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LAMPIRAN 

Lampiran  1 Informed Consent 

NO URUT RESPONDEN:       RAHASIA 

 

 

“STUDI PENANGANAN STUNTING & PENINGKATAN KUALITAS 

KESEHATAN DI AREA OPERASI JOB PERTAMINA-MEDCO E&P TOMORI 

SULAWESI ” 

 

FORMULIR KESEDIAAN WAWANCARA BAGI  

IBU HAMIL DAN PENGUKURAN  

ANTROPOMETRI IBU DAN ANAK 

 

Saya  telah  mendapatkan  penjelasan  secara  rinci  dan mengerti mengenai Survey yang 

dilakukan oleh Tim Peneliti Universitas Hasanuddin dan saya mengerti bahwa partisipasi saya 

dilakukan secara sukarela dan saya dapat menolak atau mengundurkan diri sewaktu-waktu 

tanpa sanksi apapun. 

 

Tanggal Kesediaan               :             / Juli  / 2023 

Nama Informan                     :    ____________________________________  

Umur                                     :   _____________________________________  

Jenis Kelamin                       :   _____________________________________  

Pekerjaan                               :   _____________________________________  

Alamat (Dusun, Desa)           :   _____________________________________  

Tlp/HP                                   :   _____________________________________  

 

              Enumerator                                                       Responden 
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Lampiran  2 Kuesioner Karakteristik Responden 

Kuesioner Karakteristik Responden 

Identitas Responden 

A1. Kecamatan 

 Batui Selatan 

 Moilong 

A2. Nomor urut 

 

A3. Nama Ibu Hamil 

 

A4. Tanggal Lahir 

 

A4a. Umur (tahun) 

dibuat otomatis, silahkan lanjut 

 

A5. Pendidikan ibu 

 Tidak pernah sekolah 

 Tidak tamat SD/MI 

 Tidak tamat SD/MI 

 Tamat SMP/MTs/Sederajat  

 Tamat SMA/MA/ sederajat 

 Tamat Diploma 

 Tamat Universitas 

A6. Agama Ibu 

 Islam 

 Kristen  

 Hindu 

 Budha 
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A6. Suku Ibu 

  Suku Bugis 

 Suku Saukang 

 Suku Barra 

 Suku Bali 

 Suku Bali 

 Suku jawa 

 Lainnya 

B6a.  Lainnya, sebutkan 

 

  
 

j9. Berapa rata-rata pendapatan keluarga setiap bulan (dari seluruh anggota rumah tangga yang 

memperoleh penghasilan) ? 

dalam Rupiah 

 di bawah 1 juta  1-2 juta 

 2,1-3 juta 

 3,1-5 juta 

 diatas 5 juta 

 

i2f. Total anak 

 

 

 

B1. Usia kehamilan saat ini 

(sebutkan dalam minggu) 
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ANTROPOMETRI 

 Silahkan siapkan alat  ukur untuk melakukan pengukuran pada ibu hamil 

 

B1. Apakah ibu mau dilakukan pengukuran saat ini?  

 Ya  

 Tidak 

B2. Tanggal pengukuran 
 

 
 

B3. Lila ibu (cm) 
pastikan anda mengukur hingga  3 kali 
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Lampiran  3 Kuesioner SQ-FFQ 

Nama Makanan 

B
e
r
a
t 

(g
) 

P
o
r
si

 S
 

Frekuensi Porsi R
a
ta

- r
a
ta

 

B
er

a
t 

x
/H

 

x
/M

 

x
/B

 

T
id

a
k

 

p
e
r
n

a
h

 

 

 

K 

 

 

S 

 

 

B 

x
/H

 

g
/H

 

