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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Lembar Penjelasan Sebelum Persetujuan Penelitian 

PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN PENELITIAN (PSP) 

Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

Mohon maaf saya menyita waktu Ibu beberapa waktu. Saya Alya Rohana Pratiwi 

Hamzah, mahasiswa Program Sarjana Gizi Universitas Hasanuddin bermaksud untuk 

meminta data/informasi kepada Ibu terkait dengan penelitian sarjana saya dengan judul 

“Hubungan Tingkat Pendidikan, Pengetahuan, Dukungan Keluarga dengan 

Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di 

Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang”. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan tingkat pendidikan, 

pengetahuan, dan dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada ibu hamil di daerah tempat tinggal ibu dan saya mengumpulkan 

informasi tentang hal-hal yang berkaitan dengan pengetahuan tentang MMS, zat gizi 

mikro, tingkat pendidikan, dan dukungan keluarga ibu. Penelitian ini bersifat sukarela. 

Saya selaku peneliti akan menjaga kerahasiaan indentitas dan informasi yang akan 

diberikan oleh Ibu jika bersedia menjadi responden, sehingga saya berharap Ibu 

menjawab pertanyaan dengan jujur tanpa keraguan. Jika Ibu ingin jawaban yang 

diberikan tidak diketahui orang lain, maka wawancara singkat bisa dilakukan secara 

tertutup. 

     Bila selama penelitian ini berlangsung atau saat wawancara singkat responden ingin 

mengundurkan diri karena suatu hal (misalnya: sakit atau ada keperluan lain yang 

mendesak) maka responden dapat mengungkapkan langsung kepada peneliti. Hal-hal 

yang tidak jelas dapat ditanyakan kepada saya. 

 

Makassar,   Juni 2024 

Peneliti, 

 

Alya Rohana Pratiwi Hamzah 
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Lampiran 2 Lembar Persetujuan Responden 

SURAT PERSETUJUAN 

MENGIKUTI PENELITIAN (INFORMED CONSENT) 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama: 

Umur: 

Alamat: 

Dengan ini menyatakan telah mendapat penjelasan dari peneliti tentang  penelitian 

“Hubungan Tingkat Pendidikan, Pengetahuan, dan Dukungan Keluarga dengan 

Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di Wilayah 

Kerja Puskesmas Labakkang Kabupaten Pangkep.” Maka dengan ini saya secara 

sukarela dan tanpa paksaan menyatakan bersedia ikut serta dalam penelitian tersebut. 

Demikian surat pernyataan ini untuk dapat digunakan seperlunya. 

 

 

Pangkep, ……………………… 2024 

 

 

Responden 
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Lampiran 3 Kuesioner Penelitian 

KUESIONER PENELITIAN 

Hubungan Tingkat Pendidikan, Pengetahuan, dan Dukungan Keluarga dengan 

Kepatuhan konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di 

Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang Kabupaten Pangkep 

No. Urut Responden : 

Tanggal Wawancara : 

Petunjuk Pengisian: Tuliskan angka yang sesuai pada kotak (☐) yang tersedia. 

A.   IDENTITAS RESPONDEN 

Nama 

Responden 

 

Tanggal Lahir  

Umur Kehamilan  

Kehamilan ke-  

Jumlah Anak  

Alamat  

No. Telp/WA  

Pendidikan 

Terakhir 

Responden 

1.  Tidak Sekolah 

2.  Tamat SD 

3.  Tamat SMP/ Sederajat 

4.  Tamat SMA/Sederajat 

5.  Tamat Akademi/ 

Perguruan Tinggi 
☐ 

Pekerjaan 

Responden 

1.  Tidak Bekerja/IRT 

2.  PNS/TNI/Polri 

3.  Pegawai Swasta 

4.  Wiraswasta 

5.  Petani/Buruh Tani 

6.  Nelayan 

7.  Buruh/Sopir/Ojek 

8.  Lainnya 

(................................) 

