LAMPIRAN

Lampiran 1

FORMULIR PERNYATAAN KESEDIAAN SEBAGAI SAMPEL
PENELITIAN
(INFORMED CONSENT)

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama

Alamat

Umur

Bersedia berpartisipasi sebagai sampel pada penelitian yang bejudul “Hubungan
pengetahuan lbu, Asupan Zat gizi (Protein, Zinc dan Kalsium )dan Penyakit Infeksi
dengan kejadian Stunting pada balita di Posyandu Permata Bunda Kelurahan

Oepura” yang dilakukan oleh :

Nama - Adelia Illu
Nim : PO.5303241210132
Program studi : D-111 Gizi Poltekkes Kemenkes Kupang

Kupang, 2023

Sampel



Lampiran 2

FORMULIR PENGUMPULAN DATA

A. ldentitas Balita
No Sampel
Nama Anak
Umur Anak
Jenis Kelamin

Tanggal Lahir

B. lIdentitas Ibu Balita
Nama Ibu
Umur

Tingkat Pendidikan lbu

:Pekerjaan Responden

Data Antropometri
BB : (kg)
B : (cm)

PB : (cm)



4.

Lampiran 3
Kusioner pengetahuan Ibu tentang stunting

Petunjuk : Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan cata memberi tanda
silang padasalah satu pilihan yang menurut anda benar !

Pengertian stunting adalah?

a. Gangguan mental pada anak

b. Gangguan pertumbuhan pada anak

¢. Gangguan mata pada anak

d. Gangguan pernapasan pada anak
Stunting merupakan indikator masalah gizi yang bersifat?
a. Gawat

b. Menahun

c. Akut

d. Kompleks

Apa faktor penyebab langsung anak terkena stunting?
a. Genetik (keturunan)

b. Asupan dan penyakit infeksi

c. Pendidikan Ibu

d. Ekonomi keluarga

Periode emas anak adalah pada usia?

a. 0-2 tahun

b. 3-4 tahun

c. 5- 6 tahun

d. .>6 tahun

Faktor genetik yang dapat mempengaruhi
terjadinyastunting pada anak balita?

a. Keluarga miskin

b. Pendapatan orang tua rendah

c. Tinggi badan ibu

d. Kurang zat besi

Kekurangan zat gizi pada kehamilan dapat menyebabkan?
a. BBLR (Berat Bayi Lahir Rendah)

b. Osteoporosis

c. Obesitas pada ibu dan janin

d. Anemia

Apa zat gizi mikro yang berperan penting dalam mencegah stunting?
a. Karbohidrat

b. Zinc dan Kalsium

c. Protein

d. Vitamin B2

Apa makanan yang kaya akan zinc?

a. Kentang

b. Pisang

c. Daging sapi

d. Nasi



9.

10.

11.

12.

Mengapa kalsium penting untuk anak?
a. Membantu pembentukan darah

b. Membantu pertumbuhan tulang

c. Meningkatkan daya ingat

d. Mencegah gangguan pernapasan

Apa yang bisa menjadi sumber kalsium untuk anak?
a. Susu

b. Jeruk

c. Roti

d. Kacang almond

Bagaimana cara memastikan anak mendapatkan nutrisi yang cukup untuk
mencegah stunting?

a.Memberikan makanan cepat saji setiap hari

b.Memperbanyak konsumsi makanan manis

¢.Memastikan variasi makanan seimbang

d.Menghindari makanan berprotein

Apa yang bisa dilakukan untuk mencegah kekurangan zinc pada anak?
a. Memberikan suplemen zinc tanpa resep dokter

b. Mengonsumsi banyak makanan berlemak

¢. Memperbanyak konsumsi daging dan kacang-kacangan

d. Mengonsumsi soda



13. Apa yang bisa dilakukan untuk meningkatkan asupan protein pada anak?
a. Mengurangi konsumsi sayuran
b. Mengonsumsi daging dan olahan ikan
¢. Hanya mengonsumsi buah-buahan
d. Menghindari sumber protein hewani
14. Mengapa pemberian ASI (Air Susu Ibu) penting dalam pertumbuhan anak?
a. Karena mengandung kalsium yang tinggi
b. Karena mengandung protein nabati
c. Karena mengandung nutrisi lengkap
d. Karena mengandung mineral berlebih
15. dibawah ini yang merupakan sumber protein hewani
a. Roti
b. Kentang
c. lkan
d. Apel



Lampiran 4
Form Food Recall 24 jam

Nama subjek / responden

:Tanggal wawancara

Reccall 1
No | Waktu Menu Teknik Bahan Jumlah konsumsi
Makan pengolahan makanan URT gram
1 Makan
pagi
2 | Selingan
pagi
3 Makan
siang
4 | Selingan
siang
5 Makan
malam
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LEMBAR KUSIONER PENYAKIT INFEKSI (DIARE DAN ISPA)

No.