Sumber Karbohidrat 

Nasi Putih 200 1 prg sdg          

Nasi Goreng 200 1 prg sdg          

Roti 70 2 lmbr          

Kentang Rebus 200 2 bj sdg          

Kentang Goreng 100 1 prg          

Singkong 100 1 ptg bsr          

Ubi 150 1 bh sdg          

Sagu 100 1 prg kcl          

Jagung Rebus 180 1 bonggol          

Mi Instan 80 1 bgks          

Sumber Protein Hewani 

Daging Sapi 50 1 ptg sdg          

Daging Ayam 60 1 ptg          

Daging Kambing 40 1 ptg sdg          

Otak sapi 60 1 ptg bsr          

Telur 55 1 btr          

Ikan Kakap 45 1 ptg sdg          

Ikan Cakalang 45 1 ptg sdg          

Ikan Bandeng 45 1 ptg sdg          

Ikan Baronang 180 1 ekor sdg          

Ikan Tongkol 60 1 ptg          

Ikan Nila 40 1 ekor sdg          

Ikan Tenggiri 55 1 ptg          

Ikan Kembung 60 1 ekor sdg          

Ikan Kaleng 70 1 ptg sdg          

Cumi-Cumi 30 1 ekor          

Kerang 90 ½ gls          
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kepiting 50 1/3 gls          

Udang 35 4 ekor sdg          

Ikan Kering 20 1 ekor          

Sumber Protein Nabati 

Tahu 110 1 ptg sdg          

Tempe 50 2 ptg sdg          

Sumber Lemak 

Kulit ayam 45 1 ptg sdg          

Hati Ayam 30 1 bh sdg          

Bakso 15 1 bh sdg          

Mie pangsit 100 1 
mangkok 

         

Nugget 20 1 bh          

Sosis 30 1 bh          

Margarin 5 1 sdt          

Santan 50 ¼ gls          

Gorengan 50 1 bh          
Coto 400 1 

mangkok 
         

Konro  1 
mangkok 

         

Sumber: Buku Kuning Kemenkes, Porsimetri 
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Lampiran  4 Minimum Dietary Diversity for Women by FAO 2021 
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Lampiran  5 Kuesioner Recall 24 H 
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Lampiran  6 Hasil Analisis Data 

 
Kategori Umur Ibu Sekarang * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total 
Batui 

Selatan Moilong 

Kategori Umur 
Ibu Sekarang 

<20 tahun Count 10 9 19 

% within A1. Kecamatan 12,2% 8,2% 9,9% 

20-35 
tahun 

Count 72 101 173 

% within A1. Kecamatan 87,8% 91,8% 90,1% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
BA3. Pendidikan ibu * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total 
Batui 

Selatan Moilong 

BA3. 
Pendidika
n ibu 

Tidak tamat 
SD/MI 

Count 1 2 3 

% within A1. Kecamatan 1,2% 1,8% 1,6% 

Tamat SD/MI Count 20 12 32 

% within A1. Kecamatan 24,4% 10,9% 16,7% 

Tamat 
SMP/MTs/Sed
erajat 

Count 18 24 42 

% within A1. Kecamatan 22,0% 21,8% 21,9% 

Tamat 
SMA/MA/ 
sederajat 

Count 34 56 90 

% within A1. Kecamatan 41,5% 50,9% 46,9% 

Tamat Diploma Count 3 4 7 

% within A1. Kecamatan 3,7% 3,6% 3,6% 

Tamat 
Universitas 

Count 6 12 18 

% within A1. Kecamatan 7,3% 10,9% 9,4% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Trimester Ibu Hamil * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Trimester Ibu 
Hamil 

Trimester 
1 

Count 14 14 28 

% within A1. Kecamatan 17,1% 12,7% 14,6% 

Trimester 
2 

Count 37 43 80 

% within A1. Kecamatan 45,1% 39,1% 41,7% 

Trimester 
3 

Count 31 53 84 

% within A1. Kecamatan 37,8% 48,2% 43,8% 
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Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 
100,0% 100,0% 

100,0
% 

 
Pekerjaan_Suami * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Pekerjaan_Suami Petani Count 38 26 64 

