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LAMPIRAN

Lampiran 1 Lembar Penjelasan Untuk Responden

> T
_afie UNIVERSITAS HASANUDDIN ﬁ%,fl’i‘
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT 2 “}"

LEMBAR PERSETUJUAN UNTUK RESPONDEN

Assalamu’alaikum wr wb

Mohon maaf jika saya mengganggu sejenak. Saya Hasanuddin, seorang
mahasiswa Program Magister Kesehatan Masyarakat di Universitas Hasanuddin,
dengan konsentrasi Epidemiologi Lapangan. Saya ingin meminta data atau
informasi terkait penelitian tesis saya yang berjudul "Pengaruh Promosi
Kesehatan Melalui Media Audiovisual dan Leaflet terhadap Perilaku Pemberian
Terapi Pencegahan Tuberkulosis pada Balita di Kabupaten Majene".

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh promosi
kesehatan menggunakan media audio-visual dan media leaflet terhadap perilaku
pemberian terapi pencegahan tuberkulosis pada anak balita yang tinggal di rumah
dengan penderita tuberkulosis. Kami akan mewawancarai para ibu menggunakan
kuesioner sebelum dan setelah intervensi dilakukan. Penelitian ini adalah
sukarela. Sebagai peneliti, kami akan menjaga kerahasiaan identitas para ibu
dengan tidak mencantumkan nama mereka dalam hasil penelitian, melainkan
menggunakan kode tertentu yang telah disiapkan. Wawancara akan berlangsung
sekitar 20 menit. Kami juga akan memberikan waktu yang cukup kepada bapak/ibu
untuk memahami penjelasan yang kami berikan sebelum membuat keputusan
apakah mereka akan ikut serta dalam penelitian ini.

Penelitian ini adalah sukarela. Sebagai peneliti, saya akan menjaga
kerahasiaan identitas dan informasi yang Anda berikan sebagai responden
dengan baik. Oleh karena itu, saya berharap Anda dapat menjawab pertanyaan
dengan jujur dan tanpa ragu. Jika Anda ingin menjaga kerahasiaan jawaban Anda,
kita dapat melakukan wawancara singkat yang bersifat tertutup.

Jika sewaktu-waktu dalam penelitian ini, responden ingin menarik diri

karena alasan tertentu, seperti sakit atau ada keperluan mendesak lainnya,

Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia 1‘5{}«1—“{4
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silakan memberitahukan peneliti secara langsung. Untuk pertanyaan atau
ketidakjelasan lainnya, silakan hubungi saya (Hasanuddin / 085397200721).

Demikianlah penjelasan yang kami sampaikan. Terima kasih atas
perhatian dan waktu yang telah diberikan,Bapak/lbu. Wassalamu'alaikum
warahmatullahi wabarokatuh.
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Lampiran 2 Informed Consent

g 0Ny,
T UNIVERSITAS HASANUDDIN »;%,fl‘“*

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT ARy

Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia %‘-:u-tl-_,_'-mj

WES

INFORMED CONSENT

(FORMULIR PERSETUJUAN INFORMAN)

Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama

Tanggal lahir/Jumur

Alamat

No. Hp

Setelah saya mendengar, membaca, dan memahami penjelasan tentang
penelitian yang berjudul "Pengaruh Promosi Kesehatan Melalui Media Audio-
visual dan Leaflet Terhadap Perilaku Pemberian Terapi Pencegahan
Tuberkulosis Pada Balita di Kabupaten Majene”, saya dengan senang hati
akan berpartisipasi dalam penelitian ini. Saya menyadari bahwa dalam penelitian
ini terdapat beberapa pertanyaan yang harus saya jawab. Sebagai responden,
saya akan menjawab pertanyaan tersebut dengan jujur.

Saya menjadi informan dengan sukarela dan tanpa ada paksaan dari
pihak lain. Saya tidak akan dikenakan biaya, sesuai dengan penjelasan yang
diberikan oleh peneliti.

Saya yakin bahwa data yang saya berikan sebagai informan akan
diamankan dan dirahasiakan. Saya juga setuju bahwa semua informasi yang
berasal dari penelitian ini dapat dipublikasikan, baik secara lisan maupun tulisan,
tanpa menyebut nama saya. Jika terjadi perbedaan pendapat di masa depan, kita
akan mencoba menyelesaikannya dengan baik dan saling memahami.
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Lampiran 3 Lembar Monitoring Kelompok Media Audio-visual

UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia

LEMBAR MONITORING RESPONDEN
MELIHAT MEDIA AUDIO-VISUAL TERAPI PENCEGAHAN TBC (TPT)

Tanggal

No Nama Alamat
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Lampiran 4 Lembar Monitoring Kelompok Leaflet

i UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

. Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia

LEMBAR MONITORING RESPONDEN
MEMBACA MEDIA LEAFLET TERAPI PENCEGAHAN TBC (TPT)

Tanggal

No Nama Alamat




Lampiran 5 Kuesioner Penelitian

FOEM,
UNIVERSITAS HASANUDDIN 3*%7—":5’\1
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT ‘1‘) = “::

Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia gL

KUISIONER PENELITIAN

PENGARUH PROMOSI KESEHATAN MELALUI MEDIA AUDIO-VISUAL DAN
LEAFLET TERHADAP PERILAKU PEMBERIAN TERAPI PENCEGAHAN
TUBERKULOSIS PADA BALITA DI KABUPATEN MAJENE

A.Karakteristik Responden

=

Nomor

n

Tanggal Wawancara

Nama Responden

Eall IR

Nomor Handphone

5. Umur Responden

a. Laki-Laki

6. Jenis Kelamin

b. Perempuan

7. Alamat

8. Agama

9. Pendidikan Terakhir - SD
. SMP
SMA

. Perguruan Tinggi
. Lainnya, sebutkan.

