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Lampiran 1. Kuesioner Penelitian

DEPARTEMEN PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU PERILAKU
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
UNIVERSITAS HASANUDDIN
MAKASSAR

KUESIONER PENELITIAN

Identitas Responden

Nama Responden

Tempat, Tanggal Lahir

Umur
Nis
No. Telp/Hp
Alamat
Pekerjaan Ayah 1. PNS
2. Pedagang
3. Pegawai Swasta
4. Pensiunan
5. Tidak Bekerja
6. Lain-lainnya, Sebutkan.........
Pekerjaan Ibu 1. PNS
2. Pedagang
3. Pegawai Swasta
4. Pensiunan
5. Tidak Bekerja/lbu Rumah Tangga
6. Lain-lainnya, Sebutkan.........
Agama
Suku

Pendidikan Orang Tua




Ayah

Pendidikan Orang Tua lbu

Jumlah Uang Saku/hari

Apakah pernah mendengar 1. Tidak
tentang kurang darah 2. Ya
(Anemia)?

Apakah pernah 1. Tidak
mengonsumsi Tablet 2. Ya

Tambah Darah (TTD)?

Jika Ya, kapan terakhir?.............c..cccccooeevvennnn.

Apakah pernah mengukur
kadar Hemoglobin (Hb)?

1. Tidak
2. Ya

Sumber informasi tentang
Anemia (boleh lebih dari
satu jawaban)

1. Petugas kesehatan (bidan, perawat, dokter) [
2. Media cetak (koran, majalah, leaflet, poster,
baliho, dll) [J

3. Media elektronik (televisi, radio, dll) [

4. Internet (Whatsapp, Line, Facebook, Blog,
Instagram, dll) OJ

5. Kegiatan setempat (penyuluhan, arisan,
pengajian) [J

6. Keluarga [

7. Tetangga [J

8. Lain-lain .................. 0

9. Tidak pernah mendapat informasi [J




KUESIONER NIAT TENTANG ANEMIA
Berikan tanda (x) pada deretan angka berikut untuk menentukan seberapa

besar niat yan anda miliki.

0 = bila sama sekali belum meiliki niat
1 = telah berniat sebanyak 25%

2 =telah berniat sebanyak 50%

3 = telah berniat sebanyak 75%

4 = telah berniat sebanyak 100%

No. PERTANYAAN RATING
SCALE

1. Apakah anda mengkonsumsi makanan sumber zat besi
hewani (daging, ayam, hati, telur, dan sebagainya)
untuk menghindari kurang darah (anemia) ?

2. Apakah anda selalu ingin memeriksakan kadar
hemoglobin untuk mengetahui kurang darah (anemia)
?

3. Apakah anda selalu berkeinginan minum tablet besi

ketika menstruasi untuk menanpah asupan zat besi ?

4. Anda berkeinginan mengonsumsi buah yang
mengandung vitamin C untuk meningkatkan
penyerapan zat besi dalam usus anda ?

5. Apakah anda akan sarapan setiap pagi sesuai dengan
porsi gizi seimbang ?

AP ONRPFPORPONPFPOPOLONPEFPOPRPWLONPFPOPPLWNEO




KUESIONER PENGETAHUAN TENTANG ANEMIA
Pilihlah jawaban yang anda anggap benar, berilah tanda (x)
1. Apakah yang dimaksud dengan kurang darah (anemia)?
a. Kurangnya kadar Hemoglobin (Hb) dalam darah
b. Tekanan darah rendah dalam tubuh
c. Darah kotor dalam tubuh
d. Penyakit kelainan darah
2. Menurut kamu bagaimana cara mengetahui kurang darah (anemia)?
a. Periksa darah untuk mengetahui kadar Hb
b. Mengecek apakah ada bintik-bintik merah dikulit
c. Memeriksa tekanan darah
d. Menghitung detak jantung
3. Menurut kamu apa penyebab kurang darah (anemia)?
a. Kurangnya memakan makanan sumber karbohidrat
b. Kurangnya mengonsumsi makanan yang mengandung zat besi
c. Terlalu banyak memakan makanan yang berlemak/gorengan
d. Sering mengonsumsi makanan yang sayuran hijau
4. Minuman yang menghambat penyerapan zat besi
a. Airgula
b. Air jeruk
c. Teh/kopi
d. Air madu
5. Sebutkan dampak kurang darah (anemia)
a. kurus
b. Kurang konsentrasi
c. Haid tidak lancar
d. Susah tidur
6. Dibawah ini merupakan gejala dari kurang darah (anemia), yaitu
a. Diare, kejang
b. Pegal, kaki kram

c. Lemah, letih, lesu



d.

