LAMPIRAN

Lampiran 1 Informed consent

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (INFORMED CONSENT)

Saya Dyta Rahmawati Dyni adalah peneliti dari Poltekkes Kemenkes
Tasikmalaya/D-IV Kebidanan Cirebon, dengan ini meminta anda untuk
berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul “ Hubungan
Ketepatan Pemberian Makanan Pendamping ASI dengan kejadian stunting pada
Baduta usia 6-24 Bulan di wilayah kerja UPTD Puskesmas Cisitu Kabupaten
Sumedang Tahun” dengan beberapa penjelasan sebagai berikut :

1. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui Hubungan Ketepatan Pemberian
MP-ASI dengan Kejadian Stunting di wilayah kerja UPTD Puskesmas Rawat
Inap Cisitu Kabupaten Sumedang.

2. Anda dilibatkan dalam penelitian karena tinggal di wilayah Puskesmas Cisitu
dan bersedia menjadi responden dan tidak dalam kondisi membutuhkan
perawatan intensif.

3. Seandainya anda tidak menyetujui cara ini maka anda dapat memilih cara lain
yaitu mengundurkan diri atau anda boleh tidak mengikuti penelitian ini sama
sekali. Untuk itu anda tidak akan dikenai sanksi apapun

4. Penelitian ini akan berlangsung selama 1-3 minggu (lama waktu pengambilan
sampel/lama penelitian)

5. Setelah selesai penelitian, anda akan diberikan informasi tentang hasil
penelitian secara umum melalui laporan perindividu/pemaparan secara umum.

6. Anda akan mendapatkan informasi tentang Jenis MP-ASI Dan cara
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

pengelohan MP-ASI selama pengambilan data/sampel diikuti sampai selesai.

Anda akan mendapatkan informasi bila ditemukan temuan yang tidak
diharapkan selama penelitian ini.Anda juga akan diinformasikan data lain
yang berhubungan dengan keadaan anda yang kemungkinan ditemukan saat
pengambilan sampel/data berlangsung, kecuali etik penelitian dan data
keseluruhan yang belum diolah karena merupakan privasi dan dijaga
keabsahannya.

Prosedur pengambilan sampel adalah dengan mengisi kuesioner, cara ini
mungkin menyebabkan menyita waktu akibat keikutsertaan dalam penelitian.

Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan anda adalah informasi
mengenai Jenis MP-ASI, frekuensi pemberian MP-ASI serta Pengolhan MP-
ASI sesuai dengan usia anak.

Penelitian dilakukan dengan harapan dapat memberikan manfaat bagi ibu
balita di Puskesmas Cisitu

Anda akan diberikan informasi bila didaptkan informasi baru dari penelitian
ini ataupun dari sumber lain.

Semua data dalam penelitian ini akan disimpan oleh peneliti dalam bentuk soft
file data yang diamankan di laptop, diupload di google drive sebagai backup
data selamanya.

Semua informasi yang anda berikan dalam penelitian ini tidak akan disebar
luaskan sehingga kerahasiaannya akan terjamin.

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang

mendanai penelitian ini.
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Peneliti tidak memberikan jaminan kesehatan atau perawatan kepada subyek
karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi dan hanya pengisian
kuisioner.

Peneliti tidak menjamin apabila terjadi resiko pada subyek karena penelitian
ini non intervensi dan tidak ada organisasi yang bertanggung jawab karena ini
merupakan penelitian pribadi.

Penelitian ini tidak melibatkan unsur-unsur yang membahayakan kepada
individu/subyek sehingga tidak ada jaminan hukum untuk hal tersebut
Penelitian ini telah mendapat persetujuan laik etik dari KEPK Poltekkes
Tasikmalaya

Anda akan diberikan informasi apabila terjadi pelanggaran pelaksanaan
protokol penelitian ini; dan jika terjadi pelanggaran, maka ketua peneliti akan
siap diproses sesuai dengan hukum.

Anda akan diberi tahu bagaimana prosedur penelitian ini berlangsung dari
awal sampai selesai penelitian termasuk cara pengisian kuisioner.

Semua informasi penting akan diungkapkan selama penelitian berlangsung
dan anda berhak untuk menarik data/informasi selam penelitian berlangsung.
Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner tidak
menggunakan hasil tes genetik dan informasi genetik keluarga.

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, tidak
menggunakan catatan medis dan hasil laboratorium perawatan klinis milik
anda.

Penelitian ini tidak menggunakan catatan medis dan hasil laboratorium
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26.

