dengan uji kromatografi pada tiap-tiap sampel
impregnated paper.

Skala Laboratorium

Temuan Utama

Impregnated paper buatan lokal dengan bahan aktif
permetrin, cypermetrin dan lamdacyhalotrin memiliki
kualitas minimal sama dengan standard WHO

Keterangan

Proses pengajuan kekayaan intelektual

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-518.html
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Judul

Biolaras Sebagai Biolarvisida dalam Pengendalian
Malaria di Daerah Endemis

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum :

mendapatkan proses fermentasi optimal dan nilai
efektivitas Biolaras untuk pengendalian jentik vektor
malaria pada skala lapangan.

Tujuan khusus:

a. mendapatkan nilai Temperatur, pH, Agitation dan
02 terlarut yang optimal untuk proses fermentasi
dalam proses pembuatan formulasi bubuk Bt-14
koleksi B2P2VRP

b. mendapatkan nilai efektivitas Biolaras terhadap
jentik vektor malaria di lapangan

c. membandingkan efektivitas biolaras dengan Bti
komersil

Manfaat:

apabila efektivitas Biolaras sudah optimal dan nilainya
tidak berbeda dengan produk komersil, program
pengendalian tidak harus impor produk luar dan dapat
digunakan sebagai alternatif pengendalian jentik
nyamuk vektor malaria.

Penyelenggara

B2P2VRP Salatiga

Ketua Tim

Yusnita Mirna Anggraeni, S.Si., M.Biotech

Metodologi

« Variabel / Parameter :

« Desain Penelitian
« Tempat

Variabel bebas : Berbagai konsentrasi Biolaras
sediaan bubuk

Variabel terikat : Pemberian biolarvisida dalam 5
konsentrasi

Desain penelitian adalah eksperimental

Kabupaten Kulon Progo, Kabupaten Magelang, dan
Kabupaten Sukabumi.
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» Populasi

« Sampel

« Metode Pemeriksaan :

» Metode Sampling

Populasi mencakup seluruh jentik nyamuk Anopheles
spp. yang ada di habitat asal lokasi penelitian.
Sampel penelitian adalah jentik Anopheles maculatus
instar Il akhir di habitat asli lokasi penelitian.

1. Proses formulasi bubuk Bt-14 koleksi B2P2VRP

2. Uji efikasi laboratorium

3. Uji efektivitas lapangan

Pemilihan sampel dilakukan dengan acak (random
sampling).

Temuan Utama

Efektivitas Biolaras di laboratorium tehadap jentik
Anopheles aconitus menunjukkan nilai LC50 sebesar
14,36 mg/m2 sedangkan LC95 sebesar 58,44 mg/m2.
Efektivitas Biolaras terhadap jentik Anopheles spp.
di Kabupaten Sukabumi dan Kabupaten Kulon Progo
bertahan hingga hari kedua, sedangkan di Kabupaten
Magelang hingga 4 hari.

Kondisi lingkungan perairan berpengaruh pada
efektivitas biolarvisida terhadap kematian jentik.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-520.html
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Judul : Uji Stabilitas Nano Insektisida Daun Tembakau
(Nicotiana tabacum) untuk Pengendalian Vektor
Demam Berdarah Dengue

Tujuan dan Manfaat : Tujuan:
memperoleh formulasi yang stabil dan efektif dari
ekstrak daun tembakau untuk pengendalian vektor
demam berdarah dengue, serta mendapatkan
stabilitas nanoinsektisida nabati ekstrak daun
tembakau dari ukuran partikel dan karakteristik
partikel.

Manfaat:

1. mendapatkan informasi  jangka waktu
penyimpanan formulasi nano insektisida nabati
yang paling efektif dari ekstrak daun tembakau
untuk pengendalian vektor demam berdarah
dengue.

2. mendapatkan formulasi nanoinsektisida yang
paling stabil sebagai larvasida pengendalian

vektor DBD.
Penyelenggara : B2P2VRP Salatiga
Ketua Tim : Dhian Prastowo, S.Si, M.Biotech

Metodologi

« Variabel / Parameter : Variabel/parameter:Konsentrasifraksidariformulasi
nano partikel ekstrak tembakau dalam bentuk cair.
Variabel terikat : Kematian larva Aedes aegypti

« Desain Penelitian . Eksperimental Murni

» Tempat : B2P2VRP, di Laboratorium Farmasi dan Teknik
Lingkungan Ull, Laboratorium Fisika dan Kimia LIPI
Serpong dan di LPPT UGM

« Sampel : Sebagian dari populasi daun tembakau (Nicotiana
tabacum) varietas kemloko yang siap panen.
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« Metode Pemeriksaan :

» Metode Sampling
» Representasi Data

Uji stabilitas daya bunuh terhadap larva dedes aegypti
dilakukan selama penyimpanan 0, 3 dan 6 bulan
simple random sampling.

Skala Laboratorium

Temuan Utama

Efektivitas daya bunuh nanoinsektisida daun
tembakau penyimpanan kurang dari 6 bulan terhadap
vektor DBD selama 48 jam relative baik, sedangkan
selama 24 jam nanoinsektisida penyimpanan kurang
dari 2 bulan relatif baik meskipun cenderung turun.

Keterangan

Proses pengajuan kekayaan intelektual

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 519.html
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Judul

Asesmendan Pendampingan Penanganan Peningkatan
Kasus/Kejadian Luar Biasa (KLB) Penyakit Tular
Reservoir (Leptospirosis)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:
mengukur besaran masalah penyebab terjadinya
KLB leptospirosis dan memberikan pendampingan
kepada Dinas Kesehatan dalam penanganan KLB
leptospirosis.

Tujuan khusus:

1. menegakkan diagnosis kasus leptospirosis

2. meningkatkan pengetahuan masyarakat
terhadap faktor risiko yang berperan di daerah
dengan peningkatan kasus leptospirosis/KLB

3. meningkatkan pengetahuan tenaga kesehatan
dan masyarakat tentang cara pengendalian
reservoir dan desinfeksi Leptospiradi lingkungan

4. melakukan pemeriksaan laboratorium untuk
penegakan diagnosis leptospirosis

Manfaat:
membantu Dinas Kesehatan dalam penegakan
diagnosis leptospirosis secara tepat dan cepat

Penyelenggara

B2P2VRP Salatiga

Ketua Tim

Arief Mulyono, S.Si, M.Sc.

Metodologi

« Variabel / Parameter :

« Desain Penelitian

Variabel bebas :

1. Perilaku manusia

2. Lingkungan air dan tanah di dalam dan luar rumah
3. Reservoir Leptospirosis di dalam dan luar rumah
Variabel terikat :

Kasus Leptospirosis

cross sectional study
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+ Tempat : Kabupaten Klaten dan Kabupaten Pati
« Populasi dan Sampel : Populasi:
masyarakat, reservoir, dan lingkungan di wilayah

kerja puskesmas dengan kejadian peningkatan
kasus/KLB leptospirosis.
Sampel:
Individu terpilih, lingkungan, dan binatang reservoir
leptospirosis.

» Metode Sampling : Sampel untuk penegakan diagnosis laboratorium
leptospirosis dilakukan total sampling pada pasien
probable leptospirosis.

« RepresentasiData : Puskesmas
Temuan Utama : 1. Keberhasilan penangkapan tikus di Kabupaten
Pati dan Klaten cukup tinggi, di atas 7%.
2. Jenis tikus yang dominan tertangkap di
Kabupaten Pati adalah R. norvegicus, sedangkan
di Kabupaten Klaten R. tanezumi
3. Hasil pemeriksaan MAT pada hewan ternak di
lokasi penelitian tidak ada yang menunjukkan
hasil positif.
4. Daerah penelitian berisiko untuk terjadinya
penularan leptospirosis
5. Perilaku pencegahan leptospirosis masih rendah

URL e-riset To-
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Judul : Asesmen Penyakit Tular Vektor (Malaria, Demam
Berdarah dan Filariasis) di Daerah Peningkatan Kasus
di Provinsi Jawa Tengah dan Nusa Tenggara Barat

Tujuan dan Manfaat : Tujuan:
mengetahui  faktor-faktor penyebab terjadinya
peningkatan kasus penyakit tular vektor (malaria,
DBD, dan filariasis) di daerah asesmen.

Manfaat:

1. sebagai  pertimbangan  pemilihan  cara
pengendalian vektor yang sesuai dengan kondisi
setempat.

2. diketahuinya reseptivitas penyakit tular vektor di
daerah asesmen.

Penyelenggara : B2P2VRP Salatiga
Ketua Tim : Dra. Widiarti, M.Kes.
Metodologi

» Variabel / Parameter : Variabel bebas :
1. Keberadaan vektor dan patogen pada manusia
dan vektor
2. Efektivitas pengendalian vektor
3. Perilaku masyarakat
Variabel terikat :
Potensi penularan malaria, DBD, dan filariasis

+ Desain Penelitian : crossectional study

« Tempat : 1. Asesmen malaria di Kabupaten Purworejo,
Kabupaten Lombok Barat dan di Kota Salatiga
(Asrama Yonif 411).

2. Asesmen DBD di Kota Salatiga (Asrama Yonif 411).
3. Asesmen filaria di Kabupaten Boyolali

» Metode : Menggunakan uji bioassay standard WHO
Survei entomologi longitudinal serta pengambilan

darah jari.
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Wawancara masyarakat

Pemeriksaan keberadaan Plasmodium

Metode untuk indeks entomologi DBD dilakukan
dengan survei jentik dan nyamuk.

Penangkapan nyamuk tersangka vektor untuk
konfirmasi filarial

+ Populasi dan Sampel : Populasi:

a. Seluruh nyamuk dan jentik
b. Sampel darah untuk deteksi DBD, malaria dan
filariasis
c. Masyarakat
Sampel:
a. Nyamuk dan jentik yang tertangkap di wilayah
Asrama Yonif TNI 411 Kota Salatiga, Kabupaten
Purworejo dan NTB
b. Sampel darah yang diambil di wilayah Asrama
Yonif TNI 411 dan Kabupaten Boyolali
c. Sampel masyarakat yang di wawancara di Asrama
TNI Yonif 411 Kota Salatiga, Kabupaten Boyolai,
dan Kabupaten Purworejo.
» Metode Sampling 1 purposive sampling
- RepresentasiData : Kabupaten/Kota
Temuan Utama : 1. IRS di Desa Ngadirejo, Kecamatan Kaligesing
tidak efektif lagi
2. Efektivitas kelambu LLIN selama 4 bulan
Kecamatan Gebang, Kaligesing dan Bener
kematian nyamuk uji Anopheles maculatus dan
Anopheles aconitus
3. Daerahassesment di Kabupaten Purworejo masih
merupakan daerah sangat Receptive
4. Daerah terdampak gempa bumi Kabupaten

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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5. Pengendalian vektor yang dapat dilaksanakan
adalah menggunakan larvasida

6. Kota Salatiga terutamalingkungan Yonif 411bukan
daerah Reseptive.

7. Anggota Yonif 411 ditemukan adanya parasit
malaria Plasmodium vivax

8. Potensi penularan di Asrama Yonif 41
reseptivitasnya sangat rendah.

9. Angka Bebas Jentik (ABJ) sebesar 81 % di wilayah
Asrama Yonif 411

Masyarakat Desa Duwet, Kecamatan Andong

Kabupaten Boyolali tidak ditemukan adanya

mikrofilaria di darah tepi

URL e-riset

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

TRHUN 2018



Judul

Implementasi Surveilans Migrasi di Daerah Tambang
untuk Eliminasi Malaria di Kabupaten Tanah Bumbu
Propinsi Kalimantan Selatan

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:

1. penganalisisan implementasi surveilans migrasi
di daerah tambang melalui kegiatan identifikasi
daerah malaria.

2. penemuan dan pengobatan kasus malaria.

3. pengambilan SDJ pada pekerja tambang, rujukan,
penyuluhandan pemberdayaan masyarakat dalam
meningkatkan program surveilans malaria oleh
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanah Bumbu dan
keterlibatan Kabupaten tetangga yang warganya
bekerja di daerah tambang di Kabupaten Tanah
Bumbu

Manfaat:

hasil penelitian ini dapat dijadikan dasar program
surveilens malaria untuk strategi program peningkatan
kewaspadaan terhadap timbulnya malaria khususnya
di daerah tambang menuju akselerasi eliminasi malaria
di Kabupaten Tanah Bumbu.

Penyelenggara

Balai Litbangkes Tanah Bumbu

Ketua Tim

Nita Rahayu, S.K.M., M.Sc.

Metodologi

o Variabel / Parameter :

« Desain Penelitian
» Tempat

Observational Study

Vektor Nyamuk, Lingkungan, PSP

Cross-sectional Study

5 (lima) titik lokasi berdasarkan nilai APl Dinas
Kesehatan Kabupaten Tanah Bumbu tahun 2015, di
mana ke 5 (lima) lokasi termasuk kategori HCI dan
ditemukan keberadaan pos malaria desa.
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» Populasi dan Sampel :

+ Representasi Data
» Metode Sampling

1. Mass Blood Survey (MBS)
Populasi: masyarakat atau penduduk yang berada
di daerah endemis malaria di lima titik lokasi
berdasarkan nilai APl tahun 2015  dari  Dinas
Kesehatan Kabupaten Tanah Bumbu, ke 5 (lima)
lokasi termasuk kategori HCI dan ditemukan
keberadaan pos malaria desa.
Sampel: masyarakat atau penduduk vyang
bersedia di ambil darahnya sesuai dengan kriteria
inklusi.
Jumlah sampel minimal 110 orang per tiap desa.

2. Focus Group Discussion (FGD)
Populasi: pekerja tambang di sekitar tempat
lokasi penelitian
Sampel: Jumlah sampel sebanyak 10 orang
pekerja tambang

3. Wawancara Mendalam (/n-depth Interview)
Informan kunci: Para pejabat dan petugas
kesehatan di tingkat kabupaten, kecamatan dan
desa (lintas program dan lintas sektor).

Representasi data kabupaten

Purposive Sampling

Temuan Utama

1. Penemuan penderita secara dini di 5 desa
didapatkan total SPR 1.45% vyaitu 29 orang yang
positif malaria dari total 1996 s/ideyang diperiksa.

2. Kasus malaria impor didapatkan di Desa Batu
Bulan Kabupaten Tanah Bumbu sebanyak 75
orang dari 7 Kabupaten/Kota terdekat.

3. Penemuan keberadaan nyamuk Anopheles
potensial di 2 desa. Keberadaan larva Anopheles
potensial di 4 (empat) desa. Lingkungan potensial
yang ditemukan larva Anopheles yaitu rawa,
sungai, bekas kolam, dan sumur.
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4.

Pengobatan yang diberikan kepada penderita
sudah sesuai standar yaitu ACT dan Non ACT.
Adanya keengganan dari beberapa pekerja
tambang untuk diperiksa MBS secara dini
ataupun untuk melapor ke puskesmas atau
tenaga kesehatan, baik sebelum maupun sesudah
berpergian ke daerah endemis.

Upaya pengendalian malaria yang telah dilakukan
oleh Pemerintah Daerah Kabupaten Tanah Bumbu
penemuan secara dini penderita, pengobatan
kepada yang sakit, pembagian kelambu massal,
dan penyemprotan rumabh, IRS.

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 515.html
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Judul

Kemandirian Bahan Baku Fraksi Bioaktif Ekstrak
Gambir sebagai Obat Dislipidemia

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:
mendapatkan kemandirian bahan baku obat fraksi etil
asetat ekstrak daun gambir untuk obat dislipidemia.

Manfaat :
menghasilkan produk fitofarmaka asli Indonesia untuk
pasien penderita dislipidemia.

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan

Ketua Tim Nanang Yunarto, M.Si., M.B.A, Apt.

