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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Penjelasan Penelitian 

 

LEMBAR INFORMASI PENELITIAN 

Saya Ardelin Dentyana, mahasiswa jurusan Gizi, Fakultas Ilmu Kesehatan 

dari Universitas Siliwangi akan melaksanakan penelitian mengenai “Hubungan 

Antara Tingkat Kecukupan Natrium, Lemak dan Kalium Dengan Tekanan 

Darah pada Pasien Rawat Jalan Usia Dewasa Muda (20-44 Tahun) (Studi 

Observasional di Puskesmas Ciamis Tahun 2024)”. Pada lembar informasi 

berikut Bapak/Ibu yang selanjutnya disebut sebagai responden akan mendapat 

penjelasan mengenai tujuan, manfaat, prosedur dan risiko penelitian serta 

kerahasiaan informasi responden. Mohon agar dibaca penjelasan berikut ini dan 

silakan bertanya apabila ada yang kurang dipahami. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan antara tingkat 

kecukupan natrium, lemak, dan kalium dengan tekanan darah pada pasien rawat 

jalan usia dewasa muda (20-44 tahun) di Puskesmas Ciamis tahun 2024. 

Penelitian ini dapat bermanfaat bagi Bapak/Ibu untuk menambah informasi 

dan sebagai upaya pencegahan tekanan darah tinggi (hipertensi) yang erat kaitannya 

dengan asupan zat gizi seperti natrium, lemak dan kalium.  

Prosedur penelitian ini yaitu dengan megambil data asupan natrium, lemak 

dan kalium yang dilakukan melalui wawancara langsung di Puskesmas Ciamis dan 

mengunjungi tempat tinggal responden. Data asupan didapat dari kuesioner food 

recall 2x24 jam pada satu hari aktif (weekday) dan satu hari libur (weekend). 

Responden juga akan diukur tekanan darahnya oleh perawat sebanyak dua kali 

dengan jeda waktu 3-5 menit. 

Penelitian ini tidak menimbulkan risiko dan bahaya apapun karena peneliti 

hanya akan memberikan kuesioner kepada responden. Kerahasiaan data informasi 

responden yang didapat selama penelitian ini akan dijamin kerahasiaannya oleh 

peneliti dan tidak akan disebar luaskan tanpa izin dari responden. 



84 
 

   
 

Lampiran 2 Informed Consent 

 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN PENELITIAN 

(INFORMED CONSENT) 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama   : 

Umur   :  

Alamat   : 

Nomor Handphone :   

Saya telah membaca dan memperoleh penjelasan mengenai penelitian. Saya 

sudah sepenuhnya mengerti dan memahami tentang tujuan, manfaat, prosedur, dan 

risiko penelitian ini serta telah diberi kesempatan untuk bertanya dan memperoleh 

jawaban. Saya juga dapat mempunyai hak untuk dapat mengundurkan diri sewaktu-

waktu.  

Saya menyatakan kesukarelaan menjadi responden dalam penelitian tanpa 

tekanan/paksaan dari siapapun, maka dengan ini saya: 

SETUJU / TIDAK SETUJU 

menjadi partisipan dalam penelitian yang berjudul “Hubungan Antara Tingkat 

Kecukupan Natrium, Lemak dan Kalium Dengan Tekanan Darah Pada Pasien 

Rawat Jalan Usia Dewasa Muda (20-44 Tahun) (Studi Observasional di Puskesmas 

Ciamis Tahun 2024)” yang dilakukan oleh:  

Peneliti   : Ardelin Dentyana 

NPM    : 204102039 

Prodi/Fakultas/Universitas  :Gizi/Fakultas Ilmu Kesehatan/Universitas Siliwangi 

 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran.  

Ciamis, ………………2024 

 

 

(…………………..)
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Lampiran 3 Formulir Screening Responden 

 

FORMULIR SCREENING RESPONDEN 

“Hubungan Antara Tingkat Kecukupan Natrium, Lemak, dan Kalium 

Dengan Tekanan Darah pada Pasien Rawat Jalan Usia Dewasa Muda  

(20-44 Tahun)” 

(Studi Observasional di Puskesmas Ciamis Tahun 2024) 

 

1. Nama        : 

2. Usia        :  

3. Penyakit Komplikasi      : 

a. Gagal Ginjal       : Ya/Tidak 

b. Gagal Jantung       : Ya/Tidak 

c. Diabetes Melitus      : Ya/Tidak 

d. Stroke        : Ya/Tidak 

e. Demensia        : Ya/Tidak 

4. Konsumsi Obat Anti Hipertensi : Ya/Tidak 

(amlodipine, captropil, dopamet) 

5. Hamil         : Ya/Tidak  

6. Konsumsi Alkohol       : Ya/Tidak  
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Lampiran 4 Kuesioner Penelitian 

 

KUESIONER PENELITIAN 

“Hubungan Antara Tingkat Kecukupan Natrium, Lemak, dan Kalium 

Dengan Tekanan Darah pada Pasien Rawat Jalan Usia Dewasa Muda 

 (20-44 Tahun)” 

