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Lampiran 01. Jadwal Kegiatan
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No

Nama
Kegiatan

Bulan di Tahun 2024

Penyusunan
Proposal

Bimbingan
Proposal

Pendaftaran
Seminar
Proposal

Mar | Apr | Mei

Pelaksanaan
Penelitian
dan
Pengumpulan
Data

Pengolahan
Data

Analisis Data

Pembuatan
Laporan dan
Hasil
Penelitian

Bimbingan
Skripsi

Sidang
Skripsi




Lampiran 02. Surat Studi Pendahuluan

PEMERINTAN KABUPATES BULELESE
MAH SAKET UMUM DARHAT KABUPATES HULELES
/Nwmhl{ni Mo 30 Sitgeatajn Pali 81017 Telpdfae ik j 2 stinh 1079
I Website - RSUD ulelen o id ertinil il Lulelay,w/vahmwm
TERAKREDITAS] FARIPURNA (kR kb A
Nomint s KARS . §FH) HHM!I"HIWJ

Sttt s, M0 hiril 224

Nomor L50057.16/ 19kl /IV/RSUL/ 2024 Hasgiels,
Sifat : Blasa Y, ekits Faabitbas Koduviasan
Lampiran ¢ - tiiyntaibas Veridichiban bnpiniis
Hal ¢lzin Studi Pendalivluan/Petgampilan i

Data Sitiggat ujn

Menindaklanjuti surat darl Dekan Pakultas Kedeakteran Univetsitas Vendidizan
Ganesha Nomor : 438/UN40.24/0P /2028 ‘Tatiggal 17 Aptil 2024 dengan peeibat
Permohonan ljin Studi Pendahuluan, akd betsatia il disapaikat by eani
menerima mahasiswa atas nama:

Nama : Komang Gede Adhyaksa Dhat tna Kustitiis

NIM :2118011054

Judul Proposal : Hubungan Rasio Neuteofil dan Limfisit denigan Kejadlan
Apenditis di Rumah Sakit Ui Daerah Buleleng,

Untuk melakukan pengumpulan data pendahitluan di fR6UD Kabupaten Piilelerig,
Demikian surat ini disampaikan, untuk dapat dipetgunakat sebagaitatia thestigs
Atas perhatiannya diucapkan terimakasih,

At DIRERTUR
WADII DM HEUD KAE, BULELENRG

X

(drg. |1 Kalut Wika)
NIP, 19700420 200412 1 006

59



60

Lampiran 03.Surat Izin Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,

RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA
FAKULTAS KEDOKTERAN
J1. Udayana No. 11, Singaraja, Bali, Kode Pos 81116
Email ; faundiksha ac id
Nomor :(781 /UN48.24/PP/2024 Singaraja, 19 Juli 2024
Lampiran i-
Hal : Permohonan izin penelitian

Yth. Dircktur RSUD Kabupaten Buleleng
di
Tempat.
Dengan hormat, dalam rangka melengkapi syarat-syarat studi di Program Studi Kedokteran
Kedokteran Universitas Pendidikan Ganesha diwajibkan untuk menyusun skripsi,
sehubungan dengan perihal tersebut kami mohon bantuan Bapak /Ibu agar mengizinkan

mahasiswa di bawah ini untuk meminta data penunjang di instansi yang Bapak/Ibu pimpin.

Nama : Komang Gede Adhyaksa Dharma Kusuma

NIM 12118011054

Prodi : Kedokteran

Fakultas : Kedokteran

Judul Penelitian : Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit Dengan Tingkat

Keparahan Apendisitis Akut Di Rumah Sakit Umum Daerah
Kabupaten Buleleng Tahun 2023

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama diucapkan terimakasih.

