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Analisis Determinan Program KADARZI sesuai PERMENKES No. 23 Tahun 2014
pada Keluarga Balita di Kecamatan Cihara, Banten

Program Studi S1 Gizi Fakultas IImu-ilmu Kesehatan Universitas Esa Unggul (UEU)
JI. Arjuna Utara No.9 Kebon Jeruk, Jakarta Barat 11510

LEMBAR PENJELASAN RESPONDEN

Saya Gesa Aldin Bargin mahasiswa Program Studi Gizi Universitas Esa Unggul. Penelitian
ini merupakan penelitian observasional dengan pendekatan cross sectional dimana data
dependen yakni status Kadarzi serta data independen yaitu karakteristik ibu, karakteristik
keluarga, peran tokoh masyarakat, dan fasilitas kesehatan diambil secara bersamaan dan

dalam satu kurun waktu.

Penelitian ini akan dilakukan pengisian angket dan kuesioner dari beberapa pertanyaan,
riwayat makan dalam 2 hari terakhir yang diperoleh melalui From Recall. Responden
penelitian ini adalah Ibu Rumah Tangga yang memiliki Balita usia 6-59 bulan sesuai dengan

kriteria.

Manfaat secara umum dari penelitian ini adalah dapat mengetahui Faktor — Faktor yang
Berhubungan dengan program KADARZI sesuai PERMENKES No. 23 Tahun 2014
sehingga diharapkan dapat meningkatkan status keluarga KADARZI.

Selain itu dapat menjadi masukan bagi pihak Pemerintah dalam peningkatan kegiatan yang

dapat meningkatkan keberhasilan program KADARZI.

Partisipasi saudara/saudari bersifat sukarela tanpa paksaan dan bila tidak berkenan dapat
menolak atau 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.

Apabila terdapat hal yang ingin ditanyakan, dapat menguhubungi :
Gesa Aldin Bargin

0816-1790-0875

Gabargin@gmail.com
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LEMBAR PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN

Saya adalah mahasiswa Universitas Esa Unggul yang saat ini sedang melakukan
pengambilan data untuk mengetahui analisis determinan program KADARZI pada keluarga
balita. Kegiatan ini dilakukan untuk memenuhi tugas akhir (skripsi) saya. Oleh karena itu,
saya memohon kesediaan waktu Ibu untuk mengisi kuesioner mengenai data diri, dan
beberapa pertanyaan lainnya. Saya akan merahasiakan seluruh informasi yang Ibu berikan.
Perlu diinformasikan bahwa keikutsertaan Ibu dalam pengisian kuesioner ini bersifat

sukarela.

Inform Consent :

Setelah saya mendapat penjelasan mengenai tujuan dan manfaat studi yang berjudul
“Analisis Determinan Program KADARZI sesuai PERMENKES No. 23 Tahun 2014 pada

Keluarga Balita di Kecamatan Cihara, Banten'. Maka saya :

Nama

Umur

Alamat

Secara sukarela dan tanpa ada paksaan setuju untuk menjadi responden dan diwawancarai
dalam studi ini.

, 2019
Tanda Tangan Responden Tanda Tangan Enumerator
(Nama : ) (Nama : )
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KUESIONER PENELITIAN

Analisis Determinan Program KADARZI sesuai PERMENKES No. 23 Tahun 2014
pada Keluarga Balita di Kecamatan Cihara, Banten

Program Studi S1 Gizi Fakultas lImu-ilmu Kesehatan Universitas Esa Unggul (UEU)
JI. Arjuna Utara No.9 Kebon Jeruk, Jakarta Barat 11510

Kuesioner Karakteristik dan Pelayanan Kesehatan

Kuesioner ini bertujuan untuk mengetahui karakteristik responden dan keluarga serta

pelayanan kesehatan.

Pengumpul Data :

KARAKTERISTIK IBU

Nama Responden

Alamat Responden

Umur
No. Pertanyaan Jawaban Kode
1. Tidak sekolah
: - 2. T D, SMP '
1 | Tingkat Pendidikan amat SD, SMP / sederajat
3. SMA /SMK sederajat, Perguruan
Tinggi
1. Bekerja didalam rumah / IRT
2 | Pekerjaan
2. Bekerja diluar rumah
KARAKTERISTIK KELUARGA
1. 3 orang atau kurang
3 | Besar Keluarga _
2. 4 orang atau lebih
1. Kurang dari (Rp 2.312.384,-)
4 | Pendapatan Keluarga