Metodologi

« Desain Penelitian Eksperimental Laboratorium

« Tempat Penelitian bertempat Laboratorium Farmasi dan

Laboratorium Hewan Coba Puslitbang Biomedis
dan Teknologi Dasar Kesehatan, PT Deltomed
Laboratories

Temuan Utama

1. Metode Analisis Katekin dalam Ekstrak, Fraksi
dan Tablet

2. Formula Tablet Salut Selaput Fraksi Bioaktif
Ekstrak Daun Gambir

3. Data Parameter Fisika dan Kimia
Tablet Salut Selaput Fraksi Bioaktif Ekstrak Daun
Gambir

Keterangan

Paten Proses Perolah Katekin dari Ekstrak Air
Daun Gambir dengan Fraksinasi dengan Nomor
Pendaftaran P00201 B1 0225

Publikasi yang telah
dihasilkan
(tahun 2015 - 2019)

1. Yunarto, N., Elya, B., dan Konadi, L. Potensi
fraksi etil asetat ekstrak daun gambir (Uncaria
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gambir Roxb.) sebagai antihiperlipidemia. Jurnal
Kefarmasian Indonesia, 5(1),1-10

2. Yunarto, N., dan Aini, N. Effect of purified gambir
leaves extract to prevent atherosclerosis in rats.
Health Science Journal of Indonesia, 6(2), 105 - 110.

3. Kurniatri, A. A., Adelina, R., Setyorini, H. A., dan
Sulistyowati, I. Formulasi Tablet Salut Selaput Katekin
dari Ekstrak Gambir (Uncaria gambir Roxb.). Jurnal
Kefarmasian Indonesia, 5(2), 83 - 89.

4. Yunarto, N., Sulistyowati, I., Kurniatri, A. A., dan
Aini, N. Pengaruh Penyalutan terhadap Karakteristik
Fisika Kimia dan Stabilitas Tablet Fraksi Etil Asetat
Daun Gambir sebagai Agen Antidislipidemia. Media
Penelitian dan Pengembangan Kesehatan, 27(2), 71 -
78.

5. Sulistyowati, I., Yunarto, N., Aini, N., dan Arifin, K. M.
The Pharmaceutical Availability of Gambier Leaves
Bioactive Fraction Coated Tablet in Simulated Human
Body Fluids. Jurnal Kefarmasian Indonesia, 94 - 101.

6. Adelina, R. Arifayu AK. Mekanisme Katekin Sebagai
Obat Antidislipidemia (Uji In Silico). Buletin Penelitian
Kesehatan, 46 (3), 147 - 154.

7. Kurniatri, A. A., Sulistyaningrum, N., dan Rustanti,
L. Purifikasi Katekin dari Ekstrak Gambir (Uncaria
gambir Roxb.). Media Penelitian dan Pengembangan
Kesehatan, 29(2), 153 - 160.

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 466.html
EliFEE
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Judul

Riset Kohor Biomedis Faktor Risiko Penyakit Tidak
Menular (PTM ) dan Tumbuh Kembang Anak (TKA)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:

1. mendapatkan data Biomedis ( kadar gula darah,
HBAIC, profil lipid, creatinin) pada responden
dewasa laki-laki dan perempuan untuk mencari
faktor risiko PTM.

2. mendapatkan data Biomedis (Hb, Ht, vitamin
A, zinc, stfr, vitamin D) pada ibu hamil, Hb dan
Vitamin D pada ibu pra hamil, dan anak balita
(Hb, Ht) untuk mencari faktor risiko gangguan
pertumbuhan.

Manfaat:

membantu program kesehatan dalam mencegah
meningkatnya kejadian PTM dan menurunkan
prevalensi masalah gizi pada balita.

Penyelenggara

Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan,
Badan Litbangkes.

Ketua Tim Dr. Fitrah Ernawati, M.Sc.
Metodologi PTM
 Variabel Nama, Usia, Jenis Kelamin, Umur, Profil lipid serum,

« Desain Penelitian
« Tempat

» Populasi dan Sampel :

creatinine serum, kadar gula darah, HBAIC

Kohor Prospektif

b Kelurahan di Kecamatan Bogor Tengah, Kota Bogor

Populasi:

« Penduduk di 5 kelurahan (Kebon Kalapa, Babakan
Pasar, Babakan, Ciwaringin dan Panaragan) yang
ada di Kecamatan Bogor Tengah, Kota Bogor,
Provinsi Jawa Barat.

Sampel

« Sampel penelitian diambil dari populasi terpilih
yang mempunyai KK, KTP dengan NIK (nomor
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+ Representasi Data

induk kependudukan) baru (yang bertempat

tinggal menetap) di lokasi penelitian serta

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi untuk

kohor tumbuh kembang anak dan penyakit tidak

menular.

Kriteria inklusi PTM:

1. usia > 25 tahun

2. TP tempat tinggal di lokasi studi

3. menetap

4. bersedia dipantau kesehatannya secara rutin
(setiap tahun)

Kriteria Eksklusi

1. berdasarkan pemeriksaan klinis responden
sudah menderita PJK, DM, kanker, PPOK, dan
stroke.

2.responden memiliki riwayat hemofili, TBC
kronik, gangguan jiwa berat

3. sedang minum obat metabolik

4. wanita hamil

5. usia > 65 tahun

Data kohor tidak tepat untuk representasi tetapilebih

kepada hubungan kausal

» Metode Sampling Purposif
Metodologi TKA
« Variabel Nama, Usia, Jenis Kelamin, Tanggal lahir, Umur, BB,

« Desain Penelitian
» Tempat

 Populasi dan Sampel :

TB, Vitamin D serum, serum transferrin reseptor,
Hb,Ht, vitamin A serum, Zink serum, recall konsumsi

Kohor Prospektif

b kelurahan di Kecamatan Bogor Tengah, Kota Bogor
Populasi:

Penduduk di 5 kelurahan (Kebon Kalapa, Babakan
Pasar, Babakan, Ciwaringin dan Panaragan) yang
ada di Kecamatan Bogor Tengah, kota Bogor,
Provinsi Jawa Barat.
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+ Representasi Data

» Metode Sampling

Sampel

Jumlah sampel 2170 orang

Kriteria inklusi TKA:

1. Wanita pra hamil usia < 35 tahun

2. Wanita hamil semua umur

3. Bersedia ikut penelitian sampai anak yang
dilahirkan berumur 18 tahun.

Kriteria eksklusi:

1. Mengalami sakit

2. Cacat bawaan

Data kohor tidak tepat untuk representasi tetapi lebih

kepada hubungan kausal

Consecutive

Temuan Utama

Anak Balita

1. anak balita yang paling banyak menderita anemia
dari kelompok umur 6-24 bulan sebanyak 47,6
persen

2. umur 25-59 bulan sebanyak 46,4 persen anemia

Pra Hamil

1. Berdasarkan kelompok umur, terdapat 18,8
persen wanita pra hamil usia 41-50 tahun
menderita anemia.

2. Usia 41-50 tahun proporsi terbanyak defisiensi
vitamin D

Ibu hamil

1. Menurut kelompok umur yang paling banyak
mengalami anemia pada usia 20- 30 tahun yaitu
37,9 persen dan 15 persen kurang zat besi

2. Pada Usia 20-30 tahun juga mengalami kurang
zink yaitu sebanyak 84,8 %

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-592.html
D%t
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Judul

Hasil Pemeriksaan Biomedis Riset Penyakit tidak
Menular (Genotip HPV dan Marker Gen Terkait Kanker
Payudara)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

Identifikasi genotip HPV dan polimorfisme gen
penanda terkait dengan kanker payudara yang
beredar di populasi Indonesia.

Tujuan khusus:

1.

identifikasi genotip HPV pada wanita umur 25 s.d.
64 tahun di perkotaan Indonesia, hasil skrining
HPV tahun 2016 - 2017.

identifikasi polimorfisme gen penanda terkait
dengan kanker payudara pada wanita umur
25 - 64 tahun berdasarkan riwayat keturunan
menderita kanker payudara atau ovarium, dan/
atau dengan hasil pemeriksaan sadanis positif, di
daerah perkotaan di Indonesia.

Manfaat:

1.

manfaat untuk program adalah memberikan
data dan informasi tentang genotip HPV dan
polimorfisme gen penanda terkait dengan
kanker payudara yang beredar pada populasi di
Indonesia sebagai masukan kebijakan program
penanggulangan kanker di Indonesia terutama
kanker serviks dan kanker payudara.

manfaat untuk masyarakat sebagai responden
adalah mendapatkan pemeriksaan genotip HPV
dan polimorfisme gen penanda terkait kanker
payudara sebagai salah satu deteksi dini kanker
serviks dan payudara.

untuk peneliti dan institusi penelitian dapat
meningkatkan pengetahuan dan kemampuan
pemeriksaan dan analisis genotip HPV dan
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polimorfisme gen penanda terkait dengan kanker
payudara.

Penyelenggara

Puslitbang BTDK

Ketua Tim Dra. Sarwo Handayani, M.Sc.
Metodologi
« Variabel genotip HPV, mutasi gen BRCAT dan BRCA2

« Desain Penelitian

» Tempat
« Sampel

« Metode Pemeriksaan :

» Metode Sampling

Pengumpulan sampel: potong lintang (2016)
pemeriksaan specimen: eskploratif laboratorium
(2018)

Laboratorium Nasional Penyakit Infeksi, Badan

Litbang Kesehatan Kemenkes RI

Usap serviks (genotip HPV) dan buffycoat(gen BRCAT

dan2)

« Genotyping HPV (hibridisasi dan PCR hybridisasi),
polymorfisme BRCA1 dan 2 (whole genome
sequencing dengan NGS)

« Pemeriksaan laboratorium dari BBT usap serviks
dan buffycoat yang dikumpulkan tahun 2016.
Sampel genotip HPV dari hasil skrining HPV
positif tahun 2016- 2017.

Temuan Utama

1. Ditemukan 27 tipe genotip HPV pada wanita
umur 25-64 tahun di perkotaan di Indonesia.
Tiga genotip dominan HPV adalah HPV-52, HPV-
16 dan HPV-18 dengan proporsi 18,5%; 16,6 % dan
15,9% (semua termasuk kelompok High Risk).
Dari kelompok low risk adalah HPV 43/44, HPV
42 dan HPV 6 dengan proporsi 5,6%, 6,0% dan
2,1%. Sebagian besar infeksi HPV adalah infeksi
tunggal (86%).

2. Gen BRCA 1 dan BRCA 2 pada wanita umur 25-
64 tahun di perkotaan di Indonesia mengalami
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mutasi tetapi mayoritas signifikansi klinis
bersifat benign(ringan).

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-472.html
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Judul

Studi Kohor Faktor Risiko Penyakit Tidak Menular
Tahun 2018

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum:

mempelajari gambaran penyakit tidak menular utama
secara prospektif dan longitudinal terhadap (faktor
perilaku, biomedis, genomik) untuk mendapatkan
informasi insiden sindrom metabolik dan PTM utama
(penyakit jantung koroner/ PJK, diabetes melitus/DM,
strok, kanker) dan riwayat alamiah penyakit.

Tujuan khusus:

a) melakukan update angka kumulatif insidens,
laju kecepatan muncul (hazard rate) dan angka
survival PTM utama (penyakit jantung koroner,
strok, dan DM, kanker payudara, dan serviks) dan
sindrom metabolik pada tahun pengamatan ke-7
untuk baseline 2011, pada pengamatan tahun ke-6
untuk baseline 2012, dan pada pengamatan ke-3
untuk baseline 2015.

b) mengukur kumulatif insiden kematian dan
fatalitas PTM pada tahun pengamatan ke-7 untuk
baseline 2011, pada pengamatan tahun ke-6 untuk
baseline 2012, dan pada pengamatan ke-3 untuk
baseline 2015.

c) mengukur perubahan faktor risiko menjadi PTM
utama (Penyakit jantung koroner, strok, DM, kanker
payudara dan serviks) pada tahun pengamatan
ke-7 untuk baseline 2011, pada pengamatan tahun
ke-6 untuk baseline 2012, dan pada pengamatan
ke-3 untuk baseline 2015.

d) mengidentifikasi prediktor sindrom metabolik
dan PTM utama (Penyakit jantung koroner, strok,
DM, kanker payudara, dan serviks) pada tahun
pengamatan ke-7 untuk baseline 2011, pada
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e)

f)

pengamatan tahun ke-6 untuk baseline 2012, dan
pada pengamatan ke-3 untuk baseline 2015.
Mengetahui perilaku pencarian pengobatan bagi
kasus baru PTM (Penyakit jantung koroner, stroke,
dan DM).

Mengetahui proporsi penderita DM yang terkontrol
dan tidak terkontrol

Manfaat :

a.

Program kesehatan

Tersedianya data evidence based untuk
merancang model intervensi penanggulang an
penyakit tidak menular.

Pemerintah Kota Bogor

Tersedianya data penyakit tidak menular penduduk
usia dewasa (termasuk ibu hamil) beserta faktor
risikonya secara berkesinambungan. Merancang
ulang upaya kesehatan masyarakat dalam rangka
peningkatan kualitas sumber daya manusia yang
berdaya saing tinggi. Pemonitoran dan evaluasi
(monev) terhadap implementasi program yang
sudah dilaksanakan.

Penelitian ini bermanfaat bagi peneliti dan
pendidikan, pengembangan ilmu pengetahuan dan
teknologi dalam bidang kesehatan masyarakat,
khususnya kesehatan penduduk usia dewasa.
Masyarakat

Masyarakat mampu melakukan pencegahan
penyakit tidak menular secara mandiri.

Penyelenggara

Puslitbang Upaya Kesehatan Masyarakat

Ketua Tim

Sudikno
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Metodologi
« Variabel

1)

2)

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

A.

Variabel Dependen

Penyakit jantung koroner non fatal adalah
responden yang mempunyai hasil wawancara
mengalami gejala klinis serangan jantung
iskemi dan pernah didiagnosis dokter/dirawat
menderita penyakit jantung iskemik dan/atau
hasil pemeriksaan EKG waktu istirahat atau
aktivitas/stres menunjukkan kelainan jantung
iskemik/infark berdasarkan kode Minnesota MC-
1, MC-4, MC-5, MC-9.2 atau sesuai dengan kode
Nova(NC)5.1-5.8 yang menunjukkan gelombang 0
yang diagnostik dengan atau tanpa abnormalitas
ST-T*

Hasil jadi PJK fatal ditetapkan dengan adanya
kematian dalam kurun waktu 28 hari perawatan
rumah sakit karena infark miokard, yang
dibuktikan dari hasil pemeriksaan EKG waktu
istirahat atau aktivitas/stres menunjukkan
perubahan, perkembangan serial rekaman EKG
dari gelombang Q yang diagnostik dengan atau
tanpa abnormalitas ST-T*; dan/atau evolusi
perubahan injury current yang terjadi lebih dari
satu hari dan/atau temuan otopsi yang konsisten
dengan infark miokard dalam kurun waktu 28 hari
atau berdasarkan autopsi verbal yang mengarah
pada iskemik/infark miokard.

Strok adalah responden yang mempunyai hasil
wawancara mengalami gejala klinis hemiparese
(kelemahan tubuh sesisi) atau hemihipestesi
(rasa baal atau kesemutan tubuh sesisi) atau
amaurosis fugax (buta atau gelap pada satu
mata mendadak) atau afasi(gangguan berbahasa
mendadak, sepertikesulitan berbicaramendadak,
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3)

sulit mengerti pembicaraan mendadak, bingung
mendadak) atau hemianopia (lapang pandang
pada satu sisi gelap mendadak) atau ataksia
(berkurangnya  koordinasi  gerakan/gerakan
terampil mendadak) atau vertigo (keluhan pusing
berputar, hilang keseimbangan) dan disfagia
(gangguan menelan mendadak), atau pernah
didiagnosis oleh dokter menderita strok atau
pernah dirawat karena strok dan sudah dilakukan
konfirmasi oleh dokter spesialis syaraf. Peneliti
sudah mengonfirmasi dan/atau menemukan
adanya gejala sisa yang sesuai dengan diagnosis
strok.

Diabetes Mellitus adalah subjek yang mempunyai
gejala klinis diabetes (polipagi, poliuri, polidipsi),
pernah didiagnosis diabetes oleh dokter, minum
obat antidiabetes (metformin, glibenklamid dan
lain-lain)/ menerima suntikan insulin, dan hasil
pemeriksaan kadar glukosa darah puasa adalah
>126 mg/dL atau hasil pemeriksaan kadar glukosa
darah 2 jam sesudah pembebanan 75 g dalam 250
ml air minum adalah >200mg/d.9

B. Variabel independen

1)

2)

Hipertensi adalah penderita yang mempunyai
tekanan darah rata-rata sistolik dan diastolik
sesuai dengan batasan JNC VII, yaitu bila
tekanan darah pada saat istirahat menetap,
dengan tekanan darah sistolik 2140 mmHg atau
tekanan darah diastolic 230 mmHg.10 Hasil ukur
hipertensi, diberi skor = 1 tidak hipertensi diberi
skor =0.

