LAMPIRAN



Lampiran 1. Instrumen Penelitian

FORMULIR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
INFORMED CONSENT

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Umur
Alamat

Saya telah mendapatkan penjelasan untuk menjadi responden penelitian
tentang “HUBUNGAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF DENGAN STATUS
GlZl BAYl USIA 7-12 BULAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
PURWOSARI METRO”. Setelah mendapat penjelasan yang diberikan, saya
mengerti segala hal yang berhubungan dengan penelitian ini baik prosedur dan
tindakan tidak merugikan saya. Dengan ini saya menyatakan (Bersedia/Tidak
bersedia) menjadi responden pada penelitian tersebut. Demikianlah, surat
persetujuan ini saya buat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Metro, 2024

Pendliti Responden

Nanda Nur Avrillia ( )
NIM. 2115371056



KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF DENGAN STATUSGIZI
BAYI USIA 7-12 BULAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
PURWOSARI METRO TAHUN 2025

Nama Responden e
Tanggal wawancara @ ............ccceeeiiiiiiiiininn.n.

NamaPewawanCara : ..........ooveeeeeieiiiinannn....

A. ldentitas Subjek dan Responden

1. Namaanak PP
2. Jenis kelamin anak : laki-laki/perempuan (coret salah satu)
3. Tanggal lahiranak : .............coooiiiiiiiii
4. Umur anak e (bulan)

5. Namaibu PP
6. Usiaibu PP
7. Pekerjaan ibu USRI
8. Alamat ORI

B. Pengukuran Antropometri
1. Berat badan anak saat ini e kg
2. Panjang badan atau tinggi badan anak saat ini @ ............ cm

C. IndeksBB/PB dan IMT/U
1. BB/PB
a. JkaBB anak < median

BB anak—-BB median
BB median—(tabel—1sd)

BB/PB

BB/PB
b. JkaBB anak > median

BB anak—BB median
(tabel+1sd)—BB median

BB/PB

BB/PB



2. IMT/U

Berat Badan (k
IMT aktudl = —— 7 (ko)
Tinggi Badan (M)x Tinggi Badan (M)

IMT =
a JkalMT anak < median

IMT aktual—IMT median
IMT median—(tabel—1 sd)

IMT =
b. JkalMT anak > median

IMT =

_ IMT aktual—IMT median

IMT = -
(tabel +1sd)—IMT median
IMT =
No | StatusGizi Z-Score Has| BB/PB | Hasl IMT/U

Gizi Kurang | -3SD sd<-2SD

1
2 Gizi Bak -2SDsd+1SD
3 Gizi Lebih | >+1SD sd+2SD

D. Pertanyaan

Pilihlah jawaban yang anda anggap paling tepat dengan memberikan tanda (V)!

NO PERTANYAAN YA TIDAK

1 | Apakah ibu memberikan ASI pada bayi?

2 | Padasaat lahir, apakah ibu langsung memberikan
ASI?

3 | Apakah yang pertama diberikan kepada bayi
adalah ASI?

4 | Apakah ibu memberikan minuman/makanan lain
selain AS| saat bayi berusia 0-6 bulan?

5 | Apakah bayi usia 2-3 bulan sudah diberikan air
putih atau minuman lain (air gula, susu formula,
susu kental manis, air tgjin, dsb)?

6 | Apakah bayi usia 4-6 bulan bayi diberikan air
putih atau minuman lain (air gula, susu formula,
susu kental manis, air tajin, dsb)?

7 | Apakah selama usia 0-6 bulan bayi pernah
diberikan madu (baik kemasan ataupun madu
murni?

8 | Apakah diusia 0-6 bulan bayi pernah diberikan
bubur, biskuit, atau bubur bayi instan?

9 | Apakah bayi diberikan ASI sgja sampa usia 6
bulan?




