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Lampiran 1.
INFORMED CONCENT FORM
RISIKO PERNIKAHAN DINI DAN FAKTOR MATERNAL TERHADAP KEJADIAN
STUNTING DI KECAMATAN BUDONG-BUDONG KABUPATEN MAMUJU TENGAH
PENJELASAN PENELITIAN

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui risiko pernikahan dini dan faktor
maternal terhadap kejadian stunting di Kecamatan Budong-Budong Kabupaten Mamuju
Tengah. Dengan karakteristik umur menikah dini, status KEK ibu saat hamil, status anemia
ibu saat hamil, status komplikasi persalinan, dan status BBLR. Hasil penelitian ini semoga
dapat menjadi acuan bagi pemerintah daerah khususnya di Kabupaten Mamuju Tengah
dalam merencanakan program pencegahan penikahan dini dan meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan Kabupaten Mamuju Tengah.

Tahapan kegiatan yang akan dilaksanakan dalam penelitian ini adalah:

1. Wawancara dan pengisian kuesioner secara langsung ditempat penelitian.

2. Penelitian ini akan dilakukan pengambilan data sekunder dari hasil

pemeriksaan pada buku KIA, terkait status Kesehatan ibu dan Anak.

Identitas para ibu yang diambil sebagai responden dalam penelitian ini akan kami

rahasiakan. Terima kasih.
FORMULIR PERSETUJUAN

Setelah mendengar dan membaca penjelasan mengenai penelitian ini
maka saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama :

Umur

Alamat :

Menyatakan untuk setuju mengikuti penelitian ini sebagai responden
dalam penelitian yang berjudul “Risiko pernikahan dini dan faktor maternal
terhadap kejadian stunting di Kecamatan Budong-budong Kabupaten Mamuju
Tengah”.

Pernyataan ini saya buat dengan jujur tanpa ada paksaan dari pihak lain.
Saya percaya apa yang dibuat dijamin kerahasiaannya dan bersedia bila dilakukan
pengamatan langsung di tempat tinggal saya.

Budong-Budong,

2023

Responden,



Lampiran 2

Kuesioner penelitian risiko pernikahan dini dan faktor maternal terhadap kejadian
stunting di Kecamatan Budong-budong Kabupaten Mamuju Tengah

Nama Pewawancara

Tanggal Wawancara

Kecamatan

Desa

Nama Responden

Umur/Tanggal Lahir

Usia menikah dini

Usia saat kehamilan pertama

Usia saat persalinan pertama

Jumlah Anak

Alamat Lengkap

No.Telp/Hp

Pendidikan terakhir
1.Tidak Sekolah
2. Tamat SD
3.Tamat SMP
4. Tamat SMA

5.Tamat Diploma




Pekerjaan

Penghasilan

Suku

C. lIdentitas Suami

Nama
Umur

Pendidikan

Pekerjaan

6.Tamat S1
7. Tamat S2/S3

1.Tidak Bekerja
2.PNS/TNI/POLRI
3.Wiraswasta
4.Karyawan swasta
5.Petani
6.Buruh/sopir
7.Lainnya,
sebutkan...

1. < Rp.2.000.000
2. Rp.2.000.000- Rp.
5.000.000

3. > Rp. 5.000.000

1. Bugis

2. Makassar
3. Mandar
4. Jawa

5. Lainya,
sebutkan....

1.Tidak Sekolah
2.Tamat SD
3.Tamat SMP

4. Tamat SMA
5.Tamat Diploma
6.Tamat S1
7.Tamat S2/S3

1.PNS/TNI/POLRI
2.Wiraswasta
3.Karyawan swasta
4.Petani

5.Buruh
6.Lainnya...
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Penghasilan 1. < Rp.2.000.000

2. Rp.2.000.000- Rp.
5.000.000

3. > Rp. 5.000.000

Suku 1. Bugis
2. Makassar
3. Mandar
4. Jawa
5. Lainya....
Nama
Usia
Jenis kelamin Laki-laki/Perempuan
Tanggal lahir

Berat badan saat lahir

Berat badan saat ini

Panjang/Tinggi Badan saat ini

Apakah anak ibu hanya diberi ASI hingga 6
bulan

Usia diberi makan pertama kali

El Berapa Lingkar lengan ibu saat | :| 1.<23,5cm
hamil 2.223,5cm
E2 Bagaimana porsi makan saat .| 1.sama seperti sebelum
hamil Hamill
2. lebih sedikit
dibandingkan sebelum
hamil
E3 Apakah ada makanan yang di ;| 1.Ya
pantang saat h amil 2.tidak




E4 Apakah ibu mengkonsumsi ;1 1.Ya

susu saat hamil 2.tidak

E5 Apakah saat hamil makanan ibu 1l.Ya
terdiri dari karbohidrat 2.tidak
1.Nasi

2.Sayur-sayuran
3.Buah-buahan
4. Lainnya, sebutkan......

F1. Apakah ibu pernah mengalami | :| 1.Ya
pendarahan saat hamil, 2.tidak
sebelum atau sesudah
persalinan

F2. Apakah ibu perna melakukan ;| 1.Ya
pemeriksaan hemoglobin (hb) 2.tidak

F3 Jumlah hemoglobin (hb) saat ;1 1.<11 g/dL
melakukan pemeriksaan 2.211g/dL

F4. Apakah saat hamil ibu ;| 1.Ya
mengkonsumsi tablet tambah 2.tidak
darah

F5. Apakah ibu rutin meminum i 1.Ya
tablet tambah darah tersebut 2. tidak

F6. Pada saat mengkonsumsi tablet | ;| 1.Mual
tambah darah apakah ibu 2.nyeri daerah lambung
pernah mengalami efek 3. sulit buang air besar
samping seperti 4.pusing

F7 Apakah ibu menghabiskan 1.Ya
jumlah tablet tambah darah 2. tidak
yang diberi?

G1. Pada saa ibu melahirkan, ;| 1.Ya
apakah ibu mengalami mulas 2.tidak
yang kuat dan teratur lebih dari
sehari semalam?




