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LAMPIRAN 

Lampiran 1.  Pedoman wawancara penelitian 

PEDOMAN WAWANCARA 

1. Wawancara dilakukan terhadap Direktur RSUD Wamena, Kepala 

Bagian Tata Usaha, Kepala Sub Bagian Kepegawaian dan 

Administrasi umum, Kepala Sub Bagian Perencanaan, Kepala Sub 

Bagian Keuangan, Bendahara Aset, Kepala Ruang Swasta, Kepala 

Ruang Bedah, Kepala Ruang Penyakit Dalam, Kepala Ruang Bersalin, 

Kepala Ruang Anak, Kepala Instalasi Gawat Darurat, Kepala Loket 

Pembayaran, Kepala Instalasi Pemeliharaan Sarana dan Prasarana 

Rumah Sakit (IPSRS), Kepala Instalasi Laundri, Kepala Instalasi 

Sanitasi, Kepala Instalasi CSSD, Kepala Instalasi Farmasi, Kepala 

Instalasi Gizi, dan Kepala Instalasi rekam Medik. Juga wawancara 

dilakukan terhadap petugas kesehatan antara dokter spesialis, dokter 

umum, perawat, bidan, apoteker, tenaga gizi, tenaga admin, dan 

tenaga cleaning service di ruangan rawat inap RSUD Wamena. 

2. Tujuan wawancara untuk memperoleh informasi tentang unit cost dan 

aktivitas-aktivitas utama di ruangan rawat inap RSUD Wamena. 

3. Aspek yang diwawancarai antara lain: 

 a. Daftar Penggunaan Anggaran dan Daftar Perubahan 

Penggunaan Anggaran Tahun 2019 Tahun 2019 
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 b. Laporan Realisasi Anggaran Tahun 2019 

 c. Daftar Gaji Aparatur Sipil Negara dan Honorer Tahun Anggaran 

2019 

 d. Daftar Aset Tahun Anggaran 2019 

 e. Buku register pasien rawat inap, buku register Instalasi Gizi, buku 

register Instalasi Laundri, buku register Instalsi Pemeliharaan 

Sarana dan Prasarana Rumah Sakit (IPSRS), buku register 

Instalasi CSSD, buku register Instalasi Farmasi, sensus harian 

ruang rawat inap, dan lain-lain. 

 f. Petugas kesehatan antara lain dokter spesialis, dokter umum, 

perawat, bidan, apoteker, tenaga gizi, tenaga admin, dan tenaga 

cleaning service. 

Hari, Tanggal  

Waktu  

Tempat  

Narasumber  

Isi (Pertanyaan 
dan Jawaban 

Pertanyaan 1: 
 
 

Jawab: 
 
 

Pertanyaan 2: 
 
 

Jawab: 
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Lampiran 2.  Pedoman observasi penelitian 

PEDOMAN OBSERVASI PENELITIAN  

1. Dalam pengamatan (observasi) yang dilakukan adalah mengamati 

aktivitas petugas kesehatan antara dokter spesialis, dokter umum, 

perawat, bidan, apoteker, tenaga gizi, tenaga admin, dan tenaga 

cleaning service di ruangan rawat inap RSUD Wamena. 

2. Tujuannya untuk memperoleh informasi tentang aktivitas-aktivitas 

utama di ruangan rawat inap RSUD Wamena. 

3. Aspek yang diobservasi antara lain: 

 a. Visite dokter spesialis 

 b. Visite dokter umum 

 c. Asuhan keperawatan 

 d. Asuhan kebidanan 

 e. Asuhan kefarmasian 

 f. Pelayanan tenaga gizi 

 g. Aktivitas tenaga admin 

 h. Aktivitas tenaga cleaning service 

 

 



192 

 

 

Lampiran 3. Lembar penjelasan untuk responden 

LEMBAR PENJELASAN UNTUK RESPONDEN 

Yang Terhormat Bapak/Ibu, 
 

Mohon maaf saya menyita waktu Bapak/Ibu beberapa menit. Saya 
dr. Antonius Manaor, Mahasiswa Program Magister Kesehatan 
Masyarakat Universitas Hasanuddin Konsentrasi Administrasi dan 
Kebijakan Kesehatan bermaksud untuk meminta data/informasi kepada 
Bapak/Ibu terkait dengan penelitian tesis saya dengan judul “Penetapan 
Tarif Rawat Inap Berdasarkan Analisis Unit Cost, Ability To Pay dan 
Willingness To Pay di RSUD Wamena”. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui besarnya tarif layanan 
kesehatan berdasarkan analisis biaya satuan dengan metode activity-
based costing, kemampuan membayar dan kemauan membayar 
masyarakat pada Ruangan Rawat Inap Swasta di RSUD Wamena. 
Penelitian ini bersifat sukarela. Saya selaku peneliti akan menjaga 
kerahasiaan identitas dan informasi yang akan diberikan oleh Bapak/Ibu jika 
bersedia menjadi responden, sehingga saya sangat berharap Bapak/Ibu 
menjawab pernyataan dengan jujur tanpa keraguan. Jika Bapak/Ibu ingin 
jawaban yang diberikan tidak diketahui orang lain, maka wawancara singkat 
bisa dilakukan secara tertutup. 

Bila selama penelitian ini berlangsung atau saat wawancara singkat 
responden ingin mengundurkan diri karena sesuatu hal (misalnya: sakit 
atau ada keperluan lain yang mendesak) maka responden dapat 
mengungkapkan langsung kepada peneliti. Hal-hal yang tidak jelas dapat 
menghubungi saya (dr. Antonius Manaor, Hp. 081386726415). 
 
