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Lampiran 1

NASKAH PENJELASAN KEPADA RESPONDEN PENELITIAN

Assalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh
Selamat pagi/siang/Ibu.
Dengan Hormat

Nama saya Nurul Qisti Agussalim mahasiswa Magister Kebidanan
Universitas Hasanuddin yang sedang menjalani pendidikan dan saat ini
sedang Analisis Self efficacy Sebagai Faktor Penentu Aktifitas Fisik Pada
Pasien Kanker Payudara”. Pada penelitian ini, Wanita penyintas kanker
payudar yang terpilih sebagai calon responden. Penelitian ini bertujuan
untuk mengobarkan analisis Self efficacy sebagai faktor penentu aktifitas
fisik pada pasien kanker payudara.

Wanita yang terpilih akan dilakukan pengambilan data berupa

karakteristik responden, lama pengobatan kemoterapi, serta stadium
kanker payudara. Selanjutnya peneliti memberikan kuisioner.

Setiap data responden bersifat rahasia dan hanya akan digunakan
untuk kepentingan penelitian. Selama proses penelitian, responden tidak
akan dikenakan biaya apapun. Bila responden bersedia menjadi
responden, mohon untuk menandatangani surat persetujuan yang telah
disiapkan. Namun, jika selama penelitian responden merasa tidak
berkenan dengan alasan tertentu, responden berhak membatalkan diri
dari penelitian.

Demikian penjelasan ini kami sampaikan, dan atas kesediaan saudar
menjadi responden dalam penelitian ini disampaikan terima kasih

Peneliti,

Nurul Qisti Agussalim
Mahasiswa Program Magister lImu Kebidanan
Universitas Hasanuddin
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Lampiran 2
FORMULIR PERSETUJUAN

Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama :
Tanggal lahir/umur :
Alamat :
No Hp :

Setelah mendapat penjelasan secara rinci dan telah memahami
mengenai hal-hal yang berkaitan dengan tujuan, manfaat apa yang akan
diperoleh pada penelitian ini serta risiko yang mungkin terjadi, saya
menyatakan setuju untuk ikut berpartisipasi dalam penelitian. Saya
mengerti bahwa pada penelitian ini ada beberapa pertanyaan-pertanyaan
yang harus saya jawab, dan sebagai responden saya akan menjawab
pertanyaan yang diajukan dengan jujur.

Saya menjadi responden bukan karena adanya paksaan dari pihak
lain, tetapi karena keinginan saya sendiri dan tidak ada biaya yang akan
ditanggungkan kepada saya sesuai dengan penjelasan yang sudah
dijelaskan oleh peneliti.

Saya percaya bahwa keamanan dan kerahasiaan data yang diperoleh
dari saya sebagai responden akan terjamin dan saya dengan ini
menyetujui semua informasi dari saya yang dihasilkan pada penelitian ini
dapat dipublikasikan dalam bentuk lisan maupun tulisan dengan tidak
mencantumkan nama. Bila terjadi perbedaan pendapat di kemudian hari,
kami akan menyelesaikannya secara kekeluargaan.

Makassar, 2024

Responden,
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Lampiran 3
LEMBAR KUESIONER PENELITIAN

A. Karakteristik Responden

No Responden

Umur

Pendidikan Terakhir :

Pekerjaan

1. [ Tidak bekerja

2. [ Bekerja

Jika ibu bekerja, jenis pekerjaan adalah :

1. U Petani

2. [1 Pedagang

3. O PNS

4. L] Swasta

5. O Lain-lain (Sebutkan) «««--+sseeeeeeeeeanneeeee )

Jumlah anak (jika sudah menikah) :

Alamat :
B.Pemeriksaan Fisik

Tekanan darah : / mmHg

Berat Badan : kg

Stadium sakit

Kapan terdiagnosa sakit

Sudah pernah kemoterapi : sudah / belum

Jika sudah, sudah berapa kali : kali
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Lampiran 4
Petunjuk pengisian Kuisioner:

Berilah tanda centang (V) pada angka yang sesuai dengan keyakinan
anda, angka pada pertanyaan menggambarkan jawaban sebagai berikut:

Sangat tidak yakin
Tidak yakin

Netral

Yakin

Sangat yakin

GgbkhwnpRE

Pertanyaan Self Eficacy

No Pertanyaan 11213

1 | Apakah Anda vyakin dan kemampuan untuk
menghadapi hari-hari ketika Anda merasa kurang baik?

