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Lampiran 1 Lembar Pernyataan Persetujuan 

SURAT PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN PENELITIAN 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya : 

Nama  : 

Umur  : 

Alamat  : 

menyatakan bahwa saya bersedia untuk berpartisipasi sebagai responden untuk 

keperluan penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa yang bernama : 

Nama  : Nur Ismad Fita Damayanti MT. 

NIM  : K011171354 

Mahasiswa Program Studi Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin yang 

berjudul “Pengaruh Edukasi Diet DASH (Dietary Approaches to Stop 

Hypertension) terhadap Kepatuhan Diet Penderita Hipertensi di Wilayah 

Kerja Puskesmas Binamu Kabupaten Jeneponto Tahun 2021.” 

Demikian pernyataan ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya. 

 

Jeneponto, Maret 2021 

       Responden 

 

 

         (..............................................) 
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Lampiran 2 Kuesioner Penelitian 

KUESIONER DATA DEMOGRAFI 

Petunjuk Pengisian 

Isilah dengan benar dan jujur biodata berikut ini dan berikan tanda centang () 

pada pilihan di bawah ini. 

A. Identitas Responden 

1. Nama     : 

2. Jenis Kelamin    : (   ) Laki-laki  (   ) 

Perempuan 

3. Tempat/tanggal lahir   : 

4. Usia Responden   : Tahun 

5. Alamat Rumah   : 

6. Punya Handphone   : (   ) Ya  (   ) Tidak 

7. Nomor Handphone   : 

B. Riwayat Responden 

8. Pendidikan terakhir   : (   ) SD/Sederajat 

(   ) SMP/Sederajat 

(   ) SMA/Sederajat 

(   ) Perguruan Tinggi 

9. Pekerjaan Responden   : (   ) PNS  (   ) TNI/Polri 

     (   ) Wirausaha (   ) Karyawan 

     (   ) lain-lain, sebutkan............. 

10. Saya perokok    : (   ) Ya  (   ) Tidak 

C. Riwayat Hipertensi Responden 

11. Lama menderita hipertensi  : Tahun 

12. Mengkonsumsi obat hipertensi : (   ) Iya, sebutkan.............. 

  (   ) Tidak 

13. Waktu terakhir pemeriksaan tekanan 

darah      : 

14. Hasil pemeriksaan tekanan darah  

yang dilakukan terakhir kali  : / mmHg 
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KUESIONER PENGETAHUAN TENTANG DIET DASH 

Petunjuk Pengisian 

Berilah tanda centang () pada kolom yang paling sesuai dengan pilihan Anda. 

No. Pernyataan Benar Salah 

1.  Diet DASH merupakan salah satu perilaku yang 

dapat digunakan dalam mengatur tekanan darah 

tinggi. 

  

2. Salah satu prinsip dalam diet DASH adalah dengan 

mengurangi konsumsi garam. 

  

3.  Jumlah garam yang dikonsumsi dalam satu hari 

maksimal 4.800 mg atau setara dengan 12 gram (2 

sendok teh). 

  

4. Diet DASH tidak membatasi minyak goreng dan 

lemak. 

  

5. Diet DASH yaitu meningkatkan konsumsi kalsium 

tinggi seperti susu. 

  

6. Diet DASH yaitu membatasi konsumsi karbohidrat 

seperti beras, jagung, gandum, ubi jalar, kentang, 

sagu, dan roti. 

  

7. Diet DASH yaitu meningkatkan konsumsi makanan 

tinggi protein seperti telur, ayam, ikan dll. 

  

8. Diet DASH dianjurkan untuk mengonsumsi 

makanan berserat tinggi seperti buah-buahan, 

sayuran, dan kacang-kacangan. 

  

9. Salah satu sayuran yang mengandung kalsium 

adalah bayam. 

  

10. Hal yang harus dihindari dalam diet DASH adalah 

merokok. 
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KUESIONER KEPATUHAN DIET DASH 

Petunjuk Pengisian 

Berilah tanda centang () pada kolom yang paling sesuai dengan pilihan Anda. 

No. Pernyataan Sering 
Kadang-

kadang 

Tidak 

Pernah 

1.  Saya membatasi mengonsumsi makanan yang 

mengandung garam tinggi atau makanan yang 

diolah dengan vetsin atau kaldu bubuk. 

   

2. Saya mengonsumsi garam lebih dari 1 sendok teh 

perhari. 

   

3. Saya membatasi konsumsi makanan awetan yang 

diolah menggunakan garam dapur, misalnya kecap, 

margarine, mentega, keju, trasi, ikan asin, sarden, 

sosis. 

   

4. Saya menggunakan atau makan bahan makanan 

yang diolah menggunakan bahan tambahan atau 

penyedap rasa seperti saos dan tauco. 

   

5. Saya membatasi konsumsi makanan yang banyak 

mengandung minyak/tinggi lemak seperti makanan 

siap saji (fast food), gorengan, usus, hati, minyak 

kelapa, dan kelapa (santan). 

   

6.  Saya membatasi konsumsi makanan dan minuman 

yang manis atau banyak mengandung gula.  