W\ DEFAN
EEAN 4

“Prof-Dr=M! Ahmad Djojosugito, dr.Sp.OT(K), MHA,MBA.
NIR. 1942062720180501380

Tembusan:

1. Ketua Prodi Kedokteran FK Undiksha



Lampiran 04. Surat Keterangan Kelaikan Etik

2 oy ,!‘.l,l:.\'(} ING
: srAH KABUPATEN BULELLSE RLBNC
PEMERINTALL " SRAH RABUPATER e

¢ ") RL’.\W‘S,\},‘“ Lv.\“:'\ -““li:"""“n":‘.
g: g Jaee Npuah Fae Na 3 sn:m:: e 3 )
o web e RRE DITAS! N e T Eoh) n
E.ur Sy - TERT/ 1082113023

KOMITE ETIN N‘\l‘l.l’l‘l:\N KESEH A'l','\‘N
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE)
RSUD k‘“"‘_\[n'\ m)l.lll.l‘\(;

KETERANGAN LoLOs KAJI ETIK
ETHICAL CLEARANCE)

NO: 036 ECKEPK-RSBAVIN 204

“Peschits Utamas e i i e Gode Adiosk il St ik

Renspav : 4 kmw}f_g‘.‘.\_’cﬂ\‘? v aksa Dharma Kusuma

R "7 "1, DrdrKetut § e R

Reviewer ) 1. Dr.dr.Ketut Supama.Sp W Sub S Onk(K ), M.Si
' 2. Muhamad Asn, S.FLMTis Fu

J 3. dr.Ni Made Dewi Arimas,Sp.PK

Nama Isstitasi +Universitas Pendidikan Ganesha ivco
i
i R SSESERE P o M .
: | Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit dengan
| Tingkat Keparahan
i.—\pendisitis Akut di Rumah Saki

Desgas Jedel
¢ Umum Daerah

Kabupaten Buleleng Tahun
| 2023

Dimyatskan lzyzk etk sesuai dengan 7 {tujuh) standard WHO 2021, meliputi: nilai sosial, nilai
fimish pemersizan beban dan manfaat, resike. bujukan atau eksploitasi, kerahasiaan dan privasi,
persenziuzn seselzh penjelasan, yang merujuk pada pedoman CIOMS 2016.

Permyataes Laik Exik ini berlaku selama kurun waktu 1 tahun yaitu dari 7 Agustus 2024 sampai

7 Agusaas 2025,

Pada skhir penelitian, peneliti utama harus menyerahkan:
i. Laporzn kemajuan penelitian
2 Lasporan kejadian efek samping (jika ada)
3. Laporan hahwa penelitian sudzh selesai dilaksanakan,
Jika ads pervhshan protokel dan atau perpanjangan penelitian, harus mengajukan kembali
permobonan kajisn etk penelitian {amandemen protokol).
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Lampiran 05. Hasil Pengumpulan Data

Jenis Rasio Rasio
No. Umu . | Neutro | Limfos | Neutrof . Diagnosi
Nama Kelami . . . Neutrofil-
RM r N fil it il- Limfosit S
Limfosit

Apendisi

tis Akut

69101 PS 68 L 72 12,1 295041 <6,5 Tanpa
0 3 .
Komplika

si
Apendisi

tis Akut

66733 KM 19 P 73,4 18,6 3,21623 <6,5 Tanpa
8 7 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut

62709 | NKRYS 22 P 86,1 8,9 ROV S >6,5 Tanpa
7 D 7 .
Komplika

Si
Apendisi
tis Akut

68;91 PSH 18 P 71,3 17,9 | 3,98324 <6,5 Tanpa
Komplika

Si
Apendisi
tis Akut

69306 NLLS 7 P 77 15,4 5 <6,5 Tanpa
Komplika

si
Apendisi
tis Akut

60866 NK 57 L 85,2 18,1 7079 <6,5 Dengan
8 2 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut

>2611 MDT 24 P 65,8 20,6 v <6,5 Tanpa
7 5 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
39588 IKOA 38 L 81,2 9,7 8,37113 >6,5 Dengan
6 4 .
Komplika

si
Apendisi
30§72 PW 17 P 92,7 2,2 42'?63 >6,5 tis Akut
Dengan
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Komplika

si
Apendisi
tis Akut
69025 GMDY | 17 86,6 10,3 8,40776 >6,5 Dengan
6 7 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
68232 NLSAD 13 86,7 6,8 12,75 >6,5 Dengan
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
68765 KW 22 92 3,5 Bs-7 >6,5 Dengan
4 1 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
68586 GA 25 93,2 2,9 S >6,5 Dengan
3 3 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut

69328 KB 46 66,6 21,8 &0 <6,5 Tanpa
3 6 |
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
69174 KSP 35 80,1 10,6 Xk o >6,5 Dengan
3 4 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut
29471 GMPP | 13 83,8 7,9 10,6075 >6,5 Dengan
3 9 .
Komplika

Si
Apendisi
tis Akut
63635 AS 25 83,8 10,9 7,68807 >6,5 Dengan
2 3 .
Komplika

si
Apendisi
tis Akut

>0230 KS 47 78,5 13,9 >,64748 <6,5 Tanpa
1 2 .
Komplika

si
689711 v | 13 882 | 72 | 12,25 >6,5 | Apendisi
1 tis Akut
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Dengan
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

69329 GHD 5 64,6 25,3 | 2,55336 <6,5 Tanpa
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

69451 PAS 34 20,21 4,4 4,59318 <6,5 Dengan
0 2 .
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

68373 KMS 56 86,8 8,7 SO0 >6,5 Dengan
5 1 .
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

62288 GAl 25 63,2 19,2 SR <6,5 Tanpa
4 7 3
Komplika

Si

Apendisi

tis Akut

68408 KDY 22 86 9 IR >6,5 Dengan
8 6 ]
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

23465 MM 53 82,8 11,9 §,95798 >6,5 Dengan
0 3 .
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

64205 IMDP 36 78,7 11 L B >6,5 Dengan
0 5 .
Komplika

Si

Apendisi

tis Akut

44517 IKR 67 84,9 10,1 8,40534 >6,5 Dengan
4 1 .
Komplika

si

Apendisi

tis Akut

45137 NS 64 78,4 10,8 7,25925 >6,5 Dengan
4 9 .
Komplika

si
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Apendisi
tis Akut
45223 WP 75 92,1 5 18,42 >6,5 Dengan
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
41269 LP 42 84,2 12,5 6,736 >6,5 Dengan
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68394 IMB 35 93,7 3,1 30,2258 >6,5 Dengan
9 1 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
62937 MW 43 75,8 11,8 VoS <6,5 Dengan
1 9 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
52§55 IGAM 41 77,2 12,8 6,03125 <6,5 Dengan
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
>314% MD 24 68,8 22,5 g <6,5 Tanpa
2 8 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68339 LER 22 91,2 5,2 1755 >6,5 Dengan
1 6 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
68263 KDJ 22 94,5 2,3 L >6,5 Dengan
3 6 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
>6117 MEO 47 88,5 7,1 12,4647 >6,5 Dengan
4 9 .
Komplika
si
Apendisi
69376 NKCA 14 81 11,1 .123729 >6,5 tis Akut