Toleransi glukosa darah terganggu (TGT) adalah
penderita yang mempunyai hasil pemeriksaan
kadar glukosa darah puasa <126 mg/dL dan kadar

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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3)

4)

5)

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

gula darah 2 jam sesudah pembebanan glukosa
75 g, yaitu 140-199 mg/dL.9

Obesitas adalah status kegemukan seseorang
yang ditentukan berdasarkan nilai indek massa
tubuh (IMT). Nilai IMT ditetapkan berdasarkan
pengukuran berat badan (dalam kg) dibagi
dengan tinggi badan (dalam meter) kuadrat.
Subjek dengan IMT >25 kg/m2 adalah obesitas.!
Obesitas abdominal ditetapkan berdasarkan nilai
ukuran lingkar perut yaitu >80 cm untuk pria dan
>80 cm untuk wanita.12

Aktivitas fisik adalah intensitas kegiatan jasmani
yang dilakukan sehari-hari, yang meliputi bidang
kegiatan yang berkaitan dengan pekerjaan
(dibayar ataupun tidak), perjalanan dan kegiatan
di waktu senggang (rekreasi, berolah raga, santai,
dan waktu luang), yang dihitung berdasarkan
bobot jenis aktivitas fisik dan lama waktu yang
digunakan untuk melakukan jenis aktivitas ditiap-
tiap wilayah kegiatan. Pengategorian aktivitas
didasarkan perhitungan secara komposit dari
jenis aktivitas lama aktivitas (hari per minggu
dan menit per hari). Aktivitas berat mempunyai
bobot 8 kali, aktivitas sedang mempunyai bobot
4 Kkali, aktivitas ringan mempunyai bobot 2 kali.
Subjek dikategorikan kurang aktivitas apabila
mempunyai total aktivitas fisik (berkaitan dengan
pekerjaan, perjalanan dan waktu senggang) <600
MET dalam 1 minggu.13.14

Merokok adalah perilaku merokok dalam 1 bulan
terakhir yang dikategorikan menjadi perokok
tiap hari, kadang-kadang, mantan perokok, dan
tidak merokok. Kategori merokok juga dianalisis
dengan indeks Brinkman, yaitu jumlah batang
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rokok yang diisap selama hidup. Kategori perokok
aktif jika mengisap > 600 batang.!®

6) Konsumsi alkohol adalah perilaku minum alkohol
dari “minuman standar” dalam 12 bulan dan 1
bulan dan 1tahun terakhir.

7) Stres adalah suatu keadaan kondisi kejiwaan
seseorang yang sedang tertekan yang diukur
dengan menanyakan 20 macam pertanyaan yang
mengindikasikan seseorang dalam keadaan stres.
Bila jawaban ya diberi nilai =1. Hasil pengukuran
dikategorikan stres bila nilai jawaban ya > 6=1.
Tidak stres bila jawaban ya <6=0.16

8) Konsumsi garam diukur dari frekuensi makan
asin-asin yang biasa dikonsumsi. Seseorang yang
biasa mengonsumsi makanan asin- asin >3-6 kali
per minggu dan tiap hari dianggap konsumsi
tinggi, dan <1-2 kali per minggu dianggap
konsumsi tidak tinggi.

9) Konsumsi makanan berlemak diketahui dari
frekuensi makanan berlemak yang biasa
dikonsumsi. Seseorang yang mengonsumsi biasa
makan makanan berlemak >3-6 kali per mingqu
dan tiap hari mengonsumsi makanan berlemak
dianggap konsumsi lemak tinggi, dan <1-2 kali per
minggu dianggap konsumsi lemak tidak tinggi.

10) Konsumsi buah dan sayur dimaksudkan untuk
mengukur asupan serat pada responden. Kata-
kata “biasanya dalam seminggu” dimaksudkan
sebagai biasanya dalam seminggu ketika
seseorang makan buah atau sayur dan bukan
rata-rata dari seluruh periode yang ditanyakan.
Ukuran porsi digunakan sesuai dengan ukuran
rumah tangga (URT) yang digambarkan menurut
contoh sayur atau buah dengan kartu peraga.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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« Desain Penelitian

« Tempat

Seseorang dianggap cukup serat jika biasa
mengonsumsi sayur atau buah setiap hari dengan
jumlah 5 porsi sayur atau buah per hari.
Penelitian merupakan studi observasional dengan
desain studi kohor prospektif dan open cohort
(penambahan sampel selama penelitian) terhadap
individu yang tidak menderita (bebas) PTM utama
(PJK atau DM atau strok atau kanker). Observasi
dikelompokkan menurut keberadaan faktor risiko
perilaku PTM untuk memantau kejadian sindrom
metabolik dan menurut keberadaan faktor sindrom
metabolik untuk memantau kejadian PTM.
Awal pengamatan pada penelitian ini ditetapkan
ketika subjek didiagnosis mempunyai faktor risiko
PTM, dan/atau mengalami sindrom metabolik
pada baseline study. Secara periodik dilakukan
tindak lanjut 3 kali dalam setahun untuk memantau
perubahan faktor risiko dan setiap 2 tahun untuk
memantau terjadinya sindrom metabolik dan PTM
(PJK, DM dan strok) dan kanker untuk 5 tahunan.
Tempat penelitian ini dilaksanakan di 5 kelurahan
(Kebon Kalapa, Babakan Pasar, Babakan, Ciwaringin,
dan Panaragan) di Kecamatan Bogor Tengah, Kota
Bogor di Provinsi Jawa Barat. Pemilihan daerah
penelitian tersebut mempertimbangkan hal berikut.
1. Prevalensi PTM utama lebih tinggi daripada
angka nasional” keterbatasan sumber daya dan
kemudahan dalam melakukan pemantauan yang
kontinu dalam waktu lama
2. Mobilitas penduduk rendah
3. Lokasi tidak jauh dari kota Jakarta.
4. Lokasi mempunyai atau tidak jauh fasilitas
pelayanan kesehatan rujukan PTM yang memadai
(minimal rumah sakit tipe B).

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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» Populasi dan Sampel :

5. Perguruan tinggi (diploma atau Strata 1) di lokasi
tersebut mempunyai jurusan keperawatan,
jurusan gizi, dan kebidanan yang dapat
mendukung pelaksanaan studi kohor.

6. Pemerintah daerah setempat mendukung
pelaksanaan studi kohor, antara lain, melalui
pemberian jaminan pemeliharaan kesehatan.

7. Sumber daya (tenaga dan biaya) setempat
mempunyai  komitmen  tinggi  terhadap
pelaksanaan studi kohor.

8. Lingkungan sosial politik relatif stabil.

Studi kohor ini direncanakan secara keseluruhan
dilaksanakan selama jangka minimal 10 tahun.
Kegiatan penelitian tahun 2018 dilaksanakan selama
kurang lebih 11 bulan.

Populasi studi kohor adalah penduduk di lima
kelurahan (Kebon Kalapa, Babakan Pasar, Babakan
Ciwaringin dan Panaragan) yang ada di Kecamatan
Bogor Tengah, Kota Bogor, Provinsi Jawa Barat.
Alasan pemilihan kelurahan tersebut, antara lain
adalah penduduknya heterogen dari aspek sosial
ekonomi, etnis, dan budaya.

Sampel penelitian diambil dari populasi terpilih
yang mempunyai KK, KTP dengan NIK (nomor
induk kependudukan) baru (yang bertempat tinggal
menetap) di lokasi penelitian serta memenubhi kriteria
inklusi dan eksklusi.

Kriteria Inklusi dan eksklusi

Kriteria inklusi adalah penduduk tetap yang berusia
25 tahun, ke atas baik laki- laki maupun perempuan,
yang bersedia dilibatkan dalam penelitian dengan
sukarela, bersedia dipantau kesehatannya secara
rutin setiap kuartalan (3 kali dalam setahun) dan
setiap dua tahun.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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+ Representasi Data

» Metode Sampling

Besar sampel

Jumlah sampel minimal untuk memperkirakan untuk
muncul insiden PTM adalah sekitar 10.000 sampel.
Sampai dengan tahun 2012, jumlah sampel yang
telah dikumpulkan untuk penelitian kohor penyakit
tidak menular sebanyak 5000 subjek (dari 3441 Ruta).
Sejak tahun 2013 dan seterusnya, jumlah responden
dipertahankan dan dilakukan tindak lanjut untuk
sekitar 5000 respondenyang sudah dikumpulkan data
dasarnya dengan dua kegiatan, yaitu pemantauan
di posbindu dan tindak lanjut dua tahunan dengan
pemeriksaan lengkap (di laboratorium lapangan
Bogor).

Ruang lingkup penelitian meliputi 5 kelurahan di
Kecamatan Bogor Tengah yang dipilih sebagai lokasi
studi kohor

Jumlah total sampel minimal (n) yang diteliti
dihitung menggunakan rumus uji hipotesis relative
risk'7 sebagai berikut :

(z_/ 2P(-P)+z_ P(-P)+P(l- P))2

s

n=

P1 = Proporsi PTM pada kelompok yang
mempunyai faktor risiko
P2 = Proporsi PTM pada kelompok yang tidak

mempunyai faktor risiko Dimana RR = P1/P2

Jumlah sampel yang diperlukan penelitian ini
diperhitungkan berdasarkan informasi prevalensi
tiap-tiap PTM (P2) dan nilai RR/OR faktor risiko dari
penelitian sebelumnya. Besarnya populasi studi
kohor diperhitungkan berdasarkan prevalensi tiap-

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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tiap faktor risiko PTM. Jumlah sampel minimal (n)
dikalikan 2 (dua) untuk efek desain. Populasi studi
minimal sesuai dengan hasil perhitungan sampel
minimal dengan hipotensis nol RRo=1; derajat
kepercayaan 95% (a 5%) dan kekuatan uji 80%
(B=20%).

Jumlah sampel minimal (n) vyang dihitung
menggunakan rumus uji hipotesis insiden rate
sebagai berikut:

&Z ),+Z ﬂ.a)
(/”Lo—/”ta)

Jumlah sampel yang diperlukan penelitian ini
diperhitungkan berdasarkan informasi prevalensi
masing-masing PTM (Ao) dan estimasi angka insiden
yang bermakna. Besarnya populasi studi kohor
diperhitungkan berdasarkan tiap-tiap prevalensi
faktor risiko PTM. Jumlah sampel minimal (n)
dikalikan 2 (dua) untuk efek desain. Populasi studi
minimal sesuai dengan hasil perhitungan sampel
minimal dengan hipotensis nol adanya peningkatan
insiden sekitar 10 persen (Ao —Aa = 10%); derajat
kepercayaan 95% (a 5%) dan kekuatan uji 80%
(B=20%).

Cara Pemilihan Sampel

Sampel dipilih dari total penduduk dari total
penduduk umur 25 tahun ke atas yang berdomisili
di 5 dari 11 kelurahan di Kecamatan Bogor Tengah
sesuai dengan kriteria inklusi, yaitu bersedia

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

TAHUN 2018



diperiksa secara rutin. Data demografi penduduk di
5 kelurahan sebagai lokasi penelitian dibuat suatu
data dasar (baseline) untuk mengetahui perubahan
karakteristik demografi dan mobilitas penduduk.
Baseline data penduduk akan dilakukan verifikasi
untuk minimal setiap tahun sekali. Data tentang

karakteristik penduduk meliputi variabel keterangan
umur (tanggal lahir), jenis kelamin, hubungan dengan
kepala keluarga (KK) dan status kawin.

Temuan Utama :oa.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

Insiden kumulatif untuk sindroma metabolik
sebesar 6,8 persen dan incident rate (HR) adalah
19 kasus per 1000 orang-tahun (95% Cl 16,3- 22,6).
Insiden kumulatif DM 7 persen, sedangkan hazard
rate (HR) DM sebesar 29 orang per 1000 orang-
tahun (95% Cl 27.0 — 317). Insiden kumulatif
untuk PJK sebesar 5,3 persen, sedangkan HR
untuk PJK adalah 11 kasus per 1000 orang-tahun
(95% Cl 3,9-12,1). Insiden kumulatif strok sebesar
2,08 persen dan HR untuk strok adalah 5 kasus
per 1000 orang-tahun (95% CI 1,3 — 6,7). Suspek
kanker serviks, tetapi diperoleh adanya insiden
IVA selama 6 tahun sebesar 2,2 persen. Suspek
kanker payudara, tetapi diperoleh adanya insiden
CBE selama 6 tahun sebesar 1,9% dan yang tetap
positif 0,2 persen.

Secara keseluruhan, jumlah kematian selama
pemantauan 6 tahun sampai dengan kejadian
kematian pada bulan November 2018 sebanyak
315 kasus. Urutan terbanyak penyebab kematian
adalah strok, PJK, DM dan hipertensi. Selama 6
tahun yang meninggal disebabkan oleh kanker
serviks dan payudara sebanyak 9 orang (6 kasus
kanker serviks, dan 3 kasus kanker payudara).
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c. Perubahan perilaku positif pada responden
PJK, SM, dan strok adalah mengurangi asupan
garam, gula dan lemak. Perubahan pola aktivitas
fisik ditemukan pada responden strok dengan
melakukan olahraga minimal 30 menit, melakukan
jalan kaki selama 30 menit melakukan aktivitas
sedang selama 30 menit selama minimal tiga kali
per minggu.

d. Prediktor sindroma metabolik adalah konsumsi
karbohidrat >60% total kalori, konsentrasi
kolesterol tinggi disesuaikan dengan variabel
jenis kelamin. Prediktor penyakit jantung koroner
adalah konsumsi karbohidrat >60% total kalori,
hipertensi disesuaikan dengan kelompok umur
dan jenis kelamin. Prediktor diabetes melitus
adalah konsentrasi trigliserida tinggi (=150
mg/dl), Obese (=25 kg/m2), hipertensi, riwayat
keluarga DM disesuaikan dengan kelompok
umur. Prediktor strok adalah hipertensi, aktivitas
fisik kurang, qula darah puasa (>126 mg/dl), dan
perilaku merokok.

e. Proporsi penderita DM yang pernah berobat
sebesar 37 persen (laki-laki 33,9%, perempuan
38%) sedangkan yang berobat rutin 66,7 persen
(laki-laki 65%, perempuan 45,7%). Proporsi
penderita PJK yang pernah berobat sebesar
777 persen (laki-laki 55%, perempuan 22,2%)
sedangkan yang berobat rutin 19,8 persen (laki-
laki 8,9%, perempuan 10,9%). Proporsi penderita
strok yang pernah berobat sebesar 61 persen
(laki- laki 22%, perempuan 38,6%), sedangkan
yang berobat rutin 16 persen (laki-laki 6,8%,
perempuan 10,2%).

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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f.

Pemeriksaan HbAlc dilakukan pada 238 orang dari
1085 kasus DM. Hasil pemeriksaan menunjukkan DM
terkontrol sejumlah 143 orang (60,1%) dan DM tidak
terkontrol 95 orang (39,9%).

URL e-riset

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

https://e- riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 493.html
Bzl
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Judul

Risiko Konsumsi Rendah Serat Pada Diabetes Tidak
Terkontrol dan Gambaran Butirat Plasma

Tujuan dan Manfaat

Tujuan:
1. Tujuan umumnya adalah mengetahui risiko
konsumsi serat rendah pada penderita DM dan
gambaran respons immunologinya
2. Tujuan hhususnya adalah
a. mengetahui hubungan konsumsi serat rendah
dengan kadar glukosa darah penderita DM;

b. mengidentifikasi jenis bahan makanan sumber
serat yang dikonsumsi oleh penderita DM;

c. mengetahui gambaran butirat plasma;

Manfaat penelitian adalah:

1. menjadi informasi yang sangat baik mengenai
jenis bahan makanan mengandung serat yang baik
dikonsumsi bagi penderita DM.

2. menjadi masukan untuk pengembangan model diet
serat tinggi pada pencegahan dan penanggulangan
DM bagi para penentu kebijakan dan penanggung
jawab program Penyakit Tidak Menular.