2. Lebih dari atau sama (Rp 2.312.384,-)
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PELAYANAN KESEHATAN
No. Pertanyaan Jawaban Kode
Sarana kesehatan yang 1. Puskesmas/Puskesmas Pembantu
tersedia dan aktif (masih 2. Praktek Dokter/Klinik
5 berjalan) di Lingkungan 3. Praktek Bidan/Rumah Bersalin
tempat tinggal ibu balita 4. Posyandu
dalam lingkup Kelurahan 5. Poskesdes
(Jawaban boleh lebih dari 1) | 6. Polindes
1. Rumah Sakit Pemerintah
Sarana kesehatan yang 2. Rumah Sakit Swasta
paling sering dikunjungi 3. Puskesmas/Puskes_m_as Pembantu
; . 4. Praktek Dokter/Klinik
6 | oleh ibu dan balita . .
. 5. Praktek Bidan/Rumah Bersalin
digunakan dalam 2 bulan
terakhir 6. Posyandu
7. Poskesdes
8. Polindes
Jarak ke tempat pel.ayanan 1 >5Km
kesehatan yang paling
7 o T . 2. 1-5 Km
sering dikunjungi oleh ibu 3 <1Km
dan balita tersebut T
Waktu tempuh ke tempat 1. > 60 menit
g pelayanan kesehatan yang 2. 31-59 menit
paling sering dikunjungi 3. 16-30 menit
oleh ibu dan balita tersebut | 4. <15 menit
9 Menimbang i P(_arnah
~r . Tidak Pernah
Pernah atau tidaknya Ibu
10 | mendapatkan informasi Garam Beryodium ' P(.ernah
mengenai Indikator . Tidak Pernah
Keluarga Sadar Gizi yang
1 bersumber dari petugas Suplementasi Vit A . Pernah
kesehatan/kader, koran, . Tidak Pernah
majalah, leaflet, televisi,
radio, internet, tetangga / _Pernah
12| teman dalam 6 bulan ASI Eksklusit Tidak Pernah
terakhir
13 Makan : Pt_ernah
Beranekaragam . Tidak Pernah
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ANGKET PERILAKU TOKOH MASYARAKAT
Tokoh Masyarakat : Ulama / Ki’ai / Ustadz / Ketua RT / Ketua RW

Beri tanda checklist (V) pada kolom yang tersedia sesuai dengan pendapat anda.

No.

Pertanyaan

Ya

Tidak

Apakah tokoh masyarakat mengetahui adanya program

gizi yang berlangsung di desa ?

Apakah tokoh masyarakat pernah membantu
kelancaran pelaksanaan Posyandu di desa ?

Apakah tokoh masyarakat aktif membentuk kelompok
penggerak untuk mengatasi permasalahan kesehatan

yang ada di desa ?

Apakah tokoh masyarakat pernah berbicara mengenai

pentingnya vitamin A ?

Apakah tokoh masyarakat selalu menganjurkan ibu
untuk datang ke posyandu/puskesmas dengan rutin di

setiap bulan ?

Apakah tokoh masyarakat pernah mengajak masyarakat
untuk sama-sama berupaya menanggulangi masalah

gizi?

Apakah tokoh masyarakat pernah melakukan
kunjungan ke rumah ibu terkait Kadarzi (pemantauan
pertumbuhan balita atau penimbangan berat badan,
pemberian ASI eksklusif, pemberian makan
bernekaragam, penggunaan garam beryodium, dan

pemberian vitamin A)?

Apakah tokoh masyarakat ikut membantu dalam
mengumpulkan dana dari masyarakat untuk kegiatan

penanggulangan gizi di daerah anda ?

Apakah tokoh masyarakat pernah hadir dalam

penyuluhan mengenai kesehatan gizi?

10

Apakah tokoh masyarakat pernah memberikan

sosialiasai mengenai manfaat Kadarzi?
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ANGKET PELAYANAN PETUGAS KESEHATAN/KADER

Petugas Kesehatan : Dokter / Bidan / Kader

Beri tanda checklist (V) pada kolom yang tersedia sesuai dengan pendapat anda.