G2. Pada saat melahirkan, apakah l.Ya
ibu mengalami pendarahan 2.tidak
yang berlebihan

G3. Pada saat ibu melahirkan, ibu l.Ya
mengalami suhu badan lebih 2.tidak
tinggi dan keluar lendir berbau

G4. Apakah saat melahirkan, ibu 1l.Ya
mengalami kejang dan pingsan 2. tidak

Gb. Apakah saat melahirkan, ibu 1l.Ya
mengalami air ketuban pecah 2.tidak
atau keluar lebih dari 6 jam
sebelum melahirkan

G6. Apakah saat melahirkan, ibu l.Ya
tidak kuat mengejan 2.tidak

G7. Apakah saat melahirkan, ibu l.Ya
mengalami gelisah dan 2.tidak
kesakitan

G8. Apakah saat melahirkan, ibu 1.Ya
mengalami kesulitan/komplikasi 2.tidak
lain seperti: Eklamsia,
preeklamsia,HPT, Diabetes
Gestasional, Hiperemesis
Gravidarum, Plasenta
Previa,Solusio Plasenta,

Kelahiran Prematur, Gangguan
Cairan Ketuban, Inkompetensi
Serviks, dll.

H1. Berapa berat badan bayi saat 1.<2500 gram
lahir 2.22500 gram
H2 Apakah usia kemahilan saat
mekahirkan dibawah <37
minggu
H3 Apakah bayi ibu mendapatkan 1.Ya
imunisasi lengkap? 2.tidak
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H4.

H5.

H6.

H7.

H8.

H9.

H10.

Apakah bayi ibu rutin dibawah
untuk melakukan penimbangan
berat badan?

Saat hamil apakah ibu rutin
melakukan pemeriksaan
kehamilan

Dimana ibu pernah melakukan
pemeriksaan?

Berapa kali ibu melakukan
pemeriksaan kehamilan

Apakah ibu mendapat imunisasi
TT saat hamil?

Apakah ibu mengkonsumsi
makanan beragam saat hamil

Berapa kali ibu makan dalam
sehari saat hamil
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1.Ya
2.tidak

1.Ya
2.tidak

1.Rumah Sakit
2.Puskesmas
3.Klinik

4. Pustu
5.Posyandu

1.Tidak pernah
2.Kurang dari 2 kali
3.2 -4 kali
4.Lebih dari 4 kali

1.Ya
2.tidak

1.Ya
2.tidak

1.Kurang dari 3 kali
2.2 kali
3.Lebih dari 3 kali



Lampiran 3.

Karakteristik Responden

tab UmurMenikah

Menikah | Freq. Percent Cum.

____________ o
13 | 4 1.85 1.85
14 | 4 1.85 3.70
15 | 15 6.94 10.65
16 | 20 9.26 19.91
17 | 30 13.89 33.80
18 | 36 16.67 50.46
19 | 12 5.56 56.02
20 | 17 7.87 63.89
21 | 10 4.63 68.52
22 | 11 5.09 73.61
23 | 9 4.17 77.78
24 | 9 4.17 81.94
25 | 20 9.26 91.20
26 | 10 4.63 95.83
27 | 6 2.78 98.61
29 | 2 0.93 99.54
32 | 1 0.46 100.00

____________ e

Total | 216 100.00

tab Pendidikan

Pendidikan | Freq. Percent Cum.
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2 | 4 1.85 1.85

3| 47 21.76 23.61

4 | 52 24.07 47.69

5 | 78 36.11 83.80

6 | 35 16.20 100.00
____________ e
Total | 216 100.00

tab Pekerjaan

Pekerjaan | Freq. Percent Cum.
____________ e

1] 119 55.09 55.09

2 | 10 4.63 59.72

3 | 33 15.28 75.00

4 | 18 8.33 83.33

8 | 36 16.67 100.00
____________ e

Total | 216 100.00

tab Penghasilan keluarga

Penghasilan |
_keluarga | Freq. Percent Cum.
____________ e e
<2jt | 111 51.39 51.39
2jt-5jt | 102 47.22 98.61
>jt | 3 1.39 100.00
____________ e
Total | 216 100.00

tab jeniskelamin

jenis |
kelamin | Freq. Percent Cum.
____________ o
1| 111 51.39 51.39

2 | 105 48.61 100.00



Lampiran 4.

1. VARAIBEL INDEPENDEN

Status | Freq. Percent Cum
_______________ o o
tidak stunting | 108 50.00 50.00

stunting | 108 50.00 100.00
_______________ e
Total | 216 100.00

2. VARAIBEL INDEPENDEN

Pernikahan Dini | Freq. Percent Cum.
____________ o
>19 tahun | 107 49.54 49.54
<19 tahun | 109 50.46 100.00
____________ e
Total | 216 100.00

Status KEK ibu |

saat hamil | Freq. Percent Cum.
____________ o
Tidak KEK | 140 64.81 64.81
KEK | 76 35.19 100.00
____________ e
Total | 216 100.00
Status Anemia | Freq. Percent Cum.
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Tidak Anemia | 158 73.15 73.15

Anemia | 58 26.85 100.00

_____________ e
Total | 216 100.00

Status Komplikasi|

Persalinan| Freq. Percent Cum.
_________________ e
Tidak Komplikasi | 168 77.78 77.78

Komplikasi | 48 22.22 100.00
_________________ o o
Total | 216 100.00

(BBBAYI |
saat lahir) | Freq. Percent Cum.
____________ e
Tidak BBLR | 195 90.28 90.28

BBLR | 21 9.72 100.00
____________ e



Lampiran 5.
tab Status SC_Pernikahan Dini, row col chi (chi-square)

| (Pernikahan Dini)

Status | >19 tahun <19 tahun | Total
_______________ T S
tidak stunting | 62 46 | 108

| 57.41 42.59 | 100.00

| 57.94 42.20 | 50.00
_______________ T TP
stunting | 45 63 | 108

| 41.67 58.33 | 100.00

| 42 .06 57.80 | 50.00
_______________ o
Total | 107 109 | 216

| 49.54 50.46 | 100.00

| 100.00 100.00 | 100.00

Pearson chi2(1l) = 5.3523 Pr = 0.021

Status SC_Pernikahan Dini (Nilai RR)
| RECODE of Pernikahan Dini |

| [Pernikahan Dini] |

| Exposed Unexposed | Total
_________________ T WP
Cases | 63 45 | 108

Noncases | 46 62 | 108

_________________ +________________________+____________



Total

Risk

Risk difference
Risk ratio
Attr. frac. ex.

