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Lampiran 2. Kuesioner Penelitian 

KUESIONER PENELITIAN 

HUBUNGAN PENGETAHUAN, SIKAP, DAN KONSUMSI TABLET BESI 

DENGAN KEJADIAN ANEMIA PADA IBU HAMIL DI KECAMATAN 

PERCUT SEI TUAN 

 

Petunjuk pengisian:  

a. Pastikan identitas terisi dengan lengkap  

b. Bacalah dengan teliti setiap pertanyaan kuesioner  

c. Pastikan semua jawaban telah terisi 

A. Identitas Responden 

1. Nomor Responden : 

2. Nama    : 

3. Umur   : 

4. Pekerjaan 

a. Suami   : 

b. Istri   : 

5. Pendidikan Terakhir  

a. Suami   :  

b. Istri   : 

6. Alamat   : 

7. Pendapatan                  :   

8. Hari/Tanggal  : 

9. Kadar Hb   : 

10. No. Hp   : 
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B. Pengetahuan 

Petunjuk: Berilah tanda silang (x) pada jawaban yang anda anggap 

benar! 

1. Apa yang dimaksud dengan anemia? 

a. Jumlah darah dalam tubuh lebih rendah dibandingkan dengan 

jumlah normal 

b. Kondisi kesehatan ketika tubuh terlalu banyak memproduksi sel 

darah putih 

c. Jumlah sel darah merah dalam tubuh yang terlalu banyak 

d. Kelebihan darah 

2. Faktor utama penyebab anemia adalah ..... 

a. Kurang nafsu makan 

b. Gaya hidup sehat 

c. Kekurangan zat besi 

d. Banyak beraktifitas 

3. Yang termasuk gejala anemia adalah …..  

a. Sering muntah  

b. Nyeri punggung  

c. Lemas, cepat lelah,dan kepala pusing 

d. Tekanan darah tinggi 

4. Tanda-tanda anemia bisa dilihat dari …..  

a. Bagian dalam kelopak mata, bibir, dan muka tampak pucat  

b. Badan terlihat kurus  

c. Badan terlihat gemuk 

d. Kaki bengkak  

5. Anemia pada ibu hamil dapat menyebabkan… 

a. Keguguran  

b. Gangguan penglihatan 

c. Sakit kepala   

d. Gangguan tidur  

6. Dampak anemia bagi janin adalah... 

a. Hamil anggur 
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b. Pendarahan 

c. Berat bayi lahir rendah 

d. Bayi jadi gemuk 

7. Anemia pada ibu hamil dapat dicegah dengan cara ..... 

a. Memperbanyak makan makanan yang bersumber dari zat besi 

seperti daging, ikan, dan bayam 

b. Memperbanyak makan nasi dan minum teh 

c. Memperbanyak makan makanan cepat saji 

d. Memperbanyak minum susu dan vitamin A 

8. Pengobatan anemia pada ibu hamil yaitu dengan diberikan… 

a. Tablet tambah darah  

b. Amoxicillin  

c. Vitamin C  

d. Paracetamol 

9. Konsumsi tablet besi penting bagi ibu hamil untuk... 

a. Mencegah anemia 

b. Menaikkan berat badan 

c. Menambah nafsu makan 

d. Memperlancar buang air besar 

10. Untuk mengkonsumsi tablet besi sebaiknya dengan... 

a. Air putih 

b. Susu 

c. Kopi 

d. Teh 

11. Vitamin yang dapat meningkatkan penyerapan zat besi adalah... 

a.  Vitamin A 

b.  Vitamin B 

c.  Vitamin C 

d.  Vitamin D 

12. Tablet besi dapat diminum setiap... 

a.  1 kali sehari selama kehamilan 

b.  2 kali sehari selama kehamilan 
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c.  3 kali seminggu selama kehamilan 

d.  4 kali seminggu selama kehamilan 

13. Tablet besi sebaiknya diminum saat... 

a. Malam sebelum tidur 

b. Pagi setelah sarapan 

c. Siang setelah makan siang 

d. Ingat saja 

14. Sayuran yang paling banyak mengandung zat besi adalah .... 

a. Bayam 

b. Tomat  

c. Wortel 

d. Labu kuning  

15. Pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb) sangat diperlukan untuk... 

a. Mengetahui adanya anemia atau tidak  

b. Melengkapi data pada buku KIA 

c. Mengetahui kecukupan gizi 

d. Mengetahui tekanan darah 

 