No. Pertanyaan Ya | Tidak

. Apakah petugas kesehatan/kader memberikan
informasi yang sama dan adil kepada seluruh pasien ?
Apakah petugas kesehatan/kader memberikan

’ informasi mengenai makan beranekaragam ?
Apakah petugas kesehatan/kader memberikan

3 informasi tentang KADARZI ?
Apakah petugas kesehatan/kader memberikan

: informasi mengenai Vitamin A ?
Apakah petugas kesehatan/kader memberikan

> informasi mengenai asi eksklusif ?
Apakah petugas kesehatan/kader memberikan

° informasi tentang bahaya apabila kekurangan yodium ?

. Apakah petugas kesehatan/kader memberikan jadwal
pemberian kapsul vitamin A
Apakah petugas kesehatan/kader mengarahkan ibu

] untuk menimbang Berat Badan anak ibu secara rutin?
Apakah petugas kesehatan/kader pernah memberikan

? contoh makanan beranekaragam?
Apakah petugas kesehatan/kader pernah melakukan
kunjungan ke rumah ibu terkait KADARZI

10 (pemantauan pertumbuhan balita atau penimbangan
berat badan, pemberian ASI eksklusif, pemberian
makan bernekaragam, penggunaan garam beryodium,
dan pemberian vitamin A)?
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ANGKET PENGETAHUAN GIZI IBU

Beri tanda checklist (V) pada kolom yang tersedia sesuai dengan pendapat Ibu.

No.

Pertanyaan

Benar

Salah

Pemberian makanan pendamping boleh dilakukan

secara acak seperti padat, lunak, lumat.

Untuk memperkenalkan makanan pada anak sebaiknya
diberikan secara bertahap, agar anak mampu mengenal

makanan tersebut.

Nafsu makan anak 1-5 tahun tidak menentu, ibu harus
menyediakan makanan cepat saji (instan) agar anak

tertarik untuk makan.

Pada anak usia 4 bulan, makanan pendamping seperti
bubur sangat penting bagi anak karena air susu ibu

akan semakin berkurang.

Anak memiliki rasa ingin tahu terhadap apa yang orang
tua makan, sehingga pengolahan makanan untuk anak
harus disamakan dengan pengelolaan makanan untuk

keluarga.

Pada usia 1-5 tahun kebutuhan protein untuk anak
sangat rendah, karena pada usia tersebut anak suka

bermain.

Makanan yang baik untuk anak adalah makanan yang
diberikan penyedap rasa yang banyak agar anak dapat

menghabiskan makanannya.

Vitamin A merupakan vitamin yang tidak terlalu

penting untuk Balita.

Garam merupakan bahan tambahan penting dalam
masakan di indonesia, sehingga garam yang digunakan
harus menggunakan garam yang bersih dan tidak

mengandung yodium.

10

Memantau Berat Badan pada Balita cukup dengan

melihat perkembangan fisik yang terjadi pada Balita.
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FORM INDIKATOR KADARZI

Pola Pemberian ASI + MP ASI

Umur

Jenis Makanan Bulan

1

Bulan 2

Bulan 3

Bulan 4

1123

4

1

2134

1

2134

112(3(4|11]2]3

Buah-buahan

Sayuran

Nasi / Bubur

Beras Merah

Telur

Daging-dagingan

Kacang-kacangan

Susu Formula

Susu Sapi

Keju

Yoghurt

Biskuit

Oat Meal

Lainnya

No. Indikator

Hasil

(6 bulan Terakhir)

Menimbang BB Secara Teratur

Bulan 1

Bulan 2 Bulan 3

Bulan 4

Catatan Pada KMS

O

Sesuai

O

Tidak Sesuai

Suplementasi Gizi (Vitamin A)

Biru

Merah

(6-11 Bulan)

(12-59 Bulan)

Februari Agustus

Catatan Pada KMS / KIA

Sesuai

O

Tidak Sesuai

(lodina Test)

* Ambil ¥2 SDM garam

Penggunaan Garam Beryodium

» Teteskan 2-3 tetes cairan lodina
» Perhatikan Perubahan Warna

Perubahan Warna

[0 UnguTua/Muda

O

Tidak Berubah
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Formulir Recall 24 Jam

Nama Anak
Hari Ke
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Formulir Recall 24 jam

Nama Anak
Hari Ke
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DEWAN PENEGAKAN KODE ETIK UNIVERSITAS ESA UNGGUL

@ KOMISI ETIK PENELITIAN

JI. Arjuna Utara No.9 Kebon Jeruk Jakarta Barat 11510
Esa Unggul Telp. 021-5674223 email: dpke@esaunggul.ac.id

