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Lampiran 1. Kuesioner Penelitian

LEMBAR OBSERVASI DAN KUESIONER PENELITIAN

“FAKTOR RISIKO KEJADIAN PNEUMONIA PADA BALITA DI

WILAYAH KERJA PUSKESMAS UJUNG PANDANG BARU DAN

PUSKESMAS BALLAPARANG KOTA MAKASSAR”

No. Kuesioner.......ccoeoevevvvvnevennnnnnn.

Tanggal Wawancara : .................

................... (Diisi oleh peneliti)

A. IDENTITAS RESPONDEN

Nama

Umur

Alamat

Nomor Telepon

ARl ol B

Tingkat Pendidikan lbu

Tidak Tamat SD/MI

Tamat SD/MI

Tamat SMP/MTS

Tamat SMA/MA

Tamat Akademi (D1/D2/D3)
Tamat Sarjana (D4/S1)

Tamat Pascasarjana (S2/S3)
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Tingkat Pendidikan Ayah

Tidak Tamat SD/MI

Tamat SD/MI

Tamat SMP/MTS

Tamat SMA/MA

Tamat Akademi (D1/D2/D3)

Tamat Sarjana (D4/S1)
Tamat Pascasarjana (S2/S3)

Pekerjaan Ibu

o &k

o a o

=

Tidak Bekerja/Sekolah/Kuliah
Ibu Rumah Tangga (IRT)
PNS/TNI/Polri/BUMN/BUMD
Pegawai Swasta
Pengusaha/Wiraswasta
Pedagang

Buruh

Lainnya ...ccoevviveiiieeeennn.

Pekerjaan Ayah

€.

f.
g

o P|7 @

Tidak Bekerja/Sekolah/Kuliah
PNS/TNI/Polri/BUMN/BUMD
Pegawai Swasta
Pengusaha/Wiraswasta
Pedagang

Buruh

. Lainnya .

Pendapatan Total Keluarga

2] o J

(UMR Kota Makassar Rp.
3.643.321,-)

B. IDENTITAS BALITA
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1. | Nama Balita
2. | Umur Balita (bulan)
3. | Berat Badan Balita (kg)
4. | Tinggi Badan Balita (cm)
5. | Jenis Kelamin Balita a. Laki-laki
b. Perempuan
6. | Riwayat Berat Badan Lahir | a. <2500 gram
Balita b. 22500 gram

C. PNEUMONIA/RADANG PARU

Isilah pertanyaan di bawah ini dengan memberi tanda silang (X)

C1.

Dalam 1 tahun terakhir,
apakah balita pernah
didiagnosis menderita

radang paru (pneumonia)
dengan atau tanpa dilakukan
foto rontgen oleh tenaga

kesehatan
(dokter/perawat/bidan)?

a. Ya=> D1 |b. Tidak

c2.

penyakit sebagai

Dalam 1 tahun terakhir, apakah balita mengalami gejala

berikut :

1) Demam tinggi a. Ya b. Tidak
2) Batuk a. Ya b. Tidak
3) Kesulitan bernafas _
dengan atau a. Ya b. Tidak

tanpa nyeri dada

4) Nafas cepat a. Ya b. Tidak
5) Nafas cuping hidung a. Ya b. Tidak
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6) Tarikan dinding dada

bagian a. Ya b. Tidak

bawah ke dalam

D. STATUS IMUNISASI

Isilah pertanyaan di bawah ini dengan memberi tanda silang (X)

Apakah balita pernah mendapat imunisasi berikut :

Imunisasi  Hepatitis  B-0,

diberikan sesaat setelah bayi a Ya b. Tidak

lahir sampai bayi berumur 7

hari yang disuntikkan di

paha bayi?

Imunisasi BCG, mulai

diberikan umur a. Ya

1 bulan dan disuntikkan di |b- Tidak

lengan c. Belum waktunya (umur<1
bulan)

(kanan) atas (biasanya
meninggalkan bekas di

bawah kulit)?

Imunisasi Polio, cairan merah |a. Ya

mudah b. Tidak
atau putih yang biasanya
mulai

diberikan pada umur 1 bulan | c. Belum waktunya (umur < 1 bulan)
dan
diteteskan ke mulut?

Imunisasi DPT-HB-HIiB, yang
biasanya disuntikkan di paha
dan biasanya mulai diberikan | . Tidak
pada saat

anak berusia 2 bulan?

a. Ya

c. Belum waktunya (umur <2
bulan)
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Imunisasi Campak, yang
biasanya diberikan umur 9
bulan dan disuntikkan di paha
atau lengan kiri

a. Ya
b. Tidak

c. Belum waktunya (umur<9

D5. | atas serta diberikan satu kali?
bulan)
Imunisasi Campak lanjutan, |a. Ya
y:.;mg Plasanya mulai b. Tidak
D6 diberikan umur 18-24
" | bulan? c. Belum waktunya (umur <18
bulan)
Imunisasi DPT-HB-HiB a. Ya
lanjutan,yang biasanya mulai b. Tidak

D7.

diberikan umur
18 bulan?

c. Belum waktunya (umur <18
bulan)

E. RIWAYAT ASI EKSKLUSIF

Isilah pertanyaan di bawah ini dengan memberi tanda silang (X)

El.

