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Lampiran 6. Penjelasan penelitian 

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN KEPADA SUBJEK 

PENELITIAN 

 

Saya, Vincencia Amanda Angelica Wahyuning Nur Maria mahasiswa STIKes Panti 

Rapih Yogyakarta Prodi Sarjana Gizi. Saya memohon ketersediaan anda untuk ikut 

berpartisipasi secara sukarela dalam penelitian saya yang berjudul “Pengaruh 

Edukasi Demonstrasi Masak Terhadap Pengetahuan dan Keterampilan Ibu 

dalam Praktik Pemberian MP-ASI Pada Baduta Gizi Buruk di Puskesmas 

Umbulharjo 1”. Anda memiliki hak untuk tidak ikut berpartisipasi dalam 

penelitian ini. Jika anda memutuskan berpartisipasi dalam penelitan ini, anda juga 

berhak mengundurkan diri sewaktu waktu dari penelitian ini. 

Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahuhi pengaruh edukasi demonstrasi 

terhadap pengetahuan dan keterampilan ibu dalam praktik pemberian Makanan 

Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) pada baduta gizi buruk di Puskesmas 

Umbulharjo 1. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber ilmiah bagi 

masyarakat dalam merumuskan upaya pencegahan masalah gizi stunted, wasting, 

dan underweight. Penelitian ini telah melalui uji layak etik di Poltekkes Kemenkes 

Yogyakarta. 

Jika anda ikut berpartisipasi dalam penelitian ini anda akan diminta untuk mengisi 

Kuesioner Pengetahuan. Anda dapat mengisi secara mandiri, jika mengalami 

kesulitan anda dapat meminta kami membantu membacakan kuesioner dan 

mengisikannya sesuai dengan pilihan jawaban anda. Lama waktu yang dibutuhkan 

untuk mengisi seluruh kuesioner berkisar antara 10 - 15 menit. 

Saya memohon kerjasama yang baik dari responden selama proses pengambilan 

data. Setelah pengambilan data selesai, peneliti akan memberikan kompensasi 

kepada responden sebagai ucapan terimakasih atas ketersediaannya ikut terlibat 

dalam penelitian. Apabila responden membutuhkan informasi tambahan terkait data 

penelitian dapat langsung ditanyakan kepada peneliti dengan menghubungi nomor 
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Hp: 081297871669 (Vincencia Amanda Angelica Wahyuning Nur Maria) atau 

melalui email vincencia13@gmail.com. Setiap jawaban yang telah diisi oleh 

responden tidak akan disebarluaskan dan peneliti akan bertanggung jawab untuk 

menjaga kerahasiaannya. Hasil data yang diperoleh dari responden hanya 

digunakan untuk kepentingan penelitian ini. 

 

Yogyakarta, 10 Februari 2026 

 

 

 

Peneliti 
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Lampiran 7. Lembar Persetujuan Penelitian 

LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN RESPONDEN 

(INFORMED CONSENT) 

JUDUL PENELITIAN 

“Pengaruh Edukasi Demonstrasi Masak Terhadap Pengetahuan dan Keterampilan 

Ibu dalam Praktik Pemberian MP-ASI Pada Baduta Gizi Buruk di Puskesmas 

Umbulharjo 1” 

No. Jenis Informasi Isi Informasi Paraf 

1. Tujuan Penelitian Mengetahuhi pengaruh edukasi 

demonstrasi terhadap pengetahuan 

dan keterampilan ibu dalam praktik 

pemberian Makanan Pendamping Air 

Susu Ibu (MP-ASI) pada baduta gizi 

buruk di Puskesmas Umbulharjo 1. 

 

2. Manfaat penelitian Manfaat Akademik 

Penelitian ini memberikan kontribusi 

ilmiah dalam bidang gizi, khususnya 

terkait peran edukasi dengan 

penyuluhan dan praktik pembuatan 

MP-ASI terhadap peningkatan 

pengetahuan dan keterampilan ibu. 

Hasil penelitian dapat menjadi 

referensi dalam pengembangan kajian 

ilmiah seputar edukasi gizi pada masa 

1000 HPK serta menjadi dasar bagi 

penelitian sejenis di masa mendatang. 

Manfaat Praktis 

Penelitian ini dapat dimanfaatkan 

oleh tenaga kesehatan, khususnya di 

Puskesmas, dalam merancang 

program edukasi gizi yang efektif 
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dan aplikatif bagi ibu balita. Hasilnya 

juga dapat dijadikan acuan oleh 

pemangku kebijakan yaitu Dinas 

Kesehatan dalam menyusun 

intervensi berbasis bukti untuk 

menurunkan angka gizi buruk, 

terutama di wilayah dengan kasus 

tinggi seperti Puskesmas Umbulharjo 

1. 