Lampiran 2. Laik Etik
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Lampiran 3. Hasil Pemeriksaan Plagiat

LEMBAR BUKTI PENGECEKAN SIMILARITY /PLAGIARISM

DENGAN TURNITIN
Nama : Nanda Nur Avrillia
NIM 1 2115371056
Judul Skripsi  ;Hubungan Pemberian ASI Eksklusif dengan Stalus Gizi Bayi Usia 7-12
Bulan di UPTD Puskesmas Purwosari Metro
Prodi : Sarfjana Terapan Kebidanan Mefro

Telah melakukan pengecekan Tumitin sebogadi berikut

A4

NIP. 1982032920056042001

Ke- Tenggoal Hasil (Nilai )
1
14 o %03¢ e %
2
3
Mengetahui,
Pembimbing 1 Pembimbing 2
7Y o

P
NIP. 196409221986032002

Catatan ; Pengisian kolom tanggal don hasil ditulis tangan
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Pemberian AS| Eksklusif dengan Status

Gizi Bayi Usia 7-12 Bulan di UPTD
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Lampiran 4. Izin Pra Survey

.’a Kemenkes e

| e P10
UE L L
e T e

i PPO3 O3 FXLILIL/ 1 e
Lamprran Satu berkas
" Permohonan Lein Pra Serves Penclivian
Kepada Yeh,
-
Yemupny

Schubwngan dengan proses persusuman Froposal Tegns Akt ( Skeipni ) Mahasisua
waamnrm:mmtmmmm ! 2024, maka
kami mobon agar Liranys dagul Jiberikan foln Pra Saever Penelition diboghanean
tujuan Penclition torsebet.

Aduspan s dan tompat peachiise redempe.
Demdlian, ats perhatias dan kenasamanya kama peapian senmakasish




Lampiran 5. Surat Keterangan Telah Melakukan Pra Survey

maw T FEMERINTAH KOTA METRO
DINAS KESEHATAN +
UPTEI PUSKESMAS PURWOSARI

5, Drsniama HoJdH curaken Pursseea Focamessn Mok Uk
Knde Fios - 341 18- Teienon ; 1802 096F 2507
wrn| : el fps renaarimuire g grrail =m

Bliedro, 10 Moennber 20024

ha AT 25 A Bt E254-2504 7Y G2 U107 20
Sifal ¢ Bz

Lamg t o=

Perihal Teioh Molakukan Pra Sureay

Hepada Yih,

Ketiea Prodi Sanans Terapan Kabidanan kst
Politekrik Kesehatan Tanjung Karang
-

Matrg

Marindakarjutl surat deel Hapsle Dings Kesshatan Mote Mabo Momor 0002
EQ19-241981) D3 08/ 024 Perikal Jawaban 1z2n Pra Survey yang dimohon cheh
Kiedied Prodi Sarjana Terapan Kebidanan Metro Politeknic Kesehatan Targung Kareng,
prinsiprya kami Bdak keberatan membenan zin pra sevey ersetul dan dinyatakan
ean melgkubkan Fra Sursey O wilayah kerje ke o UFTD Puskesmas Punsacsen

knpacia ;

Mamn Mardn Maur Al

(LT HI5IT0%E

Judid Hubrirgan Pemberian AS1 Ekelusil dengan Staius izl Bavi

Lkals T — 12 butan di Puskesmes Punwosan batro

Dremiiiar. wriulk diketahdi dan dpangunatan sabajaimana maalima.

HEFALA LFPTD PLISKESMAS
FURWDSAR

DESY YULIANTL 5. Kep, MM
Panata Tk. I [iLd
MIF 197 E0E 200313 2 006




Lampiran 6. 1zin Pendlitian dari Politeknik Kesehatan Tanjung Karang

Kementerian Kesshatan

< Peltakhes Yanjungharung
b Kemen kes B e Soskana Hums Nao G Basdw Lamrgung
Labiripmang 1526
10020 PHANSS

L e L R U )

Nomr . PP.OYVOAF XL 102025 17 Januan 2025
Laenpiran C 1 oks
Hal : zin Penaltan

Yth, Kepala Dinas Penanaman Modal Dan PTSP Kola Metro
D Tempat

Schubungan dengan penyusunan Sknps bagl mahasswa Tingkat 1V Program Studl Kebidanan
Meotro Programn Sanjana Terapon Junusan Kobidanan PoMoknk Keosohatan XKomentorian Kesohatan
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peneltian bagl mahastwa kami 4 nsttusi yang Bapakibu Pimpin. Berkut ferlampr mahasswa yang
meiakukan pengambitan dala awal peneitian

Atas perhatian dan keqasamenya divcapkan terima kasih.