Apakah balita pernah
disusui atau

diberi ASI (Air Susu lbu)?

a. Ya=> E3 |b. Tidak

E2.

Jika belum/tidak pernah
diberi ASI, apa alasan

utamanya?

a. Asitidak keluar
b. Produksi ASI kurang

c. Lainnya

Lanjut ke Pertanyaan No. E8

E3.

Apakah ibu memberikan
kolostrum (ASI yang pertama
keluar, biasanya

encer dan berwarna
kekuningan)?

a. Ya b. Tidak
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E4.

Apakah  sebelum disusui
yang pertama
kali atau sebelum

ASI

keluar/lancar, balita pernah

diberi

b. Tidak

minuman (cairan)  atau
makanan

selain ASI?

ES.

Apakah sejak lahir sampai
dengan usia 6 bulan balita
pernah diberi minuman
(cairan) atau makanan

selain ASI?

a. Ya

b. Tidak

E6.

Apakah dalam usia 6 bulan
balita hanya mendapatkan
ASlI saja dan tidak diberi
minuman (cairan) atau
makanan selain ASI (kecuali
obat,

vitamin, dan mineral)?

a. Ya

b. Tidak

E7.

Apakah saat ini  balita
masih

disusui/diberi ASI?

a. Ya

b. Tidak
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Pada saat balita umur berapa, |a. 0-7 hari

ibu pertama kali mulai |b. 8-28 hari

ES.
memberikan minuman (cairan) |c. 29 hari-<2 bulan
atau makanan d. Lainnya ..ccooeeeeecieeeeee e,
selain ASI?

F. PAPARAN ASAP ROKOK
Isilah pertanyaan di bawah ini dengan memberi tanda silang (X)
Apakah ada anggota keluarga _
F1. yang a. Ya b. Tidak >
F5
merokok?
Apakah Bapak atau Ibu termasuk
F2. | orang yang merokok di dalam | 2- Y@
2
rumahs b. Tidak
c. Llainnya,...
Berapakah jumlah anggota
F3. | keluarga yang merokok didalam [2- 10rang
?
rumah anda: b. 2orang
Cc. >2orang
cah el a. Ya, setiap hari
Apakah anggota keluarga

F4. b. Ya, tidak setiap hari

merokok selama 1 bulan
¢. Sudah berhenti merokok - F5
terakhir?

F5. a. <10 b. >10
Berapa batang anggota keluarga batang batang
merokok dalam satu hari pada
saat berada di rumah ?

Apakah anggota keluarga

F6. biasa a. Ya b. Tidak

merokok di dalam rumah?
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F7.

Seberapa sering orang lain
merokok di dekat balita dalam
ruangan tertutup(termasuk di
rumah, tempat kerja dan

sarana transportasi)?

a. Ya, setiap hari

b. Ya, tidak setiap hari

c. Tidak pernah sama sekali

G. KEPADATAN HUNIAN & VENTILASI RUMAH

Isilah Pertanyaan di bawah ini.

G1.

Jumlah Penghuni Rumah

orang

Kepa
data

Luas

Ventilasi

G2.

Luas Lantai Rumah

G3.

Luas Ventilasi Rumah
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Lampiran 2. Surat Izin Penelitian PTSP Sulawesi Selatan

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936
Website : http://simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id

Makassar 90231
Nomor : 5075/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran Do Walikota Makassar
Perihal : lzin penelitian
di-
Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak. Kesehatan Masyarakat UNHAS Makassar Nomor :
02006/UN4.14.1/PT.01.04/2024 tanggal 01 Maret 2024 perihal tersebut diatas, mahasiswa/peneliti

dibawah ini:

Nama : A. FAIZAH NADIA BATARI M

Nomor Pokok 1 K011201146

Program Studi : Kesehatan Masyarakat
Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswa (S1) T r'"
Alamat . JI. P. Kemerdekaan’Km,. 10 Makassa

PROVINS|I SULAWESI| SELATAN

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" Faktor Risiko Kejadian Pneumonia Pada Balita di Puskesmas Ujung Pandang Baru dan
Puskesmas Ballaparang Kota Makassar "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 01 Maret s.d 30 Mei 2024

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 01 Maret 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

ASRUL SANI, S.H., M.Si.
Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
Nip : 19750321 200312 1 008

Tembusan Yth .
1. Dekan Fak. Kesehatan y UNHAS N di A
2. Pertinggal.
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Lampiran 3. Surat Izin Penelitian PTSP Kota Makassar

PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
J1. Jendral Ahmad Yani No. 2 Makasssar 90171
‘Website: dpmptsp.makassarkota.go.id