% within A1. Kecamatan 46,3% 23,6% 33,3% 

Wiraswasta Count 35 61 96 

% within A1. Kecamatan 42,7% 55,5% 50,0% 

Pegawai 
Swasta 

Count 7 8 15 

% within A1. Kecamatan 8,5% 7,3% 7,8% 

Nelayan Count 2 14 16 

% within A1. Kecamatan 2,4% 12,7% 8,3% 

Tidak 
Bekerja 

Count 0 1 1 

% within A1. Kecamatan 0,0% 0,9% 0,5% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Pekerjaan_Ibu * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Pekerjaan_Ibu Petani Count 2 2 4 

% within A1. Kecamatan 2,4% 1,8% 2,1% 

Wiraswasta Count 3 8 11 

% within A1. Kecamatan 3,7% 7,3% 5,7% 

Pegawai 
Swasta 

Count 5 13 18 

% within A1. Kecamatan 6,1% 11,8% 9,4% 

Tidak 
Bekerja 

Count 72 87 159 

% within A1. Kecamatan 87,8% 79,1% 82,8% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
i2f. Total anak * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

i2f. Total 
anak 

0 Count 31 42 73 

% within A1. Kecamatan 37,8% 38,2% 38,0% 

1 Count 26 40 66 

% within A1. Kecamatan 31,7% 36,4% 34,4% 

2 Count 16 22 38 

% within A1. Kecamatan 19,5% 20,0% 19,8% 
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3 Count 6 4 10 

% within A1. Kecamatan 7,3% 3,6% 5,2% 

4 Count 2 2 4 

% within A1. Kecamatan 2,4% 1,8% 2,1% 

5 Count 1 0 1 

% within A1. Kecamatan 1,2% 0,0% 0,5% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
 

Kategori KEK * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Kategori 
KEK 

KEK Count 13 16 29 

% within A1. Kecamatan 15,9% 14,5% 15,1% 

Normal Count 69 94 163 

% within A1. Kecamatan 84,1% 85,5% 84,9% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
j9. Berapa rata-rata pendapatan keluarga setiap bulan (dari seluruh anggota rumah 

tangga yang memperoleh penghasilan) ? * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

j9. Berapa rata-
rata pendapatan 
keluarga setiap 
bulan (dari 
seluruh anggota 
rumah tangga 
yang 
memperoleh 
penghasilan) ? 

di bawah 
1 juta 

Count 23 33 56 

% within A1. 
Kecamatan 

28,0% 30,0% 29,2% 

1-2 juta Count 30 40 70 

% within A1. 
Kecamatan 

36,6% 36,4% 36,5% 

2,1-3 
juta 

Count 13 14 27 

% within A1. 
Kecamatan 

15,9% 12,7% 14,1% 

3,1-5 
juta 

Count 10 13 23 

% within A1. 
Kecamatan 

12,2% 11,8% 12,0% 

diatas 5 
juta 

Count 6 10 16 

% within A1. 
Kecamatan 

7,3% 9,1% 8,3% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. 
Kecamatan 

100,0% 100,0% 100,0% 

 
 

Kat_Pendapatan * A1. Kecamatan Crosstabulation 
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A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Kat_Pendapatan Rendah Count 67 83 150 

% within A1. Kecamatan 81,7% 75,5% 78,1% 

Tinggi Count 15 27 42 

% within A1. Kecamatan 18,3% 24,5% 21,9% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Kat_Pendapatan * Kategori KEK Crosstabulation 

 

Kategori KEK 

Total KEK Normal 

Kat_Pendapatan Rendah Count 28 122 150 

Expected Count 22,7 127,3 150,0 

% within Kat_Pendapatan 18,7% 81,3% 100,0% 

Tinggi Count 1 41 42 

Expected Count 6,3 35,7 42,0 

% within Kat_Pendapatan 2,4% 97,6% 100,0% 

Total Count 29 163 192 

Expected Count 29,0 163,0 192,0 

% within Kat_Pendapatan 15,1% 84,9% 100,0% 

 
 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymp. Sig. (2-

sided) 
Exact Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square 6,787a 1 ,009   
Continuity Correctionb 5,576 1 ,018   
Likelihood Ratio 9,155 1 ,002   
Fisher's Exact Test    ,007 ,004 
Linear-by-Linear 
Association 