Dirskiur Polteknik Kesebatan Kemenisrian
Kasahatan Tanjungkarang

Dewl Purwaningsih, $.51T., M. Kes
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Lampiran 7. Izin Penelitian dari Dinas K esehatan Kota Metro
LI3LT3 PEMERINTAH KOTA METRO

DINAS KESEHATAN

JiN. Jeoderal Adremad Yan Nomer 02 Kota Motro Kode Pes 34191 TepMax (0725] 44454
Laman drkescolametro go.d, www dinkoskotamerodiynhoo oo ke

Metro , D5 Maret 2025

Nomor . 000.9.2/£019-25316/D-02/05/2025
Siat . DBiasa

Lampiran | -

Perihal . Jawaban |zin Penelitan

Kepada Yth,

Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Tanjungkarang

-

Bandar Lampung

Menindaklanjull surat dari Dwrektur Politokiek Kesehatan Kementerian Kesehatan
Tanjungkavrang Program Studi Kebidanan Mefro nomor: PP.01.04/F XLNII22/411/2025
tanggal 17 Jaryan 2025, peribal Permohonan kzin Penelitisn o wilayah kerja Dinas
Kesehatan Kola Metro dalam rangka Penyusunan Skrpsi, pada prinspnya kams lidak
keberatan memberikan izin lersebul kepada .

Nama Nanda Nur Avrillia
NIM . 2115371056
Judul . Hubungan Pemberian Asi Ekskiusif dengan Ststus Gizi Bayi Usia 7-12

Butan di Puskesmas Purwosar Metro
Demikian untuk diketahul dan dipsrgunakan sebagaimana mestinya,

Kepala Dinas Kesehatan
Kota Metro

Dr. Eko Hengro Saputra, S.T. M Kes
Pambina Utama Muda (IVIC)
NIP, 157203101957031006
Tembusan
1. Kepala UPTD Puskesmas Purwosari
2. Arsip



Lampiran 8. | zin Penelitian dari Lokas Penelitian

PEMERINTAH KOTA METRO

DINAS KESEHATAN +
UPTD PUSKESMAS PURWOSARI

Kexde Pos . 341138 - Tesepon | 0853 BOOE 4927
cmal : e Bours 050 1 ey 0 g masil com

hMetro, 10 Med 2025

Mo 4007 221 EQ19254-250077 D-2.U. 140 2025
Sifat . Biasa

Lamp LI

Peribal . Jawaban |zin Penefitian

Kepada Yih,

Cerekiur Polieknik Kesehatan Kementerian Kesshatan
Tanjung Karang Program Studi Kebidanan
[l -

Metro

Menindaklanguti surat dari Kepala Dinas Hesehatan Hota Metro Momore @ 000924
E019-25376 D-2! O 2025 Perhal Jawaban Izin Penelian yang dimohon oleh
Direkiur Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Tanjung Karang Program Studi
Kebsdanan, pada prinsipnya kami tidak keberatan memberikan izn penelitian tersebut
di wilayah kerja kami di UFTD Puskesmas Purwosari kepada :

MNama : Manda Mur Aurilia
rinA : 2115371056
Jusdul ¢ Hubungan Pemberian A5l Ekslusif dengan Status Giz Bay

Ligia 7 — 12 bulan di Puskesmas Purwosan Melro

Demiian. untuk diketahui dan dipergunakan sebagaimana mestimya..