Penyelenggara

Sekretariat Badan Penelitian dan Pengembangan
Kesehatan

Ketua Tim Andi Susilowati, S.K.M., M.Kes.
Metodologi
+ Variabel Dependen : DM terkontrol dan tidak terkontrol

« Desain Penelitian

Independen : Konsumsi Serat, Konsumsi Lemak,
Konsumsi Karbohidrat, Konsumsi Gula dan Butirat.
Desain penelitian Case Control Study, dan Nested
pada Studi Kohor Faktor Risiko Penyakit Tidak
Menular yang sedang dilaksanakan di Kota Bogor
Jawa Barat

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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» Tempat

« Populasi dan Sampel :

« Representasi Data
» Metode sampling

Temuan Utama

Kegiatan penelitian dilaksanakan pada bulan
Maret-November 2018, di Kota Bogor Jawa Barat.
Wawancara,  pengukuran  antropometri  dan
pengambilan darah dilakukan di lokasi penelitian.
Sementara itu, pemeriksaan laboratorium untuk
mengetahui kadar butirat dikerjakan di laboratorium
terpadu FKUI selanjutnya diperiksa di Labkesda
Rawasari.

Populasi :

Populasi dalam penelitian risbinkes ini adalah seluruh
penduduk dewasa (25 tahun keatas), yang menjadi
populasi studi kohor faktor risiko PTM di Kota Bogor,
Jawa barat.

Sampel :

Sementara itu, sampelnya terbagi dua, yaitu sampel
kasus (penderita DM tidak terkontrol) dan sampel
kontrol (penderita DM terkontrol).

Kelurahan

Pemilihan responden dilakukan dengan cara
purposive random sampling.

1. Terdapat kecenderungan responden yang
mengonsumsi serat rendah (kurang dari anjuran)
mempunyai peluang lebih besar menderita
DM tidak terkontrol jika dibandingkan dengan
responden yang mengonsumsi serat tinggi
(sesuai dengan anjuran). Akibatnya, konsumsi
serat rendah berpotensi meningkatkan kadar
gula darah penderita DM.

2. Jenis bahan makanan mengandung serat
yang banyak dikonsumsi responden baik pada
kelompok DM terkontrol maupun DM tidak
terkontrol tidak jauh berbeda antara lain tempe,
tahu, wortel, dan pisang.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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3. Hasil penelitian ini menunjukkan peningkatan
tingkat butirat linear dengan peningkatan gqula
darah puasa dan HbAlc sebagai penanda DM

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-526.html
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Judul : Determinan Kualitas Hidup Penderita Diabetes Mellitus
Tipe 2 di Kota Bogor Tahun 2018

Tujuan dan Manfaat : Tujuan umumnya adalah:
mengetahui determinan kualitas hidup penderita DM
tipe-2 di Kota Bogor Tahun 2018

Tujuan khususnya adalah:

1.

diketahuinya gambaran kualitas hidup (QoL), umur,
jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, keberadaan
pasangan, lama menderita, komorbiditas,
tekanan darah, kecemasan, IMT, terapi yang diikuti
Penderita DM tipe-2 di Kota Bogor Tahun 2018;
diketahuinya hubungan umur, jenis kelamin,
pendidikan, pekerjaan, keberadaan pasangan,
lama menderita, tekanan darah, IMT, komorbiditas,
kecemasan, dan terapiyang diikuti dengan kualitas
hidup penderita DM tipe-2 di Kota Bogor Tahun
2018;

diketahuinya faktor dominan yang berhubungan
dengan kualitas hidup penderita DM tipe-2 di Kota
Bogor Tahun 2018.

Manfaat penelitian adalah sebagai berikut:

1.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

Dinas Kesehatan Kota Bogor dan Kementerian
Kesehatan mendapat informasi mengenai
determinan kualitas hidup penderita DM dan
dapat dipakai sebagai masukan dalam membuat
kebijakan yang tepat bagi program pelayanan
penderita DM khususnya pemeliharaan kualitas
hidup penyakit tersebut.

hasil penelitian dapat membantu petugas
kesehatan untuk mengetahui keadaan kualitas
hidup penderita DM tipe 2 sehingga dapat
menjadi arahan atau patokan dalam menentukan
intervensi yang sesuai dengan keadaan penderita
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serta sebagai upaya tindakan pencegahan upaya
komplikasi pada penderita DM

3. Hasil penelitian juga diharapkan mampu
memberikan masukan dan dasar bagi tenaga
kesehatan dalam menyusun program pengontrolan
DM dengan berfokus pada faktor-faktor yang
dominan memengaruhi kualitas hidup penderita
DM tipe 2

4. Hasil penelitian dapat menambah dan memperkaya
khazanah keilmuan kesehatan, serta dapat
digunakan sebagai data dasar pada penelitian
selanjutnya, terutama penelitian intervensi yang
berkaitan dengan kualitas hidup penderita DM
Tipe 2.

b. Hasil penelitian dapat menjadi sarana melatih
diri bidang riset dan menerapkan metodologi
penelitian dalam meneliti determinan kualitas
hidup penderita DM.

Penyelenggara

Puslitbang Upaya Kesehatan Masyarakat

Ketua Tim Nikson Sitorus, S.K.M., M.Epid.
Metodologi
« Variabel Kualitas hidup (QoL), umur, jenis kelamin, pendidikan,

« Desain Penelitian
« Tempat

 Populasi dan Sampel :

pekerjaan, keberadaan pasangan, lama menderita,
kecemasan, penyakit penyerta, tekanan darah, IMT,
dan terapi yang dilakukan.

Cross Sectional Study

Penelitian dilakukan di Kota Bogor dengan mengambil
wilayah yang sama dengan studi kohor PTM, yaitu di
5 kelurahan (Kel. Kebon Kalapa, Kel. Ciwaringin, Kel.
Panaragan, Kel Babakan, dan Kel Babakan Pasar)
Kecamatan Bogor Tengah Tahun 2018.

Populasi adalah semua penderita DM yang menjadi
peserta studi Kohor PTM sejak tahun 2011 sampai 2017.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

TAHUN 2018



+ Representasi Data
» Metode Sampling

Sampel adalah sebagian penderita DM yang menjadi
peserta studi Kohor PTM sejak tahun 2011 sampai
2017 . Dengan kriteria inklusi, sebagai berikut.

1. Penderita DM yang sudah didiagnosis dokter DM
Tipe-2 mulai 2011 sampai dengan 2017 dari hasil
studi kohor

2. Peserta berumur > 25 Tahun

3. Peserta bersedia untuk mengikuti penelitian

Kriteria ekslusi adalah sebagai berikut:

1. penderita DM yang tidak bisa berkomunikasi
verbal

2. wanita yang sedang hamil

3. penderita sedang rawat inap

Dari hasil penghitungan sampel minimum didapat

jumlah sampel sebesar 131. Untuk mengantisipasi

drop out, jumlah sampel digenapkan menjadi 144

orang penderita DM.

Sampel yang terpilih mewakili populasi Kota Bogor

Systematic Random Sampling.

Temuan Utama

Dalam penelitian ini ditemukan bahwa kualitas
hidup (QoL) penderita diabetes melitus tipe 2
memiliki proporsi yang sama antara kualitas hidup
yang baik dan kualitas hidup yang kurang baik yaitu
masing-masing 50%. Proporsi usia dewasa (25 - 65
tahun) ditemukan lebih dari setengahnya. Jumlah
perempuan lebih banyak, pendidikan rendah lebih
banyak, yang memiliki pasangan lebih banyak,
lama menderita < 3 tahun lebih banyak, tidak ada
kecemasan lebih banyak, tidak ada penyakit penyerta
lebih banyak, hipertensi lebih banyak, IMT gemuk/
obes lebih banyak dan yang mendapat pengobatan
lebih banyak. Setelah dilakukan analisis bivariat,
ditemukan tidak ada hubungan signifikan antara
umur, jenis kelamin, pekerjaan, lama menderita,
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indeks massa tubuh dan terapi yang dilakukan
dengan kualitas hidup penderita diabetes melitus di
Kota Bogor. Variabel yang memiliki hubungan yang
signifikan adalah pendidikan, keberadaan pasangan,
kecemasan, keberadaan penyakit penyerta, tekanan
darah dengan kualitas hidup penderita diabetes
melitus tipe 2.

Dari hasil akhir analisis multivariat ditemukan
bahwa variabel komorbid (keberadaan penyakit
penyerta) merupakan variabel yang paling dominan
berhubungan dengan kualitas hidup penderita
diabetes melitus di Kota Bogor setelah dikontrol
variabel jenis kelamin, status pendidikan, pekerjaan,
keberadaan pasangan, cemas, dan hipertensi.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-516.html
ERPE
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Judul

Pengembangan Tabel Komposisi Pangan Indonesia
(Tahap II)

Tujuan dan Manfaat

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

Tujuan:

Menentukan bagian yang dapat dimakan (BDD), kadar
air, abu, protein, serta mineral (Ca, Fe, Mg, Posfor, K,
Na, Zn, Cu, Se, dan Mn).

Manfaat penelitian adalah sebagai berikut:

1.

Bagi penentu kebijakan, hasil penelitian ini dapat
digunakan untuk perencanaan pengadaan pangan
nasional atau wilayah. DKBM bermanfaat untuk
menghitung  konsumsi makanan  penduduk,
yang selanjutnya data ini digunakan untuk
merencanakan pangan, menentukan tingkat
kecukupan gizi masyarakat.

Bagi masyarakat ilmiah, hasil penelitian ini dapat
digunakan untuk untuk melakukan survei konsumsi
makanan penduduk, penyusunan formula
makanan untuk intervensi masalah gizi, untuk
edukasi ke berbagai kalangan dalam penyampaian
pengetahuan tentang cara pemilihan makanan
yang baik dan bergizi.

Bagi praktisi gizi, hasil penelitian ini dapat
digunakan untuk penyusunan menu makanan
khusus atau makanan sehat untuk individu dan
institusi.

Bagi masyarakat industri, hasil penelitian ini dapat
digunakan untuk penentuan formula makanan
untuk konsumen, pembuatan label pangan.

Bagi masyarakat umum, hasil penelitian ini
dapat digunakan untuk pemilihan makanan, dan
penyusunan menu.
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Penyelenggara : Puslitbang Biomedis dan Teknologi Dasar Kesehatan

Ketua Tim : Dr. Nelis Imaningsih, STP., M.Sc.
Metodologi
« Variabel : Variabel Bebas :

Kota (tempat sampling), jenis pengolahan, merk,
kelompok bahan makanan

Variabel terikat:

Bagian yang dapat dimakan (BDD), kadar air, abu,
protein dan mineral (Ca, Fe, Mg, Posfor, K, Na, Zn, Cu,

Se, dan Mn)
«» Desain Penelitian : Potong lintang (cross sectional)
» Tempat : Laboratorium Gizi Terpadu, Balitbangkes
« Sampel : Sampel tersimpan dalam bentuk beku dari bahan

makanan mentah, bahan makanan pabrikan dan
masakan berbahan baku bahan makanan mentah dan
pabrikan yang paling banyak dikonsumsi (g/kapita/hr)
pada setiap kelompok bahan makanan berdasarkan
hasil Survei Konsumsi Makanan Individu (SKMI) 2014.

« Metode Pemeriksaan : BDD, kadar air, abu, protein dan mineral ditentukan
berturut-turut dengan metode perhitungan, oven,
pengabuan kering, mikro kjeldahl dan ICP.

» Metode Sampling : Sampel yang dianalisis adalah sampel tersimpan
hasil sampling tahun 2017. Sampel disimpan dalam
ruang pendingin suhu -200C

Temuan Utama : 1. Rerata BDD bahan makanan mentah dan
olahannya bervariasi antar kota, jenis pengolahan
dan kelompok bahan makanan, berkisar antara 14
-100%.
2. Ceker ayam adalah bahan makanan yang memiliki
BOD.
3. Rerata kadar air sampel berkisar antara 11,9 -
94,8%.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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4. Sampel memiliki kadar abu kurang dari 32%.
5. Rerata kadar protein sampel berkisar antara 1,26
-30,22%.

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-591.html
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Judul

Pengembangan Alat Intervensi lodium pada Air
Perpipaan Non-PDAM di Daerah Miskin lodium

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:

mengembangkan alat intervensi iodium pada air
perpipaan non-PDAM berbasis masyarakat di wilayah
dengan riwayat GAKI.

Tujuan khususnya adalah:

1. mendapatkan data kisaran kadar iodium pada air
minum perpipaan non-PDAM di daerah dengan
riwayat endemik GAKI;

2. memilih bahan intervensi iodium dengan stabilitas
yang baik dalam air;

3. menyusun alat intervensi iodium air untuk air
perpipaan non-PDAM dan menguji validitasnya
dalam skala laboratorium

Manfaatnya adalah sebagai prototip/model awal
pengembangan iodisasi air pada air perpipaan non-
PDAM di daerah rentan permasalahan GAKI.

Penyelenggara

Balai Penelitian dan Pengembangan Kesehatan
Magelang

Ketua Tim Muhamad Arif Musoddaq, S.Si., M.K.M.
Metodologi
 Variabel Kadar iodium air minum perpipaan non-PDAM, debit

« Desain Penelitian

air minum perpipaan non-PDAM, kadar iodium larutan
Kl dan larutan KIO3 dalam kisaran waktu 0, 1, 2, 3, 4,
5, 6,12, 24, dan 48 jam; dan kadar iodium air setelah
penambahan iodium pada aliran air perpipaan dalam
skala laboratorium dalam kisaran waktu 0, 1,2, 3, 4, 5,
6,12, dan 24 jam.

Penelitian eksperimental

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
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» Tempat

« Sampel

« Metode Pemeriksaan :

+ Metode Sampling

Laboratorium Balai Litbangkes Magelang, Jawa

Tengah, dan Daerah Istimewa Yogyakarta

1. Air minum perpipaan dari 22 titik lokasi air minum
perpipaan non- PDAM di daerah dengan riwayat
endemik GAKI di Jawa Tengah dan DIY.

2. Larutan KIO3 dan Kl pada waktu uji0, 1,2, 3, 4,5, 6,
12, dan 48 jam waktu uji.

3. Air perpipaan selama dilakukan intervensi larutan
jodium pada waktu uji waktu uji 0, 1,2, 3, 4,5, 6, 12,
dan 48 jam.

Analisis laboratorium secara spektrofotometri

menggunakan prinsip reaksi Sandell-Kholtoff.

Sampling dilakukan secara purposive pada

penentuan titik sumber air minum perpipaan non-

PDAM di Jawa Tengah dan DIY pada daerah dengan

riwayat GAKI berdasarkan Pemetaan GAKI tahun 1998

oleh Departemen Kesehatan dan WHO. Pada uji bahan

intervensi dan intervensi iodium pada air perpipaan

pengambilan sampling dilakukan pada waktu uji 0, 1,

2,3,4,5,6,12, 24, dan 48 jam.

Temuan Utama

Alatintervensiyangdigunakan dapat digunakan untuk
meningkatkan kadar iodium air perpipaan sampai
dengan kadar 10 - 20 ug/L dengan menggunakan KI03
sebagai bahan intervensi.

URL e-riset

https://e- riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 547.html
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Riset Implementasi Peraturan Menteri Kesehatan RI
No. 39 Tahun tentang Program Indonesia Sehat dengan
Pendekatan Keluarga (PIS-PK) di beberapa Puskesmas
Di Indonesia Tahun 2018.

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

diperolehnya model implementasi PIS- PK sesuai
dengan Permenkes No. 39 tahun 2016 di beberapa
puskesmas terpilih di Indonesia.

Manfaat:

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan:

1. Puskesmas dapat mengetahui model PIS- PK
yang sesuai dengan Permenkes No. 39 tahun
2016, mampu melakukan analisis data kesehatan
masyarakat di wilayah kerjanya.

2. Dinas Kesehatan kabupaten/kota dan provinsi
mengetahui model PIS-PK yang sesuai dengan
Permenkes No. 39 tahun 2016 untuk diaplikasikan
di puskesmas lainnya.

3. Bagi Kementerian Kesehatan, hasil penelitian ini
dapat digunakan untuk perbaikan pelaksanaan
dan kebijakan terkait PIS-PK

Penyelenggara

Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan.

Ketua Tim dr. Eva Sulistiowati, M.Biomed.
Metodologi
«» Variabel Implementasi PIS-PK

« Desain Penelitian

+ Tempat

Riset Operasional dengan pendekatan Parcipatory
Action Research (PAR).