☐ 

Pendidikan 

Terakhir Suami 

1.  Tidak Sekolah 

2.  Tamat SD 

3.  Tamat SMP/ Sederajat 

4.  Tamat SMA/Sederajat 

5.  Tamat Akademi/ 

Perguruan Tinggi 
☐ 

Pekerjaan Suami 

1.  Tidak Bekerja/IRT 

2.  PNS/TNI/Polri 

3.  Pegawai Swasta 

4.  Wiraswasta 

5.  Petani/Buruh Tani 

6.  Nelayan 

7.  Buruh/Sopir/Ojek 

8.  Lainnya 

(................................) 

☐ 

Anggota keluarga 

yang tinggal se-

rumah 

(Pilih semua 

sesuai kondisi) 

☐ Suami 

☐ Anak 

☐ Ibu Kandung 

☐ Ayah Kandung 

☐ Ibu Mertua 

☐ Ayah Mertua 

☐ Saudara 

☐ Lainnya (....................) 

☐ 
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Petunjuk Pengisian:  Berilah tanda (✓) pada pilihan jawaban dan tuliskan angka yang 

sesuai pada kolom yang tersedia serta lengkapi sesuai kondisi 

B.  KONSUMSI MULTI-MICRONUTRIENT SUPPLEMENT (MMS) 

1. Dari manakah ibu mendapatkan informasi mengenai Suplemen Multi-

Mikronutrien? 

☐ Keluarga ☐ Teman 

☐ Petugas Kesehatan ☐ Media Cetak/Elektronik 

☐ Kader Posyandu ☐ Lainnya (......................) 

2. Sejak usia kehamilan berapa ibu mendapatkan Suplemen 

Multi-Mikronutrien? 

Minggu ke-__  

Bulan ke-____ 

3. Berapa total Suplemen Multi-Mikronutrien yang ibu dapatkan 

selama masa kehamilan saat ini? 
______tablet 

4. Suplemen Multi-Mikronutrien diterima dalam bentuk kemasan apa? 

☐ Botol  ☐ Lainnya (.................................) 

☐ Plastik kemasan obat 

5. Setiap kali mendapatkan Suplemen Multi-Mikronutrien, 

apakah ibu selalu menghabiskannya? 

1. Tidak diminum → No.6 3. Ya → No.7 

2. Tersisa → No.6 

☐ 

Sisa ___ 

tablet 

6. Apa alasan ibu tidak meminum/tidak menghabiskan Suplemen Multi-

Mikronutrien? (Pilih sesuai kondisi) 

☐ Lupa ☐ Belum Waktunya Habis 

☐ Tidak Suka ☐ Efek Samping (Sembelit, BAB berwarna hitam, dll) 

☐ Mual ☐ MMS Berubah Warna 

☐ Bosan ☐ Mengonsumsi Suplemen Lain 

☐ Rasa Tidak Enak ☐ Lainnya (.................................) 

7. Seberapa sering ibu mengonsumsi Suplemen Multi-Mikronutrien sejak pertama 

kali diterima? 

☐ Setiap hari    ☐ Jarang (1 hari per minggu) 

☐ Sering (4-6 hari per minggu)   ☐ Tidak Pernah 

☐ Kadang-Kadang (2-3 hari per minggu) 

8. Berapa total tablet Suplemen Multi-Mikronutrien yang telah ibu 

konsumsi selama kehamilan saat ini? 
_____tablet 

9. Seberapa sering ibu mengonsumsi Suplemen Multi-Mikronutrien dalam sebulan 

terakhir? 

☐ Setiap hari    ☐ Jarang (1 hari per minggu) 

☐ Sering (4-6 hari per minggu)   ☐ Tidak Pernah 

☐ Kadang-Kadang (2-3 hari per minggu) 

10. Berapa total tablet Suplemen Multi-Mikronutrien yang telah ibu 

konsumsi selama sebulan terakhir? 
_____tablet 
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11. Apakah ada tablet Suplemen Multi-Mikronutrien yang hilang/diberikan kepada 

orang lain? 

☐ Ya    ☐ Tidak 

Jika ya, berapa tablet? ______ tablet 

 

Petunjuk Pengisian: Berilah tanda (✓) pada pilihan jawaban sesuai dengan kondisi 

yang terjadi. 

