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Lampiran 1 Tabel Master 
 
 
 
 

No Nama Usia 
(thn) 

Alamat Pekerjaan 
Suami 

Pendidikan 
Ibu 

Pendidikan 
Suami 

Pendapatan 
Keluarga 

Status 
Ekonomi 

Kadar 
Hb 

Apakah ibu suka 
mengkonsumsi teh 

Frekuensi 
konsumsi 

teh 

Konsumsi 
teh saat 
makan 

Minum teh 
mencegah 

mual 

1. JM 21 

thn 
Dusun 

2 

Wiraswasta SMA SMK 2.400.000 Menengah 14.0 Ya ≤2x Ya Tidak 

2. RN 24 
thn 

Dusun 
2 

Wiraswasta SMA SMA 3.200.000 Menengah 11.7 Tidak ≤2x Ya Ya 

3. SP 31 
thn 

Dusun 
2 

Wiraswasta SMP SMA 1.400.000 Rendah 12.6 Ya >2x Tidak Ya 

4. MW 26 
thn 

Dusun 
3 

Wiraswasta SMA SMA 2.000.000 Menengah 9.5 Ya ≤2x Ya Ya 

5. RA 27 
thn 

Dusun 
3 

Wiraswasta SMA SMA 3.000.000 Menengah 12.4 Ya >2x Tidak Ya 

6. CM 20 
thn 

Dusun 
4 

Mabel SMP SMA 2.000.000 Rendah 13.7 Ya >2x Tidak Tidak 

7. RA 25 
thn 

Dusun 
4 

Karyawan SMK SMK 2.000.000 Rendah 10.2 Ya >2x Tidak Ya 
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8. RK 24 

thn 
Dusun 

4 

Wiraswasta SMK SMP 1.000.000 Rendah 14.1 Tidak >2x Ya Tidak 

9. NS 32 
thn 

Dusun 
5 

Wiraswasta S1 SMP 2.000.000 Menengah 13.6 Ya ≤2x Ya Ya 

10. EP 26 
thn 

Dusun 
5 

Security SMK SMA 3.000.000 Menengah 10.7 Ya >2x Tidak Tidak 

11. IS 33 
thn 

Dusun 
2 

Karyawan 
Swasta 

DIII SMK 3.000.000 Menengah 9.6 Tidak >2x Tidak Ya 

12. RP 26 
thn 

Dusun 
2 

Petani STh SMK 2.000.000 Menengah 12.6 Ya ≤2x Ya ya 

13. SS 26 

thn 
Dusun 

2 

Petani SMA SMA 2.000.000 Menengah 13.2 Ya ≤2x Ya Tidak 

14. ST 25 

thn 
Dusun 

3 

Buruh SMA SMA 800.000 Rendah 10.2 Tidak >2x Tidak Tidak 

15 RO 29 

thn 
Dusun 

1 

Petani SMA STM 2.150.000 Menengah 12.2 ya >2x Tidak Tidak 

16. AL 22 
thn 

Dusun 
1 

Wiraswasta SMA SMK 3.000.000 Menengah 13.9 ya ≤2x Idak Tidak 

17. WE 34 
thn 

Dusun 
1 

Wiraswasta SMA SMA 3.000.000 Menengah 13.2 Ya ≤2x Ya Ya 
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18. SS 30 

thn 
Dusun 

1 

Buruh SD SMK 4.000.000 Tinggi 13.7 Ya ≤2x Ya Tidak 

19. FH 26 
thn 

Dusun 
1 

Buruh SMP SMA 1.000.000 Rendah 14.2 Tidak >2x Tidak Ya 

20. TP 35 
thn 

Dusun 
5 

Petani SMA SMP 3.000.000 Menengah 12.6 Ya >2x Tidak Tidak 

21. HM 37 
thn 

Dusun 
12 

Buruh SMP SMA 2.500.000 Menengah 9.6 Ya >2x Ya Tidak 

22. HD 27 
thn 

Dusun 
10 

Buruh SMP SD 2.000.000 Menengah 13.9 Tidak ≤2x Ya Ya 

23. SR 18 

thn 
Dusun 

13 

Wiraswasta SD SMA 3.000.000 Menengah 11.9 Ya ≤2x Tidak Tidak 

24. FD 20 

thn 
Dusun 

12 

Buruh S1 SMA 1.500.000 Rendah 12.5 Ya >2x Ya Ya 

25. JI 25 

thn 
Dusun 

5 

Nelayan SMA SMA 3.000.000 Menengah 9.8 Tidak >2x Ya Tidak 

26. LW 23 Dusun 
10 

Nelayan SMK SD 2.000.000 Menengah 14.3 Ya >2x Ya Ya 

27. LA 29 
thn 

Dusun 
17 

Wiraswasta SD SMP 1.000.000 Rendah 13.0 Ya ≤2x Ya Tidak 
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28. DM 30 th Dusun 

