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Lampiran 1 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth, Bapak/Ibu Di tempat 

Dengan hormat, 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini saya : 

Nama   : Susan Susanti 

NIM   : 232FK10044 

Status   : Mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan  

   Universitas Bhakti Kencana Tasikmalaya 

 

Bermaksud untuk mengadakan penelitian dengan judul “Hubungan Antara 

Kejadian Penyakit Infeksi, Asi Eksklusif Dan Pola Pemberian Makan Dengan 

Status Gizi Baduta Di Puskesmas Karangpawitan”. Untuk maksud tersebut saya 

akan mengumpulkan data dari Bapak/Ibu dan dengan kerendahan hati, saya 

meminta kesediaannya untuk menjadi responden serta mengisi kuesioner yang 

akan saya bagikan. 

Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan, kerahasiaan 

semua informasi akan dijaga dan digunakan untuk kepentingan penelitian. Jika 

Bapak/Ibu tidak bersedia menjadi responden, maka tidak ada paksaan bagi 

Bapak/Ibu, namun jika bersedia, mohon bapak menandatangani pernyataan 

kesediaan menjadi responden. 

Atas perhatian dan kesediaan Bapak/Ibu, saya ucapkan terima kasih. 

 

Garut, Juli 2025 

 

 

 

Susan Susanti 
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Lampiran 2 

 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

(Informed Consent) 

 

Setelah mendapatkan penjelasan serta mengetahui manfaat penelitian 

dengan judul “Hubungan Antara Kejadian Penyakit Infeksi, Asi Eksklusif Dan 

Pola Pemberian Makan Dengan Status Gizi Baduta Di Puskesmas Karangpawitan” 

saya menyatakan *(setuju/tidak setuju) diikut sertakan dalam penelitian ini dengan 

catatan apabila sewaktu-waktu dirugikan dalam bentuk apapun berhak 

membatalkan persetujuan. 

 

 

 

 

Nb : *(coret yang tidak perlu) 

 

 

 

Garut, Juli 2025 

Peneliti Responden 

 

 

 

 

Susan Susanti 
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Lampiran 3 

KUESIONER 

HUBUNGAN ANTARA KEJADIAN PENYAKIT INFEKSI, ASI 

EKSKLUSIF DAN POLA PEMBERIAN MAKAN DENGAN STATUS GIZI 

BADUTA DI PUSKESMAS KARANGPAWITAN 

Petunjuk pengisian kuesioner : 

1. Bacalah dengan cermat dan teliti setiap item pertanyaan-pertanyaan dalam 

kuesioner ini. 

2. Pilihlah jawaban yang sesuai menurut Anda dengan cara memberi tanda 

ceklist ( ) pada kotak pilihan atau kolom yang tersedia. 

3. Isilah titik-titik yang tersedia dengan jawaban yang benar. 

 

No. Responden 

 

(diisi oleh peneliti) 

 

 

A. DATA UMUM 

Identitas orang tua 

1. Umur tahun 

2. Jenis kelamin  : Laki-laki  : Perempuan 

3. Pendidikan :  SD   SMP   Tidak Sekolah   SMA     Perguruan 

tinggi (Diploma/S1) 

4. Pekerjaan Ibu/bapak :  PNS  Petani/Pekebun 

  Swasta  Wiraswasta         IRT (Ibu Rumah Tangga) 

 

Identitas Baduta 

5. Nama Baduta : 

6. Umur bulan 

7. berat badan bulan kemarin ................................... kg 

8. berat badan sekarang ..........................kg 

9. Jenis kelamin   : Laki-laki  : Perempuan 

10. Status gizi 
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 Merah (<-3 SD)   Kuning (-3SD Sampai dengan <-2 SD)  Hijau (-2 

SD sampai dengan 2 SD) 

 

B. ASI eksklusif 

1. Ketika anak ibu lahir, apakah ibu langsung memberikan ASI eksklusif? 

  Ya  Tidak 

Jika tidak apa yang ibu berikan ?  Sufor  Madu 

 Air Putih   Pisang  Lainnya 

2. Sebelum ASI pertama keluar, apakah anak pernah

 diberikan makanan/minuman? 

