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Lampiran 1  

Jadwal Kegiatan Penelitian 

Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran Dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronik (KEK) 

Pada Ibu Hamil Tahun 2023 

 

Keterangan : warna hitam ( proses penelitian). 

  

No Kegiatan 

Waktu Kegiatan (Dalam Minggu)  

Januari Februari Maret April Mei Juni  

1 2 3 4 1 2 3 

 

4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Penyusunan Proposal Penelitian                                       

2 Seminar Proposal Penelitian                                         

3 Revisi Proposal                                         

4 Pengurusan Izin Penelitian                                        

5 Pengumpulan Data                                         

6 Pengolahan Data                                          

7 Analisis Data                         

8 Penyusunan Laporan                          

9 Sidang Hasil Penelitian                                         

10 Revisi Laporan                                         

11 Pengumpulan Skripsi                                         
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Lampiran 2  

Realisasi Anggaran Biaya Penelitian Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran 

Dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronik (KEK) Pada Ibu Hamil 

  Tahun 2023 

 

 

Alokasi dana yang dihabiskan dalam penelitian ini sebagai berikut: 

No Kegiatan Realisasi Biaya 

1 Tahap Persiapan 

a. Penyusunan Proposal 

b. Penggandaan Proposal 

c. Revisi Proposal 

d. Pengurusan Uji Etik 

e. Pembelian Pita LILA 

 

Rp 100.000 

Rp 100.000 

Rp 100.000 

Rp. 100.000 

Rp. 10.000 

2 Tahap Pelaksanaan 

a. Pengurusan Izin Penelitian 

b. Penggandaan Lembar dan 

Pengumpulan Data 

c. Transportasi dan Akomodasi 

d. Pengolahan dan Analisis Data 

 

Rp 150.000 

Rp 200.000 

 

Rp 50.000 

Rp 100.000 

3 Tahap Akhir 

a. Penyusunan Laporan 

b. Penggandaan Laporan 

c. Revisi Laporan 

d. Biaya Tidak Terduga 

 

Rp 150.000 

Rp 150.000 

Rp 150.000 

Rp 500.000 

Jumlah Rp 1.900.000 
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Lampiran 3  

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth. 

Bapak/Ibu/Saudara/I calon Responden 

Di- 

  Tempat 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa program Studi 

Sarjana Terapan Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Denpasar dengan: 

Nama           : Ni Luh Sulistia Dewi 

NIM             : P07120219081 

Akan melakukan penelitian tentang “Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran 

dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada Ibu Hamil Tahun 2023”, 

sebagai persyaratan untuk menyelesaikan Program Studi Sarjana Terapan 

Keperawatan. 

Berkaitan dengan hal tersebut, saya mohon kesediaannya untuk menjadi 

responden pada penelitian ini. Apabila bersedia dan menyetujui, maka saya mohon 

untuk menandatangani lembar persetujuan. Demikian permohonan ini saya 

sampaikan dan atas partisipasinya saya ucapkan terima kasih. 

 

Denpasar,                                        2023 

Hormat saya, 

 

Ni Luh Sulistia Dewi 

NIM. P07120219081 
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Lampiran 4  

INSTRUMEN PENGUMPULAN DATA  

Judul Penelitian :Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran dengan Kejadian 

Kekurangan Energi Kronik (KEK) Pada Ibu Hamil  

                                 Tahun 2023 

Lokasi Penelitian : UPTD Puskesmas: Selat, Rendang, dan Sidemen,  

 

Kode Responden :   

Tanggal pengisian :  

 

Petunjuk Pengisian :   

1. Bacalah setiap pertanyaan dalam kuisioner dengan benar.  

2. Pilihlah salah satu jawaban yang telah tersedia dengan memberikan tanda 

centang (√) pada kotak yang anda pilih sesuai dengan keadaan anda.  

3. Semua pertanyaan harus dijawab. 

4. Bila ada yang kurang dimengerti, silahkan ajukan pertanyaan kepada 

peneliti.  

