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Lampiran 1 - Surat Permohonan Izin Penelitian Pendahuluan

Esa Unggul

Hmu-elr

MU Aesenatan

: A FIKES GIZVUEL/VIV2021
l.mpmn e

Kepads Yih,

Kepala RSIA Bush Hati

: Surat Lrm Peocltion Awal

. Siliwang No.189, Benda Bara, Kec. Pammlang,
Kota Tangerang Selatan, Bassen,

Dengan Hormat,

Sehadvangan dengan pelaksanaan tugas akhir (Skngsi) Program Studi lmu Gizi Fakultas Imu
llme Kesehatan Universitas Esa Unggul, maka bersama i kami mengayskan permohonan
kepada'Bapakbu untuk dapat membenkan izin kepoda mahssiswa dibawah iné unock
melaksanakon penelitian awal poda Instans: vang Bapak/Ibu pempin.

Jakarw, 7 Juli 2021

Adapean mehasiswa yang okan melakakan penclitia awal sebagas benikur :

No Nama NIM NOTLP JUDUL
1 | Lusiana 20180302091 | 087770221905 FAKTOR-FAKTOR YANG
Rahayw BERHUBUNGAN  DENGAN

KEJADIAN  BERAT  BAY)
LAHIR RENDAH (BBLR) D
RSIA BUAH HATI

Demikian surat i kanu sampaikan. Awms perhatian dan kenjasamanya kami seapkan tenma

kasih.

FAKULTAS ILMU [LMU KESEHATAN
UNIVERSITAS ESA UNGGUL
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www.esaunggul.ac.id



Lampiran 2 - Surat Permohonan Perizinan Penelitian

(@ ﬁSé Unggul

Fakultas limu-limu Kesehatan

Nomor - 37VDENFIKES G UEU/! VIIL2022 Jakana, 3 Agustus 2022
Penhal . Permohoonmn Lzin Penclitan

Lampiran : -

Kepada Yih.

Dirckrur RSIA Buah Hati
M. Raya Siliwangi No 189, Benda Bara, Pamulang, Tangerang Sclatan

Dengan hormas,

Sehubvangan dengan pelaksasann mgas sk (skrips:) mabasisen Program studi llmae Gizi
Universitas Ese Unggul maka bersama ini kami mengajukan permohonsn kepoda Bapak Thu
wntak depat membenian zm penelitian kepada mabasiswa kami di estesi yang Bapak Thu

penpin
Adogran sansa mohasiswa don judul peneltionaya alah sebagei berikut
Nama Mahasisn s NiM No. Telp Judul Skripsi

Lusiana Rahayu 20190302091 | 087770221905 | Faktor-Faktor  yang  Berbubumgan
desgan Kojadun Berat Bayi  Lahis
Rendah (BBLR) & RSIA Bamh Hui
Pamulang

Demikian, atas perhatian dan bantean Bapak/Ibu kami wcaplan terima kasih.

FAKULTAS ILMU - ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS ESA UNGGUL




Lampiran 3 - Surat Perizinan Penelitian dari Rumah Sakit

RSIA BUAH HATI PAMULANG
J1. Raya Siliwangi No, 189 Beada Bars Pamulang Tangerang Selatan 15416
Telpe (O21)7411183, fax : (021) 7420322, E-mail nbuahhatvimyahoo com,
Website : wwworsinbuahbali com

Nomor: 00Z/S/RSIA-BNP/X/2022 Tangerang Selatan, 02 Septeevoer 2022
Perinal & Balasan Permohonan 1zin Penelitian

Kepada Yth.