 Ya  Tidak 

3. Apakah ibu hanya memberikan ASI saja selama 6 bulan ?  

 Ya  Tidak 

 

C. Pola pemberian makan 

1. Apakah pola pemberian makan anak yang diterapkan dalam sehari terdiri 

dari 3 kali makan (pagi, siang dan malam) ? 

 ya  tidak 

Jika tidak berapa kali dalam sehari 

2. Apakah Ibu hanya memberikan makan bila anak meminta ? 

 ya  tidak 

3. Apakah ibu memberikan susu atau makanan selingan dan buah kepada 

anak dekat dengan waktu makan utama? 

 ya  tidak 

Jika ya, berapa kali selama seminggu? 

Setiap hari 1-2 kali seminggu  1-4 kali seminggu 

4. Apakah anak selalu diberikan nasi, sayur dan lauk setiap anak makan ?  

ya  tidak 

5. Apabila Anak tidak suka mengkonsumsi sayur, apakah ibu akan 

menyuapi anak dengan tambahan lauk dan kuah sayur ? 

 ya  tidak 

6. Apakah ibu suka membujuk anak yang tidak mau makan dengan 

membelikannya camilan di warung seperti coklat atau makanan ringan 

sebelum mengonsumsi makanan utama, sehingga anak tidak terlalu banyak 

menghabiskan makanan utamanya ? 

 ya  tidak 
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Lampiran 4 

LEMBAR OBSERVASI 

HUBUNGAN ANTARA KEJADIAN PENYAKIT INFEKSI, ASI 

EKSKLUSIF DAN POLA PEMBERIAN MAKAN DENGAN STATUS GIZI 

BADUTA DI PUSKESMAS KARANGPAWITAN 

 

 

1. Lembar Observasi Riwayat Penyakit Infeksi ISPA Dan Diare (Dalam 1 

bulan terakhir) 

 

No. 

Penyakit ISPA 

Tempat pelayanan 

kesehatan yang dituju 

 

Gejala 

Tanggal 

diagnosa 

 

Penyakit lain Ya Tidak 

       

       

       

       

 

No. 

Diare 

Tempat pelayanan 

kesehatan yang dituju 
 

Gejala 
Tanggal 

diagnosa 

 

Penyakit lain Ya Tidak 
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 Lampiran 5 Hasil Output Validitas Dan Reliabilitas 

1. UJI VALIDITAS 
 

Nomer 

Responden 

No Butir  
Total NO1 NO2 NO4 NO5 NO6 NO7 NO8 NO9 NO10 

1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 6 

2 1 1 1 1 1 0 1 0 0 6 

3 1 0 1 0 0 1 1 1 1 6 

4 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2 

5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 

6 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 

7 0 0 0 1 1 0 1 0 0 3 

8 0 0 1 1 1 1 1 0 1 6 

9 1 1 1 1 1 0 0 1 0 6 

10 0 0 0 0 0 0 1 1 0 2 

11 0 0 0 1 1 0 1 1 1 5 

12 0 0 1 1 1 1 1 1 0 6 

13 1 1 0 1 0 1 0 0 1 5 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 

15 0 0 1 0 0 0 0 1 1 3 

16 1 1 1 1 1 0 0 1 1 7 

17 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

18 1 1 1 1 1 1 1 1 0 8 

19 0 0 0 1 1 1 1 1 0 5 

20 1 1 0 0 0 0 0 0 1 3 

21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 

22 1 0 1 0 0 1 0 0 0 3 

23 0 0 0 1 1 1 0 1 0 4 

24 1 1 0 1 1 0 1 0 1 6 

25 0 0 0 1 1 1 0 1 0 4 

26 0 0 1 1 1 0 0 1 1 5 

27 0 0 1 1 1 1 0 1 0 5 

28 1 0 1 1 1 0 0 1 1 6 

29 0 0 0 1 1 1 1 1 0 5 

30 1 0 1 0 0 0 0 0 0 2 
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Hasil Uji Validitas Kuesioner dengan 9 butir pertanyaan yang diberikan kepada 30 responden: 