C. Sikap 

Petunjuk: Berilah tanda cheklist ( √ ) pada kolom jawaban yang 

menggambarkan keadaan diri anda sesuai pernyataan yang 

tersedia 

Keterangan: 

SS : Sangat Setuju 

S : Setuju 

TS : Tidak Setuju 

STS : Sangat Tidak Setuju 

No Aspek Penilaian SS S TS STS 

1. Memeriksakan kehamilan secara rutin 

merupakan hal penting yang perlu saya 

lakukan untuk mendeteksi anemia 
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2. Anemia dapat mengurangi kemampuan 

fisik dan menurunkan kemampuan kerja 

ibu hamil 

    

3. Anemia akan memberikan pengaruh 

yang buruk kepada saya dan janin saya 

    

4. Saya tidak perlu merasa khawatir ketika 

mengalami anemia 

    

5. Jika saya sudah mengalami gejala 

anemia maka diamkan saja 

    

6. Saya perlu menambah pemasukan zat 

besi ke dalam tubuh dengan minum 

tablet besi 

    

7. Selama hamil saya harus sering makan 

makanan yang mengandung gizi 

seimbang dan kaya zat besi 

    

8. Saya tidak percaya bahwa konsumsi 

tablet zat besi penting untuk kesehatan 

kehamilan saya 

    

9.  Tablet besi membuat saya mengalami 

susah BAB dan mual ketika 

meminumnya, sehingga saya tidak ingin 

meminumnya lagi  

    

10 Saya merasa senang setiap ada petugas 

puskesmas yang menyuruh saya 

mengkonsumsi tablet besi 
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D. Konsumsi Tablet Besi 

Petunjuk: Berilah tanda cheklist ( √ ) pada kolom jawaban yang paling 

tepat dan sesuai dengan diri anda dalam mengkonsumsi tablet besi 

No Pertanyaan Ya Tidak 

1. Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi saat ini?   

2. Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi hanya 

ketika ibu merasa lemas, lelah, letih dan lesu? 

  

3. Apakah ibu rutin mengkonsumsi tablet besi 1 butir 

setiap hari? 

  

4. Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi 30 tablet 

dalam bulan ini? 

  

5. Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi bersamaan 

dengan teh? 

  

6. Apakah tablet besi diminum malam hari sebelum 

tidur? 

  

7. Apakah ibu menghentikan konsumsi tablet besi 

sebelum waktunya? 

  

8. Apakah ibu menghabiskan tablet besi yang 

diberikan oleh bidan? 

  

9. Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi atas 

kemauan sendiri? 

  

10.  Apakah ibu mengkonsumsi tablet besi karena tau 

manfaat tablet  besi? 
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Kunci Jawaban Kuesioner Pengetahuan 

  

No. Jawaban No. Jawaban No. Jawaban 

1 A 6 C 11 C 

2 C 7 A 12 A 

3 C 8 A 13 A 

4 A 9 A 14 A 

5 A 10 A 15 A 
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Lampiran 3. Lembar Pernyataan Kesediaan Menjadi Responden 

PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN 

(INFORMED CONSENT) 

 
 

 

Saya Nurwina Handini, Mahasiswa Semester VII Program Studi 

Sarjana Terapan Gizi dan Dietetika, bermaksud melakukan penelitian 

mengenai “Hubungan Pengetahuan, Sikap Dan Konsumsi Tablet Besi 

Dengan Kejadian Anemia Pada 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 dibawah 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 

Peneliti Responden 

 
 
 

(Nurwina Handini)             (                         )    
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Lampiran 4. Master Tabel 

MASTER TABEL 

No 
Nama 

Umur 
Trimester Alamat 

Pekerjaan  

Kadar 

Hb 
Pengeta

huan Sikap 
Konsumsi 
Tablet Besi 

Ket 

Anemia 
Ket 

Pengetahuan Ket Sikap 

Ket 
Konsumsi 

Tablet  
Besi 

1 IS 33 3 Cinta 

Damai 

Dusun 2 

Pegawai 
Swasta 

11,4 10 31 10 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Baik 

2 RP 26 3 Cinta 

Damai 

Dusun 2 

IRT 11,8 12 31 5 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

3 SS 26 2 Cinta 

Damai 

Dusun 2 

IRT 10,3 7 29 5 Anemia  Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

4 SA 25 3 Cinta 

Damai 

Dusun 3 

IRT  11,9 11 31 6 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

5 TI 35 3 Cinta 

Damai 

Dusun 5 

IRT 12,6 9 31 10 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Baik 

6 FH 26 3 Cinta 

Damai 

Dusun 1 

IRT 11,8 10 32 5 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 
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7 SS 30 3 Cinta 

