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Lampiran 1 Anggaran Penelitian
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No Kegiatan Volume Satuan Unit Cost Jumlah
1. | Skripsi 1 Paket Rp.20.000,00 Rp.20.000,00
2. | Perizinan Penelitian

a. Biaya perizinan 3 Tempat | Rp.200.000,00 Rp.600.000,00

b. Biaya Ethical Clearance 1 Tempat | Rp.135.000,00 Rp.135.000,00
3. | Pelaksanaan Penelitian

a. Transportasi 5 Itr Rp.10.000,00 Rp.50.000,00
4. | Laporan Skripsi 2 pkt Rp.50.000,00 Rp.100.000,00

JUMLAH

Rp.905.000,00




Lampiran 2 Jadwal Penelitian

No Kegiatan Waktu (Bulan) 2022
Agustus- Oktober November Desember Januari- Maret-April Mei-Juni
September 2022 2022 2022 Februari 2023 2023
2022 2023

1(2(3(4(12|3|4 1|23 |4|1|2|3|4|1|2|3|4|1(2|3|4|1|2|3]| 4

1. | Pengajuan Judul

2. | Penyusunan
Skripsi

3. | Seminar Skripsi

4. | Revisi Proposal
Sripsi

5. | Perijinan
Penelitian

6. | Persiapan
Penelitian

7. | Pelaksanaan
Penelitian

8. | Pengelolaan Data

9. | Laporan Skripsi

10. | Sidang Skripsi

11. | Revisi Laporan
Skripsi




Lampiran 3 Hasil Analisis

A. Uji Homogenitas

Test of Homogeneity of Variances

Levene Statistic dfl df2 Sig.
Jenis Kelamin 3,379 1 112 ,069
Berat Badan Lahir ,000 1 112 1,000
Riwayat ASI Eksklusif 3,187 1 112 ,077

B. Analisis Univariat
Distribusi Frekuensi Kelompok Kasus

Statistics
Berat Badan Riwayat ASI
Jenis Kelamin Lahir Eksklusif
N Valid 57 57 57
Missing 0 0 0

Jenis Kelamin

Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid laki-laki 33 57,9 57,9 57,9
perempuan 24 42,1 42,1 100,0
Total 57 100,0 100,0
Berat Badan Lahir
Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid Berisiko 37 64,9 64,9 64,9
Tidak Berisiko 20 35,1 35,1 100,0

Total 57 100,0 100,0
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Riwayat ASI Eksklusif
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Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid NON ASI Eksklusif 32 56,1 56,1 56,1
ASI Eksklusif 25 43,9 43,9 100,0
Total 57 100,0 100,0
Distribusi Frekuensi Kelompok Kontrol
Statistics

BERAT BAYI RIWAYAT ASI

JENIS KELAMIN LAHIR EKSKLUSIF

N Valid 57 57 57
Missing 0 0 0
JENIS KELAMIN
Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid LAKI-LAKI 19 333 33,3 33,3

PEREMPUAN 38 66,7 66,7 100,0

Total 57 100,0 100,0
BERAT BAYI LAHIR
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid BERESIKO 20 35,1 35,1 35,1

TIDAK BERESIKO 37 64,9 64,9 100,0

Total 57 100,0 100,0
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RIWAYAT ASI EKSKLUSIF

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid NON ASI EKSKLUSIF 20 35,1 35,1 35,1
ASI EKSKLUSIF 37 64,9 64,9 100,0

Total 57 100,0 100,0

C. Analisis Bivariat
Hubungan Riwayat Penyakit Pneumonia dengan Kejadian Stunting

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
RIWAYAT PNEUMONIA 114 100,0% 0 0,0% 114 100,0%

* STUNTING

RIWAYAT PNEUMONIA * STUNTING Crosstabulation

STUNTING
STUNTIN NON
G STUNTING Total
RIWAYAT PNEUMONIA Count 37 20 57
PNEUMONIA % within 64,9% 35,1% 50,0%
STUNTING
NON Count 20 37 57
PNEUMONIA % within 35,1% 64,9% 50,0%
STUNTING
Total Count 57 57 114
% within 100,0% 100,0% 100,0%