18 

Nelayan S1 SD 2.000.000 Menengah 12.1 Ya ≤2x Ya Ya 

29. ML 27 
thn 

Dusun 
13 

PNS SMP S1 3.000.000 Menengah 12.7 Ya ≤2x Ya Tidak 

30. SH 28 
thn 

Dusun 
15 

Buruh SMP SMP 1.500.000 Rendah 11.7 Ya ≤2x Ya Ya 

31. AP 18 
thn 

Dusun 
5 

Nelayan SD SD 3.000.000 Menengah 12.3 Ya >2x Ya Tidak 

32. NS 28 
thn 

Dusun 
18 

Buruh SMP SMA 3.000.000 Menengah 14.2 Ya >2x Ya Ya 

33. SD 26 

thn 
Dusun 

13 

Supir S1 SMA 2.200.000 Menengah 12.6 Tidak >2x Tidak Ya 

34. SP 25 

thn 
Dusun 

15 

Nelayan SMA SD 900.000 Rendah 13.7 Tidak >2x Tidak Tidak 

35. SR 32 

thn 
Dusun 

18 

Buruh SMP SMA 800.000 Rendah 12.0 Ya ≤2x Ya Tidak 

36. NY 34 
thn 

Dusun 
16 

Wiraswasta SD SMA 4.000.000 Tinggi 10.9 Ya ≤2x Ya Ya 

37. MP 27 
thn 

Dusun 
12 

Buruh SMA SMA 2.000.000 Menengah 10.4 Ya ≤2x Tidak Ya 
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38. DA 21 

thn 
Dusun 

5 

Wiraswasta SMA SMA 3.000.000 Menengah 12.2 Ya >2x Ya Ya 

39. EL 29 
thn 

Dusun 
18 

Buruh SD SD 1.500.000 Rendah 11.5 Ya >2x Ya Ya 

40. MR 40 
thn 

Dusun 
12 

Wiraswasta SMP SD 2.000.000 Menengah 12.1 Ya ≤2x Tidak Tidak 

41. DR 34 
thn 

Dusun 
16 

Nelayan SMP SD 2.400.000 menengah 13.2 ya >2x Tidak Ya 
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LAMPIRAN 2. LEMBAR BUKTI BIMBINGAN 

Bukti Bimbingan Skripsi 
 

Nama : 
Ayumie 
Valencia 
NIM : 
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219060 
Judul : Hubungan Karakteristik Dan Konsumsi Teh Dengan 
Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil Di Kecamatan Percut Sei 
Tuan 

 

No Tanggal Judul/Topik Bimbingan 
T.Tangan 

Mahasiswa 

T.Tangan 

Pembimbing 

1. 11 April 2022 Memperkenalkan diri, Bertemu 

dosen pembimbing, Membahas 

Topik Skripsi 

  

2. 23 April 2022 Membahas Topik dan 

Mendiskusikan Jurnal yang 

Digunakan 

  

3. 28 April 2022 Membahas Judul Usulan Skripsi   

4. 14 Mei 2022 Diskusi Penulisan Latar Belakang 

dan BAB I 

  

5. 21 Mei 2022 Revisi BAB I   

6. 28 Mei 2022 Revisi BAB I   

7. 4 Juni 2022 Disukusi Penulisan BAB II   

8. 11 Juni 2022 Revisi BAB II   

9. 18 Juni 2022 Revisi BAB II   

10. 25 Juni 2022 Diskusi Penulisan BAB III   

11. 22 Juli 2022 Revisi BAB III   

12. 29 Juli 2022 Finishing Usulan Skripsi   

13. 5 Mei 2023 Revisi BAB IV   

14. 10 Mei 2023 Revisi BAB IV   
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Lampiran 3. Lembar Pernyataan 

PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN 
(INFORMED CONSENT) 

