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LAMPIRAN

Lampiran 1. Informed Consent

FORMULIR PERNYATAAN KESEDIAAN UNTUK BERPARTISIPASI DALAM
PENELITIAN (INFORMED CONSENT)

Deskripsi Penelitian dan Partisipasi

Kami sangat mengharapkan kesediaan Bapak/lbu/Saudara/i untuk dapat

berpartisipasi dalam penelitian:

Judul Penelitian: Hubungan Gaya Hidup dan Sosial Ekonomi dengan Kualitas
Hidup Penderita Penyakit Jantung Koroner di RS Unhas Kota
Makassar Tahun 2023

Peneliti : Andi Sri Mangendara

Status Peneliti : Mahasiswi S1 Kesehatan Masyarakat Unhas

Pembimbing  : 1. Prof. Dr. Ridwan Amiruddin, SKM., M.Kes., M.Sc.PH.
2. Rosa Devitha Ayu, SKM., MPH.

Manfaat

Manfaat dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan gaya hidup dan
sosial ekonomi dengan kualitas hidup penderita penyakit jantung koroner sehingga
dapat dijadikan masukan, referensi, dan bahan acuan agar dapat meningkatkan
kualitas hidup pada penderita penyakit jantung koroner.

Kerahasiaan
Catatan tentang subyek penelitian akan dirahasiakan termasuk ketika wawancara
dan pegambilan data masing-masing subyek akan diberi kode tertentu.

Partisipasi Sukarela
Partisipasi dalam penelitian ini bersifat sukarela, atas kehendak Bapak/Ibu/
Saudara/i sendiri, tanpa paksaan dari pihak manapun.

Pertanyaan-Pertanyaan
Apabila ada pertanyaan-pertanyaan terkait penelitian ini silahkan disampaikan
kepada peneliti.

Tandatangan

Saya telah membaca atau telah dibacakan kepada saya apa yang tertera di atas
dan saya telah diberikan kesempatan untuk mengajukan pertanyaan tentang
penelitian ini kepada pihak peneliti. Dengan membubuhkan tanda tangan saya di
bawah ini, saya menyatakan keikutsertaan dalam penlitian ini secara sukarela.

Makassar, 2024
Partisipan
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Lampiran 2. Kuesioner Penelitian

KUESIONER PENELITIAN
HUBUNGAN GAYA HIDUP DAN SOSIAL EKONOMI DENGAN
KUALITAS HIDUP PENDERITA PENYAKIT JANTUNG KORONER DI RS
UNHAS KOTA MAKASSAR TAHUN 2023

Kuesioner

Petunjuk pengisian:
1. Bacalah dengan cermat dan teliti pada setiap item pertanyaan

2. Isilah titik-titik yang tersedia dengan jawaban yang benar dan sesuai

A. KARAKTERISTIK RESPONDEN

No Pertanyaan Jawaban
1. | Nama Lengkap
2. | Umur tahun
3. | Jenis Kelamin
1. Laki-Laki

2. Perempuan

4. | Status Pendidikan

1. Tidak Pernah Sekolah
2. Tidak Tamat SD

3. Tamat SD

4. Tamat SMP/Sederajat
5. Tamat SMA/Sederajat
6. Perguruan Tinggi

5. | Pekerjaan

1. Tidak Bekerja

2. PNS/TNI/POLRI/BUMN/BUMD
3. Pegawai Swasta/Wiraswasta

4. Petani/Nelayan/Pedagang/Buruh

6. | Jumlah pendapatan rumah tangga dalam Rp /bulan
sebulan
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B. POLA MAKAN

No pertanyaan Ya (1) Tidak (0)

1. | Apakah Anda mengonsumsi 22 kali sayuran/hari? (1 porsi
=1 mangkok sayur sop)

2. | Apakah Anda mengonsumsi =3 kali buah-buahan/hari? (1
porsi = 1 potong sedang buah naga)

3. | Apakah Anda mengonsumsi 23 kali biji-bijian utuh
(kacang milet, kedelai, kacang hijau, kacang polong)? (1
porsi = 15 sdm)

4. | Apakah Anda mengonsumsi =3 kali kacang-kacangan
(termasuk kacang tanah) per minggu? (1 porsi = 3 sdm)

5. | Apakah Anda mengonsumsi ikan 2 kali/minggu? (1 porsi

=1 ekor besar ikan kembung)

Apakah Anda mengonsumsi rempah-rempah (ketumbar,
jinten, kunyit cengkeh, dan kapulaga)? (3,5-10,5
sdm/hari)

Apakah Anda mengonsumsi <1 kali mentega, margarin,
atau krim per hari? (1 porsi = 1 sdm)

Apakah Anda mengonsumsi <3 kali permen, kue kering,
dan es krim per minggu?