STUNTING
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 10,1402 1 ,001
Continuity Correction® 8,982 1 ,003
Likelihood Ratio 10,296 1 ,001
Fisher's Exact Test ,003 ,001
Linear-by-Linear 10,051 1 ,002
Association
N of Valid Cases 114
Symmetric Measures
Asymptotic
Standard Approximate  Approximate
Value Error? TP Significance
Interval by Pearson's R ,298 ,089 3,307 ,001°
Interval
Ordinal by Spearman Correlation ,298 ,089 3,307 ,001°
Ordinal
N of Valid Cases 114
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for RIWAYAT 3,423 1,586 7,386
PNEUMONIA (PNEUMONIA /
NON PNEUMONIA)
For cohort STUNTING = 1,850 1,238 2,764
STUNTING
For cohort STUNTING = NON ,541 ,362 ,808
STUNTING

N of Valid Cases 114
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Lampiran 4 Surat Layak Etik

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES YOGYAKARTA
JI. Tatabumi No. 3, Banyuraden, Gamping, Sleman, D.I. Yogyakarta
Telp./Fax. (0274) 617601
Email : kepk@poltekkesjogja.ac.id

' KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
a

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.DP.04.03/e-KEPK. 1/057/2023

Protokol penelitian versi 1 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utama : LISA RAHMAWATI
Principal In Investigator

Nama Institusi . Poltekkes Kemenkes Yogyakarta
Name of the Institution

Dengan judul:

Title

"PROPOSAL SKRIPSI HUBUNGAN RIWAYAT PNEUMONIA DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA
USIA 24-59 BULAN DI KABUPATEN BANTUL TAHUN 2021"

"PROPOSAL SKRIPSI HUBUNGAN RIWAYAT PNEUMONIA DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA USIA 24-59
BULAN DI KABUPATEN BANTUL TAHUN 2021"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 09 Februari 2023 sampai dengan tanggal 09 Februari 2024.

This declaration of ethics applies during the period February 09, 2023 until February 09, 2024.

February 09, 2023
Professor and Chairperson,

Dr. drg. Wiworo Haryani, M.Kes.



Lampiran 5 Surat 1zin Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
DINAS KESEHATAN

Wi naq marnmasian

Komplek Il Kantor Pemda Bantul
JI. Lingkar Timur,Manding, Trirenggo, Bantul, Bantul 55714 Telp/Fax (0274) 367531/3688828
Website : http.//dinkes.bantulkab.go.id Email : skab b.go.id

SURAT UIN PENELITIAN
Nomor : 070 / 01430

Dasar : 1. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan Surat

Keterangan Penelitian Pasal 5 Ayat (2).

2. Surat Edaran Gubernur DIY Nomor 070/01218 Tahun 2019 tentang Penerbitan Surat
Keterangan Penelitian.

3. Peraturan Bupati Bantul Nomor 134 Tahun 2018 tentang perubahan Atas Peraturan Bupati
Nomor 108 Tahun 2017 tentang Pemberian Izin Penelitian, Kuliah Kerja Nyata (KKN), dan
Praktek Kerja lapangan (PKL)

4. Surat Keputusan Kepala Bappeda Nomor 070/00037/Dalitbang Tahun 2020 Tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian.

Memperhatikan : Surat Dari : Politeknik Kesehatan Yogyakarta
Nomor : PP.07.01/4.3/729/2023
Tanggal : 20 February 2023
Perihal :  Permohonan Izin Penelitian
Kepala Dinas h Kabupaten Bantul M ikan Keterangan / ljin Kepada :
1. Nama : Lisa Rahmawati
2. NIP/NIM/No.KTP  : P07124219016
3. No.Telp/HP : 0882 2787 7031
Untuk Melaksanakan Penelman dengan rincian sebagai berikut :
a. Judul : Hubungan Riwayat Pneumonia dengan Kejadian Stunting pada Balita Usia 24-59 Bulan di
Kabupaten Bantul Tahun 2021
b. Lokasi : Puskesmas Imogiri Il
c. Waktu : Bulan Februari - April 2023
d. Status : Baru
e. Jumlah Anggota 1
f. Prodi : Sarjana Terapan Kebidanan
Ketentuan yang harus ditaati :
1. Dalam i harus selalu berkoordinasi dengan instansi terkait untuk mendapatkan
petunjuk seperlunya.
2. Wajib mematuhi peraturan perundangan yang berlaku.
3. Surat Keterangan hanya dapat di pergunakan sesuai yang diberikan
4. Menjaga ketertiban, etika dan norma yang berlaku di lokasi kegiatan.
5. Surat ketrangan ini tidak boleh di pergunakan untuk tujuan yang dapat mengganggu ketertiban umum dan

kestabilan Pemerintah.

