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LAMPIRAN

Lampiran 1. Bukti Bimbingan KTI

Nama
NIM
Judul

: Putri Marstella
: P01031122085
: Gambaran Pengetahuan dan Sikap tentang Obesitas

pada Siswa di SMA Negeri 2 Tanjung Morawa

Nama Pembimbing : Fauzi Romeli, SKM, M.Kes

No Tanggal Judul / Topik T.Tangan | T.Tangan
Bimbingan Mahasiswa | Pembimbing
1 11 Oktober 2024 Pengenalan dan
diskusi judul
2 |21 Oktober 2024 Membahas topik yang A
akan di telii %/ ~
3 | 28 Oktober 2024 Membahas Masalah
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Lampiran 2. Surat Pernyataan Keaslian Karya Tulis limiah

PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

NAMA : Putri Marstella

NIM : P01031122085
Menyatakan bahwa data penelitian yang terdapat di Karya Tulis llmiah saya
adalah benar saya ambil dan apabila data tersebut tidak benar, saya
bersedia mengikuti ujian ulang (ujian utama saya batalkan).

Yang Membuat Pernyataan

(Putri Marstella)



Lampiran 3. Daftar Riwayat Hidup

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

Nama : Putri Marstella
Tempat/Tgl.Lahir : Tanjung Morawa, 10 Maret 2004
Jumlah Anggota Keluarga : 4

Alamat Rumah : Dusun Il Gg.Sukatani, Desa Telaga Sari,
Kecamatan Tanjung Morawa.
No. Hp/Telp : 081360374802

Riwayat Pendidikan : SD Negeri 104238 Telaga Sari
SMP Negeri 4 Tanjung Morawa
SMA Negeri 1 Tanjung Morawa

Hobby : Memasak dan bernyanyi

Motto : Karena masa depan sungguh ada dan
harapanmu tidak akan hilang (Amsal 23:18)



Lampiran 4. Surat Izin Penelitian
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mohan izin bagi mahasiswa bimbingan Fauzi Romeli, SKM, M. Kes untuk melakukan

Penelitian di Sekolah SMA Negeri 2 Tanjung Morawa. Adapun nama mahasiswa
tersebut, adalah:

Nama : Putri Marstella

NIM  : P01031122085 I

Judul : Gambaran Pengetahuan dan Sikap tentang Obesitas pada Siswa di SMA
Negeri 2 Tanjung Morawa.

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerasamanya diucapkan lerima
kasih.
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Lampiran 5. Surat Bukti Balasan dari Pihak Sekolah

PEMERINTAH PROVINSI SUMATERA UTARA
DINAS PENDIDIKAN

SMA NEGERI 2 TANJUNG MORAWA

Jolan Pendidikon Pasar XIV Desa Limou Manis — Kecomutan Tanjung Morawa — Kabupaten
Deli Serdang — Kode POS 20362 — NPSK : 69899075 — email: smende.tamora@gmeil.com

SURAT KETERANGAN
Nomor : 400.3.80916/SMAN.02-TM/X/2025

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala SMA Negeri 2 Tanjung Morawa Kabupaten Deli Serdang, dengan
ini mencrangkan baliwa nama tersebut di bawah ini :

Nama : Putri Marstella

NIM : P01031122085

Program Studi : Dl - Gizi

Judul Penelitian : Gambaran Pengetahuan dan Sikap tentang Obesitas pada Siswa di
SMA Negeri 2 Tanjung Morawa

Berdasarkan surat dari Polickkes Kemenkes Meda, dengan Nomor : KH.03.01/XIV.13/973/2025 tanggal §
Juni 2025 tentang Permohonan Izin Melaksanakan Penclitian di SMA Negeri 2 Tanjung Morwa, Benar
yang namanya tertera di atas telah melaksanakan penclitian di SMA Negeri 2 Tanjung Morawa dalam rangka
melengkapi data untuk penyusunan karys ilmiah yang berjudul “Gambaran Pengetahuan dan Sikap tentang
Obesitas pada Sswa di SMA Negeri 2 Tanjung Momwa™ mulai tanggal 10 s.d. 12 Juni 2025,

Demikian Surat Keterangan ini di buat untuk dapat dipergunakan sebagai mana mestinya.