Nomor : 0431-19.322/DPKE-KEP/FINAL-EA/UEU/VIII/2019

TERAN | ETIK
ETHICAL APPROVAL

Komisi Etik Penelitian Universitas Esa Unggul dalam upaya melindungi hak asasi dan
kesejahteraan subyek penelitian kesehatan, telah mengkaji dengan teliti protokol berjudul:

ANALISIS DETERMINAN EVALUASI PROGRAM KADARZI SESUAI PERMENKES NO.23
TAHUN 2014 PADA KELUARGA BALITA DI KECAMATAN CIHARA, BANTEN

Peneliti Utama : Gesa Aldin Bargin
Pembimbing : Laras Sito Ayu, S.Gz.,, MKM, RD
Nama Institusi : Universitas Esa Unggul

dan telah menyetujui protokol tersebut di atas.

Jakarta, 13 Agustus 2019

@

Dr. Rokiah Kusumapradja, SKM., MHA

U

* Ethical approval berlaku satu tahun dari tanggal persetujuan.
#+ Peneliti berkewajiban

1. Menjaga kerahasiaan identitas subyek penelitian

2. Memberitahukan status penelitian apabila:
a. Setelah masa berlakunya keterangan lolos kaji etik, penelitian masih belum selesai, dalam hal ini

ethical approval harus diperpanjang

b. Penelitian berhenti di tengah jalan

3. Melaporkan kejadian serius yang tidak diinginkan (serious adverse events).

4. Peneliti tidak boleh melakukan tindakan apapun pada subyek sebelum penelitian lolos kaji etik dan informed

consent.



@Egiﬁnggul

Fakultas lImu-ilmu Kesehatan

Nomor : 70/GIZUFIKES/ESAUNGGUL/V1/2019

Perihal : Permohonan Izin Penelitian

Lampiran : -

Kepada Yth,

Jakarta, 21 Juni 2019

Bapak Camat Kecamatan Cihara, Kabupaten Lebak, Provinsi Banten
Kecamatan Cihara, Kabupaten Lebak, Provinsi Banten

Dengan Hormat,

. Sehubungan dengan pelaksanaan tugas akhir (skripsi) mahasiswa Program studi Gizi Universitas
Esa Unggul maka bersama ini kami mengajukan permohonan kepada Bapak/Ibu untuk dapat
memberikan izin penelitian kepada mahasiswa kami di instansi yang Bapak/Ibu pimpin.

Adapun mahasiswa dan judul penelitiannya ialah sebagai berikut:

Nama Mahasiswa

NIM

No. Telp

Judul Skripsi

Mety Lasmana

2015321123

Gesa Aldin Barqin

201532125

Wahyudi

201532215

082214369905

Analisis Hybungan Konsumsi Pangan
Rumah Tangga, Konsumsi Pangan
Balita dan Kejadian Diare terhadap
Satatus Gizi Balita di Kecamatan
Cihara, Banten

Analisis Determinan Evaluasi
Program KADARZI sesuai
PERMENKES No. 23 Tahun 2014
pada Keluarga Balita di Kecamatan
Cihara, Banten

Hubungan Pengetahuan,Sikap dan
Daya Beli terhadap Penggunaan
Garam Beryodium di Kecamatan
Cihara, Banten

Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

JI. Arj
(021) 567 4223 ext. 219

unaUtara9, Kebon Jeruk. Jakarta 11510, Indonesia

Www.esaunggul.ac.id




(i) PEMERINTAH KABUPATEN LEBAK
Q. KECAMATANCIHARA

JI. Cikopo KM. 02 - Wanasari - Cihara - Lebak - Banten 42392

REKOMENDASI
Nomor : 024/ W -Kec.26/VII/2019

Menindak lanjuti Surat dari Universitas Esa Unggul Nomor:
70/DKN/FIKES/Gizi/lUEU/VI/2019 tanggal 21 Juni 2019 , Perihal Permohonna ljin Penelitian, dengan
ini kami pada prinsipnya memberikan Rekomendasi/ ljin Kepada :
1. Nama : Meti Lasmana
NIM : 21532123

2. Nama : Gesa AldinBarqgin
NIM :201532125

3. Nama : Wahyudi
NIM : 201532215

Untuk melakukan kegiatan Penelitian dan Pengambilan Data Kesehatan di Kecamatan Cihara
untuk kepentingan penyusunan Skripsi, dari nama-nama tersebut diatas dengan catatan tidak

mengganggu keamanan dan ketertiban lingkungan.

Demikian Surat rekomendasi ini untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

91229 1995031001