 Wamena, 21 September 2020 
 Peneliti 
 
 Dr. Antonius Manaor 
 (Hp. 081386726415) 
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Lampiran 4.  Formulir persetujuan  

FORMULIR PERSETUJUAN 

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

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan yang 
diberikan mengenai apa yang dilakukan pada penelitian dengan judul 
“Penetapan Tarif Rawat Inap Berdasarkan Analisis Unit Cost, Ability 
To Pay dan Willingness To Pay di RSUD Wamena”, maka saya bersedia 
berpartisipasi dalam penelitian ini. 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 dikemudian hari, 
kami akan menyelesaikannya secara kekeluargaan.  
 
 Wamena, ………………. 2020 
 Responden 
 
 
 (________________)  
 
 
Penanggung Jawab Penelitian: 
  
Nama :  dr. Antonius Manaor 
Alamat :  Jalan Trikora Nomor 20 A Wamena 99511  
  Kabupaten Jayawijaya Papua 
Telepon / HP :  081386726415 
Email :  antonwamena@gmail.com 
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Lampiran 5.  Kuesioner penelitian 

KUESIONER PENELITIAN  
KEMAMPUAN MEMBAYAR DAN KEMAUAN MEMBAYAR 

Responden: 
Pasien dan anggota keluarganya dalam hal ini suami/istri, anak, bapak atau ibu, dan 
anggota keluarga lain yang serumah dengan pasien, sedangkan anggota keluarga lain 
bukan responden. Pasien bukan peserta BPJS Kesehatan dan jaminan kesehatan lain, 
dan bersedia diwawancara. 

 Seluruh jawaban yang anda berikan dijaga kerahasiaannya dan hanya 

untuk kepentingan penelitian. 

Hari/Tanggal Wawancara: ……………………,…………………………...…. 

Nomor Urut Responden: …………… 

Ruang Rawat Inap: a. Unit Gawat Darurat 

  b. Ruang Bedah 

  c. Ruang Penyakit Dalam 

  d. Ruang Kebidanan & Kandungan 

  e. Ruang Anak 

Kelas: a. VIP  

 b. Kelas I  

 c. Kelas II  

 d. Kelas III 

 e. Non Kelas (UGD) 

I.  Identitas Responden: 

 1.  Nama: ………………………………………………………….…...… 

 2. Nama Keluarga: ……………………………………………………... 
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 3. Jenis Kelamin:  a.  Laki-Laki b.  Perempuan 

 4.  Umur: ………. Tahun 

 5. Agama: a. Kristen Protestan 

   b. Katolik 

   c. Islam 

   d. Hindu 

   e. Budha 

 6. Suku: a. Papua 

   b. Non-Papua  

 d. Campuran  

 7.  Status Pernikahan:  

 a.  Belum Menikah  

 b.  Menikah  

 c.  Janda/Duda  

 8. Jumlah Anggota Keluarga: 

  a. 1 – 3 Orang 

  b. 4 – 6 Orang 

  c. 7 – 9 Orang 

  d Sebutkan: ……………………. Orang  

 9. Lama Dirawat: …………Hari 

 10. Ada Anak Sekolah: 

  a. Ya b. Tidak  

 11. Alamat: 
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 a. Kabupaten Jayawijaya: ………………….…………………… 

 b. Kabupaten Pemekaran: ……………………………….……… 

 12.  Status Rumah Tinggal: a. Milik Sendiri 

   b. Sewa / Kontrak 

   c. Rumah Dinas 

 13.  Pendidikan terakhir:  

 a. Tidak Sekolah d. Tamat SLTA Sederajat 

 b. Tamat SD e. Diploma / Sederajat 

 c. Tamap SLTP/Sederajat f. Universitas / Perguruan  

     Tinggi 

 14.  Pekerjaan Pokok: 

 a.  Petani h. Aparatur Sipil Negara 

 b.  Pelajar / Mahasiswa i. Anggota TNI / Polri  

 c. Pedagang j. Pegawai BUMD 

 d. Pegawai Swasta k. Pegawai BUMN  

 e.  Pengusaha / Wiraswasta l. Pensiunan 

 f. Pekerja Bebas m. Honorer 

 n. Tidak Bekerja 

 o. Lainnya Sebutkan: …………………………………………….. 

 15. Pekerjaan Sampingan Sebutkan: ………………………………….. 

 16. Penghasilan Rata-Rata Per Bulan Pekerjaan Pokok:  

  a. < Rp. 1.500.000 

  b. Rp. 1.500.000 sampai Rp. 2.499.999 
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  c. Rp. 2.500.000 sampai Rp. 3.499.999 

  d. >= Rp. 3.500.000 

  f. Sebutkan: Rp ………………………………………………….. 

 17. Penghasilan Maksimal Per Bulan: Rp ……………………………... 

 18. Penghasilan Minimal Per Bulan: Rp ……………………………….. 

 19. Penghasilan Rata-Rata Per Bulan Pekerjaan Sampingan:  

  Rp …………………………
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No. Nama 
Hubungan 
Keluarga* 

Sex Umur Pendidikan* 
Pekerjaan 

Penghasilan Per Bulan 
(Rp.) 

Pokok Sampingan Pokok Sampingan 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

          

          

          

          

          

          

Keterangan: 

*Hubungan Keluarga (Kolom 3): 
(1)  =  Kepala Rumah Tangga  (4)  =  Menantu (7)  =  Keluarga Lain  
(2)  =  Suami/Istri (5)  =  Cucu (8)  =  Pembantu RT 
(3) =  Anak (6)  =  Orang tua/mertua (9) =  Lainnya: 
        ……………………………… 
*Pendidikan (Kolom 6): 
(1)  =  Tidak Sekolah  (4)  =  Tamat SLTP (7) = Tamat S1 
(2)  =  Tidak Tamat SD  (5)  =  Tamat SLTA (8) = Tamat S2/S3   
(3)  =  Tamat SD  (6)  =  Tamat Akademi/Diploma 
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II. Kemampuan Membayar: 

 1. Pengeluaran Rata-Rata Untuk Makanan: 

Berapa pengeluaran rata-
rata rumah tangga/keluarga 

untuk makanan? 