Pmpinan Fakultas limu Kesehatan Prodi, fmu Gz
Universitas Esa Ungpot

[\

Tempat

Dengan harmat,

Berkaitan dengan surat Permchonan Izin Perelitian yang telab kami terima, bersama ini
kami informasikan kepada :

Nama : Lusiana Rahayu

Ny : 20180302051

Fakultas : B Kesehatan

Prodi : §1 = llmu Giai

Judul : Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Berat Sapn Lahr Rendah

{BBLR] & RSLA Buah Hati Pamulang

Untuk dapat melakukin kegistan Peaditian di RSIA Suab Mati Pemuang selama 1 [satu)
batan terhitung sefak tanggal 09 September 2027 5.d 16 September 2022,

Sesui dengin tetentuan batwa yang bersangkutan diwalibkan membayar blaya penditian
sebesar Rp 300000 {Tiga Ratus Mk Rupiah) dan wajib menjalani Rapid Test Antigen dan
melfampirkan hasil tes ke pihak RSA Buah Mati Pamulang sebelum kegiatan bedangsung.
Selain ity yang besangkutsn wafib mematubl tata tertd dan peraturas yang ada &

perusahaan dan memberikan laporanfhasil keglatan tersebet pada RSIA Buah Hatl
Paesndang.

Demiklan kami sampakan, atas perhatian dan kerpsamanya kaei ucapian 1erimakasin,
Hormat Kami,

s i
P\ N\ WL

(. Nurhayat Pratiwi irmasika, MARS)
Direktur



Lampiran 4 - Surat Keterangan Lolos Kaji Etik

UNGGUL KOMISI ETIK PENELITIAN
J. Arjuna Utara No.9 Kebon Jeruk Jakarta Barat 11510
Telp. 021-5674223 email: dpke@esaunggul.acid

@ DEWAN PENEGAKAN KODE ETIK UNIVERSITAS ESA

Esa Unggul

Nomor : 0922-09024 /DPKE-KEP/FINAL EA/UELNG 2022

KETERANGAN LOLOS KAN ETIK
ETHICAL APPROVAL

Komisi Etik Peneltian Uneversitas Esa Unggud dalam upaya melndung hak asasi dan
kesepaheraan subyek peneltian kesehatan, telah mengiay dengan telit protokol benudul:

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN BERAT BAYI
LAMIR RENDAH (BBLR) DI RSIA BUAH HATI PAMULANG

Penelit: Utama - Lusiana Rahayu
Pembimbing : DR Erry Yudhya Mulyani, SGz, MSc, RD dan Anugmah Nowvianti,
SGz MGal

Nama Institusi Universitas Esa Unggul

dan telah menyetujul protoieo! tersebet c atas

Jakarta, 5 September 2022
4
it Keta

Dr. €SP Wekadiglnawan, DVM. MPH, PhD

» Ethicol approval berleku st tabun dan sanggel persetaguen
*v Perwlts becloewa phun
1 Mergage karahavaan Cermtas sebrpek perwiman
< Membertahokan vtaten peneiten spabeis
a4 Seteldh maw berlskunys keterangan lolos kayl et peneisan mesh belum wiess, dedamn bl
i ethast opprovad hana dperpangang
& Persisen berterr: i Sengeh jalen
i Wbﬂmmtrﬂqtdumrg!hnmnﬂmml
4 Perebs Sclek boleh melsbikan tnddon apepon pade vobywk ssbelum persioen lolos kay etk dan
eformed coment



Lampiran 5 - Lembar Isian Hasil Rekam Medis

LEMBAR ISIAN HASIL REKAM MEDIS
PADA SAMPEL PENELITIAN

Nama Ibu

No. RM lbu

No. RM Bayi

Karakteristik Bayi

Variabel Data Keterangan

Jenis Kelamin

Berat Badan

Panjang Badan

No Variabel Data Keterangan
1 | Berat badan ibu

2 | Usialbu

3 | Paritas Ibu

4 | Kepatuhan Antenatal Care
5 | Usia kehamilan

6 | Anemia

7 | Hipertensi

8 | Merokok

9 | Status Gizi

10 | Riwayat Penyakit

11 | Pendidikan

12 | Pekerjaan

13 | Jarak Kehamilan

14

15

16




Lampiran 6 - Output SPSS

Case Control Matching

Notes

Output Created 19-DEC-2022 01:05:30
Comments
Input Active Dataset Matching_Case

Filter <none>

Weight <none>

Split File <none>
Syntax BEGIN PROGRAM '#
Resources Processor Time 00:00:00,00

Elapsed Time 00:00:00,02

Case Control Matching Statistics

Match Type Count
Exact Matches 24
Fuzzy Matches 0
Unmatched Including Missing 0
Keys