SURAT KETERANGAN PENELITIAN
Nomor: 070/1535/SKP/SB/DPMPTSP/3/2024

DASAR:

a. Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan
Keterangan Penelitian.
b. Peraturan Daerah Nomor 8 Tahun 2016 tentang Pembentukan Organisasi Perangkat Daerah
c. Peraturan Walikota Nomor 4 Tahun 2023 tentang Penyelenggaraan Perizinan Berbasis Resiko,
Perizinan Non Berusaha dan Non Perizinan
d. Keputusan Walikota Makassar Nomor 954/503 Tahun 2023 Tentang Pendelegasian Kewenangan
Perizinan Berusaha Berbasis Resiko, Perizinan Non Berusaha dan Non Perizinan yang Menjadi
Kewenangan Pemerintah Daerah Kepada Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan
Terpadu Satu Pintu Kota Makassar Tahun 2023
. Surat Kepala Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi Sulawesi
Selatan nomor 5075/S.01/PTSP/2024, Tanggal 01 Maret 2024
Rekomendasi Teknis Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Makassar nomor
1534/SKP/SB/BKBP/3/2024

o

jadd

Dengan Ini Menerangkan Bahwa :

Nama : A.FAIZAH NADIA BATARIM

NIM / Jurusan : K011201146 / Kesehatan Masyarakat

Pekerjaan : Mahasiswa (S1) / Universitas Hasanuddin

Alamat : J1. P. Kemerdekaan Km. 10, Makassar

Lokasi Penelitian : Terlampir-,

‘Waktu Penelitian : 01 Maret 2024 - 30 Mei 2024

Tujuan : Skripsi

Judul Penelitian : FAKTOR RISIKO KEJADIAN PNEUMONIA PADA BALITA

DI PUSKESMAS UJUNG PANDANG BARU DAN
PUSKESMAS BALLAPARANG KOTA MAKASSAR

Dalam melakukan kegiatan agar yang bersangkutan hi ketentuan sebagai berikut:

a. Surat Keterangan Penelitian ini diterbitkan untuk kepentingan penelitian yang bersangkutan
selama waktu yang sudah ditentukan dalam surat keterangan ini.

b. Tidak dibenarkan melakukan penelitian yang tidak sesuai / tidak ada kaitannya dengan judul dan
tujuan kegiatan penelitian.

c. Melaporkan hasil penelitian kepada Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Makassar
melalui email bidangpoldagrikesbangpolmks@gmail .com.

d. Surat Keterangan Penelitian ini dicabut kembali apabila pemegangnya tidak menaati ketentuan
tersebut diatas.

Ditetapkan di Makassar
Pada tanggal: 2024-03-06 13:39:07

4[] Ditandatangani secara elektronik oleh

%) KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL

Fizy DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
J3f' KOTA MAKASSAR

'. HELMY BUDIMAN, S.STP., M.M.

Tembusan Kepada Yth:

1. Pimpi Lembaga/l i/Perusat Lokasi Penelitian;

P =

2. Pertinggal -




Lampiran 4. Surat Izin Pengambilan Data Awal

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
J1. Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
e-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https://fkm.unhas.ac.id/

Nomor : 01196/UN4.14.7/PT.01.01/2024 5 Februari 2024
Lampiran D -

Perihal : Izin Pengambilan Data Awal

Yth,

Kepala Dinas Kesehatan Kota Makassar

Di-
Tempat

Dengan hormat, Kami ajukan mahasiswa Jurusan Epidemiologi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Hasanuddin :

Nama : A. Faizah Nadia Batari M
NIM : K011201146

Bermaksud untuk melakukan penelitian di Puskesmas Bira dalam rangka penyusunan Proposal Penelitian
dengan judul penelitian :

"Faktor Risiko Kejadian Pneumonia Pada Balita di Puskesmas Bira Kota Makassar"

Untuk proses ini, kiranya Bapak/Ibu berkenan memberikan izin kepada mahasiswa kami melakukan
pengambilan data awal berupa: Data prevalensi pneumonia pada balita di puskesmas bira tahun 2023

Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerja samanya kami ucapkan terima kasih.

Ketua Departemen Epidemiologi,
[=]

Indra Dwinata, SKM.,MPH.
NIP. 198710042014041001

76



Lampiran 5. Surat Penugasan Seminar Proposal

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
J1. Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
e-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https://fkm.unhas.ac.id/

SURAT PENUGASAN SEMINAR PROPOSAL
Nomor: 01314/UN4.14/PK.03.00/2024

Dari :  Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin

Untuk :  Mereka yang tersebut namanya dalam Surat Penugasan ini dianggap ahli dalam
bidangnya untuk bertugas dalam Panitia Seminar Proposal mahasiswa Fakultas
Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin.

Isi : 1. Menilai seminar proposal mahasi dengan susunan Tim Penilai :
No Nama Dosen Penguiji Jabatan / Departemen
1 | Dr. Wahiduddin, SKM.,M.Kes Pembimbing |
2 |Rismayanti, SKM.,M.KM Pembimbing Il
3 |Indra Dwinata, SKM.,MPH Penguiji / Epid
4 |Rahma, S.KM.,M.Sc(PHC) Penguiji / Bios
2. Mahasiswa FKM Unhas yang akan menempuh seminar proposal :
Nama : A. Faizah Nadia Batari M
NIM : K011201146
Program Studi : Kesehatan Masyarakat
Departemen : Epidemiologi
Judul Skripsi  : Faktor Risiko Kejadian Pneumonia pada Balita di Puskesmas Ujung
Pandang Baru dan Puskesmas Ballaparang Kota Mak
3. Waktu pelaksanaan seminar proposal :
Hari, tanggal : Senin, 12 Februari 2024
Jam : Pukul 15.00 s/d 16.00 WITA
Tempat : Ruang Seminar Departemen Epidemiologi

4. Agar surat penugasan ini dilaksanakan dengan penuh rasa tanggung jawab.

5. Surat penugasan ini berlaku sejak tanggal ditetapkannya, dengan ketentuan bahwa
segala sesuatunya akan diubah dan diperbaiki sebagaimana mestinya apabila di
kemudian hari ternyata terdapat kekeliruan dalam surat penugasan ini.