Sering berkeringat, haus

7. Apa saja tanda-tanda seseorang menderita kurang darah (anemia)?

a.
b.
C.

e.

Wajah terlihat pucat
Rasa pahit dimulut
Terlambat datang bulan

Konsentrasi belajar menurun

8. Menurut kamu siapa yang lebih berisiko kurang darah (anemia)?

a.
b.
C.
d.

Remaja putri
Remaja putra
Pria dewasa

Wanita dewasa

9. Menurut kamu berapa kadar Hemoglobin (Hb) seseorang remaja dikatakan

anemia?

a.
b.
C.
d.

<11 gr/dl
<12 gr/dl
<13 gr/dl
<14 gr/dl

10. Dibawah ini yang merupakan makanan sumber zat besi atau makanan

penambah darah yang berasal dari hewani adalah :

a. lkan, hati dan nasi

b. Tahu, daging sapi dan tempe

c. Hati, ayam dan daging sapi

11. Dibawah ini yang merupakan makanan sumber zat besi atau makanan

penambah darah yang berasal dari nabati adalah:

a. durian dan bayam

b. Tahu dan tempe

c. Ikan dan nasi

12. Buah apa yang baik dikonsumsi untuk membantu penyerapan zat besi?

a.
b.

Papaya
Kelapa



c. Jeruk

d. Durian

13. Menurut kamu bagaimana cara mengobati kurang darah (anemia)

a. Tidur yang banyak

b. Mengonsumsi makanan berserat
c. Mengonsumsi tablet zat besi

d. Makan yang banyak

KUESIONER SIKAP TENTANG ANEMIA

Berikan tanda () pada pada kolom jawaban yang telah disediakan!

. Sangat
No. Pertanyaan Ssang_at Setuju T'da.k Tidgk
etuju Setuju i
Setuju
1. | Anemia adalah masalah kesehatan yang
berbahaya
2. | Memeriksakan kadar Hb perlu dilakukan untuk
mengetahui anemia
3. | Anemia tidak mengganggu aktivitas remaja
putrid
4. | Cepat lelah saat beraktivitas adalah salah satu
penyebab anemia
5. | Perlu waspada ketika sering pusing
6. | Jika remaja menemukan gejala anemia maka
diamkan saja
7. | Tidak perlu makan makanan sayuran hijau
8. | Merasa khawatir jika terkena anemia
9. | Tidak merasa perlu untuk mendapatkan
informasi mengenai anemia
10. | Mencegah anemia lebih baik daripada

mengobatinya




KUESIONER MOTIVASI TENTANG ANEMIA

Berikan tanda () pada pada kolom jawaban yang telah disediakan!
SL  :Selalu

S : Sering

K : Kadang-Kadang

TP : Tidak Pernah

No. Pertanyaan SL

1. Saya berupaya untuk menambah pengetahuan terkait
dengan pencegahan dan penanggulangan anemia

2. Saya tidak tertarik minum tablet zat besi ketika

menstruasi

3. Saya bersemangat makan jika daging, telur setiap hari

4. Saya berupaya selalu mencari tahu informasi terkait

anemia

5. Saya merasa senang melakukan diet berat tanpa

memperhatikan asupan gizi yang dikonsumsi

6. Saya merasa malas memeriksakan kadar Hemoglobin

7. Saya rutin minum the karena membuat badan segar

8. Saya tidak sering begadang supaya tetap semangat ke

sekolah

9. Saya rutin sarapan sebelum berangkat kesekolah

10. | Saya tidak pernah merasa bosan mengonsumsi sayuran

hijau




Lampiran 2. Satuan Acara Kegiatan (SAK) Media Cups Games

SATUAN ACARA KEGIATAN (SAK)
PERMAINAN CUPS GAMES
Pokok Pembahasan : Permainan Cups Games