Pemegang surat keterangan ini setelah selesai Penelitian wajib melaporkan Hasil kegiatan dalam bentuk
softcopy (WA/Email) kepada Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul dan mengisi Form yang dikirimkan.

* Surat Keterangan Penelitian sewaktu-waktu dapat dibatalkan apabila tidak memenuhi ketentuan tersebut di atas.

Dikeluarkandi  : Bantul
Pada Tanggal : 23 February 2023
An. Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Bantul
Sckretaris ™ £ )
—et A

dr Agus TriWidivantara, MMR
‘Pembina Tingkat |, IV/b
Tembusan : NIP:-187008312002121003
Kepala Puskesmas Imogiri lI
Ketua Jurusan Kebi i Y
Yang Bersangkutan (Pemohon).
Arsip.

N
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PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
DINAS KESEHATAN

ﬂ..]lﬂﬂ’«%{{ IT]WII‘HRSTIFE‘IJ]

"r" Komplek || Kantor Pemda Bantul
7% JI. Lingkar Timur,Manding, Trirenggo, Bantul, Bantul 55714 Telp/Fax (0274) 367531/368828
Website : http://dinkes.bantulkab.go.id Email : dinkeskabbantul@bantulkab.go.id

SURAT UIN PENELITIAN
Nomor : 070 / 01430

Dasar : 1. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan Surat

Keterangan Penelitian Pasal 5 Ayat (2).

2. Surat Edaran Gubernur DIY Nomor 070/01218 Tahun 2019 tentang Penerbitan Surat
Keterangan Penelitian.

3. Peraturan Bupati Bantul Nomor 134 Tahun 2018 tentang perubahan Atas Peraturan Bupati
Nomor 108 Tahun 2017 tentang Pemberian Izin Penelitian, Kuliah Kerja Nyata (KKN), dan
Praktek Kerja lapangan (PKL)

4. Surat Keputusan Kepala Bappeda Nomor 070/00037/Dalitbang Tahun 2020 Tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian.

Memperhatikan : Surat Dari . Politeknik Kesehatan Yogyakarta
Nomor : PP.07.01/4.3/730/2023
Tanggal : 20 February 2023
Perihal : Permohonan Izin Penelitian

Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul Memberikan Keterangan / ljin Kepada :

1. Nama : Lisa Rahmawati
2. NIP/NIM/No.KTP  : P07124219016
3. No.Telp/HP : 0882 2787 7031
Untuk Melaksanakan Penelitian dengan rincian sebagai berikut :
a. Judul : Hubungan Riwayat Pneumonia dengan Kejadian Stunting pada Balita Usia 24-59 Bulan di
Kabupaten Bantul Tahun 2021
b. Lokasi : Puskesmas Pajangan.
c. Waktu : Bulan Februari - April 2023
d. Status : Baru
e. Jumlah Anggota £
f. Prodi : Sarjana Terapan Kebidanan
Ketentuan yang harus ditaati :
1. Dalam 1akan kegiatan but harus selalu berkoordinasi dengan instansi terkait untuk mendapatkan
petunjuk seperlunya.

. Wajib mematuhi peraturan perundangan yang berlaku.
. Surat Keterangan hanya dapat di pergunakan sesuai yang diberikan
. Menjaga ketertiban, etika dan norma yang berlaku di lokasi kegiatan.

. Surat ketrangan ini tidak boleh di pergunakan untuk tujuan yang dapat mengganggu ketertiban umum dan
kestabilan Pemerintah.

o B LN

. Pemegang surat keterangan ini setelah selesai Penelitian wajib melaporkan Hasil kegiatan dalam bentuk
" softcopy (WA/Email) kepada Dinas K K Bantul dan isi Form yang dikirimkan.

* Surat Keterangan Penelitian sewaktu-waktu dapat dibatalkan apabila tidak memenuhi ketentuan tersebut di atas.

