Naulia,R. P.,HendrawatiH., & Saudil. (2021).PengarulEdukasiGizi Terhadap
Pengetahuaman Sikap Ibu dalam Pemenuhahlutrisi Balita Stunting.
Jurnalllmu Kesehatan Masyarakat, 10(02)j @61.

Notoatmojo, S. (2012). Promosi Kesehatan dan Perilaku Kesehatan. PT. RINEKA
CIPTA.

61



Lampiran 1. Surat PengambilanData Awal
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Lampiran 2. Surat BalasanPemgambilanData Awal
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Lampiran 3. Surat ljin Penelitian
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Lampiran 4. Surat Balasanljin Penelitian
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Lampiran 5.Lembar Sertifikat Etik

.. KEMENTERIAN RISET, TEKNOLOGI DAN PENDIDIKAN TINGGI
y INSTITUT ILMU KESEHATAN STRADA INDONESIA
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

Jalan Manila No. 37 Sumberece Kediri - 64133, Jawa Timur - Indonesia
Telp. 081335721919, Fax (0354) 695130, website: hips /kepk nk-strada ac id, e-mail: kepkstrada@gmail com

KETERANGAN KELAIKAN ETIK
“ETHICAL CLEARANCE”

Nomor: 000776/EC/KEPK/1/01/2024

Komite Etik Penelitian Kesehatan Institut IImu Kesehatan STRADA Indonesia dalam upaya
melindungi hak asasi dan kesejahteraan subyek penelitian kesehatan, telah mengkaji dengan teliti
protokol berjudul:

The Health Research Ethics Committee Institut llmu Kesehatan STRADA Indonesia in the effort to
protect the rights and welfare of research subjects of health, has reviewed carefully the protocol
entitled: HEALTH EDUCATION TERHADAP PENGETAHUAN TENTANG GIZI DAN
STUNTING PADA IBU YANG MEMPUNYAI BALITA DI DESA  SIDOMULYO
KECAMATAN SEMEN

Peneliti Utama : Nurohmah

Principal Researcher

Anggota Peneliti

Members of Researcher

Nama Institusi : IIK Strada Indonesia

Name of Institution

Dan telah menyetujui protokol tersebut di atas.
And approved the above-mentioned protocol.
Ditetapkan di : Kediri

. Specified in
E E Tanggal - 24 Januari 2024
- Date
4 Ketua,
Chai;ﬁ’oman,

Keterangan:

Notes:

Persetujuan etik ini berlaku selama satu tahun sejak tanggal ditetapkan

This ethical clearance is effective for one year from the due date

Pada akhir penelitian, laporan pelaksanaan penelitian harus diserahkan ke Komisi Etik Penelitian Kesehatan

In the end of the , prog and final 'y report should be submitted to the Health Research Ethics Committee

Jika ada atau penyi p dan atau ) penelitian, harus mengajukan kembali permohonan kajian etik
penelitian

If there be any protocol modification or deviation and or extension of the study, the principal i i is required to bmit the p
approval

Jika ada kejadian serius yang tidak diinginkan (KTD) harus segera dilaporkan ke Komisi Etik Penelitian Kesehatan
If there are Serious Adverse Events (SAE) should be immediately reported to the Health Research Ethics Committee
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Lampiran 6. Lembar Informed Concent

INFORMED CONCENT
PERNYATAAN TERTULIS KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN

Yangbertanddangardibawahini :

Nama :

Umur :

JenisKelamin

Pekerjaan :

PendidikanTerakhir :

Alamat ;
Telahmendapaketerangarsecarderincidanjelasmengenai

1. PenelitianyangberjudulfiHealthEducationTerhadagPengetahuamentang
Gizi dan Stunting Pada Ibu Yang Mempunyai Balita di Desa Sidomulyo
Kecamatarb e me n 0

2. Perlakuaryangakanditerapkarmpadasubjek;membagikarkuesioner

3. Manfaat ikut sebagai subjek penelitian; dapat meningkatkan pengetahuan
respondenientanggizi danstunting untukmencegatstuntingpadabalita

4. Bahayayangakantimbul; tidak adabahayapotensiapadaresponden

5. Hak undur diri; responden memiliki hak untuk bersedia atau tidak bersedia
menjadiresponden tanpadapaksaan apapun

6. Adanya intensif seperti pemberian makanan atau souvenir kepada
responden

Dan setelah mendapatkesempatanmengajukanpertanyaanmengenai segala
sesuatu yang berhubungan dengan penelitian tersebut, maka dengan ini saya sudah
jelasdengarprosedupenelitianyangakandilakukan.Olehkarenatu, sayadengan
penuh kesadaran bersedia menjadi responden penelitian dan tanpa keterpaksaan
menyatakarfbersedia/tidak bersediai¥ut dalampenelitian.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya tanpa tekanan dari pihak
manapun.