 
Correlations 

 
item_1 item_2 Item_3 Item_4 item_5 item_6 item_7 item_8 item_9 skor_total 

item_1 Pearson 
Correlation 

1 .707** .408* .073 .000 .000 -.067 -.141 .401* .514** 

 
Sig. (2-tailed) 

 
.000 .025 .702 1.000 1.000 .726 .456 .028 .004 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item_2 Pearson 
Correlation 

.707** 1 .144 .309 .200 .047 .141 -.100 .331 .592** 

 
Sig. (2-tailed) .000 

 
.447 .097 .289 .804 .456 .599 .074 .001 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item_3 Pearson 
Correlation 

.408* .144 1 .059 .144 .082 -.136 .289 .218 .473** 

 
Sig. (2-tailed) .025 .447 

 
.755 .447 .667 .473 .122 .247 .008 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item_4 Pearson 
Correlation 

.073 .309 .059 1 .926** .321 .218 .309 .175 .708** 

 
Sig. (2-tailed) .702 .097 .755 

 
.000 .084 .247 .097 .355 .000 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item_5 Pearson 
Correlation 

.000 .200 .144 .926** 1 .236 .283 .400* .094 .685** 

 
Sig. (2-tailed) 1.000 .289 .447 .000 

 
.209 .130 .029 .619 .000 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

1
2
1
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item_6 Pearson 
Correlation 

.000 .047 .082 .321 .236 1 .267 .236 -.071 .453* 

 
Sig. (2-tailed) 1.000 .804 .667 .084 .209 

 
.153 .209 .708 .012 

 
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 



121 

 

 

 

 

item_7 Pearson Correlation -.067 .141 -.136 .218 .283 .267 1 .000 .000 .367* 

 Sig. (2-tailed) .726 .456 .473 .247 .130 .153  1.000 1.000 .046 

 N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item_8 Pearson Correlation -.141 -.100 .289 .309 .400* .236 .000 1 .094 .436* 

 Sig. (2-tailed) .456 .599 .122 .097 .029 .209 1.000  .619 .016 

 N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

item_9 Pearson Correlation .401* .331 .218 .175 .094 -.071 .000 .094 1 .483** 

 Sig. (2-tailed) .028 .074 .247 .355 .619 .708 1.000 .619  .007 

 N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

skor_total Pearson Correlation 

Sig. (2-tailed) 

N 

.514** 

.004 

30 

.592** 

.001 

30 

.473** 

.008 

30 

.708** 

.000 

30 

.685** 

.000 

30 

.453* 

.012 

30 

.367* 

.046 

30 

.436* 

.016 

30 

.483** 

.007 

30 

1 
 

 
30 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
 

 

Dari hasil analisis di dapat nilai skor item dengan skor total. Nilai ini kemudian kita bandingkan dengan nilai R tabel. R tabel 

dicari pada signifikan 5% dengan n=30 (df=n-2= 28), maka di dapat R tabel sebesar 0.312. Penentuan kevalidan suatu instrumen 

diukur dengan membandingkan r-hitung dengan r-tabel, jika ada butir yag tidak valid, maka butir yang tidak valid tersebut 

dikeluarkan, dan proses analisis diulang untuk butir yang valid saja 

1
2
2
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Tabel rangkuman hasil uji validitas 

 