Attr. frac. pop

109

.5779817

Point estimate

.1574209

1.374312

.2723632

.1588785

chi2 (1)

.4205607

216

[95% Conf. Interval]

.0257198 .289122
1.044703 1.807915
.0427899 .4468765

5.35 Pr>chi2 = 0.0207

Status SC_Status_KEK IBU , row col chi (Chi-square)

KEK ibu saat hamil

216

100.00

100.00

0.046

Status | Tidak KEK KEK
_______________ T TP
tidak stunting | 77 31

| 71.30 28.70

| 55.00 40.79
_______________ o e
stunting | 63 45

| 58.33 41.67

| 45.00 59.21
_______________ e
Total | 140 76

| 64.81 35.19

| 100.00 100.00

Pearson chi2(l) = 3.9789

cs Status SC_Status_KEK IBU |,

(Nilai RR)



| KEK ibu saat hamil |

| Exposed Unexposed | Total
_________________ o S
Cases | 45 63 | 108
Noncases | 31 77 | 108
_________________ o e
Total | 76 140 | 216
I I
Risk | .5921053 .45 | .5
| I
| Point estimate | [95% Conf. Interval]
| == e e e
Risk difference | .1421053 | .0042694 .2799411
Risk ratio | 1.315789 | 1.01307 1.708965
Attr. frac. ex. | .24 | .0129016 .4148506
Attr. frac. pop | .1 |
o
chi2 (1) = 3.98 Pr>chi2 = 0.0461

Status SC_Status_Anemia IBU , row col chi (Chi-square)

| Anemia saat Hamil

Status | Tidak Ane Anemia | Total
_______________ T T
tidak stunting | 92 16 | 108

| 85.19 14.81 | 100.00

| 58.23 27.59 | 50.00
_______________ T T
stunting | 66 42 | 108

| 61.11 38.89 | 100.00

| 41.77 72.41 | 50.00
_______________ T T
Total | 158 58 | 216

| 73.15 26.85 | 100.00



100.00 100.00 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 15.9337 Pr = 0.000
cs Status SC_Status Anemia IBU (Nilai RR)

| Anemia Saat Hamil |

| Exposed Unexposed | Total
_________________ e
Cases | 42 66 | 108
Noncases | 16 92 | 108
_________________ o e
Total | 58 158 | 216
I I
Risk | .7241379 .4177215 | .5
| I
| Point estimate | [95% Conf. Interval]
| === m o
Risk difference | .3064164 | .1680534 .4447794
Risk ratio | 1.733542 | 1.359363 2.210718
Attr. frac. ex. | .4231465 | .2643615 .5476583
Attr. frac. pop | .164557 |
o
chi2 (1) = 15.93 Pr>chi2 = 0.0001

Status SC_Status_Komplikasi Persalinan , row col chi
(Chi-square)

| KOMPLIKASI PERSALINAN |

Status | Tidak Kom Komplikas | Total
_______________ T TP
tidak stunting | 88 20 | 108

| 81.48 18.52 | 100.00
| 52.38 41.67 | 50.00
_______________ T T

stunting | 80 28 | 108



100.00

50.00

216

100.00

100.00

| 74.07 25.93 |
| 47.62 58.33 |
_______________ T TP
Total | 168 48 |
| 77.78 22.22 |
| 100.00 100.00 |
Pearson chi2 (1) = 1.7143

Pr

0.190

Status SC_Status_ Komplikasi Persalinan (Nilai RR)

Cases

Noncases

Risk

Risk difference
Risk ratio
Attr.

frac. ex.

Attr. frac. pop

Status SC_Status BBLR , row col

Status |

T

KOMPLIKASI PERSALINAN

Exposed Unexposed
________________________ +

28 80

20 88
________________________ +

48 168

.5833333 .4761905

Point estimate

.1071429

1.225

.1836735

.047619

chi2 (1)

BBBAYIsaatlahir
(BBBAYI saat lahi

idak BBL

r)

BBLR |

Total

108

108

216

.5
[95% Conf. Interval]
-.0514614 .2657472
.9194602 1.632072
-.0875946 .3872818
1.71 Pr>chi2 = 0.1904

chi (Chi-square)

_______________ +______________________+__________
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tidak

stunting | 103 5 |
| 95.37 4.63 |
| 52.82 23.81 |
S, o R
stunting | 92 16 |
| 85.19 14.81 |
| 47.18 76.19 |
S, o o
Total | 195 21 |
| 90.28 9.72 |
| 100.00 100.00 |
Pearson chi2(1l) = 6.3824 Pr

.Status SC_Status_BBLR (Nilai RR)

Risk

Attr.

Attr.

Cases

Noncases

Risk

difference
Risk ratio
frac. ex.

frac. pop

+

BBBAYIsaatlahir [BBBAYI
saat lahir]

Exposed Unexposed

16 92
5 103
21 195
.7619048 .4717949

Point estimate

.2901099

1.614907

.3807692

.0564103

108
100.00
50.00
108
100.00
50.00
216
100.00
100.00
= 0.012
I
I
| Total
o
| 108
| 108
o
| 216
I
| .5
I
| [95% Conf.
[
| .094935
| 1.21874
| .1794802

Interval]

.4852848

2.139853

.5326783
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chi2 (1) = 6.38 Pr>chi2 = 0.0115

Lampiran 6.

.1 Pekerjaan

RECODE of | RECODE of UmurMenikah

Pekerjaan | (Umur Menikah)

(Pekerjaan) | >19 tahun <19 tahun | Total
______________ e
tidak_bekerja | 31 88 | 119

| 26.05 73.95 | 100.00
______________ o
bekerja | 76 21 | 97

| 78.35 21.65 | 100.00
______________ o
Total | 107 109 | 216

| 49.54 50.46 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 58.4746 Pr = 0.000

tab Pekerjaan_ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |
Pekerjaan | Status
(Pekerjaan) | tidak stu stunting | Total
______________ e
tidak_bekerja | 50 69 | 119
| 42.02 57.98 | 100.00
______________ Ot WSS



| 59.79 40.21 | 100.00
______________ +______________________+__________
Total | 108 108 | 216
| 50.00 50.00 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 6.7553 Pr = 0.009

. bysort Pekerjaan ibu: tab SC_UmurMenikahDini SC_STATUS, row chi

-> Pekerjaan_ibu = tidak bekerja

RECODE of |
UmurMenika |
h (Umur | Status
Menikah) | tidak stu stunting | Total
___________ I W,
>19 tahun | 15 16 | 31
| 48.39 51.61 | 100.00
___________ U WSS,
<19 tahun | 35 53 | 88
| 39.77 60.23 | 100.00
___________ T S
Total | 50 69 | 119
| 42.02 57.98 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 0.6983 Pr = 0.403

-> Pekerjaan_ibu = bekerja

RECODE of |
UmurMenika |
h (Umur | Status
Menikah) | tidak stu stunting | Total
___________ o e
>19 tahun | 47 29 | 76

| 61.84 38.16 | 100.00
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___________ +______________________+__________

<19 tahun | 11 10 | 21
| 52.38 47.62 | 100.00
___________ T TP
Total | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 0.6126 Pr = 0.434

cs SC_STATUS SC_UmurMenikahDini, by ( Pekerjaan_ibu)