4 Puskesmas di kabupaten Lampung Selatan, Provinsi
Lampung (Puskesmas Wayurang, Karanganyar,
Tanjung Sari, dan Tanjung Bintang), 1 puskesmas di
Kota Palu, Provinsi Sulawesi Tengah (Puskesmas
Tawaeli), 1 puskesmas di Waikabubak kabupaten
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Sumba Barat, Provinsi Nusa Tenggara Timur

(Puskesmas Lahihuruk), 1 puskesmas di kabupaten

Banjarnegara, Provinsi Jawa Tengah (Puskesmas

Banjarnegara 1), 1 puskesmas di Kabupaten Tanah

Bumbu, Provinsi Kalimantan Selatan (Puskesmas Giri

Mulya).

 Populasi dan Sampel : Populasi:

Semua desa di wilayah kerja puskesmas di lokus

penelitian.

Sampel :

Satu desa di tiap-tiap wilayah kerja Puskesmas

Wayurang, Karanganyar, Tanjung Sai, dan Tanjung

Bintang (kabupaten Lampung Selatan), Puskesmas

Tawaeli(Kota Palu), Puskesmas Lahihuruk (kabupaten

Banjarnegara), dan Puskesmas Giri Mulya (kabupaten

Tanah Bumbu).

» RepresentasiData : a. Temuan lapangan dapat disampaikan langsung
ke program untuk perbaikan kebijakan dalam
pelaksanaan PIS-PK.

b. Model pelaksanaan PIS-PK di beberapa
puskesmas di Indonesia dapat dijadikan
lesson learn bagi daerah lain dalam
mengimplementasikan PIS-PK, namun tidak
dapat digeneralisasi

» Metode Sampling : Purposive Sampling

Temuan Utama : 1. PIS-PKdapatdiimplementasikan mulai persiapan,
perencanaan (P1), penggerakan-pelaksanaan
(P2), pengawasan-pengendalian penilaian (P3)
sesuai dengan Permenkes No. 39 Tahun 2016,
dengan adanya
a. Komitmen Pemerintah Daerah (Pemda), Dinas
Kesehatan Provinsi dan kabupaten/kota, serta
kepala puskesmas yang memegang peran
kunci pelaksanaan PIS-PK.
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b.Requlasi yang dibuat untuk mendukung
dan menguatkan pelaksanaan PIS-PK mulai
tingkat pusat, provinsi, kabupaten/kota hingga
puskesmas.

c. PeranDinasKesehatan Provinsidankabupaten/
kota yang optimal melalui pemenuhan
SDM dan sarana prasarana, bimbingan dan
pemantauan, serta pemonitoran dan evaluasi
dengan berpedoman pada Pedoman Monev
Pelaksanaan PIS- PK.

Kendala yang dihadapi dalam implementasi PIS-

PK, antara lain adalah sebagai berikut:

2.1 Pelatihan PIS-PK di Bapelkes:

a. Materi ajar yang disampaikan masih
belum mengutamakan materi
Manajemen Pendekatan Keluarga (Ml 7
pada Buku Ajar PIS-PK)

b. Belum ada materi pengorganisasian
lapangan sebagai bekal turun lapangan

c. Belum ada materi identifikasi potensi
masalah dari hasil PIS-PK

2.2 Pelaksanaan PIS-PK

a. Dukungan pemda masih belum optimal.

b. Peran Dinas Kesehatan Provinsi
dan kabupaten/kota masih perlu
ditingkatkan

c. Sosialisasi, baik internal maupun
eksternal, belum dilakukan secara
efektif.

d. Pengorganisasian lapangan masih perlu
pendampingan.

e. SDM terbatas, baik di dinas kesehatan
(peralihan penanggung jawab KS dari
Bidang Kesmas ke Yankes) maupun
penyurvei di puskesmas.
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f. Pelaksanaan kunjungan rumah belum
dilakukan sesuai dengan juknis:

1. Masih ada perbedaan persepsi
definisi operasional indikator PIS-
PK.

2. PINKESGA belum dimanfaatkan
secara optimal.

3. Kunjungan ulang anggota rumah
tangga yang belum diwawancara
belum sepenuhnya dilakukan.

g. Entri data belum lancar karena sinyal
yang kurang kuat dan belum bisa melihat
data base yang sudah di entri.

h. Pemanfaatan data PIS-PK belum
optimal.

i. Pemutakhiran data pascaintervensi
lanjutan belum dilakukan.

j. Pemonitoran dan evaluasi pelaksanaan
PIS-PK oleh dinas kesehatan belum
dilakukan secara optimal.

3. Solusi yang diambil dalam mengatasi kendala
yang ditemukan, antara lain adalah sebagai
berikut.

3.1 Pelatihan PIS-PK di Bapelkes

a. Penambahan dan penguatan materi
Manajemen Pendekatan Keluarga.

b. Pendampingan tahap pengorganisasian
lapangan sebagai bekal turun lapangan

c. Penambahan materi identifikasi potensi
masalah dari hasil PIS-PK

Ketiga hal tersebut disampaikan dalam

bentuk rekomendasi kebijakan kepada

Puslat PPSDM; penguatan materi serta

pendampingan pada saat pelatihan on job
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3.2

training (0JT) dan input pasca Validasi

Kunjungan rumah
Pelaksanaan PIS-PK:

a.

Advokasihasil PIS-PK ke pemda bersama
dengan dinas kesehatan kabupaten/
kota dan puskesmas

meningkatkan peran Dinas Kesehatan

Provinsi dan Kab/Kota agarlebih optimal;

meningkatkan  sosialisasi  internal

maupun eksternal, mengajak bidan
desa, aparat desa setempat;

melakukan pendampingan saat

persiapan (pengorganisasian lapangan)

sesuai dengan jumlah SDM yang ada dan
jumlah KK yang akan didata;
memberikan bimbingan dan motivasi
kepada PJ KS Dinkes Prov, kabupaten/
kota serta melakukan proses transfer of
knowledge melalui OJT di puskesmas;
meningkatkan  kualitas ~ kunjungan
rumah, dilakukan dengan cara sebagai
berikut:

1. memalidasi proses kunjungan PIS-PK
ke rumah tangga, TOMA dan kepala
desa

2. memberikan input pascavalidasi
dan mendiskusikan langkah-langkah
perbaikan

3. melakukan kunjungan ulang
anggota rumah tangga yang belum
diwawancara;

Permasalahan entri data dan aplikasi

KS dikomunikasikan ke pusdatin melalui

Kepala Pusdatin dan PJ wilayahnya.
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Analisis data dilakukan dengan menarik
data dari aplikasi KS secara manual dan
mengolahnya dengan Ms. Excell serta
memintakan data ke Pusdatin untuk
diolah dengan SPSS.

h. Data PIS-PK disandingkan dengan
data capaian program sebagai bahan
penyusunan RUK dan dimanfaatkan
sebagai  bahan  advokasi  untuk
mendapatkan dukungan lintas sektor

i. Pemutakhiran data pascaintervensi
lanjutan dilakukan secara sampling
sebagai contoh keberhasilan
pelaksanaan intervensi

j. Pemonitoran  dan  pengevaluasian
dilakukan secara berkala.

4. Pelaksanaan PIS-PK memberikan beberapa manfaat
yang dirasakan, baik oleh Dinas Kesehatan Provinsi,
kabupaten/kota dan puskesmas
a. Dinas Kesehatan Provinsi, kabupaten/kota

Dinas mempunyai data cakupan kunjungan
keluarga (jumlah keluarga sehat), cakupan 12
indikator PIS-PK yang dapat dijadikan bahan
advokasi dalam penyusunan kebijakan dan
anggaran ke Pemda setempat.
b. Puskesmas

Puskesmas mempunyai data cakupan kunjungan
keluarga (jumlah keluarga sehat), cakupan 12
indikator PIS-PK per wilayah (desa/RW/RT) yang
dapat dijadikan bahan penyusunan RUK dan
advokasi ke pemerintahan kecamatan/desa.

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-542.html
EEHE
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METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

TAHUN 2018



Judul

Analisis Beban Penyakit Nasional dan Sub Nasional
Indonesia 2017

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:
melakukan estimasi beban penyakit nasional dan 34
provinsi di Indonesia

Manfaatnya adalah:

menilai kinerja program kesehatan, menentukan
program prioritas bidang kesehatan dan sebagai
sumber informasi perencanaan untuk intervensi
kesehatan terkait pengendalian faktor resiko.

Penyelenggara

Puslitbang Humaniora dan Manajemen Kesehatan
bekerja sama dengan Institute Health Metrics and
Evaluation (IHME).

Ketua Tim

dr. Tety Rachmawati, M.Si.

Metodologi

Global Burden Disease (GBD) adalah pendekatan
epidemiologi global secara deskriptif. Hal itu
merupakan upaya sistematis dan ilmiah untuk
mengukur secara komparatif besarnya kehilangan
kesehatan akibat penyakit, cedera, dan faktor risiko
berdasarkan usia, jenis kelamin, dan geografi untuk
titik waktu tertentu.

Sumber data yang digunakan adalah Sensus
Penduduk, Survei Penduduk AntarSensus (SUPAS),
Series SUSENAS, Data Statistik Vital: kelahiran,
kematian, Sample Registration System/SRS, Survei
Demografi Kesehatan Indonesia/SDKI, RISKESDAS,
Global Adult Tobacco Survey, Global Youth Tobacco
Survey, Indonesia Family Life Survey/SAKERTI, Riset
Fasilitas Kesehatan, Catatan Kepolisian: kematian
tidak wajar, Registrasi

Penyakit: Kanker, Stroke, Data Surveilans penyakit
karantina, STEPS NCD Risk Factor Survey (Jawa
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Barat), Profil Kesehatan Nasional dan Profil
Kesehatan 34 Propinsi, Sistem Informasi Rumah
Sakit (SIRS) dan berbagai studi lain yang dilakukan
di Indonesia. Analisis data dengan Global Burden
Disease(GBD).

« Variabel :Analisis beban penyakit dan faktor risiko terdiri atas
359 jenis penyakit dan 84 faktor risiko berdasarkan
a. kelompok usia
b. jenis kelamin

c. geografi
d. waktu
« Tempat : 34 provinsi di Indonesia
» RepresentasiData : Nasional danProvinsi: Umur Harapan Hidup, Transisi

epidemiologi, Penyebab Kematian, Years Lived with
Disability (DALY), Years of Life Lost (YLL), Years
Lived with Disability (YLD), Faktor Risiko

» Metode Sampling . Total sampling di 34 provinsi Indonesia

Temuan Utama : Hasil analisis beban penyakit nasional di 34 provinsi.

Hasil secara umum adalah sebagai berikut.

1. Umur harapan hidup (UHH) Indonesia
menunjukkan peningkatan tahun 1990 - 2017 dari
64 tahun menjadi 71 tahun. UHH perempuan lebih
tinggi daripada laki- laki pada tahun 2017.

2. Beban penyakit terjadi transisi epidiomiologi
tahun 1990 ke tahun 2017 dari penyakit menular
menjadi penyakit tidak menular.

3. PTM secara nasional memiliki beban DALYs
paling besar jika dibandingkan dengan PM dan
cedera.

4. Diantara PTM beban paling besar Strok, IHD dan
DM sejalan dengan meningkatnya beban penyakit
karena faktor risiko hipertensi, gula darah puasa,
pola makan berisiko dan merokok.
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5. Seluruh provinsi memiliki beban penyakit tidak
menular yang tinggi (54 - 76 %)

Keterangan D=

URL e-riset :o-
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Pengembangan Sistem Registrasi Sampel

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

mendapatkan hasil penerapan sampel registrasi
sistem (SRS). SRS dirancang untuk mendapatkan
angka kematian dan pola penyebab kematian untuk
tingkat nasional yang dilakukan secara sistem
registrasi pada daerah sampel.

Manfaatnya adalah:
diharapkan hasil penelitian ini dapat dipergunakan
sebagai dasar membuat intervensi dan kebijakan.

Penyelenggara

Puslitbang Humaniora dan Manajemen Kesehatan

Ketua Tim dr. Yuslely Usman, M.Kes.
Metodologi Penelitian Operasional
« Variabel Kejadian kelahiran

« Desain Penelitian
» Tempat

» Populasi dan Sampel :

» Representasi Data
« Metode Sampling

1.
2. Kejadian Kematian

3. Jumlah penduduk per kelompok umur

4. Penyakit Penyebab kematian

5. Gejala penyakit

6. Faktor Risiko

7. Penggunaan pelayanan kesehatan

Observasi dengan potong lintang

128 kecamatan tersebar di 119 kabupaten/kota
Populasi : penduduk Indonesia

Sampel : penduduk di kecamatan terpilih

Nasional

Estimasi jumlah penduduk yang diperlukan untuk
kegiatan SRS adalah 2% dari jumlah penduduk
Indonesia (data Sensus Penduduk Tahun 2010),
sehingga diperoleh 4.622.290 jiwa. Sampel dipilih
dalam dua kelompok, vyaitu daerah kota dan
kabupaten. Tiap-tiap kelompok dicari jumlah rata-
rata penduduk per desa, sehingga dapat diketahui
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besar sampel yang akan diperlukan pada setiap
kelompok. Akibatnya, diperlukan 128 kluster (25
kluster di kota dan 103 kluster di kabupaten. Untuk
memilih desa kluster, digunakan metode PPS
(Proportional Probability to Size)jumlah penduduk
data Podes 2008. Setelah dapat diidentifikasi desa
dan kelurahan terpilih, selanjutnya kecamatan yang
ada di desa tersebut menjadi daerah sampel SRS
sehingga total penduduk yang diamati/diobservasi
menjadi lebih kurang 9 juta.

Temuan Utama L

Lebih kurang 9 juta penduduk telah diamati
kejadian kelahiran dan kematiannya dan telah
dilakukan autopsy verbal pada kasus kematian
sebanyak 33.132 jiwa. Tahun 2019 dengan
bantuan dana hibah langsung dari ANU kasus
kematian dapat ditingkatkan menjadi 39.276 yang
di autopsy verbal.

Kelengkapan data AV pelaksanaan autopsy verbal
secara nasional sebelum ada optimalisasi data
tahun 2019 adalah sebesar 58% dari estimasi
angka kematian nasional 6,4 per mil.

Setelah kegiatan optimalisasi 2019, kelengkapan
data AV menjadi 70%.

Penyebab kematian utama untuk kelompok
semua umur adalah penyakit kardiovaskular.
Penyebab kematian utama pada kelompok bayi
adalah penyakit intrauterine hypoxia dan birth
asphyxia.

Penyebab kematian utama pada kelompok umur
5 - 14 tahun adalah kecelakaan lalu lintas.
Penyebab kematian utama pada kelompok umur
15 - 59 tahun adalah penyakit cerebrovascular.
Penyebab kematian utama pada kelompok umur
60 tahun ke atas adalah penyakit cerebrovascular.
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Judul

Studi biaya terkait dengan resistensi antibiotika
dan implikasinya terhadap kebijakan pemberian
antibiotika kepada pasien

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

menghitung biaya terkait dengan resistensi antibiotik
pada pasien RS yang menderita penyakit pneumonia
dan septisemia dan implikasinya terhadap kebijakan
pemberian antibiotik pada pasien.

Manfaatnya adalah:
meningkatkan rasionalisasi penggunaan antibiotik.

Penyelenggara

Puslitbang Humaniora dan Manajemen Kesehatan

Ketua Tim Dra. Selma Siahaan, Apt., M.H.A.
Metodologi
+ Variabel Biaya Langsung, Hasil Pengobatan, Biaya terkait

« Desain Penelitian

« Tempat

» Populasi dan Sampel :

« Representasi Data
« Metode Sampling

dengan Resistensi Antibiotik

Potong lintang dan retrospektif terhadap data medis

dan data biaya rumah sakit

RSUD Tarakan, RSUP Dr.Sardjito, RSUP Dr.Soerad;ji

Tirtonegoro, RSUD Dr.Saiful Anwar, RSUP Sanglah,

RSUD Kota Mataram, RSUD Arifin Achmad, RSUP

H.Adam Malik, RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo, RSUP

Prof.Dr. R.D. Kandau

Populasi: Semua data pasien penderita pneumonia

dan septisemia di RS terpilih selama Tahun 2017

Sampel: data medis dan data biaya pasien

Nasional

Purposive sampling memiliki kriteria sebagai berikut

1. memiliki laboratorium mikrobiologi;

2. sudah melaksanakan program pengendalian
resistensi antimikroba;

3. memiliki pelayanan farmasi klinis yang sudah
berjalan;
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. memilikisistem keuanganyang sudah terintegrasi

dengan sistem informasi RS

Temuan Utama

Antibiotik terbanyak digunakan di RS adalah
golongan Cephalosporin terutama lini 3, yaitu
>50%.