Variabel r hitung r tabel Keterangan 

Pertanyaan 1 0,514 0,312 Valid 

Pertanyaan 2 0,592 0,312 Valid 

Pertanyaan 3 0,473 0,312 Valid 

Pertanyaan 4 0,708 0,312 Valid 

Pertanyaan 5 0,685 0,312 Valid 

Pertanyaan 6 0,453 0,312 Valid 

Pertanyaan 7 0,367 0,312 Valid 

Pertanyaan 8 0,436 0,312 Valid 

Pertanyaan 9 0,483 0,312 Valid 

2. UJI RELIABILITAS 

Reliability Statistics 

Cronbach’s 
Alpha 

 
N of Items 

.664 9 

 
Item-Total Statistics 

  
Scale Mean if 
Item Deleted 

 
Scale Variance if 

Item Deleted 

 
Corrected Item- 
Total Correlation 

Cronbach’s 
Alpha if Item 

Deleted 

item_1 4.40 4.386 .324 .640 

item_2 4.57 4.254 .430 .617 

Item_3 4.30 4.493 .281 .650 

Item_4 4.20 4.028 .582 .584 
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item_5 4.23 4.047 .548 .590 

item_6 4.43 4.530 .253 .656 

item_7 4.40 4.731 .156 .677 

item_8 4.23 4.599 .246 .656 

item_9 4.43 4.461 .287 .648 

 

Adapun hasil uji reliabilitas kuesioner ASI eksklusif dan pola pemberian makan menunjukkan nilai Croncbach’s Alpha 

0,664 > 0,60 hal ini berarti reliabe 
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Lampiran 6  Hasil Tabulasi Data 

Nama 
Responden 

Umur 
(Bulan) 

Jenis 
Kelamin 

Penyakit 
Diare 

Penyakit 
ISPA 

ASI 
Eksklusi
f 

Pola 
Pemberian 
Makan 

Status 
Gizi 

An.R 24 1 1 0 1 1 1 

An.S 15 2 1 1 0 1 1 

An.Re 24 2 1 0 1 1 1 

An.Tan 8 2 1 0 0 1 1 

An.Dae 24 1 1 0 0 1 1 

An.Sab 16 2 1 0 0 1 1 

An.Han 13 2 1 1 0 1 1 

An.Ji 15 2 1 0 0 1 1 

An.Ram 24 1 1 0 0 0 1 

An.Sat 24 1 1 0 1 0 1 

An.Zak 12 1 1 1 1 1 1 

An.Rif 10 1 1 1 0 0 1 

An.Daf 22 1 1 1 0 0 1 

An.Abi 14 1 1 1 0 1 1 

An.Kir 24 2 1 0 0 0 1 

An.Wah 7 1 1 1 0 0 1 

An.Naf 12 1 1 0 0 1 1 

An.abil 20 2 1 1 1 1 1 

An.Asy 24 2 1 0 0 0 1 

An.Hani 24 2 1 0 0 1 1 

An.Raj 24 1 1 0 0 1 1 

An.Nafa 24 2 1 0 0 1 1 

1
2
4
 



124 

 

 

 

An.Rais 9 2 1 0 0 1 1 

An.Mut 20 2 1 1 0 0 1 

An.Dza 24 2 1 1 0 1 1 

An.Raf 22 1 1 0 0 0 0 

An.Nafii 24 2 1 1 0 1 0 

An.Gal 24 1 1 0 1 0 0 

An.Bim 20 1 1 1 0 1 0 

An.Bar 24 1 1 1 0 1 0 

An.Luc 24 1 1 1 0 0 0 

An.Aza 14 2 1 1 0 1 1 

An.Nai 24 2 1 0 0 0 0 

An.Asyi 14 2 1 0 1 1 1 

An.Han 11 2 1 1 0 1 1 

An.Reg 24 1 1 0 0 1 1 

An.Shei 24 2 1 1 0 1 1 

An.Asr 9 1 1 1 0 0 0 

An.Ziy 23 1 1 0 0 1 0 

An.Fai 7 1 1 1 0 0 1 

An.Azk 24 1 1 1 0 0 0 

An.Aman 18 2 1 0 0 1 1 

An.Dam 9 1 1 1 0 0 1 

An.Kar 18 2 1 0 1 1 1 

An.Zal 16 2 1 1 1 1 1 

An.Alv 13 2 1 1 0 0 1 

An.Hum 15 2 1 1 1 1 1 
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An.Fre 18 1 1 1 1 1 1 