 

Pertanyaan 

Data Karakteristik Ibu Hamil 

1. Identitas Responden 

Inisial : …………………………………………………………… 

Alamat : …………………………………………………………… 

Tanggal lahir : …………………………………………………………… 

Umur : …………… tahun 

 

2. Pendidikan terakhir :   Tidak sekolah/Tamat SD              

                                    Tamat SMP/SMA 

                                    Tamat perguruan tinggi, sebutkan:………… 
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3. Pekerjaan           :  Ibu rumah tangga/IRT     Karyawan swasta   

                              Pedagang                         PNS                    

                              Lainnya, sebutkan: …………………………………  

4. Paritas (anak yang pernah dilahirkan): 

a. Berapakah jumlah anak ibu sekarang? Sebutkan: …………….. orang 

b. Apakah ada anak ibu yang meninggal? 

 Ya, sebutkan:………. orang 

 Tidak, sebutkan: ………. orang 

c. Apabila mempunyai anak lebih dari 1, berapakah jarak kelahiran anak dengan 

saudaranya? 

 Kurang dari 2 tahun        Antara 2-3 tahun        Lebih dari 3 tahun 

 

Data Penunjang 

5. Pemeriksaan Antopometri 

BB sebelum hamil   : ……….... kg                     

BB sesudah hamil    : ………… kg                                 

Usia kehamilan        : …………………. 

LILA                       : ………………….. 
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Lampiran 5  

Dummy Tabel Pengumpulan Data 

 Hubungan Usia dan Jarak kelahiran dengan Kejadian Kekurangan Energi 

Kronik (KEK) pada Ibu Hamil Tahun 2023 

 

