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Lampiran 2 
PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

SEBAGAI PESERTA PENELITIAN 

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

dalam penelitian ini.  Keikuteertaan dari penelitian ini bersifat sukarela/tidak memaksa.  

Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama dan disilahkan bertanya bila ada 

yang belum dimengerti.   

 

Judul  Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan Kemanan Pangan pada warung 

Lawar Babi di Kawasan Pariwisata Kuta, Kabupaten Badung, Provinsi Bali 

Peneliti Utama Anak Agung Titian Megasari 

Institusi Politeknik Kesehatan Denpasar 

Peneliti Lain - 

Lokasi Penelitian Kuta 

Sumber pendanaan Swadana 

 

Penelitian ini bertujuan untuk  mengetahui hubungan tingkat pengetahuan dengan kemanan 

pangan pada warung lawar babi di kawasan pariwisata Kuta, Kabupaten Badung, Provinsi Bali. 

Jumlah peserta sebanyak 47  dengan syaratnya yaitu penjual yang menjual lawar dengan 

usaha pengelolaan makanan yang disajikan di dalam atau di luar tempat usaha atas 

pesanan yang dilakukan oleh perseorangan. Pengambilan data akan dilakukan dengan 

metode wawancara dibantu dengan kuisioner yang telah disediakan oleh peneliti. 

 

Kepesertaan dalam penelitian ini tidak secara langsung memberikan manfaat kepada peserta 

penelitian.  Tetapi dapat memberi gambaran informasi yang lebih banyak tentang gambaran 

tingkat pengetahuan higiene sanitasi dengan kemanan pangan pada penjual lawar di kawasan 

pariwisata. Awal pemberian kuisioner untuk dijawab menimbulkan rasa tidak tahu atau 

bingung sehingga menimbulkan rasa kurang nyaman. Bagi peserta akan bermanfaat sebagai 

informasi tingkat pengetahuan dengan kemanan pangan pada warung lawar babi di kawasan 

pariwisata Kuta, Kabupaten Provinsi Badung, Bali. 

 

Atas kesedian berpartisipasi dalam penelitian ini maka akan diberikan imbalan sebagai 

pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini. Kompensasi lain yaitu peneliti akan 

menanggung biaya perawatan yang diberikan selama menjadi peserta penelitian ini.  Peneliti 
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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.  

Keputusan Bapak/Ibu/Saudara/Adik untuk berhenti sebagai peserta peneltian tidak akan 

mempengaruhi mutu dan akses/ kelanjutan pengobatan yang akan diberikan.   

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 : Anak 

Agung Titian Megasari dengan no HP 083114095660. 

 

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. 

 

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) 
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Peneliti 

 

__________________________________        __________________ 

 Tanda Tangan dan Nama     Tanggal 

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 3 

KUISIONER PENELITIAN 

Hubungan Tingkat Pengetahuan Penjamah Makanan Dengan Keamanan Pangan 

Pada Warung Lawar Babi Di Kawasan Pariwisata Kuta 

Kabupaten Badung, Provinsi Bali. 

Nama    : 

Tempat, Tgl. Lahir  : 

Jenis Kelamin   : P/L 

Pendidikan   : 

1. Apakah arti personal hygiene? 

a. Memelihara kebersihan diri 

b. Melindungi makanan dari bahaya  

c. Menggunakan pakaian bersih 

d. Memelihara diri dari penyakit  

2. Bagaimana contoh perilaku personal hygiene yang benar? 

a. Berbicara saat menjamah makanan 

b. Mengunyah saat menjamah makanan 

c. Mengambil makanan tanpa menggunakan sarung tangan  

d. Tidak makan saat menjamah makanan  

3. Menurut saudara apa saja yang termasuk APD ( Alat Pelindung Diri) itu?  

a. Mengikat rambut , masker, celemek 

b. Memakai sepatu kets, mengikat rambut , masker 

c. Tutup kepala, mengikat rambut, celemek 

d. Tutup kepala, masker, alas kaki (safety shoes) 
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4. Manfaat penjamah makanan memakai perlengkapan APD agar? 

a. Menghindari terjadinya kontaminasi makanan  

b. Terlihat rapi dan sopan 

c. Tetap berwibawa 

d. Tetap terlindungi 

5. Penjamah makanan perlu memotong kuku yang panjang atau membersihkan 

kuku yang kotor agar? 

a. Tidak menjadi sarang kuman penyakit 

b. Terlihat lebih cantik dan menarik 

c. Kuku bisa selalu diberikan cat kuku 

d. Terlihat kotor dan tidak menarik 

6. Penjamah makanan tidak diperbolehkan mencicipi makanan dengan jari 

karena? 

a. Anggota tubuh/jari dapat mencemari makanan 

b. Memudahkan pengambilan makanan 

c. Terkesan jorok dan tidak baik 

d. Adanya sendok dan garpu 

7. Penjamah makanan mencuci tangan dengan sabun sebelum menangani 

makanan agar? 

a. Mencegah pencemaran makanan oleh bibit penyakit  

b. Tangan  tidak berbau  

c. Tubuh tetap sehat 

d. Tangan selalu wangi/harum 
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8. Penjamah makanan yang menderita penyakit batuk, pilek/flu, penyakit kulit 

tidak boleh menangani makanan karena? 

a. Makanan dapat tercemar  

b. Orang lain dapat tertular karena penyakit tersebut 

c. Ruangan akan kotor 

d. Penyakit akan bertambah parah 

9. Tenaga penjamah makanan yang diperbolehkan melakukan pengolahaan 

makanan yaitu ?  

a. Tidak merokok  

b. Merokok  

c. Bercanda 

d. Berbicara 

10. Pada saat kegiatan pengolahan makanan tenaga penjamah makanan tidak 

diperbolehkan berbicara menghadap makanan. Apa alasannya? 