An.Sauq 20 1 1 1 0 0 1 

An.Al 20 2 1 1 1 1 1 

An.Sab 22 1 1 1 1 0 1 

An.Sach 22 2 1 1 1 1 1 

An.Chel 17 2 1 1 1 1 1 

An.Dza 24 1 1 1 0 0 1 

An.Elfre 18 2 1 1 0 1 1 

An.Bis 12 1 1 1 1 0 1 

An.His 24 1 1 1 0 0 1 

An.Ghan 24 1 1 1 0 0 0 

An.Bilq 11 2 1 1 0 0 1 

An.Ag 23 1 1 1 1 1 1 

An.Sau 12 2 1 1 1 0 1 

An.Nan 14 2 1 0 1 1 1 

An.Aqi 13 2 1 0 1 1 1 

An.Agis 24 2 1 1 0 0 0 

An.Nafi 10 2 1 1 0 0 0 

An.Hami 16 1 1 1 1 1 1 

An.Fayo 17 2 1 1 1 1 1 

An.Haf 16 1 1 1 1 1 1 

An.AL 24 2 1 1 1 1 1 

An.Raff 24 1 1 0 1 0 1 

An.Sal 18 2 1 1 0 0 0 

An.Far 24 1 1 1 1 1 1 
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An.Man 24 2 1 1 1 1 1 

An.Sey 22 2 1 0 1 1 1 

An.Al 8 2 1 1 0 0 0 

An.Yas 13 2 1 0 0 0 0 

An.Ina 18 2 1 1 0 1 1 

An.Asya 21 2 1 1 1 1 1 

An.Nay 23 2 1 0 1 1 1 

An.Kam 14 1 1 1 0 0 1 

An.Huma 24 2 1 0 1 1 1 

An.Agif 24 2 1 1 0 1 1 

An.Mahe 19 1 1 1 0 0 0 

An.Zah 19 1 1 1 0 0 0 

An.Muq 24 1 1 1 1 0 0 

An.Ath 23 1 0 1 1 1 1 

An.Ar 24 2 1 0 0 1 1 

An.Rey 7 1 1 0 0 0 1 

An.Reyki 7 1 1 0 0 0 1 

An.Nam 14 2 1 1 1 1 1 

An.Naur 24 2 1 0 0 1 1 

An.Rak 24 1 0 0 1 0 1 

An.Arju 14 1 1 0 0 0 0 

An.Grais 14 2 1 1 0 0 0 

An.ret 24 2 1 1 1 0 0 

An.Rasy 24 1 1 1 0 0 0 
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An.Bin 24 2 1 1 0 0 0 

An.Rev 20 2 1 1 0 0 0 

An.Naj 24 2 1 1 0 1 1 

An.Gra 24 2 1 1 0 1 1 

An.Kiyo 19 1 1 0 1 1 1 

An.Mikai 24 2 1 1 1 1 1 

An.Ros 24 2 1 0 0 1 0 

An.Yazd 24 1 1 1 0 1 0 

An.Nov 18 1 1 0 0 0 0 

An.Raf 24 1 1 1 0 0 0 

An.Ardha 20 1 1 0 1 1 1 

An.AL 24 2 1 0 1 1 1 

An.M reh 24 1 1 1 1 0 1 

An.Riz 17 1 1 0 0 0 1 

An.Arz 11 1 1 0 0 0 0 

An.Reg 23 1 1 0 1 1 1 

An.Ahm 24 1 1 0 0 0 0 

An.Dian 24 2 1 0 0 0 1 

An.Saf 24 1 1 1 0 1 1 

An.Ary 14 1 1 0 1 1 1 

1
2
8
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HASIL ANALISIS UNIVARIAT 