. Implementasi uji sensitivitas di RS masih rendah,

untuk pneumonia(33,8%)dan septisemia(59,1%).

. Biaya pengobatan pneumonia dan septisemia

lebih mahal bila terjadi resistensi antibiotik
dengan ratio 14 untuk penumonia dan 2,2
untuk septisemia bila dibandingkan antara yang
resisten dan tidak resisten.

. Terdapatselisih biaya pengobatan pneumonia dan

septisemia antara biaya riil RS dan pembayaran
BPJS.

. Penurunan penggunaan antibiotik atau terjadinya

efisiensi biaya di RS disebabkan oleh adanya
limitasi penggunaan antibiotik berdasarkan
kebijakan RS atau FORNAS bukan disebabkan
oleh pengunaan antibiotik berdasarkan hasil uji
sensitivitas.
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Judul

Riset Intervensi Kesehatan Berbasis Budaya

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

mengintervensi masalah kesehatan yang sudah
teridentifikasi melalui riset etnografi kesehatan
sehingga diperoleh pemecahannya.

Manfaatnya adalah:

menentukan strategi pembangunan kesehatan dengan
memperhatikan kearifan lokal kepada pengelola
program kesehatan yang berada di Kementerian
Kesehatan RI, pemerintah daerah/provinsi/kabupaten/
kota, dan dinas kesehatan daerah.

Penyelenggara

Puslitbang Humaniora dan Manajemen Kesehatan

Ketua Tim Drs. Setia Pranata, M.Si.
Metodologi Riset operasional
+ Variabel Status kesehatan dipengaruhi oleh perilaku,

« Desain Penelitian

« Tempat

lingkungan fisik, sosial ekonomi, budaya, pelayanan

kesehatan, dan faktor keturunan

Pendekatan  Partisipatory  Action  Research

Pelaksanaan Riset Intervensi Kesehatan mempunyai

langkah-langkah dalam bentuk spiral yang terdiri

atas, perencanaan (p/anning) tindakan (action) dan

evaluasi hasil tindakan. Tiga langkah dalam spiral

(siklus yang berulang-ulang) ini merupakan tindakan

yang dilakukan dalam pelaksanaan action research.

Sepuluh kabupatendiIndonesia yang pernah menjadi

daerah studi Riset Etnografi Kesehatan.

Kriteria untuk menentukan daerah studi tersebut,

antara lain adalah sebagai berikut.

a. daerahdengankasus penyakitatau permasalahan
kesehatan yang jelas;

b. permasalahan kesehatan yang teridentifikasi
masih menjadi masalah yang perlu diselesaikan
oleh daerah tersebut;
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« Populasi dan Sampel :

c. kemudahan penerimaan oleh daerah;
d. keterjangkauan daerah studi;

e. kelayakan dana penelitian. Lokasi terpilih:

1.

2.

3

© o N o

Gayo Lues, NAD: tradisi nite dan barapen (KIA)
Mesuji, Lampung: kespro remaja

. Pandeglang, Banten: peran paraji dan kokolot
(KIA)

Lebak, Banten: masyarakat adat baduy (KIA)
Jeneponto, Sulsel: hipertensi (PTM)

Toraja Utara, Sulsel: persalinan aman (KIA)
Sumba Timur, NTT: TBC (PM)

Banjar, Kalsel: jamban sehat (kesling)

Boven Digul, Papua: persalinan aman (KIA)

10. Sorong Selatan, Papua Barat: pola makan

(Gizi)

Populasi: masyarakat di lokasi penelitian
Informan: masyarakat, nakes, tokoh adat

+ Representasi Data Lokal
+ Metode Sampling Purposive
Temuan Utama Gayo Lues:

Intervensi pengembangan peningkatan persalinan
aman dengan membangun AOC dan Pokja Siaga
Persalinan aman

1. Agen perubahan berbasis sosial budaya

di

kembangkan oleh puskesmas cinta maju

sebagai inovasi dalam kegiatan desa siaga untuk
memburu mencatat bumil Kemel

2. AoC dapat meningkatan pemeriksaan ANC pd
petugas bidan desa

3. AoC dan Pokja sebagai tim untuk meningkatkan
pertolongan persalinan pada petugas kesehatan

di

fasilitas kesehatan
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Mesuji:

Dewan adat sangat berperan dalam pencegahan
kehamilan pada remaja dengan mengatur
pembatasan jam pesta adat dan merevisi aturan
adat Gubalan dengan memperhatikan batasan
umur pernikahan disesuaikan dengan UU
Perkawinan yang berlaku

Pandeglang:
Relokasi tempat persalinan masyarakat dari
rumah ke fasilitas kesehatan bisa diterima
masyarakat dengan Model Pendampingan Paraji
dan Kokolot

Lebak, Banten:
Upaya penguatan kemitraan Bidan dan Dukun
Paraji (MOU) dilakukan dengan pembagian peran
dan tugas dalam aturan yang lebih jelas dalam
persalinan aman

Jeneponto:

Model intervensi pengendalian nai cera berhasil
dikembangkan di daerah Jenetalassa dengan
fasilitator dan key person yang bersumber dari
masyarakat yang berperan sebagai frontliner
dalam mewujudkan Jenetalassa yang terbebas
dari penyakit hipertensi dengan perubahan
budaya makan, minum kopi, dan merokok.

Toraja Utara:

Intervensi KIA dengan pendekatan sosial budaya
terkait dengan persalinan aman dalam tradisi
etnis Torajadi Sadan Toraja Utara Agent of Change
(AOC) yang telah dilatih untuk menyampaikan
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pesan kehamilan sehat dan persalinan aman
pada setiap kegiatan di masyarakat telah
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran
WUS untuk bersalin di faskes dan ditolong oleh
nakes di Sadan. Tenaga kesehatan yang dilatih
kompetensi budaya meningkat soft shkill nya
dalam berkomunikasi dan berempati kepada
pasien dan keluarga, dan bisa memecahkan
masalah penghambat pertolongan persalinan
yang berkaitan dengan budaya.

Sumba Timur:

UKBM adat dapat membantu peran petugas
puskesmas dalam deteksi keluarga dengan gejala
TB, yaitu menjaring masyarakat yang suspek TB
Paru dengan melatih wunang, mahamayang, dan
dukun yang telah menjalankan peran mereka
dengan baik seperti mengantarkan dahak ke
puskesmas.

Banjar:

Model intervensi digunakan untuk pembangunan
jamban sehat dengan kredit jamban. Pelaksana
kredit jamban adalah Tim PKK dengan
menggunakan modal dana PKK. Penambahan
modal akan digunakan dana BUMDES

Boven Digul:

Rumah tunggu kelahiran untuk para ibu
mempersiapkan persalinannya sebagai salah
satu solusi yang dapat mengatasi jauhnya jarak
serta ketiadaan tempat tinggal untuk para lbu
yang berasal dari kampung-kampung yang jauh
dari fasilitas kesehatan
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Sorong Selatan:

Advokasi kepada pemerintah kabupaten dan
jajarannya dalam pembentukkan tim gerak
cepat mengatasi stunting, gizi buruk dan kurang,
sehingga pemkab menganggarkan biaya gizi anak
balita sebesar Rp.1 Milyar pada Tahun 2019.

Keterangan . Proses Kekayaan Intelektual

URL e-riset . https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 571.html
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Judul

Penguatan Sistem Surveilans Berbasis Keluarga
dalam Pengendalian Demam Berdarah Dengue di Kota
Tasikmalaya dan Kota Cimahi

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

menganalisis pengaruh penguatan surveilans vektor
dengan pendekatan keluarga terhadap kepadatan
jentik nyamuk Aedes spp dan penurunan kasus
demam berdarah dengue

Manfaatnya adalah:

hasil studi diharapkan dapat dijadikan dasar pengambil
kebijakan untuk menentukan strategi dalam intervensi
pemberantasan DBD khususnya kegiatan surveilans
dan pemberantasan vektor oleh keluarga pada
pelaksanaan Gerakan 1Rumah 1Jumantik

Penyelenggara

Loka Litbangkes Pangandaran Kemenkes Rl

Ketua Tim Lukman Hakim, S.K.M, M.Epid.
Metodologi
+ Variabel Variabel yang diteliti: PSP kader, partisipasi

« Desain Penelitian
« Tempat

» Populasi dan Sampel :

masyarakat (umur, jenis kelamin, pendidikan,

pekerjaan, dan PSP terhadap pemberantasan vektor

DBD), keberadaan penderita DBD, keberadaan jentik

nyamuk Aedes spp (stats keberadaan jentik, indeks

entomologi), pelaksanaan surveilans vektor oleh

keluarga.

Kuasi Eksperimen

Kota Tasikmalaya dan Kota Cimahi

Populasi penelitian ada empat kelompok:

1. Populasi kader: warga masyarakat di RW lokasi
penelitian (di daerah intervensi) direkrut oleh
Dinas Kesehatan dan Puskesmas setempat
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TAHUN 2018



» Representasi Data
« Metode Sampling

2. Populasi masyarakat: seluruh individu penduduk
dewasa yang ada di RW lokasi penelitian (daerah
intervensi dan daerah pembanding)

3. Populasi Rumah Tangga: seluruh ruta yang ada
di RW lokasi penelitian (daerah intervensi dan
daerah pembanding)

4. Populasi Rumah tinggal : seluruh rumah tinggal
yang ada di RW lokasi penelitian (daerah
intervensi dan daerah pembanding)

Sampel penelitian per kota:

1. 60 orang sampel kader

2. 600 sampel(individu) masyarakat dari 600 sampel
rumah tangga di 600 sampel rumah tinggal

Kota Tasikmalaya dan Kota Cimahi

Stratified random sampling

Temuan Utama

Intervensi kalakarya tingkat RW dan pembinaan
keluarga serta pengamatan oleh koordinator
jumantik, terbukti berpengaruh terhadap partisipasi
masyarakat dalam PSN, terhadap penurunan
penderita DBD, terhadap peningkatan ABJ, serta
terhadap pelaksanaan surveilans vektor oleh
keluarga.

Keterangan

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-552.html

BFRE

s
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Judul : Pengembangan Peran Lintas Program, Lintas Sektor
dan Masyarakat Dalam Mendukung Eliminasi Malaria di
Wilayah Lintas Batas Menoreh

Tujuan dan Manfaat : Tujuan umumnya adalah:
mengidentifikasi masalah malaria di wilayah lintas
batas Menoreh agar diberikan upaya pemecahan
masalah sehingga target eliminasi malaria dapat
tercapai

Tujuan khususnya adalah sebagai berikut:

1. menciptakan strategi/model agar cakupan mass
bloods survey (MBS) dapat terpenuhi;

2. menentukan penyebaran nyamuk anopheles
melaluipenyebaranhabitat perkembangbiakannya;

3. memperoleh penanganan habitat
perkembangbiakan nyamuk Anopheles yang
dapat dilakukan dan sesuai dengan kondisi di
Perbukitan Menoreh;

4. memperoleh strategi dalam membangkitkan
kembali masyarakat agar tidak lengah terhadap
penularan malaria;

5. memperoleh kesepakatan peran, fungsi, dan
kegiatanapayangdapatdisumbangkanolehlintas
program dan lintas sektor dalam penanggulangan
malaria.

Manfaatnya adalah:
mengatasi permasalahan dalam program malaria
terutama di lintas batas Menoreh.

Penyelenggara : Balai Litbang Kesehatan Banjarnegara

Ketua Tim : Bina Ikawati, S.K.M., M.Kes.

Metodologi

» Variabel : Cakupan MBS, kepadatan nyamuk dan jentik serta

pengetahuan sikap dan perilaku masyarakat.
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« Desain Penelitian
« Tempat

» Populasi dan Sampel :

Implementation research dengan mix method
Kabupaten Magelang di Desa Ngargoretno dan
Paripurno, Kecamatan Salaman wilayah kerja
Puskesmas Salaman |
Kabupaten Purworejo di Desa Tepansari, Kecamatan
Loano, wilayah Puskesmas Banyuasin dan Desa
Somorejo, Kecamatan Bagelen Wilayah Puskesmas
Dadirejo
Kabupaten Kulonprogo di Desa Kalirejo, Kecamatan
Kokap wilayah kerja Puskesmas Kokap 1 dan
Desa Pagerharjo, Kecamatan Samigaluh wilayah
Puskesmas Samigaluh 2
1) Kegiatan MBS untuk mencari strategi MBS yang
tepat
Kegiatan MBS dilakukan pada 2 desa di setiap
kabupatennya. Desa pertama dilakukan satu kali
MBS dan desa kedua diikuti pemantauan sampai
dengan 2 kali masa inkubasi atau sekitar 14 - 20
hari dari pelaksanaan MBS.
Populasi :
Penduduk semua golongan umur yang ada di
desa lokasi MBS.
Sampel :
Penduduk semua golongan umur yang ada di
desa/kampung lokasi MBS yang masuk dalam
kriteria inklusi.
Kriteria Sampel Kriteria inklusi:
Penduduk yang bersedia diambil darahnya
Kriteria eksklusi:
Penduduk yang pada saat kegiatan tinggal di
luar desa dalam waktu lama (bekerja/merantau)
dan penduduk yang sakit kronis (TBC, kusta), dan
gangguan jiwa.
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2)

3)

Survei kepadatan relatif nyamuk dan habitat
perkembangbiakan nyamuk

Populasi :

Nyamuk dan habitat perkembangbiakan nyamuk
anopheles yang ada di lokasi penelitian

Sampel :

Nyamuk yang berhasil ditangkap dan habitat
perkembangbiakan nyamuk anopheles
yang dijumpai di lokasi penelitian pada saat
pelaksanaan penelitian.

Kriteria sampel untuk survei habitat

perkembangbiakan nyamuk Inklusi :

1. Air yang berhubungan dengan tanah bersifat
menggenang dalam waktu lama.

2. Air yang tertampung pada bahan bukan
tanah, tetapi telah terdapat endapan tanah
pada material/bahan tersebut (contoh: bak
penampung air dari mata air yang terdapat
endapan tanah di dalamnya)

Eksklusi :

Air yang tidak berhubungan langsung dengan

tanah dan tidak dijumpai jentik anopheles.

Wawancara penduduk

Populasi:

Masyarakat pada desa lokasi penelitian

Sampel:

Jumlah sampel sebanyak 384 orang per desa
yang berusia 15 tahun ke atas, sampel diambil
dengan metode systematic sampling.

Kriteria sampel:

Inklusi :

penduduk usia 15 tahun ke atas
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Eksklusi :
penduduk yang kesulitan dalam berkomunikasi
(tunawicara atau tunarungu) dan orang tua yang
telah pikun.

4) Peran lintas program dan lintas sektor dalam
penanggulangan malaria
Peran ini dilakukan melalui dua cara, yaitu
wawancara mendalam dan focus Group
Discussion/FGD.

Wawancara mendalam

Informan wawancara mendalam adalah pejabat
lintas program dan sektor di tingkat provinsi,
kabupaten, dan kecamatan yang berkaitan
dengan kegiatan pengendalian malaria.

Kriteria informan: Inklusi

Para pejabat lintas program dan lintas sektor
yang tugasnya berkaitan dengan program
pengendalian malaria dan atau di bawah deputi
kesejahteraan rakyat

Eksklusi

Pejabat yang tidak bersedia diwawancara

Focus Group Discussion (FGD)
Informan dalam FGD adalah kepala desa dan
tokoh di desa.
Kriteria sampel
Kriteria inklusi:
Kepala desa atau tokoh masyarakat di desa
Kriteria eksklusi:
Kepala desa atau tokoh masyarakat di desa yang
tidak dapat hadir pada kegiatan FGD

+ RepresentasiData : Kabupaten

» Metode sampling 1 Purposive sampling, untuk kegiatan wawancara

penduduk systematic sampling.
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Temuan Utama : Hasil penelitian menunjukkan strategi/model agar
cakupan MBS diatas 80% dapat terpenuhi, yaitu
melakukan sosialisasi sebelum MBS, pelaksanaan
yang mengakomodasi waktu luang penduduk,
pemantauan data masuk terus menerus bersama
kader/pamong setempat sehingga dapat diupayakan
agar warga yang belum di MBS dapat datang/diambil
darahnya.

