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Prosedur Wawancara 

(untuk pengumpulan data sosial ekonomi, food frekuency , dan recall) 

 

1. Berikan salam kepada responden. 

2. Perkenalkan diri kepada responden. 

3. Buka pembicaraan pendahuluan dan bangun suasana wawancara. 

4. Sampaikan maksud dan tujuan wawancara. 

5. Perhatikan suasana dan lingkungan saat wawancara untuk mulai 

wawancara. 

6. Mulai wawancara dengan menggunakan format panduan pertanyaan 

wawancara secara sistematis dan teratur. 

7. Gunakan bahasa yang wajar dan dimengerti responden secara lugas 

dan hindari kesan mengintrogasi. 

8. Tunggu dan dengar jawaban responden dengan seksama, hindari 

mengarahkan jawaban dan memaksakan untuk menjawab dengan 

tergesa-gesa. 

9. Gunakan kata-kata selipan untuk memberikan respon jawaban 

responden agar terbangun suasana yang wajar dan tidak terputus 

perhatian responden (misalnya: ooo,….begitu,….yaa,…mmm) 

10. Dalam hal pertanyaan kurang dimengerti responden, ulangi 

pertanyaan dengan kalimat  dan bahasa yang lebih sederhana, jelas 

dan ringkas. 

11. Hindari menginterpretasikan jawaban responden sesuai keinginan. 

12. Catat jawaban responden pada format panduan pertanyaan 

wawancara dengan jelas (data sosial ekonomi, data food frekuency 

dan recall 24 jam). 

 



 

Prosedur Pengukuran 

Berat Badan dan Tinggi Badan 

 

A. Prosedur Pengukuran Berat Badan 

1. Tempatkan timbangan di tempat yang datar dan rata. 

2. Lepaskan pakaian anak hingga hanya pakaian minimal (tidak 

pakai sepatu, kaos kaki, topi, jaket, dan benda lainnya). 

3. Anak berdiri di atas timbangan seca dengan berat yang tersebar 

merata pada kedua kaki, dengan posisi kepala tegak lurus 

menghadap ke depan. 

4. Kedua lengan tergantung bebas di samping badan, dan telapak 

tangan menghadap ke paha. 

5. Pengukur membaca hasil penimbangan berdiri dibelakang 

subyek. 

6. Mencatat hasil penimbangan tiap subyek di format dengan 

jelas. 

 

 

 

 



 

B. Prosedur Pengukuran Tinggi Badan 

1. Cari tempat yang berdinding atau terdapat tiang tegak lurus 

terhadap lantai, dan lantai harus datar dan rata. 

2. Letakkan microtoice pada lantai, rapatkan di dinding, kemudian 

tarik pita ke atas sampai habis atau sampai angka nol, 

kemudian paku atau plester. 

3. Setiap kali mengukur, harus diperiksa ujung microtoice apakah 

menyentuh lantai menunjuk angka nol. 

4. Microtoice digeser ke atas sehingga lebih tinggi dari subyek 

yang akan diukur. 

5. Lepaskan alas kaki dan topi subyek. 

6. Anak berdiri tegak lurus di atas microtoice dengan posisi 

kepala, bahu bagian belakan, pantat dan tumit menempel rapat 

ke didinding, dan kedua kaki dalam keadaan tegak dan rapat. 

7. Turunkan microtoice sampai menyentuh tepat bagian atas 

kepala. Pastikan microtoice tetap rapat di dinding. 

8. Baca angka yang ditunjuk oleh garis merah dari arah depan 

tegak lurus dengan microtoice, dengan ketelitian 0,1 cm. 

9. Cata hasil pengukuran di format dengan jelas. 

 

 



Prosedur Pengukuran 

Kadar Hemoglobin 

 

1. Keluarkan alat Blood Hemoglobine photometer-Hemocue, cek dan 

pastikan baterai terisi. 

2. Aktifkan switch power ke posisi on akan terbaca pada layer tulisan Hb, 

tunggu 15 detik muncul tulisan ready dengan 3 bulatan titik hitam, dan 

alat siap digunakan. 

3. Siapkan anak dalam keadaan duduk rileks, tangan kiri dipegang 

pemeriksa dan jari manis atau tengah dibersihkan dengan alkohol, 

biarkan sampai kering. 

4. Letakkan ibu jari untuk menekan jari subyek dari arah atas ke bawah, 

ditumpu keempat jari lain dari arah punggung tangan subyek. 

5. Siapkan soflix dan letakkan rata pada samping jari subyek dan tekan 

sampai terdengar bunyi klik. 

6. Bersihkan darah yang pertama keluar dengan kertas tissue atau 

kapas, dan tekan kembali jari dari atas ke bawah hingga darah 

kembali keluar yang cukup untuk satu microcuvette. 

7. Ambil microcuvette, letakkan ujungnya rata dengan kulit jari dan 

usahakan terisi penuh darah. 

8. Bersihkan jari dengan kapas atau tissue 

9. Masukkkan microcuvette ke Hb photometer dan tunggu hingga 

terbaca angka pada layer. 