1 Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis_Kelamin 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid laki-laki 56 48.3 48.3 48.3 

perempuan 60 51.7 51.7 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 

2 Karakteristik Responden Berdasarkan Umur 

kategori umur 

  
Frequency 

 
Percent 

 
Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid umur <12 bulan 14 12.1 12.1 12.1 

umur <=12 bulan 102 87.9 87.9 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 
3 Penyakit Infeksi Diare 

Penyakit_Infeksi_Diare 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Ya 2 1.7 1.7 1.7 

Tidak 114 98.3 98.3 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 
4 Penyakit Infeksi ISPA 

Penyakit_Infeksi_ISPA 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Ya 47 40.5 40.5 40.5 

Tidak 69 59.5 59.5 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 
5 ASI Eksklusif 

ASI_Eksklusif 

  
Frequency 

 
Percent 

 
Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Tidak ASI Eksklusif 73 62.9 62.9 62.9 

ASI eksklusif 43 37.1 37.1 100.0 

Total 116 100.0 100.0  
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6 Pola Pemberian Makan 

Pola_Pemberian_Makan 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid kurang 51 44.0 44.0 44.0 

Baik 65 56.0 56.0 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 
7 Status Gizi 

Status_Gizi 

 
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Gizi Kurang 31 26.7 26.7 26.7 

Gizi Baik 85 73.3 73.3 100.0 

Total 116 100.0 100.0  

 
HASIL ANALISIS BIVARIAT 

 

1. Hubungan Antara Kejadian Penyakit Infeksi Diare Dengan Status Gizi 

Baduta  

Penyakit_Infeksi_Diare * Status_Gizi Crosstabulation 

 
Status_Gizi 

 

 
Total Gizi Kurang Gizi Baik 

Penyakit_Infeksi_Diare Ya Count 

Expected Count 

% within Penyakit_Infeksi_Diare 

0 2 2 

 .5 1.5 2.0 

 .0% 100.0% 100.0% 

 Tidak Count 

Expected Count 

% within Penyakit_Infeksi_Diare 

31 83 114 

 30.5 83.5 114.0 

 27.2% 72.8% 100.0% 

Total  Count 31 85 116 

  Expected Count 31.0 85.0 116.0 

  % within Penyakit_Infeksi_Diare 26.7% 73.3% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

  
Value 

 
df 

Asymp. Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (1- 
sided) 

Pearson Chi-Square .742a 1 .389   

Continuity Correctionb .003 1 .956   

Likelihood Ratio 1.257 1 .262   

Fisher's Exact Test    1.000 .535 

Linear-by-Linear Association .736 1 .391   

N of Valid Casesb 116     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,53. 

b. Computed only for a 2x2 table 
 

 
Risk Estimate 

  

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Baik 

1.373 1.228 1.537 

N of Valid Cases 116   

 

2. Hubungan Antara Kejadian Penyakit Infeksi ISPA 

Dengan Status Gizi Baduta 

Penyakit_Infeksi_ISPA * Status_Gizi Crosstabulation 

 
Status_Gizi 

 

 
Total Gizi Kurang Gizi Baik 

Penyakit_Infeksi_ISPA Ya Count 

Expected Count 

% within 
Penyakit_Infeksi_ISPA 

10 37 47 

 12.6 34.4 47.0 

 
21.3% 78.7% 100.0% 

 Tidak Count 

Expected Count 

% within 
Penyakit_Infeksi_ISPA 

21 48 69 

 18.4 50.6 69.0 

 
30.4% 69.6% 100.0% 

Total  Count 31 85 116 

  Expected Count 31.0 85.0 116.0 

  % within 
Penyakit_Infeksi_ISPA 

26.7% 73.3% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

  
Value 

 
df 

Asymp. Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (1- 
sided) 

Pearson Chi-Square 1.197a 1 .274   

Continuity Correctionb .775 1 .379   

Likelihood Ratio 1.219 1 .269   

Fisher's Exact Test    .295 .190 

Linear-by-Linear Association 1.187 1 .276   

N of Valid Casesb 116     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12,56. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 
Risk Estimate 

