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LAMPIRAN 1

INFORMED CONCENT

HUBUNGAN PEMBERIAN ASI DENGAN KENAIKAN BERAT BADAN SESUAI KBM,
STATUS GIZI DAN KEJADIAN SAKIT PADA BAYI USIA 1-5 BULAN DI
KELURAHAN GROGOL JAKARTA BARAT

LEMBAR PENJELASAN RESPONDEN

penelitian ini bersifat cross sectional karena pengambilan data variable bebas dan
terikat dilakukan pada waktu yang bersamaan . Penelitian ini juga bersifat deskriptif
analitik, yaitu penelitian yang menjelaskan karakteristik subjek menurut variabel
tertentu.

Penelitian ini akan dilakukan mengindentifikasi pemberian ASI yang akan diperoleh
melalui kuesioner ASI Eksklusif, mengindentifikasi Kenaiakan Berat Badan yang
akan diperoleh memalui observasi KMS sampel, mengindentifikasi status gizi yang
akan diperoleh melalui pengukuran antropometri selanjutnya dinilai menggunakan
Standard antropometri penilaian status gizi anak Berat Badan Menurut Umur dan
mengindentifikasi penyakit infeksi pada sampel yang akan didapat melalui kuesioner
penyakit infeksi.

Responden penelitian ini adalah bayi usia 1-5 bulan di wilayah Kelurahan Grogol
Jakarta Barat.

Manfaat secara umum dari penelitian ini adalah Mengetahui hubungan pemberian
ASI dengan kenaikan berat badan sesuai KBM (Kenaikan Berat badan Minimum),
status gizi dan Kejadian Sakit pada bayi usia 1-5 bulan di Kelurahan Grogol Jakarta
Barat.

Partisipasi saudara/saudari bersifat sukarela tanpa paksaan dan bila tidak berkenan
dapat menolak at9au sewaktu-waktu dapat mengundurkan diri tanpa sanksi apapun.
Semua informasi dan hasil pemeriksaan yang berkaitan dengan privasi akan dijaga

kerahasiaannya. Semua data tidak akan dihubungkan dengan identitas.

LEMBAR PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN
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Kami adalah Mahasiswa Program Studi IImu Gizi Universitas Esa Unggul
yang saat ini sedang melakukan penelitian tentang “Hubungan Pemberian ASI
dengan Kenaikan Berat Badan sesuai KBM, Status Gizi dan Kejadian Sakit pada
Bayi Usia 1-5 Bulan di Kelurahan Grogol Jakarta Barat”. Oleh karena itu saya
memohon Kkesediaan waktu saudara/l untuk menjawab Kkuesioner mengenai
Pemberian ASI Eksklusif dan Penyakit Infeksi. Saya akan merahasiakan seluruh
informasi yang saudara/l berikan. Perlu saya informasikan bahwa keikutsertaan

saudara/l dalam pengisian kuisioner ini bersifat sukarela.

Inform consent :
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

JANF- 1 5 - H

N 3 0 2
Saya telah membaca dan memahami penjelasan dari peneliti mengenai penelitian
yang berjudul Hubungan Pemberian ASI dengan Kenaikan Berat Badan sesuai
KBM, Status Gizi dan Kejadian Sakit pada Bayi Usia 1-5 Bulan di Kelurahan
Grogol Jakarta Barat”

Saya yakin bahwa peneliti akan menjaga kerahasiaan identitas dan jawaban saya
sebagai responden. Oleh karena itu, saya menyatakan secara sukarela berpartisipasi
dalam penelitian ini dan akan memberikan informasi yang sejujur-jujurnya

Jakarta, ................ 2018

Tanda tangan Responden Tanda tangan Enumerator

(NAMA..c.ieicee e ) (Nama : .o )
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KUESIONER ASI EKSKLUSIF DAN KEJADIAN PENYAKIT INFEKSI
SERTA HASIL PENILATAN STATUS GIZI DAN KENATKAN BERAT

BADAN PADA BAYT USIA 1-5 BULAN.

Kode subjek Tanggal pengukuran ..
Mama :
Tanggal Lahir :
Usia :
Jenis Kelamin_.
No Pertanyaan Kesimpulan
1 | Sekaranganakibusudah diben makan dan mimumapa? 1. ASI Eksklusif
a. ASI=zaja 2. Tidak ASI Eksklusif
b. Sudah dikasihmakan dan
2 | Sampaisaatini apakah anakibupemah sakit 7 1. Pemah Sakit
a. Pemahszakit 2. Tidak Pemah
b. Tidakpemah
(jikamenjawab A Lanjutke pertanyamno. 3)
3 | Sakitapa vangsenng didenta oleh anakibn 7 1.ISPA
a. ISPA (batuk/pilek/radang) 2. Diare
b. Diare
g::i::] PBﬂ:"]i:]:]g Kategori Status Gizi Kesimpulan
(STATUS GIZI BB/T)
1. Baik i
¥ -2 5/d+2 8D (Gizi Normal) 1. Baik
1. Tidak Baik
v =3 (Crizi : - .
[ SDcamny > Tiak Baik
¥ =1 28D (GiziLehik)
(STATUS GIZI PB/T)
I Baik 1. Baik
¥ -2 s/d+2 5D (Mormal)
I, Tidak Bail
¥ =-1 5D (Sangst Pand=k) 2. Tidak Baik
¥ -3s/d=-1 5D (Pendsk)
(STATUS GIZI BE/PB)
1. Baik -
v -2 5/d+2 SD Mormal) 1. Baik
2. Tidak Bail
¥ =-31 5D (Sangat Kurus - ;
v -3sd=28D (Kurus:lj 2. Tadak Baik
>+ 2 3D {Gamuk)
Berat Badan Berat Badan Kategori Kenaikan Berat Badan
bulan lalu Sekarang Sesuai KEM Kesimpulan
(Kg) (Kg) TSIA KBM
0 = 1 Bulan 200 gr
1 = 2 Bulan 900 gr 1. Naik
1 = 3 Bulan 2800 gr 2. Tidak Naik
3 = 4 Bulan 600 gr
4 = 5 Bulan 500 gr
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