KEPALA UPTD PUSKESMAS
PLURWOSARI

Penata Th. I Nl.d
MIP 19790708 200312 2 O0a



Lampiran 9. Surat keterangan telah menyelesaikan ambil data penélitian

PEMERINTAH KOTA METRO

DINAS KESEHATAN #
UPTD PUSKESMAS PURWOSARI
JI. D, Subomo Noold Beurahan Punwsosan Becamatan Meta Utars
Eode Pos : 34118 - Telepon : I}EEEE Bag2 4927

eemail |

Metro, 19 Mei 2025

Mo ;- 400.7.22.1 E019254-25011 / D-2.U.100 2025
Sifat . Biasa

Lamp Do-

Perital . Penyelesaian Pengambilan Data

Kepada Yih,

Dirakiur Politeknik Kesohatan Kemamenan Kesshalan
Tanpung Karang Program Siudi Kebidanan
0i -

Metrao

Berkenaan dengan pembenan izin Penelitian oleh Kepala Dinas Kesehatan Kota
Metro Nomor : 000821 EO015-25316/ D-2/ 05/ 2026 yang dimohon olah Direkiur
Folieknik Kesehatan Kementerian Kesehaltan Tanjung Karang Program  Stodl
Kebidanan, maka dinyatakan ielah selesai pengambilan daia di Posyandu yang ada
diwitayah kerja Puskesmas Purwosari aleh -

Mama : Nanda Nur Avrilia
MEM 2115371086
Judul : Hubungan Pemberian AS| Ekslusil dengan Status Gizl Bayl

U=ia 7 — 12 bulan di Puskesmas Purwosan Melro

Demikian, untuk diketahui dan dipergunakan sebagaimana mestinga..

KEPALA UPTD PUSKESMAS
PURWOSARI

DESY YULIANTI, 5. Kep, MM
Penata Tk. I/ 111.d

NIP. 19720708 200312 2 006



Lampiran 10. Rekapitulasi data penelitian

REKAPITULASI ASI EKSKLUSIF DENGAN STATUSGIZI BAYI USIA 7-12 BULAN
WILAYAH KERJA PUSKESMAS PURWOSARI METRO

No Nama Usialbu Pekerjaan Identitas Balita Z Score Status ASl
Ibu Nama Jenis Umur BB PB BB/PB | IMT/U Giz Eksklust
Kelamin
1 NY.M 30 tahun IRT BY.H P 12 bulan 8.8 735 -0,12 -0,14 Baik Ya
2 NY. A 29 tahun IRT BY.G L 8 bulan 7.5 70.3 -1,6 -1,42 Baik Ya
3 NY.S 35 tahun IRT BY.Z L 7 bulan 79 69.3 -0,66 -0,69 Baik Ya
4 NY.R 36 tahun Petani BY.U L 10 bulan 7.1 71.4 -2,4 -2,15 Kurang Tidak
5 NY. U 37 tahun IRT BY.M P 8 bulan 8.8 67.5 1,50 1,68 Lebih Tidak
6 NY.B 25 tahun Wirausaha BY .G L 7 bulan 8.7 72.5 -0,42 -0,46 Baik Ya
7 NY.S 38 tahun Petani BY.D L 8 bulan 7.8 722 -1,71 -1,64 Baik Tidak
8 NY. M 25 tahun IRT BY. K P 7 bulan 84 68.8 0,57 0,56 Baik Ya
9 NY. I 28 tahun Pedagang BY.F L 7 bulan 79 69.2 -0,57 -0,38 Baik Tidak
10 NY.P 29 tahun Pedagang BY.T P 7 bulan 6.6 68.3 -1,85 -1,85 Baik Tidak
11 NY. A 30 tahun IRT BY.H P 8 bulan 6.7 64.4 -0,50 -0,35 Baik Ya
12 NY. A 27 tahun IRT BY.F P 7 bulan 1.7 67.3 0,16 0,12 Baik Ya
13 NY.F 30 tahun IRT BY. A P 7 bulan 7.3 65.2 0,14 0,25 Baik Tidak
14 NY. M 32 tahun IRT BY.A P 7 bulan 9.2 70.0 125 112 Lebih Ya
15 NY.S 37 tahun IRT BY.J L 7 bulan 8.4 70.5 -0,16 0,06 Baik Ya
16 NY.R 27 tahun IRT BY.A P 7 bulan 7.6 63.3 1,28 131 Lebih Ya
17 NY. I 27 tahun Pedagang BY.N L 7 bulan 8.8 69.2 0,71 0.93 Baik Tidak
18 NY.D 26 tahun Wirausaha BY.N L 9 bulan 7.8 70.3 -1,16 -0,92 Baik Ya