Nama Balita

Mengalami
ISPA dalam 3
bulan terakhir

Ya

Tidak

Berapa lama ana
mengalami
ISPA

Gejala

Tempat pelayanan

kesehatan yang

dituju

Tanggal

diagnosa




No.

Nama
Balita

Mengalami Diare
dalam 3 bulan
terakhir

Ya

Tidak

Berapa lama
anak
mengalami
Diare

Gejala

Tempat pelayanan
kesehatan yang

dituju

Tanggal

diagnosa




Lampiran 6. Hasil Analisis Chi-square

Statistics
Status Gizi
N Valid 56
Missing 0
Status Gizi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid sangat pendek 20 35.7 35.7 35.7
pendek 17 30.4 30.4 66.1
normal 19 33.9 33.9 100.0
Total 56 100.0 100.0
Statistics
Pengetahuan
N Valid 56
Missing 0
Jenis Kelamin Balita
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Laki-laki 28 49.1 49.1 49.1
Perempuan 29 50.9 50.9 100.0
Total 57 100.0 100.0
Usia Balita
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 24-36 Bulan 22 38.6 38.6 38.6
37-48 Bulan 21 36.8 36.8 75.4
49-60 Bulan 14 24.6 24.6 100.0
Total 57 100.0 100.0




Pengetahuan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid baik 2 3.6 3.6 3.6
cukup 16 28.6 28.6 32.1
kurang 38 67.9 67.9 100.0
Total 56 100.0 100.0
Asupan Protein
N Valid 56
Missing 0
Asupan Protein
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid lebih 27 48.2 48.2 48.2
baik 13 23.2 23.2 714
kurang 16 28.6 28.6 100.0
Total 56 100.0 100.0
Statistics
Asupan Zinc
N Valid 56
Missing 0
Asupan Zinc
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid kurang 34 60.7 60.7 60.7
cukup 22 39.3 39.3 100.0
Total 56 100.0 100.0

Statistics




Asupan Kalsium

N Valid 56
Missing 0
Asupan Kalsium
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid kurang 53 94.6 94.6 94.6
cukup 3 5.4 5.4 100.0
Total 56 100.0 100.0
Statistics
Penyakit Infeksi Diare
N Valid 56
Missing 0
Penyakit Infeksi Diare
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid |tidak ada 52 92.9 92.9 92.9
ada 4 7.1 7.1 100.0
Total 56 100.0 100.0
Statistics
Penyakit infeksi ISPA
N Valid 56
Missing 0
Penyakit infeksi ISPA
Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent
Valid tidak ada 53 94.6 94.6 94.6
ada 3 54 54 100.0
Total 56 100.0 100.0




HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU DENGAN STUNTING
Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Pengetahuan * Status Gizi 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Pengetahuan * Status Gizi Crosstabulation
Status Gizi
sangat pendek pendek normal Total
Pengetahuan baik Count 0 0 2 2
% within Pengetahuan 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
% within Status Gizi 0.0% 0.0% 10.5% 3.6%
% of Total 0.0% 0.0% 3.6% 3.6%
cukup Count 4 3 9 16
% within Pengetahuan 25.0% 18.8% 56.3% 100.0%
% within Status Gizi 20.0% 17.6% 47.4% 28.6%
% of Total 7.1% 5.4% 16.1% 28.6%
kurang Count 16 14 8 38
% within Pengetahuan 42.1% 36.8% 21.1% 100.0%
% within Status Gizi 80.0% 82.4% 42.1% 67.9%
% of Total 28.6% 25.0% 14.3% 67.9%
Total Count 20 17 19 56
% within Pengetahuan 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%
% within Status Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 10.2872 4 .036
Likelihood Ratio 10.732 4 .030
Linear-by-Linear Association 7.328 .007
N of Valid Cases 56

HUBUNGAN ASUPAN PROTEIN DENGAN STUNTING
Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Asupan Protein * Status Gizi 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Asupan Protein * Status Gizi Crosstabulation
Status Gizi
sangat pendek pendek normal Total
Asupan Protein lebih Count 10 9 8 27
% within Asupan Protein 37.0% 33.3% 29.6% 100.0%
% within Status Gizi 50.0% 52.9% 42.1% 48.2%
% of Total 17.9% 16.1% 14.3% 48.2%
baik Count 4 6 3 13
% within Asupan Protein 30.8% 46.2% 23.1% 100.0%
% within Status Gizi 20.0% 35.3% 15.8% 23.2%
% of Total 7.1% 10.7% 5.4% 23.2%
kurang Count 6 2 8 16
% within Asupan Protein 37.5% 12.5% 50.0% 100.0%
% within Status Gizi 30.0% 11.8% 42.1% 28.6%
% of Total 10.7% 3.6% 14.3% 28.6%
Total Count 20 17 19 56
% within Asupan Protein 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%