Hari,tanggal - Juli 2020

Waktu pelaksanaan : 40 menit

Tempat : Kecamatan Kajuara Kabupaten Bone

Sasaran : Remaja putri yang sesuai dengan kriterian inklusi dari
peneliti

A. Tujuan Instruksional Umum

Setelah mendapatkan intervensi permainan Cups Games, Remaja putri mampu

mencegah anemia.
B. Tujuan Instruksional Khusus (TIK)

1. Memahami cara bermain Permainan Cups Games

2. Memahami dan memaknai informasi yang terkandung dalam permainan
C. Materi pembelajaran

1. Pokok Bahasan : Permainan Cups Games

2. Sub Pokok Bahasan : Cara bermain Cups Games
D. Metode pembelajaran

Bermain, tanya jawab, diskusi
E. Media

Game Android
F. Kegiatan

No. | Waktu | Kegiatan

1. | 2menit | Pembukaan:
1. Membuka acara dengan mengucapkan salam
2. Memperkenalkan diri

3. Menjelaskan tujuan permainan Cups Games

2. 2 menit | Pelaksanaan:

1. Memperkenalkan isi Cups Games

2. Menjelaskan cara menginstall Cups Games di android




3. Menjelaskan cara bermain Cups Games

a. Permainan kuis 1: Tebak gambar @ e @

< *‘{ >
NG é

b. Permainan kuis 2: Pilihan ganda

c. Permainan kuis 3: Benar atau salah @

d. Permainan kuis 3: Tebak isi gelas

4. Memberikan kesempatan jika responden ingin bertanya

mengenai informasi cups games

2 menit

Menjelaskan cara bermain dan peraturan Cups Games.

Memberikan simulasi permainan.

Prinsip permainan ini sama dengan permainan kuis pada




umumnya yaitu menjawab pertanyaan dan menebak gambar.

menit

Remaja dipersilahkan untuk memulai permainan

1. Setiap peserta mengdownload aplikasinya di

https://files.appsgeyser.com/CUPS%20GAMES 12035062.
apk

2. Setelah aplikasi selesai terdownload semua peserta

dipersilahkan untuk memulai permainan.

3. Didalam permainan terdapat 3 jenis kuis, yaitu tebak

gambar, pilhan ganda dan benar atau salah.

4. Kuis 1, setiap peserta dianjurkan menebak gambar untuk

menemukan jawaban yang sesuai dengan pertanyaan yang

diberikan.

5. Kuis 2, 3 dan 4 setiap peserta menjawab pertanyaan yang

diberikan.

6. Fasilitator mendampingi peserta selama permainan dan

membantu memberikan arahan saat terdapat hal yang

membingungkan.

5. 7 menit

Evaluasi:

Menanyakan pada peserta kesan selama permainan

6. 2 menit

Terminasi:

Ucapan terima kasih dan salam penutup

G. Pengorganisasian

Pelaksana

Fasilitator

H. Evaluasi

: Puspita Sari
: Mahasiswa kesehatan masyarakat Universitas Hasanuddin

yang bersedia

1. Evaluasi Struktur



https://files.appsgeyser.com/CUPS%20GAMES_12035062.apk
https://files.appsgeyser.com/CUPS%20GAMES_12035062.apk

a. Remaja memperhatikan kegiatan dengan baik
b. Penyelenggaraan kegiatan dilakukan oleh mahasiswa kesehatan
masyarakat Universitas Hasanuddin

c. Pengorganisasian dilakukan 1 hari sebelum pelaksanaan kegiatan

2. Evaluasi Proses
a. Remaja antusias terhadap permainan yang disampaikan
b. Remaja terlibat aktif dalam kegiatan permainan

3. Evaluasi Hasil
Remaja mampu memainkan cups games dan memahami infomasi yang
terdapat dalam permainan.

I. Lampiran media cups games

Terlampir



Lampiran 3. Leaflet

LEAFLET BERSERI TENTANG
BATAS NORMAL KADAR HEMOGLOBIN ANEMIA REMAJA
DAN HEMATOKRIT SETIAP
KELOMPOK UMUR

CARA MENCEGAH DAN

K trasi
MENGOBATI ANEMIA Ketompok Umur/ | o2 120 | Hematokri AN E M I A
Jenis Kelamin (<%)