Lampiran 6. Kuesioner Penelitian
Sumber : (Adolph, 2016)
A. ldentitas Responden
Nama
Tgl.Lahir
Umur
Pendidikan Ayah
Pendidikan Ibu
Pekerjaan Ayah

Pekerjaan Ibu

B. Kuesioner Pengetahuan
Petunjuk : Berilah tanda (X) pada salah satu pilihan jawaban yang Anda
anggap paling benar

1. Apa yang dimaksud dengan obesitas?

a. Kekurangan berat badan (0)
b. Kelebihan berat badan (1)
c. Kelebihan protein di dalam tubuh (0)
d. Kekurangan nutrisi yang  mengakibatkan  keterhambatan

perekembangan mental (0))

1. Obesitas terjadi karena...

a. Adanya kekurangan lemak di dalam tubuh (0)
b. Adanya kekurangan nutrisi di dalam tubuh (0)
c. Adanya penumpukan lemak di dalam tubuh (2)
d. Adanya penumpukan glukosa di dalam darah (0))

2. Klafikasi status gizi dapat diukur dengan satuan satuan pengukuran

yang disebut...

a. Indeks lemak tubuh (0)
b. Indeks tinggi badan ©0)
c. Indeks berat badan (0)
d. Indeks massa tubuh Q)



3. Klasifikasi status gizi remaja yang baik adalah...

a. Gizi baik (1)
b. Gizi kurang (0)
c. Gizilebih (0))
d. Gizi stunting (0)
4. Makanan yang menyebabkan obesitas adalah....
a. Buah-buahan (0)
b. Sayur-sayuran (0)
c. Keju (1)
d. Telur rebus (0)
5. Minuman yang dapat menyebabkan obesitas adalah....
a. Minuman bersoda (2)
b. Air mineral (0)
c. Susu rendah lemak (0)
d. Jus buah (0)
6. Obesitas pada remaja dapat menyebabkan....
a. Jalan pernapasan menyempit saat tidur (1)
b. Jalan pernapasan meradang saat tidur (0)
c. Tidak berfungsinya metabolisme tubuh (0)
d. Tidak berfungsinya persendian pada tubuh (0))
7. Dampak obesitas pada remaja adalah...
a. Cenderung terkena demam berdarah ketika dewasa (0)
b. Cenderung terkena diare ketika dewasa (0)
c. Cenderung terkena demam ketika dewasa (0))
d. Cenderung terkena diabetes mellitus ketika dewasa (2)
8. Remaja putri yang mengalami obesitas berisiko untuk mengalami...
a. Menstruasi yang tidak normal Q)
b. Stroke (0)
c. Diare (0)
d. Penyakit jantung (0)
9. Dampak obesitas secara psikologis bagi penderitanya adalah...

a. Munculnya rasa tidak percaya diri dan depresi (2)



b. Munculnya rasa bahagia terhadap diri sendiri (0)
c. Munculnya rasa ingin bergaul dengan teman (0)
d. Meningkatnya rasa percaya diri 0)

10. Aktivitas yang dapat mencegah obesitas adalah...

a. Maraton selama 30 menit (1)
b. Bermain mobile games (0)
c. Menonton TV (0))
d. Mengkonsumsi makanan tinggi lemak 0)

11. Untuk mencegah obesitas, sebaiknya yang dilakukan oleh remaja

sebelum berangkat sekolah adalah...

a. Minum minuman bersoda 0)
b. Sarapan pagi yang sehat (2)
c. Tidak sarapan pagi (0)
d. Menggosok gigi (0)
12. Untuk mencegah obesitas, sebaiknya yang dilakukan oleh remaja

adalah...

a. Meningkatkan konsumsi makanan cepat saji (0)
b. Membatasi aktivitas fisik (0)
c. Meningkatkan konsumsi buah dan sayur (1)
d. Meningkatkan konsumsi makanan manis (0))

13. Makanan yang sebaiknya dihindari untuk mencegah berat badan
berlebih adalah...

a. Buah-buahan (0)
b. Sayur-sayuran (0))
c. Susu rendah lemak (0))
d. Es krim (1)

14. Hal yang dapat dilakukan remaja di sekolah sebagai pencegahan

obesitas adalah...

a. Tidak mengikuti mata pelajaran olahraga (0)
b. Konsumsi gorengan saat istirahat (0)
c. Konsumsi minuman manis istirahat (0)
d. Membawa bekal makanan sehat ke sekolah (2)



15. Cara mempertahankan berat badan normal adalah...

a. Mengkonsumsi makanan tinggi lemak (0)
b. Mengkonsumsi makanan tinggi gula 0)
c. Rutin aktivitas fisik (2)
d. Mengkonsumsi air mineral kurang dari 7 gelas per hari (0)

16. Hal yang dapat dilakukan remaja setelah pulang sekolah sebagai

pencegahan obesitas adalah...

a. Bersantai (0)
b. bermain mobile games (0)
c. menonton TV (0)
d. bersepeda (2)
17. Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah...
a. Meningkatkan konsentrasi belajar (1)
b. Menurunkan daya tahan tubuh (0)
c. Tidak antusis dalam beraktivitas (0)
d. Menurunkan rasa percaya diri (0)
18. Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah...
a. Menurunkan rasa percaya diri (0)
b. Menurunkan daya tahan tubuh (0)
c. Menjaga kesehatan tubuh (2)
d. Tidak antusias dalam bersosialisasi (0))

19. Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah...

a. Memperoleh kesempurnaan fisik serta kematangan organ

reproduksi (2)
b. Menurunkan rasa percaya diri (0))
c. Memperoleh kesehatan tubuh yang tidak optimal (0)

d. Memperoleh daya tahan tubuh yang rendah (0)



C. Kuesioner Sikap

Petunjuk : Berilah tanda centang (V) pada salah satu kotak yang tersedia

yang paling sesuai dengan jawaban pada setiap pertanyaan dibawah ini :
(SS : Sangat Setuju, S : Setuju, RR : Ragu-ragu, TS : Tidak Setuju, STS :

Sangat Tidak Setuju)
No Pertanyaan Sikap
SS RR | TS | STS

1 Status gizi remaja sebaiknya
berada pada status gizi baik

2 | Obesitas meningkatkan risiko
terjadinya penyakit lain

3 Konsumsi makanan yang manis
berlebihan dapat meningkatkan
berat badan

4 Konsumsi makanan cepat saji
yang berlebihan meningkatkan
risiko obesitas

5 Melakukan aktivitas fisik cukup
saat disekolah saja

6 Membawa bekal makanan sehat
dari rumah dapat dilakukan
remaja untuk memperoleh berat
badan ideal

7 | Olahraga berperan penting dalam
menurunkan berat badan bagi
remaja obesitas




Menghindari makanan manis
adalah tindakan yang tepat untuk

mencegah obesitas

Sarapan pagi merupakan cara
yang tepat untuk menjaga berat
badan ideal

10

Aktifitas fisik sangat diperlukan
untuk mendapat berat badan idea

11

Mengonsumsi makanan tinggi
gula dapat mencegah obesitas
dan baik untuk kesehatan

12

Berat badan berlebih dan obesitas
dapat menyebabkan timbulnya

rasa kurang percaya diri

13

Remaja dengan gizi baik mampu
mencapai kesempurnaan fisik dan

kematangan organ reproduksi

14

Gizi seimbang pada remaja dapat

meningkatkan konsentrasi belajar

15

Remaja dengan status gizi baik
akan lebih antusias dalam

bersosialisasi

Tanda Tangan




Lampiran 7. Informed Consent

SURAT PERNYATAAN BERSEDIA MENJADI SUBYEK PENELITIAN
(INFORMED CONSENT)

Informasi untuk responden

Saya Mahasiswa Program Studi Diploma Il Gizi, Poltekkes Kemenkes Medan
yang melakukan penelitian dalam penulisan Karya Tulis limiah. Tujuan dari penelitian
ini adalah untuk mengetahui gambaran pengetahuan dan sikap tentang obesitas di
SMA Negeri 2 Tanjung Morawaa.

Keikutsertaan responden pada penelitian bersifat sukarela, dan tidak ada
konsekuensi apapun bagi responden yang mengundurkana diri. Setelah membaca
penjelasan diatas saya yang bertandatangan dibawah ini menyatakan persetujuan
untuk menjadi responden penelitian ini.

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya :
Nama : BeNgetr parlindungdn
Tempat, Tgl lahir : TangNg  Morawia , 06 gepiember 2008

Tanjung Morawa, 03 Juni 2025
Peneliti Responden Responden

(Putri Marstella) (.BEVget Parlingungan



Lampiran 8. Lembar Pengisian Kuesioner

KUESIONER PENELITIAN

A. ldentitas Rosponden

Nama : Renaet Rrlindungan (a -3)
Tgl.Lahir ! 05 september— 2008

Umur (e ~4hn

Pendidikan Ayah : S™MA

Pendidikan Ibu " 4MAa 2
Pekerjaan Ayah pengm cwastq

Pekerjaan Ibu : [V rurals +anepa

B. Kuesioner Pengetahuan
Petunjuk : Berilah tanda (X) pada salah satu pilihan jawaban yang Anda anggap
paling benar
yang dimaksud dengan obesitas?
a. Kekurangan berat badan
. Kelebihan berat badan
c. Kelebihan protein di dalam tubuh
d. Kekurangan nutrisi yang mengakibatkan keterhambatan perekembangan mental
2. Obesitas terjadi karena... .
a. Adanya kekurangan lemak di dalam tubuh
b. Adanya kekurangan nutrisi di dalam tubuh
c. Adanya penumpukan lemak di dalam tubuh
Adanya penumpukan glukosa di dalam darah
\/é;ﬂkasi status gizi dapat diukur dengan satuan satuan pengukuran yang
disebut...
a. Indeks lemak tubuh
b. Indeks tinggi badan
c. Indeks berat badan
Indeks massa tubuh
asifikasi status gizi remaja yang baik adalah...
7& Gizi baik
b. Gizi kurang
c. Gizilebih
. Giz stunting
akanan yang menyebabkan obesitas adalah... .
a. Buah-buahan
b. Sayur-sayuran
Keju
d. Telur rebus
\6/Minuman yang dapat menyebabkan obesitas adalah... .
Minuman bersoda
. Air mineral
c. Susu rendah lemak
d. Jus buah