Hari 
Kemarin 

(Rp) 

Minggu 
Lalu 
(Rp) 

Bulan 
Lalu 
(Rp) 

(1) (2) (3) (4) 

Padi-Padian (Beras, Jagung, 
Tepung Beras, Tepung 
Jagung, dll) 

   

Umbi-Umbian (Ubi/Ipere, 
Keladi, Singkong, Kentang, 
dll) 

   

Ikan (Ikan Segar, Ikan 
Diawetkan, Ikan Asin, dll) 

   

Susu    

Sayur-Sayuran ( Bayam, 
Daun Ipere, Kangkung, 
Sawi, Kol, Kacang Panjang, 
Cabai, Tomat, dll. 

   

Kacang-Kacangan (Kacang 
Tanah / Hijau / Kedelai / 
Tempe / Toge, dll) 

   

Buah-Buahan (Jeruk, 
Pisang, Mangga, Pepaya, 
Apel, Nanas, Semangka, dll) 

   

Minyak dan Lemak (Minyak 
Kelapa, Mentega, dll) 

   

Minuman (Teh, Kopi, Jus, 
Sirup, dll) 

   

Bumbu-Bumbuan (Bawang 
Merah, Bawang Putih, 
Garam, Kemiri, Ketumbar, 
Merica, Terasi, Penyedap 
Rasa, dll) 

   

Konsumsi Lainnya (Kerupuk, 
Bihun, Indomie, Makaroni, 
dll) 

   

Jumlah Pengeluaran Untuk 
Makanan (1) 

   

 

 

 



200 

 

 

 2. Pengeluaran Rata-Rata Rumah Tangga Untuk Non Pangan: 

Berapa pengeluaran rata-rata rumah 
tangga/keluarga untuk non 

makanan? 

Sebulan 
Yang 
Lalu  
(Rp) 

6 Bulan 
Yang 
Lalu  
(Rp) 

12 Bulan 
Yang 
Lalu 
(Rp) 

(1) (2) (3) (4) 

Pendidikan    

Perumahan: 
- Sewa Rumah 
- Perbaikan Rumah 

   

Barang dan Jasa: 
- Sabun Cuci/Mandi 
- Alat Kecantikan 
- Transportasi 
- Bacaan (Majalah,Koran, dll) 
- Benda Pos (Materai, Prangko,   dll 
- Lainnya: 

   

Pakaian, Alas Kaki dan Tutup 
Kepala: 
- Pakaian (Pakaian Jadi/Belum) 
- Alas Kaki (Sandal, Sepatu, dll) 
- Tutup Kepala (Topi, Jilbab, dll) 
- Lainnya: 

   

Barang/Peralatan Rumah Tangga: 
- Alat Rumah Tangga 
- Alat Dapur 
- Alat Olah Raga 
- Alat Hiburan 
- Perhiasan 
- Kendaraan (Mobil, Motor, dll) 
- Payung 
- Kamera 
- Lainnya: 

   

Asuransi dan Iuran : 
- PBB 
- Pajak Kendaraan 
- Pajak TV 
- Asuransi (Jiwa, Bangunan, 
Kendaraan, 
dll) 
- Iuran TV Kabel 
- Iuran Listrik 
- Pulsa Handphone 
- Lainnya: 
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Jumlah Pengeluaran Non Makanan 
(2) 

   

 
 3. Pengeluaran Rata-Rata Rumah Tangga Untuk Non Esensial: 

Berapa pengeluaran rata-rata rumah 
tangga/keluarga untuk keperluan 

yang sifatnya non esensial? 

Sebulan 
Yang 
Lalu  
(Rp) 

6 Bulan 
Yang 
Lalu  
(Rp) 

12 Bulan 
Yang 
Lalu 
(Rp) 

(1) (2) (3) (4) 

Keperluan Pesta dan Upacara: 
- Ibadah 
- Arisan 
- Perkawinan 
- Aqiqah 
- Khitanan 
- Perayaan Ulang Tahun 
- Perayaan Hari Raya / Hari Besar 
Lain 
- Upacara Adat: 

    

Rokok, Alkohol dan Jajan : 
- Rokok ( Rokok Kretek, Rokok 
Putih, Tembakau, Cerutu, dll) 
- Makan Pinang 
- Minuman Beralkohol (Bir, Anggur, 
Tuak, dll) 
- Jajan 

   

Hiburan : 
- Nonton Bioskop 
- VCD/DVD 
- Rekreasi 
- Lainnya, 

   

Jumlah Pengeluaran Non Esensial 
(3) 

   

 
III. Kemauan Membayar: 

 1.  Sebelum menjalani pelayanan / perawatan, apakah anda 

mengetahui tarif jenis -jenis pelayanan di RSUD Wamena? 

 a.  Ya  b.  Tidak 

 2.  Sesuai kondisi rumah sakit saat ini, bagaimana menurut anda 

tentang tarif rawat inap per hari yang ditetapkan pemerintah? 
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 a.  Murah  

 b.  Sesuai  

 c.  Mahal 

 d.  Sangat Mahal 

 3.  Menurut anda, apakah pelayanan yang diberikan di instalasi 

rawat inap sudah memuaskan? 

 a.  Petugas:  1.  Ya  2.  Tidak 

 b.  Fasilitas / Sarana Pelayanan:   

  1.  Ya  2.  Tidak 

 c.  Obat-obatan:  1.  Ya  2.  Tidak 

 d.  Pemeriksaan Penunjang: 1.  Ya  2.  Tidak 

 4.  Untuk meningkatkan pelayanan kesehatan, bila tarif rawat inap 

akan dinaikkan. Apakah anda bersedia membayar bila tarif 

dinaikkan? 

 a.  Ya  b.  Tidak 

 5. Jika Ya, dinaikan 5%: Rp ……………………………… 

  Masih bersedia? a. Ya 

   b. Tidak  

 Jika dinaikan 10% : Rp …………………………………  

 Masih bersedia? a.  Ya 

  b. Tidak 
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 6. Selain yang ada sekarang, jenis pelayanan dan fasilitas 

tambahan apa saja yang anda ingingkan ada di instalasi rawat 

inap rumah sakit ini? 