% within Status Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 4.7612 .313
Likelihood Ratio 5.006 4 .287
Linear-by-Linear Association .500 1 .480
N of Valid Cases 56
HUBUNGAN ASUPAN ZINC DENGAN STUNTING
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Asupan Zinc * Status Gizi 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Asupan Zinc * Status Gizi Crosstabulation
Status Gizi
sangat pendek pendek normal Total
Asupan Zinc kurang Count 11 10 13 34
% within Asupan Zinc 32.4% 29.4% 38.2% 100.0%
% within Status Gizi 55.0% 58.8% 68.4% 60.7%
% of Total 19.6% 17.9% 23.2% 60.7%
cukup Count 9 7 6 22
% within Asupan Zinc 40.9% 31.8% 27.3% 100.0%
% within Status Gizi 45.0% 41.2% 31.6% 39.3%
% of Total 16.1% 12.5% 10.7% 39.3%
Total Count 20 17 19 56
% within Asupan Zinc 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%
% within Status Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%




% of Total 35.7% 30.4% 33.9% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 7722 2 .680
Likelihood Ratio .782 2 .676
Linear-by-Linear Association .718 1 .397
N of Valid Cases 56
HUBUNGAN ASUPAN KALSIUM DENGAN STUNTING
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Asupan Kalsium * Status Gizi 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Asupan Kalsium * Status Gizi Crosstabulation
Status Gizi
sangat pendek | pendek normal
Asupan Kalsium |kurang | Count 19 15 19
% within Asupan Kalsium 35.8% 28.3% 35.8%
% within Status Gizi 95.0% 88.2% 100.0%
% of Total 33.9% 26.8% 33.9%
cukup | Count 1 2 0
% within Asupan Kalsium 33.3% 66.7% 0.0%
% within Status Gizi 5.0% 11.8% 0.0%
% of Total 1.8% 3.6% 0.0%




Total Count 20 17 19
% within Asupan Kalsium 35.7% 30.4% 33.9%
% within Status Gizi 100.0% | 100.0% | 100.0%
% of Total 35.7% 30.4% 33.9%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 2.4572 2 .293
Likelihood Ratio 3.141 2 .208
Linear-by-Linear Association 445 1 .505
N of Valid Cases 56
HUBUNGAN DIARE DENGAN STUNTING
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Penyakit Infeksi Diare * 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Status Gizi
Penyakit Infeksi Diare * Status Gizi Crosstabulation
Status Gizi
sangat pendek | pendek normal
Penyakit Infeksi Diare |tidak ada | Count 18 16 18
% within Penyakit Infeksi 34.6% 30.8% 34.6%
Diare
% within Status Gizi 90.0% 94.1% 94.7%




% of Total 32.1% 28.6% 32.1%
ada Count 2 1 1

% within Penyakit Infeksi 50.0% 25.0% 25.0%

Diare

% within Status Gizi 10.0% 5.9% 5.3%

% of Total 3.6% 1.8% 1.8%
Total Count 20 17 19

% within Penyakit Infeksi 35.7% 30.4% 33.9%

Diare

% within Status Gizi 100.0% | 100.0% | 100.0%

% of Total 35.7% 30.4% 33.9%
HUBUNGAN ISPA DENGAN STUNTING
Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total

N Percent Percent N Percent
Penyakit infeksi ISPA * 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
Status Gizi
Penyakit infeksi ISPA * Status Gizi Crosstabulation

Status Gizi
sangat pendek | pendek normal

Penyakit infeksi ISPA ‘ tidak ada ‘ Count 18 16 19




% within Penyakit infeksi 34.0% 30.2% 35.8%
ISPA
% within Status Gizi 90.0% 94.1% 100.0%
% of Total 32.1% 28.6% 33.9%
ada Count 2 1 0
% within Penyakit infeksi 66.7% 33.3% 0.0%
ISPA
% within Status Gizi 10.0% 5.9% 0.0%
% of Total 3.6% 1.8% 0.0%
Total Count 20 17 19
% within Penyakit infeksi 35.7% 30.4% 33.9%
ISPA
% within Status Gizi 100.0% | 100.0% | 100.0%
% of Total 35.7% 30.4% 33.9%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.9352 .380
Likelihood Ratio 2.787 .248
Linear-by-Linear Association 1.883 170
N of Valid Cases 56
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PEMERINTAH PROVINSI NUSA TENGGARA TIMUR