7. Obesitas pada remaja dapat menyebabkan... .
a. Jalan pemapasan menyempit saat tidur
b. Jalan pemapasan meradang saat tidur
Tidak berfungsinya metabolisme tubuh
\B/d. Tidak berfungsinya persendian pada tubuh
/Dampak obesitas pada remaja adalah...
a. Cenderung terkena demam berdarah ketika dewasa ~
b. Cenderung terkena diare ketika dewasa
c. Cenderung terkena demam ketika dewasa
¥ Cenderung terkena diabetes mellitus ketika dewasa
9. Remaja putri yang mengalami obesitas berisiko untuk mengalami...
a. Menstruasi yang tidak normal
b. Stroke
Diare
d, Penyakit jantung
\1_,0./Dampak obesitas secara psikologis bagi penderitanya adalah...
X Munculnya rasa tidak percaya diri dan depresi
b. Munculnya rasa bahagia terhadap diri sendiri
c. Munculnya rasa ingin bergaul dengan teman
- Meningkatnya rasa percaya diri
14, Aktivitas yang dapat mencegah obesitas adalah...
Maraton selama 30 menit
b. Bermain mobile games
c. Menonton TV
d. Mengkonsumsi makanan tinggi lemak
12. Untuk mencegah obesitas, sebaiknya yang dilakukan cleh remaja sebelum
berangkat sekolah adalah...
7( Minum minuman bersoda
b. Sarapan pagi yang sehat
c. Tidak sarapan pagi
. Menggosok gigi
. Untuk mencegah obesitas, sebaiknya yang dilakukan oleh remaja adalah...
a. Meningkatkan konsumsi makanan cepat saji
b. Membatasi aktivitas fisik
2. Meningkatkan konsumsi buah dan sayur
. Meningkatkan konsumsi makanan manis
Makanan yang sebaiknya dihindari untuk mencegah berat badan berlebih
adalah...
a. Buah-buahan
b. Sayur-sayuran
c. Susu rendah lemak
&K Es krim



\1§(ﬁal yang dapat dilakukan remaja di sekolah sebagai pencegahan obesitas
adalah...
a. Tidak mengikuti mata pelajaran olahraga
b. Konsumsi gorengan saat istirahat
c. Konsumsi minuman manis istirahat
embawa bekal makanan sehat ke sekolah
mempertahankan berat badan normal adalah...
a. Mengkonsumsi makanan tinggi lemak
b. Mengkonsumsi makanan tinggi gula
¥ Rutin aktivitas fisik
d. Mengkonsumsi air mineral kurang dari 7 gelas per hari
17. Hal yang dapat dilakukan remaja setelah pulang sekolah sebagai pencegahan
obesitas adalah...
bersantai
b. bermain mobile games
c. menonton TV

-

d. beéersepeda & - (=
8 Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah... -
. Meningkatkan konsentrasi belajar Sz 9
b. Menurunkan daya tahan tubuh
c. Tidak antusis dalam beraktivitas s
\9y Menurunkan rasa percaya diri, ,__Ls;-' x 00 = ?’5/
/Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah... 20

a. Menurunkan rasa percaya diri
b. Menurunkan daya tahan tubuh
. Menjaga kesehatan tubuh
d. , Tidak antusias dalam bersosialisasi
0. Manfaat gizi seimbang bagi remaja adalah...
X Memperoleh kesempurnaan fisik serta kematangan organ reproduksi
b. Menurunkan rasa percaya diri
c. Memperoleh kesehatan tubuh yang tidak optimal
d. Memperoleh daya tahan tubuh yang rendah



C. Kuesioner Sikap

Petunjuk : Berﬂéh tanda centang (V) pada salah satu kotak yang tersedia yang paling
sesual dengan jawaban pada setiap pertanyaan dibawah ini (SS : Sangat Setuju, S :
Setuju, RR : Ragu-ragu, TS : Tidak Setuju, STS : Sangat Tidak Setuju)