Unmatched with Valid Keys 0
Sampling without

replacement

Log file none
Maximize Matching yes
Performance

Case Control Match Tolerances

Incremental
Fuzzy Match Rejection
Match Variables Value Tries Percentage
Exact (All Variables) . 35.000 31.429
Pendidikan .000 11.000 100.000

Tries is the number of match comparisons before drawing. Rejection percentage shows the match

rejection rate. Rejections are attributed to the first variable in the BY list that causes rejection.



Crosstabs

Output Created

Comments

Input

Missing Value Handling

Syntax

Resources

Analisis Univariat

Notes

Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

N of Rows in Working Data
File

Definition of Missing

Cases Used

Processor Time
Elapsed Time
Dimensions Requested

Cells Available

20-DEC-2022 23:33:02

C:\Users\lussi\OneDrive\Desk
top\Thesis Revision\Case
Control Matching.sav
DataSetl

<none>

<none>

<none>

48

User-defined missing values
are treated as missing.

Statistics for each table are
based on all the cases with
valid data in the specified

range(s) for all variables in

each table.
CROSSTABS
/ITABLES=ML JK PB_2
Paritas 2 Usia 2 ANC 2

UK_2 Anemia_2 Hipertensi

Pendidikan Pekerjaan
JaKel 2
BY BBL_2
/FORMAT=AVALUE
TABLES

/CELLS=COUNT ROW
/COUNT ROUND CELL.
00:00:00,03
00:00:00,04
2
524245

Case Processing Summary



Cases

Valid Missing Total
Percent N Percent N Percent
Metode Lahir * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Jenis Kelamin Bayi * Berat 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Badan Lahir
Panjang Badan * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Paritas * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Usia * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Kepatuhan Antenatal Care * 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Berat Badan Lahir
Usia Kehamilan * Berat 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Badan Lahir
Anemia * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Hipertensi * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Pendidikan * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Pekerjaan * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Jarak Kehamilan * Berat 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Badan Lahir
Metode Lahir * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total

Metode Lahir Sectio Caesarea Count 22 20 42

% within Metode Lahir 52.4% 47.6% 100.0%

Pervaginam Count 2 4 6

% within Metode Labhir 33.3% 66.7% 100.0%
Total Count 24 24 48

% within Metode Labhir 50.0% 50.0% 100.0%




Jenis Kelamin Bayi * Berat Badan Lahir Crosstabulation

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Jenis Kelamin Bayi Laki-laki Count 11 11 22
% within Jenis Kelamin Bayi 50.0% 50.0% 100.0%
Perempuan Count 13 13 26
% within Jenis Kelamin Bayi 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Jenis Kelamin Bayi 50.0% 50.0% 100.0%
Panjang Badan * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Panjang Badan Pendek  Count 15 1 16
% within Panjang Badan 93.8% 6.3% 100.0%
Normal Count 9 23 32
% within Panjang Badan 28.1% 71.9% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Panjang Badan 50.0% 50.0% 100.0%
Paritas * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Paritas Berisiko Count 12 12 24
% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%
Tidak Berisiko Count 12 12 24
% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%
Usia * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Usia Berisiko Count 5 7 12
% within Usia 41.7% 58.3% 100.0%
Tidak Berisiko Count 19 17 36
% within Usia 52.8% 47.2% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Usia 50.0% 50.0% 100.0%




Kepatuhan Antenatal Care * Berat Badan Lahir Crosstabulation

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Kepatuhan Antenatal Care Kurang Baik Count 21 11 32
%  within Kepatuhan 65.6% 34.4% 100.0%
Antenatal Care
Baik Count 3 13 16
%  within Kepatuhan 18.8% 81.3% 100.0%
Antenatal Care
Total Count 24 24 48
%  within Kepatuhan 50.0% 50.0% 100.0%
Antenatal Care
Usia Kehamilan * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Usia Kehamilan Pre-term Count 7 1 8
% within Usia Kehamilan 87.5% 12.5% 100.0%
Aterm Count 17 23 40
% within Usia Kehamilan 42.5% 57.5% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Usia Kehamilan 50.0% 50.0% 100.0%
Anemia * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Anemia  Anemia Count 9 9 18
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%
Tidak Anemia Count 15 15 30
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%