Damai 

Dusun 1 

IRT 12,6 6 31 9 Tidak 

Anemia 

Kurang Baik Positif Tidak Baik 

8 RO 29 2 Cinta 

Damai 

Dusun 1 

IRT 11,2 13 32 6 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

9 AL 22 3 Cinta 

Damai 

Dusun 1 

IRT 11,3 9 32 6 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

10 WE 34 3 Cinta 

Damai 

Dusun 1 

IRT 11,9 10 31 10 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Baik 

11 JM 21 3 Tanjung 

Selamat 

Dusun 2 

IRT 11,4 10 25 5 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Tidak Baik 

12 RN 24 2 Tanjung 

Selamat 

Dusun 2 

IRT 11,5 11 25 10 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Baik 

13 SP 31 2 Tanjung 

Selamat 

Dusun 2 

IRT 11,6 9 29 6 Tidak 

Anemia  

Baik Negatif Tidak Baik 

14 MW 26 2 Tanjung 

Selamat 

Dusun 2 

IRT 10,3 6 29 4 Anemia  Kurang Baik Negatif Tidak Baik 
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15 CM 20 3 Tanjung 

Selamat 

Dusun 4 

IRT 10,5 6 31 4 Anemia  Kurang Baik Positif Tidak Baik 

16 RA 25 3 Tanjung 

Selamat 

Dusun 4 

IRT 12,1 11 28 10 Tidak 

Anemia  

Baik Negatif Baik 

17 RK 24 3 Tanjung 

Selamat 

Dusun 4 

IRT 10,7 6 29 6 Anemia Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

18 NS 32 2 Tanjung 

Selamat 

Dusun 5 

IRT 12,1 10 28 10 Tidak 

Anemia  

Baik Negatif Baik 

19 EP 26 2 Tanjung 

Selamat 

Dusun 5 

IRT 12,1 10 31 4 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

20 KM 35 3 Tanjung 

Selamat 

Dusun 6 

IRT 10,5 5 29 10  Anemia Kurang Baik Negatif Baik 

21 HD 37 3 Percut 

Dusun 12 

IRT 12,1 12 31 9 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

22 HM 27 2 Percut 

Dusun 10 

IRT 12,9 11 31 9 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

23 SR 18 3 Percut 

Dusun 13 

IRT 11,9 9 29 10 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Baik 
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24 FD 20 3 Percut 

Dusun 12 

IRT 10,8 9 26 4 Anemia Baik Negatif Tidak Baik 

25 JA 25 3 Percut 

Dusun 5 

IRT 12,5 12 33 10 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Baik 

26 LW 23 2 Percut 

Dusun 10 

IRT 12,1 10 28 10 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Baik 

27 LA 29 2 Percut 

Dusun 17 

IRT 11,1 6 27 9 Tidak 

Anemia 

Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

28 DM 30 3 Percut 

Dusun 18 

IRT 12,1 6 26 4 Tidak 

Anemia 

Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

29 MY 27 3 Percut 

Dusun 13 

Guru 10,7 11 28 5 Anemia Baik Negatif Tidak Baik 

30 SH 28 2 Percut 

Dusun 15 

IRT 11,3 11 31 3 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

31 AP 18 3 Percut 

Dusun 5 

IRT 10,3 7 27 5 Anemia Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

32 ND 28 2 Percut 

Dusun 18 

IRT 12,2 12 27 5 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Tidak Baik 

33 SS 26 2 Percut 

Dusun 13 

IRT 12,6 13 31 9 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

34 SP 25 2 Percut 

Dusun 15 

IRT 11,5 9 24 9 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Tidak Baik 
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35 SR 32 2 Percut 

