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Lampiran 1.1 Kuesioner Penelitian 

 
 
 
 
 
 

 
 

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT 
 UNIVERSITAS HASANUDDIN 

 

 
Dengan hormat, 

Saya Ayu Arista, mahasiswi Program Studi Kesehatan Masyarakat Universitas 

Hasanuddin. Dalam rangka mengumpulkan data yang berkaitan dengan “Hubungan 

Pengetahuan, Sikap, dan motivasi dengan Kepatuhan Remaja Putri Mengonsumsi 

Tablet Tambah Darah (TTD) di SMP Negeri 17 Makassar”, saya memohon kesediaan 

kamu untuk meluangkan waktu mengisi berbagai daftar pertanyaan yang diajukan 

kepada kamu. Hasil penelitian ini sangat tergantung dari jawaban yang kamu berikan. 

Untuk itu saya mengharapkan jawaban kamu yang sejujurnya. Segala bentuk informasi 

yang bersifat privasi akan dijaga kerahasiaannya oleh peneliti. 

Bantuan kamu sangat berharga, khususnya bagi penelitian ini dan pengembangan ilmu 

pengetahuan dalam bidang kesehatan. 

Atas segala bantuan dan kerjasama yang kamu berikan, saya mengucapkan banyak 

terima kasih. 

  

 

 

  Peneliti  

 

 

  (Ayu Arista) 
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LEMBAR PERSETUJUAN 

(Informed Consent) 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya: 

Nama    : .................................................... 

Jenis Kelamin : .................................................... 

Umur    : ............. tahun 

No.hp/WA   : ……………………………………………….. 

 

Setelah mendapat penjelasan tentang maksud dan tujuan serta memahami penelitian 

yang dilakukan dengan judul: 

Hubungan Pengetahuan Sikap, dan Motivasi dengan Kepatuhan Remaja Putri 

Mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) di SMP Negeri 17 Makassar 

Dengan ini saya mengizinkan murid saya untuk ikut berpartisipasi dalam penelitian ini 

dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan dari siapapun dengan kondisi data yang 

diperoleh dari penelitian ini akan dijaga kerahasiaannya dan hanya dipergunakan untuk 

kepentingan ilmiah 

 

 

 

 

 

   

   

    

Makassar, .............. 2024 

 Yang membuat pernyataan, 

 

 

   
  

(.........................................) 
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LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

(Informed Consent) 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya: 

Nama  : .................................................... 

Jenis Kelamin : .................................................... 

Umur  : ............. tahun 

Kelas  : ............. 

Sekolah : .................................................... 

No.hp/WA : ……………………………………………….. 

 

Setelah mendapat penjelasan tentang maksud dan tujuan serta memahami penelitian 

yang dilakukan dengan judul: 

Hubungan Pengetahuan Sikap, dan Motivasi dengan Kepatuhan Remaja Putri 

Mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) di SMP Negeri 17 Makassar 

Dengan ini saya menyatakan kesediaan untuk berperan serta menjadi subjek penelitian 

dan bersedia memberikan data yang diperlukan dengan sejujurnya. 

Demikian pernyataan ini dibuat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari 

pihak manapun. 

 

 

 

          Makassar, .............. 2024 

  Yang membuat pernyataan, 

 

 

   
  

(.......................................) 
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KUESIONER 
Hubungan Pengetahuan Sikap, dan Motivasi dengan Kepatuhan Remaja Putri 

Mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) di SMP Negeri 17 Makassar 

A. Identitas Responden 
Nama   : 
Umur  : 
Kelas   : 
No. Handphone : 

B. Pertanyaan terkait menstruasi 
1. Apakah kamu sudah menstruasi? 

a. Ya  
b. Tidak   

2. Umur berapa kamu mulai menstruasi?............... 
C. Karakteristik orang tua 

1) Pendidikan orang tua 
a. Pendidikan ayah 

a) Tidak sekolah e) Tamat SMA 
b) Tidak tamat SD f) Tamat Akademi D1/d3 
c) Tamat SD g) Tamat Perguruan Tinggi S1/S2/S3 
d) Tamat SMP  

b. Pendidikan ibu 

a) Tidak sekolah e) Tamat SMA 
b) Tidak tamat SD f) Tamat Akademi D1/D3 
c) Tamat SD g) Tamat Perguruan Tinggi S1/S2/S3 
d) Tamat SMP  

2) Pekerjaan orang tua 
a. Pekerjaan Ayah 

a) PNS  e) Wiraswasta  
b) TNI/POLRI  f) Buruh  
c) Pegawai swasta  g) Tidak bekerja 
d) Petani  h) Lain-lainnya, sebutkan……………………… 

b. Pekerjaan Ibu 
a) PNS  e) Wiraswasta  
b) TNI/POLRI  f) Buruh  
c) Pegawai swasta  g) Tidak bekerja 
d) Petani  h) Lain-lainnya, sebutkan……………………… 

3) Pendapatan orang tua/bulan 
a. Pendapatan ayah 

a) 0 rupiah/tidak berpenghasilan 
b) ˂ 500.000 

d) 3.000.001-5.000.000 

c) 500.000-1.000.000 e) ˃ 5.000.001 
d) 1.000.001-3.000.000  

b. Pendapatan Ibu 
a. 0 rupiah/tidak berpenghasilan 
b) ˂ 500.000 

d) 3.000.001-5.000.000 

c) 500.000-1.000.000 e) ˃5.000.001 
d) 1.000.001-3.000.000  
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D. STATUS GIZI  
Isilah tabel berat badan dan tinggi badan! 