® Q0 T
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10. Pekerjaan

a. Belum/Tidak Bekerja
b. IRT

c. PNS

d. Honorer/Kontrak

e. Wiraswasta

f. Lainnya, sebutkan.

11. Nama Balita

12. Umur Balita

13.Hubungan dengan balita

B. Variabel Penelitian

1. Terapi Pencegahan Tuberkulosis (TPT)

1. Apakah ibu menerima
memberikan TPT atau
obat pencegahan TBC
untuk balita?

1. Menerima
2. Menolak

2. Pengetahuan

No Pertanyaan Ya Tidak
Apakah penyakit TBC merupakan penyakit

1 menular?
Apakah penyakit TBC dapat menular pada anak

2 | balita?
Apakah penyakit TBC pada balita dapat berisiko

3 menimbulkan kasus gagal tumbuh, kecacatan dan
Apakah pemberian TPT pada balita dapat

4 mencegah penyakit TBC?

5 Apakah TBC dapat menular pada kontak serumah?

6 Apakah pemberian TPT penting diberikan pada

balita?
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Apakah balita yang kontak serumah dengan

7 penderita TBC tidak berisiko tertular penyakit TBC?
Apakah dosis pemberian obat pencegahan
8 tuberkulosis disesuaikan dengan berat badan?
9 Apakah lama pemberian TPT selama 9 bulan?
Apakah efek samping pemberian TPT dapat
10 menyebabkan kecacatan?
3. Sikap
No Pertanyaan SS| S| TS |STS
Sebaiknya balita diberikan TPT untuk mencegah
1 penularan TBC
2 Sebaiknya balita dijauhkan dari penderita TBC
3 Sebaiknya rutin menjemur peralatan tidur
Sebaiknya balita rutin minum obat pencegahan
4 tuberkulosis sesuai anjuran
Sebaiknya penderita TBC tidak meludah
> sembarangan
Sebaiknya balita diberikan obat herbal untuk
6 mencegah penyakit TBC
Sebaiknya penderita TBC menutup mulut pada
! waktu bersin
Sebaiknya pemberian TPT pada balita dihentikan
) bila penderita TBC shasilnya negatif pada
pemeriksaan bulan ke 2
4. Tindakan
No Pertanyaan Ya Tidak
Apakah ibu memberikan obat TPT pada balita tepat
1 waktu?
) Apakah ibu tidak bisa ke puskesmas untuk

mengambil obat TPT, diwakilkan oleh keluarga?
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Apakah ibu dalam keseharian menggunakan alat
menutup mulut

Apakah penderita Tuberkulosis dirumah ibu
membuang dahak di sembarang tempat?

Apakah anak ibu teratur minum obat pencegahan
tuberkulosis?

Apakah ibu melakukan pengambilan obat
pencegahan tuberkulosis secara rutin?

Apakah ibu merasa bosan dengan pengobatan
pencegahan tuberkulosis pada balita?

Apakah ibu mengingat semua obat yang diminum
anak balita?




Lampiran 6 Pedoman Intervensi

PERMOHONAN IZIN PENELITIAN

KEMENTERIAN PEMDIDIE AN KEBUDAY AAN,
RISET DAM TEKMOLOWGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
JL. Perimtis Kemerdekaan Km. 10 Makassar %0045, Telp. (041 1) 383658,
e«mail : fiem. unhas@gmail com, websile: hitps: ¥ km. anbas. ac. id?

Nomor D 2BOSAUNS 14.PT.0 043023
Larmg. T am
Hal : Peamaohonan Lzin Penelitian
Yth : Kepala Kantor Badan Kesatuan Bangsa, Poitk dan Perfindungan Masyarakat
Kabupaben Majene
oi
Tempat

Dengan hormat, kami sampaikan bahwa mabasisea Progam Pascasarjana Fakullas Kesehalan
Masyarakat Universitas Hasanuddin yang fersebut di bawah ini :

Mama : Hasanuddin
Momor Pakak - KDEzzm 3
Program Studk : &2 imu Kesehatan Masyarakal

Bamaksed melakukan peneitian dalam rangka persapan penulsan tesis dengan judul “Penganuh
Promos Keschatan Melalui Media Audio Visual dan Media Leaflel Terhadap Perlaky Pembenan Teragi

Pancegahan Tuberkulosis Pada Balita Di Kabupaten Majene®

Pembimiing Litama : Prol. Dr. Ridwan, SEM. M Ees M.5c PH
Pembimbing Pendamping :  Prof. Dr.drg. & Arsunan Aesin, M_Kes, CWM
‘Walktu Pensditian : Januan - Maret 2024

Sshubungan dengan hal tersebut kami mohon kebijaksanaan BapaiBbu kiranya berkenan memben izn
kepada yang bersangkutan.

iias perhatian dan kerasamanya, disampaikan ferima kasih.

Miakassar, 20 Desember 2023
an. Deikan.
Vil Digkan Akacemik can Kemahasiswaan,

I ; "
Dwr. Wahiduddin, SKM_ M. Kes
MNIP 19760407 200801 1004

Tembusan Yih.:
1. Dukan Fakikas esehatan Masyarake Unhas
I ASiD.