Hipertensi * Berat Badan Lahir Crosstabulation

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Hipertensi Hipertensi Count 6 3 9
% within Hipertensi 66.7% 33.3% 100.0%
Tidak Hipertensi Count 18 21 39
% within Hipertensi 46.2% 53.8% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Hipertensi 50.0% 50.0% 100.0%
Pendidikan * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Pendidikan Pendidikan Dasar  dan Count 11 12 23
Menengah % within Pendidikan 47.8%  52.2% 100.0%
Pendidikan Tinggi Count 13 12 25
% within Pendidikan 52.0% 48.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Pendidikan 50.0%  50.0% 100.0%
Pekerjaan * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Pekerjaan Bekerja Count 13 7 20
% within Pekerjaan 65.0% 35.0% 100.0%
Tidak Bekerja Count 11 17 28
% within Pekerjaan 39.3% 60.7% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Pekerjaan 50.0% 50.0% 100.0%
Jarak Kehamilan * Berat Badan Lahir Crosstabulation
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Jarak Kehamilan <2 Count 11 10 21
% within Jarak Kehamilan 52.4% 47.6% 100.0%
>=2 Count 13 14 27
% within Jarak Kehamilan 48.1% 51.9% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Jarak Kehamilan 50.0% 50.0% 100.0%




Crosstabs

Output Created

Comments

Input

Missing Value Handling

Syntax

Resources

Analisis Bivariat

Notes

Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

N of Rows in Working Data
File

Definition of Missing

Cases Used

Processor Time
Elapsed Time
Dimensions Requested

Cells Available

19-DEC-2022 01:36:43

C:\Users\lussi\OneDrive\Desk
top\CAMPUS\SKRIPSI\Thesi
s Revision\Case Control
Matching.sav

DataSet4

<none>

<none>

<none>

48

User-defined missing values
are treated as missing.

Statistics for each table are
based on all the cases with
valid data in the specified

range(s) for all variables in

each table.
CROSSTABS
/ITABLES=Paritas 2 Usia 2
ANC_2 UK_2 Anemia_2
Hipertensi Pendidikan

Pekerjaan JaKel_2 BY BBL_2
/FORMAT=AVALUE
TABLES
ISTATISTICS=CHISQ RISK
/CELLS=COUNT ROW
/COUNT ROUND CELL.
00:00:00,02
00:00:00,02
2
524245




Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Paritas * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Usia * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Kepatuhan Antenatal Care * 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Berat Badan Lahir
Usia Persalinan * Berat 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Badan Lahir
Anemia * Berat Badan Lahir 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Hipertensi * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Pendidikan * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Pekerjaan * Berat Badan 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lahir
Jarak Kehamilan * Berat 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Badan Lahir
Paritas * Berat Badan Lahir
Crosstab
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total

Paritas Berisiko Count 12 12 24

% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%

Tidak Berisiko Count 12 12 24

% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 24 24 48

% within Paritas 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .0002 1 1.000
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .000 1 1.000



Fisher's Exact Test 1.000
Linear-by-Linear Association .000 1 1.000

N of Valid Cases 48

.613

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Paritas 1.000 .323 3.101
(Berisiko / Tidak Berisiko)
For cohort Berat Badan Lahir 1.000 .568 1.761
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 1.000 .568 1.761
= BBLN
N of Valid Cases 48

Usia * Berat Badan Lahir

Crosstab
Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Usia Berisiko Count 5 7 12
% within Usia 41.7% 58.3% 100.0%
Tidak Berisiko Count 19 17 36
% within Usia 52.8% 47.2% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Usia 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. Exact Sig.
Value df sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 4443 1 .505
Continuity Correction® JA11 1 .739
Likelihood Ratio 446 1 .504