3. Alasan responden dianggap 

sesuai dengan penelitian (kriteria 

inklusisubjek penelitian) 

1. Ibu dengan baduta gizi buruk 

2. Ibu yang bersedia mengikuti 

intervensi dari awal 

penyuluhan hingga akhir 

3. Ibu yang bisa baca dan  

menulis 

 

4. Perlakuan/prosedur yang akan 

diterima 

Respoden yang berpartisipasi dalam 

penelitian ini akan diminta untuk 

mengisi  Kuesioner data diri dan 

Kuesioner Pengetahuan dalam 

pemberian MP-ASI. Responden 

dapat mengisi secara mandiri, jika 

mengalami kesulitan responden 

dapat meminta bantuan peneliti 

untuk membantu memahami 

pertanyaan yang beraada di 

kuesioner. 

 

5. Durasi penelitian 10 – 15 menit  

6. Risiko yang dapatdialami 

selamapenelitian 

Tidaak terdapat resiko selama 

penelitian 

 

7. Bujukan/insentif/reward/asuransi Peneliti akan memberikan sebuah 

cammilan kepada responden sebagai 

reward. 

 

8. Hak untuk mengundurkan diri 

sewaktu-waktu 

Responden memiliki hak untuk 

mengundurkan diri sewaktu-
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waktuapabila responden merasa 

keberatan. 

9. Jaminan kerahasiaandata Responden memiliki hak untuk 

meminta bahwa data yang 

diberikanharus dirahasiakan, untuk 

itu perlu adanya tanpa nama 

(anonymity)dan rahasia (confidential) 

 

10. Kontak peneliti No HP: 081297871669 

Email: vincencia13@gmail.com 

 

Pernyataan Tanda 

Tangan 

Pemberi informasi menyatakan bahwa telah menerangkan hal-hal di atas 

secara benar dan jujur,memberikan kesempatan untuk bertanya, dan 

memberikan kesempatan untuk berdiskusi kepadapenerima informasi 

 

Penerima informasi menyatakan bahwa telah menerima informasi dari 

pemberi informasi sesuaiyang tertera di atas, telah mencantumkan paraf pada 

setiap informasi yang diterima, dan telahmemahami setiap informasi tersebut 
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Yang bertanda tangan di bawah ini, saya: 

Penerimaa informasi (inisial) : _________ 

Usia    : _________ tahun 

Jenis Kelamin   : perempuan 

dengan ini menyatakan persetujuan untuk memberikan informasi dan terlibat 

sebagai responden dari penelitian yang berjudul Pengaruh Edukasi Demonstrasi 

Masak Terhadap Pengetahuan dan Keterampilan Ibu dalam Praktik Pemberian 

MP-ASI Pada Baduta Gizi Buruk di Puskesmas Umbulharjo 1. Saya memahami 

manfaat dan pentingnya penelitian tersebut sebagaimana telah diinformasikan 

dan/atau dijelaskan oleh peneliti kepada saya, termasuk risiko yang mungkin 

timbul. Demikian pernyataan ini saya buat dengaan penuh kesadaran, niat baik, 

dan tanpa ada paksaan dari pihak manapun. 

 

Hari _____ , Tanggal ____ Bulan ____ Tahun 2026, pukul____ 

 

Penerima Informasi (Responden) Pemberi Informasi (Peneliti) 

  

  

  

  

  Uhcidsuchaileuchawuencywasicy                                                                       Vincencia Amanda Angelica 

Wahyuning Nur Maria 
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Lampiran 8. Timeline penelitian 
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Lampiran 9. Pelaksanaan  penelitian 
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Lampiran 10. Instrumen penelitian 

KUESIONER PENELITIAN 

”Pengetahuan Edukasi Demonstrasi Masak Terhadap Pengetahuan Dan 

Keterampilan Ibu Dalam Praktik Pemberian MP-ASI Pada Baduta Gizi 

Buruk Di Puskesmas Umbulharjo I” 

 

Kuesioner ini terdiri dari 2 bagian, yakni bagian pertaama memuat data pribadi 

responden dan bagian kedua memuar pertanyaan untuk mengukur pengetahuan ibu 

dalam pemberian MP-ASI 

Petunjuk Pengisian  

1) Silahkan lengkapi formular dibawah ini dengan data sebenar-benarnya 

2) Nama atau identitas dituliskan secara lengkap. Contoh : Vincencia Amanda 

Angelica Wahyuning Nur Maria 

3) Tanggal pengisian ditulis sesuai dengan waktu ketiika formular di isi dengan 

format hari tanggal bulan tahun. Contoh : Senin, 2 Juni 2025 

4) Usia dituliskan dengan sesuai dan menggunakan format tahun. Contoh : 22 

tahun 

5) Lingkari salah satu pilihan yang sesuai pada pertanyaan dengan tanda * 

6) Seluruh pertanyaan serta pernyataan dalam formulur kuesione ini bersifat 

wajib untuk dilengkapi 

7) Bila terdapat kendala dalam melakukan pengisian harap segera lapor pada 

peneliti 

A. DATA PRIBADI 

Nama Responden : 