_‘d' e R T g T ey e — ——— =, HAN
Y e———— e e
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Lampiran 7 Rekomendasi Persetujuan Etik

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN
RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
Jin.Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
E-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https/fkm.unhas.ac.id/

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor: 6541/UN4.14.1/TP.01.02/2023

Tanggal: 27 Desember 2023

Dengan mni Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Euk:

No.Protokol 191223032300 No. Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Hasanuddin Sponsor Pribadi
Judul Peneliti Pengaruh Promosi Kesehatan Melalui Media Audio Visual dan

Media Leaflet Terhadap Perilaku Pemberian Terapi Pencegahan
Tuberkulosis pada Balita di Kabupaten Majene

No.Versi Protokol | 1 Tanggal Versi 19 Desember 2023
No.Versi PSP 1 Tangeal Versi 19 Desember 2023
Tempat Penelitian | Kabupaten Majene
Judul Review D Exempted Masa Berlaku 27 | Frekuensi review
Desember 2023 | lanjutan
EI Expedited sampat 27
Desember 2024

Ketua Komisi [ Nama: Tanda tangan gal
Etik Penelitian Prof.dr.Veni Hadju,M.Sc,Ph.D <

: ;s\ ber 2023
Sekretaris komisi | Nama: Tanda tangan |y | vgﬂ
Etik Penelitian | Dr. Wahiduddin, SKM.,M.Kes %;, N

= ember 2023

Kewajiban Peneliti Utama :

1. Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

2. Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR dalam
72 Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

3. Menyerahkan Laporan Kemaj (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

4. Menyerahkan laporan akhir setelah Penclitian berakhir

5. Melaporakn penyimpangan dari protocol yang disetujui (protocol deviation/violation)

6. Mematuhi semua peraturan yang ditentukan

B 0GP
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Lampiran 8 Surat Keterangan Penelitian Badan Kesbangpol

SURAT KETERANGAN PENELITIAN BADAN KESBANGPOL

PEMERINTAN KABUPATEN MAJENE

BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
Alamat : J1. Jend hmad Yani No. 105 Deteng-Deteng Majene
Telp. (0422) 21353 Email : keshangpol 284 gmail com

EKOME 5 NELITIAN
Nomor : 070/ 001 /1/2024

I. Dasar ¢ 1. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2004 Nomor 125, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indoncsia Nomor 4437) sebagaimana tclah beberapa kali diubah terakhir dengan
Undang-Undang Nomor 12 Tahun 2008 tentang Perubahan Kedua atas Undang-Undang
Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintahan Dacrah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tabun 2008 Nomor 59, Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 4844);

2. Peraturan Menteri dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 3 Tahun 2018 tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian;

13. Peraturan Bupati Majene Nomor $3 Tahun 2018 tentang Perubahan atas Peraturan Bupati
Majene Nomor 29 Tahun 2017tentang Pelimpahan Kewenangan Penan
Perizinan dan Noa Perizinan Kepada Kepala Dinas P Modal dan Pelay
Terpadu Satu Pintu Kabupaten Majene;

4, Surat Edaran Bupati Majene Nomor : 800/Org-Peg/38/11/2017

2. Menimbang : I. Untuk Tertib administrasi dan pengendalian pelaksanaan penelitian dalam rangka
kewaspadaan dini perlu dikeluarkan Surat Rekomendasi Penclitian.
2. Surat Permohonan Rekomendasi lzin Penclitian Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Kemahasiswaan, Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas H ddin Mak
Nomor : 28059/UN4.14,1/PT.01.04/2023 Tanggal 28 Desember 2023

Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kabupaten Majene, memberikan Rekomendasi kepada :

Nama : HASANUDDIN

Nim £ K012221013

Pekerjaan : Mahasiswa Pascasarjana ( S2 )

Alamat : Barane Dhua Kel. Baurung Kec, Banggac Timur Kab. Majene

Untuk melakukan Penclitian di Dinas Kesehatan Kab, Majene Mulai tanggal 03 Januari 2024 sampai dengan
03 Maret 2024 dengan Tesis berjudul ;

* PENGARUH PROMOSI KESEHATAN MELALUI MEDIA AUDIO VISUAL DAN MEDIA
LEAFLET TERHADAP PERILAKU PEMBERIAN TERAPI PENCEGAHAN TUBERKULOSIS PADA
BALITA DI KABUPATEN MAJENE “

Schubungan dengan hal tersebut di atas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan penclitian tersebut dengan
ketentuan :
1. Menaati semua peraturan perundang-undangan yang berlaku dan mengindahkan adat istiadat setempat
2, Sesudah melaksanakan kegiatan, yang bersangkutan diharapkan melapor kepada Bupati Majene
melalui Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kabupaten Majene dengan menyerahkan 1(satu)
eksamplar foto copy hasil kegiatan.
3. Surat ini dinyatakan tidak berlaku lagi setclah sampai waktu yang telah ditentukan;

Demikian rekomendasi ini dibuat untuk dipergunakan sebaguimana mestinyn.
Majene, 02 Jonuari 2024

. Kepala Badan
FRgmbangan Nilai-Nilai Kebangsasn

IAWAN, S.S0s
Pémbina / 1V.a
719730516 200003 1 001
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Lampiran 9 Surat Keterangan Penelitian DPM-PTSP

SURAT KETERANGAN PENELITIAN DPM-PTSP

PEMERINTAH KABUPATEN MAJENE ﬁ
@ DINAS PENANAMAN MODAL & PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

(DPM-PTSP)
Jin, Ammana Wewang No 12 Telp (0422) 21947 Majene-Sulbar

IZIN PENELITIAN

Nomor : 004/IP/IDPM-PTSPNII2024

Berdasarkan Peraturan Bupali nomor : 28 Tahun 2021 tentang Pendelegasian
Penyelenggaraan Perizinan dan Non Perizinan Pada Dinas Penanaman Modal Dan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu kepada Kepala Dinas Penanaman Modal dan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Majene,serta membaca surat Rekomendasi
Penelitian Dari Badan Kesatuan bangsa dan Politik Nomor 070/001/1/12024 Tanggal
02 Januari 2024 maka pada prinsipnya kami menyetujui dan MEMBERI I1ZIN Kepada :

Nama : HASANUDDIN

Pekerjaan : Mahasiswa

NIM : K012221013

Program Study/Jurusan  : S2 Epidemiologi Lapangan

Universitas : Universitas Hasanuddin

Alamat : Barane Dhua Kel. Baurung Kec. Banggae Timur
Kab. Majene

Untuk melaksanakan Peneltian di Kabupaten Majene dengan Judul
“PENGARUH PROMOSI KESEHATAN MELALUI MEDIA AUDIA VISUAL DAN
MEDIA LEAFLET TERHADAP PERILAKU PEMBERIAN TERAP!I PENCEGAHAN
TUBERKULOSIS PADA BALITA DI KABUPATEN MAJENE" dengan ketentuan :

1. Sebelum dan sesudah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan
diharapkan melapor kepada pemerintah setempat dan atau tempat penelitian
yang akan dilaksanakan.