Saya Ayumie Valencia, Mahasiswa Semester VIII Program Studi 

Sarjana Terapan Gizi dan Dietetika, bermaksud melakukan penelitian 

mengenai “Hubungan Karakteristik Dan Konsumsi Teh Dengan 

Kejadian Anemia Ibu Hamil Di Kecamatan Percut Sei Tuan”. Penelitian 

ini dilakukan sebagai bagian dari proses pembelajaran dalam 

penyelesaian studi di Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes Medan. Saya 

berharap kesediaan ibu menjadi responden dalam penelitian ini dimana 

akan dilakukan wawancara dan pemberian konseling gizi. 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

 
Nama : 

Umur : 

Alamat          : 

Telp/ Hp       : 

Demikian pernyataan ini dibuat untuk dipergunakan seperlunya 

dan apabila dalam penelitian ini ada perubahan dan keberatan 

menjadi responden dapat mengajukan pengunduran diri. Atas 

perhatian dan kesediaan ibu menjadi responden dalam penelitian ini, 

saya ucapkan terima kasih 

Percut , ................. 2022 

Penelitan                                                                           Responden 

 

(Ayumie Valencia)                                                            (              ) 
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Lampiran 4. Identitas Responden 

 
 

HUBUNGAN KARAKTERISTIK DAN KONSUMSI TEH DENGAN 

KEJADIAN ANEMIA PADA IBU HAMIL 

DI KECAMATAN PERCUT SEI TUAN 

 

1) Nomor resnponden : 

2) Tanggal wawancara : 

 
IDENTITAS RESPONDEN 

 

1. Nama Ibu : 

2. Umur Ibu : 

3. Alamat : 

4. Nomor Telpon : 

5. Pendidikan terkahir ibu     : 

6.  Pekerjaan suami    : *( centang salah satu kotak yang  

tersedia) 

 Pegawai negeri 

Pegawai swasta 

Wiraswasta 

 Buruh 

7.Pekerjaan istri : * (centang salah satu kotak yang tersedia 

 
Pegawai negeri 

 Pegawai swasta 

 Wiraswasta  

Buruh 
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Lampiran 5. Kuesioner 

Kuesioner Konsumsi Teh 

1. Apakah ibu suka mengkonsumsi teh saat hamil? 

a. Ya, jika iya berapa kali? 

b. Tidak 

2. Apakah ibu meminum teh pada saat makan? 

a. Ya 

b. Tidak 

3. Apakah pada masa kehamilan ibu meminum teh 

untuk mencegah mual? 
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Lampiran 6. Dokumentasi 
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Lampiran 7. Hasil Output SPSS
  

 

 

Golongan Pekerjaan 
 
 
 

 

pekerjaan suami 

 
 
 
 
 

  
 

Frequency 

 
 

Percent 

 
 

Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Buruh 19 38.8 46.3 46.3 

 
Petani 4 8.2 9.8 56.1 

 
wiraswasta 15 30.6 36.6 92.7 

 
PNS 1 2.0 2.4 95.1 

 
pegawai swasta 2 4.1 4.9 100.0 

 
Total 41 83.7 100.0 

 

Missing System 8 16.3 
  

Total 
 

49 100.0 
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Golongan Pendidikan 
 
 

a. Istri 
 
 

pendidikan istri 

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid SD 8 16.3 19.5 19.5 

SMP 16 32.7 39.0 58.5 

SMA/SMK 13 26.5 31.7 90.2 

D3 2 4.1 4.9 95.1 

Sarjana 2 4.1 4.9 100.0 

Total 41 83.7 100.0 
 

Total 41 100.0 
  

 
 

Golongan Status Ekonomi 
 
 

status ekonomi 

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Pendapatan Rendah 11 22.4 26.8 26.8 

Pendapatan Menengah 28 57.1 68.3 95.1 

Pendapatan Tinggi 2 4.1 4.9 100.0 

Total 41 83.7 100.0 
 

Total 41 100.0 
  

 
 

Golongan Kebiasaan Konsumsi The 

 
kebiasaan konsumsi teh 

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Ya 19 38.8 46.3 46.3 

Tidak 22 44.9 53.7 100.0 

Total 41 83.7 100.0 
 

Total 41 100.0 
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Golongan Stattus Anemia 
 

status anemia 

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Anemia 8 16.3 19.5 19.5 

Tidak Anemia 33 67.3 80.5 100.0 

Total 41 83.7 100.0 
 

Total 41 100.0 
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Uji Normalitas 

Golongan Pendidikan Istri 

 

Tests of Normality 

  

 
pendidikan istri 

Kolmogorov-Smirnova
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

hb SD .173 8 .200*
 .940 8 .613 

 SMP .163 16 .200*
 .910 16 .118 

 SMA/SMK .193 13 .200*
 .884 13 .081 

 D3 .260 2 .    