Habitat perkembangbiakan nyamuk utama di musim
kemarau adalah sepanjang sungai yang mulai
mengering dan mata air.

Sebulan setelah pemberian temephos pada musim
kemarau pada habitat perkembangbiakan anopheles
57,14% masih ditemukan jentik.

Sosialisasi tentang malaria dengan narasumber
selain kader dan juru malaria desa (JMD) diperlukan
berkala untuk membangkitkan masyarakat agar
tidak lengah terhadap malaria. Selain itu, diperlukan
gerakan kebersihan lingkungan yang berfokus di
habitat anopheles

Susunan Tim Eliminasi Malaria di Kabupaten
Kulonprogo dapat menjadi acuan dalam melakukan
kerja sama lintas program dan sektor disesuaikan
dengan kondisi setiap wilayah.
Keberlanjutan/continuitas dalam program eliminasi
malaria (pada kabupaten dengan status eliminasi/
pemeliharaan dan menuju eliminasi) mutlak
diperlukan, Advokasi berkala perlu terus dilakukan.

URL e-riset :  https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-503.html
EZRE
[=1:*
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Judul

Penguatan Implementasi  Metode  Surveilans
Leptospirosis Berbasis Puskesmas

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

mengimplementasikan metode surveilans
leptospirosis berbasis puskesmas yang dapat
memprediksi insidensi leptospirosis dan mencegah
terjadinya peningkatan kasus atau KLB Leptospirosis

Manfaatnya adalah:

hasil penelitian analisis Sistem Surveilans dapat
menjadi salah satu bahan masukan dalam perumusan
kebijakan pemerintah daerah dalam menentukan
kebijakan pengendalian leptospirosis. Selain itu,
penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai
vocal point cara-cara penanggulangan leptospirosis
di Indonesia, serta memberikan informasi
keberhasilan, permasalahan serta upaya pemecahan
masalah surveilans leptospirosis di Indonesia.

Penyelenggara

B2P2VRP Salatiga

Ketua Tim Drs. Ristiyanto, M.Kes.
Metodologi
«+ Variabel Input : Dana, Sarana, dan SOM

« Desain Penelitian

« Tempat

Proses : Waktu pelaksanaan, Frekuensi pelaksanaan,
Jenis Kegiatan, Alat kegiatan, Kebijakan

Output: Kepadatan reservoir, Deteksi Dini, Angka
kesakitan, Media informasi

Outcome : Angka kesakitan, KLB

survei menggunakan pendekatan kuantitatif dan
kualitatif

Kabupaten Demak dan Kabupaten Banyumas, Jawa
Tengah
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» Populasi dan Sampel :

» Representasi Data
+ Metode Sampling

Individu petugas Dinas Kesehatan Kabupaten/
Kota dan Puskesmas kasus leptospirosis dan inang
reservoir leptospirosis.

Jumlah petugas surveilans di puskesmas setempat
5 orang, kasus leptospirosis 30 orang, dan inang
reservoir leptospirosis tertangkap 7% dari
perangkap yang dipasang di dalam rumah dan 2%
perangkap yang dipasang di luar rumah.

Puskesmas Kecamatan

purposive sampling

Temuan Utama

Surveilans secara aktif dan pasif berbasis puskesmas
di Kabupaten Banyumas dan Demak secara cepat dan
tepat dapat mendeteksi tersangka dan probable
leptospirosis berdasarkan SOP

Keterangan

Diajukan kekayaan intelektual: aplikasi e-Sule

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi- 521.html
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Judul

Riset Operasional Pengembangan Model Pelayanan
Kesehatan Tradisional Griya Sehat: Studi |dentifikasi
dan Penilaian Kelayakan Griya Sehat.

Tujuan dan Manfaat

Tujuannya adalah:

mendapatkan kandidat fasyankestrad Griya Sehat
yang sesuai dengan Pedoman Pelayanan Kesehatan
Tradisional Griya Sehat

manfaat bagi program adalah sebagai berikut:
memberikan alternatif kandidat sarana Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Tradisional (Yankestrad) yang
dapat dijadikan sebagai griya sehat dan memberikan
masukan kepada Direktorat Yankestrad terkait
kebijakan griya sehat.

Bagi Masyarakat:
masyarakat dapat memperoleh yankestrad yang aman
dan berkualitas melalui griya sehat.

Penyelenggara

Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan.

Ketua Tim Dr. Nurhayati, S.K.M, M.K.M dan Tim
Metodologi
« Variabel Klasifikasi griya sehat, jenis pelayanan di griya sehat,

« Desain Penelitian
« Tempat

» Populasi dan Sampel :

persyaratan bangunan, persyaratan prasarana,
persyaratan peralatan, persyaratan peralatan
ruangan farmasi obat tradisional, dan standar
ketenagaan griya sehat.

Studi Potong Lintang (Cross Sectional).

Sumatera Selatan, Jawa Barat, Jawa Tengah, Jawa
Timur, Bali, dan Sulawesi Selatan.

Populasi :

Semua fasilitas pelayanan yang menjalankan
pelayanan kesehatan tradisional komplementer.
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+ Representasi Data
» Metode Sampling

Sampel :

Sebanyak 21 fasilitas pelayanan kesehatan tradisional

terdiri atas 7 fasyankestrad milik pemerintah dan 14

fasyankestrad milik swasta

Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tradisional.

Cara penentuan sampel penelitian berdasarkan

kriteria inklusi dan ekslusi yang ditetapkan.

Kriteria inklusi adalah sebagai berikut :

a. menjalankan pelayanan kesehatan tradisional > 1
tahun;

b. jenis pelayanan kesehatan tradisional yang
dijalankan terdiri atas ramuan/herbal, akupuntur
atau akupresur;

c. bersedia dilakukan penilaian kelayakan griya sehat.

Kriteria ekslusi:

Fasyankestrad tidak beroperasi secara rutin (tidak

setiap hari).

Tujuan dan Manfaat

Hasil penelitian menunjukkan 7 fasyankestrad milik
pemerintah dan 14 fasyankestrad milik swasta.
Fasyankestrad yang dikelola oleh nakestrad sebanyak
4. Sementara itu sebanyak 16 fasyankestrad dikelola
oleh tenaga kesehatan dan 1 fasyankestrad dikelola
oleh bukan tenaga kesehatan. Di samping itu, terdapat
4 fasyankestrad yang penanggung jawab pelayanannya
adalah nakestrad, sedangkan 17 fasyankestrad
penanggung jawab pelayanannya adalah tenaga
kesehatan. Terdapat 4 kandidat fasyankestrad untuk
griya sehat pratama (pimpinan dan penanggung jawab
nakestrad vokasi).

URL e-riset

https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-543.html
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Judul

Standardisasi tanaman obat tahap Ill: Perbanyakan,
karakterisasi, dan evaluasi daun ungu, kelembak, iler
dan daun duduk.

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:
memperoleh daun ungu, daun duduk, kelembak, dan
iler sebagai bahan baku jamu yang berkualitas.

Tujuan khususnya adalah sebagai berikut:

1. perbanyakan benih/bibit aksesi tanaman obat
hasil koleksi/ standardisasi tahap II;

2. karakterisasi morfologi tanaman obat hasil
perbanyakan;

3. penetapan kadar kandungan kimia dan profil
kimia tanaman obat hasil perbanyakan;

4. keragaan dan pertumbuhan aksesi tanaman obat
hasil perbanyakan dapat diketahui.

Manfaatnya adalah sebagai berikut:

1. diperoleh benih/bibit aksesi sebagai bahan
evaluasi atau pemuliaan aksesi;

2. diperoleh data karakter morfologi, kandungan
kimia, keragaan, dan pertumbuhan masing-
masing aksesi tanaman obat hasil perbanyakan.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T00T)

Ketua Tim Dyah Subositi, M.Si.
Metodologi
« Variabel 1. Aksesi tanaman

Desain Penelitian

2. Keragaan pertumbuhan

3. Kandungan kimia

Jenis penelitian eksploratif dan eksperimental
di lapangan dan laboratorium, desain penelitian
Rancangan Acak Lengkap.
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» Tempat

» Populasi dan Sampel :

Penelitian  dilakukan di  kebun  percobaan
Telogodlingo, Toh Kuning dan Karanganyar, dan
Laboratorium Instrumentasi dan Biologi Molekuler di
B2P2T00T Tawangmangu.

Populasi:

aksesi daun ungu, daun duduk, iler, kelembak, hasil
koleksi dari berbagai daerah.

Sampel:

aksesi tanaman obat tersebut yang mempunyai
keragaan bagus dan dapat diperbanyak secara
vegetatif dan atau generatif.

Temuan Umum

1. Aksesi daun ungu dan iler dapat diperbanyak
secara vegetatif menggunakan stek. Kelembak
diperbanyak secara vegetatif menggunakan
siwilan, dan daun duduk yang diperbanyak secara
generatif menggunakan biji dan dapat digalurkan.

2. Karakter morfologi, daun ungu dan iler
menunjukkan karakter pembeda pada bagian
daun, yaitu bentuk dan warna daun.

3. Seluruh aksesitidak memenuhi syarat Framakope
Herbal Indonesia

Keterangan

Proses pengajuan paten

URL e-riset

Tidak dimuat di eriset karena akan diusulkan paten.
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Judul

Observasiklinik kapsul ekstrak jamu hepatoprotektor.

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:

menilai khasiat dan keamanan sediaan kapsul
ekstrak hepatoprotektor jika dibandingkan dengan
sediaan kapsul ekstrak fructus schizandrae(Hp Pro).

Tujuan khususnya adalah sebagai berikut:

1. mengembangkan bentuk sediaan ramuan jamu
hepatoprotektor menjadi kapsul ekstrak dan

2. menilai keamanan jamu pada subjek penelitian
melalui parameter darah rutin, kadar ureum, dan
kreatinin.

Manfaatnya adalah sebagai berikut:

1. masyarakat dan praktisi kesehatan mendapatkan
evidence based mengenai keamanan dan khasiat
jamu untuk hepatoprotektor;

2. masukan bagi pemerintah dalam menentukan
kebijakan tentang jamu dan Saintifikasi Jamu;

3. jamu Indonesia lebih mendapat tempat dalam
pelayanan kesehatan.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Ketua Tim

dr. Danang Ardiyanto

Metodologi
+ Variabel

Gejala klinis
SGOT

SGPT

Darah rutin,
Urin rutin,
Ureum,
Kreatinin

© N PO s

Kualitas hidup
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« Desain Penelitian

« Tempat

» Populasi dan Sampel :

« Representasi data
+ Metode Sampling

Pre-post test design, open label. Observasi klinik,

dilakukan dengan paralel desain. Subjek diberikan

kapsul ekstrak atau pembanding HpPro selama 6

minggu.

Rumah Riset Jamu B2P2T02T Tawangmangu

Populasi:

subjek dengan gangguan fungsi hati ringan yang

berobat dan mendapat jamu di klinik pelayanan jamu

Hortus Medicus Tawangmangu

Sampel :

60 subjek yang terbagi dalam 2 kelompok

1. Besar sampel adalah 30 orang per kelompok
(drop out atau lost of follow sebesar 20%).

2. Pengacakan subjek menggunakan sistem
pengacakan blok.

Temuan Utama

Formula kapsul ekstrak jamu untuk hepatoprotektor

mampu

1. menurunkan rerata nilai SGPT dan SGOT;

2. mampu meredakan gejala klinis;

3. mampu menaikkan kualitas hidup sebanding
dengan ekstrak fructus schizandrae(Hp Pro).

Selain itu, kapsul ekstrak jamu hepatoprotektor:

1. tidak menimbulkan efek samping;

2. tidak mengganggu atau mengubah fungsi ginjal,
hemoglobin, angka leukosit, dan trombosit;

3. berkhasiat secara klinis sebanding dengan
HpPro.

Keterangan

Proses pengajuan paten

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e-riset karena akan diusulkan
paten.
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Judul

Observasi klinis kapsul ekstrak jamu hemoroid.

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:
menilai khasiat dan keamanan kapsul ekstrak jamu
hemoroid jika dibandingkan dengan ambeven.

Tujuan khususnya adalah:

1. menilai skor sikirov subjek setelah pemberian
kapsul ekstrak jamu hemoroid dan setelah
pemberian obat pembanding ambeven;

2. menilai jumlah frekuensi kekambuhan;

3. menilai kualitas hidup subjek hemoroid;

4. mengidentifikasi efek samping dan adverse event.

Manfaatnya adalah sebagai berikut:

1. masyarakat dan praktisi kesehatan mendapatkan
evidence based mengenai keamanan dan khasiat
kapsul ekstrak jamu untuk hemoroid;

2. masukan bagi pemerintah dalam menentukan
kebijakan tentang jamu dan saintifikasi jamu;

3. jamu Indonesia lebih mendapat tempat dalam
pelayanan kesehatan.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Tingkat pendidikan

Ketua Tim dr. Widhi Astana
Metodologi
+ Variabel 1. Hemoroid grade I-ll
2. Skor Sikirov
3. Umur
4. Jenis kelamin
b.
6.

Desain Penelitian

Jenis pekerjaan utama

7. Status kegemukan

Intervensi klinis dengan intervensi tersamar tunggal
acak.
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« Tempat : Rawat Jalan Rumah Riset Jamu Hortus Medicus
B2P2TOO0T

« Populasi dan Sampel : 30 orang per kelompok (kelompok perlakuan dan
kelompok kontrol)

» Metode Sampling . Accidental sampling

Temuan Utama : 1. Skor Sikirov, antara kelompok kapsul ekstrak
hemoroid dengan kelompok pembanding pada
hari 0, 7, 14 tidak terdapat perbedaan. Perbedaan
baru terlihat pada hari ke - 21 dan ke - 28.

2. Tidak terdapat perbedaan signifikan faal hati
dan ginjal antara sebelum, selama, dan sesudah
intervensi.

URL e-riset T -
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Judul

Observasi klinik formula jamu anemia

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:
menilai keamanan dan khasiat jamu untuk anemia
dibandingkan dengan obat standar

Tujuan khususnya adalah:

1. menilai keamanan ramuan jamu anemia jika
dibandingkan dengan obat standar;

2. menilai kemungkinan manfaat dari ramuan jamu
anemia jika dibandingkan dengan obat standar.

Manfaat:

1. masyarakat dan praktisi kesehatan mendapatkan
bukti ilmiah;

2. peneliti memperoleh data dasar untuk melakukan
penelitian lebih lanjut;

3. jamu asli Indonesia lebih mendapat tempat dalam
pelayanan kesehatan di negara sendiri.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Ketua Tim dr. Ulfa Fitriani
Metodologi
« Variabel 1. Anemi defisiensi besi

« Desain Penelitian
» Tempat

« Populasi dan Sampel :

2. Ramuan jamu

3. Observasi klinis

Purposive open label randomized control trial

Rumah Riset Jamu (RRJ) Hortus Medicus B2P2T00T
Tawangmangu dan praktik jejaring dokter Saintifikasi
Jamu (SJ)

Populasi: penderita anemia yang berobat ke RRJ
Hortus Medicus dan praktik jejaring dokter SJ
Sampel: 64 orang (perkiraan drop out atau lost of
follow sebesar 10%)
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» Metode Sampling

Tables of minimum size dari Lameshow.

Temuan Utama

1. Formula jamu dapat menaikkan nilai Hb.

2. Pemberian tablet tambah darah hari dapat
menaikkan Hb.

3. Pemberian tablet tambah darah lebih baik
menaikkan Hb daripada formula jamu anemia.

4. Pemberian tablet tambah darah dan jamu anemia
sama baiknya menaikkan kualitas hidup, serta
aman bagi fungsi hati dan ginjal.

Keterangan

Proses pengajuan paten

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e riset karena akan diusulkan
paten
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Judul : Observasi klinik formula jamu pelancar Air Susu Ibu
(ASI)

Tujuan dan Manfaat : Tujuan umumnya adalah:
menilai keamanan dan khasiat formula jamu pelancar
ASl jika dibandingkan dengan ekstrak daun katuk.

Tujuan khususnya adalah:

1. menilai peningkatan volume ASI, kadar hormon
prolaktin dan kadar hemoglobin pada subjek
penelitian;

2. menilai berat badan bayi;

3. menilai keamanan dan efek samping jamu;

4. menilai kepuasan ibu;

5. menilai asupan nutrisi ibu.