 ……………...………………………………...........………………….. 
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Lampiran 6.  Daftar checklist kelengkapan dokumen penelitian 

DAFTAR CHECKLIST  
KELENGKAPAN DOKUMEN PENELITIAN 

No. Nama Dokumen Sumber Checklist 

1 

Peraturan Bupati Jayawijaya 
Provinsi Papua Nomor 7 
Tahun 2014 

Sub Bagian 
Umum 

 

2 

Keputusan Direktur RSUD 
Wamena Kabupaten 
Jayawijaya Nomor: 
445/740/RSUD/2018  

Sub Bagian 
Umum 

 

3 

Peraturan Bupati Jayawijaya 
Provinsi Papua Nomor 72 
Tahun 2019 

Sub Bagian 
Umum 

 

4 
Daftar Penggunaan Anggaran 
Tahun 2019 

Sub Bagian 
Keuangan 

 

5 
Daftar Perubahan Penggunaan 
Anggaran Tahun 2019 

Sub Bagian 
Keuangan 

 

6 
Laporan Realisasi Anggaran 
Tahun 2019 

Sub Bagian 
Keuangan 

 

7 
Daftar Gaji Aparatur Sipil Negara 
dan Honorer Tahun Anggaran 
2019 

Sub Bagian 
Keuangan 

 

8 
Daftar Aset Tahun Anggaran 
2019 

Bendahara 
Barang 

 

9 
Buku Register Pasien Rawat Inap 
Swasta 

Ruangan 
Rawat Inap 

Swasta 

 

10 Buku Register Loket Pembayaran 
Loket 

Pembayaran 

 

11 Buku Register Instalasi Gizi Instalasi Gizi 
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12 Buku Register Instalasi Laundri 
Instalasi 
Laundri 

 

13 Buku Register Instalasi CSSD 
Instalasi 
CSSD 

 

14 Buku Register Loket Pendaftaran 
Loket 

Pendaftaran 

 

15 Rekam Medik 
Instalasi 
Rekam 
Medik 

 

16 Lain-Lain   
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Lampiran 7. Output SPSS frekwensi distribusi karakteristik responden 

Frequencies 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 12:21:15 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases 

with valid data. 

Syntax FREQUENCIES 

VARIABLES=Jenis_Kelamin 

Kelompok_Umur Agama Suku 

Status_Pernikahan 

Pendidikan_Terakhir 

Kelompok_Jumlah_Anggota_Kelu

arga Pekerjaan 

Ruang_Perawatan 

Kelas_Perawatan Status_Rumah 

Asal_Kabupaten 

  /ORDER=ANALYSIS. 

Resources Processor Time 00:00:00,02 

Elapsed Time 00:00:00,12 

 

Statistics 

 

Jenis 

Kelamin 

Kelompok 

Umur Agama Suku 

Status 

Pernikahan 

N Valid 46 46 46 46 46 

Missing 0 0 0 0 0 
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Statistics 

 

Pendidikan 

Terakhir 

Kelompok Jumlah 

Anggota Keluarga Pekerjaan 

Ruang 

Perawatan 

Kelas 

Perawatan 

N Valid 46 46 46 46 46 

Missing 0 0 0 0 0 

 

Statistics 

 Status Rumah Asal Kabupaten 

N Valid 46 46 

Missing 0 0 

 

 
Frequency Table 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-Laki 11 23.9 23.9 23.9 

Perempuan 35 76.1 76.1 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 20-24 7 15.2 15.2 15.2 

25-29 11 23.9 23.9 39.1 

30-34 11 23.9 23.9 63.0 

35-39 3 6.5 6.5 69.6 

40-44 7 15.2 15.2 84.8 

45-49 3 6.5 6.5 91.3 

50-54 1 2.2 2.2 93.5 

55-59 2 4.3 4.3 97.8 

>= 60 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

 

 



208 

 

 

Agama 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kristen Protestan 21 45.7 45.7 45.7 

Kristen Katolik 1 2.2 2.2 47.8 

Islam 24 52.2 52.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Suku 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Papua 11 23.9 23.9 23.9 

Non-Papua 34 73.9 73.9 97.8 

Campuran 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Status Pernikahan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Belum Menikah 3 6.5 6.5 6.5 

Menikah 42 91.3 91.3 97.8 

Janda / Duda 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Pendidikan Terakhir 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Sekolah 3 6.5 6.5 6.5 

SD 4 8.7 8.7 15.2 

SMP 5 10.9 10.9 26.1 

SMA 22 47.8 47.8 73.9 

Diploma 2 4.3 4.3 78.3 

Universitas / Perguruan 

Tinggi 
10 21.7 21.7 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Kelompok Jumlah Anggota Keluarga 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1-3 13 28.3 28.3 28.3 

4-6 28 60.9 60.9 89.1 

7-9 5 10.9 10.9 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 11 23.9 23.9 23.9 

Pekerja Bebas 1 2.2 2.2 26.1 

Honorer 2 4.3 4.3 30.4 

Petani 7 15.2 15.2 45.7 

Pegawai Swasta 10 21.7 21.7 67.4 

Pedagang 7 15.2 15.2 82.6 

Pengusaha / Wiraswasta 3 6.5 6.5 89.1 

Aparatur Sipil Negara 5 10.9 10.9 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Ruang Perawatan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Bedah 10 21.7 21.7 21.7 

Penyakit Dalam 1 2.2 2.2 23.9 

Kebidanan-Kandungan 13 28.3 28.3 52.2 

Anak 14 30.4 30.4 82.6 

UGD 8 17.4 17.4 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Kelas Perawatan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kelas I 4 8.7 8.7 8.7 

Kelas II 26 56.5 56.5 65.2 

Kelas III 8 17.4 17.4 82.6 

Non Kelas 8 17.4 17.4 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Status Rumah 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Milik Sendiri 20 43.5 43.5 43.5 

Sewa / Kontrak 21 45.7 45.7 89.1 

Rumah Dinas 5 10.9 10.9 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Asal Kabupaten 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Jayawijaya 40 87.0 87.0 87.0 

Yahukimo 4 8.7 8.7 95.7 

Yalimo 2 4.3 4.3 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Lampiran 8. Output SPSS frekwensi distribusi kemampuan membayar 
responden  

Frequencies 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 11:34:49 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases 

with valid data. 