C.  PENGETAHUAN IBU HAMIL 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. 
Ibu hamil perlu memperhatikan asupan gizi yang seimbang 

selama kehamilan. 

  

2. 

Suplemen Multi-Mikronutrien (MMS) mengandung berbagai 

zat gizi mikro yang penting untuk kesehatan ibu hamil dan 

pertumbuhan janin. 

  

3. 
Konsumsi MMS dapat membantu mengurangi risiko kelahiran 

prematur, berat badan lahir rendah, dan stunting. 

  

4. 
Suplemen Multi-Mikronutrien dikonsumsi minimal 90 tablet 

selama hamil sebanyak 1 tablet tiap harinya. 

  

5. 
Suplemen Multi-Mikronutrien boleh dikonsumsi bersamaan 

dengan teh atau kopi. 

  

6. 
Suplemen Multi-Mikronutrien sebaiknya diminum pada 

malam hari sebelum tidur untuk mengurangi rasa mual. 

  

7. 
Ibu hamil yang mengonsumsi MMS tidak perlu lagi 

memperhatikan pola makan sehari-harinya. 

  

8. 

Mengonsumsi MMS dengan dosis yang tepat dapat 

membantu mencegah kelainan janin yang terkait dengan 

kekurangan zat gizi mikro 

  

9. 
Ibu hamil yang mengonsumsi MMS secara teratur tidak 

memerlukan suplemen tambahan lainnya. 

  

10. 
MMS hanya diperuntukkan bagi ibu hamil yang mengalami 

kekurangan gizi. 

  

 

Petunjuk Pengisian: Berilah tanda (✓) pada pilihan jawaban sesuai dengan kondisi 

yang terjadi. 

D.  DUKUNGAN KELUARGA 

Siapa yang mengingatkan ibu untuk mengonsumsi tablet Suplemen Multi-
Mikronutrien? (Boleh pilih lebih dari 1) 

☐  Suami  ☐ Saudara 

☐ Anak  ☐ Petugas Puskesmas/Nakes 

☐ Ibu Kandung  ☐ Kader Posyandu 

☐ Ayah Kandung  ☐ Dokter 

☐ Ibu Mertua   ☐ Lainnya (......................) 

☐ Ayah Mertua 
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No. Pernyataan Selalu Sering 
Kadang-

Kadang 

Tidak 

Pernah 

1. 
Keluarga mengingatkan ibu untuk 

meminum tablet MMS secara teratur 

    

2. 

Keluarga membantu ibu untuk 

meminum tablet MMS, misalnya 

menyediakan air minum 

    

3. 
Keluarga memberitahu ibu tentang 

pentingnya meminum tablet MMS 

    

4. 

Keluarga mendampingi ibu ketika 

akan memeriksakan kehamilan di 

fasilitas pelayanan kesehatan 

    

5. 
Keluarga memberikan biaya untuk 

pemeriksaan ibu selama kehamilan 

    

6. 

Keluarga menyediakan waktu untuk 

membantu ibu menyediakan makanan 

yang bergizi 

    

7. 

Keluarga memberikan pujian kepada 

ibu ketika ibu rajin memeriksakan 

kehamilan 

    

8. 

Keluarga menghargai dan menerima 

dengan sabar setiap keluhan yang 

diungkapkan oleh ibu 

    

 



62 

 

 

Lampiran 4 Master Tabel 

Kode 
Responden 

Nama Umur 
Umur 

Kehamilan 

Pendidikan 
Terakhir 

Responden 

Pekerjaan 
Responden 

Pendidikan 
Terakhir 
Suami 

Pekerjaan 
Suami 

Kepatuhan 
Tingkat 

Pendidikan 
Responden 

Pengetahuan 
Responden 

Dukungan 
Keluarga 

0101 AP 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0102 ANA 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
PNS/TNI/ 

Polri 
Patuh Tinggi Baik Kurang 

0103 DA 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Kurang Kurang 

0104 F 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
PNS/TNI/ 

Polri 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0105 H 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0106 H 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0107 H 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0108 H 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0109 H 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0110 H 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Kurang 