19 NY.Y 28 tahun IRT BY.L P 8 bulan 8.5 66.3 1,57 1,81 Lebih Ya
20 NY.D 26 tahun IRT BY.A L 7 bulan 7.7 70.5 -1,33 -1,23 Baik Ya
21 NY.M 28 tahun Petani BY.M P 10 bulan 8.5 74.9 -0,75 -1,07 Baik Tidak
22 NY.M 24 tahun IRT BY.V P 9 bulan 7.3 69.1 -1,14 -0,85 Baik Ya
23 NY.M 30 tahun Pedagang BY.A L 7 bulan 7.1 65.7 -0,66 -0,61 Baik Ya
24 NY. N 24 tahun IRT BY. A L 8 bulan 9.5 74.3 0,50 0,25 Baik Ya
25 NY.Y 25 tahun IRT BY. A L 9 bulan 79 725 -1,57 -1,50 Baik Ya
26 NY.R 28 tahun IRT BY.M L 7 bulan 9.2 69.3 1,28 1,20 Lebih Ya
27 NY.T 28 tahun Petani BY.E L 9 bulan 8.6 68.5 0,71 1,00 Baik Tidak
28 NY. M 27 tahun Wirausaha BY.K P 9 bulan 7.3 68.3 -0,85 -0,64 Baik Ya
29 NY.M 30 tahun IRT BY.K P 7 bulan 7.2 66.3 -0,33 -0.14 Baik Ya
30 NY.T 25 tahun IRT BY.G P 9 bulan 10.6 72.3 2,37 2,25 Lebih Ya
31 NY.L 32 tahun IRT BY.R L 9 bulan 7.7 69.3 -1,00 -0,85 Baik Ya
32 NY.N 36 tahun IRT BY.T L 12 bulan 6.2 66.8 -2,50 -2,15 Kurang Tidak
33 NY.S 30 tahun Petani BY.D P 12 bulan 8.2 71.2 -0,25 0,14 Baik Tidak
34 NY. I 25 tahun IRT BY.P L 11 bulan 9.6 78.3 -0,75 -0,92 Baik Ya
35 NY.Y 25 tahun IRT BY. A P 8 bulan 7.5 67.4 -0,57 -0,14 Baik Ya
36 NY. 1 25 tahun Pedagang BY.P P 11 bulan 6.4 70.0 -2,57 -2,50 Kurang Tidak
37 NY.B 26 tahun IRT BY.M P 7 bulan 7.2 68.4 -1,00 -0,92 Baik Ya
38 NY.B 33 tahun Petani BY. A P 7 bulan 7.8 73.2 -1,37 -1,57 Baik Tidak
39 NY. E 25 tahun IRT BY.E L 10 bulan 8.7 73.8 -0,85 -0,69 Baik Ya
40 NY. E 27 tahun IRT BY.G L 10 bulan 7.9 713 -1,28 -0,92 Baik Ya
41 NY. Z 29 tahun Pedagang BY.G P 7 bulan 9.1 775 -0,55 -1,28 Baik Tidak
42 NY.J 25 tahun IRT BY.R P 8 bulan 85 66.4 157 1,56 Lebih Tidak
43 NY.O 27 tahun IRT BY.K P 12 bulan 9.3 72.9 0,62 0.73 Baik Ya
44 NY. S 38 tahun Pedagang BY.Z L 12 bulan 10.0 725 1,25 1,71 Lebih Tidak