Berat Badan (kg) Tinggi Badan (cm) IMT Kriteria 

 
 
 

 

  

 
E. PENGETAHUAN MENGENAI ANEMIA PADA REMAJA PUTRI 

 
 

No Pernyataan  Ya  Tidak Tidak tahu 

1.  
Penyakit anemia dapat juga disebut 
kurang darah. 

   

2.  
5L (lesu, letih, lemah, lelah, dan lunglai) 
merupakan gejala dari penderita anemia. 

   

3.  
Wajah pucat, kelopak mata yang kurang 
segar, dan kuku pucat bukan merupakan 
tanda anemia. 

   

4.  
Mudah mengantuk dan sulit berkonsentrasi 
saat belajar adalah gejala anemia. 

   

5.  
Menstruasi yang keluar dalam jumlah 
banyak dapat menyebabkan anemia. 

   

6.  
Penyakit anemia berpengaruh pada 
kualitas hidup pada remaja putri. 

   

7.  
Remaja putra lebih lebih beresiko terkena 
anemia dibandingkan remaja putri. 

   

8.  
Remaja putri penderita anemia dapat 
mengalami penurunan prestasi di sekolah. 

   

9.  
Remaja putri dapat mencegah penyakit 
dengan mengonsumsi makanan sumber 
hewani (misal daging sapi, dan hati ayam). 

   

10.  
Remaja putri dianjurkan konsumsi buah-
buahan, sayuran hijau ataupun daun kelor 
untuk mencegah anemia. 

   

11.  
Remaja putri penderita anemia harus 
mengonsumsi tablet tambah darah (ttd) 
secara rutin 1 tablet setiap minggu. 

   

12.  
Tablet tambah darah apabila dikonsumsi 
teratur dapat mencegah dan 
menanggulangi penyakit anemia. 

   

13.  

Rasa tidak enak pada ulu hati, mual 
muntah, kadang feses berwarna hitam 
merupakan efek samping dari konsumsi 
tablet tambah darah. 

   

14.  

Tablet tambah darah lebih cepat diserap 
tubuh jika diminum bersamaan dengan 
minuman yang mengandung vitamin C 
(misal jus jeruk). 

   

15.  
Hindari Mengonsumsi tablet tambah darah 
bersamaan dengan susu, teh, dan kopi. 
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F. SIKAP MENGENAI ANEMIA PADA REMAJA PUTRI 

No 
 

Pernyataan Sangat 
setuju 

Setuju Ragu-
ragu 

Tidak 
setuju 

Sangat 
Tidak 
setuju 

1.  Jika saya sudah menemukan 
gejala anemia 5L (lesu, letih, 
lemah, lelah, dan lunglai), 
maka saya diam saja. 

     

2.  Jika wajah saya pucat, 
kelopak mata kurang segar, 
dan kuku pucat, maka saya 
mengalami gejala anemia. 

     

3.  Saya tahu menstruasi adalah 
penyebab anemia pada 
remaja putri. 

     

4.  Anemia bisa berbahaya bagi 
tubuh saya. 

     

5.  Anemia tidak akan 
mengganggu konsetrasi 
belajar saya. 

     

6.  Saya merasa khawatir jika 
terkena anemia 

     

7.  Menurut saya orang tua saja 
yang perlu mengonsumsi 
tambah darah (TTD) 

     

8.  Menurut saya, remaja perlu 
mengonsumsi makanan 
sumber hewani (misal daging 
sapi, dan hati ayam). 

     

9.  Saya senang mengonsumsi 
buah-buahan dan sayuran 
hijau. 

     

10.  Saya tahu remaja putri perlu 
Mengonsumsi tablet tambah 
darah. 

     

11.  Bila diberi tablet tambah 
darah saya akan 
meminumnya. 

     

12.  Menurut saya tablet tambah 
darah (TTD) tidak bermanfaat 
untuk kesehatan remaja putri. 

     

13.  Saya akan minum tablet 
tambah darah (TTD) sebelum 
tidur untuk menghindari mual. 

     

14.  Saya mengonsumsi tablet 
tambah darah bersamaan 
dengan susu, teh, dan kopi. 
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G. MOTIVASI MENGONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH (TTD) 

No 

 

Pernyataan  Sangat 

setuju 

Setuju Ragu-
ragu 

Tidak 

setuju 

Sangat 

Tidak 

setuju 

1.  Saya mengonsumsi TTD 

atas dasar keinginan sendiri. 

     

2.  Saya mengonsumsi TTD 
karena anjuran dari 
keluarga. 

     

3.  Saya mengonsumsi TTD 

karena anjuran guru di 

sekolah. 

     

4.  Saya mengonsumsi TTD 
karena anjuran petugas 
kesehatan. 

     

5.  Saya mengonsumsi TTD 
karena saran atau dukungan 
dari teman sebaya. 

     

6.  Selain pihak sekolah, dan 

teman sebaya keluarga saya 

berperan aktif dalam 

keefektifan program 

pemberian TTD untuk 

pencegahan anemia. 

     

7.  Saya mengonsumsi TTD 

untuk mencegah terjadinya 

anemia. 