0111 K 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Kurang 

0112 M >35 Trimester 2 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD 

Petani/ 
Buruh Tani 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Baik 

0113 NS 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Pegawai 
Swasta 

Tamat 
SMA/Sederajat 

Wiraswasta 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0114 NA >35 Trimester 2 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0115 N <20 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Kurang 
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0116 QA 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0117 R 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0118 R 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0119 RK 20-35 Trimester 2 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
SMA/Sederajat 

Pegawai 
Swasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0120 R <20 Trimester 2 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0121 R 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0122 R 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0123 S 20-35 Trimester 2 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Baik 

0124 SS 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Baik 

0125 SR 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Baik 

0126 S <20 Trimester 2 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0201 AN 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0202 AB 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Baik 

0203 AS 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Baik 
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0204 D 20-35 Trimester 1 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0205 HP 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Tidak 
Bekerja/IRT 

Tamat 
SMA/Sederajat 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0206 H 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD 

Buruh/Sopir/ 
Ojek 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0207 K 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Wiraswasta 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Kurang 

0208 K >35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Patuh Rendah Baik Baik 

0209 KK 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0210 MJ 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0211 MR 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Patuh Tinggi Baik Kurang 

0212 M 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0213 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Nelayan 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0214 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Nelayan 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0215 N 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0216 N 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Nelayan Patuh Tinggi Kurang Kurang 

0217 N 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Baik 
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0218 R 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Patuh Rendah Kurang Baik 

0219 RK 20-35 Trimester 1 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0220 R <20 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Patuh Rendah Kurang Kurang 

0221 RN 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tamat 
SMA/Sederajat 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0222 RA 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0223 R >35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0224 S 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0225 W 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0226 Z 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0301 AR 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD Lainnya Patuh Tinggi Baik Baik 

0302 AS 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Lainnya 

Tamat 
SMA/Sederajat 

Buruh/Sopir/ 
Ojek 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0303 AM 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0304 D 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0305 D 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0306 H <20 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD Nelayan Patuh Rendah Baik Baik 
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0307 H 20-35 Trimester 2 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0308 H 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0309 J 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Kurang Kurang 

0310 M 20-35 Trimester 1 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Patuh Rendah Baik Baik 

0311 M 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Lainnya 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0312 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD Lainnya 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0313 N 20-35 Trimester 2 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD Lainnya Patuh Rendah Baik Baik 

0314 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0315 N 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Nelayan Patuh Tinggi Kurang Kurang 

0316 R 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Lainnya 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Baik 

0317 RR 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0318 R 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Kurang 

0319 SW 20-35 Trimester 3 
Tamat 

Akademi/ 
PNS/TNI/ 

Polri 
Tamat 

Akademi/ 
Pegawai 
Swasta 

Patuh Tinggi Baik Kurang 
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Perguruan 
Tinggi 

Perguruan 
Tinggi 

0320 UNA 20-35 Trimester 2 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Lainnya 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Baik 

0401 A <20 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tidak Sekolah Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0402 A 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0403 D 20-35 Trimester 2 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD 

Petani/ 
Buruh Tani 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0404 F 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0405 H 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0406 H >35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Baik 

0407 HAS >35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta Patuh Tinggi Kurang Kurang 

0408 I 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0409 M 20-35 Trimester 2 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Baik 

0410 M >35 Trimester 1 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0411 M 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0412 N >35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 
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0413 N 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

PNS/TNI/ 
Polri 

Patuh Tinggi Baik Baik 

0414 N <20 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Patuh Tinggi Kurang Kurang 

0415 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Buruh/Sopir/ 

Ojek 
Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0416 N 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0417 N 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat SD Nelayan 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0418 R 20-35 Trimester 3 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
PNS/TNI/ 

Polri 
Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0419 RM 20-35 Trimester 3 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Pegawai 
Swasta 

Tamat 
Akademi/ 
Perguruan 

Tinggi 

Wiraswasta Patuh Tinggi Baik Kurang 

0420 S >35 Trimester 3 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0421 SA 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Nelayan 