45 NY. P 25 tahun IRT BY.A P 12 bulan 7.8 72.7 -1,25 -1,00 Baik Ya
46 NY.N 27 tahun IRT BY.N L 11 bulan 95 74.3 0,12 0,20 Baik Ya
47 NY.Y 37 tahun Pedagang BY. | L 12 bulan 11.6 78.8 1,44 1,35 Lebih Tidak
48 NY.F 24 tahun Pedagang BY.M L 12 bulan 7.4 73.0 -2,42 -2,23 Kurang Tidak
49 NY.L 28 tahun IRT BY.R L 12 bulan 9.2 74.4 -0,28 -0,07 Baik Ya
50 NY.S 37 tahun Petani BY.H L 12 bulan 7.0 70.5 -2,50 -2,15 Kurang Tidak
51 NY.D 25 tahun IRT BY.N P 12 bulan 104 735 1,87 1,86 Lebih Ya
52 NY. E 20 tahun IRT BY.F L 11 bulan 10.5 80.0 0,10 -0,38 Baik Ya
53 NY.S 36 tahun IRT BY. U L 12 bulan 79 755 -2,12 -2,30 Kurang Ya
54 NY.Y 30 tahun Petani BY.A P 12 bulan 9.0 71.8 0,50 0,80 Baik Tidak
55 NY. U 28 tahun IRT BY.N L 12 bulan 111 80.0 0,70 0,35 Baik Tidak
56 NY.S 19 tahun Pedagang BY.A L 12 bulan 10.9 74.5 1,87 2,14 Lebih Ya
57 NY.V 24 tahun IRT BY.S P 11 bulan 10.2 79.0 -0,37 -0,07 Baik Tidak
58 NY. A 19 tahun IRT BY.C L 12 bulan 74 73.0 -2,42 -2,23 Kurang Tidak
59 NY. E 23 tahun Pedagang BY. | L 12 bulan 9.4 735 0,25 0,42 Baik Tidak
60 NY.T 24 tahun IRT BY.K L 12 bulan 95 75.5 -0,12 -0,15 Baik Tidak
61 NY.D 28 tahun IRT BY.G P 10 bulan 7.1 735 -2,25 -2,50 Kurang Tidak
62 NY.N 37 tahun Petani BY. I L 12 bulan 10.6 74.5 1,50 1,71 Lebih Tidak
63 NY. E 19 tahun IRT BY. A P 12 bulan 8.3 72.0 -0,37 -0,14 Baik Tidak
64 NY.F 23 tahun IRT BY. A L 12 bulan 7.6 74.0 -2,42 -2,15 Kurang Tidak
65 NY.S 23 tahun IRT BY.F L 12 bulan 10.7 735 1,87 2,14 Lebih Ya
66 NY. S 26 tahun IRT BY.A L 12 bulan 9.6 78.0 0,62 -0,61 Baik Tidak
67 NY.F 32 tahun Petani BY.F L 11 bulan 8.5 74.0 -1,14 -0,92 Baik Tidak
68 NY. A 20 tahun IRT BY.A L 12 bulan 79 715 -1,28 -1,38 Baik Tidak
69 NY. N 38 tahun Petani BY.N P 11 bulan 7.0 725 -2,12 -2,21 Kurang Tidak
70 NY.S 19 tahun IRT BY.S P 12 bulan 75 75.0 -2,28 -2,21 Kurang Tidak