Tanggal Pengisian  : 

Usia   : 

Pendidikan Terakhir : SD / SMP / SMA / D3 / S1 / S2 / S3 * 

Pekerjaan   : Bekerja / Tidak Bekerja * 

Jumlah Anak  :  
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B. PENGETAHUAN DALAM PEMBERIAN MAKANAN 

PENDAMPING ASI 

 

Petunjuk Pengisian 

a) Silahkan isi pernyataan dibawah iini dengan jawaban yang menurut 

anda benar 

b) Pengisian dapat dilakukan dengan memberikan tanda silang (X) pada 

jawaban yang menurut anda benar 

c) Setiap nomor hanya memerlukan satu jawaban, bila terdapat dua atau 

lebiih dianggap gugur atau tidaak mendapatkan skor 

d) Seluruh pertanyaan dalam formular kuesioner ini bersifat wajib untuk 

dilengkapi 

e) Bila terdapat kendala dalam melakukan pengisian harap segera lapor 

pada penelti 

PERTANYAAN 

1. Mengapa anak harus diberikan Makanan Pengdamping ASI? 

a. Anak minta makan 

b. Karena kebutuhan gizi anak mulai menginjak usia 6 bulan sudah 

tidak cukup bila hanya diberikan ASI 

c. Karen aagar anak tidak lagi mendapatkan ASI 

d. Pembrian MP-ASI sudah tidak efektif 

e. Karena MP-ASI sama saja dengan ASI 

 

2. Bagaimana menjaga kebersihan sebelum menyuapi anak makan? 

a. Suapi anak menggunakan tangan ibu yang tidak cuci tangan 

b. Cuci tangan dilakukan pada ibu dan anak sebelum dan sesudah 

makan 

c. Cuci tangan hanya dilakukan pada ibu tidak perlu pada anak 

d. Suapi anak menggunakan sendok yang belum di cuci 

e. Mencuci tangan sebelum dan sesudah makan tidak perlu dilakukan 

baik pada anak maupun pada ibu 
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3. Apa Saja contoh bahan Makanan Pendamping ASI yang sesuai? 

a. Buah, sayur, cabai, kopi 

b. Umbi – umbian, madu, jus buah 

c. Produk susu, pemanis buatan, sayur dan buah 

d. Daging setengah matang, telur setengah matan dan susu 

e. Telur, buah, sayur, daging – sagingan, umbi – umbian, kacang – 

kacangan, produk susu 

 

4. Contoh bahan makanan sumber protein hewani? 

a. Tempe, daging sapi, kedelai, susu 

b. Telur, daging, kacang, tahu 

c. Daging ayam, gandum,  kedelai, sagu 

d. Beras, ikan, umbi – umbian, sayur dan buah 

e. Ikan, telur, daging sapi dan hati 

 

5. Apasaja prinsip yang dipenuhi dalam pemberian MP-ASI? 

a. Makanan diberikan secara terjadwal 

b. Menyediakan lingkungan yang sesuai saat makan 

c. Memperhatikan prosedur dalan pemberian makanan 

d. Jawaban a,b dan c benar semua 

e. Jawaban a,b dan c salah semua 

 

6. Bagaimana prosedur makan yang tepat dalam pemberian makanan? 

a. Usahakan untuk tetap menyuapi anak saat makan 

b. Apabila anak menolak makan, maka perlu dilakukan pemaksaan 

c. Tawarkan makanan mulai dari porsi yang kecil 

d. Tidak perlu melakukan pembersihan mulut pada anak setelah 

makan 

e. Berikan makanan langsung dengan porsi besar 

 

7. Bagaimana strategi makan pada anak yang dapat diterapkan? 



94 
 

a. Ketika sedang makan sebaiknya matikan terlebih dahulu TV, PC 

dan Handphone  

b. Berikan paksaan untuk mencoba makanan baru walau anak 

menolak  

c. Tidak perlu berikan variasi makanan baru pada anak  

d. Pemberian selingan sehat tidak perlu diberikan  

e. Berikan jus buah sebanyak-banyak nya 

8. Pemberian jus buah perlu dibatasi terutama pada anak yang kurang 

dari 1 tahun, sebagai alternatif dapat digantikan dengan? 