(<g/dL)

[ Makan makanan yang banyak mengandung
zat besi dari bahan makanan hewani (daging, 6 Blilan -5 Tahtn m“ PA DA
ikan, ayam, hati, telur] dan bahan makanan

nabati (sayuran berwarna hijau, kacang- 5-12

kacangan, tempe dan sebagainya). m“ R E M AJ A
wr ey PUTRI

[] Makan sayur-sayuran dan buah-buahan
yang banyak mengandung vitamin C (daun
singkong, bayam, tomat, jeruk, nanas dan
lainnya), bahan tersebut sangat bermanfaat
untuk meningkatkan penyerapan zat besi
dalamusus.

Oleh : Zulfitrawati

[] Menambah zat besi dalam tubuh dengan

mim.Jm Tablet Tambah Darah [TI'D_]. Remaja MARI KITA SADARI,
e e KETAHUI, CEGAH
DAN OBATI ANEMIA

PROGRAM STUDI ILMU GIZI

BELEIRLTHELE]
Citrak A ia Gizi M lah d FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
itrakesumasari, Anemia Gizi Masalah dan UNIVERSITAS HASANUDDIN

Pencegahannya, Yogyakarta; Kalika. 2012 2018
Worldwide prevalence of anaemia 1993-2005 :

WHO global database on anaemia NARAHUBUNG : 0852 9887 8365

APA ANEMIA ITU? MENGAPA REMAJA PUTRI BERESIKO DAMPAK ANEMIA
LEBIH MUDAH TERKENA ANEMIA?

Anemia adalah suatu kondisi dimana kadar 1. Mengakibatkan muka pucat.
hemoglobin (Hb) dalam darah lebih rendah dari 1. Karena kebutuhan zat besi yang cukup tinggi

2. Daya tahan tubuh menurun sehingga mudah
normal. pada saat pubertas.

terserang penyakit.

2. Kehilangan zat besi pada saat menstruasi. 3.Berpengaruh terhadap kemampuan
konsentrasi dan prestasi belajar.

APA YANG TERJADI DI DALAM TUBUH
JIKA MENGALAMI ANEMIA?

3. Pola makan yang kurang baik [kurang asupan

4. Mengganggu per-
zatbesi). Sa-80p

tumbuhan
sehingga
tinggibadan
tidak mencapai
normal.

A. Perasaan mudah lelah, lemabh, letih, lesu. PENYEBAB ANEMIA

B.Sering pusing/ sakit kepala, sering 1. Pendarahan (menstruasi, kecacingan, dsb).

mengantuk.
2. Kekurangan asupan protein, asam folat,
C.Pandangan berkunang-kunang dari posisi vitamin B12, dan zat besi.
jongkok ke posisi berdiri/ perubahan posisi. »% \ K v )
\ .
3. Faktor ¥ e O i1

NORMAL
Sel-sel tubuh
mendapat
cukup Oksigen

ANEMIA

Sel-sel tubuh kekurangan Oksigen sehingga
menyebabkan 5 L (lemah, letih, lesu, lelah, lalai) e



Lampiran 4. Hasil Analisis

Analisi Univariat

Niat
kajuara kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 14 56,0 56,0 56,0
Tinggi 11 44,0 44,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 12 48,0 48,0 48,0
Tinggi 13 52,0 52,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 12 48,0 48,0 48,0
Tinggi 13 52,0 52,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 18 72,0 72,0 72,0
Tinggi 7 28,0 28,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori postl
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 17 68,0 68,0 68,0
Tinggi 8 32,0 32,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 17 68,0 68,0 68,0
Tinggi 8 32,0 32,0 100,0
Total 25 100,0 100,0