Fisher's Exact Test .740

.370



Linear-by-Linear Association 435 .509

N of Valid Cases 48

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Usia (Berisiko .639 171 2.395
/ Tidak Berisiko)
For cohort Berat Badan Lahir .789 .378 1.650
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 1.235 .685 2.228
= BBLN
N of Valid Cases 48

Kepatuhan Antenatal Care * Berat Badan Lahir

Crosstab

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Kepatuhan Antenatal Care Kurang Baik Count 21 11 32
%  within Kepatuhan 65.6% 34.4% 100.0%
Antenatal Care
Baik Count 3 13 16
%  within  Kepatuhan 18.8% 81.3% 100.0%
Antenatal Care
Total Count 24 24 48
%  within  Kepatuhan 50.0% 50.0% 100.0%
Antenatal Care
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Sig. Exact Sig.
Value df  Significance (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 9.3752 1 .002
Continuity Correction® 7.594 1 .006
Likelihood Ratio 9.916 1 .002



Fisher's Exact Test .005 .002
Linear-by-Linear Association 9.180 1 .002
N of Valid Cases 48
a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,00.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Kepatuhan 8.273 1.937 35.336
Antenatal Care (Kurang Baik /
Baik)
For cohort Berat Badan Lahir 3.500 1.224 10.005
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 423 .248 721
= BBLN
N of Valid Cases 48
Usia Kehamilan * Berat Badan Lahir

Crosstab
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total

Usia Kehamilan Pre-term Count 7 1 8

% within Usia Kehamilan 87.5% 12.5% 100.0%

Aterm Count 17 23 40

% within Usia Kehamilan 42.5% 57.5% 100.0%
Total Count 24 24 48

% within Usia Kehamilan 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance ~ Exact Sig.  Exact Sig. (1-

Value df (2-sided) (2-sided) sided)
Pearson Chi-Square 5.4002 1 .020
Continuity Correction® 3.750 1 .053
Likelihood Ratio 5.965 1 .015
Fisher's Exact Test .048 .024



Linear-by-Linear Association

N of Valid Cases

5.288

48

1

.021

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Usia 9.471 1.063 84.373
Persalinan (Pre-term / Aterm)
For cohort Berat Badan Lahir 2.059 1.319 3.215
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 217 .034 1.386
= BBLN
N of Valid Cases 48
Anemia * Berat Badan Lahir
Crosstab

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Anemia Anemia Count 9 9 18
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%
Tidak Anemia Count 15 15 30
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Anemia 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Sig.  Exact Sig.
Value df  Significance (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square .0002 1 1.000
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .000 1 1.000
Fisher's Exact Test 1.000 .617
Linear-by-Linear Association .000 1 1.000

N of Valid Cases

48




a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Anemia 1.000 311 3.218
(Anemia / Tidak Anemia)
For cohort Berat Badan Lahir 1.000 .557 1.794
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 1.000 .557 1.794
= BBLN
N of Valid Cases 48

Hipertensi * Berat Badan Lahir

Crosstab
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Hipertensi Hipertensi Count 6 3 9
% within Hipertensi 66.7% 33.3% 100.0%
Tidak Hipertensi Count 18 21 39
% within Hipertensi 46.2% 53.8% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Hipertensi 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance ~ Exact Sig. Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 1.2312 1 .267
Continuity Correction® 547 1 .460
Likelihood Ratio 1.250 1 .263
Fisher's Exact Test 461 231
Linear-by-Linear Association 1.205 1 272
N of Valid Cases 48

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4,50.

b. Computed only for a 2x2 table



Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Hipertensi 2.333 .509 10.692
(Hipertensi / Tidak Hipertensi)
For cohort Berat Badan Lahir 1.444 .814 2.562
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir .619 .235 1.631
= BBLN
N of Valid Cases 48