7 Februari 2024

Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Kemahasiswaan,
Bl 340

Tembusan : NIP 197604072005011004
1. Dekan FKM

2. Kasubag Akademik dan Kemahasiswaan FKM

3. Kasubag Perencanaan, SDM dan Alumni FKM

4. Pengelola Seminar

Catatan
Bala
Sertifikasi 1. UUITE No. 11 Tahun 2008 Pasal § Ayat 1 “informes: Elekironk danaies Dokumen Elektroni danalau hasi cetekarinys merupakan aiet bukii yang sah~
N Elektronik 2 Dokumen i telah agunakan sertfkat elektronk n BSIE




Lampiran 6. Surat Penugasan Seminar Hasil

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
JI. Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
e-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https://fkm.unhas ac.id/

SURAT PENUGASAN SEMINAR HASIL
Nomor: 05402/UN4.14.1/PK.03.00/2024

Dari : Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat Uni itas Hasanuddin
Untuk : Mereka yang ya dalam Surat Penugasan ini dnanggap ahll dalam badangnya
untuk bertugas dalam Panitia Semi Hasil h Y
Universitas Hasanuddin.
Isi : 1. Susunan Tim Penilai:
Ketua : Dr. Wahiduddin, SKM. M.Kes
Sekretaris :  Rismayanti, SKM. M.KM
Anggota : 1. Indra Dwinata, SKM. MPH
2. Rahma, SKM. M.Sc
2. Mahasiswa FKM Unhss yang akan menempuh seminar hasil :

Nama : A Faizah Nadia Batari M

NIM : K011201146

Program Studi : Kesehatan Masyarakat

Departemen :  Epidemiologi

Judul Skripsi  :  Faktor Risiko Kejadian Pneumonia pada Balita di Puskesmas Ujung

Pandang Baru dan Puskesmas Ballaparang Kota Makassar
3. Wakiu Pelaksanaan Seminar Hasil:

Hari, Tanggal : Jumat, 21 Juni 2024
Jam : 13.00 WITA - selesai
Tempat :  Ruang Seminar Departemen Epidemiologi
4. Agar surat penug ini dilak kan dengan penuh rasa tanggung jawab.

5. Surat penugasan ini berlaku sejak tanggal ditetapkannya, dengan ketentuan bahwa
segala sssuatunya akan diubah dan diperbaiki sebagaimana mestinya apabila di
hari yat dapat kekeliruan dalam surat penugasan ini.

Makassar, 16 Juni 2024

an. Dekan

Wakil Dekan Bidang Akademik
dan Kemahasuswaan

NIP. 197604072005011004

Tembusan:

1. Dekan

2. Kasubag Akademik dan Kemah

3. Kasubag Perencanaan, SDM dan Alumni
4. Pengelola Seminar

S s " Y KAN
TOUITE Ne 1Y Tt 2008 Puse | Apst | v Dntrend s Dutumes Dt duvaim S ity s Seanener st St ey st - ——
1 Do v - - -
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Tingkat Pendidikan Ibu * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Lampiran 7. Output Analisis Data

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Umur Responden 16-20 Tahun Count 2 0 2
% within Kat_Pneumonia 1.7% 0.0% 1.1%
21-25 Tahun Count 30 12 42
% within Kat_Pneumonia 25.0% 20.0% 23.3%
26-30 Tahun Count 43 31 74
% within Kat_Pneumonia 35.8% 51.7% 41.1%
31-35 Tahun Count 27 14 41
% within Kat_Pneumonia 22.5% 23.3% 22.8%
36-40 Tahun Count 12 3 15
% within Kat_Pneumonia 10.0% 5.0% 8.3%
41-45 Tahun Count 6 0 6
% within Kat_Pneumonia 5.0% 0.0% 3.3%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Tingkat Pendidikan lbu Tamat SD/MI Count 1 0 1
% within Kat_Pneumonia 0.8% 0.0% 0.6%
Tamat SMP/MTS Count 4 6 10
% within Kat_Pneumonia 3.3% 10.0% 5.6%
Count 96 34 130
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Tingkat Pendidikan Ibu * Kat Pneumonia Crosstabulation

Tamat SMA/MA % within Kat_Pneumonia
Tamat Akademi (D1/D2/D3) Count
% within Kat_Pneumonia
Tamat Sarjana (D4/S1) Count
% within Kat_Pneumonia
Total Count

% within Kat_Pneumonia

80.0%
13
10.8%

5.0%
120
100.0%

56.7%
7
11.7%
13
21.7%
60
100.0%

72.2%
20
11.1%
19
10.6%
180
100.0%
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Kat_Pneumonia