27.

28.

29.

30.

perawatan klinis milik anda, sehingga tidak diperlukan pengumpulan,
penyimpanan, dan penggunaan bahan biologi.

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua
responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan
tentang informasi tentang kesehatan akan dijelaskan oleh peneliti, termasuk
bila ada wanita usia subur.

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua
responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan
tentang informasi tentang kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk
bila ada wanita hamil/menyusui.

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua
responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan
tentang informasi tentang kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk
disitu bila ada individu yang pernah mengalami atau menjadi korban bencana.
Penelitian ini tidak dilakukan secara online dan tidak menggunakan alat online

atau digital.
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Saya berharap Saudara bersedia untuk menjadi responden dalam
penelitian ini dimana saudara akan melakukan pengisian kuesioner yang terkait
dengan penelitian. Setelah Saudara membaca maksud dan tujuan penelitian diatas
maka saya mohon untuk mengisi nama dan tanda tangan dibawah ini.

Saya setuju untuk ikut serta dalam penelitian ini.
Nama
Tanta tangan

Terimakasih atas kesediaan anda untuk ikut serta di dalam penelitian ini.

Dengan Hormat

Saksi Penulis



Lampiran 2. Kuesioner

KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN KETEPANTAN PEMBERIAN MAKANAN
PENDAMPING ASI DENGAN KEJADIAN STUNTING
PADA BADUTA USIA 6-24 BULAN
DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS CISITU
KABUPATEN SUMEDANG
TAHUN 2026
Berilah tanda centang ") pada setiap pernyataan yang anda pilih.

No. Responden :

Tanggal pengisian :

1. Identitas

1. Nama Anak :

2. Nama Ibu

3. Umurlbu:  tahun

4. Pendidikan terakhir ibu :
[] Tidak sekolah [1sD
[1 smp L1 sMa
[ Perguruan Tinggi

5. Pekerjaan ibu :

[] IRT [] Buruh
[] Wiraswasta [ Pegawai
[] Lainnya

6. Pendapatan keluarga/bulan :

] <uMK [] >UMK

56



7. Nama Anak :

8. Jenis Kelamin Anak :

[] Laki-laki [l Perempuan
9. Umur Anak:  bulan
10. Berat badan lahir :

[] <2500 gram [] >2500 gram
11. Riwayat ASI Eksklusif :

] Ya [ Tidak
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II. Riwayat Pemberian MP-ASI

A. Tepat Waktu Pemberian MP-ASI
1. Anak mulai diberikan MP-ASI [ Ya
pada usia 6 bulan 1 Tidak
2. Sebelum usia 6 bulan anak hanya | [ Ya
mendapatkan ASI O Tidak
3. Ibu tidak memberikan makanan J Ya
padat sebelum usia 6 bulan 1 Tidak
B. Adekuat MP-ASI
1. Anak makan utama minimal 3 O Ya
kali sehari [ Tidak
2. Anak mendapat makanan O Ya
selingan/snack sehat [ Tidak
3. Anak mengonsumsi sumber O Ya
karbohidrat setiap hari 1 Tidak
4. Anak mengonsumsi lauk 3 Ya
hewani/telur/ikan setiap hari 1 Tidak
5. Anak mengonsumsi sayur dan 3 Ya
buah 1 Tidak
6. Porsi makan sesuai usia anak O Ya
1 Tidak
7. MP-ASI diberikan dengan tekstur | (J Ya
sesuai usia anak O Tidak
C. Keamanan Pangan MP-ASI
1. Ibu mencuci tangan sebelum O Ya
menyiapkan makanan anak [ Tidak
2. Alat makan anak dicuci dengan 3 Ya
bersih O Tidak
3. Makanan anak dimasak hingga O Ya
matang 1 Tidak
4. MP-ASI disimpan di tempat 3 Ya
tertutup O Tidak
5. Anak menggunakan alat makan O Ya
sendiri yang bersih 1 Tidak
6. Ibu memperhatikan kebersihan air | (] Ya
minum anak O Tidak
D. Cara Pemberian Makan yang Benar (Responsive Feeding)
1. Ibu mendampingi anak saat O Ya
makan [ Tidak
2. Ibu mengajak anak berbicara 3 Ya
saat makan O Tidak
3. Ibu sabar ketika anak sulit d Ya
makan 1 Tidak
4. Ibu memberikan makan sesuai O Ya
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keinginan dan kemampuan anak | [ Tidak
5. Ibu memberikan suasana O Ya
nyaman saat makan O Tidak