Dusun 18 

IRT 12,0 13 31 10 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Baik 

36 NY 34 3 Percut 

Dusun 16 

IRT 11,0 5 29 5 Tidak 

Anemia 

Kurang Baik Negatif Tidak Baik 

37 MJ 27 2 Percut 

Dusun 12 

IRT 11,5 11 26 6 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Tidak Baik 

38 DA 21 3 Percut 

Dusun 5 

IRT 11,2 9 32 8 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

39 EL 29 3 Percut 

Dusun 18 

IRT 11,5 13 27 4 Tidak 

Anemia 

Baik Negatif Tidak 
Tidak Baik 

40 MR 40 2 Percut 

Dusun 12 

IRT 11,9 11 31 8 Tidak 

Anemia 

Baik Positif Tidak Baik 

41 DR 34 3 Percut 

Dusun 16 

IRT 11,2 5 32 9 Tidak 

Anemia 

Kurang Baik Positif Tidak Baik 

 

 

 

 

 

 



  

90 

  

MASTER TABEL PENGETAHUAN 

No Nama P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 Jumlah Keterangan 

1 IS 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 10 Baik 

2 RP 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 12 Baik 

3 SS 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 7 Kurang Baik 

4 SA 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 11 Baik 

5 TI 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 9 Baik 

6 FH 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 10 Baik 

7 SS 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 6 Kurang Baik 

8 RO 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 Baik 

9 AL 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 9 Baik 

10 WE 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

11 JM 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 10 Baik 

12 RN 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 11 Baik 

13 SP 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 9 Baik 
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14 MW 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 6 Kurang Baik 

15 CM 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 6 Kurang Baik 

16 RA 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 11 Baik 

17 RK 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 6 Kurang Baik 

18 NS 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 Baik 

19 EP 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 10 Baik 

20 KM 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 5 Kurang Baik 

21 HD 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 12 Baik 

22 HM 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 11 Baik 

23 SR 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 9 Baik 

24 FD 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 9 Baik 

25 JA 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 12 Baik 

26 LW 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 10 Baik 

27 LA 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 6 Kurang Baik 

28 DM 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 6 Kurang Baik 
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29 MY 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 11 Baik 

30 SH 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 11 Baik 

31 AP 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 7 Kurang Baik 

32 ND 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 12 Baik 

33 SS 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 13 Baik 

34 SP 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 9 Baik 

35 SR 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 13 Baik 

36 NY 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 5 Kurang Baik 

37 MJ 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 11 Baik 

38 DA 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 9 Baik 

39 EL 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 13 Baik 

40 MR 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 11 Baik 

41 DR 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 5 Kurang Baik 

 JUMLAH 19 28 31 23 33 29 26 22 26 29 23 37 21 25 14 
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MASTER TABEL SIKAP 

No Nama P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 Jumlah Keterangan 

1 IS 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

2 RP 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

3 SS 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 29 Negatif 

4 SA 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

5 TI 3 2 4 3 3 3 4 3 2 4 31 Positif 

6 FH 4 3 4 2 3 2 3 4 3 4 32 Positif 

7 SS 4 3 4 2 3 3 3 3 2 4 31 Positif 

8 RO 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 32 Positif 

9 AL 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 32 Positif 

10 WE 4 2 3 3 3 3 3 3 3 4 31 Positif 

11 JM 3 3 2 2 2 2 3 2 3 3 25 Negatif 

12 RN 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 25 Negatif 

13 SP 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 29 Negatif 
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14 MW 3 3 3 3 2 2 4 2 3 4 29 Negatif 

15 CM 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

16 RA 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 28 Negatif 

17 RK 3 3 3 2 3 3 3 3 2 4 29 Negatif 

18 NS 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 28 Negatif 

19 EP 4 3 4 2 3 2 3 3 3 4 31 Positif 

20 KM 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 29 Negatif 

21 HD 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

22 HM 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

23 SR 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 Negatif 

24 FD 3 3 3 2 3 2 2 2 3 3 26 Negatif 

25 JA 4 3 3 3 3 3 3 3 4 4 33 Positif 

26 LW 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 28 Negatif 

27 LA 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 27 Negatif 

28 DM 3 2 2 3 3 2 3 2 3 3 26 Negatif 
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29 MY 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 28 Negatif 