Apakah Anda mengonsumsi <1 kali minuman manis atau
berkarbonasi per hari? (tidak termasuk minuman ‘diet’)

10.

Apakah Anda lebih suka mengonsumsi daging putih
(misalkan daging ayam) daripada daging merah
(misalkan daging sapi atau kambing) atau daging olahan
setiap minggu?

Keterangan :

Total skor 28 poin = menunjukkan kepatuhan

Total skor <8 poin =tidak menunjukkan kepatuhan

C. AKIFITAS FISIK

Pertanyaan berikut akan menanyakan tentang jumlah waktu yang Anda habiskan untuk

aktif secara fisik selama 7 hari terakhir. Mohon jawab pertanyaan-pertanyaan ini

meskipun Anda merasa Anda bukan orang yang aktif. Tolong pikirkan tentang kegiatan
yang Anda lakukan di rumah dan di halaman, pindah dari satu tempat ke tempat lain, dan
di waktu luang Anda untuk rekreasi, senam, atau olahraga.

Pikirkan tentang semua aktivitas fisik berat yang telah Anda lakukan dalam 7 hari

terakhir. Aktivitas fisik yang berat adalah aktivitas yang menggunakan energi fisik yang
kuat dan membuat Anda bernapas lebih kuat dari biasanya. Pikirkan hanya aktivitas fisik

yang telah Anda lakukan setidaknya selama 10 menit setiap kali.

1.

Dalam 7 hari terakhir, sudah berapa hari | a. hari

Anda melakukan aktivitas fisik yang berat, seminggu
seperti mengangkat benda berat, senam | b. Tidak ada

aerobik, atau bersepeda cepat? aktivitas fisik
yang berat —
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C3
2. | Berapa banyak waktu yang biasanya | a. jam
Anda habiskan untuk melakukan aktivitas menit
fisik berat pada hari-hari ini? sehari
b. Tidak
tahu/tidak
yakin

Pikirkan tentang semua aktivitas fisik sedang yang telah Anda lakukan dalam 7 hari
terakhir. Aktivitas fisik sedang adalah aktivitas yang menggunakan energi fisik sedang
dan membuat Anda bernapas sedikit lebih kuat dari biasanya. Pikirkan hanya aktivitas

fisik yang telah Anda lakukan setidaknya selama 10 menit setiap kali.

3. | Dalam 7 hari terakhir, sudah berapa hari | a. hari
Anda melakukan aktivitas fisik sedang, seminggu
seperti angkat beban, mengelap lantai, | b. Tidak ada
bersepeda dengan kecepatan normal, aktivitas fisik
atau bermain bulu tangkis berpasangan? sedang — C5
Ini tidak termasuk jalan kaki.

4. | Berapa banyak waktu yang biasanya | a. jam
Anda habiskan untuk melakukan aktivitas menit
fisikk sedang pada salah satu hari sehari
tersebut? b. Tidak

tahu/tidak
yakin

Pikirkan tentang waktu yang Anda habiskan untuk berjalan selama 7 hari terakhir. Waktu
ini termasuk berjalan di rumah, berjalan dari satu tempat ke tempat lain, dan berjalan kaki
semata-mata untuk rekreasi, olahraga, atau waktu luang.

5. | Dalam 7 hari terakhir, berapa hari Anda | a. hari
berjalan setidaknya 10 menit setiap kali? dalam
seminggu
b. Tidak pernah
— C7
6. | Berapa banyak waktu yang biasanya | a. jam
Anda habiskan untuk berjalan pada salah menit
satu hari tersebut? sehari
b. Tidak
tahu/tidak
yakin

Pertanyaan terakhir ini tentang waktu yang biasa Anda gunakan untuk duduk dalam 7
hari terakhir. Masukkan waktu yang dihabiskan untuk duduk di rumah, saat belajar dan di
waktu luang Anda. Waktu ini juga termasuk menghabiskan waktu dengan duduk di meja,

mengunjungi teman, membaca, atau duduk atau berbaring sambil menonton televisi.