  

 
Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for    

Penyakit_Infeksi_ISPA (Ya / .618 .260 1.469 

Tidak )    

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Kurang 

.699 .363 1.347 

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Baik 

1.132 .912 1.404 

N of Valid Cases 116   

 

3. Hubungan Antara ASI Eksklusif Dengan Status Gizi 

Baduta  

ASI_Eksklusif * Status_Gizi Crosstabulation 

 
Status_Gizi 

 

 
Total Gizi Kurang Gizi Baik 

ASI_Eksklusif Tidak ASI Eksklusif Count 

Expected Count 

% within ASI_Eksklusif 

28 45 73 

 19.5 53.5 73.0 

 38.4% 61.6% 100.0% 

 ASI eksklusif Count 

Expected Count 

% within ASI_Eksklusif 

3 40 43 

 11.5 31.5 43.0 

 7.0% 93.0% 100.0% 

Total  Count 31 85 116 

  Expected Count 31.0 85.0 116.0 

  % within ASI_Eksklusif 26.7% 73.3% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

  
Value 

 
df 

Asymp. Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (1- 
sided) 

Pearson Chi-Square 13.607a 1 .000   

Continuity Correctionb 12.052 1 .001   

Likelihood Ratio 15.710 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 13.490 1 .000   

N of Valid Casesb 116     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 
11,49. 

b. Computed only for a 2x2 table 
 

Risk Estimate 

  

 
Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for ASI_Eksklusif    

(Tidak ASI Eksklusif / ASI 8.296 2.343 29.381 

eksklusif)    

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Kurang 

5.498 1.777 17.010 

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Baik 

.663 .543 .808 

N of Valid Cases 116   

 

4. Hubungan Antara Pola Pemberian Makan Dengan 

Status Gizi Baduta  

Pola_Pemberian_Makan * Status_Gizi Crosstabulation 

 
Status_Gizi 

 

 
Total Gizi Kurang Gizi Baik 

Pola_Pemberian_Makan Kurang Count 

Expected Count 

% within 
Pola_Pemberian_Makan 

25 26 51 

 13.6 37.4 51.0 

 
49.0% 51.0% 100.0% 

 Baik Count 

Expected Count 

% within 
Pola_Pemberian_Makan 

6 59 65 

 17.4 47.6 65.0 

 
9.2% 90.8% 100.0% 

Total Count 31 85 116 

 Expected Count 31.0 85.0 116.0 
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Pola_Pemberian_Makan * Status_Gizi Crosstabulation 

 
Status_Gizi 

 

 
Total Gizi Kurang Gizi Baik 

Pola_Pemberian_Makan Kurang Count 

Expected Count 

% within 
Pola_Pemberian_Makan 

25 26 51 

 13.6 37.4 51.0 

 
49.0% 51.0% 100.0% 

 Baik Count 

Expected Count 

% within 
Pola_Pemberian_Makan 

6 59 65 

 17.4 47.6 65.0 

 
9.2% 90.8% 100.0% 

Total  Count 31 85 116 

  Expected Count 31.0 85.0 116.0 

  % within 
Pola_Pemberian_Makan 

26.7% 73.3% 100.0% 

 
Chi-Square Tests 

  
Value 

 
df 

Asymp. Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (2- 
sided) 

Exact Sig. (1- 
sided) 

Pearson Chi-Square 23.104a 1 .000   

Continuity Correctionb 21.117 1 .000   

Likelihood Ratio 23.974 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 22.905 1 .000   

N of Valid Casesb 116     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 
13,63. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Risk Estimate 

  

 
Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for    

Pola_Pemberian_Makan 9.455 3.467 25.789 

(kurang / Baik)    