Kediri, 2023

Peneliti, Responden,

rrrrr

ééééé
Nurohmah Sanksi,

NIM. 2011B0016
éééeé

*) CoretSalahSatu
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Lampiran 7. Lembar PersetujuanMenjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Setelah mendapatkanpenjelasanmengenaiiHEALTH EDUCATION
TERHADAP PENGETAHUAN TENTANG GIZI DAN STUNTING PADA
IBU YANG MEMPUNYAI BALITA DI DESASIDOMULYO KECAMATAN
S E ME Ndengan ini saya telah menyetujui untuk berperan menjadi responden
dalam penelitian tersebut secara sukarela dan tanpa paksaan dari siapapun. Namun
selama melakukan penelitian saya boleh mengundurkandiri untuk tidak
melanjutkan sebagai responden dalam penelitian saya boleh mengundurkan diri
untuk tidak melanjutkan sebagai responden dalam penelitian tersebut diatas tanpa
adanyasanksiataukehilangarhak, bila penelitianini mengganggketenangalan
kenyamanansaya. Semua berkas yang mencantumkanidentitas saya hanya
digunakan untuk mengolah data dan apabila penelitian telah selesai semua data

milik rsponderakan dimusnahkan.

Jika saudarabersediamenjadi respondenpada penelitian ini, silahkan

menandatangahembar persetujuan ini.

Kediri, 2023

Peneliti Responden

(Nurohmah) (¢ eeererrr e
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Lampiran 8

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

A. Topik Penyuluhan : HealthEducationTerhadagPengetahuahentang
Gizi danStuntingPadalbu YangMempunyai
Balita

B. Pokok Bahasan : Pengetahua@izi danStunting

C. Tempat penyuluhan : DesaSidomulyoKecamatarSemen

D. Sasaran : Ibu yangmempunyabalitarentanstunting

(wasting)

E. Metode : CeramaldanTanyaJawab

F. Media : Leaflet,LembarKuisoner

G. Tujuan Umum : Ibu mampumemahami tentangeningkatargizi
Untuk Mencegalttunting

H. Tujuan Khusus

o g

Ibu mampumemahamidefinisi stunting

Ibu mampumemahampolamakanpadabalita

Ibu mampumemahamfaktor penyebalstunting

Ibu mampumemahamdampakstunting

Ibu mampumemahamtarapenanggulangastunting

Ibu mampumemahamcarapemberiamakananerhadagbalita

Kriteria Hasil

o gk W DNgE

Ibu mampumenjelaskamlefinisi stunting

Ibu mampumenjelaskampolamakanpadabalita

Ibu mampumenjelaskarfiaktor penyebalstunting

Ibu mampumenjelaskamlampakstunting

Ibu mampumenjelaskarcarapenanggulangastunting

Ibu mampumenjelaskararapemberian makanaerhadagbalita
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J. Kegiatan

No | Tahapan Kegiatan Penyuluh | Kegiatan Peserta| Media
Kegiatan
1. | Pendahuluar 1. Mengucapkan 1. Memberika | Lembar
salam n salam kuesion
2. Perkenalan pembuka er
3. Menjelaskan 2. Memperhat
pokokbahasan ikan dan
dantujuan mendengar
4. Membagi kan
kuesioner kepada 3. Mengisi
responden kuesioner
sebelumdiberikan
Health Education
2. | Penyajian |- Menjelaskan 1. Memperhatik| Leaflet,
7. Definisi stunting an Cerama
8. Polamakan 2. Mendengark h,
9. Faktorpenyebab 594 | Kuesio
stunting 3. Mema}h_aml ner
. 4. Mengisi
10. Dampakstunting <o
11.Penanggulangan
stunting
12.Cara pemberian
makanan
terhadapbalita
- Membagikan
kuesioneisetelah
diberikanHealth
Education
3. | Evaluasi 1. Menegakan 1. Mendengark | Cerama
kembalimateri an h
yang telah 2. Menjawab
disampaikan 3. Bertanya
2. Menanyakan
kembali hai
hal penting
3. Menjawab
pertanyaan
4. | Terminasi 1. Mengucapkan | 1. Mendengarkar -
terimakasih 2. Membalas
salam
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ataspartisipasi
responden