Penelitian tidak menyimpang dari Izin yang diberikan.

Mentaati semua Perundang-Undangan yang berlaku dan mengindahkan adat

istiadat setempat.

4. Menyerahkan 2 (dua) Examplar cofy hasil Penelitian kepada Bupati Majene
Cq.Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu dan Badan
Kesatuan Bangsa dan Politik Kab.Majene

S. Surat lzin akan dicabut dan dinyatakan tidak berlaku apabila temyata
pemegang surat Izin ini tidak mentaati peraturan diatas.

@ N

Demikian surat izin ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Dikeluarkan di : Majene
Pada Tanggal : 05-01-2024




Lampiran 10 Surat Izin Penelitian Dinas Kesehatan Kabupaten Majene

IZIN PENELITIAN DINAS KESEHATAN KABIUPATEN MAJENE

PEMERINTAH KABUPATEN MAJENE
DINAS KESEHATAN

JLRA. Kartini Ma.T Kab. Majene Prav. Sulawesi Baral Kodepos 51411
Wishsile: dirkes. majenekab goid Email: oepegawaian dinkesmajens@omai com

Majene, 26 Februari 2024
Momor : B-400.7.1/1781112024

Sifat : BIASA
Lampiran : -
Hal : 1zin Penelitian

Yth. KEPALA PUSKESMAS SE-KAB. MAJENE
Masing-masing
di-
Tempat

Berdasarkan surat Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu
Satu Pintu (DPM-PTSP) Nomor:004/IP/DPM-PTSP/MM//2024 perihal 1zin Penelitian
mahasiswa atas nama:

Mama - HASANUDDIN

MM  K012221013

Program Studi : 52 Epidemiologi Lapangan

FakultasUniversitas: Universitas Hasanuddin

Alamat : Barane Dhua, Kel. Baurung, Kec. Banggae Tirmur

Kabupaten Majene

Untuk difasilitasi perihal tersebut diatas dalam rangka Peneltian dengan judul
“PENGARUH PROMOSI KESEHATAN MELALUI AUDIA VISUAL DAN MEDIA
LEAFLET TERHADAP PERILAKU PEMBERIAN TERAPI PENCEGAHAN
TUBERKULOSIS PADA BALITA DI KABUPATEN MAJENE".

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima
kasih.

Pemhbina Utama Muda (IVc)
196505022002121001

Dideamen ind lefah ditandstangani secara slakirond pang dierbitian okl Baisi Sertifkas’ Elskfronik (BSrE). BSSN
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Lampiran 11 Surat Keterangan Selesai Penelitian

SURAT KETERANGAN SELESAI PENELITIAN
DINAS KESEHATAN KABIUPATEN MAJENE

PEMERINTAH KABUPATEN MAJENE
DINAS KESEHATAN

I RA Eartini Mo T Kab, Majeres Prov. Sulsses Barat Kodepos 90411
‘Websie: dinkies.majenekab. goid Emal: ke i an. dnkesmgienedigmad. com

SURAT KETERANGAN
MNomor: B-400.7.22/216/111/2024

Yang bertandatangan dibawah ini:

Nama : dr. H. RAKHMAT

MIP : 196505022002121001
Pangkat/Gol : Pembina Utama Muda, IV/c
Jabatan : KEPALA DINAS KESEHATAN

Dengan ini menerangkan bahwa yang tersebut dibawah ini:

Nama . HASANUDDIN

Pekerjaan . Mahasiswa

NIM : K012221013

Prodi : 52 Epidemiologi Lapangan

Institusi : Program Pasca Sarjana Universitas Hasanuddin

Alamat : Barane Dhua, Kel.Baurung, Kec.Banggae Timur, Kab.Majens

Benar telah mengadakan penelitian di wilayah kerja Dinas Kesehatan
Kabupaten Majene sejak tanggal 8 Januan 2024 s/d 7 Maret 2024 dengan judul
“PENGARUH PROMOSI KESEHATAN MELALUI AUDIA VISUAL DAN MEDIA
LEAFLET TERHADAP PERILAKU PEMEBERIAN TERAPI PENCEGAHAN
TUBERKULOSIS PADA BALITA DI KABUPATEN MAJENE"

Surat Keterangan ini dibuat dengan sebenamya untuk dipergunakan
sebagaimana mestinya.