Dengan
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Komplika
si
Apendisi
tis Akut
69977 IMA 61 86,6 8,2 10,5609 >6,5 Dengan
8 8 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
69983 NNS 10 87,2 7,7 11,3246 >6,5 Dengan
7 8 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
61611 DMD 25 82,2 10,3 s 0-¢ >6,5 Dengan
3 3 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68259 LS 22 86,2 8 10,775 >6,5 Dengan
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
69728 KJ 17 82,6 11,5 R >6,5 Dengan
6 9 |
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
70034 IKM 27 81,5 10,7 HBLPE >6,5 Dengan
4 2 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
69571 KAY 39 89,9 4,4 20,4318 >6,5 Dengan
4 2 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
69288 KR 39 89,1 5,5 16,2 >6,5 Dengan
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
70030 NLW 45 71,1 21,3 3,33802 <6,5 Tanpa
2 8 .
Komplika
si
67994 NKBS 7 87.9 53 16,5849 56,5 Apend|5|
3 1 tis Akut
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Dengan
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68541 KAS 15 83,1 10 8,31 >6,5 Dengan
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
68;69 NLS 49 82,2 9,9 8,30303 >6,5 Dengan
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
60780 GKA 32 42,4 28,8 Laflees <6,5 Tanpa
1 2 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
68164 INS 63 92 3,4 27,0588 >6,5 Dengan
1 2 :
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68598 LA 44 76,1 11,6 \ >6,5 Dengan
7 5 :
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68351 LGS 19 60,3 29,4 2,05102 <6,5 Tanpa
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68244 MA 45 90,7 3,8 L P >6,5 Dengan
8 2 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68365 MP 27 82,1 13,6 6,03676 <6,5 Tanpa
3 5 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
45(1530 KD 70 90,5 5 18,1 >6,5 Dengan

Komplika
si
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Apendisi
tis Akut
68120 KTAT 19 P 76,7 12,6 6,08730 <6,5 Tanpa
5 2 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
68313 KHS 18 L 73,2 16,7 4,38323 <6,5 Tanpa
6 4 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
66177 LG 20 P 73,7 16,7 441317 <6,5 Tanpa
5 4 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
14011 PA 18 L 90,6 4,3 4 4> >6,5 Dengan
5 7 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
R NWS 52 P 79 11,4 A >6,5 Dengan
4 5 i
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68223 KMTP | 16 L 89,9 5,5 ] >6,5 Dengan
4 5 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68014 GAA 11 L 80,9 8,8 PG >6,5 Dengan
4 2 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
68182 KAW 10 L 91,9 51 O >6,5 Dengan
3 1 .
Komplika
si
Jenis Rasio
No. Umu .| Neutro | Limfos | Neutrof | Keterang | Diagnosi
Nama Kelami i . .
RM r fil it il- an NLR s
n . .
Limfosit
Apendisi
tis Akut
69301 PS 68 L 72 12,1 5'92041 <6,5 Tanpa

Komplika
si
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Apendisi
tis Akut
66733 KM 19 73,4 18,6 3,94623 <6,5 Tanpa
8 7 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
62709 | NKRM 9 86,1 8,9 9,67415 56,5 Tanpa
7 D 7 .
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
68;91 PSH 18 71,3 17,9 | 3,98324 <6,5 Tanpa
Komplika
Si
Apendisi
tis Akut
69506 NLLS 7 77 15,4 5 <6,5 Tanpa
9 .
Komplika
si
Apendisi
tis Akut
“°y NK 57 85,2 18,1 Ja <6,5 Dengan
8 2 i
Komplika
si




Lampiran 06. Hasil Pengolahan Data Menggunakan SPSS

Rasio Neutrofil * Tingkat Keparahan Apendisitis Akut Crosstabulattion

Tingkat Keparahan Apendisitis

70

Akut
Tidak
Komplikasi Komplikasi Total

Rasio Neutrofil Limfosit =65 Count 43 1 44

% within Rasio Meutrofil 97.7% 2,3% 100,0%

Limfosit

% within Tingkat 91,5% 5,6% 67.7%

Keparahan Apendisitis

Aleut

% of Total 66,2% 1,5% 67,7%

<6,5 Count 4 17 21

% within Rasio Meutrofil 18,0% 81,0% 100,0%

Limfosit

% within Tingkat 8.5% 94.4% 323%

Keparahan Apendisitis

Akut

% of Total 6,2% 26,2% 323%
Total Count 47 18 65

% within Rasio Meutrofil 72,3% 27.7% 100,0%

Limfosit

% within Tingkat 100,0% 100,0% 100,0%

Keparahan Apendisitis

Akut

% of Total 723% 27T7% 100,0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 43,948° 1 033
Continuity Correction® 40107 1 024
Likelihood Ratio 46,707 1 008
Fisher's Exact Test 053 053
Linear-by-Linear 43,272 1 047