Tingkat Pendidikan Ayah * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Tingkat Pendidikan Ayah Tamat SD/MI Count 10 5 15
% within Kat_Pneumonia 8.3% 8.3% 8.3%
Tamat SMP/MTS Count 30 10 40
% within Kat_Pneumonia 25.0% 16.7% 22.2%
Tamat SMA/MA Count 69 25 94
% within Kat_Pneumonia 57.5% 41.7% 52.2%
Tamat Akademi (D1/D2/D3) Count 5 12 17
% within Kat_Pneumonia 4.2% 20.0% 9.4%
Tamat Sarjana (D4/51) Count 6 7 13
% within Kat_Pneumonia 5.0% 11.7% 7.2%
Tamat Pascasarjana (S2/S3) Count 0 1 1
% within Kat_Pneumonia 0.0% 1.7% 0.6%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Pekerjaan Ibu * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Pekerjaan Ibu Ibu Rumah Tangga Count 117 55
% within Kat_Pneumonia 97.5% 91.7% 95.6%
Count 1 4
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Tingkat Pendidikan Ayah * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Pengusaha/Wiraswasta % within Kat_Pneumonia 0.8% 6.7% 2.8%
Pegawai Swasta Count 2 1 3
% within Kat_Pneumonia 1.7% 1.7% 1.7%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumoni Total
a
Pekerjaan Ayah  Buruh Count 111 51 162
% within Kat_Pneumonia 92.5% 85.0% 90.0%
PNS/TNI/Polri/BUMN/BU  Count 1 2 3
i % within Kat_Pneumonia 0.8% 3.3% 1.7%
Pegawai Swasta Count 2 4 6
% within Kat_Pneumonia 1.7% 6.7% 3.3%
Pengusaha/Wiraswasta Count 6 3 9
% within Kat_Pneumonia 5.0% 5.0% 5.0%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Kategori Umur Balita * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Kategori Umur Balita 0-12 Bulan Count 20 11 31
% within Kat_Pneumonia 16.7% 18.3% 17.2%
13-59 Bulan Count 100 49 149
% within Kat_Pneumonia 83.3% 81.7% 82.8%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Jenis Kelamin Balita Perempuan Count 56 25 81
% within Kat_Pneumonia 46.7% 41.7% 45.0%
Laki-Laki Count 64 35 99
% within Kat_Pneumonia 53.3% 58.3% 55.0%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Kategori Berat Badan Lahir Balita * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Kategori Berat Badan Lahir Balita >2.500 gram Count 96 35 131
% within Kat_Pneumonia 80% 58.3% 72.7%
Count 24 25 49
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<2.500 gram % within Kat_Pneumonia 20% 41.7% 27.3%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Demam tinggi * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Total
. Count 108 108

Demam tinggi Ya

% within Kat_Pneumonia 90.0% 90.0%

Count 12 12

Tidak oun

% within Kat_Pneumonia 10.0% 10.0%

Count 120 120
Total

% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%

Batuk * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Total
Batuk Ya Count 108 108
% within Kat_Pneumonia 90.0% 90.0%
Tidak Count 12 12
% within Kat_Pneumonia 10.0% 10.0%
Total Count 120 120
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%
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Kesulitan bernafas dengan atau tanpa nyeri dada * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Total
Kesulitan bernafas dengan atau tanpa Ya Count 67 67
nyeri dada % within Kat_Pneumonia 55.8% 55.8%

Tidak Count 53 53
% within Kat_Pneumonia 44.2% 44.2%
Total Count 120 120
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%
Nafas cepat * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Total
Count 16 16
Nafas cepat Ya
% within Kat_Pneumonia 13.3% 13.3%
Tidak Count 104 104
% within Kat_Pneumonia 86.7% 86.7%
Total Count 120 120
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%
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Nafas cuping hidung * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Total
Nafas cuping hidung Ya Count 51 51
% within Kat_Pneumonia 42.5% 42.5%
Tidak Count 69 69
% within Kat_Pneumonia 57.5% 57.5%
Total Count 120 120
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%

Tarikan dinding dada bagian bawah ke dalam * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Total
Tarikan dinding dada bagian bawah Ya Count 13 13
ke dalam % within Kat_Pneumonia 10.8% 10.8%
Tidak Count 107 107
% within Kat_Pneumonia 89.2% 89.2%
Total Count 120 120
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%
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Imunisasi Hepatitis B-0, diberikan sesaat setelah bayi lahir sampai bayi berumur 7 hari yang

disuntikkan di paha bayi? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia

Pneumonia

Total
Imunisasi Hepatitis B-0, diberikan Ya Count 115 165
. . . % within Kat_Pneumonia 95.8% 91.7%
sesaat setelah bayi lahir sampai bayi
berumur 7 hari yang Tidak Count 5 15
% within Kat_P i 4.29 8.39
disuntikkan di paha bayi? % within Kat_Pneumonia % %
Count 120 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0%
Imunisasi BCG, mulai diberikan umur 1 bulan dan disuntikkan di lengan (kanan) atas (biasanya
meninggalkan bekas di bawah kulit)? * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Count 114 48 162
Imunisasi BCG, mulai diberikan umur 1 Ya oun
bulan dan disuntikkan di lengan % within Kat_Pneumonia 95.0% 80.0% 90.0%
Count 3 12 15
(kanan) atas (biasanya meninggalkan Tidak
% within Kat_Pneumonia 2.5% 20.0% 8.3%
bekas di bawah kulit)? ’ - 0 0 i
Belum waktunya Count 3 0 3
% within Kat_Pneumonia 2.5% 0.0% 1.7%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