(Studi Observasional di Puskesmas Ciamis Tahun 2024) 

 

Nomor Responden : 

Enumerator  

A. Data Karakteristik Responden 

1. Tanggal Wawancara :  

2. Nama      :  

3. Usia       :          tahun 

4. Jenis Kelamin           : 1. Laki-laki 

      2. Perempuan 

5. Riwayat Keluarga     : Ada/Tidak Ada 

6. Kebiasaan Merokok  : Ya/Tidak 

7. Alamat       : 

8. Nomor Handphone   : 

B. Data Tekanan Darah  

1. Tekanan Darah Sistolik   :           mmHg 

2. Tekanan Darah Diastolik :          mmHg 

 

: 
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Lampiran 5 Formulir Food Recall 24 Jam 

 

KUESIONER PENELITIAN  

Formulir Food Recall 24 Jam 

No. Responden  : 

Tanggal Wawancara : 

Nama    : 

Hari ke   : 

Enumerator   : 

Jam/Waktu Nama 

Hidangan 

Bahan Makanan URT Berat  

(g) 

 

 

Pagi 

 

 

 

    

 

Selingan 

 

    

 

 

Siang 

 

 

 

    

 

Selingan 

 

    

 

 

Malam 

 

 

 

    

 

Selingan 

 

    

 

 



88 
 

   
 

Lampiran 6 Buku Foto Makanan 
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Lampiran 7 Hasil Uji Univariat  

Usia 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Valid 20-30 tahun 45 38,8 38,8 38,8 

31-44 tahun 71 61,2 61,2 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 53 45,7 45,7 45,7 

Perempuan 63 54,3 54,3 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

Tekanan Darah 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Hipertensi 22 19,0 19,0 19,0 

Non Hipertensi 94 81,0 81,0 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

Tingkat Kecukupan Natrium 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Lebih (>1500 mg) 68 58,6 58,6 58,6 

Cukup (≤1500 mg) 48 41,4 41,4 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

 

Tingkat Kecukupan Lemak 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Lebih (>110% AKG) 31 26,7 26,7 26,7 

Cukup (80-110% 

AKG) 

85 73,3 73,3 100,0 

Total 116 100,0 100,0  
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Tingkat Kecukupan Kalium 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kurang (≤4700 mg) 114 98,3 98,3 98,3 

Cukup (>4700 mg) 2 1,7 1,7 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

Riwayat Keluarga 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ada Riwayat 38 32,8 32,8 32,8 

Tidak Ada Riwayat 78 67,2 67,2 100,0 

Total 116 100,0 100,0  

 

Kebiasaan Merokok 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Merokok 52 44,8 44,8 44,8 

Tidak Merokok 64 55,2 55,2 100,0 

Total 116 100,0 100,0  
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Lampiran 8 Hasil Uji Bivariat 

A. Hubungan Antara Tingkat Kecukupan Natrium dengan Tekanan Darah  

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Tingkat Kecukupan 

Natrium* Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 

 

 

Tingkat Kecukupan Natrium * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Tingkat 

Kecukupan 

Natrium 

Lebih (>1500 mg) 17 51 68 

Cukup (≤1500 mg) 5 43 48 

Total 22 94 116 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 3,894a 1 ,048   

Continuity 

Correctionb 

3,003 1 ,083 
  

Likelihood Ratio 4,132 1 ,042   

Fisher's Exact Test    ,057 ,039 

N of Valid Cases 116     

 

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9,10. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

B. Hubungan Antara Tingkat Kecukupan Lemak dengan Tekanan Darah  

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Tingkat Kecukupan 

Lemak* Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 
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Tingkat Kecukupan Lemak  * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Tingkat 

Kecukupan 

Lemak 

Lebih (>110% AKG) 11 20 31 

Cukup (80-110% AKG) 11 74 85 

Total 22 94 116 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 7,511a 1 ,006   

Continuity 

Correctionb 

6,116 1 ,013 
  

Likelihood Ratio 6,868 1 ,009   

Fisher's Exact Test    ,014 ,008 

N of Valid Cases 116     

 

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

b. Computed only for a 2x2 table 

 

C. Hubungan Antara Tingkat Kecukupan Kalium dengan Tekanan Darah  

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Tingkat Kecukupan 

Kalium* Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 

 

 

Tingkat Kecukupan Kalium * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi 

Non 

Hipertensi 

Tingkat Kecukupan 

Kalium 

Kurang (≤4700 mg) 21 93 114 

Lebih (>4700 mg) 1 1 2 

Total 22 94 116 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 1,275a 1 ,259   

Continuity 

Correctionb 

,048 1 ,826 
  

Likelihood Ratio ,995 1 ,318   

Fisher's Exact Test    ,345 ,345 

N of Valid Cases 116     

 

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

b. Computed only for a 2x2 table 

 

D. Hubungan Antara Usia dengan Tekanan Darah  

Case Processing Summary 

  

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Usia * Tekanan 

Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 

 