Association
N of Valid Cases

65

a. 0 cells (0,0%) have expected countless than 5. The minimum expected countis 5,82.

h. Computed only for a 2x2 table



Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
182,750 18,030 1755003
5131 2122 12,405
028 004 197
65
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Lampiran 07. Dokumentasi Penelitian




Lampiran 08. Lembar Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing I

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA
FAKULTAS KEDOKTERAN
J1. Udayana No. 11, Singaraja Kabupaten Buleleng, Bali
E-Mail : FKUndiksha@gmail.com
Laman : www, fk.undiksha.ac.id

LEMBAR BIMBINGAN SKRIPSI/TA/PA*)

Nama Mahasiswa/NIM : Komang Gede Adhyaksa Dharma Kusuma/2118011054
Judul Skripsi : Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit Dengan
Tingkat Keparahan Apendisitis Akut Di Rumah Sakit

Umum Daerah Buleleng Tahun 2023
Pembimbing I : dr. Oka Udrayana, Sp.B., FINACS., FICS

Tanda tangan | Tanda tangan

P senl Mmfsi"swa
22/03/24| Bidowngan Lo 3

|

7 |1/04/z24] Bitetngen jsdolaBedo\ | i
S 709728 oeerotngan Bap ldanll | Al
a4 [7(05/¢ |Bebtogan Ras ) D
S |nibs/aq Brenorgerny, Bals )

6 B/N)/Zq Bim\olchm tesdurhantsi
2

%

£

No. | Tanggal Uraian bimbingan

7
19(0) [\ | Rimboingan ceut Sempeo
D0 (v [Biodsingan B VNI J
Y[ [ 2] Simdoinpn Kesebrhaw] [

peERRE A

*Lembar Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN

UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA
FAKULTAS KEDOKTERAN

I Udayana No. 11, Singaraja Kabupaten Buleleng. Bali

E-Mail : FKUndiksha@ag

mail.com
Laman : www. fk.undiksha.ac,i

a.4c.id

DAFTAR HADIR

MAHASISWA BIMBINGAN SKRIPSI/TA/PA*)

Nama Mahasiswa
NIM

: Komang Gede Adhyaksa Dharma Kusuma
12118011054

Judul Skripsi * Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit Dengan
Tingkat Keparahan Apendisitis Akut Di Rumah Sakit
Umum Daerah Buleleng Tahun 2023
. e s Tanda Tangan
No. | Tanggal Perihal Bimbingan/Konsultasi .
Pe‘mblmbing
| [2u/24 | Limoingan Judo L |
2[5 Rmbowieun A 4 Babo | ol
2 170040+ Burbingers o | dan I _
9 | 2/09/24| Bimbirgzn Lol Il Nir—
S |12/06/241] Birnlowgan B (| ;i
¢ 13062 BU"\\D‘W:‘I\ Cerdohan 1
7 [9I0 [M|Rubwipn e’ @inpro 71
g [Nz /A Gmoingn -V
9[9[ Bunongan Leshovhn 13 N
*Daftar Hadir Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing
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Lampiran 09. Lembar Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing I1

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA
FAKULTAS KEDOKTERAN
JI. Udayana No. 11, Singaraja Kabupaten Buleleng, Bali
E-Mail : FKUndiksha@gmail.com
Laman : www.fk.undiksha.ac,id

) AL AL

LEMBAR BIMBINGAN SKRIPSI/TA/PA*)

Nama Mahasiswa/NIM : Komang Gede Adhyaksa Dharma Kusuma/2118011054

Judul Skripsi ¢ Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit Dengan
Tingkat Keparahan Apendisitis Akut Di Rumah Sakit
Umum Daerah Buleleng Tahun 2023