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Kurang 

5.310 2.357 11.962 

For cohort Status_Gizi = Gizi 
Baik 

.562 .424 .743 

N of Valid Cases 116   
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LEMBAR BIMBINGAN 
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Judul Skripsi   : Hubungan Antara Kejadian Penyakit Infeksi,  

  Asi Eksklusif Dan Pola Pemberian Makan    

  Dengan Status Gizi Baduta Di Puskesmas  

  Karangpawitan 

 

NO 
HARI, 

TANGGAL 

MATERI 

KONSULTASI 
SARAN PEMBIMBING 

PARAF 

PEMBIMBING 

1 Senin, 12 Mei 

2025 

BAB I - Tambahkan Data Tifoid 

- Susunan Latarbelakang 

dari yang umum ke 

khusus 

 

2 Selasa, 20 Mei 

2025 

BAB II - Tambahkan sumber-

sumber min. 10 tahun 

- Sambil menyusun BAB 

III 

 

3 Jum’at, 30 Mei 

2025 

BAB III - Susunlah sesuai buku 

panduan 

- Perbaiki sesuai arahan 

 

4 Jum’at, 6 Juli 

2025 

Halaman awal 

Lampiran 

- Tambahkan halaman 

awal 

- Lampiran sesuai judul 

penelitian 

 

5 Selasa, 10 Juli 

2025 

Skripsi ACC siding Skripsi 

Siapkan PPT 

Pahami Skripsi 

 

6 Senin, 11 

Agustus 2025 

BAB IV - Perbaiki interprestasi 

data dalam keterangan 

table 

Penempatan hasil penelitian 

dan pembhasan susun sesuai 

tujuan khusus 

 

7 Rabu, 13 

Agustus 2025 

BAB IV  Pembahasan tambahkan hasil 

penelitian yg lain dan asumsi 

penelitian 

 



 

 

58 
 

8 Jumat, 15 

Agustus 2025 

BAB V Simpulan harus benang 

merahnya, sasaran saran 

sesuai dengan sasaran yang 

dimanfaat 

Konsul selanjutnya susun 

lampiran-lampiran 

 

9 Senin, 18 

Agustus 2025 

BAB I - VI  

Halaman Awal 

Lampiran 

Lengkapi mulai dari Cover 

sampai lampiran 

 

10  Rabu, 20 

Agustus 2025 

 
ACC Sidang Skripsi  
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  Karangpawitan 

 

NO 
HARI, 

TANGGAL 

MATERI 

KONSULTASI 
SARAN PEMBIMBING 

PARAF 

PEMBIMBING 

1 Senin, 12 Mei 

2025 

BAB I - Perbaiki sesuai saran 

pembimbing utama dan 

serta 

- Lanjutkan BAB II 

 

2 Selasa, 20 Mei 

2025 

BAB II - Sistematika penulisan 

diperbaiki sesuai buku 

panduan  

- Lanjutkan BAB III 

 

3 Jum’at, 30 Mei 

2025 

BAB III - Perbaiki sesuai saran 

pembimbing utama dan 

serta 

- Susun Lampiran 

 

4 Jum’at, 6 Juli 

2025 

Halaman awal 

Lampiran 

- Perbaiki sesuai saran 

pembimbing utama dan 

serta 

 

 

5 Selasa, 10 Juli 

2025 

Skripsi ACC sidang Skripsi 

 

 

 

6 Senin, 11 

Agustus 2025 

BAB IV - Susun bab iv secara 

sistematik 

- Lengkapi sumber 

 

7 Rabu, 13 

Agustus 2025 

BAB IV  Tambahkan teori – teori 

sesuai hasil penelitian 
 

8 Jumat, 15 

Agustus 2025 

BAB V Perbaiki simpulan sesuai 

masukan 

Rapikan penulisan 

 

9 Senin, 18 BAB I - VI  Cover sampai lampiran   
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Agustus 2025 Halaman Awal 

Lampiran 

susunannya sesuai buku 

panduan 

10 Rabu, 20 

Agustus 2025 

 
ACC Sidang Skripsi  

 