Majene, 13 Maret 2024

KEPALA DINAS KESEHATAN,

dr. H. RAKHMAT

Diokumen i fefah ditancafanganl secara sleltronik yang diferhitkan oleh Saai Sertias Elelaronik ([BSE), BEESN
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Master Tabel Kelompok Intervensi

Pengaruh Promosi Kesehatan Melalui Media Audio-visual dan Leaflet Tehadap Perilaku
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Pemberian Terapi Pencegahan Tuberkulosis Pada Balita di Kabupaten Majene
No Res Umur | Pendi Peker Nama Balita IK Umur Pengetahuan Sikap Tindakan
ponden | (Thn) | dikan jaan (Thn) | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test

1 R1 28 SD IRT An. PA P 2 3 5 18 31 3 6
2 R2 34 S1 Honorer An. SA P 5 6 8 26 29 5 7
3 R3 43 SD IRT An. MR L 2 2 5 22 31 6 7
4 R4 38 SD IRT An. NA P 3 4 6 18 31 5 6
5 R5 30 SD IRT An. MM L 4 4 6 21 31 5 7
6 R6 43 SMA | Honorer An. SC P 2 4 4 19 25 6 6
7 R7 31 D3 IRT An. AS L 2 5 6 20 31 4 6
8 R8 28 SMA IRT An. KS L 4 5 5 18 24 4 7
9 R9 45 SMA IRT An. AM L 5 4 7 19 31 2 4
10 R10 37 SMP IRT An. AR L 4 3 5 18 31 3 6
11 R11 45 SMA IRT An. N P 5 4 6 19 31 5 7
12 R12 24 SMA IRT An. A P 3 4 5 16 26 3 4
13 R13 29 D3 Honorer An. MH L 3 4 7 19 29 5 7
14 R14 28 SMA IRT An. AA L 3 5 7 24 25 7 5
15 R15 39 SMA IRT An. FH L 5 6 7 20 22 2 4
16 R16 43 SD IRT An. Nu P 5 4 4 19 19 3 3
17 R17 33 SMA IRT An. Ri L 2 7 7 25 24 6 7
18 R18 39 SMP IRT An. MA L 5 4 4 18 28 4 6
19 R19 24 SMA IRT An. IM L 2 6 7 26 30 4 7
20 R20 30 D3 Honorer An. Ci P 3 6 7 22 27 3 7
21 R21 37 SMA IRT An. Mu L 3 5 7 27 29 6 6
22 R22 37 S1 PNS An. DN P 3 6 8 20 27 6 5
23 R23 30 S1 PNS An. GS P 5 6 8 21 29 6 7
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No Res Umur | Pendi Peker Nama Balita IK Umur Pengetahuan Sikap Tindakan
ponden | (Thn) | dikan jaan (Thn) | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test

24 R24 27 SMA IRT An. ZA P 4 4 7 23 26 3 4
25 R25 45 SMA IRT An. AS L 4 4 6 18 21 6 7
26 R26 23 SD IRT An. Li P 3 2 4 17 19 3 3
27 R27 35 SD IRT An. NZ P 4 4 6 23 31 4 4
28 R28 45 SMA IRT An. Ra L 5 6 8 25 31 4 7
29 R29 22 SD IRT An. AF L 4 3 5 16 31 3 6
30 R30 32 SMA IRT An. AN P 2 5 8 26 31 4 7
31 R31 36 SD IRT An. AA L 2 4 6 19 31 4 7
32 R32 36 S1 Honorer An. AY L 2 5 7 20 27 2 7
33 R33 28 SMP IRT An. Fa P 3 5 6 24 31 4 7
34 R34 35 SMA IRT An. Ha P 3 6 8 24 31 4 7
35 R35 24 SMA IRT An. Al L 5 5 7 28 31 6 7
36 R36 32 SMA IRT An. MN L 3 4 6 24 31 6 6
37 R37 40 D3 PNS An. AR L 3 4 7 24 31 4 7
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Master Tabel Kelompok Kontrol
Pengaruh Promosi Kesehatan Melalui Media Audio-visual dan Leaflet Tehadap Perilaku
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Pemberian Terapi Pencegahan Tuberkulosis Pada Balita di Kabupaten Majene
No Res Umur | Pendi Peker Nama Balita IK Umur Pengetahuan Sikap Tindakan
ponden | (Thn) | dikan jaan (Thn) | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test

1 R1 45 SD IRT An. Nu P 4 4 4 23 26 4 7
2 R2 43 SD IRT An. Ha L 4 5 6 22 27 2 3
3 R3 24 SMP IRT An. Na P 4 6 6 25 27 5 6
4 R4 24 SMP IRT An. AH P 4 3 4 19 31 6 6
5 R5 30 SMP IRT An. GA L 4 6 6 26 29 3 6
6 R6 26 SMP IRT An. NU P 5 3 5 21 31 5 7
7 R7 27 SMA IRT An. Fa P 2 3 4 18 19 3 4
8 R8 36 D3 Honorer An. Al P 4 4 6 22 28 5 8
9 R9 29 D3 PNS An. Nu P 2 4 4 15 19 2 4
10 R10 30 SMA IRT An. AF L 4 3 4 18 23 4 4
11 R11 35 SD IRT An. AM P 5 2 2 19 23 6 7
12 R12 28 SMP IRT An. Ar L 3 4 6 19 29 2 4
13 R13 35 SMA IRT An. Ai P 5 5 5 23 25 4 6
14 R14 25 SMA IRT An. HM L 4 6 7 21 28 5 7
15 R15 29 SMA IRT An. Az L 3 5 6 18 18 3 6
16 R16 31 SMA IRT An. SD P 4 4 6 19 21 2 3
17 R17 30 SMA IRT An. NA P 5 5 5 18 19 3 3
18 R18 29 SMA IRT An. Ri P 5 4 6 24 23 6 7
19 R19 45 SMP IRT An. NF L 2 5 7 18 24 5 5
20 R20 41 SD IRT An. SS L 5 3 3 19 19 3 3
21 R21 27 SMA IRT An. AA L 2 5 7 20 24 4 6
22 R22 39 S1 PNS An. NA L 3 6 7 22 25 4 8
23 R23 39 SMA IRT An. SN P 5 5 6 24 28 5 7
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No Res Umur | Pendi Peker Nama Balita IK Umur Pengetahuan Sikap Tindakan
ponden | (Thn) | dikan jaan (Thn) | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test | Pre-post | Post-test