RECODE of Pekerj | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight
_________________ o
tidak_bekerja | 1.166903 .7973705 1.707692 11.83193
bekerja | 1.247947 .733002 2.12465 6.278351
_________________ e

Crude | 1.374312 1.044703 1.807915

M-H combined | 1.194999 .8766493 1.628956
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 0.040 Pr>chi2 = 0.8405

gen vab_InteraksiKerja Umur= SC_UmurMenikahDini* Pekerjaan_ibu

logistic SC_STATUS SC_UmurMenikahDini Pekerjaan_ibu
vab_InteraksiKerja_Umur

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(3) =
8.09

Prob > chi2

0.0442

Log likelihood = -145.67391 Pseudo R2 =
0.0270



SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err.
Conf. Interval]

-1.27

0.404

0.203

0.954

84

________________________ +________________________________________________
SC_UmurMenikahDini | 1.419643 .5965981
.622968 3.235135
Pekerjaan_ibu | .5784574 .2487542
.249017 1.343736
vab_InteraksiKerja Umur | 1.037834 .6752104
.2899614 3.714633
_cons | 1.066667 .3833575

.5273621 2.157489

0.857

.2 tab Pekerjaan_ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |
Pekerjaan | Status
(Pekerjaan) | tidak stu stunting | Total
______________ S
tidak bekerja | 50 69 | 119
| 42 .02 57.98 | 100.00
______________ POt WA
bekerja | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00
______________ ST WA
Total | 108 108 | 216
| 50.00 50.00 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 6.7553 Pr = 0.009

tab Pekerjaan_ibu SC_Status KEK IBU, row chi
RECODE of |
Pekerjaan | LILA ibu saat hamil
(Pekerjaan) | Tidak KEK KEK | Total
______________ e

tidak_bekerja | 71 48 | 119



______________ o
bekerja | 69 28 | 97
| 71.13 28.87 | 100.00
______________ o e
Total | 140 76 | 216
| 64.81 35.19 | 100.00
Pearson chi2(1l) = 3.0830 Pr = 0.079

. bysort Pekerjaan_ ibu: tab SC_Status_KEK IBU SC_STATUS, row chi

-> Pekerjaan_ibu = tidak bekerja

LILA ibu | Status

saat hamil | tidak stu stunting | Total
___________ T TP
Tidak KEK | 32 39 | 71
| 45.07 54.93 | 100.00
___________ U WSS,
KEK | 18 30 | 48
| 37.50 62.50 | 100.00
___________ T S
Total | 50 69 | 119
| 42.02 57.98 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 0.6737 Pr = 0.412

-> Pekerjaan_ibu = bekerja

LILA ibu | Status
saat hamil | tidak stu stunting | Total
___________ T TP
Tidak KEK | 45 24 | 69
| 65.22 34.78 | 100.00



| 46.43 53.57 | 100.00
___________ +______________________+__________
Total | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 2.9247 Pr = 0.087

cs SC_STATUS SC_Status_KEK IBU , by ( Pekerjaan_ibu)

RECODE of Pekerj | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight
_________________ o
tidak_bekerja | 1.137821 .8395586 1.542043 15.73109
bekerja | 1.540179 .9601775 2.470533 6.927835
_________________ e

Crude | 1.315789 1.01307 1.708965

M-H combined | 1.260839 .9757687 1.629193
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 1.127 Pr>chi2 = 0.2884

gen vab_InteraksiKerja KEK= SC_Status_KEK IBU * Pekerjaan_ ibu

logistic SC_STATUS SC_Status_KEK IBU Pekerjaan_ibu
vab_InteraksiKerja_ KEK

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(3) =
10.36

Prob > chi2

0.0157

Log likelihood = -144.53973 Pseudo R2 =
0.0346
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SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z P>|z| [95%
Conf. Interval]

_______________________ +_________________________________________________
SC_Status_KEK IBU | 1.367521 .5221352 0.82 0.412
.6470468 2.890231
Pekerjaan_ibu | .4376068 .1520833 -2.38 0.017
.2214433 .86478
vab_InteraksiKerja KEK | 1.582031 .9402891 0.77 0.440
.4935131 5.071442
_cons | 1.21875 .2906943 0.83 0.407

.7636378 1.9451

3 tab Pekerjaan_ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |
Pekerjaan | Status
(Pekerjaan) | tidak stu stunting | Total
______________ S
tidak bekerja | 50 69 | 119
| 42 .02 57.98 | 100.00
______________ POt WA
bekerja | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00
______________ ST WA
Total | 108 108 | 216
| 50.00 50.00 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 6.7553 Pr = 0.009

tab Pekerjaan_ibu SC_Status_Anemia_ IBU

RECODE of |
Pekerjaan | Jumlah HB
(Pekerjaan) | Tidak Ane Anemia | Total

______________ +______________________+__________



tidak bekerja |

88

82 37 | 119

| 76 21 | 97
______________ e e mmm e mmmmmmm—mmm—— e e —————————
| 158 58 | 216

tab Pekerjaan_ibu SC_Status_Anemia IBU, row chi

RECODE of |

Pekerjaan | Jumlah HB
(Pekerjaan) | Tidak Ane Anemia | Total
______________ ROt W
tidak_bekerja | 82 37 | 119
| 68.91 31.09 | 100.00
______________ T W
bekerja | 76 21 | 97
| 78.35 21.65 | 100.00
______________ St WA
Total | 158 58 | 216
| 73.15 26.85 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 2.4261 Pr = 0.119

. bysort Pekerjaan ibu:tab SC_Status_Anemia IBU SC_STATUS, row chi

-> Pekerjaan_ibu = tidak bekerja

Jumlah HB

Status

tidak stu stunting

o
41 41

50.00 50.00
o
9 28

24 .32 75.68
o
50 69

| Total
mmmmm
| 82
| 100.00
ommmm o
| 37
| 100.00
fmmmmm o
| 119
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42.02 57.98 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 6.8990 Pr = 0.009

-> Pekerjaan_ibu = bekerja

| Status
Jumlah HB | tidak stu stunting | Total
_____________ T TP
Tidak Anemia | 51 25 | 76
| 67.11 32.89 | 100.00
_____________ I WS,
Anemia | 7 14 | 21
| 33.33 66.67 | 100.00
_____________ S S
Total | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00

Pearson chi2(1l) = 7.8059 Pr = 0.005

cs SC_STATUS SC_Status_Anemia IBU, by( Pekerjaan_ibu)