Usia * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Usia 20-30 tahun 2 43 45 

31-44 tahun 20 51 71 

Total 22 94 116 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 10,087a 1 ,001   

Continuity 

Correctionb 

8,603 1 ,003 
  

Likelihood Ratio 11,899 1 ,001   

Fisher's Exact Test    ,001 ,001 

N of Valid Cases 116     
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a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

8,53. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

E. Hubungan Antara Jenis Kelamin dengan Tekanan Darah 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Jenis Kelamin * 

Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 

 

Jenis Kelamin * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Jenis Kelamin Laki-laki 7 46 53 

Perempuan 15 48 63 

Total 22 94 116 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 2,105a 1 ,147   

Continuity 

Correctionb 

1,472 1 ,225 
  

Likelihood Ratio 2,156 1 ,142   

Fisher's Exact Test    ,163 ,112 

N of Valid Cases 116     

 

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

10,05. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 
F. Hubungan Antara Riwayat Keluarga dengan Tekanan Darah 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Riwayat Keluarga * 

Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 
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Riwayat Keluarga * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Riwayat 

Keluarga 

Ada Riwayat 13 25 38 

Tidak Ada Riwayat 9 69 78 

Total 22 94 116 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 8,546a 1 ,003   

Continuity 

Correctionb 

7,135 1 ,008 
  

Likelihood Ratio 8,074 1 ,004   

Fisher's Exact Test    ,005 ,005 

N of Valid Cases 116     

 

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7,21. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

G. Hubungan Antara Kebiasaan Merokok dengan Tekanan Darah  

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Kebiasaan Merokok * 

Tekanan Darah 

116 100,0% 0 0,0% 116 100,0% 

 

 

Kebiasaan Merokok * Tekanan Darah Crosstabulation 
Count   

 

Tekanan Darah 

Total Hipertensi Non Hipertensi 

Kebiasaan 

Merokok 

Merokok 6 46 52 

Tidak Merokok 16 48 64 

Total 22 94 116 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 3,383a 1 ,066   

Continuity 

Correctionb 

2,564 1 ,109 
  

Likelihood Ratio 3,516 1 ,061   

Fisher's Exact Test    ,095 ,053 

N of Valid Cases 116     

 

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9,86. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 9 Hasil Uji Odds Ratio  

A. Hubungan Asupan Natrium dengan Tekanan Darah 

 

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 
Estimate 2,867 

ln(Estimate) 1,053 

Standard Error of ln(Estimate) ,549 

Asymptotic Significance (2-sided) ,055 

Asymptotic 95% 

Confidence Interval 

Common Odds Ratio Lower 

Bound 

,977 

Upper 

Bound 

8,412 

ln(Common Odds 

Ratio) 

Lower 

Bound 

-,023 

Upper 

Bound 

2,130 

 

B. Hubungan Asupan Lemak dengan Tekanan Darah  

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 
Estimate 3,700 

ln(Estimate) 1,308 

Standard Error of ln(Estimate) ,495 

Asymptotic Significance (2-sided) ,008 

Asymptotic 95% 

Confidence Interval 

Common Odds Ratio Lower 

Bound 

1,402 

Upper 

Bound 

9,768 

ln(Common Odds 

Ratio) 

Lower 

Bound 

,338 

Upper 

Bound 

2,279 

 

C. Hubungan Usia dengan Tekanan Darah  

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 
Estimate ,119 

ln(Estimate) -2,132 

Standard Error of ln(Estimate) ,770 

Asymptotic Significance (2-sided) ,006 

Asymptotic 95% 

Confidence Interval 

Common Odds Ratio Lower 

Bound 

,026 

Upper 

Bound 

,536 
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ln(Common Odds 

Ratio) 

Lower 

Bound 

-3,641 

Upper 

Bound 

-,623 

 

D. Hubungan Riwayat Keluarga dengan Tekanan Darah  

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate 
Estimate 3,987 

ln(Estimate) 1,383 

Standard Error of ln(Estimate) ,492 

Asymptotic Significance (2-sided) ,005 

Asymptotic 95% 

Confidence Interval 

Common Odds Ratio Lower 

Bound 

1,519 

Upper 

Bound 

10,466 

ln(Common Odds 

Ratio) 

Lower 

Bound 

,418 

Upper 

Bound 

2,348 
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Lampiran 10 Surat Keputusan Pembimbing Skripsi 
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Lampiran 11 Berita Acara Hasil Revisi Laporan Seminar Proposal 
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Lampiran 12 Surat Persetujuan Etik 
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Lampiran 13 Surat Keterangan Selesai Penelitian 
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Lampiran 14 Berita Acara Hasil Revisi Laporan Skripsi 
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Lampiran 15 Dokumentasi Penelitian 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

 

Pengisian Informed Consent 

Screening Responden 

Pengukuran Tekanan Darah Pertama 

 Wawancara Food Recall 1x24 Jam Hari Aktif 

Wawancara Food Recall 1x24 Jam Hari Libur 