5

No Pertanyaan Sikap
SS| S [RR| TS | STS
1 | Status gizi remaja sebaiknya berada pada status \/ S
gizi baik .
2 | Obesitas meningkatkan risiko terjadinya penyakit 5
lain Lo \ /
3 | Konsumsi makanan yang manis berlebihan dapat | -
meningkatkan berat badan \/ ’ Y
4 |Konsumsi makanan cepat saji yang berlebihan \/
meningkatkan risiko obesitas / 5
5 | Melakukan aktivitas fisik cukup saat disekolah saja vV 9
6 | Membawa bekal makanan sehat dari rumah dapat
dilakukan remaja untuk memperoleh berat badan \/ \1
ideal
7 | Olahraga berperan penting dalam menurunkan
berat badan bagi remaja obesitas \/ ‘1
8 | Menghindari makanan manis adalah tindakan yang
tepat untuk mencegah obesitas \/ Y
9 | Sarapan pagi merupakan cara yang tepat untuk
menjaga berat badan ideal 5
10 | Aktifitas fisik sangat diperlukan untuk mendapat
berat badan idea \V 5
11 | Mengonsumsi makanan tinggi gula dapat \/ -
mencegah obesitas dan baik untuk kesehatan
12 |Berat badan berlebih dan obesitas dapat \/
menyebabkan timbulnya rasa kurang percaya diri Y
13 | Remaja dengan gizi baik mampu mencapai
kesempurnaan fisik dan kematangan organ \{ G
reproduksi
14 | Gizi seimbang pada remaja dapat meningkatkan \[
konsentrasi belajar
15 | Remaja dengan status gizi baik akan lebih antusias \/ 5
dalam bersosialisasi
&9 xteo = 8.7 Tanda;Tangdn £

( Benger PparVindvigma



Lampiran 9. Anggaran Biaya Penelitian

No Jenis Pengeluaran Biaya (Rp)

Penelusuran Pustaka

1 Paket Internet Rp. 200.000
2 Print artikel terkait Rp. 30.000
3 | Transportasi ke lokasi Rp. 50.000

Biaya Penelitian

1 Print dan Fotocopy Kuesioner Rp. 200.000

2 | Transportasi ke lokasi Rp. 50.000

Pengadaan Proposal

1 Print Proposal Rp. 200.000
2 | Jilid lux Rp. 150.000
3 Biaya tak terduga Rp. 300.000

Total Pengeluaran Rp. 1.180.000




Lampiran 10. Master Tabel

No Nama JK Umur BB B IMT/U Z-Score Kategori Pengetahuan Sikap
1 |EK Pr 16 tahun 1 bulan 103 160 40.2 >+3 SD Obesitas Baik Positif
2 |JLG Lk 15 tahun 6 bulan 47,9 159,4 18.9 -1SD Normal Baik Positif
3 RA Lk 15 tahun 11 bulan 50,6 160,5 19.6 -1SD Normal Kurang Positif
4 |JH Lk 16 tahun 1 bulan 65,4 166 23.7 +1 SD Normal Baik Positif
5 |AF Lk 15 tahun 11 bulan 74,8 155,6 30.9 >+2 SD Obesitas Baik Positif
6 SAF Pr 15 tahun 5 bulan 42,9 151,1 18.8 -1SD Normal Kurang Positif
7 RVS Lk 16 tahun 1 bulan 46,1 157,8 18.5 -1 SD Normal Baik Positif
8 FR Lk 15 tahun 8 bulan 45 159 17.8 -1SD Normal Cukup Positif
9 MzZP Pr 15 tahun 5 bulan 39,5 150,1 17.5 -2SD Normal Baik Positif
10 | APS Lk 16 tahun 7 bulan 62,1 164,2 23.0 Median Normal Baik Positif
11 | ECS Lk 15 tahun 6 bulan 58,4 178,3 18.4 -1 SD Normal Baik Positif
12 | IWRZF Lk 15 tahun 6 bulan 51,2 155,1 21.3 Median Normal Baik Positif
13 | TAN Pr 16 tahun 8 bulan 70,5 158,2 29.8 >+ 2 SD Obesitas Baik Positif
14 | MVE Lk 16 tahun 3 bulan 46,2 166,5 16.7 -2 SD Normal Baik Positif
15 | MFA Lk 16 tahun 5 bulan 42,5 159,3 16.7 -2 SD Normal Baik Positif