Tidak 
Patuh 

Rendah Kurang Kurang 

0422 SFA 20-35 Trimester 2 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMA/Sederajat 
Wiraswasta 

Tidak 
Patuh 

Tinggi Baik Kurang 

0423 S >35 Trimester 3 Tamat SD 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak Sekolah Nelayan 

Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 

0424 T 20-35 Trimester 3 Tamat SD 
Tidak 

Bekerja/IRT 
Tamat 

SMP/Sederajat 
Petani/ 

Buruh Tani 
Tidak 
Patuh 

Rendah Baik Kurang 
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Lampiran 5 Hasil Analisis Data SPSS 

A. Analisis Univariat 
1. Karakteristik Responden 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid <20 7 7.3 7.3 7.3 

20-35 79 82.3 82.3 89.6 

>35 10 10.4 10.4 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Umur Hamil Responden 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Trimester 1 4 4.2 6.3 6.3 

Trimester 2 22 22.9 20.8 27.1 

Trimester 3 70 72.9 72.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Pendidikan Terakhir Responden 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tamat SD 26 27.1 27.1 27.1 

Tamat SMP/Sederajat 10 10.4 10.4 37.5 

Tamat SMA/Sederajat 39 40.6 40.6 78.1 

Tamat Akademi/ Perguruan 
Tinggi 

21 21.9 21.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Pekerjaan Responden 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja/IRT 66 68.8 68.8 68.8 

PNS/TNI/ Polri 8 8.3 8.3 77.1 

Pegawai Swasta 12 12.5 12.5 89.6 

Wiraswasta 1 1.0 1.0 90.6 

Petani/ Buruh Tani 5 5.2 5.2 95.8 

Lainnya 4 4.2 4.2 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Pendidikan Terakhir Suami 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Sekolah 2 2.1 2.1 2.1 

Tamat SD 8 8.3 8.3 10.4 

Tamat SMP/Sederajat 18 18.8 18.8 29.2 

Tamat SMA/Sederajat 46 47.9 47.9 77.1 

Tamat Akademi/ Perguruan 
Tinggi 

22 22.9 22.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Pekerjaan Suami 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid PNS/TNI/ Polri 13 13.5 13.5 13.5 

Pegawai Swasta 9 9.4 9.4 22.9 

Wiraswasta 28 29.2 29.2 52.1 

Petani/ Buruh Tani 15 15.6 15.6 67.7 

Nelayan 8 8.3 8.3 76.0 

Buruh/Sopir/ Ojek 20 20.8 20.8 96.9 

Lainnya 3 3.1 3.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Anggota Keluarga yang Tinggal Serumah 

 
Responses Percent of 

Cases N Percent 

Anggota Keluarga yang 
Tinggal Serumaha 

Suami 92 31.8% 95.8% 

Anak 58 20.1% 60.4% 

Ibu Kandung 31 10.7% 32.3% 

Ayah Kandung 26 9.0% 27.1% 

Ibu Mertua 27 9.3% 28.1% 

Ayah Mertua 27 9.3% 28.1% 

Saudara 28 9.7% 29.2% 

Total 289 100.0% 301.0% 

a. Group 

 

2. Tingkat Pendidikan 
Tingkat Pendidikan Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tinggi 60 62.5 62.5 62.5 

Rendah 36 37.5 37.5 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

3. Pengetahuan 
MMS mengandung berbagai zat gizi mikro yang penting untuk kesehatan 

ibu hamil dan pertumbuhan janin. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 22 22.9 22.9 22.9 

Benar 74 77.1 77.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Konsumsi MMS dapat membantu mengurangi risiko kelahiran prematur, 
BBLR, dan stunting. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 23 24.0 24.0 24.0 

Benar 73 76.0 76.0 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Ibu hamil perlu memperhatikan asupan gizi yang seimbang selama 
kehamilan. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 5 5.2 5.2 5.2 

Benar 91 94.8 94.8 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

MMS dikonsumsi minimal 90 tablet selama hamil sebanyak 1 tablet tiap 
harinya. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 30 31.3 31.3 31.3 

Benar 66 68.8 68.8 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

MMS boleh dikonsumsi bersaam dengan teh atau kopi. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 43 44.8 44.8 44.8 