2 | Seberapa yakin anda dapat melakukan aktivitas sehari-
hari meskipun merasa Lelah?

3 | Ketika menghadapi masalah kesehatan yang baru,
seberapa yakin Anda bahwa Anda bisa menanganinya?

4 | Yakinkah anda untuk dapat mengelola rasa takut akan

sakit yang sedang di alami?

5 | apakah anda yakin dukungan dari keluarga dan teman
dapat meningkatkan kepercayaan Anda pada
kemampuan Anda sendiri

6 | apakah anda yakin dapat mengatasi rasa stres atau
cemas karena kondisi kesehatan Anda?

7 | Dalam mengambil keputusan terkait perawatan

kesehatan, seberapa yakin anda dengan pilihan Anda?

8 | Seberapa yakinkah Anda bahwa anda akan berhasil
mengatasi kekhawatiran terkait efek samping dari

perawatan?

9 | Seberapa yakin Anda dapat menjaga rutinitas olahraga

atau aktivitas fisik
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10

Ketika merasa tidak enak badan, seberapa yakin Anda
biasanya mengatasi situasi tersebut?

11

Ketika merasa sedih, seberapa yakin Anda dapat
membangkitkan semangat diri sendiri?

12

Bagaimana keyakinan Anda tentang kemampuan Anda
untuk kembali ke pekerjaan atau aktivitas rutin setelah

perawatan?

13

Seberapa yakin Anda dalam mengikuti dan memahami
instruksi medis yang diberikan kepada Anda?

14

Seberapa yakin Anda dalam kemampuan Anda untuk
mempertahankan kehidupan sosial yang aktif selama

proses pemulihan?

15

Seberapa besar keyakinan Anda bahwa Anda dapat
mengikuti rencana perawatan kesehatan yang

direkomendasikan oleh dokter Anda?

16

seberapa yakin Anda bahwa Anda bisa mendapatkan
dukungan sosial yang Anda butuhkan untuk

pemulihan?

17

Seberapa besar keyakinan Anda bahwa Anda dapat
membuat keputusan yang tepat terkait dengan proses

pengobatan kesehatan Anda?
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Lampiran 5
PERNYATAAN AKTIFITAS FISIK
No Pernyataan, apakah anda melakukan Ya | Tidak
1 | Berjalan sangat cepat (kecepatan lebih dari 5 km/jam), berjalan

mendaki bukti, berjalan dengan membawa beban di punggung,
naik gunung, jogging (kecepatan 8 km/jam) dan berlari.

2 | Pekerjaan seperti mengangkut beban berat, seperti memindahkan
batu bata.

3 | Pekerjaan rumah seperti memindahkan perabot yang berat dan
menggendong anak.

4 | Bersepeda lebih dari 15 km/jam dengan lintasn mendaki.

5 | Berjalan cepat (kecepatan 5 km/jam) pada permukaan rata di
dalam atau di luar rumah, di kelas, ke tempat kerja atau ke toko

6 | Jalan santai dan jalan sewaktu istirahat kerja

7 | Memindahkan perabot ringan

8 Berkebun, menanam pohon

9 | Mencuci mobil

10 | Berjalan santai di rumah

11 | Duduk bekerja di depan computer atau membaca buku atau koran

12 | membaca, menulis, menyetir dan mengoperasikan mesin dengan
posisi duduk atau berdiri.

13 | Berdiri melakukan pekerjaan rumah tangga ringan seperti mencuci
piring, setrika, memasak, menyapu, mengepel lantai dan menjahit.

14 | Latihan peregangan dan pemanasan dengan gerakan lambat.