16 | SO Lk 16 tahun 2 bulan 58,7 167 21.0 Median Normal Kurang Positif
17 | SAl Pr 16 tahun 1 bulan 43,7 155 18.2 -1SD Normal Kurang Positif
18 | NMP Pr 15 tahun 11 bulan 41,5 149,8 18.5 -1SD Normal Kurang Positif
19 | MHI Lk 16 tahun 2 bulan 64,1 166,8 23.0 Median Normal Baik Positif
20 |RA Lk 16 tahun 3 bulan 39,3 158,6 15.6 -3SD Gizi kurang Baik Positif
21 | FAL Lk 15 tahun 9 bulan 44,1 151,5 19.2 -1SD Normal Baik Positif
22 | RFW Lk 17 tahun 2 bulan 100,4 | 166.5 36.2 >+3 SD Obesitas Baik Positif
23 | AHN Pr 16 tahun 5 bulan 106,1 | 158 42.5 >+3 SD Obesitas Baik Positif
24 | ML Lk 15 tahun 11 bulan 108,5 | 177 34.6 +3 SD Obesitas Baik Positif
25 | EJPS Pr 16 Tahun 1 bulan 47,6 153,5 20.2 -1SD Normal Baik Positif
26 | SK Pr 15 tahun 9 bulan 50,8 160,8 19.6 -1SD Normal Baik Positif
27 |EP Lk 15 tahun 10 bulan 43,1 160 16.8 -2SD Normal Baik Positif
28 | MRU Lk 16 tahun 1 bulan 71 165,5 25.9 >+1 SD Gizi lebih Kurang Positif
29 |W Lk 16 tahun 10 bulan 45,6 168,9 16.0 <-2SD Gizi kurang Baik Positif
30 | NFG Lk 14 tahun 5 bulan 46,2 159 24.7 +1 SD Gizi lebih Baik Positif
31 | APL Pr 16 tahun 1 bulan 49,8 161,9 19.0 -1SD Normal Baik Positif
32 | LPS Pr 15 tahun 7 bulan 60,1 145 28.7 >+2 SD Obesitas Cukup Positif
33 |RS Lk 16 tahun 9 bulan 58,9 165 21.6 Median Normal Baik Positif
34 | MAP Lk 16 tahun 1 bulan 84 160,5 32.6 >+2 SD Obesitas Baik Positif
35 | DSP Pr 16 tahun 3 bulan 46,5 1479 21.3 Median Normal Baik Positif




36 | KA Lk 15 tahun 3 bulan 91,4 183,1 30.5 >+2 SD Obesitas Baik Positif
37 | NT Pr 16 tahun 7 bulan 49,2 148,4 22.3 Median Normal Baik Positif
38 | AWA Pr 15 tahun 11 bulan 55,2 151,9 23.9 Median Normal Baik Positif
39 | SA Pr 15 tahun 7 bulan 54,3 150,6 23.9 Median Normal Baik Positif
40 | DA Pr 16 tahun 1 bulan 41,9 164,5 15.5 <-2SD Gizi kurang Baik Positif
41 | TDA Lk 15 tahun 7 bulan 59,7 175,1 19.5 -2 SD Normal Baik Positif
42 | SAT Lk 16 tahun 3 bulan 77,9 166,5 28.2 >+2 SD Obesitas Cukup Positif
43 | CIN Pr 17 tahun 2 bulan 46,4 159 18.4 -1SD Normal Baik Positif
44 | AP Lk 17 tahun 1 bulan 81,5 160,4 31.7 >+2 SD Obesitas Baik Positif
45 | DPS Lk 17 tahun 2 bulan 102,9 | 168 36.5 >+3 SD Obesitas Baik Positif
46 | LM Pr 16 tahun 8 bulan 51,1 146,4 23.8 Median Normal Cukup Positif
47 | Al Lk 17 tahun 3 bulan 48,9 163,8 18.2 -2 SD Normal Kurang Positif
48 | BFD Lk 16 tahun 7 bulan 59,8 165,6 21.8 Median Normal Kurang Positif
49 | ASH Pr 16 tahun 3 bulan 36,8 153 15.7 <2 SD Gizi kurang Baik Positif
50 | MFA Pr 17 tahun 1 bulan 58,6 159,8 22.9 Median Normal Baik Positif
51 | MY Pr 17 tahun O bulan 46,2 150,3 20.5 -1SD Normals Baik Positif
52 | KA Pr 16 tahun 6 bulan 49 154,5 20.5 -1SD Normal Baik Positif
53 | AIP Lk 16 tahun 7 bulan 75,7 162,6 28.6 >+2 SD Obesitas Baik Positif
54 | ZR Pr 16 tahun 7 bulan 78,6 151,2 34.4 >+2 SD Obesitas Baik Positif
55 | NK Pr 16 tahun 7 bulan 89,3 156,4 36.5 >+3 SD Obesitas Baik Positif