Benar 53 55.2 55.2 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

MMS sebaiknya diminum pada malam hari sebelum tidur untuk 
mengurangi rasa mual. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 28 29.2 29.2 29.2 

Benar 68 70.8 70.8 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Ibu hamil yang mengonsumsi MMS tidak perlu lagi memperhatikan pola 
makan sehari-harinya. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 50 52.1 52.1 52.1 

Benar 46 47.9 47.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Mengonsumsi MMS dengan dosis yang tepat dapat membantu mencegah 
kelainan yang terkait dengan kekurangan zat gizi mikro. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 22 22.9 22.9 22.9 

Benar 74 77.1 77.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Ibu hamil yang mengonsumsi MMS secara teratur tidak memerlukan 
suplemen tambahan lainnya. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 58 60.4 60.4 60.4 

Benar 38 39.6 39.6 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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MMS hanya diperuntukkan bagi ibu hamil yang mengalami kekurangan 
gizi. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Salah 62 64.6 64.6 64.6 

Benar 34 35.4 35.4 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Pengetahuan Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 65 67.7 67.7 67.7 

Kurang 31 32.3 32.3 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

4. Dukungan Keluarga 
Siapa yang mengingatkan ibu untuk mengonsumsi MMS? 

 
Responses Percent of 

Cases N Percent 

Yang Mengingatkan Ibu 
Konsumsi MMSa 

Suami 32 17.1% 33.3% 

Anak 1 0.5% 1.0% 

Ibu Kandung 9 4.8% 9.4% 

Ayah Kandung 3 1.6% 3.1% 

Ibu Mertua 4 2.1% 4.2% 

Petugas Puskesmas/Nakes 73 39.0% 76.0% 

Kader Posyandu 65 34.8% 67.7% 

Total 187 100.0% 194.8% 

a. Group 

 

Keluarga mengingatkan ibu untuk meminum tablet MMS secara teratur. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 8 8.3 8.3 8.3 

Sering 8 8.3 8.3 16.7 

Kadang-Kadang 22 22.9 22.9 39.6 

Tidak Pernah 58 60.4 60.4 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Keluarga membantu ibu untuk meminum tablet MMS, misalnya menyediakan air 
minum. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 4 4.2 4.2 4.2 

Sering 2 2.1 2.1 6.3 

Kadang-Kadang 18 18.8 18.8 25.0 

Tidak Pernah 72 75.0 75.0 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Keluarga memberitahu ibu tentang pentingnya meminum tablet MMS. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 6 6.3 6.3 6.3 

Sering 2 2.1 2.1 8.3 

Kadang-Kadang 14 14.6 14.6 22.9 

Tidak Pernah 74 77.1 77.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Keluarga mendampingi ibu ketika akan memeriksakan kehamilan di fasilitas 
pelayanan kesehatan. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 12 12.5 12.5 12.5 

Sering 19 19.8 19.8 32.3 

Kadang-Kadang 30 31.3 31.3 63.5 

Tidak Pernah 35 36.5 36.5 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Keluarga memberikan biaya untuk pemeriksaan ibu selama kehamilan. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 23 24.0 24.0 24.0 

Sering 19 19.8 19.8 43.8 

Kadang-Kadang 31 32.3 32.3 76.0 

Tidak Pernah 23 24.0 24.0 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 
 

Keluarga menyediakan waktu untuk membantu ibu menyediakan makanan yang 
bergizi. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 6 6.3 6.3 6.3 

Sering 17 17.7 17.7 24.0 

Kadang-Kadang 27 28.1 28.1 52.1 

Tidak Pernah 46 47.9 47.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Keluarga memberikan pujian kepada ibu ketika ibu rajin memeriksakan kehamilan. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 4 4.2 4.2 4.2 

Sering 8 8.3 8.3 12.5 

Kadang-Kadang 16 16.7 16.7 29.2 

Tidak Pernah 68 70.8 70.8 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Keluarga menghargai dan menerima dengan sabar setiap keluhan yang diungkapkan 
oleh ibu. 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Selalu 12 12.5 12.5 12.5 