     

8.  Saya mengonsumsi TTD 

untuk kesehatan diri. 

     

9.  Pengetahuan saya tentang 

keuntungan mengonsumsi 

TTD, mendorong saya untuk 

selalu mengonsumsinya. 

     

10.  Saya berhenti mengonsumsi 

TTD karena merasakan rasa 

tidak enak (mual dan 

muntah) setelah 

mengonsumsinya. 

     

11.  TTD akan selalu saya 

konsumsi sekalipun petugas 

kesehatan tidak memberikan 

penyuluhan tentang 

pentingnya TTD. 

     

12.  Saya mengonsumsi TTD 

hanya ketika merasa lemas, 

lemah, letih, lesu. 
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H. KUESIONER KEPATUHAN MENGONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH 

1. Apakah kamu mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) dalam satu bulan 

terakhir? 

a. Ya  : (jika ya, lanjut ke nomor 2-4) 

b. Tidak : (jika tidak, lanjut ke nomor 2,3 dan 5) 

2. Dari mana kamu memperoleh Tablet Tambah Darah (TTD) ? 

a. Sekolah 

b. Fasilitas kesehatan (Puskesmas, Rumah Sakit) dan tenaga kesehatan  

c. Inisiatif sendiri (beli di Apotek/Toko obat, diperoleh dari keluarga/orang 

lain) 

d. Lainnya (sebutkan) ........................................... 

3. Berapa jumlah Tablet Tambah Darah (TTD) yang kamu peroleh? 

a. 1 tablet/bulan 

b. 2 tablet/bulan 

c. 3 tablet/bulan 

d. 4 tablet/bulan 

e. Lainnya (sebutkan) ........................................... 

4. Berapa jumlah Tablet Tambah Darah (TTD) yang kamu konsumsi dalam satu 

bulan terakhir? 

a. 1 tablet/ minggu  

b. Kurang dari 4 tablet/bulan 

c. Lainnya (sebutkan) ........................................... 

5. Mengapa kamu tidak Mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD)? 

(Boleh memilih lebih dari satu pilihan) 

1. Hanya diminum ketika haid 

2. Lupa 

3. Warna tidak menarik 

4. Rasa dan bau tidak enak 

5. Ukuran terlalu besar sulit ditelan 

6. Ada efek samping 

7. Merasa tidak perlu 

8. Lainnya (sebutkan) ........................................... 
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Lampiran 1.2 Permohonan Izin Data Awal  
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Lampiran 1.3 Permohonan Uji Validitas dan Reliabilitas 
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Lampiran 1.4 Permohonan Izin Penelitian 
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Lampiran 1.5 Rekomendasi Persetujuan Etik 
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Lampiran 1.6 Dokumentasi Uji Validitas dan Reliabilitas 
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Lampiran 1.7 Dokumentasi Kegiatan Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Pengukuran Berat Badan 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pengukuran Tinggi Badan 
 

 

 

 

 

 

 

  

Gambar 3. Pengukuran Tinggi Badan 
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Gambar 4. Pembagian kuesioner 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Pengisian kuesioner 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 6. Pengisian kuesioner 
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Lampiran 1.8 Surat Keterangan Penelitian 
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Lampiran 1.9 Uji Validitas dan Reliabilitas  

PENGETAHUAN 

  P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 Total 

P01 Pearson 
Correlation 

1 .418
*
 0,143 0,152 0,171 0,268 

-
0,219 

0,152 0,152 .418
*
 0,234 0,313 0,143 

-
0,171 

0,268 .393
*
 

Sig. (2-
tailed) 

  0,015 0,429 0,399 0,340 0,131 0,220 0,399 0,399 0,015 0,190 0,077 0,429 0,340 0,131 0,024 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P02 Pearson 
Correlation 

.418
*
 1 0,168 0,192 0,072 0,089 

-
0,005 

0,021 0,192 0,057 0,208 .353
*
 0,341 0,097 0,089 .423

*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,015   0,351 0,285 0,692 0,622 0,977 0,909 0,285 0,752 0,246 0,044 0,052 0,590 0,622 0,014 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P03 Pearson 
Correlation 

0,143 0,168 1 
-
0,065 

-0,162 0,262 0,238 
-
0,190 

.939
**
 0,168 

-
0,035 

0,022 0,238 0,038 .397
*
 .463

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,429 0,351   0,721 0,369 0,141 0,181 0,289 0,000 0,351 0,846 0,904 0,181 0,835 0,022 0,007 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P04 Pearson 
Correlation 

0,152 0,192 
-
0,065 

1 -0,097 0,032 0,061 0,256 
-
0,117 

0,192 .394
*
 0,343 

-
0,065 

0,342 0,032 .380
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,399 0,285 0,721   0,593 0,858 0,737 0,151 0,518 0,285 0,023 0,051 0,721 0,051 0,858 0,029 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P05 Pearson 
Correlation 

0,171 0,072 
-
0,162 

-
0,097 

1 .376
*
 0,086 .394

*
 

-
0,097 

0,241 
-
0,023 

0,266 0,211 0,335 
-
0,020 

.399
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,340 0,692 0,369 0,593   0,031 0,632 0,023 0,593 0,177 0,899 0,135 0,239 0,057 0,912 0,021 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 
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P06 Pearson 
Correlation 