Pendidikan * Berat Badan Lahir

Crosstab
Berat Badan Lahir
BBLR BBLN Total
Pendidikan Pendidikan Dasar dan Count 11 12 23
Menengah % within Pendidikan 47.8% 52.2% 100.0%
Pendidikan Tinggi Count 13 12 25
% within Pendidikan 52.0% 48.0% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Pendidikan 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance  Exact Sig. Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided)  (1-sided)

Pearson Chi-Square .083a 1 773
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .084 1 773
Fisher's Exact Test 1.000 .500
Linear-by-Linear Association .082 1 775
N of Valid Cases 48

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate



95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Pendidikan .846 272 2.629
(Pendidikan Dasar dan
Menengah / Pendidikan
Tinggi)
For cohort Berat Badan Lahir .920 521 1.625
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir 1.087 .618 1.913
= BBLN
N of Valid Cases 48
Pekerjaan * Berat Badan Lahir

Crosstab

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Pekerjaan Bekerja Count 13 7 20
% within Pekerjaan 65.0% 35.0% 100.0%
Tidak Bekerja Count 11 17 28
% within Pekerjaan 39.3% 60.7% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Pekerjaan 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance  Exact Sig.  Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 3.0862 1 .079
Continuity Correction® 2.143 1 143
Likelihood Ratio 3.124 1 .077
Fisher's Exact Test .142 .071
Linear-by-Linear Association 3.021 1 .082
N of Valid Cases 48

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,00.

b. Computed only for a 2x2 table



Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Pekerjaan 2.870 .872 9.448
(Bekerja / Tidak Bekerja)
For cohort Berat Badan Lahir 1.655 .944 2.901
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir .576 .296 1.124
= BBLN
N of Valid Cases 48

Jarak Kehamilan * Berat Badan Lahir

Crosstab

Berat Badan Lahir

BBLR BBLN Total
Jarak Kehamilan <2 Count 11 10 21
% within Jarak Kehamilan 52.4% 47.6% 100.0%
>=2 Count 13 14 27
% within Jarak Kehamilan 48.1% 51.9% 100.0%
Total Count 24 24 48
% within Jarak Kehamilan 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance  Exact Sig.  Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square .0852 1 771
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .085 1 771
Fisher's Exact Test 1.000 .500
Linear-by-Linear Association .083 1 773
N of Valid Cases 48

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,50.

b. Computed only for a 2x2 table



Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Jarak 1.185 .378 3.710
Kehamilan (<2 / >=2)
For cohort Berat Badan Lahir 1.088 .618 1.915
= BBLR
For cohort Berat Badan Lahir .918 .516 1.636

= BBLN
N of Valid Cases

48




Lampiran 7 — Dokumentasi

< _ _ MbaRindha, HRD.. m« %, @

Jadi nanti km ketemu bu Rahma dulu
ya 08:50

Baik mba, terima kasih mba rindha
08:50 W/

lya sama2 lusi .,

Izin nanya lagi mba, nanti saya jam
3 langsung ke Bu Rahma saja atau
sama Mba Rindha ya ke Bu Rahma
nya? 08:51 W/
Langsung ke bu Rahma saja gpp

0912

Baik mba, terima kasih mba rindha
0913 v/

Assalamualaikum Mba Rindha,
selamat sore. Sebelumnya mohon
maaf jika mengganggu waktunya.
Izin bertanya mba, mengenai surat
izin jawaban dari Rumah Sakit sudah
jadi atau belum ya mba? Terima
kasih sebelumnya Mba Rindha [,

1512/

Waalaikumsalam untuk suratnya

kemungkinan senin ¥

Soalnyahrini ¥

® Message

» O ° @ Message

€ _» MbaRindha, HRD.. ¢ %

Lusi tadi saya sudah dapat jawaban
untuk penelitian kamu di acc.. untuk
biayanya 1 minggu 300.000 rb . Dan
tgl penelitianya Jumiat 9 sept 2022
09:08

Untuk surat jawaban dari RS
menyusul ya 0909

Mba Rindha, HRD RSIA Buah Hati

Lusi tadi saya sudah dapat jawaban

untuk penelitian kamu di acc... untuk

biayanya 1 minggu 300,000 rb . Dan 1l
izin bertanya mba, untuk 1 minggu
itu, hari sabtu dan minggu nya
terhitung atau tidak yamba? ;..