56 | KFG Pr 16 tahun 10 bulan 52,6 158,1 21.0 Median Normal Baik Positif
57 | BAS Pr 17 tahun 4 bulan 47,7 167 17.4 -2 SD Normal Baik Positif
58 | CELP Pr 16 tahun 11 bulan 81,2 165,9 29.5 >+2 SD Obesitas Kurang Positif
59 | MG Lk 16 tahun 4 bulan 57,8 168,5 20.4 -1SD Normal Baik Positif
60 | BPS Lk 16 tahun 8 bulan 94,7 173,9 31.3 >+2 SD Obesitas Cukup Positif
61 | PRS Pr 17 tahun 3 bulan 51,3 156 21.1 Median Normal Cukup Positif
62 | IV Pr 16 tahun 9 bulan 40,4 150,3 17.9 -2SD Normal Baik Positif
63 |CT Pr 16 tahun 11 bulan 60,8 154,6 25.4 +1 SD Gizi lebih Kurang Positif
64 | DYS Pr 16 tahun 10 bulan 51,9 152,3 22.4 Median Normal Kurang Positif
65 | HSN Pr 16 tahun 6 bulan 45,1 152 19.5 -1SD Normal Baik Positif
66 | AFN Lk 16 tahun 10 bulan 42,5 154,6 17.8 -2SD Normal Baik Positif
67 | PA Pr 16 tahun 6 bulan 47 158,4 18.7 -1SD Normal Baik Positif
68 | NS Pr 16 tahun 11 bulan 51,5 152,4 22.2 Median Normal Baik Positif
69 | N Pr 17 tahun 0 bulan 30,4 146,6 14.1 <-3SD Gizi kurang Baik Positif
70 | AZ Pr 17 tahun 1 bulan 37,3 143 18.2 -2 SD Normal Baik Positif
71 | NAK Pr 16 tahun 8 bulan 49,1 153,9 20.7 -1SD Normal Baik Positif
72 | IP Lk 16 tahun 8 bulan 48,2 170,8 18.4 -1SD Normal Baik Positif
73 | A Lk 16 bulan 8 bulan 51,7 167,3 18.5 -1SD Normal Baik Positif
74 | YAPS Lk 17 tahun O bulan 79,8 166,2 28.9 >+2 SD Obesitas Kurang Positif
75 |NM Pr 16 tahun 9 bulan 43,7 151,8 19.0 -1SD Normal Baik Positif




76 | PCS Pr 16 tahun 10 bulan 38,5 156,9 15.6 <-2SD Gizi kurang Baik Positif
77 | WT Pr 16 tahun 8 bulan 46,5 153,1 19.8 -1 SD Normal Baik Positif
78 | AF Lk 17 tahun 8 bulan 83 165 30.5 >+2 SD Obesitas Baik Positif
79 | UK Pr 17 tahun 1 bulan 55,8 155,8 23.0 Median Normal Kurang Positif
80 | MRV Lk 16 tahun 6 bulan 49,6 165,5 20.7 -1SD Normal Kurang Positif
81 | TDP Pr 16 tahun 10 bulan 42,9 155 17.9 -2 SD Normal Cukup Positif
82 | JA Lk 16 tahun 8 bulan 63,7 169,8 22.1 Median Normal Baik Positif
83 |LN Pr 16 tahun 11 bulan 43 151 18.9 -1SD Normal Cukup Positif
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Lampiran 12. Tabel Jawaban Pernyataan Kuesioner Sikap

No Nama Pernyataan
Skor % Sikap
S1|S2 |S3 |S4 |S5|S6 |S7 |S8 |S9 |S10 |S11 | S12 | S13 |S14 | S15

1 |EK 5 |4 |4 |5 |4 |5 |5 |5 |4 |5 5 1 5 5 4 66 88,0 Positif
2 |JLG 5 |5 (4 |3 |4 |4 |4 |4 |4 |5 5 4 5 5 5 66 88,0 Positif
3 RA 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 59 78,7 Positif
4 | JH 3 |4 |4 |5 |5 |4 |5 |3 |5 |5 5 3 5 5 4 65 86,7 Positif
5 |AF 5 |3 |5 |5 |2 |4 |5 |5 |4 |5 4 5 5 5 5 67 89,3 Positif
6 | SAF 5 |5 |5 |4 |5 |5 |5 |5 |5 |5 5 5 5 5 5 74 98,7 Positif
7 |RVS 4 |5 |5 (4 |4 |4 |5 |5 |4 |5 5 5 5 4 5 69 92,0 Positif
8 |FR 4 |5 |5 (4 |4 |4 |5 |5 |4 |5 5 5 5 4 5 69 92,0 Positif
9 | MZP 5 |5 |5 |5 |4 |5 |5 |5 |5 |5 5 5 5 4 5 73 97,3 Positif
10 | APS 4 |3 |3 (2 |2 |3 |3 |3 |2 |4 1 1 4 4 4 43 57,3 Positif
11 | ECS 5 |4 (4 |5 |4 |4 |5 |4 |4 |5 5 4 5 5 5 68 90,7 Positif
12 | IRZF 4 5 5 4 4 4 5 5 4 5 5 5 5 4 5 69 92,0 Positif
13 | TAN 5 |4 |5 |5 |3 |4 |4 |4 |3 |3 4 4 4 3 3 58 77,3 Positif
14 | MVE 5 5 5 4 4 4 4 4 3 5 5 4 4 3 4 63 84,0 Positif
15 | MFA 4 4 5 4 4 4 5 5 4 5 1 5 5 4 4 63 84,0 Positif
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Lampiran 13. Hasil Pengolahan Data SPSS