2. Mengucapkan
salampenutup

K. Materi

Terlampir
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Lt

Cukupi Gizi,
Lengkapi
Imunisasi dan
Sanitasi )

Definisi Balita

Balita merupakan anak dengan usia 1-5 tahun
dan rentan pada gizi. Periode ini merupakan
waktu terbaik dalam masa pertumbuhan dan
perkembangan manusia yang dimana
memerlukan banyak asupan nutrisi yang
berkualitas. Konsumsi makanan sangat
berpengaruh untuk tumbuh kembang,
kecerdasan, dan fisik balita.

Apa Sih Stunting Itu?

Stunting merupakan salah satu penanda
kekurangan gizi kronis yang ditandai dengan
keadaan tubuh balita memiliki tinggi badan
yang lebih rendah dari standar pertumbuhan
badan balita pada umurnya karena pemenuhan
gizi yang tidak tercukupi, sehingga balita
mengalami kondisi gagal tumbuh dan
berkembang secara optimal dalam jangka
waktu lama.

Ciri-Ciri Stunting

1 PERTUMBUHAN TERHAMBAT
DAYA TAHAN TUBUH LEMAH
GANGGUAN CGIGI DAN TULANG

NAFSU MAKAN RENDAH

Hd W N

Lampiran 9. Materi Penyuluhan (Leaflet)

B

KEMENTERIAN
KESEHATAN
REPUBLIK
INDONESIA

Penyebab Stunting

1 KURANGNYA PENGTAHUAN
ORANG TUA TERHADAP GIZI

2 TERBATASNYA LAYANAN
KESEHATAN (LAYANAN ANC)

3 KURANGNYA AKSES UNTUK
MAKANAN BERGIZI

4 KURANGNYA AKSES
AIR BERSIH & SANITASI

Penyebab Stunting

Stunting dalam jangka pendek berdampak pada
otak,

P fisik, dan i
dalam tubuh. Sedangkan dalam jangka panjang,
dapat menurunkan kemampuan kognitif dan
prestasi belajar, menurunkan kekebalan tubuh
sehingga mudah sakit, risiko tinggl munculnya
diabs jantung
dan pembuluh darah, kanker, stroke dan 30
disabilitas pada usia tua.

\

oo v

S

STUNTING
PADA BALITA

Pencegahan Stunting

@ PERBAIKAN NUTRISI

@ MAKANAN PENDAMPING ASI

PEMBERIAN MAKANAN
SUMBER PROTEIN HEWANI

PEMBERIAN MAKANAN
PENDAMPING KAYA LEMAK

PERBAIKAN SANITASI
LINGKUNGAN

@ PERILAKU HIDUP SEHAT

Konsep Perhitungan
Makanan Balita

Usial3  Usia3s
Tahun T
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Lampiran 10

KISI T KISI KUESIONER

Indikator Jumlah No. Kisi T Kisi
Pertanyaan Pertanyaan Jawaban
Definisi stunting 2 1 Benar
2 Benar
Faktorpenyebab 3 Salah
stunting 4
4 Salah
5 Benar
6 Benar
Dampakstunting 2 7 Benar
8 Salah
Definisi gizi 9 Benar
seimbang 3
10 Salah
11 Salah
Polamakan 1 12 Salah
Komponengizi 1 13 Benar
seimbang
Cara pemberian 14 Salah
makanarterhadap 2
balita
15 Benar
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Lampiran 11

KUESONER

HEALTH EDUCATION TERHADAP PENGETAHUAN TENTANG GIZI
DAN STUNTING PADA IBU YANG MEMPUNYAI BALITA DI DESA

SIDOMULYO KECAMATAN SEMEN

Petunjuk pengisian :

1.