Manfaat:

Masyarakat dan praktisi kesehatan mendapatkan
evidence basedmengenai keamanan dan khasiat jamu
pelancar ASI

Penyelenggara : Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T00T)

Ketua Tim :dr. Zuraida Zulkarnain

Metodologi
« Variabel Volume Air Susu Ibu

Berat badan bayi

Kadar hormon prolaktin lbu

Kadar Hemoglobin Ibu

Skor Breast Feeding Selt Efficacy Short Form
(BSES)

Skor Hill and Humenick Lactation Scale (HHLS)
Fungsi hati

Fungsi ginjal, darah rutin

N

© N o
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Desain Penelitian

« Tempat

Metode Sampling

Populasi dan Sampel :

Uji klinik dengan kontrol tidak tersamar (randomized,
pararel, open label clinical trial)

Rumah Riset Jamu Hortus Medicus di Tawangmangu
dan jejaring di Jawa Tengah dan DIY

Populasi: ibu menyusui

Sampel: sebanyak 120 ibu menyusui

Purposive sampling

Temuan Utama

1. Formula jamu dapat meningkatkan volume ASI
sebanding dengan ekstrak katuk.

2. Berat badan bayi di kedua kelompok meningkat.

3. Terjadi penurunan kadar hormon prolaktin pada
akhir penelitian pada kedua kelompok.

4. Tidak terdapat perbedaan bermakna kadar
hemoglobin.

5. Peningkatan skor BSES sebanding pada kedua
kelompok.

6. Peningkatan skor HHLS pada kapsul lebih tinggi

jika dibandingkan dengan jamu.

7. Kedua bahan uji tidak mengubah fungsi hati,
fungsi ginjal, dan darah rutin ibu serta tidak
menimbulkan efek samping bagi bayinya.

8. Formula jamu pelancar ASI memiliki khasiat dan
keamanan sebanding dengan ekstrak katuk.

Keterangan

Proses pengajuan paten

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e riset karena akan diusulkan
paten
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Judul

Pengembangan bahan baku obat antimalaria dan
antikanker berdasarkan hasil Riset Tumbuhan Obat
dan Jamu

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umum :
memperoleh ekstrak aktif tumbuhan obat terpilih
sebagai antimalaria ataupun antikanker.

Tujuan khusus :

Submateri Antimalaria :

1. menentukan nilai IC50 dari ekstrak tumbuhan obat
terpilih sebagai parameter aktivitas antimalaria

2. mengetahui  aktivitas  antimalaria  dengan
penghambatan polimerisasi hematin dan profil
dari senyawa penyusun hasil fraksinasi kolom
ekstrak etil asetat Kleinhovia hospita

3. mengetahui profil senyawa ekstrak tumbuhan
obat terpilih yang memiliki aktivitas antimalaria

Submateri Antikanker :

mengetahui aktivitas antikanker

Manfaat:

tercapainya kemandirian bahan baku dengan
menemukan senyawa dengan aktivitas antimalaria
ataupun antikanker

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Ketua Tim Merry Budiarti S, M.Sc.
Metodologi
« Variabel 1. Rendemen ekstrak

2. Rendemen fraksi

3. ICso antimalaria (% konsentrasi ekstrak yang
mampun menghambat plasmodium sebesar
50%)
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« Desain Penelitian
» Tempat
« Sampel

« Metode Sampling

Metode Pemeriksaan :

4, ICso antikanker (% konsentrasi ekstrak yang
mampun menghambat pertumbuhan sel kanker
sebesar 50%)

5. Profil ekstrak (gambaran senyawa metabolit
sekunder masing-masing fraksi) (BSES)

Eksperimental

Laboratorium terpadu, B2P2T00T

Ekstrak nonpolar dan polar dari tumbuhan

terpilih untuk pengujian aktivitas antimalarial dan

antikanker.

Fraksi Kleinhovia hospital hasil kolom kromatografi

untuk pengujian antimalaria.

1. Pengujian aktivitas antimalaria secara invitro
dilakukan menggunakan metode mekanisme
penghambatan polimerasi hematin secara
invitro.

2. Pengujian aktivitas antikanker secara invitro
dilakukan terhadap sel-sel kanker serviks
Hela, sel kanker kolon WiDr, dan sel kanker
payudara T470. Selain itu, penetapan aktivitas
sitotoksi berdasarkan persentase viabilitas sel
dilaksanakan setelah perlakukan dengan ekstrak.

Purposive sampling

Temuan Utama

Submateri antimalaria

a. Hasil pengujian antimalaria melalui mekanisme
penghambatan polimerisasi hem menunjukkan
terdapat 16 ekstrak diklorometana dan 19 ekstrak
metanol yang berasal dari 23 tumbuhan dengan
aktivitas antimalaria tinggi

b. Hasil fraksinasi kolom kromatografi ekstrak etil
asetat Kleinhovia hospita dapat digolongkan ke
dalam 7 kelompok fraksi berdasarkan kemiripan
profil kromatogramnya. Terdapat 3 fraksi yang
menunjukkan nilai IC50 < 2 mg/mL (aktif) dan
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dinyatakan aktif sebagai inhibitor polimerisasi
hematin.

Submateri antikanker

Hasil pengujian aktivitas antikanker dengan metode
MTT assay menunjukkan 23 ekstrak diklormetan dan
6 ekstrak metanol yang potensial kuat (ICs0 < 100 pg/
mL).

Keterangan

Proses pengajuan paten

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e-riset karena akan diusulkan
paten
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Judul

Formulasi sediaan kapsul ramuan jamu diabetes
mellitus (DM) dan osteoarthritis (OA)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:

memperoleh formula sediaan kapsul ramuan jamu
diabetes mellitus dan osteoarthritis yang memenubhi
kualitas secara secara fisika, kimia, dan mikrobiologi.

Tujuan khususnya adalah:

1. memperoleh formula sediaan kapsul ramuan jamu
diabetes mellitus dan osteoarthtritis;

2. menilai paramater kualitas secara fisika, kimia,
dan mikrobiologi dari formula sediaan kapsul
ramuan jamu diabetes mellitus dan osteoarthtritis

Manfaatnya adalah sebagai berikut:

1. masyarakat dan praktisi kesehatan mendapatkan
pilihan lain bentuk sediaan yang dapat digunakan
untuk  mengatasi  diabetes mellitus dan
osteoarthritis.

2. masukan bagi pemerintah dalam menentukan
kebijakan tentang jamu dan saintifikasi jamu.

3. masyarakat mendapatkan bukti ilmiah sebagai
dasar pemanfaatan jamu dalam pelayanan
kesehatan formal.

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Ketua Tim

Tyas Friska

Metodologi
« Variabel

Eksipien kapsul
Keseragaman bobot kapsul
Waktu hancur kapsul
Kandungan senyawa
Angka jamur

Angka lempeng total

I
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« Desain Penelitian
« Tempat
« Sampel

« Metode Sampling

Eksperimental

Laboratorium Terpadu B2P2T00T

Simplisia ramuan jamu untuk diabetes mellitus
terdiri atas daun salam, herba sambiloto, kayu
manis, dan rimpang temulawak, sedangkan ramuan
jamu osteoarthritis terdiri atas biji adas, daun kumis
kucing, herba rumput bolong, rimpang temulawak,
rimpang kunyit, dan herba meniran.

Bahan jamu disediakan, dikemas, dan distandardisasi
secara keseluruhan oleh Balai Besar Tanaman Obat
dan Obat Tradisional (B2P2T00T) Tawangmangu.

Temuan Utama

1. Formulakapsul osteoartritis dan diabetes mellitus
memenuhi persyaratan mutu obat tradisional
Badan Pengawas Obat Makanan (BPOM).

2. Ekstrak air osteoartritis dan diabetes mellitus
yang dihasilkan, memenuhi persyaratan umum
standar ekstrak yang telah dipersyaratkan BPOM.

3. Metode pengeringan ekstrak yang dipilih dalam
penelitian ini adalah pengeringan dengan cara
mencampur eksipien ke dalam ekstrak basah.

Keterangan

Berpotensi paten

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e-riset karena akan diajukan
paten.
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Judul

Pengembangan johar (Senna siamea) sebagai
obat baru malaria tahap |l: standardisasi tanaman,
ekstraksi alkaloid, dan standardisasi fraksi etyl
asetat daun johar

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:

menghasilkan obat antimalaria baru dari tanaman
obat Indonesia mendukung program kemandirian
obat anti-malaria Nasional.

Tujuan khususnya adalah:

1. melakukan karakterisasi fisikokimia dan genetik
berbagai aksesi;

2. melakukan ekstraksi, profiling DNA, dan fitokimia
secara kualitatif;

3. melakukan standardisasi fraksi etil asetat daun
johar dan uji penghambatan plasmodium;

4. melakukan pengembangan teknik ekstraksi daun
johar yang efisien untuk menghasilkan senyawa
aktif tertinggi.

Manfaatnya adalah:

1. tersedianya varietas ungqul Senna siamea sebagai
bahan perbanyakan untuk produksi bahan baku
obat malaria;

2. tersedianya teknik ekstraksi yang paling efisien
serta diketahui efektivitas fraksi etil asetat daun
johar sebagai bahan pengembangan firofarmaka
antimalaria

Penyelenggara

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman
Obat dan Obat Tradisional (B2P2T0OT)

Ketua Tim Dr. Ir. Yuli Widiyastuti, M.P.
Metodologi
+ Variabel 1. Karakter morfologi,

2. Profil fitokimia

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES

TRHUN 2018



« Desain Penelitian
« Tempat

« Sampel

« Metode Pemeriksaan :

» Metode Sampling

3. Profil Genetik

4. Kadar casiarine A

5. Profil kromatogram ekstrak

Metode survei dan eksperimental laboratorium

Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Tanaman

Obat dan Obat Tradisional (B2P2TOOT), Badan

Pengkajian dan Penerapan Teknologi (BPPT), dan

Lembaga lImu Pengetahuan Indonesia (LIPI).

Tanaman sampel adalah dipilih yang memiliki vigor

terbaik, sehat, dan telah menghasilkan bunga dan

buah.

Masing-masing ditetapkan sebanyak 5 pohon untuk

sampel DNA dan 1 pohon untuk sumber benih.

1. Determinasi sampel menggunakan pengamatan
morfologi

2. Profil DNA dengan metode ISSR

3. Profil fitokimia dengan Kromatografi Lapis Tipis

4, Penetapan kadar casiarine dengan TLC
Densitometer

5. Profil ekstrak dengan LC-MS

Eksperimental dan survei lapangan menggunakan

teknik mapping dengan area yang ditetapkan

berdasarkan sebaran johar dari minimal 10 daerah.

Penelitian eksperimental di laboratorium bersifat

eksploratif untuk menentukan jenis pelarut yang

tepat guna memperoleh senyawa aktif yang bersifat

plasmosida, serta uji banding fraksi etil asetat

dengan DHP untuk mengukur efektivitas fitofarmaka

daun johar sebagai antimalaria.

Temuan Utama

1. Perbedaan karakter antara aksesi yang mencolok
hanya pada ukuran daun. Profil fitokimia
menunjukkan sedikit perbedaan meliputi jumlah
dan intensitas warna spot berdasarkan profil
kromatogram secara KLT.
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2. Johar yang mengandung Casiarine dengan
kadar tertinggi diperoleh dari aksesi Pacitan dan
terendah dari aksesi Surabaya.

3. Aksesi johar yang berasal dari berbagai wilayah
pada koleksi dapat beradaptasi dengan baik pada
kondisi lingkungan di Karangnyar pada ketinggian
200 m dpl.

4. Metode ekstraksi super kritis tidak tepat
dilakukan untuk menghasilkan ekstrak yang
mengandung Casiarine A.

5. Standardisasi ekstrak johar dengan baku standar
Casiarine A dapat menggunakan metode TLC
densitometry.

6. Uji aktivitas fraksi etil asetat sebagai profilaksis
johar menunjukkan bahwa fraksi etil asetat
memiliki efek profilaksis sebanding dengan
doksisiklin

URL e-riset

Tidak dimuat dalam e-riset karena akan diajukan
paten.
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Judul

Riset Khusus Vektora (2015-2018)

Tujuan dan Manfaat

Tujuan umumnya adalah:

memutakhirkan data vektor dan reservoir penyakit
sebagai dasar pengendalian penyakit tular vektor dan
reservoir (baik new-emerging maupun re-emerging
diseases) di Indonesia.

Tujuan khususnya adalah:

1) menginkriminasi dan mengonfirmasikan spesies
vektor dan reservoir penyakit;

2) memperoleh peta sebaran vektor dan reservoir
penyakit;

3) mencari kemungkinan adanya vektor dan
reservoir penyakit baru/belum terlaporkan;

4) mencari kemungkinan patogen penyakit tular
vektor dan reservoir baru/belum terlaporkan;

5) mengembangkan spesimen koleksi referensi
vektor dan reservoir penyakit;

6) memperoleh data sekunder penanggulangan
penyakit tular vektor dan reservoir berbasis
ekosistem.

Manfaatnya adalah sebagai dasar perencanaan dan
evaluasi program pengendalian penyakit tular vektor
dan reservoir (zoonosis) di Indonesia.

Penyelenggara

B2P2VRP Salatiga

Ketua Tim Joko Waluyo, S.T., M.Sc., PH.
Metodologi Observasional diskriptif
+ Variabel Vektor, reservoir, ekosistem, habitat, spesies vektor

« Desain Penelitian

» Tempat

dan reservoir.
Cross sectional

Tempat : Tahun 2015 di 4 provinsi (Papua, Sulawesi
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Tengah, Jawa Tengah dan Jawa Timur), tahun 2016

di 15 provinsi, tahun 2017 di 7 provinsi (Riau; Jambi;

Dl Yogyakarta; Kalimantan Tengah; Bali; Sulawesi

Selatan; dan Papua Barat.), dan 2018 di 3 provinsi

(Kalimantan Utara, Kepulauan Riau dan DKI Jakarta)
« Populasidan sampel : Populasi penelitian :

a. Spesies nyamuk dan jentik tertangkap

b. Seluruh spesies rodensia tertangkap

c. Seluruh spesies kelelawar tertangkap

d. Seluruh agen penyakit dikoleksi dan diisolasi dari

vektor dan reservoir dari setiap lokasi penelitian

Sampel penelitian :

Jumlah Nyamuk, Tikus dan Kelelawar yang tertangkap

pada saat survey.

» RepresentasiData : Data Distribusi Spesies serta Data Vektor dan
Reservoir Penyakit berdasarkan ekosistem per
kabupaten

« Metode Sampling :  purposive sampling

merepresentasikan 3 tipe ekosistem (hutan,
nonhutan dan pantai)

Temuan Utama : 1. Tikus tertangkap di 29 provinsi terkonfirmasi
mengandung bakteri Leptospira patogenik (rata-
rata19%).

2. Spesies tikus sejumlah 35 terkonfirmasi sebagai
reservoir leptospirosis.

3. Tikusterkonfirmasileptospira patogenik tersebar
di semua ekosistem.

4, DENV Serotipe 3 (DENV-3) ditemukan dominan
pada Aedes sp.

5. Sampel Dengue positif pada sampel Aedes spp.
menunjukkan evidence penularan transovarial
DBD di Indonesia.

METADATA PENELITIAN BADAN LITBANGKES
TAHUN 2018



144

Provinsi yang menjadi wilayah studi memiliki
potensi penularan /yssavirus melalui kelelawar.
Lima belas jenis tikus baru terkonfirmasi positif
hantavirus.

Genus Rattus paling banyak ditemukan positif
hantavirus.

Tikus positif Hantavirus tersebar di berbagai tipe
habitat.

. Ditemukan 221 species nyamuk di 29 provinsi.
. Malaria masih bersikulasi di wilayah.
. Di seluruh kabupaten studi masih ditemukan

berbagai spesies anopheles dan merupakan
daerah reseptif malaria

. Beberapa spesies anopheles teridentifikasi baru

pertama kali terkonfirmasi positif mengandung
plasmodium dengan metode PCR dan berpotensi
sebagai vektor malaria.

Plasmodium falciparum dominan ditemukan
selama studi (>80%)

. An. limosus, An. cracens, An. parangensis,

An. ludlowae diketahui keberadaannya dan
terdistribusilebih luas dari informasi sebelumnya
di Indonesia.

Keterangan . Proses pengajuan kekayaan intelektual

URL e-riset : https://e-riset.litbang.kemkes.go.id/ppi-523-.html
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