15 | Membuat prakarya, bermain video game, melukis dan bermain

musik
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Lampiran 6
Rekomendasi Persetujuan Etik

P, EEMENTERIAN PENDIDIEAN, KEBUDAYAAN
e i G RISET, DAN TEENOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN

FAKULTAS KESEHATAN MASY ARAKAT
Jin.Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245, Telp.{0411) 585658,

E-mail : fkm.unhas@amail.com, website: hitpsifkm.unhas.ac.id/

EEEOMENDASI PERSETUJUAN ETTE
Nomeor : 1216TUN4.14.L/'TP.01.02/2024

Tanggal: 21 Mei 2024

Dengan imi Menyatakan bahwa Protolol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol

berikout ind telah tlean Persetujuan Etik :
Mo. Protokol 13524062164 No. Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Nurul Qisti Agussalim Sponsor Pribadi
Judul Peneliti Analisis Self Efficacy Sebagai Faktor Penenm Aktifitas Fisik Pada
Pasien Kanker
Mo Versi Protolool 1 Tanggal Versi 13 Mei 2024
Mo Vers: PSP 1 Tanggal Versi 13 Mes 2024

Temgpat Penelitian

Di Eumah Saldt yang memeilild perawatan pasien kanker payudara

yang ada di Kota Makassar

Judul Review I:I Exempted Masza  Berlakuo | Frelumensi review
21 DMei 2024 | lanjutan
Expedited Sampai 21 Mei
2025
I:IFlﬂ_Iboa:ﬂ
Eetua Konisi Etik | Nama -
Penelitian Prof dr Veni Hadju M. Sc.Ph D
Selretaris  komisi | Nama -
Etik Penelitian Dr. Wahiduddin SEM. M Kes
Kewajiban Peneliti Utama :

1. Menyerahkan Amsndemen Protokol untuk persemjuan sebelum di implementasikan

2. Menyerahkan Laporan SAE ke Eomisi Btk dalam 24 Jam dan dilenpkapi dalam 7 hari dam Lapor
SUSAR dalam 72 Jam setelah Peneliti Utams menerima laporan
3. Menyerahkan Laporan Eemajuan (progress report) setiap § buolan uniuk penelifian resiko tnggi dan
sefiap setabun unmk penelitian resiko rendah

B Lh e

MhMenyerahkan lzporan akhir setelah Penelitian berakhir
MhMelaporakn penyimpangan dar protocol yang disetajui (protecel deviationviolation)
Mamatuhi semua peraturan yang ditentukan

I o (0= 2D
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Lampiran 7

Dokumentasi Penelitian
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Lampiran 8
Hasil Statistik
Statistics
lamaterdi | riwayatke | jumlahke
umur pendidikan pekerjaan stadium agnosa mo mo

N Valid 94 94 94 94 94 94 94

Missing 0 0 0 0 0 0 0
Mean 48.73 1.84 1.71 3.28 1.84 1.13 4.47
Std. Deviation 9.822 794 478 1.051 1.447 .335 3.454
Minimum 24 1 0 1 1 1 0
Maximum 79 4 2 5 7 2 19

pendidikan
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent

Valid PT 33 35.1 35.1 35.1

SMA 48 51.1 51.1 86.2

SMP 8 8.5 8.5 94.7

SD 5 53 53 100.0

Total 94 100.0 100.0

pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 0 1 1.1 1.1 11

Bekerja 25 26.6 26.6 27.7

Tidak Bekerja 68 72.3 72.3 100.0

Total 94 100.0 100.0

stadium
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid I 5 53 53 5.3

Il 23 24.5 24.5 29.8

A 11 11.7 11.7 41.5

1 51 54.3 54.3 95.7

"nA 4 4.3 4.3 100.0

Total 94 100.0 100.0




lamaterdiagnosa
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 1 58 61.7 61.7 61.7

2 19 20.2 20.2 81.9

3 5 5.3 5.3 87.2

4 4 4.3 4.3 91.5

5 4 4.3 4.3 95.7

6 2 2.1 2.1 97.9

7 2 2.1 2.1 100.0

Total 94 100.0 100.0

riwayatkemo
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Kemoterapi 82 87.2 87.2 87.2

Tidak Kemoterapi 12 12.8 12.8 100.0

Total 94 100.0 100.0

jumlahkemo
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Vald 0 13 13.8 13.8 13.8

1 11 11.7 11.7 25.5

2 10 10.6 10.6 36.2

3 2 21 2.1 38.3

4 6 6.4 6.4 44.7

5 4 43 43 48.9

6 35 37.2 37.2 86.2

7 2 21 2.1 88.3

8 3 3.2 3.2 91.5

9 6 6.4 6.4 97.9

18 1 1.1 1.1 98.9

19 1 1.1 1.1 100.0

Total 94 100.0 100.0




Frequencies

Statistics
selfkod Selfefic aktifitas aktfkod

N Valid 94 94 94 94

Missing 0 0 0 0
Mean 2.46 63.53 7.86 2.33
Std. Deviation .501 10.723 2.551 724
Minimum 2 42 2 1
Maximum 3 83 14 3

selfkod
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 2 51 54.3 54.3 54.3