6,752 1 ,009   

N of Valid Cases 192     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,34. 
b. Computed only for a 2x2 table 

 
 

Biji-bijian dari rumput-rumputan dan olahannya 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 192 100,0 100,0 100,0 

 
 

Biji-bijian dari tumbuhan polong-polongan dan olahannya 
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 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 98 51,0 51,0 51,0 

Tidak 94 49,0 49,0 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Biji-bijian dari pohon-pohonan dan olahannya 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tidak 192 100,0 100,0 100,0 

 
 

Susu dan olahannya 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 22 11,5 11,5 11,5 

Tidak 170 88,5 88,5 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Daging, unggas, ikan, dan olahannya 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 158 82,3 82,3 82,3 

Tidak 34 17,7 17,7 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Telur dan olahannya 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 52 27,1 27,1 27,1 

Tidak 140 72,9 72,9 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Sayuran berdaun hijau 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 88 45,8 46,1 46,1 

Tidak 103 53,6 53,9 100,0 

Total 191 99,5 100,0  
Missing System 1 ,5   
Total 192 100,0   



82 
 

 

 

 
 

 
 
 

Sayuran dan buah kaya vitamin A 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 62 32,3 32,3 32,3 

Tidak 130 67,7 67,7 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Sayuran lain yang tidak termasuk berdaun hijau dan kaya vitamin A 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 52 27,1 27,1 27,1 

Tidak 140 72,9 72,9 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Buah-buahan yang tidak termasuk kaya vitamin A 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ya 72 37,5 37,5 37,5 

Tidak 120 62,5 62,5 100,0 

Total 192 100,0 100,0  

 
 

Kat_Skor_MDDW * Puskesmas Crosstabulation 

 

Puskesmas 

Total Sinorang Toili I 

Kat_Skor_
MDDW 

<5 kelompok pangan Count 61 81 142 

% within Puskesmas 74,4% 73,6% 74,0% 

≥5 kelompok pangan Count 21 29 50 

% within Puskesmas 25,6% 26,4% 26,0% 

Total Count 82 110 192 

% within Puskesmas 100,0% 100,0% 100,0% 

 
 

Kat_Skor_MDDW * Kategori KEK Crosstabulation 

 

Kategori KEK 

Total KEK Normal 

Kat_Skor_
MDDW 

<5 kelompok 
pangan 

Count 21 121 142 

Expected Count 21,4 120,6 142,0 

% within Kat_Skor_MDDW 14,8% 85,2% 100,0% 

Count 8 42 50 
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≥5 kelompok 
pangan 

Expected Count 7,6 42,4 50,0 

% within Kat_Skor_MDDW 16,0% 84,0% 100,0% 

Total Count 29 163 192 

Expected Count 29,0 163,0 192,0 

% within Kat_Skor_MDDW 15,1% 84,9% 100,0% 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymp. Sig. 

(2-sided) 
Exact Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square ,042a 1 ,837   
Continuity Correctionb ,000 1 1,000   
Likelihood Ratio ,042 1 ,838   
Fisher's Exact Test    ,821 ,499 
Linear-by-Linear 
Association 

,042 1 ,837   

N of Valid Cases 192     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 
7,55. 
b. Computed only for a 2x2 table 

 
 

Frekuensi_Karbo * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Frekuensi_
Karbo 

Baik Count 76 107 183 

% within A1. Kecamatan 92,7% 97,3% 95,3% 

Kurang Count 6 3 9 

% within A1. Kecamatan 7,3% 2,7% 4,7% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Frekuensi_Protein * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Frekuensi_
Protein 

Baik Count 29 29 58 

% within A1. Kecamatan 35,4% 26,4% 30,2% 

Kurang Count 53 81 134 

% within A1. Kecamatan 64,6% 73,6% 69,8% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Frekuensi_Lemak * A1. Kecamatan Crosstabulation 