0,268 0,089 0,262 0,032 .376
*
 1 .397

*
 0,166 0,299 .641

**
 0,324 .396

*
 

-
0,008 

0,152 0,283 .660
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,131 0,622 0,141 0,858 0,031   0,022 0,357 0,091 0,000 0,066 0,022 0,964 0,399 0,111 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P07 Pearson 
Correlation 

-
0,219 

-
0,005 

0,238 0,061 0,086 .397
*
 1 0,186 0,186 0,168 0,223 0,022 0,238 0,286 .397

*
 .522

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,220 0,977 0,181 0,737 0,632 0,022   0,299 0,299 0,351 0,213 0,904 0,181 0,107 0,022 0,002 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P08 Pearson 
Correlation 

0,152 0,021 
-
0,190 

0,256 .394
*
 0,166 0,186 1 

-
0,117 

0,192 0,139 0,199 0,312 0,219 0,166 .459
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,399 0,909 0,289 0,151 0,023 0,357 0,299   0,518 0,285 0,440 0,266 0,077 0,220 0,357 0,007 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P09 Pearson 
Correlation 

0,152 0,192 .939
**
 

-
0,117 

-0,097 0,299 0,186 
-
0,117 

1 0,192 0,012 0,056 0,312 0,097 0,299 .499
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,399 0,285 0,000 0,518 0,593 0,091 0,299 0,518   0,285 0,949 0,755 0,077 0,593 0,091 0,003 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P10 Pearson 
Correlation 

.418
*
 0,057 0,168 0,192 0,241 .641

**
 0,168 0,192 0,192 1 0,208 0,155 

-
0,005 

-
0,072 

.641
**
 .559

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,015 0,752 0,351 0,285 0,177 0,000 0,351 0,285 0,285   0,246 0,388 0,977 0,692 0,000 0,001 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P11 Pearson 
Correlation 

0,234 0,208 
-
0,035 

.394
*
 -0,023 0,324 0,223 0,139 0,012 0,208 1 .454

**
 

-
0,164 

0,023 0,050 .424
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,190 0,246 0,846 0,023 0,899 0,066 0,213 0,440 0,949 0,246   0,008 0,362 0,899 0,783 0,014 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 
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P12 Pearson 
Correlation 

0,313 .353
*
 0,022 0,343 0,266 .396

*
 0,022 0,199 0,056 0,155 .454

**
 1 

-
0,123 

0,017 
-
0,065 

.461
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,077 0,044 0,904 0,051 0,135 0,022 0,904 0,266 0,755 0,388 0,008   0,496 0,925 0,718 0,007 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P13 Pearson 
Correlation 

0,143 0,341 0,238 
-
0,065 

0,211 
-
0,008 

0,238 0,312 0,312 
-
0,005 

-
0,164 

-
0,123 

1 .534
**
 

-
0,008 

.443
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,429 0,052 0,181 0,721 0,239 0,964 0,181 0,077 0,077 0,977 0,362 0,496   0,001 0,964 0,010 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P14 Pearson 
Correlation 

-
0,171 

0,097 0,038 0,342 0,335 0,152 0,286 0,219 0,097 
-
0,072 

0,023 0,017 .534
**
 1 

-
0,244 

.440
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,340 0,590 0,835 0,051 0,057 0,399 0,107 0,220 0,593 0,692 0,899 0,925 0,001   0,171 0,010 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P15 Pearson 
Correlation 

0,268 0,089 .397
*
 0,032 -0,020 0,283 .397

*
 0,166 0,299 .641

**
 0,050 

-
0,065 

-
0,008 

-
0,244 

1 .447
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,131 0,622 0,022 0,858 0,912 0,111 0,022 0,357 0,091 0,000 0,783 0,718 0,964 0,171   0,009 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

Total Pearson 
Correlation 

.393
*
 .423

*
 .463

**
 .380

*
 .399

*
 .660

**
 .522

**
 .459

**
 .499

**
 .559

**
 .424

*
 .461

**
 .443

**
 .440

*
 .447

**
 1 

Sig. (2-
tailed) 

0,024 0,014 0,007 0,029 0,021 0,000 0,002 0,007 0,003 0,001 0,014 0,007 0,010 0,010 0,009   

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

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

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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SIKAP 

  P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 Total 

P01 Pearson 
Correlation 

1 0,169 -0,101 0,163 0,288 0,196 .485
**
 0,108 .365

*
 0,248 0,298 .620

**
 0,046 

-
0,029 

.512
**
 .587

**
 

Sig. (2-
tailed) 

  0,347 0,578 0,364 0,104 0,274 0,004 0,551 0,037 0,164 0,092 0,000 0,801 0,871 0,002 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P02 Pearson 
Correlation 

0,169 1 0,081 0,080 .535
**
 0,041 0,286 0,016 0,151 0,225 0,245 

-
0,026 

0,163 0,304 
-
0,092 

.411
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,347   0,655 0,659 0,001 0,822 0,107 0,930 0,402 0,207 0,169 0,887 0,365 0,086 0,612 0,018 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P03 Pearson 
Correlation 

-
0,101 

0,081 1 0,249 0,113 .402
*
 

-
0,018 

0,297 0,292 .428
*
 0,052 0,000 0,140 0,046 

-
0,124 

.356
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,578 0,655   0,163 0,532 0,020 0,921 0,094 0,099 0,013 0,773 1,000 0,437 0,800 0,492 0,042 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P04 Pearson 
Correlation 