3 43 45.7 45.7 100.0

Total 94 100.0 100.0

aktfkod
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Vald 1 14 14.9 14.9 14.9

2 35 37.2 37.2 52.1

3 45 47.9 47.9 100.0

Total 94 100.0 100.0




Crosstabs
selfkod * aktfkod Crosstabulation
aktfkod
1 2 3 Total
selfkod 2 Count 10 13 28 51
% within selfkod 19.6% 25.5% 54.9% 100.0%
3 Count 4 22 17 43
% within selfkod 9.3% 51.2% 39.5% 100.0%
Total Count 14 35 45 94
% within selfkod 14.9% 37.2% 47.9% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 6.9442 .031
Likelihood Ratio 7.032 .030
Linear-by-Linear Association 114 .736
N of Valid Cases 94

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 6.40.
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Crosstabs

umur * selfkod
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Crosstab
selfkod
2 3 Total

umur dewasa Count 45 37 82

% within umur 54.9% 45.1% 100.0%

% within selfkod 88.2% 86.0% 87.2%

% of Total 47.9% 39.4% 87.2%

lansia Count 6 6 12

% within umur 50.0% 50.0% 100.0%

% within selfkod 11.8% 14.0% 12.8%

% of Total 6.4% 6.4% 12.8%
Total Count 51 43 94

% within umur 54.3% 45.7% 100.0%

% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 54.3% 45.7% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .1002 1 .751
Continuity Correction® .000 1 .995
Likelihood Ratio .100 1 .752
Fisher's Exact Test 767 .495
Linear-by-Linear Association .099 1 .753
N of Valid Cases 94

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.49.

b. Computed only for a 2x2 table




pendidikan * selfkod
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Crosstab
selfkod
2 3 Total
pendidikan PT Count 18 15 33
% within pendidikan 54.5% 45.5% 100.0%
% within selfkod 35.3% 34.9% 35.1%
% of Total 19.1% 16.0% 35.1%
SMA Count 26 22 48
% within pendidikan 54.2% 45.8% 100.0%
% within selfkod 51.0% 51.2% 51.1%
% of Total 27.7% 23.4% 51.1%
SMP Count 3 5 8
% within pendidikan 37.5% 62.5% 100.0%
% within selfkod 5.9% 11.6% 8.5%
% of Total 3.2% 5.3% 8.5%
SD Count 4 1 5
% within pendidikan 80.0% 20.0% 100.0%
% within selfkod 7.8% 2.3% 5.3%
% of Total 4.3% 1.1% 5.3%
Total Count 51 43 94
% within pendidikan 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 2.2412 .524
Likelihood Ratio 2.358 .502
Linear-by-Linear Association .088 .767
N of Valid Cases 94

a. 4 cells (50.0%) have expected count less than 5.

count is 2.29.

The minimum expected



pekerjaan * selfkod
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Crosstab
selfkod
2 3 Total
pekerjaan 0 Count 1 0 1
% within pekerjaan 100.0% 0.0% 100.0%
% within selfkod 2.0% 0.0% 1.1%
% of Total 1.1% 0.0% 1.1%
Bekerja Count 12 13 25
% within pekerjaan 48.0% 52.0% 100.0%
% within selfkod 23.5% 30.2% 26.6%
% of Total 12.8% 13.8% 26.6%
Tidak Bekerja Count 38 30 68
% within pekerjaan 55.9% 44.1% 100.0%
% within selfkod 74.5% 69.8% 72.3%
% of Total 40.4% 31.9% 72.3%
Total Count 51 43 94
% within pekerjaan 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.3102 .519
Likelihood Ratio 1.688 430
Linear-by-Linear Association .079 779
N of Valid Cases 94

a. 2 cells (33.3%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is .46.
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stadium * selfkod