Isilah pertanyaari bawahini dengarbenar

2. Berikantandacentang &ppadakolomjawabanyangtelahdisediakan.
A. KARAKTERISTIK RESPONDEN

1. Nama :
2. JenisKelamin :
3. Usia

4. TingkatPendidikan

PERNYATAAN

BENAR

SALAH

Stuntingadalahmasalatkuranggizi kronisyang
disebabkamlehgizi kurangdalamwaktucukup
lama

Stuntingmerupakamangguarmpertumbuhamada
anak

Setiap ibu tidak harus membawa anaknya (balita
setiapbuansatukali ke posyandwntuk mengetahui
penyebalperkembangafpertumbuhananaknya

Anak Perempualtebih rentanterkenastunting
daripaddaki 1 laki

Tingkat pendidikan orangtua menjadi faktor penyebab
dalam terjadinya kasus stunting anak pada sebuah
keluarga

Stuntingdisebabkarkekurangamizi sejakibu
mengandung hingga umur 2 tahun (1000 Hari
Pertamaehidupan)

Pertumbuhayang lambamerupakananda
terjadinyastunting padanak

Stuntingtidak mempengaruhperkembangantak
kecerdasadantumbuhkembang anak

Gizi balita adalalmakanardengan jumlalyang
diperkirakancukupuntukmemelihar&kesehatan
padabalita

10.

Gizi balitamerupakarmyizi yangtidak adabedanya
dengamgizi orang dewasa

11.

Asupangizi bukankebutuharpentingdalam
membantprosegpertumbuhamanperkembangan
tubuhbalita

12.

Seorangbu tidak perlumengetahuientang

komposisimakanarbergizipadabalita
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13. | Ikan,susutelur,daging tempedantahu merupakan
sumberprotein

14. | Pengenaladanpemberiarmakanarpendamping
MP-ASI bisa dilakukan bertahap tidak sesuai
dengarumur

15. | PemberiaMPASI berupamakanarkeluarga(sayur
T sayurangdaging,dll ) mulaidiberikansaatusial

tahun

Sumber. Muliani Ani pada08 Februari 2022

Keterangan :
Total skor 15
Kategori : Baik: 77%100%

Cukup :56% 76%
Kurang: <55%
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Lampiran 12.

Data dan Hasil Penelitian Health EducatonTerhadap PengetahuarnTentang Gizi dan Stunting

Padalbu yang Mempunyai Balita di DesaSidomulyo Kecamatan Semen

No. Usia Pretest Posttest
Resp | (Tahun) | Tingkat Pendidikan Pekerjaan

Nilai% Kategori Nilai% Kategori
1 30 SMA Ibu RumahTangga 66 Cukup 86 Baik
2 35 SMP Ibu RumahTangga 80 Baik 66 Cukup
3 29 SMA Ibu RumahTangga 46 Kurang 73 Cukup
4 32 Sma Wiraswasta 80 Baik 86 Baik
5 30 S1 Wiraswasta 66 Cukup 93 Baik
6 43 SMP Petani 50 Kurang 73 Cukup
7 36 SMP Swasta 80 Baik 80 Baik
8 30 SMA Ibu RumahTangga 86 Baik 86 Baik
9 29 D3 Swasta 86 Baik 100 Baik
10 27 SLTA Wirausaha 56 Cukup 86 Baik
11 29 SMK Ibu RumahTangga 56 Cukup 93 Baik
12 28 SMA Wirausaha 33 Kurang 66 Cukup
13 25 SLTA Wiraswasta 80 Baik 93 Baik
14 29 SMA Wirausaha 80 Baik 93 Baik
15 26 SLTA Ibu RumahTangga 86 Baik 100 Baik
16 33 SMA Ibu RumahTangga 80 Baik 100 Baik
17 37 SMA Ibu RumahTangga 46 Kurang 80 Cukup
18 28 Sma Karyawati 60 Cukup 93 Baik
19 35 S1 Pedagang 56 Cukup 93 Baik
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20 25 Sma Ibu RumahTangga 60 Cukup 93 Cukup
21 27 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 100 Baik
22 33 Sma Karyawati 56 Cukup 73 Cukup
23 33 SMP Ibu RumahTangga 86 Baik 100 Baik
24 30 SMA Wiraswasta 86 Baik 100 Baik
25 27 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 73 Cukup
26 25 S1 Karyawati 56 Cukup 100 Baik
27 37 Sma Ibu RumahTangga 60 Cukup 73 Cukup
28 30 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 73 Cukup
29 24 Sma Karyawati 56 Cukup 100 Cukup
30 31 S1 Guru 56 Cukup 93 Baik
31 26 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 80 Baik
32 26 Sma Ibu RumahTangga 40 Kurang 86 Baik
33 34 Smp Ibu RumahTangga 40 Kurang 66 Cukup
34 35 Smp Ibu RumahTangga 40 Kurang 66 Cukup
35 27 D3 Apoteker 56 Cukup 100 Baik
36 23 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 73 Cukup
37 24 Sma Pedagang 56 Cukup 73 Cukup
38 26 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 100 Baik
39 24 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 93 Cukup
40 28 sma Wirausaha 86 Baik 100 Baik
41 27 Sma Ibu RumahTangga 56 Cukup 93 Baik
42 26 SMA Karyawati 100 Baik 100 Baik
43 25 SMA Ibu RumahTangga 66 Cukup 73 Cukup
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Hasil Rekap JawabanRespondenSebelumintervensi (Pre-Test)
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Cukup
Cukup
Cukup
Cukup
Cukup
Cukup
Kurang
Kurang
Kurang
Cukup
Cukup
Cukup
Cukup
Cukup
Baik