Pengetahuan

kajuara kategori pre

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 12 48,0 48,0 48,0
Tinggi 13 52,0 52,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 1 4,0 4,0 4,0
Tinggi 24 96,0 96,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 2 8,0 8,0 8,0
Tinggi 23 92,0 92,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 12 48,0 48,0 48,0
Tinggi 13 52,0 52,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori postl
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 2 8,0 8,0 8,0
Tinggi 23 92,0 92,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 3 12,0 12,0 12,0
Tinggi 22 88,0 88,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
Sikap
kajuara kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Negatif 7 28,0 28,0 28,0
Positif 18 72,0 72,0 100,0
Total 25 100,0 100,0

kajuara kategori post1




Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Negatif 3 12,0 12,0 12,0
Positif 22 88,0 88,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Negatif 3 12,0 12,0 12,0
Positif 22 88,0 88,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Negatif 5 20,0 20,0 20,0
Positif 20 80,0 80,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori postl
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Negatif 5 20,0 20,0 20,0
Positif 20 80,0 80,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Negatif 5 20,0 20,0 20,0
Positif 20 80,0 80,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
Motivasi
kajuara kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 6 24,0 24,0 24,0
Tinggi 19 76,0 76,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori postl
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 6 24,0 24,0 24,0
Tinggi 19 76,0 76,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
kajuara kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 6 24,0 24,0 24,0
Tinggi 19 76,0 76,0 100,0




kajuara kategori pre

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 6 24,0 24,0 24,0
Tinggi 19 76,0 76,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori pre
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 7 28,0 28,0 28,0
Tinggi 18 72,0 72,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori postl
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 7 28,0 28,0 28,0
Tinggi 18 72,0 72,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
salmek kategori post2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 7 28,0 28,0 28,0
Tinggi 18 72,0 72,0 100,0
Total 25 100,0 100,0
Analisis Bivariat
Perbedaan Niat
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KAJUARAL 25 24 100 57,12 21,370
KAJUARA2 25 40 100 64,16 16,268
KAJUARA3 25 40 100 64,48 16,384
SALMEK1 25 24 96 55,84 19,096
SALMEK?2 25 28 96 59,04 16,177
SALMEKS3 25 28 96 59,04 16,177
Valid N (listwise) 25
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Difference
Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair1 KPRE - KPOST1 -2,347 -1,173 -6,187 24 ,000
Pair2 KPOST1 - KPOST2 -,194 ,034 -1,445 24 , 161
Pair3 KPRE - KPOST2 -2,432 -1,248 -6,415 24 ,000

Paired Samples Test




Paired Differences

95% Confidence Interval of the

Difference
Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pairl SPRE - SPOST1 -1,525 -,075 -2,278 24 ,032
Pair3 SPRE - SPOST2 -1,525 -,075 -2,278 24 ,032
Perbedaan Pengetahuan
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 4 12 6,76 2,350
KPOST1 25 5 13 8,32 2,076
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPOST1 25 5 13 8,32 2,076
KPOST2 25 5 12 8,04 1,989
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 4 12 6,76 2,350
KPOST2 25 5 12 8,04 1,989
Valid N (listwise) 25

Test StatisticsP

KPOST1 -
KPRE
z -4,0842
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test Statistics®

KPOST2 -
KPOST1
z -2,6462
Asymp. Sig. ,008
(2-tailed)

a. Based on positive ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test Statistics®

KPOST2 -
KPRE
z -3,6822
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test



Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 4 10 6,40 1,848
SPOST1 25 5 13 7,96 2,010
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPOST1 25 5 13 7,96 2,010
SPOST2 25 4 12 7,72 2,072
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 4 10 6,40 1,848
SPOST2 25 4 12 7,72 2,072
Valid N (listwise) 25
Test Statistics®
SPOST1 -
SPRE
z -4,2762
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test StatisticsP

SPOST2 -
SPOST1
z -1,8972
Asymp. Sig. ,058
(2-tailed)

a. Based on positive ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test Statistics®

SPOST2 - SPRE

z -3,9842
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test




Perbedaan Sikap

Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 21 29 25,24 2,278
KPOST1 25 23 29 26,04 2,051
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPOST1 25 23 29 26,04 2,051
KPOST2 25 23 30 26,24 2,185
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 21 29 25,24 2,278
KPOST2 25 23 30 26,24 2,185
Valid N (listwise) 25
Test Statistics®
KPOST1 -
KPRE
z -3,5422
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
KPOST2 -
KPOST1
z -2,2362
Asymp. Sig. (2- ,025
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
KPOST2 -
KPRE
z -3,7292
Asymp. Sig. (2- ,000
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test




Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 21 36 26,84 3,848
SPOST1 25 21 36 26,96 3,802
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPOST1 25 21 36 26,96 3,802
SPOST2 25 22 36 27,32 3,750
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 21 36 26,84 3,848
SPOST2 25 22 36 27,32 3,750
Valid N (listwise) 25
Test Statistics®
SPOST1 -
SPRE
z -1,7322
Asymp. Sig. (2- ,083
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
SPOST2 -
SPOST1
z -3,0002
Asymp. Sig. (2- ,003
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
SPOST2 -
SPRE
z -2,9722
Asymp. Sig. (2- ,003
tailed)

a. Based on negative ranks.

b. Wilcoxon Signed

Ranks Test




Perbedaan Motivasi

Descriptive Statistics

Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 17 34 25,16 4,403
KPOST1 25 17 34 25,52 4,322
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPOST1 25 17 34 25,52 4,322
KPOST2 25 17 34 25,52 4,322
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
Minimum Maximum Mean Std. Deviation
KPRE 25 17 34 25,16 4,403
KPOST2 25 17 34 25,52 4,322
Valid N (listwise) 25
Test Statistics®
KPOST1 -
KPRE
Z -2,7142
Asymp. Sig. (2- ,007
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
KPOST2 -
KPOST1
Z ,0002
Asymp. Sig. (2- 1,000
tailed)
a. The sum of negative ranks
equals the sum of positive ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Test Statistics®
KPOST2 -
KPRE
VA -2,7142
Asymp. Sig. (2- ,007
tailed)
a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 17 34 24,56 4,398
SPOST1 25 17 34 24,76 4,352
Valid N (listwise) 25




Descriptive Statistics

N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPOST1 25 17 34 24,76 4,352
SPOST2 25 18 34 24,92 4,142
Valid N (listwise) 25
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
SPRE 25 17 34 24,56 4,398
SPOST2 25 18 34 24,92 4,142
Valid N (listwise) 25
Test Statistics®
SPOST1 -
SPRE
7 -2,2362
Asymp. Sig. (2- ,025
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test StatisticsP

SPOST2 -
SPOST1
z -1,6332
Asymp. Sig. ,102
(2-tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Test Statistics?

SPOST2 -
SPRE
z -2,7142
Asymp. Sig. (2- ,007
tailed)

a. Based on negative ranks.
b. Wilcoxon Signed Ranks Test




Perbandingan Niat

Independent Samples Test

Levene's Test for

Equality of
Variances t-test for Equality of Means
Sig. (2- Mean Std. Error 95% Confidence Interval of the Difference
F Sig. t df tailed) Difference | Difference Lower Upper
Equal variances 1,032 ,315 -,223 48 ,000 3,586 1,433 2,561 3,201
assumed
Equal variances -,223 | 47,405 ,000 3,586 1,433 2,562 3,202
not assumed
Independent Samples Test
Levene's Test for
Equality of
Variances t-test for Equality of Means
Sig. (2- Mean Std. Error 95% Confidence Interval of the Difference
F Sig. t df tailed) Difference | Difference Lower Upper
postl Equal ,093 762 -1,116 48 ,042 3,280 1,147 1,026 3,586
variances
assumed
Equal -1,116 | 47,999 ,042 3,280 1,147 1,026 3,586
variances
not
assumed




Independent Samples Test

Levene's Test for
Equality of
Variances t-test for Equality of Means
Sig. (2- Mean Std. Error 95% Confidence Interval of the Difference
F Sig. t df tailed) Difference | Difference Lower Upper
post2 Equal ,180 673 | -1,181 48 ,030 1,360 1,151 ,955 3,675

variances
assumed
Equal -1,181 | 47,992 ,030 1,360 1,151 ,955 3,675
variances
not
assumed




Perbandingan Pengetahuan

Test Statistics?®

namaPRE
Mann-Whitney U 293,000
Wilcoxon W 618,000
z -,390
Asymp. Sig. (2- ,697
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Test Statistics?