Crosstab
selfkod
2 3 Total
stadium Count 2 3 5
% within stadium 40.0% 60.0% 100.0%
% within selfkod 3.9% 7.0% 5.3%
% of Total 2.1% 3.2% 5.3%
Il Count 12 11 23
% within stadium 52.2% 47.8% 100.0%
% within selfkod 23.5% 25.6% 24.5%
% of Total 12.8% 11.7% 24.5%
A Count 7 4 11
% within stadium 63.6% 36.4% 100.0%
% within selfkod 13.7% 9.3% 11.7%
% of Total 7.4% 4.3% 11.7%
i Count 30 21 51
% within stadium 58.8% 41.2% 100.0%
% within selfkod 58.8% 48.8% 54.3%
% of Total 31.9% 22.3% 54.3%
A Count 0 4 4
% within stadium 0.0% 100.0% 100.0%
% within selfkod 0.0% 9.3% 4.3%
% of Total 0.0% 4.3% 4.3%
Total Count 51 43 94
% within stadium 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 6.0132 4 .198
Likelihood Ratio 7.534 4 .110
Linear-by-Linear Association .000 1 .983
N of Valid Cases 94




a. 4 cells (40.0%) have expected count less than 5. The minimum expected

countis 1.83.

lamaterdiagnosa * selfkod
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Crosstab
selfkod
2 3 Total
lamaterdiagnosa Count 35 23 58
% within lamaterdiagnosa 60.3% 39.7% 100.0%
% within selfkod 68.6% 53.5% 61.7%
% of Total 37.2% 24.5% 61.7%
Count 9 10 19
% within lamaterdiagnosa 47.4% 52.6% 100.0%
% within selfkod 17.6% 23.3% 20.2%
% of Total 9.6% 10.6% 20.2%
Count 3 2 5
% within lamaterdiagnosa 60.0% 40.0% 100.0%
% within selfkod 5.9% 4.7% 5.3%
% of Total 3.2% 2.1% 5.3%
Count 1 3 4
% within lamaterdiagnosa 25.0% 75.0% 100.0%
% within selfkod 2.0% 7.0% 4.3%
% of Total 1.1% 3.2% 4.3%
Count 2 2 4
% within lamaterdiagnosa 50.0% 50.0% 100.0%
% within selfkod 3.9% 4.7% 4.3%
% of Total 2.1% 2.1% 4.3%
Count 0 2 2
% within lamaterdiagnosa 0.0% 100.0% 100.0%
% within selfkod 0.0% 4.7% 2.1%
% of Total 0.0% 2.1% 2.1%
Count 1 1 2
% within lamaterdiagnosa 50.0% 50.0% 100.0%
% within selfkod 2.0% 2.3% 2.1%
% of Total 1.1% 1.1% 2.1%
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Total Count 51 43 94
% within lamaterdiagnosa 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 5.0912 .532
Likelihood Ratio 5.892 435
Linear-by-Linear Association 2.417 .120
N of Valid Cases 94
a. 10 cells (71.4%) have expected count less than 5. The minimum expected
countis .91.
riwayatkemo * selfkod
Crosstab
selfkod
2 3 Total
riwayatkemo Kemoterapi Count 44 38 82
% within riwayatkemo 53.7% 46.3% 100.0%
% within selfkod 86.3% 88.4% 87.2%
% of Total 46.8% 40.4% 87.2%
Tidak Kemoterapi Count 7 5 12
% within riwayatkemo 58.3% 41.7% 100.0%
% within selfkod 13.7% 11.6% 12.8%
% of Total 7.4% 5.3% 12.8%
Total Count 51 43 94
% within riwayatkemo 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%




Chi-Square Tests
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Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .0922 1 .761
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .093 1 .761
Fisher's Exact Test 1.000 .505
Linear-by-Linear Association .091 1 .763
N of Valid Cases 94
a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.49.
b. Computed only for a 2x2 table
kodejumlahkemo * selfkod
Crosstab
selfkod
2 3 Total
kodejumlahkemo belum kemo Count 8 5 13
% within kodejumlahkemo 61.5% 38.5% 100.0%
% within selfkod 15.7% 11.6% 13.8%
% of Total 8.5% 5.3% 13.8%
kemo 1-5 kali Count 21 12 33
% within kodejumlahkemo 63.6% 36.4% 100.0%
% within selfkod 41.2% 27.9% 35.1%
% of Total 22.3% 12.8% 35.1%
kemo 6-10 kali Count 20 24 44
% within kodejumlahkemo 45.5% 54.5% 100.0%
% within selfkod 39.2% 55.8% 46.8%
% of Total 21.3% 25.5% 46.8%
kemo lebih 10 kali ~ Count 2 2 4
% within kodejumlahkemo 50.0% 50.0% 100.0%
% within selfkod 3.9% 4.7% 4.3%
% of Total 2.1% 2.1% 4.3%
Total Count 51 43 94
% within kodejumlahkemo 54.3% 45.7% 100.0%
% within selfkod 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 54.3% 45.7% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 2.8502 415
Likelihood Ratio 2.867 413
Linear-by-Linear Association 1.868 172
N of Valid Cases 94