Syntax FREQUENCIES 

VARIABLES=Kelompok_Penghasi

lan_Per_Tahun 

Kelompok_Pengeluaran_Makana

n_Per_Tahun 

Kelompok_Pengeluaran_Non_Ma

kanan_Per_Tahun 

Kelompok_Pengeluaran_Non_Es

ensial_Per_Tahun 

  /ORDER=ANALYSIS. 

Resources Processor Time 00:00:00,02 

Elapsed Time 00:00:00,08 
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Statistics 

 

Kelompok 

Penghasilan Per 

Tahun 

Kelompok 

Pengeluaran 

Makanan Per 

Tahun 

Kelompok 

Pengeluaran 

Non Makanan 

Per Tahun 

Kelompok 

Pengeluaran 

Non Esensial 

Per Tahun 

N Valid 46 46 46 46 

Missing 0 0 0 0 

 
 
Frequency Table 

Kelompok Penghasilan Per Tahun 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 50.000.000 13 28.3 28.3 28.3 

50.000.000 - < 100.000.000 23 50.0 50.0 78.3 

100.000.000 - < 

150.000.000 
5 10.9 10.9 89.1 

150.000.000 - < 

200.000.000 
3 6.5 6.5 95.7 

200.000.000 - < 

250.000.000 
1 2.2 2.2 97.8 

>= 250.000.000 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok Pengeluaran Makanan Per Tahun 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 10.000.000 9 19.6 19.6 19.6 

10.000.000 - < 20.000.000 2 4.3 4.3 23.9 

20.000.000 - < 30.000.000 10 21.7 21.7 45.7 

30.000.000 - < 40.000.000 8 17.4 17.4 63.0 

>= 40.000.000 17 37.0 37.0 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Kelompok Pengeluaran Non Makanan Per Tahun 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 10.000.000 16 34.8 34.8 34.8 

10.000.000 - < 20.000.000 11 23.9 23.9 58.7 

20.000.000 - < 30.000.000 7 15.2 15.2 73.9 

30.000.000 - < 40.000.000 6 13.0 13.0 87.0 

40.000.000 - < 50.000.000 4 8.7 8.7 95.7 

>= 50.000.000 2 4.3 4.3 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok Pengeluaran Non Esensial Per Tahun 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 5.000.000 37 80.4 80.4 80.4 

5.000.000 - < 10.000.000 5 10.9 10.9 91.3 

10.000.000 - < 15.000.000 1 2.2 2.2 93.5 

>= 15.000.000 3 6.5 6.5 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Lampiran 9. Output SPSS frekwensi distribusi ATP 1 dan ATP 2 

Frequencies 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 09:55:40 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases 

with valid data. 

Syntax FREQUENCIES 

VARIABLES=Kelompok_ATP_1 

Kelompok_ATP_2_Pengeluaran

_Non_Makanan 

Kelompok_ATP_2_Pengeluaran

_Non_Esensial 

  /ORDER=ANALYSIS. 

Resources Processor Time 00:00:00,00 

Elapsed Time 00:00:00,01 

 

Statistics 

 

Kelompok ATP 

1 

Kelompok ATP 

2 Pengeluaran 

Non Makanan 

Kelompok ATP 

2 Pengeluaran 

Non Esensial 

N Valid 46 46 46 

Missing 0 0 0 
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Frequency Table 

Kelompok ATP 1 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 10.000.000 37 80.4 80.4 80.4 

10.000.000 - < 20.000.000 4 8.7 8.7 89.1 

20.000.000 - < 30.000.000 3 6.5 6.5 95.7 

40.000.000 - < 50.000.000 1 2.2 2.2 97.8 

>= 50.000.000 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Makanan 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 500.000 16 34.8 34.8 34.8 

500.000 - < 1.000.000 11 23.9 23.9 58.7 

1.000.000 - < 1.500.000 7 15.2 15.2 73.9 

1.500.000 - < 2.000.000 6 13.0 13.0 87.0 

2.000.000 - < 2.500.000 4 8.7 8.7 95.7 

>= 2.500.000 2 4.3 4.3 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Esensial 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 150.000 33 71.7 71.7 71.7 

150.000 - < 300.000 6 13.0 13.0 84.8 

300.000 - < 450.000 1 2.2 2.2 87.0 

450.000 - < 600.000 2 4.3 4.3 91.3 

600.000 - < 750.000 1 2.2 2.2 93.5 

>= 900.000 3 6.5 6.5 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Lampiran 10. Output SPSS tabulasi silang ATP 1 dan kelas perawatan 

Crosstabs 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 10:52:50 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics for each table are 

based on all the cases with valid 

data in the specified range(s) for 

all variables in each table. 

Syntax CROSSTABS 

  /TABLES=Kelompok_ATP_1 

BY Kelas_Perawatan 

  /FORMAT=AVALUE TABLES 

  /CELLS=COUNT ROW 

COLUMN TOTAL 

  /COUNT ROUND CELL. 