 Sarjana .260 2 .    

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 
 
 

 

Golongan Status Ekonomi 

 
Tests of Normality 

  

 
status ekonomi 

Kolmogorov-Smirnova
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

hb Pendapatan Rendah .190 11 .200*
 .907 11 .223 

 Pendapatan Menengah .101 28 .200*
 .942 28 .127 

 Pendapatan Tinggi .260 2 .    
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*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 
 

Golongan Kebiasaan Konsumsi Teh 

 

Tests of Normality 

  

 
kebiasaan konsumsi teh 

Kolmogorov-Smirnova
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

hb Ya .167 19 .168 .873 19 .016 

 Tidak .116 22 .200*
 .955 22 .402 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Uji Hipotesis 

a. Pendidikan 
 
 
 

Count 

Crosstab 

status anemia  
 

Total Anemia Tidak Anemia 

kebiasaan konsumsi teh Ya 7 12 19 

Tidak 1 21 22 

Total 8 33 41 

 
 
 

Chi-Square Tests 
 
 

Value 

 
 

df 

Asymptotic Significance 

(2-sided) 

 
 

Exact Sig. (2-sided) 

 
 

Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 6.771a
 1 .009 

  

Continuity Correctionb
 4.871 1 .027 

  

Likelihood Ratio 7.328 1 .007 
  

Fisher's Exact Test 
   

.016 .012 

Linear-by-Linear Association 6.606 1 .010 
  

N of Valid Cases 41 
    

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.71. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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b. Status Ekonomi 

 
Count 

 

Crosstab 

status anemia  
 

Total Anemia Tidak Anemia 

status ekonomi Pendapatan Rendah 3 8 11 

Pendapatan Menengah 4 24 28 

Pendapatan Tinggi 1 1 2 

Total 8 33 41 

 
 
 

Chi-Square Tests 
 
 

Value 

 
 

df 

Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 2.093a
 2 .351 

Likelihood Ratio 1.842 2 .398 

Linear-by-Linear Association .034 1 .855 

N of Valid Cases 41 
  

a. 3 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .39. 
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c. Kebiasaan Konsumsi Teh 
 
 
 

Count 

Crosstab 

status anemia  
 

Total Anemia Tidak Anemia 

kebiasaan konsumsi teh 0 7 12 19 

1 1 21 22 

Total 8 33 41 

 
 
 
 
 

Chi-Square Tests 
 
 

Value 

 
 

df 

Asymptotic Significance 

(2-sided) 

 
 

Exact Sig. (2-sided) 

 
 

Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 6.771a
 1 .009 

  

Continuity Correctionb
 4.871 1 .027 

  

Likelihood Ratio 7.328 1 .007 
  

Fisher's Exact Test 
   

.016 .012 

Linear-by-Linear Association 6.606 1 .010 
  

N of Valid Cases 41 
    

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.71. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 8. Daftar Riwayat Hidup 
 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 
 

Nama Lengkap : Ayumie Valencia 

Temapt Lahir : Depok 

Tanggal Lahir   : 12 Oktober 2001  

Jumlah Anggota Keluarga : 5 orang 

Alamat Rumah : Jl. Bromo Ujung Gg. Setuju No. 8 

No Handphone : 082277063352 

Riwayat Pendidikan : 

1. SD Negeri 0607 Medan 

2. SMP Negeri 23 Medan 

3. SMA Negeri 14 Medan 

4. Poltekkes Kemenkes Medan Jurusan Gizi 

Hobby : Memasak 

Motto  : karena masa depan sungguh ada, dan harapanmu tidak 

akan hilang.- amsal 28:13
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Lampiran 9. Surat Survei Pendahuluan 
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Lampiran 7. Surat Penelitian 
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Lampiran 8. Surat Pernyataan 
 

PERNYATAAN 
 
Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama   : Ayumie Valencia 

NIM  : P01031219060 

 

Menyatakan bahwa data penelitian yang terdapat di SKRIPSI saya 

adalah benar saya ambil dan bila tidak saya bersedia mengikuti ujian 

ulang (ujian utama saya dibatalkan) 

 

 

Yang membuat  

Pernyataan, 

 

 

 

(Ayumie Valencia) 
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Lampiran 9. Surat Komisi Etik Penelitian Kesehatan 