87



Imunisasi Polio, cairan merah mudah atau putih yang biasanya mulai a. Ya b. Tidak diberikan pada umur

1 bulan dan diteteskan ke mulut? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia

Pneumonia

Total
Imunisasi Polio, cairan merah mudah Ya Count 116 47 163
. . . % within Kat_Pneumonia 96.7% 78.3% 90.6%
atau putih yang biasanya mulai a. Ya
b. Tidak diberikan pada umur1 bulan Tidak Count 0 12 12
. % within Kat_Pneumonia 0.0% 20.0% 6.7%
dan diteteskan ke mulut?
Count 4 1 5
Belum waktunya
% within Kat_Pneumonia 3.3% 1.7% 2.8%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Imunisasi DPT-HB-HiB, yang biasanya disuntikkan di paha dan biasanya mulai diberikan pada saat anak
berusia 2 bulan? * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Imunisasi DPT-HB-HiB, yang biasanya Ya Count 105 46 151
. . . . % within Kat_Pneumonia 87.5% 76.7% 83.9%
disuntikkan di paha dan biasanya
mulai diberikan pada saat anak Tidak Count 7 13 20
berusia 2 bulan? % within Kat_Pneumonia 5.8% 21.7% 11.1%
Count 8 1 9
Belum waktunya
% within Kat_Pneumonia 6.7% 1.7% 5.0%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.%




Imunisasi Campak, yang biasanya diberikan umur 9 bulan dan disuntikkan di paha atau lengan kiri atas serta
diberikan satu kali? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Imunisasi Campak, yang biasanya Count 92 43 135
diberikan umur 9 bulan dan % within Kat_Pneumonia 76.7% 71.7% 75.0%
disuntikkan di paha atau lengan kiri Count 17 12 29
atas serta diberikan satu kali? % within Kat_Pneumonia 14.2% 20.0% 16.1%

Belum waktunya Count 11 5 16
% within Kat_Pneumonia 9.2% 8.3% 8.9%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Imunisasi Campak lanjutan, yang biasanya mulai diberikan umur 18-24 bulan? * Kat_Pneumonia
Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Imunisasi Campak lanjutan, yang Count 22 0 22
biasanya mulai diberikan umur 18- % within Kat_Pneumonia 18.3% 0.0% 12.2%
24 bulan? Count 75 45 120

% within Kat_Pneumonia 62.5% 75.0% 66.7%
Belum waktunya Count 23 15 38
% within Kat_Pneumonia 19.2% 25.0% 21.1%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Imunisasi DPT-HB-HiB Ya Count 12 5 17
lanjutan,yang biasanya mulai % within Kat_Pneumonia 10.0% 8.3% 9.4%
diberikan umur 18 bulan? Tidak Count 92 40 132

% within Kat_Pneumonia 76.7% 66.7% 73.3%
Belum waktunya Count 16 15 31
% within Kat_Pneumonia 13.3% 25.0% 17.2%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Apakah balita pernah disusui atau diberi ASI (Air Susu lbu)? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah balita pernah disusui atau Ya Count 105 45 150
diberi ASI (Air Susu Ibu)? % within Kat_Pneumonia 87.5% 75.0% 83.3%

Tidak Count 15 15 30
% within Kat_Pneumonia 12.5% 25.0% 16.7%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Jika belum/tidak pernah diberi ASI, apa alasan utamanya? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia
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Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Jika belum/tidak pernah diberi ASI, Asi Tidak Keluar Count 4 9 13
apa alasan utamanya? % within Kat_Pneumonia 26.7% 60.0% 43.3%
Produksi Asi Kurang Count 11 6 17
% within Kat_Pneumonia 73.3% 40.0% 56.7%
Total Count 15 15 30
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Apakah ibu memberikan kolostrum (ASI yang pertama keluar, biasanya encer dan berwarna
kekuningan)? * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Count 98 40 138
Apakah ibu memberikan kolostrum  Ya
. % within Kat_Pneumonia 93.3% 88.8% 92.2%
(ASl yang pertama keluar, biasanya
encer dan Tidak Count 7 5 12
. % within Kat_Pneumonia 6.5% 10.6% 7.8%
berwarna kekuningan)?
Count 105 45 150
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Apakah sebelum disusui yang pertama kali atau sebelum ASI keluar/lancar, balita pernah
diberi minuman (cairan) atau makanan selain ASI? * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah sebelum disusui yang Ya Count 3 6 9
. % within Kat_Pneumonia 2.8% 13.3% 5.6%
pertama kali atau sebelum ASI
keluar/lancar, balita pernah diberi Tidak Count 112 39 74
91
minuman (cairan) atau makanan % within Kat_Pneumonia 97.2% 86.7% 94.4%



Apakah sejak lahir sampai dengan usia 6 bulan balita pernah diberi minuman (cairan) atau

Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia

makanan selain ASI? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Pneumonia

Total

Apakah sejak lahir sampai dengan Count 7 8 15

% within Kat_P i 6.69 17.7% 10.0%
usia 6 bulan balita pernah diberi e ) ) )
minuman (cairan) atau Count 98 37 135

. % within Kat_Pneumonia 93.4% 82.3% 90.0%

makanan selain ASI?