Resources Processor Time 00:00:00,03 

Elapsed Time 00:00:00,15 

Dimensions Requested 2 

Cells Available 174734 
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Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Kelompok ATP 1 * Kelas 

Perawatan 
46 100.0% 0 0.0% 46 100.0% 

 

Kelompok ATP 1 * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 

Kelas Perawatan 

Kelas I Kelas II 

Kelompok ATP 1 < 10.000.000 Count 4 19 

% within Kelompok ATP 1 10.8% 51.4% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 73.1% 

% of Total 8.7% 41.3% 

10.000.000 - < 

20.000.000 

Count 0 3 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 75.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 11.5% 

% of Total 0.0% 6.5% 

20.000.000 - < 

30.000.000 

Count 0 2 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 66.7% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 7.7% 

% of Total 0.0% 4.3% 

40.000.000 - < 

50.000.000 

Count 0 1 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 100.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 3.8% 

% of Total 0.0% 2.2% 

>= 50.000.000 Count 0 1 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 100.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 3.8% 

% of Total 0.0% 2.2% 

Total Count 4 26 

% within Kelompok ATP 1 8.7% 56.5% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 100.0% 

% of Total 8.7% 56.5% 
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Kelompok ATP 1 * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 

Kelas Perawatan 

Kelas III Non Kelas 

Kelompok ATP 1 < 10.000.000 Count 8 6 

% within Kelompok ATP 1 21.6% 16.2% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 75.0% 

% of Total 17.4% 13.0% 

10.000.000 - 

< 20.000.000 

Count 0 1 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 25.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 12.5% 

% of Total 0.0% 2.2% 

20.000.000 - 

< 30.000.000 

Count 0 1 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 33.3% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 12.5% 

% of Total 0.0% 2.2% 

40.000.000 - 

< 50.000.000 

Count 0 0 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 0.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 0.0% 

% of Total 0.0% 0.0% 

>= 

50.000.000 

Count 0 0 

% within Kelompok ATP 1 0.0% 0.0% 

% within Kelas Perawatan 0.0% 0.0% 

% of Total 0.0% 0.0% 

Total Count 8 8 

% within Kelompok ATP 1 17.4% 17.4% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 100.0% 

% of Total 17.4% 17.4% 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



219 

 

 

Kelompok ATP 1 * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 Total 

Kelompok ATP 1 < 10.000.000 Count 37 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 80.4% 

% of Total 80.4% 

10.000.000 - < 

20.000.000 

Count 4 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 8.7% 

% of Total 8.7% 

20.000.000 - < 

30.000.000 

Count 3 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 6.5% 

% of Total 6.5% 

40.000.000 - < 

50.000.000 

Count 1 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 2.2% 

% of Total 2.2% 

>= 50.000.000 Count 1 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 2.2% 

% of Total 2.2% 

Total Count 46 

% within Kelompok ATP 1 100.0% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 

% of Total 100.0% 
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Lampiran 11. Outpus SPSS tabulasi silang ATP 2 pengeluaran non 
makanan dan kelas perawatan 

Crosstabs 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 11:46:56 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics for each table are 

based on all the cases with valid 

data in the specified range(s) for 

all variables in each table. 

Syntax CROSSTABS 

  

/TABLES=Kelompok_ATP_2_P

engeluaran_Non_Makanan BY 

Kelas_Perawatan 

  /FORMAT=AVALUE TABLES 

  /CELLS=COUNT ROW 

COLUMN TOTAL 

  /COUNT ROUND CELL. 

Resources Processor Time 00:00:00,02 

Elapsed Time 00:00:00,05 

Dimensions Requested 2 

Cells Available 174734 
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Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non Makanan 

* Kelas Perawatan 

46 100.0% 0 0.0% 46 100.0% 

 

Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Makanan * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 

Kelas Perawatan 

Kelas I Kelas II Kelas III 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

< 500.000 Count 2 7 7 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

12.5% 43.8% 43.8% 

% within Kelas 

Perawatan 
50.0% 26.9% 87.5% 

% of Total 4.3% 15.2% 15.2% 

500.000 - < 

1.000.000 

Count 1 7 0 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

9.1% 63.6% 0.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
25.0% 26.9% 0.0% 

% of Total 2.2% 15.2% 0.0% 

1.000.000 - 

< 1.500.000 

Count 1 3 1 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

14.3% 42.9% 14.3% 

% within Kelas 

Perawatan 
25.0% 11.5% 12.5% 

% of Total 2.2% 6.5% 2.2% 

Count 0 5 0 
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1.500.000 - 

< 2.000.000 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

0.0% 83.3% 0.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
0.0% 19.2% 0.0% 

% of Total 0.0% 10.9% 0.0% 

2.000.000 - 

< 2.500.000 

Count 0 3 0 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

0.0% 75.0% 0.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
0.0% 11.5% 0.0% 

% of Total 0.0% 6.5% 0.0% 

>= 

2.500.000 

Count 0 1 0 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

0.0% 50.0% 0.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
0.0% 3.8% 0.0% 

% of Total 0.0% 2.2% 0.0% 

Total Count 4 26 8 

% within Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran Non 

Makanan 

8.7% 56.5% 17.4% 

% within Kelas 

Perawatan 
100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 8.7% 56.5% 17.4% 
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Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Makanan * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 

Kelas 

Perawatan 

Total Non Kelas 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non Makanan 

< 500.000 Count 0 16 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

0.0% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
0.0% 34.8% 

% of Total 0.0% 34.8% 

500.000 - < 

1.000.000 

Count 3 11 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

27.3% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
37.5% 23.9% 

% of Total 6.5% 23.9% 

1.000.000 - < 

1.500.000 

Count 2 7 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

28.6% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
25.0% 15.2% 

% of Total 4.3% 15.2% 

1.500.000 - < 

2.000.000 

Count 1 6 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

16.7% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
12.5% 13.0% 

% of Total 2.2% 13.0% 

2.000.000 - < 

2.500.000 

Count 1 4 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

25.0% 100.0% 
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% within Kelas 

Perawatan 
12.5% 8.7% 

% of Total 2.2% 8.7% 

>= 2.500.000 Count 1 2 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

50.0% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
12.5% 4.3% 

% of Total 2.2% 4.3% 

Total Count 8 46 

% within Kelompok 

ATP 2 Pengeluaran 

Non Makanan 

17.4% 100.0% 

% within Kelas 

Perawatan 
100.0% 100.0% 

% of Total 17.4% 100.0% 
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Lampiran 12. Output SPSS tabulasi silang ATP 2 pengeluaran non 
esensial dan kelas perawatan 

Crosstabs 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 11:52:45 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics for each table are based 

on all the cases with valid data in 

the specified range(s) for all 

variables in each table. 