10. Catat hasil pengukuran pada format. 

 

 

 



Prosedur Pemberian Kue Sediaan Perlakuan 

 

1. Petugas lapangan didampingi kader menyiapkan ember, gayung, air 

bersih dan sabun untuk cuci tangan di posyandu. 

2. Petugas lapangan menyiapkan alat pemotong kuku. 

3. Petugas lapangan menyiapkan format pencatatan konsumsi makanan 

(kue) 

4. Petugas lapangan dan kader memeriksa dan memotong kuku subyek 

pendek dan bersih. 

5. Petugas lapangan dan kader membimbing subyek cuci tangan dengan 

sabun dan air bersih mengalir. 

6. Petugas lapangan dan kader membagi sediaan kue kepada subyek. 

7. Petugas lapangan dan kader mengamati subyek dalam konsumsi 

makanan. 

8. Petugas Lapangan mencatat jumlah konsumsi kue tiap subyek pada 

format pencacatan konsumsi makanan.  

9. Jika ada subyek yang tidak datang ke posyandu pada hari yang 

ditentukan, maka petugas lapangan didampingi kader akan 

mendatangi  subyek  ke rumahnya. 

 

 

 



 

FORMULIR PEMANTAUAN 

Kepatuhan Konsumsi Sediaan Makanan Perlakuan 

Nama Subyek : 

Alamat   : 
Apakah subyek menghabiskan 

sediaan makanan 

Jika TIDAK berapa gram 

sisanya ? 

Hari Ke Tanggal 

Ya Tidak  

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

    

 



 

PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI SUBYEK PENELITIAN 

 

Judul Penelitian  

Pengaruh Konsumsi Kue Dari Makanan Formula Berbasis Tempe 

Fortifikasi Zat Besi Terhadap Kadar Hemoglobin Pada Anak Balita 

Anemia Defisiensi Besi 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : 

Umur  : 

Alamat : 

Setelah membaca dan menyimak tentang maksud dan tujuan serta manfaat 

dari penelitian ini, maka saya bersedia jika anak saya ikut berpartisipasi 

menjadi subyek penelitian yang akan dilakukan oleh saudara Salmiah dari 

Program Kesehatan Masyarakat Konsentrasi Gizi Pasca Sarjana Universitas 

Hasanuddin. 

 

 

Makassar,                  2006 

                                                      Ibu Balita 

 

                                                                                     ___________________ 



Resep  

SCHOTEL TEMPE 

Bahan :  

- Formula Tempe 100 gr 

- Susu cair        50 ml 

- Telur        1 butir 

- Daun seledri 1 tangkai (iris halus) 

Bumbu yang dihaluskan: 

- Bawang merah 1 siung 

- Bawang putih    1 siung 

- Merica halus     ½ sdt 

- Gula pasir     ½ sdt 

- Garam secukupnya 

Cara membuat : 

- Campurkan telur, formula tempe dan susu jadi satu, aduk rata 

- Masukkan bumbu yang telah dihaluskan dan seledri, merica 

dan garam, aduk rata 

- Tuang adonan ke dalam pinggan tahan panas yang telah diolesi 

mentega 

- Panggang dalam oven Sampai matang (±15 menit)  

 

 



Nama Subyek : 

Frekuensi Konsumsi (Food Frekuency) pada balita 

Dalam sebulan yang lalu sampai kemarin (sebagai patokan: tgl wawancara), apakah anak ibu 

mengkonsumsi bahan tersebut di bawah ini : 

Bahan Makanan Tidak 

pernah 

1-3 hari/ 

bualan 

1-2 hari / 

minggu 

3-6 hari / 

minggu 

Tiap hari 

Susu sapi segar, susu kental 

manis, susu bubuk, susu kedele 

1 2 3 4 5 

Daging: Daging sapi/ kerbau/ 

kambing 

1 2 3 4 5 

Daging ayam/ unggas (burung 

dara) 

1 2 3 4 5 

Hati ayam/ sapi, kambing, 

kerbau 

1 2 3 4 5 

Ikan segar, makanan laut 

(kepiting, tripang, dll) 

1 2 3 4 5 

Ikan teri segar, teri kering 1 2 3 4 5 

Udang segar, udang kering 1 2 3 4 5 

Jagung 1 2 3 4 5 

Teh 1 2 3 4 5 

Telur (ayam, itik, burung) 1 2 3 4 5 

Tempe, tahu. Oncom 1 2 3 4 5 

Kacang hijau/ tanah 1 2 3 4 5 

Sayuran yg berwarna hijau tua 

(bayam, kangkung,dll) 

1 2 3 4 5 

Sayuran yg berwarna 

merah/kuning (wortel, labu,dll) 

1 2 3 4 5 

Buah berwarna merah/kuning 

(papaya, mangga, dll) 

1 2 3 4 5 

Buah lainnya (pisang,apel) 1 2 3 4 5 

Jus buah 1 2 3 4 5 

Snach,krupuk, Taro, Chiki,dll  1 2 3 4 5 

 
 



 