0,163 0,080 0,249 1 0,183 0,269 0,015 0,163 
-
0,018 

0,145 0,153 0,072 0,333 
-
0,114 

0,074 .390
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,364 0,659 0,163   0,307 0,130 0,935 0,364 0,922 0,420 0,396 0,692 0,058 0,526 0,683 0,025 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P05 Pearson 
Correlation 

0,288 .535
**
 0,113 0,183 1 0,159 0,344 0,095 0,184 0,300 .429

*
 0,201 0,081 0,276 0,254 .599

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,104 0,001 0,532 0,307   0,377 0,050 0,598 0,305 0,090 0,013 0,262 0,652 0,120 0,153 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P06 Pearson 
Correlation 

0,196 0,041 .402
*
 0,269 0,159 1 0,058 0,253 .417

*
 .620

**
 0,304 .364

*
 0,086 0,016 .395

*
 .569

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,274 0,822 0,020 0,130 0,377   0,750 0,155 0,016 0,000 0,085 0,037 0,635 0,931 0,023 0,001 
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N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P07 Pearson 
Correlation 

.485
**
 0,286 -0,018 0,015 0,344 0,058 1 0,110 0,128 .383

*
 .346

*
 .646

**
 0,171 0,159 0,326 .620

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,004 0,107 0,921 0,935 0,050 0,750   0,542 0,477 0,028 0,048 0,000 0,342 0,377 0,064 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P08 Pearson 
Correlation 

0,108 0,016 0,297 0,163 0,095 0,253 0,110 1 
-
0,116 

0,221 0,004 
-
0,016 

0,051 
-
0,155 

0,230 .345
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,551 0,930 0,094 0,364 0,598 0,155 0,542   0,519 0,217 0,982 0,929 0,776 0,389 0,198 0,049 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P09 Pearson 
Correlation 

.365
*
 0,151 0,292 

-
0,018 

0,184 .417
*
 0,128 

-
0,116 

1 0,316 0,061 0,294 
-
0,052 

-
0,116 

0,203 .349
*
 

Sig. (2-
tailed) 

0,037 0,402 0,099 0,922 0,305 0,016 0,477 0,519   0,073 0,738 0,096 0,774 0,521 0,258 0,047 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P10 Pearson 
Correlation 

0,248 0,225 .428
*
 0,145 0,300 .620

**
 .383

*
 0,221 0,316 1 .527

**
 .463

**
 .355

*
 0,179 0,182 .722

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,164 0,207 0,013 0,420 0,090 0,000 0,028 0,217 0,073   0,002 0,007 0,042 0,318 0,310 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P11 Pearson 
Correlation 

0,298 0,245 0,052 0,153 .429
*
 0,304 .346

*
 0,004 0,061 .527

**
 1 0,317 .361

*
 0,315 0,222 .615

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,092 0,169 0,773 0,396 0,013 0,085 0,048 0,982 0,738 0,002   0,073 0,039 0,074 0,215 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P12 Pearson 
Correlation 

.620
**
 

-
0,026 

0,000 0,072 0,201 .364
*
 .646

**
 

-
0,016 

0,294 .463
**
 0,317 1 0,174 0,198 .594

**
 .659

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,000 0,887 1,000 0,692 0,262 0,037 0,000 0,929 0,096 0,007 0,073   0,333 0,270 0,000 0,000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P13 Pearson 0,046 0,163 0,140 0,333 0,081 0,086 0,171 0,051 - .355
*
 .361

*
 0,174 1 0,101 0,086 .423

*
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Correlation 0,052 

Sig. (2-
tailed) 

0,801 0,365 0,437 0,058 0,652 0,635 0,342 0,776 0,774 0,042 0,039 0,333   0,577 0,633 0,014 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P14 Pearson 
Correlation 

-
0,029 

0,304 0,046 
-
0,114 

0,276 0,016 0,159 
-
0,155 

-
0,116 

0,179 0,315 0,198 0,101 1 
-
0,022 

0,294 

Sig. (2-
tailed) 

0,871 0,086 0,800 0,526 0,120 0,931 0,377 0,389 0,521 0,318 0,074 0,270 0,577   0,901 0,096 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P15 Pearson 
Correlation 

.512
**
 

-
0,092 

-0,124 0,074 0,254 .395
*
 0,326 0,230 0,203 0,182 0,222 .594

**
 0,086 

-
0,022 

1 .525
**
 

Sig. (2-
tailed) 

0,002 0,612 0,492 0,683 0,153 0,023 0,064 0,198 0,258 0,310 0,215 0,000 0,633 0,901   0,002 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

Total Pearson 
Correlation 

.587
**
 .411

*
 .356

*
 .390

*
 .599

**
 .569

**
 .620

**
 .345

*
 .349

*
 .722

**
 .615

**
 .659

**
 .423

*
 0,294 .525

**
 1 

Sig. (2-
tailed) 

0,000 0,018 0,042 0,025 0,000 0,001 0,000 0,049 0,047 0,000 0,000 0,000 0,014 0,096 0,002   

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 



 
 

96 

 

MOTIVASI 

  P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 

P01 Pearson 
Correlation 

1 .791
**
 .635

**
 .626

**
 .554

**
 .531

**
 .568

**
 .610

**
 .542

**
 .452

**
 .623

**
 .423

*
 .887

**
 

Sig. (2-
tailed) 