Kode 

Resp 

karakteristik Responden 

Kejadian 

KEK pada 

Ibu hamil 

Usia Pendidikan Pekerjaan 
Jarak 

kelahiran 
LILA 

1 2 1 1 2 1 

2 2 2 1 3 1 

3 2 2 1 2 1 

4 2 2 1 3 1 

5 2 1 1 1 1 

6 2 3 1 2 1 

7 2 2 1 1 1 

8 2 2 1 1 1 

9 2 1 1 2 1 

10 2 4 3 1 1 

11 2 1 1 1 1 

12 3 2 1 3 1 

13 1 4 3 1 1 

14 2 2 1 2 1 

15 2 3 1 3 1 

16 2 2 1 3 1 

17 2 1 1 3 1 

18 2 2 1 2 1 

19 2 2 1 2 1 

20 2 1 2 2 1 

21 2 2 1 1 1 

22 1 3 3 2 1 

23 2 3 1 1 1 

24 3 4 3 3 1 

25 2 3 1 3 1 

26 2 2 1 1 1 

27 2 3 1 3 1 

28 2 2 1 1 1 

29 2 3 1 2 1 

30 2 3 1 1 1 

31 2 4 3 1 1 

32 2 3 1 3 1 

33 2 3 1 1 1 

34 2 3 1 2 1 

35 2 3 1 2 1 

36 2 3 1 3 1 
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Kode 

Resp 

karakteristik Responden 

Kejadian 

KEK pada 

Ibu hamil 

Usia Pendidikan Pekerjaan 
Jarak 

kelahiran 
LILA 

37 2 3 1 3 1 

38 2 3 1 2 1 

39 2 3 1 3 1 

40 2 3 1 3 1 

41 2 2 1 2 2 

42 2 2 1 2 2 

43 2 2 1 2 2 

44 2 1 1 2 2 

45 2 3 1 2 2 

46 2 1 1 2 2 

47 2 2 1 3 2 

48 2 1 1 3 2 

49 2 2 1 2 2 

50 2 3 1 2 2 

51 3 3 2 2 2 

52 3 3 2 3 2 

53 2 3 1 3 2 

54 2 2 1 3 2 

55 2 2 1 2 2 

56 2 2 1 2 2 

57 2 3 3 2 2 

58 2 3 3 2 2 

59 2 3 1 2 2 

60 2 2 1 2 2 

61 2 3 1 2 2 

62 2 2 1 3 2 

63 1 3 1 3 2 

64 2 3 1 3 2 

65 2 3 1 2 2 

66 1 3 1 2 2 

67 2 2 1 3 2 

68 2 3 1 3 2 

69 2 3 1 3 2 

70 2 3 1 3 2 

71 2 3 1 3 2 

72 2 3 1 3 2 

73 2 3 1 2 2 

74 2 3 1 2 2 

75 2 3 1 2 2 

76 2 3 1 3 2 

77 2 3 1 3 2 

78 2 2 1 3 2 
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Kode 

Resp 

karakteristik Responden 

Kejadian 

KEK pada 

Ibu hamil 

Usia Pendidikan Pekerjaan 
Jarak 

kelahiran 
LILA 

79 2 2 1 2 2 

80 2 1 1 2 2 

81 2 1 1 2 2 

82 2 1 1 2 2 

83 2 1 1 3 2 

84 2 3 1 3 2 

85 2 2 1 3 2 

 

Keterangan: 

Usia: Pendidikan: Jarak kelahiran: Kejadian KEK pada ibu hamil 

1= <20 tahun 

2=20-35 tahun 

3= >35 tahun 

 

Pekerjaan: 

1= IRT 

2= Pegawai 

3= Pedagang 

1= SD 

2= SMP 

3= SMA/SMK 

4= PT 

1= <2 tahun 

2= 2-3 tahun 

3= >3 tahun 

1= KEK 

2= Tidak KEK 
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Lampiran 6  

Hasil Analisis Pengumpulan Data Penelitian 

Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran dengan Kejadian KEK pada Ibu Hamil 

Tahun 2023 

 

1. Karakteristik ibu hamil 

 

Pendidikan Responden 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid SD 13 15.3 15.3 15.3 

SMP 27 31.8 31.8 47.1 

SMA/SMK 41 48.2 48.2 95.3 

PT 4 4.7 4.7 100.0 

Total 85 100.0 100.0  

 

Usia Responden 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Resti (<20 dan >35 tahun) 8 9.4 9.4 9.4 

Normal (20-35 tahun) 77 90.6 90.6 100.0 

Total 85 100.0 100.0  

 

Pekerjaan Responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid IRT 75 88.2 88.2 88.2 

Pegawai 3 3.5 3.5 91.8 

Pedagang 7 8.2 8.2 100.0 

Total 85 100.0 100.0  

Jarak Kelahiran Anak Sebelumnya dengan Kehamilan Saat Ini Responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Ideal (<2 dan >3 tahun) 47 55.3 55.3 55.3 

Ideal (2-3 tahun) 38 44.7 44.7 100.0 

Total 85 100.0 100.0  
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4. Uji Chi-Square 

a. Hubungan usia dengan kejadian kekurangan energi kronik (KEK) pada ibu 

hamil 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Usia Responden * Kejadian 

KEK Pada Responden 

85 100.0% 0 0.0% 85 100.0% 

 

Usia Responden * Kejadian KEK Pada Responden Crosstabulation 

Count   

 

Kejadian KEK Pada Responden 

Total KEK Tidak KEK 

Usia Responden Resti (<20 dan >35 tahun) 4 4 8 

Normal (20-35 tahun) 36 41 77 

Total 40 45 85 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square .031a 1 .861   

Continuity Correctionb .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .031 1 .861   

Fisher's Exact Test    1.000 .575 

Linear-by-Linear 

Association 

.030 1 .862 
  

N of Valid Cases 85     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,76. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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b. Hubungan jarak kelahiran dengan kejadian kekurangan energi kronik (KEK) 

pada ibu hamil 

 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Jarak Kelahiran Anak Sebelumnya dengan Kehamilan 

Saat Ini Responden * Kejadian KEK Pada Responden 

85 100.0% 0 0.0% 85 100.0% 

 