RECODE of Pekerj | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight
_________________ o
tidak_bekerja | 1.513514 1.140201 2.009052 12.7479
bekerja | 2.026667 1.303802 3.150308 5.412371
_________________ o

Crude | 1.733542 1.359363 2.210718

M-H combined | 1.66645 1.312741 2.115464
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 1.200 Pr>chi2 = 0.2734

gen vab_InteraksiKERJA= SC_Status_Anemia IBU* Pekerjaan_ibu



logistic SC_STATUS
vab_InteraksiKERJA

Logistic regression
216

21.69

0.0001

Log likelihood = -13
0.0724

SC_STATUS

Conf. Interval]

SC_Status_Anemia_ IBU
1.30753 7.402517

Pekerjaan_ibu
.2571189 .9345568

vab_InteraksiKERJA

.3423742 5.023289
_cons
.648636 1.541697

SC_Status_Anemi

8.87281

| Odds Ratio

a_IBU Pekerjaan_ibu

Number of obs

LR chi2(3)

Prob > chi2
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_+ ___________________________________________________

| 3.111111

| .4901961

| 1.311428

Pseudo R2
Std. Err. z P>|z|
1.375962 2.57 0.010
.1613842 -2.17 0.030
.8985911 0.40 0.692
.2208631 0.00 1.000

4 tab Pekerjaan_ ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |

Pekerjaan | Status
(Pekerjaan) | tidak stu stunting | Total
______________ Pt W
tidak bekerja | 50 69 | 119
| 42.02 57.98 | 100.00
______________ POt W
bekerja | 58 39 | 97
| 59.79 40.21 | 100.00
______________ SOt WA
Total | 108 108 | 216



| 50.00 50.00 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 6.7553 Pr = 0.009

tab Pekerjaan_ibu SC_Status_BBLR, row chi

| RECODE of
RECODE of | BBBAYIsaatlahir
Pekerjaan | (BBBAYI saat lahir)

(Pekerjaan) | Tidak BBL BBLR | Total
______________ ROt W
tidak_bekerja | 103 16 | 119

| 86.55 13.45 | 100.00
______________ T W
bekerja | 92 5 | 97
| 94 .85 5.15 | 100.00
______________ St WA
Total | 195 21 | 216
| 90.28 9.72 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 4.1851 Pr = 0.041

. bysort Pekerjaan ibu: tab SC_Status_BBLR SC_STATUS, row chi
-> Pekerjaan_ibu = tidak bekerja
RECODE of |
BBBAYIsaat |
lahir |
(BBBAYI |
saat | Status
lahir) | tidak stu stunting | Total
___________ T TP
Tidak BBLR | 46 57 | 103

| 44 .66 55.34 | 100.00



BBLR | 4 12 |
| 25.00 75.00 | 100
___________ ST WA
Total | 50 69 | 1
| 42.02 57.98 | 100.
Pearson chi2 (1) = 2.1972 Pr =
-> Pekerjaan_ibu = bekerja
RECODE of |
BBBAYIsaat |
lahir |
(BBBAYI |
saat | Status
lahir) | tidak stu stunting | Tot.
___________ T WA
Tidak BBLR | 57 35 |
| 61.96 38.04 | 100.
___________ S WA
BBLR | 1 4 |
| 20.00 80.00 | 100
___________ O SO
Total | 58 39 |
| 59.79 40.21 | 100.
Pearson chi2 (1) = 3.4724 Pr =

00

0

.138

.062

cs SC_STATUS SC_Status_BBLR, by ( Pekerjaan_ibu)

Interval]

1.888631

M-H Weight

7.663866

RECODE of Pekerj | RR [95% Conf.

_________________ o
tidak_bekerja | 1.355263 .9725238
bekerja | 2.102857 1.262789

3.50178

1.804124

_________________ 4$4--———————ee e =
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Crude | 1.614907 1.21874 2.139853
M-H combined | 1.497717 1.131642 1.982214
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 2.049 Pr>chi2 = 0.1523

gen vab_Interaksi BBLR= SC_Status_BBLR* Pekerjaan_ibu

logistic SC_STATUS SC_Status_BBLR Pekerjaan_ibu vab_Interaksi_ BBLR

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(3) =
12.60

Prob > chi2 =
0.0056

Log likelihood = -143.41848 Pseudo R2 =
0.0421

SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z P>|z| [95%
Conf. Interval]

___________________ +_____________________________________________________

SC_Status_BBLR | 2.421053 1.477866 1.45 0.147 .7318316
8.00935

Pekerjaan_ibu | .4955371 .1448107 -2.40 0.016 .2794664
.8786636
vab_Interaksi_ BBLR | 2.690683 3.475808 0.77 0.444 .2139368
33.84072

_cons | 1.23913 .2455949 1.08 0.279 .8402517

1.827362

1 tab Pendidikan_ ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |
Pendidikan | Status
(Pendidikan) | tidak stu stunting | Total
__________________ o TP

Pendidikan tinggi | 65 48 | 113



__________________ e T
Pendidikanrendah | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00
__________________ R TP
Total | 108 108 | 216
| 50.00 50.00 | 100.00

Pearson chi2(1l) = 5.3633 Pr = 0.021

tab Pendidikan_ibu SC_UmurMenikahDini, row chi

RECODE of | RECODE of UmurMenikah

Pendidikan | (Umur Menikah)

(Pendidikan) | >19 tahun <19 tahun | Total
__________________ SOt WS
Pendidikan tinggi | 87 26 | 113

| 76.99 23.01 | 100.00
__________________ Pt WA
Pendidikanrendah | 20 83 | 103
| 19.42 80.58 | 100.00
__________________ Rt WA
Total | 107 109 | 216

| 49.54 50.46 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 71.4508 Pr = 0.000

. bysort Pendidikan_ibu: tab SC_UmurMenikahDini SC_STATUS, row chi
-> Pendidikan_ibu = Pendidikan tinggi
RECODE of |
UmurMenika |
h (Umur | Status

Menikah) | tidak stu stunting | Total



___________ +______________________+__________

>19 tahun | 53 34 | 87
| 60.92 39.08 | 100.00
___________ T TP
<19 tahun | 12 14 | 26
| 46.15 53.85 | 100.00
___________ T T
Total | 65 48 | 113

| 57.52 42.48 | 100.00

Pearson chi2(l) = 1.7862 Pr = 0.181

-> Pendidikan_ibu = Pendidikanrendah

RECODE of |
UmurMenika |
h (Umur | Status
Menikah) | tidak stu stunting | Total
___________ T TP
>19 tahun | 9 11 | 20
| 45.00 55.00 | 100.00
___________ T TP
<19 tahun | 34 49 | 83
| 40.96 59.04 | 100.00
___________ T TP
Total | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 0.1080 Pr = 0.742

cs SC_STATUS SC_UmurMenikahDini, by ( Pendidikan_ibu)