a. Asinan buah  

b. Rujak tumbuk  

c. Buah potong  

d. Buah kaleng  

e. Tidak perlu diberikan buah 

 

9. Berikut ialah contoh menu MP-ASI yang dapat diberikan pada rentang 

usia 9-11 bulan? 

a. Nasi tim sayuran dengan tekstur seperti makanan keluarga  

b. Bubur ayam dengan tekstur keras  

c. Nasi tim ikan telur sayuran dengan tekstur cincang kasar  

d. Bubur instan dengan tekstur cair  

e. Nasi dan steak daging dengan tekstur keras 

 

10. Dalam mengolah MP-ASI apa yang perlu diperhatikan? 

a. Telur dan ikan diolah setengah matang  

b. Berikan penyedap rasa dengan jumlah banyak agar anak mau 

makan  

c. Ikan dan telur tidak perlu dimasak  

d. Pengolahan telur, daging dan ikan sampai benar-benar matang  

e. Sayuran yang dimasak tidak perlu dicuci terlebih dahulu 
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11. Bahan apa saja yang dibutuhkan dalam membuat nasi tim ikan telur 

sayuran? 

a. Nasi dan sayur  

b. Kuah kaldu  

c. Ikan dan telur  

d. Jawaban a,b dan c salah semua  

e. Jawaban a,b dan c benar semua 

  



96 
 

KUESIONER PENELITIAN 

”Pengetahuan Edukasi Demonstrasi Masak Terhadap Pengetahuan Dan 

Keterampilan Ibu Dalam Praktik Pemberian MP-ASI Pada Baduta Gizi 

Buruk Di Puskesmas Umbulharjo I” 

 

Kuesioner ini di isi oleh peneliti dan terdiri dari 2 bagian, yakni bagian pertama 

memuat data pribadi responden dan bagian kedua memuat pertanyaan untuk 

mengukur keterampilan ibu dalam praktik pembuatan MP-ASI. 

Petunjuk Pengisian 

1. Bagian keterampilan pada formulir ini diisi oleh peneliti berdasarkan hasil 

observasi terhadap praktik pembuatan MP-ASI. 

2. Penilaian dilakukan pada setiap komponen keterampilan yang tersedia 

dengan memberikan skor pada kolom nilai. 

3. Penilaian menggunakan skala 1 sampai 4, dimana: 

1 = Tidak Tepat 

2 = Kurang Tepat 

3 = Tepat 

4 = Sangat Tepat 

4. Penilaian hanya diberikan satu kali pada setiap komponen; penilaian ganda 

tidak diperkenankan dan dianggap tidak sah. 

5. Penilaian wajib dilakukan pada seluruh item tanpa pengecualian. 

6. Apabila proses penilaian terhambat, peneliti diperbolehkan memberikan 

instruksi atau klarifikasi, namun tidak diperbolehkan membantu dalam 

praktik pembuatan MP-ASI. 

A. DATA PRIBADI 

Nama Responden : 

Tanggal Pengisian  : 

Usia   : 

Pendidikan Terakhir : SD / SMP / SMA / D3 / S1 / S2 / S3 * 
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Pekerjaan   : Bekerja / Tidak Bekerja * 

Jumlah Anak  :  

 

B. KETERAMPILAN PRAKTIK PEMBUATAN MP-ASI 

Kegiatan Nilai Kategori 

Higiene dan sanitasi   

Cara Olah   

Bahan Makanan   

Porsi   

Penggunaan Bumbu   

Proporsi Bahan 

Makanan 

  

Tekstur   
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Ketentuan Perhitungan Skor 

Pengetahuan dalam Pemberian MPASI: 

1. b 

2. b 

3. e 

4. e 

5. d 

6. c 

7. a 

8. c 

9. c 

10. d 

11. d 

Ketentuan: Setiap nomor terdapat 5 opsi pilihan jawaban dengan ketentuan bila 

jawaban benar maka akan mendapatkan skor 1 namun bila salah mendapatkan skor 

0. Perhitungan skor jawaban pengetahuan = jumlah jawaban benar : 11 x 100% 
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Lampiran 11. Rekapitulasi data penelitian 

• Pretest dan Posttest Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol 
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Lampiran 12. Data SPSS 

• Data Univariat 

 
• Output pengetahuan 

 

 

• Output keterampilan 
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Lampiran 12. Bukti konsultasi 
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Lampiran 16 Lembar Penilaian Ahli (Expert Judgement) 

Penilai 1 Penilai 2 

  

Penilai 3 

 
 

 



103 
 

 