Syntax CROSSTABS 

  

/TABLES=Kelompok_ATP_2_Pen

geluaran_Non_Esensial BY 

Kelas_Perawatan 

  /FORMAT=AVALUE TABLES 

  /CELLS=COUNT ROW 

COLUMN TOTAL 

  /COUNT ROUND CELL. 

Resources Processor Time 00:00:00,00 

Elapsed Time 00:00:00,05 

Dimensions Requested 2 

Cells Available 174734 

 

 

 

 



226 

 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non Esensial * 

Kelas Perawatan 

46 100.0% 0 0.0% 46 100.0% 

 

Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Esensial * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 

Kelas Perawatan 

Kelas I Kelas II Kelas III 

Non 

Kelas 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

< 150.000 Count 3 16 7 7 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

9.1% 48.5% 21.2% 21.2% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

75.0% 61.5% 87.5% 87.5% 

% of Total 6.5% 34.8% 15.2% 15.2% 

150.000 - < 

300.000 

Count 0 5 1 0 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

0.0% 83.3% 16.7% 0.0% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

0.0% 19.2% 12.5% 0.0% 

% of Total 0.0% 10.9% 2.2% 0.0% 

Count 0 1 0 0 
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300.000 - < 

450.000 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

0.0% 3.8% 0.0% 0.0% 

% of Total 0.0% 2.2% 0.0% 0.0% 

450.000 - < 

600.000 

Count 0 1 0 1 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

0.0% 50.0% 0.0% 50.0% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

0.0% 3.8% 0.0% 12.5% 

% of Total 0.0% 2.2% 0.0% 2.2% 

600.000 - < 

750.000 

Count 0 1 0 0 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

0.0% 3.8% 0.0% 0.0% 

% of Total 0.0% 2.2% 0.0% 0.0% 

>= 900.000 Count 1 2 0 0 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

33.3% 66.7% 0.0% 0.0% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

25.0% 7.7% 0.0% 0.0% 
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% of Total 2.2% 4.3% 0.0% 0.0% 

Total Count 4 26 8 8 

% within 

Kelompok 

ATP 2 

Pengeluaran 

Non Esensial 

8.7% 56.5% 17.4% 17.4% 

% within 

Kelas 

Perawatan 

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 8.7% 56.5% 17.4% 17.4% 

 

Kelompok ATP 2 Pengeluaran Non Esensial * Kelas Perawatan Crosstabulation 

 Total 

Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

< 150.000 Count 33 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 71.7% 

% of Total 71.7% 

150.000 - < 

300.000 

Count 6 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 13.0% 

% of Total 13.0% 

300.000 - < 

450.000 

Count 1 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 2.2% 

% of Total 2.2% 

450.000 - < 

600.000 

Count 2 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 4.3% 
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% of Total 4.3% 

600.000 - < 

750.000 

Count 1 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 2.2% 

% of Total 2.2% 

>= 900.000 Count 3 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 6.5% 

% of Total 6.5% 

Total Count 46 

% within Kelompok ATP 2 

Pengeluaran Non 

Esensial 

100.0% 

% within Kelas Perawatan 100.0% 

% of Total 100.0% 
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Lampiran 13. Output SPSS frekwensi distribusi kemauan membayar 
responden  

Frequencies 

Notes 

Output Created 15-FEB-2021 12:06:26 

Comments  

Input Data D:\TESIS\Kuesioner\ATP & WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working 

Data File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are treated 

as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases with 

valid data. 

Syntax FREQUENCIES 

VARIABLES=Kelompok_Mengetahui_ak

an_Tarif 

Kelompok_Persepsi_terhadap_Tarif 

  /ORDER=ANALYSIS. 

Resources Processor Time 00:00:00,02 

Elapsed Time 00:00:00,03 

 

Statistics 

 

Kelompok 

Mengetahui 

akan Tarif 

Kelompok 

Persepsi 

terhadap Tarif 

N Valid 46 46 

Missing 0 0 
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Frequency Table 

Kelompok Mengetahui akan Tarif 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Mengetahui Tarif 20 43.5 43.5 43.5 

Tidak Mengetahui Tarif 26 56.5 56.5 100.0 

Total 46 100.0 100.0  

 

Kelompok Persepsi terhadap Tarif 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Wajar 42 91.3 91.3 91.3 

Mahal 4 8.7 8.7 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Lampiran 14. Output SPSS frekwensi distribusi kepuasan responden 
 
 

Frequencies 

Notes 

Output Created 08-MAR-2021 19:51:51 

Comments  

Input Data D:\S2 FKM Unhas\Kuesioner\ATP & 

WTP.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data 

File 
46 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases with 

valid data. 

Syntax FREQUENCIES 

VARIABLES=Kepuasan 

  /ORDER=ANALYSIS. 