RECODE of Pendid | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight



.143906

.658416

.807915

.657298

7.823009

8.864078

_________________ o
Pendidikan tingg | 1.377828 .8854914 2
Pendidikanrendah | 1.073384 .6947318 1
_________________ o
Crude | 1.374312 1.044703 1
M-H combined | 1.216109 .8923694 1
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1)

gen vab_Interaksididik umur= SC_UmurMenikahDini* Pendidikan_ibu

= 0.623 Pr>chi2

logistic SC_STATUS SC_UmurMenikahDini Pendidikan_ibu

vab_Interaksididik_umur

Logistic regression
216

0.0640

Log likelihood = -146.0882

0.0243

SC_STATUS
Conf. Interval]

SC_UmurMenikahDini
.7519538 4.398416

Pendidikan_ibu

.7146463 5.079291

vab_Interaksididik_umur

.1728745 2.431731
_cons
.4170341 .9868122

Odds Ratio

1.818627

1.905229

.6483705

.6415094

Std. Err.

.819476

.9531856

.437293

.1409566

= 0.4301

Number of obs

LR chi2(3)

Prob > chi2

Pseudo R2

-0.64

-2.02

0.184

0.198

0.521

0.043
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2. tab Pendidikan_ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of
Pendidikan

(Pendidikan)

Pearson

I

| Status

| tidak stu stunting

e
| 65 48

| 57.52 42.48

e
| 43 60

[ 41.75 58.25

o
| 108 108

| 50.00 50.00

chi2 (1) = 5.3633

Pr

100.00

= 0.021

tab Pendidikan_ibu SC_Status_KEK IBU, row chi

RECODE of
Pendidikan

(Pendidikan)

Pendidikanrendah

LILA ibu saat hamil

Tidak KEK

60.19

39.81
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Total | 140 76 | 216

| 64.81 35.19 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 1.8432 Pr = 0.175

. bysort Pendidikan_ibu: tab SC_Status_KEK IBU SC_STATUS,row chi

-> Pendidikan_ibu = Pendidikan tinggi

LILA ibu | Status
saat hamil | tidak stu stunting | Total
___________ T T
Tidak KEK | 50 28 | 78
| 64.10 35.90 | 100.00
___________ O T
KEK | 15 20 | 35
| 42.86 57.14 | 100.00
___________ oo
Total | 65 48 | 113
| 57.52 42.48 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 4.4629 Pr = 0.035

-> Pendidikan_ibu = Pendidikanrendah

LILA ibu | Status
saat hamil | tidak stu stunting | Total
___________ I W
Tidak KEK | 27 35 | 62
| 43.55 56.45 | 100.00
___________ R WS,
KEK | 16 25 | 41

| 39.02 60.98 | 100.00



Total | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 0.2077 Pr = 0.649

cs SC_STATUS SC_Status_KEK_IBU, by( Pendidikan_ibu)

RECODE of Pendid | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight
_________________ o
Pendidikan tingg | 1.591837 1.053649 2.404921 8.672566
Pendidikanrendah | 1.080139 .7778824 1.499842 13.93204
_________________ o

Crude | 1.315789 1.01307 1.708965

M-H combined | 1.276459 .987471 1.650021
Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 2.094 Pr>chi2 = 0.1479

gen var_ Interaksididik KEK= SC_Status_KEK_ IBU* Pendidikan_ibu

logistic SC_STATUS SC_Status_KEK IBU Pendidikan_ibu
var_Interaksididik KEK

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(3) =
10.03

Prob > chi2

0.0183

Log likelihood = -144.70289 Pseudo R2 =
0.0335

SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z P>|z| [95%
Conf. Interval]



SC_Status_KEK IBU | 2.380952
1.055218 5.372288
Pendidikan_ibu | 2.314815
1.169582 4.581438
var_Interaksididik_KEK | .50625
.1613156 1.588743
_cons | .56

.3525912 .8894152

.9885425

.8062828

.2954043

.1321817

.09

.41

.17

.46

0.037

0.016

0.243

0.014

100

3 tab Pendidikan_ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |

Pendidikan | Status

(Pendidikan) | tidak stu stunting |

__________________ o
Pendidikan tinggi | 65
| 57.52

__________________ e
Pendidikanrendah | 43
| 41.75

__________________ e
Total | 108
| 50.00

Pearson chi2 (1) = 5.363

—_————_ Fommm
48 |
42.48 |
———— P
60 |
58.25 |
———— Fom
108 |
50.00 |
3 Pr = 0.

100.00

021

tab Pendidikan_ibu SC_Status_Anemia_ IBU, row chi

RECODE of |
Pendidikan | Jumlah HB
(Pendidikan) | Tidak Ane Anemia |
__________________ Pt WA

Pendidikan tinggi | 86

27 |



| 76.11 23.89 | 100.00
__________________ Pt WA
Pendidikanrendah | 72 31 | 103
| 69.90 30.10 | 100.00
__________________ ROt WA
Total | 158 58 | 216

| 73.15 26.85 | 100.00

Pearson chi2(1l) = 1.0557 Pr = 0.304

. bysort Pendidikan_ibu: tab SC_Status_Anemia_ IBU SC_STATUS, row chi

-> Pendidikan_ibu = Pendidikan tinggi

Jumlah HB

Status
tidak stu stunting |
o
56 30 |
65.12 34.88 |
e
9 18 |
33.33 66.67 |
e
65 48 |
57.52 42.48 |
8.4952

Pearson chi2 (1) =

-> Pendidikan_ibu = Pendidikanrendah

Jumlah HB

_____________ +______________________+__________

Tidak Anemia

| Status
| tidak stu stunting |
| 36 36 |

72
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| 50.00 50.00 | 100.00
_____________ I W
Anemia | 7 24 | 31
| 22.58 77.42 | 100.00
_____________ S WA
Total | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00

Pearson chi2(1l) = 6.6992 Pr = 0.010

cs SC_STATUS SC_Status_Anemia IBU, by( Pendidikan_ibu)

RECODE of Pendid |

Pendidikan tingg |

Pendidikanrendah |

Crude |

M-H combined |

1.911111

1.548387

1.733542

1.69281

[

95% Conf.