namaPOST1
Mann-Whitney U 272,500
Wilcoxon W 597,500
z -,796
Asymp. Sig. (2- 426
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Test Statistics?

namaPOST?2
Mann-Whitney U 283,000
Wilcoxon W 608,000
z -,582
Asymp. Sig. (2- ,560
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Perbandingan Sikap

Test Statistics?

namaPRE
Mann-Whitney U 234,000
Wilcoxon W 559,000
4 -1,539
Asymp. Sig. (2- ,004
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Test Statistics?

namaPOST1
Mann-Whitney U 268,000
Wilcoxon W 593,000
Z -,870
Asymp. Sig. (2- ,031
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok



Test Statistics?

namaPOST2
Mann-Whitney U 265,000
Wilcoxon W 590,000
z -,928
Asymp. Sig. (2- ,003
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Perbandingan Motivasi

Test Statistics?

namaPRE
Mann-Whitney U 302,500
Wilcoxon W 627,500
z -,195
Asymp. Sig. (2- ,169
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Test Statistics?

namaPOST1
Mann-Whitney U 289,500
Wilcoxon W 614,500
z -,449
Asymp. Sig. (2- ,035
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok

Test Statistics?

namaPOST2
Mann-Whitney U 296,000
Wilcoxon W 621,000
Z -,322
Asymp. Sig. (2- ,035
tailed)

a. Grouping Variable: kelompok




Lampiran 4. Surat Izin Penelitian













Lampiran 5. Dokumentasi Kegiatan

KELOMPOK INTERVENSI 8
Dilla, Hikma, Nada, Nisa, Ririn, Sindy Prisky, +...

Assalamu‘alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh

Sebelumnya sya ingin mengucapkan banyak terima
kasih
Semoga kita semua dalam keadaan sehat wal afiat.

Perkenalkan nama saya Puspita Sari mahasiswa
Kesehatan Masyarakat di UNHAS.

Maksud tujuan grup ini dibuat mungkin sdah
terjelaskan diatas.

Ririn

WalaikumSalm wr.wb

Pada kesempatan ini, saya memohon kerjasama
dari adik2 untuk berpartisipasi dalam penelitian
Kesehatan Remaja Pada Remaja Putri Terkait Anemia

Hikma

Walaikumsalam wr wb

Kuesioner Penelitian Pencegahan
Anemia Pada Remaja Putri
i Joogle T

Assalamu‘alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh

Saya Puspita Sari Mahasiswa Fakultas Kesehatan
Masyarakat Universitas Hasanuddin, sedang
melakukan penelitian mengenai Pencegahan

Anemia Pada Remaja Putri. Pada kesempatan ini,
saya memohon kerjasama dari adik-adik untuk
berpartisipasi dalam penelitian ini sebagai respondei:

Anei bosnatanae nt

o ¢

2334 Nl 0BNE

<« KELOMPOK KONTROL

Andi Veby, Azizah, Jannah, ainnah, Nur ...

Oh iya, jadi pada penelitian ini kita akan lakukan 3
tahap
Tahap 1 : Adik2 isi Form diatas

Tahap 2: Setelah semuanya sdah mengisi, nanti
kakak akan bagikan Materi terkait Anemia.

Tahap 3: Adik2 mengisi kembali Form yg nanti kakak
akan share digrup.

Jika ada yg belum dimengerti, silahkan ditanyakan

Wahyuni
lye kak

Ok kak

Nur Azizah

Mungkin yg sdah isi, bisa di list namanya@ 39

List Nama yg sudah isi Form:
1.
2.
3.

Next.




Lampiran 7. Riwayat Hidup

Nama
Tempat/Tgl Lahir
Jenis Kelamin
Agama

Alamat

Telp & No. Hp
Email

Riwayat Pendidikan

Riwayat Organisasi

- 1.
2.
3.

RIWAYAT HIDUP

: Puspita Sari

: Tuju-Tuju/ 1 Agustus 1997
: Perempuan

- Islam

. JI. Sahabat Raya

: 082387146207

. puspitasarii.pita@gmail.com

SDN 261 Tarasu
SMPN 1 Kajuara
SMAN 8 Bone

Keluarga Mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Hasanuddin
Ketua DPO Forma PKIP FKM Unhas