1. Frekuensi Umur Sampel

Umur
Valid Cumulative
Frequency | Percent | Percent Percent

Valid 14 1 1.2 1.2 1.2

15 18 21.7 21.7 22.9

16 50 60.2 60.2 83.1

17 14 16.9 16.9 100.0

Total 83 100.0 100.0

2. Frekuensi Jenis Kelamin

Jenis Kelamin

Valid Cumulative
Frequency | Percent | Percent Percent

Valid Laki-laki 40 48.2 48.2 48.2
Perempuan 43 51.8 51.8 100.0
Total 83 100.0 100.0

3. Frekuensi Kategori Status Gizi IMT/U

Status Gizi
Valid Cumulative
Frequency [ Percent Percent Percent

valid Eu'f;ng 6 7.2 7.2 7.2
Gizi lebih 3 3.6 3.6 10.8
Normal 55 66.3 66.3 77.1
Obesitas 19 22.9 22.9 100.0

Total 83 100.0 100.0




4. Frekuensi Pengetahuan tentang Obesitas

Pengetahuan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Baik 61 73.5 73.5 73.5
Cukup 8 9.6 9.6 83.1
g”ra” 14 16.9 16.9 100.0
Total 83 100.0 100.0
5. Frekuensi Sikap tentang Obesitas
sikap
Valid Cumulative
Frequency| Percent Percent Percent
Valid Positif 83 100.0 100.0 100.0
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7 STANDAR
NOMOR PROTOKOL : 0159231271111112025063000355

7-STANDAR KELAIKAN ETIK PENELITIAN SEKRETARIS
Nilai Sosial / Klinis Ya
Penelitian ini memenuhi standar Nilai Sosial/ Klinis,minimal terdapat satu diantara 7
tuiuh) nilai berikut ini *
1.1 | Terdapat Novelty (kebaruan). Ya
Dalam penelitian ini terdapat nilai kebaruan, yaitu terdapat minimal satu dari 3 sifat
berikut :
a. Potensi menghasilkan informasi yang validsesuai dengan tujuan yang dinyatakan Ya
dalam protokol penelitian.
b. Memiliki relevansi bermakna dengan masalah kesehatan Ya
c. Memiliki kontribusi terhadap suatu penciptaan/ kebermanfaatan dalam melakukan Ya
evaluasi intervensi kebijakan, atau sebagai bagian dari pelaksanaan kegiatan yang
mempromosikan kesehatan individu atau masyarakat
1.2 | Sebagai upaya mendesiminasikan hasil Ya
1.3 | Relevansinya bermanfaat dengan masalah kesehatan Ya
1.4 | Memberikan kontribusi promosi kesehatan Ya
1.5 [ Menghasilkan alternatif cara mengatasi masalah Ya
1.6 | Menghasilkan data & informasi yang dapat dimanfaatkan untuk pengambilan Ya
keputusan klinis/sosial
1.7 | Terdapat uraian tentang penelitian lanjutan yang dapat dilakukan dari hasil penelitian Ya
yang sekarang
Nilai llmiah Ya
Penelitian ini memenuhi standar nilal ilmiah
2.1.1 | Disain penelitian mengikuti kaidah ilmiah, yang menjelaskan secara rinci meliputi : Ya
a. Desain penelitian; Ya
Terdapat deskipsi detil tentang desain penelitian, untuk berbagai jenis penelitian.
1) Bila berupa kuesioner, terdapat uraian mengenai tatacara kuesioner, kartu buku
harian dan bahan lain yang relevan digunakan untuk menjawab pertanyaan penelitian
2) Bila penelitian klinis dan atau ujicoba klinis, deskripsi harus meliputi apakah
kelompok intervensi ditentukan secara non-random, random, (termasuk bagaimana
metodenya), dan apakah blinded (single/double) atau terbuka (open-label)
b. Tempat dan waktu penelitian Ya
c¢. Jenis sampel, besar sampel, kriteria inklusi dan eksklusi; teknik sampling Ya
Terdapat uraian tentang jumlah subjek yang dibutuhkan sesuali tujuan penelitian dan
bagaimana penentuannya secara statistik (tergantung relevansi)
d. Variabel penelitian dan definisi operasional; Ya
e. Instrument penelitian/alat untuk mengambil data/bahan penelitian ; Ya
f. Prosedur penelitian dan keterlibatan subjek, serta dalam protokol menggambarkan Ya
peran dan tanggung jawab masing-masing anggota tim
g. Intervensi/cara pengumpulan data (uraikan secara detail langkah-langkah yang Ya

akan dilakukan)