Count 105 45 150
Total

% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Apakah dalam usia 6 bulan balita hanya mendapatkan ASl saja dan tidak diberi minuman
(cairan) atau makanan selain ASI (kecuali obat, vitamin, dan mineral)? * Kat_Pneumonia

Kat_Pneumonia .

Crosstabulation
Tidak Pneumonia Pneumonia Total

Count 99 19 118
Apakah dalam usia 6 bulan balita Ya oun
hanya mendapatkan AS| saja dan % within Kat_Pneumonia 94.2% 42.2% 78.6%

Count 6 26 32
tidak diberi minuman (cairan) atau Tidak
makanan selain ASI (kecuali obat, % within Kat_Pneumonia 5.8% 57.8% 21.4%
vitamin, dan mineral)?

Count 105 45 150
Total

% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Apakah saat ini balita masih disusui/diberi ASI? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah saat ini balita masih Ya Count 48 22 70
disusui/diberi ASI? % within Kat_Pneumonia 45.7% 48.8% 46.6%
Tidak Count 57 23 80
% within Kat_Pneumonia 54.3% 51.2% 53.4%
Total Count 105 45 150
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Pada saat balita umur berapa, ibu pertama kali mulai memberikan minuman (cairan) atau makanan
selain ASI? * Kat_Pneumonia Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Pada saat balita umur berapa, ibu 0-7 Hari Count 0 1 1
pertama kali mulai memberikan % within Kat_Pneumonia 0.0% 1.6% 0.5%
minuman (cairan) atau makanan 8-28 Hari Count 2 3 5
. % within Kat_Pneumonia 1.6% 5.0% 2.7%
selain ASI?
. Count 5 4 9
29 Hari - <2 Bulan
% within Kat_Pneumonia 4.1% 6.6% 5.0%
Count 113 52 165
>2 Bulan
% within Kat_Pneumonia 94.3% 86.8% 91.8%
Count 120 60 180

Total
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Apakah ada anggota keluarga yang merokok? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah ada anggota keluarga yang Ya Count 111 52 163
merokok? % within Kat_Pneumonia 92.5% 86.6% 90.5%

Tidak Count 9 8 17
% within Kat_Pneumonia 7.5% 13.4% 9.5%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Apakah Bapak atau Ibu termasuk orang yang merokok di dalam rumah? * Kat_Pneumonia
Crosstabulation
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Apakah Bapak atau Ibu termasuk Ya Count 97 42 139
orang yang merokok di dalam rumah? % within Kat_Pneumonia 62.1% 80.7% 85.2%
Tidak Count 14 10 24
% within Kat_Pneumonia 37.9% 19.3% 14.8%
Count 115 56 163
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Berapakah jumlah anggota keluarga yang merokok didalam rumah anda? * Kat_Pneumonia

Crosstabulation
Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Berapakah jumlah anggota keluarga 1 orang Count 64 32 96
yang merokok didalam rumah anda? % within Kat_Pneumonia 57.6% 61.5% 58.8%
2 orang Count 34 16 50
% within Kat_Pneumonia 30.6% 30.7% 30.6%
>2 orang Count 13 4 17
% within Kat_Pneumonia 11.8% 7.8% 10.6%
Total Count 111 52 163
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Apakah anggota keluarga merokok selama 1 bulan terakhir? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah anggota keluarga Ya, setiap hari Count 106 43 149
merokok selama 1 bulan terakhir? % within Kat_Pneumonia 95.4% 82.6% 91.4%

Ya, tidak setiap hari Count 5 9 14
% within Kat_Pneumonia 4.6% 17.4% 8.6%
Total Count 111 52 163
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Berapa batang anggota keluarga merokok dalam satu hari pada saat berada di rumah ? * Kat_Pneumonia

Kat_Pneumonia

Crosstabulation

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Berapa batang anggota keluarga <10 batang Count 61 30 91
merokok dalam satu hari pada saat % within Kat_Pneumonia 54.9% 57.6% 55.8%
berada di rumah ? >10 batang Count 50 22 72

% within Kat_Pneumonia 55.1% 42.4% 44.2%
Total Count 111 52 163
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Apakah anggota keluarga biasa merokok di dalam rumah? * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Apakah anggota keluarga biasa Ya Count 69 43 112
merokok di dalam rumah? % within Kat_Pneumonia 62.1% 78.8% 68.7%

Tidak Count 42 9 51
% within Kat_Pneumonia 37.9% 21.2% 31.3%
Total Count 111 52 163
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
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Kategori Berat Badan Lahir Balita * Kat_Pneumonia

Kat_Pneumonia

~_ a0

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Seberapa sering orang lain Ya, setiap hari Count 76 38 114
merokok di dekat balita dalam % within Kat_Pneumonia 68.4% 73.7% 69.9%
ruangan tertutup(termasuk di Ya, tidak setiap hari Count 35 14 49
rumah, tempat kerja dan sarana % within Kat_Pneumonia 31.6% 26.3% 30.1%
transportasi)?