 

A1. Kecamatan 

Total Batui Selatan Moilong 

Baik Count 1 2 3 
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Frekuensi_
Lemak 

% within A1. Kecamatan 1,2% 1,8% 1,6% 

Kurang Count 81 108 189 

% within A1. Kecamatan 98,8% 98,2% 98,4% 

Total Count 82 110 192 

% within A1. Kecamatan 100,0% 100,0% 100,0% 

 
Frekuensi_Karbo * Kategori KEK Crosstab 

 

Kategori KEK 

Total KEK Normal 

Frekuensi_
Karbo 

Baik Count 21 162 183 

Expected Count 27,6 155,4 183,0 

% within Frekuensi_Karbo 11,5% 88,5% 100,0% 

Kurang Count 8 1 9 

Expected Count 1,4 7,6 9,0 

% within Frekuensi_Karbo 88,9% 11,1% 100,0% 

Total Count 29 163 192 

Expected Count 29,0 163,0 192,0 

% within Frekuensi_Karbo 15,1% 84,9% 100,0% 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymp. Sig. 

(2-sided) 
Exact Sig. (2-

sided) 
Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 40,091a 1 ,000   
Continuity Correctionb 34,281 1 ,000   
Likelihood Ratio 26,313 1 ,000   
Fisher's Exact Test    ,000 ,000 
Linear-by-Linear 
Association 

39,882 1 ,000   

N of Valid Cases 192     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,36.  
b. Computed only for a 2x2 table 

 
Frekuensi_Protein * Kategori KEK Crosstab 

 

Kategori KEK 

Total KEK Normal 

Frekuensi_
Protein 

Baik Count 0 58 58 

Expected Count 8,8 49,2 58,0 

% within Frekuensi_Protein 0,0% 100,0% 100,0% 

Kurang Count 29 105 134 

Expected Count 20,2 113,8 134,0 

% within Frekuensi_Protein 21,6% 78,4% 100,0% 

Total Count 29 163 192 

Expected Count 29,0 163,0 192,0 

% within Frekuensi_Protein 15,1% 84,9% 100,0% 

 



85 
 

 

 

 
 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymp. Sig. (2-

sided) 
Exact Sig. (2-

sided) 
Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square 14,785a 1 ,000   
Continuity Correctionb 13,146 1 ,000   
Likelihood Ratio 23,026 1 ,000   
Fisher's Exact Test    ,000 ,000 
Linear-by-Linear 
Association 

14,708 1 ,000   

N of Valid Cases 192     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,76.  
b. Computed only for a 2x2 table 

 
Frekuensi_Lemak * Kategori KEK Crosstab 

 

Kategori KEK 

Total KEK Normal 

Frekuensi_
Lemak 

Baik Count 0 3 3 

Expected Count ,5 2,5 3,0 

% within Frekuensi_Lemak 0,0% 100,0% 100,0% 

Kurang Count 29 160 189 

Expected Count 28,5 160,5 189,0 

% within Frekuensi_Lemak 15,3% 84,7% 100,0% 

Total Count 29 163 192 

Expected Count 29,0 163,0 192,0 

% within Frekuensi_Lemak 15,1% 84,9% 100,0% 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymp. Sig. 

(2-sided) 
Exact Sig. (2-

sided) 
Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square ,542a 1 ,462   
Continuity Correctionb ,000 1 1,000   
Likelihood Ratio ,991 1 ,320   
Fisher's Exact Test    1,000 ,610 
Linear-by-Linear 
Association 

,539 1 ,463   

N of Valid Cases 192     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,45.  
b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran  7 Kode Etik Penelitian 
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Lampiran  8 Dokumentasi Penelitian 

  
Pengisian Kuesioner                           Pengisian Kuesioner 

 

  
Pengisian Kuesioner                    Pengukuran Tinggi Badan 
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Pengukuran Tinggi Badan        Pengukuran Tinggi Badan 
 
 

  
Pengukuran Berat Badan   Pengukuran LILA 
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