Minggu tidak di hitung

jadi hanya hari sabtu nya saja yang
dihitung ya mba? 0N

lyalusi 5,

baik mba, terima kasih mba rindha
A
il 0915 W/

lyasama2 ;4

<« Mba Rindha, HRD... m« %, (—‘ BuRahma, Reka.. ®« % i (—. BuRahma, Reka.. ®« %

24 August 2022

Assalamualaikum Mba Rindha,
selamat sore. Sebelumnya mohon
maaf jika mengganggu waktunya
mba. Saya Lusiana, dari Universitas
Esa Unggul yang kemarin melakukan
perizinan penelitian. Izin nanya mba,
untuk surat izin pebelitiannya sudah
jadi atau belum ya mba? Terima

; "
kasih mba sebelumnya |, 1551

Waalaikumsalam iya lusi aku bim
dapet jawaban nih,, aku jg sampe
lupa.. Besok aku tanyain kembali

ya soalnya direkturnya sedang

tdk masuk karna sakit dan ada
pergantian sekretaris jg 1605

Jd aku bim follow up lagi o<

Besok aku kabarinya ;45

Baik mba 1445

Lusi hari senin soreyalersnya 5,

Saya tunggu hari senin sore jam 2

1347
baikbu ;5

12 September 2022

Mba jam 12 aja ya ke buah hati .,
Akumasuk pagi ;,
Ibu, kalau saya izin ke buah hati nya

di jam 12.30 boleh atau tidak ya? Izin
untuk shalat zuhurdulubu ;45

Bsk aja kalau memang tak enak
badan mba

0751

Masih rapat mba
Bsk ajajam 12 siang .., S hertr v i
Y

9 September 2022

Assalamualaikum Bu Rahma,
selamat sore, Sebelumnya mohon
maaf jika mengganggu waktunya.
Saya Lusiana Rahayu bu, mahasiswi
Esa Unggul yang akan melakukan
penelitian di RSIA Buah hati. Pagi
hari tadi dikonfirmasi oleh Mba
Rindha bahwa saya disarankan untuk
menemui ibu di jam 3 sore ini. |1zin
memberi informasi bu, saya sudah di
Buah Hati, lalu tadi diberi informasi
bahwa Bu Rahma sedang meeting.
1zin bertanya bu, kira kira ibu meeting
sampai jam berapa ya bu? Terima
kasih sebelumnya Bu Rahma [,

1509 v/
1511

151

bukan tidak enak badan ibu, saya izin
untuk shalat dulu sebelum ke ruang

Baik bu, saya izin untuk sholat ashar

rekam medis = terlebih dahulu ya bu v
Terima kasih mba rindha .. U2 1512
Yamba ;. Yamba .,
lyasm2 ;0
Baik by, terima kasih Bu Rahm~ Assalamualaikum Bu Rahma, ini
S At 2042 ¥ o untuk nomor rekam medis bayi dan ¥
BAmAI AR,
® Message » B8 ® Message Y e ® Message » 8 o



Lampiran 8 - Organisasi Penelitian

Pada penelitian ini dilakukan tim organisasi penelitian. Organisasi dalam
penelitian ini terdiri dari Ketua tim peneliti dan dewan penasehat. Masing-masing

memiliki peran dan fungsinya seperti yang digambarkan dalam tabel dibawah ini.

No Nama Jabatan Tugas
1 | Lusiana Rahayu Ketua - Menyusun  proposal
penelitian
- Mengambil data
penelitian
- Mengolah data
penelitian
2 | DR. Erry Yudhya Mulyani, | Dewan - Membimbing dan
S.Gz., M.Sc., RD. Penasihat memberikan saran serta
masukan
3 | Anugrah Novianti, | Dewan - Membimbing dan
S.Gz.,M.Gizi Penasihat memberikan saran serta
masukan