Dikeluarkandi  : Bantul
Pada Tanggal . 23 February 2023

An. Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Bantul
Sckretaris™

i |
i~
dr. A]s%kidi antara, MMR
Pembina Tingkat |, V/b

Tembusan: NIP:497008312002121003
1 Kepala Puskesmas Pajangan.

2 Ketua Jurusan Kebidanan Politeknik Kesehatan Yogyakarta.
3 Yang Bersangkutan (Pemohon).
4 Arsip.
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PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
DINAS KESEHATAN

=3 (g
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Komplek || Kantor Pemda Bantul
JI. Lingkar Timur,Manding, Trirenggo, Bantul, Bantul 55714 Telp/Fax (0274) 367531/368828
Website : http://dinkes.bantulkab.go.id Email : dinkeskabbantul@bantulkab.go.id

SURAT UIN PENELITIAN
Nomor : 070 / 01430

Dasar : 1. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan Surat

Keterangan Penelitian Pasal 5 Ayat (2).

2. Surat Edaran Gubernur DIY Nomor 070/01218 Tahun 2019 tentang Penerbitan Surat
Keterangan Penelitian.

3. Peraturan Bupati Bantul Nomor 134 Tahun 2018 tentang perubahan Atas Peraturan Bupati
Nomor 108 Tahun 2017 tentang Pemberian Izin Penelitian, Kuliah Kerja Nyata (KKN), dan
Praktek Kerja lapangan (PKL)

4. Surat Keputusan Kepala Bappeda Nomor 070/00037/Dalitbang Tahun 2020 Tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian.

Memperhatikan : Surat Dari Politeknik Kesehatan Yogyakarta
Nomor PP.07.01/4.3/741/2023
Tanggal 20 February 2023
Perihal Permohonan Izin Penelitian

Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul Memberikan Keterangan / ljin Kepada :

1. Nama : Lisa Rahmawati
2. NIP/NIM/No.KTP  : P07124219016
3. No.Telp/HP : 08822787 7031

Untuk Melaksanakan Penelitian dengan rincian sebagai berikut :

a. Judul : Hubungan Riwayat Pneumonia dengan Kejadian Stunting pada Balita Usia 24-59 Bulan di
Kabupaten Bantul Tahun 2021

b. Lokasi : Puskesmas Dlingo II.

c. Waktu : Bulan Februari - April 2023

d. Status : Baru

e. Jumlah Anggota 1

f. Prodi : Sarjana Terapan Kebidanan

Ketentuan yang harus ditaati :
1. Dalam melaksanakan kegiatan tersebut harus selalu berkoordinasi dengan instansi terkait untuk mendapatkan
petunjuk seperlunya.

2. Waijib mematuhi peraturan perundangan yang berlaku.
3. Surat Keterangan hanya dapat di pergunakan sesuai yang diberikan
4. Menjaga ketertiban, etika dan norma yang berlaku di lokasi kegiatan.
5. Surat ketrangan ini tidak boleh di pergunakan untuk tujuan yang dapat mengganggu ketertiban umum dan
kestabilan Pemerintah.
6. Pemegang surat keterangan ini setelah selesai Penelitian wajib melaporkan Hasil kegiatan dalam bentuk
" softcopy (WA/Email) kepada Dinas K Bantul dan Form yang dikirimkan.
. Surat Keterangan Penelitian kt ktu dapat dibatalkan apabila tidak memenuhi ketentuan tersebut di atas.
Dikeluarkandi  : Bantul
Pada Tanggal 23 February 2023
An. Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Bantul
Sckretaris ™ £ =y
(= 3 '\\\
l‘ \5
.dr-Agus Tri Widiyantara, MMR
‘Pembina Tingkat |, IV/b
NIP:=197008312002121003
Tembusan :

1 Kepala Puskesmas Dlingo II.

2 Ketua Jurusan Kebidanan Politeknik Kesehatan Yogyakarta.
3 Yang Bersangkutan (Pemohon).

4 Arsip.
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Lampiran 6 Surat selesai penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
DINAS KESEHATAN

UPTD PUSKESMAS DLINGO I
gqu:f]mrf]mmmg[r}?ﬂkgwﬁaqamng:
24 Pencitrejo, Terong, Dlingo, Bantul 55783. & (0274) 4355532
E-mail:pusk.dlingo2@bantulkab.go.id Website : www.puskesmas.bantulkab.go.id/dlingo2