a. 2 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected
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countis 1.83.
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
umur 521 94 .000 .392 94 .000
pendidikan .282 94 .000 .786 94 .000
pekerjaan 449 94 .000 .584 94 .000
stadium .339 94 .000 .801 94 .000
lamaterdiagnosa .336 94 .000 .641 94 .000
riwayatkemo 521 94 .000 .392 94 .000
kodejumlahkemo .284 94 .000 .835 94 .000
a. Lilliefors Significance Correction
Nonparametric Correlations
Correlations
umur selfkod
Spearman's rho umur Correlation Coefficient 1.000 .033
Sig. (2-tailed) .755
N 94 94
selfkod Correlation Coefficient .033 1.000
Sig. (2-tailed) .755
N 94 94
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selfkod pendidikan
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000 -.003
Sig. (2-tailed) .980
N 94 94
pendidikan Correlation Coefficient -.003 1.000
Sig. (2-tailed) .980
N 94 94
Correlations
selfkod pekerjaan
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000 -.046
Sig. (2-tailed) .659
N 94 94
pekerjaan Correlation Coefficient -.046 1.000
Sig. (2-tailed) .659
N 94 94
Correlations
selfkod stadium
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000 .021
Sig. (2-tailed) .839
N 94 94
stadium Correlation Coefficient .021 1.000
Sig. (2-tailed) .839
N 94 94
Correlations
selfkod lamaterdiagnosa
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000
Sig. (2-tailed)
N 94
lamaterdiagnosa Correlation Coefficient .166
Sig. (2-tailed) 111
N 94