30 SH 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

31 AP 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 27 Negatif 

32 ND 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 27 Negatif 

33 SS 4 3 3 3 3 3 3 3 2 4 31 Positif 

34 SP 3 2 2 2 2 2 3 2 3 3 24 Negatif 

35 SR 4 3 2 2 3 3 3 3 4 4 31 Positif 

36 NY 4 3 2 2 4 3 3 3 2 3 29 Negatif 

37 MJ 3 2 2 2 3 3 3 2 3 3 26 Negatif 

38 DA 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 32 Positif 

39 EL 3 3 3 2 3 3 3 3 2 2 27 Negatif 

40 MR 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 31 Positif 

41 DR 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 32 Positif 
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MASTER TABEL KONSUMSI TABLET BESI  

No Nama P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 Jumlah Keterangan 

1 IS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

2 RP 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

3 SS 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 4 Tidak Baik 

4 SA 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 

5 TI 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

6 FH 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 5 Tidak Baik 

7 SS 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 7 Tidak Baik 

8 RO 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 

9 AL 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 

10 WE 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

11 JM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

12 RN 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

13 SP 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 
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14 MW 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 5 Tidak Baik 

15 CM 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 4 Tidak Baik 

16 RA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

17 RK 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 

18 NS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

19 EP 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

20 KM 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

21 HD 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

22 HM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

23 SR 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

24 FD 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

25 JA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

26 LW 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

27 LA 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 7 Tidak Baik 

28 DM 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 4 Tidak Baik 



  

97 

  

29 MY 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

30 SH 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

31 AP 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Tidak Baik 

32 ND 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

33 SS 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 7 Tidak Baik 

34 SP 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 6 Tidak Baik 

35 SR 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

36 NY 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 10 Baik 

37 MJ 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 Tidak Baik 

38 DA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

39 EL 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

40 MR 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

41 DR 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10 Baik 

  TOTAL 36 33 19 19 34 36 24 19 33 30     
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Lampiran. 5 Dokumentasi 

DOKUMENTASI 
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Lampiran 6. Uji Statistik  

HASIL OUTPUT SPSS 

Distribusi Frekuensi 

Kelompok Umur 

Kelompok Umur Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid <20 2 4,9 4,9 4,9 

20-35 37 90,2 90,2 95,1 

>35 2 4,9 4,9 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Pekerjaan Suami 

Pekerjaa Suami 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Buruh 20 48,8 48,8 48,8 

Petani 4 9,8 9,8 58,5 

Wiraswasta 13 31,7 31,7 90,2 

PNS 1 2,4 2,4 92,7 

Pegawai Swasta 3 7,3 7,3 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Pekerjaan Istri 

Pekerjaan Istri 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid IRT 39 95,1 95,1 95,1 

Pegawai Swasta 1 2,4 2,4 97,6 

Guru 1 2,4 2,4 100,0 

Total 41 100,0 100,0  
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Pendidikan Terakhir Suami 

Pendidikan Terakhir Suami 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 9 22,0 22,0 22,0 

SMP 5 12,2 12,2 34,1 

SMA/SMK 26 63,4 63,4 97,6 

S1 1 2,4 2,4 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Pendidikan Terakhir Istri 

Pendidikan Terakhir Istri 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 6 14,6 14,6 14,6 

SMP 12 29,3 29,3 43,9 

SMA/SMK 17 41,5 41,5 85,4 

D3 2 4,9 4,9 90,2 

S1 4 9,8 9,8 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Pendapatan Keluarga 

Pendapatan Keluarga 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid <1.000.000 3 7,3 7,3 7,3 

1.000.000-2.000.000 18 43,9 43,9 51,2 

2.100.000-3.000.000 16 39,0 39,0 90,2 

>3.000.000 4 9,8 9,8 100,0 

Total 41 100,0 100,0  
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Status Anemia 

Kategori Status Anemia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Anemia 8 19,5 19,5 19,5 

Tidak Anemia 33 80,5 80,5 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

Pengetahuan Ibu 

Tingkat Pengetahuan Ibu 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 30 73,2 73,2 73,2 

Kurang Baik 11 26,8 26,8 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Sikap Ibu 

Tingkat Sikap Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Positif 20 48,8 48,8 48,8 

Negatif 21 51,2 51,2 100,0 

Total 41 100,0 100,0  

 

Konsumsi Tablet Besi Ibu 

 

Tingkat Konsumsi Tablet Besi Ibu Hamil 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 20 48,8 48,8 48,8 