   

7. Saya mengonsumsi makanan tinggi protein hewani 

seperti telur, ayam, ikan. 

   

8. Saya mengonsumsi makanan tinggi protein nabati 

seperti kacang tanah, kacang hijau, kacang kedelai, 

kacang merah, dan bayam. 

   

9. Saya mengonsumsi minuman/makanan  tinggi 

kalsium seperti susu, sayuran hijau seperti bayam, 

sawi, brokoli dan kacang-kacangan seperti kacang 

tanah, kedelai, dan tempe. 

   

10. Saya makan tiga kali sehri (pagi, siang, dan 

malam). 

   

11. Saya makan selingan snack/makanan ringan dua 

kali sehari seperti buah dan kacang-kacangan tanpa 

garam. 

   

12. Saya mengonsumsi buah/ jus buah seperti pepaya, 

pisang, mangga, apel, semangka, jambu biji, dan 

buah naga. 

   

13. Saya mengonsumsi sayuran seperti bayam, kacang 

panjang, kangkung, kol, wortel, sawi, buncis, labu 

siam, kangkung, tauge, dll. 

   

14 Saya makan camilan kemasan seperti krupuk dan 

biskuit. 

   

15. Saya memakan makanan yang mengandung alkohol 

seperti durian dan tape. 

   

 
Keterangan: 

Sering = dilakukan ≥ 4 hari 

Kadang-kadang = dilakuan 1-3 hari 

Tidak pernah = selama seminggu tidak melakukan sama sekali 
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Lampiran 3 Hasil Analisis  

 

A. Karakteristik Responden 

1. Distribusi Frekuensi  

- Kelompok Intervensi 
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- Kelompok Kontrol 

 

      

       

       

2. Uji statistik Chi-square  
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B. Distribusi Frekuensi Kuesioner Pengetahuan 

1. Kelompok Intervensi 

Pre-Test 

 

 

 

 

 

Post-Test 
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2. Kelompok Kontrol 

Pre-Test 

 

  

 

 

 

Post-Test 
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C. Distribusi Frekuensi Pre-Post Test Kuesioner Kepatuhan Diet DASH 

1. Kelompok Intervensi 

Pre-Test 
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Post-Test 
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2. Kelompok Kontrol 

Pre-Test 

 

Post-Test 
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D. Uji Wilcoxon Skor Pengetahuan Kelompok Intervensi dan Kontrol 
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E. Uji Wilcoxon Skor Kepatuhan Kelompok Intervensi dan Kontrol 
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F. Uji Mann Whitney Perbedaan Skor Pre-Post Test Pengetahuan antara 

Kelompok Intervensi dan Kontrol 

1. Perbedaan Skor Pre-Test Pengetahuan antara Kedua Kelompok 

 

 
 

2. Perbedaan Skor Post-Test Pengetahuan antara Kedua Kelompok 

 

 
G. Uji Mann Whitney Perbedaan Skor Pre-Post Test Kepatuhan Diet antara 

Kelompok Intervensi dan Kontrol 

1. Perbedaan Skor Pre-Test Kepatuhan Diet antara Kedua Kelompok 
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2. Perbedaan Skor Post-Test Kepatuhan Diet antara Kedua Kelompok 

 

 

 

3. Uji Mann Whitney Perbedaan Peningkatan Skor Pengetahuan antara 

Kelompok Intervensi dan Kontrol 
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4. Uji Mann Whitney Perbedaan Peningkatan Skor Kepatuhan antara 

Kelompok Intervensi dan Kontrol 
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5. Uji Statistik Chi Square Lama Menderita Hipertensi dengan 

Peningkatan Skor Kepatuhan yang Rendah pada Kelompok Kontrol 
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Lampiran 4 Surat Izin Pengambilan Data Awal 
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Lampiran 5 Surat Pengantar Izin Penelitian dari FKM Unhas 
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Lampiran 6 Surat Izin Penelitian dari Dinas PTSP Provinsi 
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Lampiran 7 Surat Izin Penelitian dari Dinas PTSP Kab/Kota Jeneponto 
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Lampiran 8 Surat Keterangan telah Melakukan Penelitian dari Puskesmas 

Binamu 
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Lampiran 9 Dokumentasi Penelitian 

 

DOKUMENTASI 

1. Edukasi Kesehatan pada Kelompok Intervensi 
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2. Wawancara pada Kelompok Intervensi dan Kontrol 
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Lampiran 10 Riwayat Hidup 

 

 

 

Nama   : Nur Ismad Fita Damayanti MT. 

Alamat   : Jl. H. Mattewakang Dg. Raja No. 23, Kab. Jeneponto 

Tempat/Tgl Lahir : Jeneponto, 22 Januari 2000 

Agama   : Islam 

Suku   : Makassar 

Bangsa   : Indonesia 

Riwayat Pendidikan : 

1. SD Inpres 120 Jeneponto 

2. SMP Negeri 2 Jeneponto 

3. SMA Negeri 1 Jeneponto 

4. Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin 