Sering 15 15.6 15.6 28.1 

Kadang-Kadang 12 12.5 12.5 40.6 

Tidak Pernah 57 59.4 59.4 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Dukungan Keluarga Pada Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 30 31.3 31.3 31.3 

Kurang 66 68.8 68.8 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

5. Kepatuhan 
Sejak usia kehamilan berapa ibu mendapatkan MMS? 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Trimester 1 19 19.8 19.8 19.8 

Trimester 2 45 46.9 46.9 66.7 

Trimester 3 32 33.3 33.3 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

MMS diterima dalam bentuk kemasan apa? 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Plastik Kemasan Obat 96 100.0 100.0 100.0 

 

Seberapa sering ibu mengonsumsi MMS sejak pertama kali diterima? 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Setiap hari 13 13.5 13.5 13.5 

Sering 26 27.1 27.1 40.6 

Kadang-Kadang 38 39.6 39.6 80.2 

Jarang 15 15.6 15.6 95.8 

Tidak Pernah 4 4.2 4.2 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Kepatuhan Ibu Hamil Mengonsumsi MMS 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Patuh 40 41.7 41.7 41.7 

Tidak Patuh 56 58.3 58.3 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Alasan Ibu Tidak Mengonsumsi MMS 

 
Responses 

Percent of 
Cases 

N Percent  

Alasan Ibu Tidak 
Mengonsumsi MMSa 

Lupa 70 26.3% 72.9% 

Tidak Suka 40 15.0% 41.7% 

Mual 43 16.2% 44.8% 

Bosan 28 10.5% 29.2% 

Rasa Tidak Enak 10 3.8% 10.4% 

Belum Waktunya Habis 44 16.5% 45.8% 

Efek Samping (Sembelit, BAB 
berwarna hitam, dll) 

2 0.8% 2.1% 

MMS berubah warna 20 7.5% 20.8% 

Mengonsumsi Suplemen Lain 3 1.1% 3.1% 

Lainnya 6 2.3% 6.3% 

Total 266 100.0% 277.1% 

a. Group 

B. Analisis Bivariat 
Crosstab 

 
Pengetahuan Ibu Hamil Total 

Baik Kurang  

Tingkat 
Pendidikan 
Ibu Hamil 

Tinggi Count 47 13 60 

Expected Count 40.6 19.4 60.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

78.3% 21.7% 100.0% 

Rendah Count 18 18 36 

Expected Count 24.4 11.6 36.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

50.0% 50.0% 100.0% 

Total Count 65 31 96 

Expected Count 65.0 31.0 96.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

67.7% 32.3% 100.0% 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 
Significance (2-

sided) 

Exact 
Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square 8.261a 1 .004   

Continuity Correctionb 7.016 1 .008   

Likelihood Ratio 8.152 1 .004   

Fisher's Exact Test    .006 .004 

Linear-by-Linear Association 8.175 1 .004   

N of Valid Cases 96     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11.63. 
b. Computed only for a 2x2 table 
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Crosstab 

 

Kepatuhan Ibu Hamil 
Mengonsumsi MMS Total 

Patuh Tidak Patuh  

Tingkat 
Pendidikan 
Ibu Hamil 

Tinggi Count 34 26 60 

Expected Count 25.0 35.0 60.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

56.7% 43.3% 100.0% 

Rendah Count 6 30 36 

Expected Count 15.0 21.0 36.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

16.7% 83.3% 100.0% 

Total Count 40 56 96 

Expected Count 40.0 56.0 96.0 

% within Tingkat 
Pendidikan Ibu Hamil 

41.7% 58.3% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 
Significance 

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

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square 14.811a 1 .000   

Continuity Correctionb 13.211 1 .000   

Likelihood Ratio 15.857 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 
Association 

14.657 1 .000 
  

N of Valid Cases 96     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.00. 
b. Computed only for a 2x2 table 

 

Crosstab 

 