24 R24 45 SD IRT An. Ra L 5 4 4 19 19 3 3
25 R25 30 SMA IRT An. Nu P 5 4 6 25 27 4 4
26 R26 38 SD IRT An. FG L 5 4 4 27 26 4 7
27 R27 27 SMA IRT An. NS P 2 4 4 24 25 4 7
28 R28 42 SMA IRT An. Ra P 2 4 5 19 19 7 7
29 R29 35 SMA IRT An. Na P 5 6 6 21 27 4 7
30 R30 27 SD IRT An. DA L 2 5 5 25 24 4 7
31 R31 41 SMA IRT An. Al L 3 7 6 22 20 4 7
32 R32 30 SMA IRT An. MF L 2 4 5 19 30 5 7
33 R33 31 S1 Honorer An. ZD L 5 4 6 22 28 5 8
34 R34 37 SMA IRT An. NI P 4 5 6 23 27 4 4
35 R35 35 SD IRT An. Ai L 5 3 3 18 23 4 7
36 R36 39 SD IRT An. Na P 5 4 3 19 19 3 3
37 R37 39 SD IRT An. Am L 5 2 3 19 27 6 7
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Lampiran 14 Hasil Out Put SPSS Penelitian

UNIVERSITAS HASANUDDIN
. FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
Field Epidemiology Training Program (FETP) Indonesia

Hasil Out Put SPSS Penelitian

1. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas Kuesioner
a. Pengetahuan
1) Uiji Validitas

Correlations

P1 P2 | P3 P4 P5 PG P P8 Pg P10 | TOTAL

P Pearson Correlation 1| .os0| 20| 239 293| 211 211| -089 | 239| .060| 482
1 Sig. (2-tailed) 754| 529| 203 16| 264 264| 638| 203 754 010
H 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P Pearson Correlation | 060 1| -083| 063 17| 26| -279| ee8” | .0e3|-071| 3T
2 Sig. (2-tailed) 754 T43| 743 539| 508 36| 000 | 743 T08| 043
H 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P Pearson Correlation | .120( -.063 1| -196 029 144 279 134 -196|.875° | 468"
3 Sig. (2-tailed) 529| 743 298 878| 448 135| 431| 298| 000 009
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P Pearson Correlation 239 .063[ -196 1 408 | 128 261 o000 |1o000” | -208| 5827
4 Sig. (2-tailed) 203 743 298 025| 508 A64(1.000| 000 276| .001
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P Pearson Correlation | 293( .147| .029| .408 1| -132| -132] o073 4087 47| 454
5  Sig. (2-tailed) 116| 539 B78| .025 436 4gs| 702| .025| 539 012
H 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P Pearson Correlation | 211( .126| 144 26| -132 1 321| -067 | 126| 26| 432
6  Sig. (2-tailed) 264| 508 448 508 486 083| 724 | .508| 508 .07
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P Pearson Correlation | 211 -279| 279 261 -132] 321 1| -202| 281 261| .432
T Sig. (2-tailed) 264| 136 136| 164 436| .083 285 | 64| 164 017
H 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P Pearson Gorrelation | -089( 6687 134 .000 073| -067| -.202 1| 000| 134| 374
&  Sig. (2-tailed) 38| .000| .4831| 1.000 F02| 724 285 1.000| 481 042
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P Pearson Correlation | 239| .063| -196|1.0007 | 408" | .126 261| 000 1| -205| 5827
9 Sig. (2-tailed) 203 743 298| .000 025| 508 164 | 1.000 276|001
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P Pearson Correlation 060 -071| 8757 -205 17| 128 261 134| -205 1| 482
1 Sig. (2-tailed) 754 T08| 000 276 539 | 508 64| 481| 276 010
0 N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
** Correlation is significant at the 0.01 level {2-tailed).
2) Uji Reliabilitas

Reliability Statistics
Cronbach's Alpha | N of ltems
588 10
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b. Sikap
1) Uji Validitas
Correlations

P p2 P3 P4 P5 P& P7 P83 | TOTAL

P1 Pearson Correlation 1] 410 40| .094)-119|-201( .026| 165 398
Sig. (2-tailed) 563 | 399 622 532 287 .892| 383 030

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P2 Pearson Correlation A10 1| 119 .093| .075( .073| 185 -086| _453°
Sig. (2-tailed) 5683 532 625 B92( .T02| .329| 651 010

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P3 Pearson Correlation As0 | 119 1|-007(-016| 302( .093| .250( 482"
Sig. (2-tailed) 399 | 532 972 935 105 .825| 182 007

M 30 30 30 30 30 30 30 30 0

P4 Pearson Correlation 094 093 -.007 1| 135( .024| .330( 073| 454
Sig. (2-tailed) 622 B625| 972 478 .901| 075 700 010

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

PS5 Pearson Correlation | -119] 075 -016( 135 1] 326 -.041 | -.03%9 398
Sig. (2-tailed) 532 B92| 935 478 079 831 839 030

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P& Pearson Correlation | -201 ] 073 | .302( .024| 326 1| .079| 375 | 5427
Sig. (2-tailed) 287 T02| A05( 901 | 079 BT9 ) 041 002

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P7 Pearson Correlation 026 185 093 | 330(-041| 079 1] 081 LTS
Sig. (2-tailed) 892 329| 625 OF5( .831| 679 B89 036

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

P& Pearson Correlation 65| -086| .250| .073(-03%8| 375 .084 1| 489
Sig. (2-tailed) 383 651 182 F00( 8239 .041| .6ED 006

M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
** Correlation iz significant at the 0.01 level {2-failed).