Correlations

120

selfkod riwayatkemo
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000 -.031
Sig. (2-tailed) .764
N 94 94
riwayatkemo Correlation Coefficient -.031 1.000
Sig. (2-tailed) .764
N 94 94
Correlations
selfkod kodejumlahkemo
Spearman's rho selfkod Correlation Coefficient 1.000 .155
Sig. (2-tailed) .136
N 94 94
kodejumlahkemo Correlation Coefficient .155 1.000
Sig. (2-tailed) .136
N 94 94
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sel se2 se3 sed Se5 Se6 se7 se8 se9 sel0 sell sel2 sel3 sel4 sel5 sel6 sel7 setotal
sel Pearson Correlation 1 -.061 823" .000 785" 965" 823" .000 1.000™ -.061 823" .000 785" .930™ 823" .000 134 766"
Sig. (2-tailed) .800 .000 1.000 .000 .000 .000 1.000 .000 .800 .000 1.000 .000 .000 .000 1.000 573 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
se2 Pearson Correlation ~ |-.061 1 .029 965" 119 -.148 .029 965" -.061 1.000™ .029 965" 119 -.173 .029 965" 218 519"
Sig. (2-tailed) .800 .904 .000 .619 .532 .904 .000 .800 .000 904 .000 .619 465 .904 .000 .356 .019
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
se3 Pearson Correlation 823" .029 1 .088 967" 866" 725" .088 823" .029 1.000™ .088 967" 833" 725" .088 .096 .808™
Sig. (2-tailed) .000 .904 711 .000 .000 .000 711 .000 904 .000 711 .000 .000 .000 711 .688 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sed Pearson Correlation .000 965" .088 1 181 -.091 .088 1.000™ .000 965" .088 1.000™ 181 -.116 .088 1.000™ 246 580"
Sig. (2-tailed) 1.000 .000 711 444 .703 711 .000 1.000 .000 711 .000 444 .627 711 .000 .295 .007
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
se5 Pearson Correlation 785" 119 967" 181 1 835" 685" 181 785" 119 967" 181 1.000™ .802™ 685" 181 229 847
Sig. (2-tailed) .000 .619 .000 444 .000 .001 444 .000 .619 .000 444 .000 .000 .001 444 331 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
Se6 Pearson Correlation 965" -.148 866" -.091 .835™ 1 866" -.091 965" -.148 866" -.091 .835™ 965" 866" -.091 164 745™
Sig. (2-tailed) .000 .532 .000 .703 .000 .000 .703 .000 532 .000 703 .000 .000 .000 703 489 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
se’ Pearson Correlation 823" .029 725" .088 685" 866" 1 .088 823" .029 725" .088 685" .833™ 1.000™ .088 .096 .759™
Sig. (2-tailed) .000 .904 .000 711 .001 .000 711 .000 904 .000 711 .001 .000 .000 711 .688 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
se8 Pearson Correlation .000 965" .088 1.000™ 181 -.091 .088 1 .000 965" .088 1.000™ 181 -.116 .088 1.000™ 246 580"
Sig. (2-tailed) 1.000 .000 711 .000 444 .703 711 1.000 .000 711 .000 444 .627 711 .000 .295 .007
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
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se9 Pearson Correlation 1.000 -.061 823" .000 .785 .965 823" .000 1 -.061 823 .000 185 .930™ 823" .000 134 .766
Sig. (2-tailed) .000 .800 .000 1.000 .000 .000 .000 1.000 .800 .000 1.000 .000 .000 .000 1.000 573 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sel10 Pearson Correlation ~ |.061 1.000™ .029 965" 119 -.148 .029 965" -.061 1 .029 965" 119 -.173 .029 965" 218 519"
Sig. (2-tailed) .800 .000 .904 .000 .619 .532 .904 .000 .800 904 .000 .619 465 .904 .000 .356 .019
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sell Pearson Correlation .823™ .029 1.000™ .088 967" .866"" 725" .088 823" .029 1 .088 967" 833" 725" .088 .096 .808™
Sig. (2-tailed) .000 .904 .000 711 .000 .000 .000 711 .000 904 711 .000 .000 .000 711 .688 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sel2 Pearson Correlation .000 965 .088 1.000™ 181 -.091 .088 1.000™ .000 965" .088 1 181 -.116 .088 1.000™ 246 .580™
Sig. (2-tailed) 1.000 .000 711 .000 444 .703 711 .000 1.000 .000 711 444 627 711 .000 295 .007
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sel3 Pearson Correlation 785" 119 967" 181 1.000™ 835" 685" 181 785" 119 967" 181 1 .802™ 685" 181 229 847"
Sig. (2-tailed) .000 .619 .000 444 .000 .000 .001 444 .000 .619 .000 444 .000 .001 444 331 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
seld Pearson Correlation .930™ -.173 833" -.116 .802™ 965" 833" -.116 930" -.173 833" -.116 .802™ 1 833" -.116 .035 .698™
Sig. (2-tailed) .000 465 .000 .627 .000 .000 .000 627 .000 465 .000 627 .000 .000 .627 .884 .001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sel5 Pearson Correlation 823" .029 725" .088 685" 866" 1.000™ .088 823" .029 725" .088 685" 833" 1 .088 .096 759"
Sig. (2-tailed) .000 .904 .000 711 .001 .000 .000 711 .000 904 .000 711 .001 .000 Jq11 .688 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
5el6 Pearson Correlation .000 965" .088 1.000™ 181 -.091 .088 1.000™ .000 965" .088 1.000™ 181 -.116 .088 1 246 580"
Sig. (2-tailed) 1.000 .000 711 .000 444 .703 711 .000 1.000 .000 711 .000 444 627 711 295 .007
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
sel? Pearson Correlation 134 218 .096 .246 229 .164 .096 246 134 218 .096 246 229 .035 .096 246 1 316
Sig. (2-tailed) 573 .356 .688 295 331 489 .688 295 573 .356 .688 295 331 .884 .688 295 A75
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20




setotal  Pearson Correlation
Sig. (2-tailed)
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**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Uji Realibilitas Self Efficacy
Reliability Statistics