Lampiran 3

Output SPSS
Stunting
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  tidak stunting 54 66.7 66.7 66.7
stunting 27 33.3 33.3 100.0
Total 81 100.0 100.0
Tepat Waktu Pemberian MP-ASI
Cumulative
Freguency Percent | Valid Percent Percent
Valid  tidak tepat 34 42.0 42.0 42.0
tepat waktu 47 58.0 58.0 100.0
Total 81 100.0 100.0
Adekuat MP-ASI
Cumulative
Freguency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  tidak adekuat 25 30.9 30.9 30.9
adekuat 56 69.1 69.1 100.0
Total 81 100.0 100.0
Keamanan Pangan MP-ASI
Cumulative
Frequency [ Percent | Valid Percent Percent
Valid  tidak aman 14 17.3 17.3 17.3
aman 67 82.7 82.7 100.0
Total 81 100.0 100.0
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Cara Pemberian Makan yang benar

Valid Cumulative
|[Frequency|Percent |Percent Percent
Valid tidak aman|33 40.7 40.7 40.7
aman 48 59.3 59.3 100.0
Total 81 100.0 |100.0
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Stunting vs tepat waktu mp asi

Case Processing Summary

60

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent Percent
Stunting * Tepat Waktu
Pemberian MP-AS| 81 100.0% 0 0.0% 81 100.0%
Stunting * Tepat Waktu Pemberian MP-AS| Crosstabulation
Tepat Waktu Pemberian MP-ASI
tidak tepat tepat waktu Total |
Stunting  tidak stunting Count 13 41 54
% within Stunting 24.1% 75.9% 100.0%
stunting Count 21 6 27
% within Stunting 77.8% 22.2% 100.0%
Total Count 34 47 81
% within Stunting 42.0% 58.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 21.3142 1 .000
Continuity Correction® 19.167 1 .000
Likelihood Ratio 21.982 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 21.051 1 .000
N of Valid Cases 81

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11.33.

b. Computed only for a 2x2 table




Stunting vs adekuat

Case Processing Summary
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Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Stunting * Adekuat MP-ASI 81 100.0% 0 0.0% 81 100.0%
Stunting * Adekuat MP-ASI Crosstabulation
Adekuat MP-ASI
tidak adekuat | adekuat Total |

Stunting  tidak stunting Count 9 45 54

% within Stunting 16.7% 83.3% 100.0%

stunting Count 16 11 27

% within Stunting 59.3% 40.7% 100.0%
Total Count 25 56 81

% within Stunting 30.9% 69.1% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 15.3032 1 .000
Continuity Correction® 13.372 1 .000
Likelihood Ratio 14.958 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 15.114 1 .000
N of Valid Cases 81

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8.33.

b. Computed only for a 2x2 table




Stunting vs keamanan pangan

Case Processing Summary
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Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Stunting * Keamanan
81 100.0% 0 0.0% 81 100.0%
| Pangan MP-AS|
Stunting * Keamanan Pangan MP-ASI Crosstabulation
Keamanan Pangan MP-ASI
tidak aman aman Total |
Stunting  tidak stunting Count 5 49 54
% within Stunting 9.3% 90.7% 100.0%
stunting Count 9 18 27
% within Stunting 33.3% 66.7% 100.0%
Total Count 14 67 81
% within Stunting 17.3% 82.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 7.297° 1 .007
Continuity Correction® 5.710 1 .017
Likelihood Ratio 6.889 1 .009
Fisher's Exact Test .012 .010
Linear-by-Linear Association 7.207 1 .007
N of Valid Cases 81

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.67.

b. Computed only for a 2x2 table

Stunting vs cara pemberian makan




Case Processing Summary
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Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Stunting * Cara Pemberian
Makan vana benar 81 100.0% 0 0.0% 81 100.0%
Stunting * Cara Pemberian Makan yang benar Crosstabulation
Cara Pemberian Makan yang
benar
tidak benar benar Total |

Stunting  tidak stunting Count 8 46 54

% within Stunting 14.8% 85.2% 100.0%

stunting Count 12 15 27

% within Stunting 44.4% 55.6% 100.0%
Total Count 20 61 81

% within Stunting 24.7% 75.3% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 8.4982 1 .004
Continuity Correction® 6.980 1 .008
Likelihood Ratio 8.145 1 .004
Fisher's Exact Test .006 .005
Linear-by-Linear Association 8.393 1 .004
N of Valid Cases 81

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6.67.

b. Computed only for a 2x2 table