Bantul, 2 Mei 2023

Nomor : 860/ 282 Kepada

Sifat : Biasa Yth. Ketua Jurusan Kebidanan
Lampiran - Politeknik Kesehatan Yogyakarta
Perihal : Keterangan di — Tempat

Selesai Penelitian

Menindaklanjuti Surat dari Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul Nomor 070/01430
tertanggal 23 Februari 2023 perihal Permohonan ljin Penelitian, dengan ini

menerangkan bahwa :

Nama : Lisa Rahmawati
NIM 1 P07124219016
Prodi : Sarjana Terapan Kebidanan

Benar yang bersangkutan telah selesai melakukan Penelitian “Hubungan Riwayat
Pneumonia dengan Kejadian Stunting pada Balita Usia 24-59 bulan di Kabupaten
Bantul tahun 2021" pada bulan Februari sd April 2023.

Demikian Surat Keterangan ini dibuat dengan sebenarnya untuk dapat dipergunakan

sebagaimana mestinya.
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PE"”:R”;'I"'?H KABUPATENN N
AS (gSEHATA
UPTD pUsKKEs WAS PAJANGAN
©ragay > aaNRaen
\ an
T, pajang” o send*’“ﬂsaﬂ, Pajangan, Bantul Kode P?S FOTOY Telp. (0274) 8461855

Email ; BuSK py; a_vmﬂ@?i"ﬂmwgﬁ

—— — —

SURAT KeTERANGAN
Nomor - 000.9.2/158

Yang pertandatangan di bawah ini :

Nama : dr. Santoso Hardoyo

NIP : 198309042010011011
pangkat/Gol Penata Tk.I / llld.

Jabatan : Kepala Puskesmas Pajangan

Dengan ini menerangkan bahwa :
Nama : Lisa Rahmawati , NIM : P07124219016
Judul : Hubungan Riwayat Pneumonia dengan Kejadian
Stunting pada Balita Usia 24-59 Bulan di Kabupaten
Bantul Tahun 2021
Prodi : Sarjana Terapan Kebidanan
Universitas - Politeknik Kesehatan Yogyakarta

Pada Bulan Februari 2023 — April 2023 nama tersebut diatas telah melaksanakan

Penelitian di Puskesmas Pajangan.
Demikian Surat Keterangan ini dibuat un

mestinya.

tuk dapat dipergunakan sebagaimana

e}
7

'?/,,,\/d.f‘/'dr;ySantoso Hardoyo
N xariNIP. 198309042010011011



PEMERINTAH KABUPATEN BANTUL
DINAS KESEHATAN KABUPATEN BANTUL

UPTD PUSKESMAS IMOGIRI Il

y /o)
== 4 \ppn\ pasm g an-Reraf Feags
ng/ L\ 7, 7 lyﬁdﬂgam.mrmmﬂg
=" Mojohuro, Sriharjo, Imogiri, Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta
Kode Pos 55782 Telp.(0274) 6464461 E-mail: pusk.imogiri2@bantulkab.go.id

Website: http://puskesmas.bantulkab.go.id/imogiri2

SURAT KETERANGAN
NOMOR : 411/162-

Yang bertanda tangan dibawah ini Kepala Puskesmas Imogiri Il Dinas Kesehatan
Kabupaten Bantul .

Menerangkan dengan sesungguhnya bahwa nama mahasiswa tersebut dibawah ini:

1. Nama : Lisa Rahmawati
NIM : P.07124219016
Prodi . (D4 ) Kebidanan
Univ / Sekolah Tinggi : Poltekes Kepmenkes Yogyakarta.
Judul Penelitian : “Hubungan riwayat pneumonia dengan kejadian

Stunting pada Balita usia 24 — 48 bl di Kabupaten Bantul

Benar-benar telah melaksanakan penelitian di Puskesmas Imogiri |l, Kabupaten Bantul
pada tanggal 3 Maret 2023 .
Demikian Surat Keterangan ini kami buat dengan sesungguhnya agar bisa dipergunakan

sebagaimana mestinya.

Bantul, 13April 2023
A.n Kepala Puskesmas Imogiri Il
g Tata Usaha

\Mu.n RAHARJO, SKM
(Penata TK 1, Il )
NIP. 196907091992031006
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