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
* Jalan Basukl Rahmat Nomor 1 - Nalkolan
(Gedung B Lantal I, I Kompleks Kantor Gubernur Lama)
Tclp {0380} 821827 Fax (0380) 821827 WA 031236364466

KUPANG ssm '

SURAT IZIN PENELITIAN
NOMOR : 070/2916/DPMPTSP.4.3/07/2024

Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama - Drs. Marsianus Jawa, M.Si

Jabatan . PIt. Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu
Pintu Provinsi Nusa Tenggara Timur

Dengan ini membenkan Izin Penelitian kepada :

Nama . Adelia lllu
NIM : P0O5303241210132
Jurusan/Prodi . D-lll Gizi

Instansi/Lembaga : Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang

Untuk melaksanakan penelitian, dengan rincian sebagai berikut :

Judul Penelitian : HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU, ASUPAN GIZI (PROTEIN,ZINC
DAN KALSIUM) DAN PENYAKIT INFEKSI DENGAN KEJADIAN
STUNTING PADA BALITA DI POSYANDU PERMATA BUNDA

KELURAHAN OEPURA
Lokasi Penelitian : Posyandu Kelurahan Oepura, Kec. Maulafa, Kota Kupang
Waktu Pelaksanaan
a. Mulai : 10 Juli 2024
b. Berakhir 1 31Juli 2024

Dengan ketentuan yang harus ditaati. sebagai berikut :

1. Sebelum melakukan kegiatan penelitian, terlebih dahulu melaporkan kedatangannya i
kepada Bupati/Walikota Cq. Kepala Kesbangpol/DPMPTSP setempat yang akan dijadikan
obyek penelitian;

2. Mematuhi ketentuan peraturan yang berlaku di daerah/wilayah/lokus penelitian;

3. Tidak dibenarkan melakukan penelitian yang materinya bertentangan dengan topik/judul
penelitian sebagaimana dimaksud diatas;

4. Peneliti wajib melaporkanhasil penelitian kepada Gubernur Nusa Tenggara Timur Cq.
Kepala Dinas Penanaman Modai dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi NTT:

5. Surat lzin Penelitian dapat dibatalkan sewaktu-waktu apabila tidak sesuai dengan
ketentuan yang berlaku.

Demikian lIzin Penelitian ini dibuat urituk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kupang, 02 Juli 2024

— "\
i Gubernﬂr Nusa Tenggara Timur
; ~7Plt_Kepala\ Dinas Penanarnan Moda

Drs. Marsianus Jawa, M.Si
;- Pembina Utama Madya
= CNIP196508081995031003

Tembusan :

1. Pj. Gubernur Nusa Tenggara Timur di Kupang,

2. Sekretaris Daerah Provinsi Nusa Tenggara, Timur di Kupang;
3, Kepala Badan Kesbangpol Provinsi NTT di Kupang;

4. Pimpinan Instansi/Lembaga yang bersang'utan.
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PEMERINTAH KOTA KUPANG
KECAMATAN MAULAFA

KELURAHAN OEPURA
JIn. Amabi No. 06

NOMOR :Kel.Opr .072 / 451/ VII1 / 2024

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : NEHEMIA E. SUNBANU, S.S0S
NIP : 19711128 200604 1 005
Jabatan : Lurah Oepura

Menerangkan dengan sebenamya bahwa :

Nama : ADELIA ILLU

Jenis Kelamin : Perempuan

NIM : PO5303241210132

Fakultas/Jurusan : D3 Gizi

Universitas : POLTEKKES KEMENKES KUPANG

Benar yang bersangkutan telah selesai melakukan penelitian di Kelurahan Oepura dalam
rangka penulisan skripsi dengan Judul “HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU ASUPAN
GIZI (PROTEIN, ZINC DAN KALSIUM) DAN PENYAKIT INFEKSI DENGAN
KEJADIAN STUNTING PADA BALITA DI POSYANDU KELURAHAN OEPURA ”
dari tanggal 10 Juli sampai dengan 30 Juli 2024

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kupang, 29 Agustus 2024
Lurah Oepura

IMIA E. SUNBANU, §.S08
NIP, 19711128 200604 1 005

Tembusan :Di sampaikan dengan hormat kepada :
1. Poltekkes Kemenkes Kupang
2. Camat Maulafa di Maulafa
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