a. Dapat mencemari makanan  

b. Menimbulkan kebisingan  

c. Menyebabkan masker kotor 

d. Menyebabkan kelelahan 
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Lampiran 4 

FORM KEAMANAN PANGAN 

(Sumber : Mudjajanto,1999) 

NO KOMPONEN & SUB KOMPONEN 
NILAI 

(1) (2) 

A. PEMILIHAN DAN PENYIMPANAN BAHAN MAKANAN 

(PPB) 

  

1. * Bahan makanan yang digunakan masih segar 1 0 

2. Bahan makanan yang digunakan tidak rusak 3 0 

3. Bahan makanan yang digunakan tidak busuk 3 0 

4. Tidak menggunakan wadah / kotak bekas pupuk atau pestisida 

untuk menyimpan dan membawa bm 

3 0 

5. Bahan makanan disimpan jauh dari bahan beracun / berbahaya 3 0 

6.* Bahan makanan disimpan pada tempat tertutup 3 0 

7. Bahan makanan disimpan pada tempat bersih 3 0 

8. Bahan makanan disimpan pada tempat yang tidak terkena sinar 

matahari langsung 

3 0 

 JUMLAH NILAI UNTUK PPB  22  

B. HIGIENE PEMASAK (HGP)   

1. Pemasak harus berbadan sehat 3 0 

2. Pemasak harus berpakaian bersih 3 0 

3.* Pemasak memakai tutup kepala selama memasak 1 0 

4.* Pemasak memakai alas kaki selama memasak 1 0 

5. Mencuci tangan sebelum dan sesudah memasak 3 0 

6.* Mencuci tangan menggunakan sabun sesudah dari WC (buang 

air) 

3 0 

7. Ketika bersin tidak menghadap ke makanan 3 0 

8. Kuku pemasak selalu bersih dan tidak panjang 3 0 

 JUMLAH NILAI UNTUK HGP  20  

C. PENGOLAHAN BAHAN MAKANAN (PBM)   

1. Peralatan memasak yang digunakan harus bersih dan kering 3 0 

2.* Peralatan memasak harus dicucui sebelum dan sesudah dipakai 

memasak 

3 0 

3.* Peralatan memasak dikeringkan terlebih dahulu setelah dicuci 3 0 

4. Peralatan memasak disimpan di tempat yang bersih 3 0 

5. Peralatan memasak disimpan di tempat yang jauh dari bahan 

beracun atau bahan berbahaya 

3 0 

6. Dapur tempat memasak harus dalam keadaan bersih 3 0 
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7.* Dapur tempat memasak harus dalam keadaan kering 3 0 

8.* Dapur tempat memasak harus mempunyai ventilasi yang cukup 3 0 

9. Dapur terletak jauh dari kandang ternak 3 0 

10.* Selalu tersedia air bersih dalam wadah tertutup 3 0 

11.* Di dapur tersedia tempat sampah yang tertutup 2 0 

12.* Pembuangan air limbah harus lancar 3 0 

13. Bahan beracun / berbahaya tidak boleh disimpan di dapur 3 0 

14.* Jarak tempat memasak ke tempat distribusi tidak lebih dari satu 

jam 

3 0 

15. Pisau dan telenan yang digunakan harus bersih 3 0 

16.* Bagian makanan yang tidak dimakan tidak ikut dimasak 3 0 

17. Bahan makanan dicusi dengan air bersih 3 0 

18. Meracik / membuat adonan menggunakan alat yang bersih 3 0 

19.* Adonan / bahan makanan yang telah diracik harus segera di 

masak 

3 0 

20.* Makanan segera diangkat setelah matang 2 0 

21. Makanan yang telah matang ditempatkan pada wadah bersih dan 

terhindar dari debu dan serangga 

3 0 

22.* Makanan tidak dibungkus dengan menggunakan pembungkus 

dari kertas koran dan kertas ketikan 

1 0 

23. Makanan dibungkus dgan pembungkus yg bersih, tdak 

menggunakan bekas pembungkus bhn beracun 

3 0 

24.* Memegang makanan yang telah matang menggunakan sendok, 

garpu, alat penjepit, sarung tangan 

3 0 

25. Tidak menyimpan makanan yang matang lebih dari 4 jam 

terutama makanan berkuah dan bersantan 

3 0 

26. Untuk makanan goreng, minyak goreng tidak boleh digunakan 

jika sudah berwarna coklat tua, atau sudah dipakai setelah 4 kali 

3 0 

27. Untuk makanan basah, merebus dan mengukus makanan dalam 

wadah tertutup 

3 0 

 JUMLAH NILAI UNTUK PBM  74  

D. DISTRIBUSI MAKANAN (DPM)   

1. Selama distribusi, makanan ditempatkan dalam wadah yang 

bersih dan tertutup 

3 0 

2. Pembawa makanan berpakaian bersih dan mencuci tangan 3 0 

3.* Tangan dicuci dengan sabun sebelum membagikan makanan 1 0 

4. Makanan tidak boleh berlendir, berubah rasa, atau berbau basi 

sebelum dibagikan 

3 0 

5. Makanan ditempatkan dalam tempat yang bersih dan kering 3 0 

6.* Mencuci tangan sebelum makan 3 0 
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Keterangan : (1)  Nilai, jika kriteria terpenuhi ;   (2)  Nilai, jika kriteria tidak 

terpenuhi (0), *  dapat ditolerir untuk katagori keamanan pangan tertentu. 

 

7.* Makanan tidak dipegang langsung, menggunakan alat untuk 

memegang makanan saat membagikan 

3 0 

 JUMLAH NILAI UNTUK DMP 19  
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