Usia lbu

Pekerjaan

Jenis

Status

AS|

No Kode lbu kode K elamin kode Gizi kode Eklsusif kode
1 | 30tahun 1 | Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
2 | 29tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
3 | 35tahun | 1 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
4 | 36tahun 2 Bekerja 1 L 1 Kurang 2 Tidak 1
5 | 37tahun 2 Tidak Bekerja | 0 P 0 Lebih 0 Tidak 1
6 | 25tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Ya 0
7 | 38tahun 2 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
g | 25tahun 1 Tidak Bekerja 0 P 0 Baik 1 Ya 0
g | 28tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
10 | 29tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
11 | 30tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
12 | 27 tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
13 | 30tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Tidak 1
14 | 32tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Lebih 0 Ya 0
15 | 37tahun 2 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
16 | 27tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Lebih 0 Ya 0
17 | 27tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
18 | 26tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Ya 0
19 | 28tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Lebih 0 Ya 0
20 | 26tahun | 1 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
21 | 28tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
22 | 24 tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
23 | 30tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Ya 0
24 | 24tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
25 | 25tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
26 | 28tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Lebih 0 Ya 0
27 | 28tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
o8 | 27tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Ya 0
29 | 30tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
30 | 25tahun 1 Tidak Bekerja 0 P 0 Lebih 0 Ya 0
31 | 32tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
32 | 36tahun 2 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Kurang 2 Tidak 1
33 | 30 tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
34 | 25tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
35 | 25tahun | 1 | Tidek Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
36 | 25tahun 1 Bekerja 1 P 0 Kurang 2 Tidak 1
37 | 26tahun | 1 | Tidek Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
3g | 33tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
39 | 25tahun | 1 | Tidek Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
40 | 27 tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
41 | 29tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
42 | 25tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Lebih 0 Tidak 1
43 | 27tahun | 1 | Tidek Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0




No | Usialbu | e Peklet;ljjaan kode Ké?r;in kode Séa:tzlfs kode EI;AIS?Jsif kode
44 | 38tahun 2 Bekerja 1 L 1 Lebih 0 Tidak 1
45 | 25tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Ya 0
46 | 27tahun 1 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
47 | 37tahun 2 Bekerja 1 L 1 Lebih 0 Tidak 1
48 | 24tahun | 4 Bekerja 1 L 1 Kurang 2 Tidak 1
49 28 tahun 1 Tidak Bekerja 0 L 1 Baik 1 Ya 0
50 | 37tahun | o Bekerja 1 L 1 Kurang 2 Tidak 1
51 25 tahun 1 Tidak Bekerja 0 P 0 Lebih 0 Ya 0
52 | 20tahun | 1 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Ya 0
53 | 36tahun | 5 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Kuang | 2 Ya 0
54 | 30tahun 1 Bekerja 1 P 0 Baik 1 Tidak 1
55 28 tahun 1 Tidak Bekerja 0 L 1 Baik 1 Tidak 1
56 | 19 tahun 0 Bekerja 1 L 1 Lebih 0 Ya 0
57 | 24tahun 1 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Tidak 1
58 | 19tahun | o | Tidak Bekerja | 0 L 1 Kurang 2 Tidak 1
59 | 23tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
60 | 24 tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Tidak 1
61 | 28tahun 1 | Tidak Bekerja | 0 P 0 Kurang 2 Tidak 1
62 | 37tahun 2 Bekerja 1 L 1 Lebih 0 Tidak 1
63 | 19tahun 0 Tidak Bekerja | 0 P 0 Baik 1 Tidak 1
64 | 23tahun | 1 | Tidak Bekerja | 0 L 1 Kurang 2 Tidak 1
65 | 23tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Lebih 0 Ya 0
66 | 26 tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Tidak 1
67 | 32tahun 1 Bekerja 1 L 1 Baik 1 Tidak 1
68 | 20tahun 1 Tidak Bekerja | 0 L 1 Baik 1 Tidak 1
69 | 38tahun 2 Bekerja 1 P 0 Kurang 2 Tidak 1
70 | 19tahun | o | Tidak Bekerja | 0 P 0 Kurang 2 Tidak 1
Usialbu =0. <20tahun Status Gizi = 0. Gizilebih :>+1SD sd+2SD
1. 20-35tahun 1. Gizibak :-2SDsd+1SD
2. >35tahun 2. Gizi kurang : -3SD sd< -2 SD
Pekerjaan =0. Tidak bekerja
1. Bekerja
Jenis kelamin =0. Perempuan
1. Laki-laki
ASI Eksklusif =0. Ya
1. Tidak