2) Uiji Reliabilitas

Reliability Statistics

Cronbach's Alpha

N of ltems

A22

8




73

c. Tindakan
1) Uji Validitas
Correlations
P1 P2 P3 P4 PS5 PG P7 P3 [ TOTAL
P1  Pearson Correlation 1 216 274 | 255 .042( 193 176 .247 586"
Sig. (2-failed) 291 143 174 825 307 352 189 001
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P2 Pearson Correlation | 216 1| A70|-247| .026( 120 -.088| .B14~ 393
Sig. (2-failed) 251 368 188 891 527 .645( 000 032
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P3 Pearson Correlation | 274 170 1| 18| 339 -o082( 120| 239| 569
Sig. (2-failed) 143 368 542 067 BST| 529| 203 001
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P4 Pearson Correlation | .255( -.247( 116 1| 200 183 176| .035 449
Sig. (2-failed) A74( 188 | .542 289 307 (| 352 853 013
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
PS5  Pearson Correlation | .042( .026( .339( 200 1 082 .239( .259 589"
Sig. (2-failed) 825 891 067 (| 289 B8 203 109 001
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P& Pearson Correlation | 193 120 -.082( 193 .082 1 .000( 000D 401
Sig. (2-failed) 307 527 | 867 | 307 | .67 1.000 | 1.000 023
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P7 Pearson Correlation | 176| -.083( 120 176 .239( .000 1 .200 431
Sig. (2-failed) 352 645 529 352 .203(1.000 289 018
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P8 Pearson Correlation | .247( 6147 239 .035| 299 .ooof _200 1 B03”
Sig. (2-failed) 189 .000( 203 853 .109(1.000( 239 0o
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
**_Correlation iz significant at the 0.01 level {2-tailed).
* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
2) Uji Reliabilitas o
Reliability Statistics
Cronbach's Alpha M of ltems
575 8
2. Analisis Univariat
a. Kelompok Eksperimen
Kelompok Umur
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
22 - 27 Tahun 6 162 16.2 16.2
28 - 33 Tahun 12 324 324 456
Valid 34 -39 Tahun 11 297 297 764
40 - 45 Tahun 8 216 216 100.0
Total ar 100.0 100.0
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Pendidikan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
5D 9 243 243 243
SMP 3 8.1 8.1 324
SMA 17 459 459 784
Valid — pj3 4 10.8 10.8 89.2
51 4 10.8 10.8 100.0
Total a7 100.0 100.0
Pekerjaan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
IRT 29 76.4 764 754
) Honorer 5 135 135 919
Valid — agny 3 8.1 8.1 100.0
Total 37 100.0 100.0
Descriptive Statistics
M | Min | Max [ Mean | Std. Deviation
Pre test Pengetahuan Eksperimen 37 2 7| 454 1.169
Post test Pengetahuan Eksperimen 37 4 8 6.27 1.239
Pre test Sikap Eksperimen 37 16 28| 2124 3.303
Post test Sikap Eksperimen 37 19 3| 282 3637
Pre test Tindakan Eksperimen 37 Tl 432 1.355
Post test Tindakan Eksperimen 37 3 7 6.03 1.280
Valid N (listwise) 37
b. Kelompok Kontrol
Kelompok Umur
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
22 - 27 Tahun & 218 216 216
28 - 33 Tahun 11 297 29.7 514
Valid 34 -39 Tahun 11 297 297 81.1
40 - 45 Tahun T 18.9 18.9 100.0
Tatal 3T 100.0 100.0
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Pekerjaan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
IRT 33 892 89.2 89.2
) Honorer 2 5.4 54 946
Valid - agn 2 5.4 54 100.0
Total 37 100.0 100.0
Descriptive Statistics
N Min Max | Mean | Std. Deviation
Pre test Pengetahuan Kontrol 7 2 7 432 1.156
Post test Pengetahuan Kontrol | 37 2 7 5.08 1.320
Pre test Sikap Kontrol 37 15 27| 20.95 2.808
Post test Sikap Kontrol 37 18 31| 2451 3.885
Pre test Tindakan Kontrol 37 2 7 411 1.242
Post test Tindakan Kontrol 37 3 ] 573 1.694
Valid N (listwise) 37
3. Uji Normalitas
a. Pengtahuan
Tests of Normality
Kelompok Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic | df Sig. | Statistic | df Sig.
Pre test Eksperimen 218 37 000 916 37 008
Post test Eksperimen 208 kT 000 04 37 004
Hasil  pre test Kontrol 205| 37| ©000| 935| 37| .03
Fost test Kontrol 243 37| 000 804 37 004
a. Lilliefors Significance Correction
b. Sikap
Tests of Normality
Kelompok Kolmogorov-Smimov™ Shapiro-Wilk
Statistic | df Sig. | Statistic | df Sig.
Pre test Eksperimen A60 37 017 941 37 049
Hasil Post test Eksperimen 264 37 000 g9 37| .000
Pre test Kontrol 215 37 000 840 37| 045
Paost test Kontrol 441 37 050 827 3| M8

a. Lilliefors Significance Correction
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c. Tindakan
Tests of Normality
Kelompok Kolmogorov-Smirmoy® Shapiro-Wilk
P Statistic | .df Sig. | Statistic | df 3ig.
Pre test Eksperimen 189 KT 002 918 37| 010
_ Posttest Eksperimen 290 kT 000 52 37| 000
Hasil  pre test Kontrol 83| 37| 003|  936| 37| 036
Post test Kontrol 260 37 .000 835 37| 000
a. Lilliefors Significance Correction
4. Uiji Analisis Bivariat
a. Uji Wilcoxon
1) Pengetahuan
Ranks
M Mean Rank | Sum of Ranks
MNegative Ranks 0® 00 .00
e b
Post test Pengetahuan Eksperimen - Positive Ranks 32__ 16.50 528.00
Pre test Pengetahuan Eksperimen  Ties 5
Total 37
Negative Ranks e 7.50 15.00
Paost test Pengetahuan Kontral - Pre Positive Ranks 21: 12.43 261.00
test Pengetahuan Konirol Ties 14
Total 37
a. Post test Pengetahuan Eksperimen < Pre test Pengetahuan Eksperimen
b. Post test Pengetahuan Eksperimen > Pre test Pengetahuan Eksperimen
c. Post test Pengetahuan Eksperimen = Pre test Pengetahuan Eksperimen
d. Post test Pengetahuan Kontrol < Pre test Pengetahuan Kontrol
e. Post test Pengetahuan Kontrol = Pre test Pengetahuan Kontrol
f. Post test Pengetahuan Kontrol = Pre test Pengetahuan Kontrol
Test Statistics®
Post test Pengetahuan Post test Pengetahuan