Cukup
Baik

Cukup

8
9
8
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8
6
6
6
8
8
8
8

8
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8
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10
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27

28
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31

32
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40

41

42

43
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Hasil Rekap JawabanRespondenSebelumintervensi (PostTest)
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TABULASI SILANG

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
Percent N Percent N Percent
Pretest * Posttest 43 100.0% 0 .0% 43 100.0%
Pretest * Posttest Crosstabulation
Posttest
Baik Cukup Total

Pretest Baik Count 13 1 14
% of Total 30.2% 2.3% 32.6%

Cukup Count 13 10, 23

% of Total 30.2% 23.3% 53.5%
Kurang Count 0 6 (6
% of Total .0% 14.0% 14.0%
Total Count 26! 171 43
% of Total 60.5% 39.5% 100.0%
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UJI STATISTIK PAIRED SAMPLET-TEST

PairedSamplesStatistics
Std. Error
Mean N Std.Deviation |Mean
Pairl Pretest [1.81 43 .664 101
Posttest 11.40 43 .495 .075
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1 Pretest & Posttest 43 .592 .000

Paired Samples Test

Paired Differences

95% Confidence

Interval of the

Std. Error Difference
Mean| Std. Deviation| Mean |[Lower| Upper t df| Sig. (2-tailed)
Pair1 Pretest -
419 .545 .083 .251] .586| 5.039| 42 .00Q
Posttest
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Lampiran 13.DokumentasiPenelitian

Lokasi Penlitian Balai Desa
Sidomulyo KecamatanSemen PenyerahnSuratijin Penelitian

il

&
x

Inform Consentdan PengisianLembar Memberikan Health Education
PersetujuanMenjadi Responden

Y

PenelitiMembantu PengisianKuesioner

L RS -
PenelitimembagikanLeaflet
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Lampiran 14.Lembar Konsultasi Proposal

INSTITUT ILMU KESEHATAN
STRADA INDONESIA

695139 Kota Kediri-Jawa Timur

Jin. Manila . No.37 Sumberece Telp (0354) 7009713 Fax. (0354)

-

LEMBAR KONSULTASI
Nama : Nurohmah
NIM :2011B0016
Judul : Health Education Terhadap Pengetahuan Tentang Gizi dan Stunting Pada
Ibu yang Mempunyai Balita di Desa Sidomulyo Kecamatan Semen
Pembimbing : Eva Agustina Y.,S.Kep.,Ns.,M.Kep
No Tanggal Uraian Tanda Tangan
" b1 taced 2023 Kongw qudal > pevie <I(ﬂ“
2
09 Pgr\ 2023 | o s mdut - Aec Judul <mp,
3 .
[ Jum 2023 (koncul BAB § - Revis @)_
4 . -
B Jui 2023 (Konsud BABT dan BAB § ¥ ACC w
6 |8 usfus =
Pl 202 oncur BB il - Revics N,
7 —
2\ Auslus zo23) fonsd 6B W 3 A ﬂ@'«y
8
% Aj«u\w aom| A Progosal <[Qb
(Mayu sidang Yanggal 06 Sptember)- Rvig
9
"3;\\”2“‘“ Revisi projosal + ACC <
02
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