Jarak Kelahiran Anak Sebelumnya dengan Kehamilan Saat Ini Responden * 

Kejadian KEK Pada Responden Crosstabulation 

Count   

 

Kejadian KEK Pada 

Responden 

Total KEK Tidak KEK 

Jarak Kelahiran Anak Sebelumnya dengan 

Kehamilan Saat Ini Responden 

Tidak Ideal (<2 dan 

>3 tahun) 

27 20 47 

Ideal (2-3 tahun) 13 25 38 

Total 40 45 85 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 4.554a 1 .033   

Continuity Correctionb 3.669 1 .055   

Likelihood Ratio 4.607 1 .032   

Fisher's Exact Test    .049 .027 

Linear-by-Linear Association 4.500 1 .034   

N of Valid Cases 85     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 17,88. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Correlations 

 Usia Responden 

Kejadian KEK 

Pada Responden 

Usia Responden Pearson Correlation 1 .019 

Sig. (2-tailed)  .863 

N 85 85 

Kejadian KEK Pada Responden Pearson Correlation .019 1 

Sig. (2-tailed) .863  

N 85 85 

 

Correlations 

 

Kejadian KEK 

Pada Responden 

Jarak Kelahiran 

Anak Sebelumnya 

dengan 

Kehamilan Saat 

Ini Responden 

Kejadian KEK Pada Responden Pearson Correlation 1 .231* 

Sig. (2-tailed)  .033 

N 85 85 

Jarak Kelahiran Anak 

Sebelumnya dengan Kehamilan 

Saat Ini Responden 

Pearson Correlation .231* 1 

Sig. (2-tailed) .033  

N 85 85 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
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Lampiran 7  
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71 
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Lampiran 8  

DOKUMENTASI KEGIATAN PENELITIAN 
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Lampiran 9  
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Lampiran 10  

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

SEBAGAI PESERTA PENELITIAN 

 

Yang terhormat Bapak/Ibu/Saudara/Adik, Kami meminta kesediannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini.  Keikutesertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa.  Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama 

dan disilahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti.   

 

Judul  Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran dengan Kejadian 

Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada Ibu Hamil 

Tahun 2023 

Peneliti Utama Ni Luh Sulistia Dewi 

Institusi Poltekkes Kemenkes Denpasar 

Peneliti Lain - 

Lokasi Penelitian UPTD Puskesmas Selat, Puskesmas Rendang, dan 

Puskesmas Sidemen 

Sumber pendanaan Swadana 

 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan Usia dan Jarak Kelahiran 

dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada Ibu Hamil di Wilayah 

Kerja Puskesmas Selat. Jumlah peserta sebanyak 85 orang ibu hamil yang 

berkunjung ke wilayah kerja Puskesmas Selat, Puskesmas Rendang, dan Puskesmas 

Sidemen. Penelitian ini tidak ada perlakuan yang akan diberikan kepada peserta. 
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Atas kesedian berpartisipasi dalam penelitian ini maka akan diberikan imbalan 

sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini. Peneliti menjamin 

kerahasiaan semua data peserta penelitian ini dengan menyimpannya dengan baik 

dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. 

 

Kepesertaan Bapak/Ibu/Saudara/Adik pada penelitian ini bersifat sukarela.  

Bapak/Ibu/saudara/Adik dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan 

pada penelitian atau menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada 

sanksi.  

 

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, Bapak/Ibu/Saudara/Adik diminta 

untuk menandatangani formulir ‘Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed 

Consent) Sebagai *Peserta Penelitian/ *Wali’ setelah Bapak/Ibu/Saudara/Adik 

benar-benar memahami tentang penelitian ini.  Bapak/Ibu/Saudara/Adik akan diberi 

Salinan persetujuan yang sudah ditanda tangani ini. Bila selama berlangsungnya 

penelitian terdapat perkembangan baru yang dapat mempengaruhi keputusan 

Bapak/Ibu/Saudara/Adik untuk kelanjutan kepesertaan dalam penelitian, peneliti 

akan menyampaikan hal ini kepada Bapak/Ibu/Saudara/Adik.  

Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan hubungi 

peneliti : Ni Luh Sulistia Dewi dengan no HP 082145539261 

 

Tanda tangan Bapak/Ibu/Saudara/Adik dibawah ini menunjukkan bahwa 

Bapak/Ibu/Saudara/Adik telah membaca, telah memahami dan telah mendapat 

kesempatan untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui 

untuk menjadi *Peserta Penelitian/Wali. 
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Peserta/ Subyek Penelitian,                                               Wali, 

 

_____________________________                  ___________________________ 

Tanda Tangan dan Nama                                    Tanda Tangan dan Nama 

Tanggal (wajib diisi):  //                                    Tanggal (wajib diisi):/         / 

                  Hubungan dengan Peserta/  

Subyek      Penelitian:   

                           

 ____________________________ 

(Wali dibutuhkan bila calon peserta adalah anak < 14 tahun, lansia, tuna 

grahita, pasien dengan kesadaran kurang – koma) 

Peneliti 

 

 

_____________________________________      ________________________ 

Tanda Tangan dan Nama                                             Tanggal:// 
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Tanda tangan saksi diperlukan pada formulir Consent ini hanya bila 

   Peserta Penelitian memiliki kemampuan untuk mengambil keputusan, tetapi 

tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau buta 

   Wali dari peserta penelitian tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau 

buta 

   Komisi Etik secara spesifik mengharuskan tanda tangan saksi pada penelitian 

ini (misalnya untuk penelitian resiko tinggi dan atau prosedur penelitian 

invasive) 

Catatan:  

Saksi harus merupakan keluarga peserta penelitian, tidak boleh anggota tim 

penelitian.   

Saksi:  

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan 

dengan benar dan dimengerti oleh peserta penelitian atau walinya dan persetujuan 

untuk menjadi peserta penelitian diberikan secara sukarela. 

 

__________________________________ 

Nama dan Tanda tangan saksi   Tanggal:/         / 

(Jika tidak diperlukan tanda tangan saksi, bagian tanda tangan saksi ini 

dibiarkan kosong) 

* coret yang tidak perlu 
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Lampiran 11  
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Lampiran 12  

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI REPOSITORY 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama                    : Ni Luh Sulistia Dewi 

NIM                      : P07120219081 

Program Studi      : Sarjana Terapan Keperawatan 

Jurusan                 : Keperawatan 

Tahun Akademik : 2023 

Alamat                 : Br. Siladumi, Ds. Peringsari, Kec. Selat, Kab. Karangasem 

Nomor HP/Email : 082145539261/niluhsulistiadewi68@gmail.com 

 

Dengan ini menyerahkan skripsi berupa tugas akhir dengan judul: Hubungan Usia 

dan Jarak Kelahiran Dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronik (KEK) Pada Ibu 

Hamil Tahun 2023. 

1. Dan menyetujuinya menjadi hak milik Poltekkes Kemenkes Denpasar serta 

memberikan Hak Bebas Royalti Non-Eksklusif untuk disimpan, dialih 

mediakan, dikelola dalam pangkalan data dan publikasinya di internet atau di 

media lain untuk kepentingan akademis selama tetap mencamtumkan nama 

penulis sebagai pemilik Hak Cipta. 

2. Pernyataan ini saya buat dengan sungguh-sungguh. Apabila dikemudian hari 

terbukti ada pelanggaran Hak Cipta/Plagiarisme dalam skripsi ini, maka segala 

tuntutan hukum yang timbul akan saya tanggung pribadi tanpa melibatkan 

pihak Poltekkes Kemenkes Denpasar. 

Dengan surat pernyataan ini saya buat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.  

 

Denpasar, 26 Juni 2023 

  

 

 

Ni Luh Sulistia Dewi 

NIM. P07120219081 
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Lampiran 13  
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