Pembimbing 11 : dr. I Made Kusuma Wijaya, S.Ked., M.Kes

Tanda tangan | Tanda tangan

No. | Tanggal Uraian bimbingan
D(zs n Mahasiswa
U |albs/z4 [ Biwoingen teartel| | | 4
Z [3106]2 | Rienbingan fecva Baol el LA
2 067 |Rimbingan tedesiy Bobd [ | &
Y W/bb(z4 Rimboingan \ceselumhen &
S _I0[07(24 | Bimbingte 2 extsi g i
G (W12(24 | Borbipn Bab W-vI | A
7 (b12 /24 ﬁimktflfh formalt S'rnp' (K‘t <§Z\—-
@ [BI0% | gootngern bedonken s | T, | —R—

*Lembar Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing
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KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA
FAKULTAS KEDOKTERAN
)1 Udayana No. 11, Singaraja Kabupaten Buleleng, Bali
E-Mail : FKUndikshag@gmail.com
Laman : www.fk undiksha,ac,id

DAFTAR HADIR
MAHASISWA BIMBINGAN SKRIPSI/TA/PA*)

Nama Mahasiswa : Komang Gede Adhyaksa Dharma Kusuma
NIM 12118011054
Judul Skripsi * Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap Limfosit Dengan

Tingkat Keparahan Apendisitis Akut Di Rumah Sakit
Umum Daerah Buleleng Tahun 2023

Tanda Tangan

No. | Tanggal Perihal Bimbingan/Konsultasi -
embimbing

\ |2 /05 A4 | Rimbingein Leckair Rab | F‘ﬁ

Z | %l0e/24 @'\M\)\f\‘jm Yedar Bab| dan 2 Ca:r

3 [B[0424 |Rirvorngen kedeir B3 !

Yo/ | Bimbingan keseluminan ~

S |t | Bimongan pevo (?voem\ i

L ([hA | Gimbingan B Y-V i

7 | W/ V774 | Bimbigan Torrak Slenypsr dt,

8 {15/11/24 | Bumbiugn \esdlomban Ls: a-

*Daftar Hadir Bimbingan Skripsi Dosen Pembimbing
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Lampiran 10. Riwayat Hidup

Penulis bernama Komang Gede Adhyaksa Dharma
Kusuma lahir di Klungkung pada tanggal 6 April 2003.
Penulis lahir dari pasangan suami istri Bapak I Wayan
Sukandia dan Ibu Ni Nyoman Sri Aryawati. Penulis
berkebangsaan Indonesia dan beragama Hindu. Kini

penulis beralamat di Jalan Kecubung No. 2a,

Kecamatan Semarapura Klod, Kabupaten Klungkung,
Provinsi Bali. Penulis menyelesaikan pendidikan dasar di SD Negeri 2 Semarapura
Tengah dan lulus pada tahun 2015. Kemudian penulis melanjutkan di SMP Negeri
2 Semarapura dan lulus pada tahun 2018. Pada tahun 2021, penulis lulus dari SMA
Negeri 1 Semarapura jurusan Matematikan dan Ilmu Pengetahuan Alam (MIPA)
dan melanjutkan pendidikan sarjana di Jurusan Kedokteran, Fakultas Kedokteran
di Universitas Pendidikan Ganesha. Pada semester akhir tahun 2024 penulis telah
menyelesaikan Skripsi yang berjudul “Hubungan Rasio Neutrofil Terhadap
Limfosit dengan Tingkat Keparahan Apendisitis Akut di Rumah Sakit Umum
Daerah Kabupaten Buleleng Tahun 2023, Selanjutnya, mulai tahun 2021 sampai
dengan penulisan skripsi ini, penulis masih terdaftar sebagai mahasiswa Program

S1 Kedokteran di Universitas Pendidikan Ganesha.