Total Count 111 52 163
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Kepadatan Hunian  * Kat_Pneumonia Crosstabulation

Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Kepadatan Hunian Padat (>2 orang/8m2) Count 60 34 94

% within Kat_Pneumonia 50.0% 56.7% 52.2%
Tidak padat (<2 orang/8m?2) Count 60 26 86
% within Kat_Pneumonia 50.0% 43.3% 47.8%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Kat_Pneumonia

Ventilasi Rumah * Kat_Pneumonia Crosstabulation



Kategori Berat Badan Lahir Balita * Kat_Pneumonia

~_ _ _ _a

Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Ventilasi Rumah Ventilasi rumah <10% luas Count 65 34 99
rumah
% within Kat_Pneumonia 54.2% 56.7% 55.0%
Ventiasi rumah >10% luas Count 55 26 81
rumah
% within Kat_Pneumonia 45.8% 43.3% 45.0%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia Total
Jenis Kelamin Balita Perempuan  Count 56 25 81
% within Kat_Pneumonia  46.7% 41.7% 45.0%
. . Count 64 35 99
Laki-Laki
% within Kat_Pneumonia  53.3% 58.3% 55.0%
Total Count 120 60 180
% within Kat_Pneumonia  100.0% 100.0% 100.0%

98



Kategori Berat Badan Lahir Balita * Kat_Pneumonia

~_ a0

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Jenis Kelamin 1.225 655 2.
Balita (Perempuan / Laki-Laki) ig
N of Valid Cases 180
Tidak Pneumonia Pneumonia
Kategori Berat Badan Lahir Balita >2.500 gram Count 96 35 131
% within Kat_Pneumonia 80% 58.3% 72.7%
<2.500 gram Count 24 25 49
% within Kat_Pneumonia 20% 41.7% 27.30%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Risk Estimate
95% Confidence Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Kategori Berat Badan 2.857 1.364 5.963
Lahir Balita (>2.500 gram /

<2.500 gram)

N of Valid Cases 180

99



Kategori Asi Ekslusif (6 Bulan) * Kat_Pneumonia

Kat_Pneumonia

~_ a0

Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Kategori Asi Ekslusif (6 Bulan)  Asi Ekslusif Count 99 19 118
% within Kat_Pneumonia 82.5% 31.7% 65.5%
Tidak Asi Ekslusif Count 21 41 62

% within Kat_Pneumonia 17.5% 68.3% 34.4%
Count 120 60 180

Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%

Risk Estimate
95% Confidence Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Kategori Asi 10.172 4.678 22.310

Ekslusif (6 Bulan) (Asi Ekslusif / Tidak

Asi Ekslusif)

N of Valid Cases 180
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Kategori Kelengkapan Imunisasi Dasar Lengkap * Kat_Pneumonia

Kat_Pneumonia

~_ a0

Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Kategori Kelengkapan Imunisasi Imunisasi Lengkap Count 89 29 118
% within Kat_Pneumonia 74.2% 48.3% 65.6%
Dasar Lengkap
Imunisasi Tidak Lengkap Count 31 31 62
% within Kat_Pneumonia 25.8% 51.7% 34.4%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kategori Kelengkapan 3.069 1.601 5.883

Imunisasi Dasar Lengkap (Imunisasi
Lengkap /

Imunisasi Tidak Lengkap)

N of Valid Cases 180
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Kategori Paparan Asap Rokok * Kat_Pneumonia

Crosstab
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Kategori Paparan Asap Rokok Tidak Ada Anggota Keluarga Count 42 9 51
yang Merokok % within Kat_Pneumonia 37.9% 17.4% 31.2%
Ada Anggota Keluarga yang Count 69 43 112
% within Kat_Pneumonia 62.1% 82.6% 68.8%
Merokok
Count 111 52 163
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kategori Paparan 2.908 1.229 7.443

Asap Rokok (Tidak Ada Anggota
Keluarga yang Merokok / Ada

Anggota Keluarga yang Merokok)

N of Valid Cases 180
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Kategori Kepadatan Hunian * Kat_Pneumonia

Crosstab
Kat_Pneumonia
Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Kategori Kepadatan Hunian Tidak Padat Count 60 26 86
% within Kat_Pneumonia 50.0% 43.3% 47.8%
Padat Count 60 34 94
% within Kat_Pneumonia 50.0% 56.7% 52.2%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kategori 1.308 .701 2.439
Kepadatan Hunian (Tidak Padat /
Padat)
N of Valid Cases 180

103



Kat_Pneumonia

Tidak Pneumonia Pneumonia
Total
Kategori Ventilasi Rumah Ventilasi Baik Count 55 26 81
% within Kat_Pneumonia 45.8% 43.3% 45.0%
Ventilasi Kurang Baik Count 65 34 99
% within Kat_Pneumonia 54.2% 56.7% 55.0%
Count 120 60 180
Total
% within Kat_Pneumonia 100.0% 100.0% 100.0%
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kategori Ventilasi 1.107 .593 2.066

Rumah (Ventilasi Baik / Ventilasi

Kurang Baik)
N of Valid Cases

180
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian
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