  0.000 0.000 0.000 0.001 0.001 0.001 0.000 0.001 0.008 0.000 0.014 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P02 Pearson 
Correlation 

.791
**
 1 .679

**
 .652

**
 .436

*
 .498

**
 .500

**
 .601

**
 .457

**
 .375

*
 .588

**
 0.297 .825

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.000   0.000 0.000 0.011 0.003 0.003 0.000 0.007 0.031 0.000 0.094 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P03 Pearson 
Correlation 

.635
**
 .679

**
 1 .634

**
 .445

**
 .481

**
 .556

**
 .476

**
 .457

**
 .457

**
 .497

**
 0.206 .773

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.000   0.000 0.010 0.005 0.001 0.005 0.007 0.007 0.003 0.249 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P04 Pearson 
Correlation 

.626
**
 .652

**
 .634

**
 1 .576

**
 0.343 .585

**
 .365

*
 .361

*
 .583

**
 .352

*
 0.256 .751

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.000 0.000   0.000 0.051 0.000 0.037 0.039 0.000 0.044 0.151 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P05 Pearson 
Correlation 

.554
**
 .436

*
 .445

**
 .576

**
 1 0.082 0.332 0.143 0.262 .668

**
 0.261 0.204 .591

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.001 0.011 0.010 0.000   0.649 0.059 0.428 0.141 0.000 0.142 0.255 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P06 Pearson 
Correlation 

.531
**
 .498

**
 .481

**
 0.343 0.082 1 .584

**
 .648

**
 .689

**
 0.293 0.317 0.113 .673

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.001 0.003 0.005 0.051 0.649   0.000 0.000 0.000 0.098 0.073 0.531 0.000 
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N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P07 Pearson 
Correlation 

.568
**
 .500

**
 .556

**
 .585

**
 0.332 .584

**
 1 .721

**
 .715

**
 .353

*
 0.227 0.108 .760

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.001 0.003 0.001 0.000 0.059 0.000   0.000 0.000 0.044 0.205 0.551 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P08 Pearson 
Correlation 

.610
**
 .601

**
 .476

**
 .365

*
 0.143 .648

**
 .721

**
 1 .607

**
 0.145 .490

**
 0.168 .736

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.000 0.005 0.037 0.428 0.000 0.000   0.000 0.421 0.004 0.350 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P09 Pearson 
Correlation 

.542
**
 .457

**
 .457

**
 .361

*
 0.262 .689

**
 .715

**
 .607

**
 1 .355

*
 0.280 -0.021 .695

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.001 0.007 0.007 0.039 0.141 0.000 0.000 0.000   0.043 0.114 0.906 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P10 Pearson 
Correlation 

.452
**
 .375

*
 .457

**
 .583

**
 .668

**
 0.293 .353

*
 0.145 .355

*
 1 0.200 0.081 .582

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.008 0.031 0.007 0.000 0.000 0.098 0.044 0.421 0.043   0.264 0.654 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P11 Pearson 
Correlation 

.623
**
 .588

**
 .497

**
 .352

*
 0.261 0.317 0.227 .490

**
 0.280 0.200 1 .466

**
 .642

**
 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.000 0.003 0.044 0.142 0.073 0.205 0.004 0.114 0.264   0.006 0.000 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P12 Pearson 
Correlation 

.423
*
 0.297 0.206 0.256 0.204 0.113 0.108 0.168 -0.021 0.081 .466

**
 1 .394

*
 

Sig. (2-
tailed) 

0.014 0.094 0.249 0.151 0.255 0.531 0.551 0.350 0.906 0.654 0.006   0.023 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

P13 Pearson .887
**
 .825

**
 .773

**
 .751

**
 .591

**
 .673

**
 .760

**
 .736

**
 .695

**
 .582

**
 .642

**
 .394

*
 1 
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Correlation 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.023   

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
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Lampiran 1.10 Hasil Univariat, Bivariat, dan Multivariat 

1. Uji Univariat 

Frequencies 

Statistics 

 Usia Kelas 
Umur 

Menstruasi 
Pendidikan 

Ayah 
Pendidikan 

Ibu 

N Valid 132 132 132 132 132 

Missing 0 0 0 0 0 

Statistics 

 
Pekerjaan Ayah Pekerjaan Ibu Pendapatan 

Ayah 
Pendapatan 

Ibu 

N Valid 132 132 132 132 

Missing 0 0 0 0 

 
 Frequency Table 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 12 3 2.3 2.3 2.3 

13 75 56.8 56.8 59.1 

14 52 39.4 39.4 98.5 

15 2 1.5 1.5 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Kelas 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 1 14 10.6 10.6 10.6 

2 11 8.3 8.3 18.9 

3 15 11.4 11.4 30.3 

4 16 12.1 12.1 42.4 

5 6 4.5 4.5 47.0 

6 10 7.6 7.6 54.5 

7 9 6.8 6.8 61.4 

8 13 9.8 9.8 71.2 

9 15 11.4 11.4 82.6 

10 12 9.1 9.1 91.7 

11 11 8.3 8.3 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Umur Menstruasi 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 9 1 .7 .7 .7 