Tidak Baik 21 51,2 51,2 100,0 

Total 41 100,0 100,0  
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Uji Hubungan (Chi Square) 

 Pengetahuan 

Tingkat Pengetahuan Ibu * Kategori Status Anemia Crosstabulation 

 

Kategori Status Anemia 

Total Anemia Tidak Anemia 

Tingkat 

Pengetahuan Ibu 

Baik Count 2 28 30 

% within Tingkat 

Pengetahuan Ibu 
6,7% 93,3% 100,0% 

% of Total 4,9% 68,3% 73,2% 

Tidak Baik Count 6 5 11 

% within Tingkat 

Pengetahuan Ibu 
54,5% 45,5% 100,0% 

% of Total 14,6% 12,2% 26,8% 

Total Count 8 33 41 

% within Tingkat 

Pengetahuan Ibu 
19,5% 80,5% 100,0% 

% of Total 19,5% 80,5% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 11,748
a
 1 ,001   

Continuity Correction
b
 8,898 1 ,003   

Likelihood Ratio 10,618 1 ,001   

Fisher's Exact Test    ,002 ,002 

Linear-by-Linear 

Association 
11,462 1 ,001   

N of Valid Cases 41     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2,15. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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 Sikap 
 

Tingkat Sikap Ibu Hamil * Kategori Status Anemia Crosstabulation 

 

Kategori Status Anemia 

Total Anemia Tidak Anemia 

Tingkat Sikap 

Ibu Hamil 

Positif Count 1 19 20 

% within Tingkat Sikap 

Ibu Hamil 
5,0% 95,0% 100,0% 

% of Total 2,4% 46,3% 48,8% 

Negatif Count 7 14 21 

% within Tingkat Sikap 

Ibu Hamil 
33,3% 66,7% 100,0% 

% of Total 17,1% 34,1% 51,2% 

Total Count 8 33 41 

% within Tingkat Sikap 

Ibu Hamil 
19,5% 80,5% 100,0% 

% of Total 19,5% 80,5% 100,0% 

 
 
 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 5,236
a
 1 ,022   

Continuity Correction
b
 3,588 1 ,058   

Likelihood Ratio 5,798 1 ,016   

Fisher's Exact Test    ,045 ,026 

Linear-by-Linear Association 5,109 1 ,024   

N of Valid Cases 41     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,90. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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 Konsumsi Tablet Besi  
 

Tingkat Konsumsi Tablet Besi Ibu Hamil * Kategori Status Anemia Crosstabulation 

 

Kategori Status Anemia 

Total Anemia 

Tidak 

Anemia 

Tingkat Konsumsi 

Tablet Besi Ibu 

Hamil 

Baik Count 1 19 20 

Expected Count 3,9 16,1 20,0 

% of Total 2,4% 46,3% 48,8% 

Tidak Baik Count 7 14 21 

Expected Count 4,1 16,9 21,0 

% of Total 17,1% 34,1% 51,2% 

Total Count 8 33 41 

Expected Count 8,0 33,0 41,0 

% of Total 19,5% 80,5% 100,0% 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 5,236
a
 1 ,022   

Continuity Correction
b
 3,588 1 ,058   

Likelihood Ratio 5,798 1 ,016   

Fisher's Exact Test    ,045 ,026 

Linear-by-Linear Association 5,109 1 ,024   

N of Valid Cases 41     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,90. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 7. Daftar Riwayat Hidup 

 

Daftar Riwayat Hidup 

 
Nama Lengkap  : Nurwina Handini 

Tempat/Tanggal Lahir : Usor Tolang, 15 April 2001 

Jumlah Anggota Keluarga : 4 Orang 

Alamat Rumah   : Jln. Karya Bakti No.25 Teladan Barat  

No Hp/Telp   : 0896-9060-5548 

Riwayat Pendidikan  : 1. RA Al Khairat Tamiang (2005-2007) 

  2. SDN 202 Usortolang (2007-2013) 

  3. MTsN 5 Mandailing Natal (2013-2016) 

  4. MAS Proyek Univa Medan (2016-2019) 

  5. Poltekkes Kemenkes Medan (2019-2023) 

Hobi    : Travelling  

Motto : A negative mind will never give you a positive   

life 
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Lampiran 8. Surat Penelitian 
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Lampiran 10. Etichal Clearance 

 