[Cronbach's

Alpha N of Items

926 17




Uji Validitas Aktifitas Fisik

Correlations

afl af2 af3 af4 af5 af6 af7 af8 afo af10 afll afl2 afl3 afl4 afl5 skoraf
afl Pearson Correlation 1 287 1.000™ 192 1.000™ 287 .903™ 287 .903™ 287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™ 831"
Sig. (2-tailed) 220 .000 418 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af2 Pearson Correlation ~ |.287 1 287 .903™ 287 1.000™ 167 1.000™ 167 1.000™ 287 1.000™ 167 1.000™ 287 760"
Sig. (2-tailed) 220 220 .000 220 .000 482 .000 482 .000 220 .000 482 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af3 Pearson Correlation 1.000™ 287 1 192 1.000™ 287 .903™ 287 .903™ 287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™ 831"
Sig. (2-tailed) .000 220 418 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af4 Pearson Correlation 192 .903™ 192 1 192 .903™ .082 .903™ .082 .903™ 192 .903™ .082 .903™ 192 655"
Sig. (2-tailed) 418 .000 418 418 .000 731 .000 731 .000 418 .000 731 .000 418 .002
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af5 Pearson Correlation 1.000™ .287 1.000™ 192 1 .287 .903™ 287 .903™ 287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™ 8317
Sig. (2-tailed) .000 .220 .000 418 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af6 Pearson Correlation .287 1.000™ 287 .903™ 287 1 167 1.000™ 167 1.000™ 287 1.000™ 167 1.000™ 287 760"
Sig. (2-tailed) .220 .000 220 .000 220 482 .000 482 .000 220 .000 482 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af7 Pearson Correlation .903™ 167 .903™ .082 .903™ 167 1 167 1.000™ 167 .903™ 167 1.000™ 167 .903™ 7427
Sig. (2-tailed) .000 482 .000 731 .000 482 482 .000 482 .000 482 .000 482 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
af8 Pearson Correlation .287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™ 167 1 167 1.000™ 287 1.000™ 167 1.000™ 287 760"
Sig. (2-tailed) .220 .000 220 .000 220 .000 482 482 .000 220 .000 482 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
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af9 Pearson Correlation ~ [.903™ 167 .903™ .082 .903™ 167 1.000 167 1 167 903" 167 1.000™  |167 903" 742
Sig. (2-tailed) .000 482 .000 731 .000 482 .000 482 482 .000 482 .000 482 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afl0  Pearson Correlation  |.287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™  [167 1.000™  [167 1 287 1.000™ [ 167 1.000™  [287 760™
Sig. (2-tailed) 220 .000 220 .000 220 .000 482 .000 482 220 .000 482 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afll  Pearson Correlation  [1.000™ (287 1.000™  [192 1.000™  [287 .903™ 287 .903™ 287 1 287 .903™ 287 1.000™  [831™
Sig. (2-tailed) .000 220 .000 418 .000 220 .000 220 .000 220 220 .000 220 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afl2  Pearson Correlation  |.287 1.000™ 287 .903™ 287 1.000™  [167 1.000™  [167 1.000™  [287 1 167 1.000™  [287 760
Sig. (2-tailed) 220 .000 220 .000 220 .000 482 .000 482 .000 220 482 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afl3  Pearson Correlation  [.903™ 167 .903™ .082 .903™ 167 1.000"  [167 1.000"  |167 903" 167 1 167 .903™ 7427
Sig. (2-tailed) .000 482 .000 731 .000 482 .000 482 .000 482 .000 482 482 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afl4  Pearson Correlation  |.287 1.000"  [287 .903™ 287 1.000"  |167 1.000"  |167 1.000"  |287 1.000” | 167 1 287 760
Sig. (2-tailed) 220 .000 220 .000 220 .000 482 .000 482 .000 220 .000 482 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
afl5  Pearson Correlation  [1.000™  [287 1.000"  [192 1.000™  [287 .903™ 287 903" 287 1.000"  [287 903" 287 1 831"
Sig. (2-tailed) .000 220 .000 418 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000 220 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
skoraf ~ Pearson Correlation  |.831" .760™ .831™ .655™ .831™ .760™ 7427 760" 7427 760" 831" 760" 7427 760" 831" 1
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .002 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Reliability Aktifitas Fisik

Reliability Statistics

[Cronbach's
Alpha N of Items

.952 15