Eksperimen - Pre test

Pengetahuan Eksperimen

Kaontrol - Pre test
Pengetahuan Kontrol

Z
Asymp. Sig. (2-tailed)

-5.095°
000

-3.872"

000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
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2) Sikap
Ranks
N Mean Sum of Ranks
Rank
Megative Ranks 1* 1.50 1.50
s b
Post test Sikap Eksperimen - Pre Paositive Ranks 35. 18.99 664.50
test Sikap Eksperimen Ties 1
Total 37
Megative Ranks 4 4388 19.50
Post test Sikap Kontrol - Pre fest Positive Ranks 28: 18.16 50&.50
Sikap Kontrol Ties 5
Total 37
a. Post test Sikap Eksperimen < Pre test Sikap Eksperimen
b. Post test Sikap Eksperimen > Pre test Sikap Eksperimen
c. Post test Sikap Eksperimen = Pre test Sikap Eksperimen|
d. Post test Sikap Kontrol < Pre test Sikap Kontrol
e. Post test Sikap Kontrol > Pre test Sikap Kontrol
f. Post test Sikap Kontrol = Pre test Sikap Kontrol
Test Statistics”
Post test Sikap Post test Sikap
Eksperimen - Pre test Kontrol - Pre test
Sikap Eksperimen Sikap Kontrol
Z 214" -4 581"
Asymp. Sig. (2-tailed) 000 {000
a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on neqative ranks.
3) Tindakan
Ranks
M Mean Rank | Sum of Ranks
Megative Ranks 2° 9.50 19.00
e b
Post test Tindakan Eksperimen - Positive Ranks 29" 16.45 477.00
Pre test Tindakan Eksperimen Ties 6°
Total 37
Megative Ranks o .00 .00
Post test Tindakan Kontrol - Pre  © 0Sitive Ranks 2?: 14.00 378.00
test Tindakan Kontrol Ties 10
Total 3

a. Post test Tindakan Eksperimen < Pre test Tindakan Eksperimen
b. Post test Tindakan Eksperimen > Pre test Tindakan Eksperimen
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c. Post test Tindakan Eksperimen = Pre test Tindakan Eksperimen
d. Post test Tindakan Kontrol < Pre test Tindakan Kontrol
e. Post test Tindakan Kontrol = Pre test Tindakan Kontrol
f. Post test Tindakan Kontrol = Pre test Tindakan Kontrol

Test Statistics®

Post test Tindakan
Eksperimen - Pre test
Tindakan Eksperimen

Post test Tindakan
Kontrol - Pre test
Tindakan Kontrol

b
z -4.538 4,601
Asymp. Sig. (2-tailed) 000 000
a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
b. Uji Mann-Whitney U
1) Pengetahuan
Ranks
Kelompok M Mean Rank | Sum of Ranks
Kelompok Eksperimen 37 46.24 1711.00
Hasil Kelompok Kontrol 37 28.76 1064.00
Total 74
Test Statistics®
Hasil
Mann-¥hitney U 361.000
Wilcoxon W 1064.000
z -3.687
Asymp. Sig. (2-tailed) 000
a. Grouping Variable: Kelompok
2) Sikap
Ranks
Kelompok M Mean Rank | Sum of Ranks
Kelompok Eksperimen 37 4759 127650
Hasil Kelompok Kontrol 37 274 149850
Total 74
Test Statistics®
Hasil
Mann-Vhitney U 311.000
Wilcoxon W 1014.000
z -4.089
Asymp. Sig. (2-tailed) 000

a. Groupina Variable: Kelompok
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3) Tindakan
Ranks

Kelompok N Mean Rank | Sum of Ranks

Kelompok Eksperimen a7 38.55 142650
Hazil Kelompok Kontrol 37 36.45 1345.50

Total T4

Test Statistics®
Hasil

Mann-‘Whitney U 645500
Wilcoxon W 1348 500
z - 447
Asymp. Sig. (2-thiled) 655

a. Grouping Variable: Kelompok



80

Lampiran 15 Dokumentasi Kegiatan Penelitian

UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

Dokumentasi Kegiatan Penelitian Kelompok Eksperimen

Pre-Test

Kunjungan Rumah pada Kelompok Eksperimen dan Melakukan
Kegiatan Pemberian Kuesioner Pre test serta Pemberian Video
Pemberian TPT pada Balita
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Intervensi

L il m;iﬁi iSHEI S

. “INE “‘Vl

Pemutaran Video Pemberian TPT pada Kelompok Eksperimen
serta penjelasan Video Pemberian TPT pada Balita
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Post-Test

Kunjungan Rumah Kelompok Eksperimen dan Melakukan
Kegiatan Pemberian Kuesioner Post test
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Dokumentasi Kegiatan Penelitian Kelompok Kontrol

Pre-Test

Kunjungan Rumah Kelompok Kontrol dan Melakukan Kegiatan
Pemberian Kuesioner Pre test serta Pembagian Leaflet
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Post-Test

Kunjungan Rumah Kelompok Kontrol dan Melakukan Kegiatan
Pemberian Kuesioner Post test