10 5 3.8 3.8 4.5 

11 35 26.5 26.5 31.1 

12 69 52.3 52.3 83.3 

13 20 15.2 15.2 98.5 

14 2 1.5 1.5 100.0 

Total 132 100.0 100.0  
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Pendidikan Ayah 

 
Frequ
ency 

Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tidak sekolah 1 .8 .8 .8 
Tamat SD 12 9.1 9.1 9.8 
Tamat SMP 23 17.4 17.4 27.3 
Tamat SMA 65 49.2 49.2 76.5 
Tamat D1/D3 6 4.5 4.5 81.1 

Tamat S1/S2/S3 25 18.9 18.9 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

 

Pendidikan Ibu 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Tidak tamat SD 4 3.0 3.0 3.0 

Tamat SD 13 9.8 9.8 12.9 

Tamat SMP 19 14.4 14.4 27.3 

Tamat SMA 67 50.8 50.8 78.0 

Tamat D1/D3 8 6.1 6.1 84.1 

Tamat S1/S2/S3 21 15.9 15.9 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Pekerjaan Ayah 

 
Frequency Percent 

Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid PNS 10 7.6 7.6 7.6 

TNI/POLRI 7 5.3 5.3 12.9 

Pegawai swasta 20 15.2 15.2 28.0 

Petani 3 2.3 2.3 30.3 

Wiraswasta 28 21.2 21.2 51.5 

Buruh 34 25.8 25.8 77.3 

Tidak bekerja 6 4.5 4.5 81.8 

Lain-lainnya 24 18.2 18.2 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Pekerjaan Ibu 

 
Frequency Percent 

Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid PNS 7 5.3 5.3 5.3 

Pegawai 
swassta 

8 6.1 6.1 11.4 

Petani 1 .7 .7 12.1 

Wiraswasta 8 6.1 6.1 18.2 

Buruh 3 2.3 2.3 20.5 

Tidak 
bekerja 

96 72.7 72.7 93.2 

Lain-lainnya 9 6.8 6.8 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

 
Pendapatan ayah 
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 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 0 
rupiah/tidak 
bekerja 

6 4.5 4.5 4.5 

<500.000 17 12.9 12.9 17.4 

500.000-
1.000.000 

26 19.7 19.7 37.1 

1.000,001-
3.000.000 

37 28.0 28.0 65.2 

3.000.001-
5.000.000 

29 22.0 22.0 87.1 

>5.000.001 17 12.9 12.9 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Pendapatan Ibu 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

V
a
l
i
d 

0 rupiah/tidak bekerja 96 72.7 72.7 72.7 

<500.000 6 4.5 4.5 77.3 

500.000-1.000.000 5 3.8 3.8 81.1 

1.000.001-3.000.000 10 7.6 7.6 88.6 

3.000.001-5.000.000 10 7.6 7.6 96.2 

>5.000.001 5 3.8 3.8 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Status Gizi 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

V
a
l
i
d 

Gizi kurang 8 6.1 6.1 6.1 

Gizi baik 101 76.5 76.5 82.6 

Gizi lebih 17 12.9 12.9 95.5 

Obesitas 6 4.5 4.5 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Sumber TTD 

 
Frequency Percent 

Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

V
a
l
i
d 

Sekolah 116 87.9 87.9 87.9 

Fasilitas Kesehatan 10 7.6 7.6 95.5 

Inisiatif Sendiri 3 2.3 2.3 97.7 

Lain-lainnya 3 2.3 2.3 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

Jumlah TTD 

 
Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 tablet/bulan 27 20.5 20.5 20.5 

2 tablet/ 

bulan 

14 10.6 10.6 31.1 

3 tabet/bulan 18 13.6 13.6 44.7 
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4 tablet/ 

bulan 

61 46.2 46.2 90.9 

lain-lainnya 12 9.1 9.1 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

$TTD Frequencies 

 

Responses Percent of 
Cases N Percent 

Alasan 
tidak 
mengons
umsi 
TTD

a
 

S1 14 12.7% 14.9% 

S2 38 34.5% 40.4% 

S3 2 1.8% 2.1% 

S4 12 10.9% 12.8% 

S5 2 1.8% 2.1% 

S6 6 5.5% 6.4% 

S7 27 24.5% 28.7% 

S8 9 8.2% 9.6% 

Total 110 100.0% 117.0% 

 

Pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid baik 5 3.8 3.8 3.8 

cukup 22 16.7 16.7 20.5 

kurang 105 79.5 79.5 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

 

Sikap 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid negatif 10 7.6 7.6 7.6 

positif 122 92.4 92.4 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

 

Motivasi 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid kuat 13 9.8 9.8 9.8 

sedang 36 27.3 27.3 37.1 

lemah 83 62.9 62.9 100.0 

Total 132 100.0 100.0  

 

 

Kepatuhan 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid patuh 36 27.3 27.3 27.3 

tidak patuh 96 72.7 72.7 100.0 

Total 132 100.0 100.0  
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2. Analisis Bivariat 
 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Pengetahuan * 
Kepatuhan 

132 100.0% 0 0.0% 132 100.0% 

Sikap * Kepatuhan 132 100.0% 0 0.0% 132 100.0% 

Motivasi * 
Kepatuhan 

132 100.0% 0 0.0% 132 100.0% 

 Pengetahuan * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total patuh tidak patuh 

Pengeta
huan 

baik Count 3 2 5 

% within Pengetahuan 60.0% 40.0% 100.0% 

cukup Count 11 11 22 

% within Pengetahuan 50.0% 50.0% 100.0% 

kurang Count 22 83 105 

% within Pengetahuan 21.0% 79.0% 100.0% 

Total Count 36 96 132 

% within Pengetahuan 27.3% 72.7% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic Significance 

(2-sided) 

Pearson Chi-
Square 

10.544
a
 2 .005 

Likelihood 
Ratio 

9.665 2 .008 

Linear-by-
Linear 
Association 

10.000 1 .002 

N of Valid 
Cases 

132 
  

a. 2 cells (33.3%) have expected count less than 5. 
The minimum expected count is 1.36. 