Lampiran 11. Lembar Bimbingan

Nama Mahasiswa

NIM

LEMBAR BIMBINGAN

: Nanda Nur Avrillia
: 2115371056

Dosen Pembimbing [ : I Gusti Ayu Mirah Widhi Sastri, S.8T., M.Keb
Dosen Pembimbing I1 : Septi Widiyanti S.Pd.,M.Kes

Penguji : M. Ridwan, S.KM., M.KM
Judul : Hubungan Pemberian AST Eksklusif dengan Status Gizi
Bayi Usia 7-12 Bulan di UPTD Puskesmas Purwosari
Metro
No Hanri/ Materi Tanda Tangan
Tanggal | Bimbingan Saran Pembimbing | Pembimbing
I 1
1. Senin | Konsultasi | Perbaikan judul
26-08-2024| Judul w
[ Gusti Ayu
Mirah Widhi
Sastri, S.ST.,
M.Keb
% Jum'at | Konsultasi | ACC judul
30-08-2024 | Perbaikan
Judu! d
I Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi | Widiyanti
Sastri, SST., | S.Pd. . M.Kes
M.Keb -l
3 Rabhu Konsultasi |1. Perbaikan latar belakang
16-10-2024 | BAB I 2. Perbaikan rumusan masalah
3. Perbaikan tujuan penelitian % yz
4, Perbaikan manfaat
5. Perbaikan ruang lingkup Mirah Widhi Widiyanti
penelitian Sastri, S.8T., | §pd MKes
M.Kcb
4. Sclasa | Konsultasi (1. ACC BABI
22-10-2024 | BAB 1, II, |2, Perbaikan penulisan
I 3. Perbaikan materi 7L
4, Pcrbaikan kerangka konsep
5. Perbaikan DO I Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, S.ST., | S.Pd.,M.Kes

M.Keb




Jum'at | Konsultasi | 1. Perbaikan penulisan
01-11-2024| BAB 1, II, | 2. Perbaikan kerangka konsep
1 3. Perbaikan DO
4. Perbaikan sampel penelitian
5. Perbaikan lokasi dan waktu l/% 0<
penelitian
[ Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, S.ST., | S.Pd.M.Kes
M.Keb
Senin | Konsultasi | 1. Perbaikan kerangka konsep
11-11-2024| BAB L II, | 2. Perbaikan kerangka teori
11 3. Perbaikan DO w
4. Perbaikan sampel penelitian
I Gusti Ayu
Mirah Widhi
Sastri, S.8T.,
M.Keb
Jum'at | Konsultasi
22-11-2024| BAB L 1L 1. ACCBAB Il dan III
I 2. Perbaikan Instrumen
penelitian l/% f
[ Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, §.ST., | S.Pd..M.Kes
M.Keb
Senin | Konsultasi | ACC Proposal Skripsi
25-11-2024| Proposal
I Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, 8.ST., | S.Pd.M.Kes
M.Keb
Senin Konsultasi | Perbaikan BAB IV dan V
02-06-2025| BABIV-V
[ Gusti Ayu
Mirah Widhi
Sastri, S.ST,,

M.Keb




10, Rabu Konsultasi | Perbaikan BAB [V dan V
11-06-2025| BAB IV-V
I Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, S.ST,, | S.Pd.M.Kes
M.Keb
11, Senin Konsultasi | Perbaikan BAB IV dan V
16-06-2025| BAB IV-V
[ Gusti Ayu
Mirah Widhi
Sastri, S.ST,
M.Keb
12, Senin | Konsultasi | ACC Skripsi
23-06-2025( BAB IV-V f
[ Gusti Ayu Septi
Mirah Widhi Widiyanti
Sastri, S.ST,, | S.Pd.,M.Kes
M.Keb
Metro, 23 Juni 2025

Ketua Program Studi

r. Ika Oktavidui,
“NIP. 197714

Sarjana Terapan Kebidanan Kampus Metro