1.289941

1.148038

1.359363

1.332428

Interval] M-H Weight

2.831406 7.
2.088348 10
2.210718
2.150664

168142

.83495

Test of homogeneity

gen vab_Interaksididik Anemia= SC_Status_Anemia IBU* Pendidikan_ibu

(M-H)

chi2

(1) =

0.707 Pr>chi2 =

logistic SC_STATUS SC_Status_Anemia_ IBU Pendidikan_ibu

vab_Interaksididik Anemia

Logistic regression
216

20.90

0.0001

Number of obs

LR chi2(3)

Prob > chi2

0.4004

102



Log likelihood = -139.26967

0.0698

103

SC_STATUS |
[95% Conf. Interval]

SC_Status_Anemia_ IBU |
1.495536 9.319583

Pendidikan_ibu |
.9839252 3.541371

vab_Interaksididik_Anemia |
.243781 3.459658

_cons |
.343832 .8346805

Odds Ra

3.733

1.866

.9183

.5357

tio

333

667

674

143

Pseudo R2

Std. Err. z
1.742539 2.82
.6098775 1.91
.6214685 -0.13
.121207 -2.76

0.005

0.056

0.900

0.006

tab Pendidikan ibu SC_STATUS, row chi

RECODE of |

Pendidikan | Status
(Pendidikan) | tidak stu stunting | Total
__________________ S SO
Pendidikan tinggi | 65 48 | 113
| 57.52 42.48 | 100.00
__________________ ROt WA
Pendidikanrendah | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00
__________________ Rt WA
Total | 108 108 | 216
| 50.00 50.00 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 5.3633 Pr = 0.021



tab Pendidikan_ibu SC_Status_BBLR , row chi

100.00

170

[ RECODE of
RECODE of | BBBAYIsaatlahir
Pendidikan | (BBBAYI saat lahir)
(Pendidikan) | Tidak BBL BBLR |
__________________ St WA
Pendidikan tinggi | 105 8 |
| 92.92 7.08 |
e e e o
Pendidikanrendah | 90 13 |
| 87.38 12.62 |
e e Fo——
Total | 195 21 |
| 90.28 9.72 |
Pearson chi2(1l) = 1.8854 Pr = 0.

. bysort Pendidikan_ibu: tab SC_Status_BBLR SC_STATUS, row chi

104

-> Pendidikan_ibu = Pendidikan tinggi

RECODE of
BBBAYIsaat
lahir
(BBBAYI

saat

Tidak BBLR

Status
tidak stu stunting |
___________ e
62 43 |
59.05 40.95 |
___________ o
3 5 |
37.50 62.50 |



___________ +______________________+__________
Total | 65 48 | 113
| 57.52 42.48 | 100.00

Pearson chi2 (1) = 1.4125 Pr = 0.235

-> Pendidikan_ibu = Pendidikanrendah

RECODE of |
BBBAYIsaat |
lahir |
(BBBAYI |
saat | Status
lahir) | tidak stu stunting | Total
___________ S S
Tidak BBLR | 41 49 | 920
| 45.56 54.44 | 100.00
___________ S W
BBLR | 2 11 | 13
| 15.38 84.62 | 100.00
___________ S WS,
Total | 43 60 | 103
| 41.75 58.25 | 100.00
Pearson chi2 (1) = 4.2519 Pr = 0.039

cs SC_STATUS SC_Status_BBLR , by( Pendidikan ibu)

RECODE of Pendid | RR [95% Conf. Interval] M-H Weight
_________________ o o
Pendidikan tingg | 1.526163 .8512275 2.736252 3.044248
Pendidikanrendah | 1.55416 1.152425 2.09594 6.184466
_________________ o

Crude | 1.614907 1.21874 2.139853

105



106

M-H combined | 1.544925 1.170469 2.039176

Test of homogeneity (M-H) chi2 (1) = 0.003 Pr>chi2 = 0.9548

gen vab_Interaksididik BBLR= SC_Status_BBLR * Pendidikan_ibu

logistic SC_STATUS SC_Status_BBLR Pendidikan_ibu
vab_Interaksididik BBLR

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(3) =
11.53

Prob > chi2

0.0092

Log likelihood = -143.95283 Pseudo R2 =
0.0385

SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z P>|z| [95%
Conf. Interval]

________________________ +________________________________________________
SC_Status_BBLR | 2.403101 1.818622 1.16 0.247
.5452535 10.59121
Pendidikan_ibu | 1.723199 .499975 1.88 0.061
.9758091 3.043029
vab_Interaksididik_BBLR | 1.915043 2.105176 0.59 0.554
.2220578 16.51547
_cons | .6935484 .1376389 -1.84 0.065

.4700571 1.0233



Lampiran 7.

logistic SC_STATUS SC_PernikahanDini SC_Status_KEK IBU
SC_Status_Anemia_ IBU SC_Status_Komplikasi_ Persalinan SC_Status_BBLR

Logistic regression Number of obs =
216

LR chi2(5) =
25.62

Prob > chi2 =
0.0001

Log likelihood = -136.90947 Pseudo R2 =
0.0856

SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z
[95% Conf. Interval]
________________________________ +__________________________________
SC_PernikahanDini | 1.861412 .5439863 2.13 0
1.049745 3.300661
SC_status_KEK _IBU | 1.342268 .4166566 0.95
.7304928 2.466396
SC_Status_Anemia IBU | 3.019816 1.058191 3.15
1.519519 6.001432
SC_Status_Komplikasi_ Persalinan | 1.503933 .5409135 1.13
.7431565 3.043524
SC_Status_BBLR | 2.179189 1.253963 1.35
.7054904 6.731297
_cons | .4276383 .1095421 -3.32

.258843 .7065076

107

.033

0.343

0.002

0.257

0.176

0.001
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logistic SC_STATUS SC_PernikahanDini SC_Status_Anemia_ IBU

SC_Status_Komplikasi_ Persalinan SC_Status_BBLR

Logistic regression
216

24.72

0.0001

Log likelihood = -137.35847
0.0826

Number of obs

LR chi2 (4)

Prob > chi2

SC_STATUS | Odds Ratio
[95% Conf. Interval]

Pseudo R2

Std. Err. z

.546163 2.15

1.097725 3.32
.5436007 1.17
1.32014 1.46
.1112978 -3.20

0.031

0.001

0.244

0.143

________________________________ +________________________________________

SC_PernikahanDini | 1.873959

1.05847 3.317735
SC_Status_Anemia_ IBU | 3.162748

1.60188 6.244522
SC_Status_Komplikasi_ Persalinan | 1.51824

.7526109 3.062741
SC_Status_BBLR | 2.30954

.7533138 7.080681
_cons | .4628519

.2889091 .7415199

0.001

logistic SC_STATUS SC_PernikahanDini SC_Status_Anemia_ IBU

SC_Status_BBLR

Logistic regression
216

Number of obs



23.35

0.0000

Log likelihood = -138.0433
0.0780

LR chi2(3)

Prob > chi2

Pseudo R2

109

SC_STATUS | Odds Ratio
Conf. Interval]

SC_PernikahanDini | 1.790253
3.143957
SC_Status_Anemia IBU | 3.19267
1.621235 6.28727
SC_Status_BBLR | 2.413668
.796779 7.311679
_cons | .5145316

.3340349 .7925602

Std. Err.