Symmetric Measures 

 Value Approximate Significance 

Nomin

al by 

Nomin

al 

Contingency Coefficient .272 .005 

N of Valid Cases 132  

  
 Sikap * Kepatuhan 
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Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total patuh tidak patuh 

Sikap negatif Count 2 8 10 

% within Sikap 20.0% 80.0% 100.0% 

positif Count 34 88 122 

% within Sikap 27.9% 72.1% 100.0% 

Total Count 36 96 132 

% within Sikap 27.3% 72.7% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-
sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-
Square 

.289
a
 1 .591 

  

Continuity 
Correction

b
 

.028 1 .867 
  

Likelihood 
Ratio 

.306 1 .580 
  

Fisher's Exact 
Test 

   
.727 .453 

Linear-by-
Linear 
Association 

.286 1 .593 
  

N of Valid 
Cases 

132 
    

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count 
is 2.73. 
b. Computed only for a 2x2 table 

Symmetric Measures 

 Value Approximate Significance 

Nominal 
by 
Nominal 

Contingency Coefficient .047 .591 

N of Valid Cases 132  

  Motivasi * Kepatuhan 

Crosstab 

 

Kepatuhan 

Total patuh tidak patuh 

Motivasi kuat Count 7 6 13 

% within Motivasi 53.8% 46.2% 100.0% 

sedang Count 14 22 36 

% within Motivasi 38.9% 61.1% 100.0% 

lemah Count 15 68 83 

% within Motivasi 18.1% 81.9% 100.0% 

Total Count 36 96 132 

% within Motivasi 27.3% 72.7% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 10.619
a
 2 .005 

Likelihood Ratio 10.200 2 .006 

Linear-by-Linear Association 10.453 1 .001 

N of Valid Cases 132   

a. 1 cells (16.7%) have expected count less than 5. The 

minimum expected count is 3.55. 

Symmetric Measures 

 Value 
Approximate 
Significance 

Nominal by 
Nominal 

Contingency Coefficient .273 .005 

N of Valid Cases 132  

 
3. Uji Multivariat 

Logistic Regression 

Case Processing Summary 

Unweighted Cases
a
 N Percent 

Selected 
Cases 

Included in Analysis 132 100.0 

Missing Cases 0 .0 

Total 132 100.0 

Unselected Cases 0 .0 

Total 132 100.0 

a. If weight is in effect, see classification table 

for the total number of cases. 

Dependent Variable Encoding 

Original Value Internal Value 

patuh 0 

tidak patuh 1 

 

Block 0: Beginning Block 

Classification Table
a,b

 

 

Observed 

Predicted 

Kepatuhan Percentage 
Correct patuh tidak patuh 

Step 0 Kepatuha
n 

patuh 0 36 .0 

tidak patuh 0 96 100.0 

Overall Percentage   72.7 

a. Constant is included in the model. 

b. The cut value is .500 
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Variables in the Equation 

 B S.E. Wald df Sig. Exp(B) 

Step 0 Const
ant 

.981 .195 25.188 1 .000 2.667 

Variables not in the Equation 

 Score df Sig. 

Step 0 Variables Motivasi 10.533 1 .001 

Pengetah
uan 

10.076 1 .002 

Overall Statistics 16.564 2 .000 

Block 1: Method = Backward Stepwise (Conditional) 

Omnibus Tests of Model Coefficients 

 Chi-square df Sig. 

Step 1 Step 15.643 2 .000 

Block 15.643 2 .000 

Model 15.643 2 .000 

 

Model Summary 

Step -2 Log likelihood 
Cox & Snell R 

Square 
Nagelkerke R 

Square 

1 139.049
a
 .112 .162 

a. Estimation terminated at iteration number 4 

because parameter estimates changed by less than 

.001. 

Classification Table
a
 

 Observed 

Predicted 

Kepatuhan Percent
age 

Correct patuh tidak patuh 

Step 1 Kepatuhan patuh 7 29 19.4 

tidak patuh 9 87 90.6 

Overall Percentage   71.2 

a. The cut value is .500 

Variables in the Equation 

 B S.E. Wald df Sig. Exp(B) 

Step 1
a
 Motivasi .761 .300 6.463 1 .011 2.141 

Pengetahuan .916 .391 5.481 1 .019 2.498 

Constant -3.376 1.221 7.647 1 .006 .034 
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Variables in the Equation 

 

95% C.I.for EXP(B) 

Lower Upper 

Ste
p 
1

a
 

Motivasi 1.191 3.852 

Pengetahuan 1.161 5.377 

Constant   

b. Variable(s) entered on step 1: Motivasi, 
Pengetahuan. 
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