Resources Processor Time 00:00:00,00 

Elapsed Time 00:00:00,00 

 

Statistics 

Kepuasan   

N Valid 46 

Missing 0 

 

Kepuasan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Puas 45 97.8 97.8 97.8 

Tidak Puas 1 2.2 2.2 100.0 

Total 46 100.0 100.0  
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Lampiran 15. Surat keputusan pengangkatan komisi penasihat tesis 
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Lampiran 16. Surat keputusan pengangkatan panitia penilai seminar usul, 
hasil, dan ujian akhir magister  
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Lampiran 17. Permohonan izin penelitian  
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Lampiran 18. Surat rekomendasi Kepala Kesbangpol   
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Lampiran 19. Rekomendasi Direktur RSUD Wamena  
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Lampiran 20. Rekomendasi persetujuan etik 
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Lampiran 21.  Curiculum vitae 

CURICULUM VITAE 

A.  Data Pribadi 

 1.  Nama : Antonius Manaor 

 2.  Tempat/ Tgl Lahir : Medan, 6 November 1967 

 3. Jenis Kelamin : Laki-Laki 

 4. NIP : 19671106 199903 1 006 

 5.  Alamat : Jalan Trikora Nomor 20 A, Wamena 

99511, Kabupaten Jayawijaya, 

Papua 

 6.  Status Sipil 

 a.  Nama Istri/ Suami : Sinaga Yulianti 

 b.  Nama Anak : Keisha Daniella Simaremare 

    Aline Josephine Simaremare 

B. Riwayat Pendidikan 

No. Strata Institusi Tempat 
Tahun 
Lulus 

1 SD SDN Selong 04 Petang Jakarta 1980 

2 SMP SMP Xaverius Jambi 1983 

3 SMA SMA Xaverius Jambi 1986 

4 Dokter  Fakultas Kedokteran  
Universitas Indonesia  

Jakarta 1994 

 
C. Riwayat Kepangkatan 

No. Golongan Pangkat Institusi Tahun  

1 IV/c Pembina 
Utama Muda 

Presiden Republik 
Indonesia 

2016 
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2 IV/b Pembina Tk. I Gubernur Papua 2013 

3 IV/a Pembina Gubernur Provinsi 
Papua 

2009 

4 III/d Penata Tk. I  Bupati Jayawijaya 2005 

5 III/c Penata Bupati Kabupaten 
Jayawijaya 

2003 

6 III/b Penata Muda 
Tk. I 

Bupati Kabupaten 
Jayawijaya 

2002 

7 III/a Penata Muda Menteri Kesehatan 
dan Kesejahteraan 
Sosial 

2001 

8 III/a Calon Pegawai 
Negeri Sipil 

Menteri Kesehatan 
Republik Indonesia 

1999 

 
D. Riwayat Pelatihan/Diklat 

No. Pelatihan Institusi Tempat 
Tahun 
Lulus 

1 Training K3 Rumah 
Sakit Sertifikasi 
BNSP 

HSP Academy Jakarta 
2019 

2 Pelatihan Penulisan 
Internasional 
Bereputasi 

Departemen 
Administrasi 
dan Kebijakan 
Kesehatan 
Fakultas 
Kesehatan 
Masyarakat 
Universitas 
Hasanuddin 

Makassar 2019 

3 Program 
Pengembangan 
Pendidikan 
Keprofesian 
Berkelanjutan 
Ultrasonografi 
Doppler Berwarna 

Perhimpunan 
Ultrasonik 
Kedokteran 
Indonesia 

Jakarta 2016 

4 Transthoracic 
Echocardiography 
Course 

123sonography.
com 

Online 2013 

5 Kursus USG 
Tingkat Madya 

Divisi 
Kedokteran 
Fetomaternal 
Departemen 
Obstetri dan 
Ginekologi  

Bandung 2011 
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Fakultas 
Kedokteran 
Universitas 
Padjajaran  

6 Pelatihan Dokter 
Sepakbola 
Profesional 

PT. Liga 
Indonesia 
bersama Badan 
Pengembangan 
dan 
Pengawasan 
Olahraga 
Profesional 
Indonesia  

Jakarta 2009 

7 Intensive Course in 
Muskuloskeletal 
Ultrasound 

Indonesian 
Society of 
Ultrasound in 
Medicine 

Jakarta 2008 

8 Intensive Course in 
Basic 
Echocardiography 

Indonesian 
Society of 
Ultrasound in 
Medicine 

Jakarta 2008 

9 Pelatihan Dokter 
Keluarga Paket A 
dan B 

Perhimpunan 
Dokter Keluarga 
Indonesi 

Jakarta 2007 

10 Emergency 
Electrocardiograph
y Course 

Indonesian 
Heart 
Association 
Jakarta Branch 

Jakarta 2007 

11 Program 
Pembinaan 
Profesional 
Berkelanjutan 
Ultrasonografi 
Kedokteran 
Bersertifikat Tingkat 
Madya 

Perhimpunan 
Ultrasonik 
Kedokteran 
Indonesia 

Jakarta 2007 

12 Program 
Pendidikan dan 
Pelatihan 
Ultrasonografi 
Kedokteran 
Bersertifikat Tingkat 
Dasar 

Perhimpunan 
Ultrasonik 
Kedokteran 
Indonesia 

Jakarta 2006 

13 Training in 
Obstetric Surgery 

Kochi Medical 
School Japan 

Japan 2002 
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and 
Ultrasonography 

14 Kursus 
Elektrokardiografi 

Fakultas 
Kedokteran 
Universitas 
Indonesia 

Jakarta 1998 

 
E. Riwayat Pekerjaan 

No. Instansi Tempat Kedudukan Periode 

1  RSUD 
Wamena  

Wamena Kepala Bidang 
Penunjang  

2017 - 
sekarang 

2 RSUD 
Wamena 

Wamena Dokter 
Fungsional 

2011 - 2016 

3 RSUD 
Wamena 

Wamena Direktur 2010 

4 Puskesmas 
Wamena 
Kota 

Wamena Kepala 
Puskesmas 
Wamena Kota 

2002 - 2009 

5 Puskesmas 
Wamena 
Kota 

Wamena Dokter 
Fungsional 

2001 

6 RSUD 
Wamena 

Wamena Dokter 
Fungsional 

2000 

7 US NAMRU 
Jayapura 

Jayapura Medical Research 
Scientist 

1999 

8 Puskesmas 
Kokonao 
Kabupaten 
Fakfak 

Kokonao Dokter PTT 1995 - 1998 

 
E.  Karya Ilmiah/ Artikel Jurnal yang telah dipublikasikan 

 - 

F.  Makalah pada Seminar/Konferensi Ilmiah Nasional dan 
Internasional 

 - 

 
 
 
 
 