.5143649

1.103885

1.364887

.1134121

4 P>|z|

2.03 0.043

3.36 0.001

1.56 0.119

-3.01 0.003

1.019418

logistic SC_STATUS SC_PernikahanDini SC_Status_Anemia_ IBU

Logistic regression
216

20.73

0.0000

Log likelihood = -139.35293
0.0692

Number of obs

LR chi2(2)

Prob > chi2

Pseudo R2
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SC_STATUS | Odds Ratio Std. Err. z P>|z| [95%
Conf. Interval]

_____________________ +___________________________________________________
SC_PernikahanDini | 1.810252 .5172285 2.08 0.038 1.034028
3.169173
SC_Status_Anemia IBU | 3.56556 1.20613 3.76 0.000
1.837342 6.919353
_cons | .5354065 .1165637 -2.87 0.004

.3494362 .8203503
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PEMERINTAH KABUPATEN MAMUJU TENGAH
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

Alamat : JI. Jend. Sudirman Desa Topoyo Kecamatan Topoyo Kabupaten. Mamuju Tengah 91565
Email : dpmptsp.mateng@gmail.com
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SURAT KETERANGAN PENELITIAN
Nomor : 007/ V25 /DPMPTSP/VIII/2023
Dasar : 1. Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 3 Tahun 2018 tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian.
2. Peraturan Bupati Mamuju Tengah Nomor 41 Tahun 2022 Tentang Pendelegasian
Wewenag Penyelenggaraan Perizinan dan Non Perizinan Kepada Kepala Dinas Penanaman
Modal Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Mamuju Tengah.

3. Surat dari Universitas Hasanuddin, Nomor : 23975/UN4.14.1/PT.01.04/2023 Tentang
Permohonan Izin Penelitian.

MEMBERITAHUKAN BAHWA :
a) Nama :  DIAN NOVITASARI
b) NIM : K012212004
c) Program Studi : S2 limu Kesehatan Masyarakat
d) Alamat :  Dusun Karondang, Desa Babana Kecamatan Budong-Budong
e) No. HP : 085397747882
f) Untuk : 1. Melakukan Penelitian/Pengumpulan Data dengan Judul “RISIKO PERNIKAHAN

DINI dan FAKTOR MATERNAL TERHADAP KEJADIAN STUNTING”.
2. Lokasi Penelitian Di Kecamatan Budong — Budong Kabupaten Mamuju Tengah
3. Waktu/Lama Penelitian : Mulai Agustus s/d Oktober 2023.
Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya Kami menyetujui Kegiatan tersebut dengan
ketentuan :
1. Sebelum dan sesudah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan diharpakn melapor kepada
Bupati Mamuju Tengah, Cq. Dinas Penanaman Modal dan PTSP Kab. Mamuju Tengah.
2. Penelitian tidak Menyimpang dari Izin yang diberikan.
3. Mentaati semua peraturan perundang-undangan yang berlaku dan mengindahkan adat istiadat
setempat.
4. Menyerahkan 1 (satu) Examplar copy hasil penelitian Kepada Bupati Mamuju Tengah Cq. Dinas
Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kab. Mamuju Tengah.

5. Surat lzin akan dicabut dan dinyatakan tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat izin ini tidak
mentaati ketentuan tersebut diatas.

Demikian rekomendasi ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Dikeluarkan : Topoyo
Pada Tanggal: 15 Agustus 2023

Kepala Dinas
@ﬁﬁg
B

Drs. SALMAN ALI, M.Pd.
NIP. 19640312 199512 1 004

Tembusan disampaikan Kepada Yth :
1. Bupati Mamuju Tengah (Sebagai Laporan) di Tobadak :
2. Fakultas Kesehatan Masyarakat di UNHAS

3. Kepala Kantor Kesatuan Bangsa dan Politik di Tobadak;
4. Pertinggal
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” =¥ Alamat : Desa Babana

SURAT KETERANGAN .
No: 900 / 078/ VIII/2023/KB

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : AWALUDDIN A, 5.50s
Nip 1 19830223 200604 1005
Pangkat : Pembina Tk. |, IV/b
Jabatan < Camat Budong-Budong

Menerangkan dengan sesungguhnya bahwa :

Nama : DIAN NOVITASARI

NIM :K012212004

Perguruan Tinggl : Univesitas Hasanuddin Makassar
Fakultas : 52 lImu Kesehatan Masyarakat

Telah melaksanakan penelitian di Kantor Kecamatan Budong-Budong Kab, Mamuju
Tengah mulai tanggal 16 Agustus sampai dengan tanggal 16 Oktober Tahun 2023 untuk
memperoleh data guna penyusunan Tugas Akhir Tesis dengan judul ™ Resiko Pernikahan Dini
dan Faktor Maternal Terhadap Kejadian Stunting *

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Budong — Budong 15 Agustus 2023
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CURRICULUM VITAE

. Data Pribadi
1. Nama : Dian Novitasari
2. Tempat, tgl. Lahir : Karondang, 15 November 1995
3. Alamat : Dusun Karondang, Desa Babana,
Kecamatan Budong-Budong,
Kabupaten Mamuju Tengah
4. Kewarganegaraan : Indonesia
. Riwayat Pendidikan
1. SD Negeri 02 Budong-Budong (2000-2006)
2. SMP Negeri 01 Budong-Budong (2006-2009)
3. SMK Keperawatan Al- Mubarak Topoyo (2009-2012)
4. Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Marendeng Majene (2012-
2016)
5. Sekolah Tinggi lImu Kesehatan St. Fatimah Mamuju (2018-

2019)

. Pengalaman Kerja

1. Staf Bidang Pengendalian Penduduk, DPPKBPPPA
Kabupaten Mamuju Tengah (2018-2021)
. Karya llmiah
1. Pengaruh Penyuluhan Tentang ASI-Eksklusif Terhadap

Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian ASI-Eksklusif Di
Wilayah Kerja Puskesmas Babana Kecamatan Budong-
Budong Kabupaten Mamuju Tengah