Kepatuhan Ibu Hamil 
Mengonsumsi MMS 

Total Patuh Tidak Patuh 

Pengetahuan 
Ibu Hamil 

Baik Count 33 32 65 

Expected Count 27.1 37.9 65.0 

% within Pengetahuan 
Ibu Hamil 

50.8% 49.2% 100.0% 

Kurang Count 7 24 31 

Expected Count 12.9 18.1 31.0 

% within Pengetahuan 
Ibu Hamil 

22.6% 77.4% 100.0% 

Total Count 40 56 96 

Expected Count 40.0 56.0 96.0 

% within Pengetahuan 
Ibu Hamil 

41.7% 58.3% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 
Significance (2-

sided) 

Exact 
Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square 6.862a 1 .009   

Continuity Correctionb 5.751 1 .016   

Likelihood Ratio 7.193 1 .007   

Fisher's Exact Test    .014 .007 

Linear-by-Linear Association 6.790 1 .009   

N of Valid Cases 96     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.92. 
b. Computed only for a 2x2 table 

 

Crosstab 

 

Kepatuhan Ibu Hamil 
Mengonsumsi MMS Total 

Patuh Tidak Patuh  

Dukungan 
Keluarga Pada Ibu 
Hamil 

Baik Count 19 11 30 

Expected Count 12.5 17.5 30.0 

% within Dukungan 
Keluarga Pada Ibu 
Hamil 

63.3% 36.7% 100.0
% 

Kurang Count 21 45 66 

Expected Count 27.5 38.5 66.0 

% within Dukungan 
Keluarga Pada Ibu 
Hamil 

31.8% 68.2% 100.0
% 

Total Count 40 56 96 

Expected Count 40.0 56.0 96.0 

% within Dukungan 
Keluarga Pada Ibu 
Hamil 

41.7% 58.3% 100.0
% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 
Significance 

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

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square 8.428a 1 .004   

Continuity Correctionb 7.181 1 .007   

Likelihood Ratio 8.411 1 .004   

Fisher's Exact Test    .007 .004 

Linear-by-Linear Association 8.340 1 .004   

N of Valid Cases 96     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.50. 
b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 6 Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 7 Surat Etik Penelitian 
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Lampiran 8 Dokumentasi Kegiatan 

 

 

Gambar 1. Peneliti Menjelaskan 
Lembar PSP 

Gambar 2. Peneliti Menjelaskan Cara 
Pengisian Kuesioner 

  

Gambar 3. Responden Mengisi 

Kuesioner 

Gambar 4. Foto Bersama dengan 

Responden dan Kader Kesehatan 
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Lampiran 9 Daftar Riwayat Hidup 

 

A. Data Pribadi 

Nama : Alya Rohana Pratiwi Hamzah 

NIM : K021201073 

Tempat, Tanggal Lahir : Tanete, 01 Januari 2002 

Agama : Islam 

Jenis Kelamin : Perempuan 

Alamat : BTN Hamzy Makassar 

E-mail : alhyarohana1@gmail.com 

No. HP : 081243469499 

B. Riwayat Pendidikan 

1. SD Negeri 2 Allakuang (2008-2014) 

2. SMP Negeri 1 Pangsid (2014-2017) 

3. SMA Negeri 2 Sidrap (2017-2020) 

C. Riwayat Kegiatan dan Prestasi 

1. Basic Student Leadership Training (BSLT) BEM FKM Unhas Tahun 2021 

2. Kepanitiaan Inaugurasi dan Apresiasi Seni BEM FKM Unhas Tahun 2021 

3. Kepanitiaan Kaderisasi Forma Gizi BEM FKM Unhas Tahun 2022 

4. Kepanitiaan Teamwork Dialog Akademik Formazi Tahun 2023 

5. Peraih Dana Hibah Kemendikbudristek Program Kreativitas Mahasiswa Bidang 

Karsa Cipta (PKM-KC) Universitas Hasanuddin Tahun 2023 

D. Riwayat Magang 

1. Magang Dietetik di RSUP Dr. Tadjuddin Chalid Makassar Tahun 2023 

2. Magang Food Service di Hotel Unhas Convention Makassar Tahun 2023 

3. Magang Gizi Kesehatan Masyarakat di Puskesmas Antara Kota Makassar 

Tahun 2023 
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