7. | Dalam 7 hari terakhir, berapa banyak | a. jam
waktu yang Anda habiskan untuk duduk? menit
sehari
b. Tidak
tahu/tidak




yakin

Perhitungan skor IPAQ (METs menit/minggu)

e Aktivitas berjalan = 3,3 x waktu berjalan menit/hari x hari yang digunakan

untuk aktivitas berjalan dalam seminggu

e Aktivitas sedang = 4 x waktu aktivitas sedang menit/hari x hari yang

digunakan untuk aktivitas sedang dalam seminggu

e Aktivitas fisik berat = 8 x waktu aktivitas berat menit/hari x hari yang

digunakan untuk aktivitas berat dalam seminggu

Total aktivitas fisik METs menit/minggu = METs menit/minggu aktivitas berjalan +

METs menit/minggu aktivitas sedang + METs menit/minggu aktivitas berat

D. PERILAKU MEROKOK

1. | Apakah bapak/ibu/saudara/saudara(i) 1.Ya
pernah merokok? 0. Tidak — D.1
2. | Jika ya, sudah berapa lama 1. 1-10tahun
bapak/ibu/saudara(i) merokok? 2. 11 - 20 tahun
3. >20 tahun
3. | Berapa batang bapak/ibu/saudara(i) 1. 1-10 batang
merokok dalam sehari? 2. 11 - 20 batang
3. >20 batang

D.1 PAPARAN ASAP ROKOK

4. | Apakah di lingkungan bapak/ibu/saudara (i) | 1. Ya

ada yang merokok? 0. Tidak — E

5. | Dimanakah bapak/ibu/saudara(i) terpapar
asap rokok?

Rumah
Tempat Kerja
Tempat umum

6. | Seberapa sering anda terpapar asap
rokok?

PobhdPRONE

Sangat sering
Sering
Jarang
Sangat jarang

E. SEATTLE ANGINA QUESTIONNAIRE-7

a. Berikut ini adalah daftar kegiatan/aktifitas yang sering dilakukan sehari-hari.
Beberapa orang mengalami keterbatasan dalam menjalankan aktifitasnya yang
disebabkan oleh permasalahan medis. Isilah batas kemampuan anda dalam
melakukan beberapa aktivitas dibawah ini yang dipengaruhi oleh beberapa kondisi
yang mungkin anda alami seperti sakit dada, dada atau angina selama 4 minggu

terakhir.

Aktivitas

1 2 3

4

6

Seberapa jauh rasa sakit fisik anda mencegah anda
dalam beraktivitas sesuai kebutuhan anda?
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Berkebun, membersihkan rumah, membawa barang
belanjaan

Mengangkat atau memindahkan barang berat

(misalnya furniture, menggendong anak)

b. Selama 4 minggu terakhir, rata-rata, berapa kali Anda mengalami nyeri dada, dada

sesak atau angina?

1 2 3 4 5 6
c. Selama 4 minggu terakhir, rata-rata, berapa kali Anda harus mengkonsumsi
nitrogliserin (tablet nitrogliserin atau semprotan) untuk nyeri dada, dada atau angina?
1 2 3 4 5 6
d. Selama 4 minggu terakhir, seberapa banyak nyeri dada, dada sesak atau angina
yang anda alami membatasi kenyamanan hidup Anda?
1 2 3 4 5 6
e. Jika Anda harus menjalani hidup Anda kedepan dengan nyeri dada, dada sesak atau
angina seperti yang anda alami saat ini, bagaimanakah perasaan Anda?
1 2 3 4 5 6

KETERANGAN KODE:

Kues 1

= 1) Sangat terbatas 2) Sedikit terbatas 3) Cukup terbatas 4)

Cukup sedikit terbatas 5) Tidak memiliki keterbatasan 6)

Terbatas untuk alasan lain atau tidak melakukan aktifitas tersebut

Kues 2-3  =1) >4 kali/hari 2) 1-3x/hari 3) 3 atau lebih/minggu tetap

i tidak

setiap hari 4) 1-2 kali/minggu 5) Kurang dari sekali seminggu 6)

Tidak mengalami keluhan tersebut selama 4 minggu terakhir

Kues 4

= 1) Sangat membatasi kenyamanan hidup saya 2) Lumayan

sering membatasi kenyamanan hidup saya 3) Cukup membatasi

kenyamanan hidup saya 4) Sedikit membatasi kenyamanan

hidup saya 5) DIm jumlah berlebihan 6) Sama sekali tidak

membatasi kenyamanan hidup saya
Kues 5
5) Cukup senang 6) Sangat senang

= 1) Sangat tidak senang 2) Cukup tidak senang 3) Senang 4) Baik
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Lampiran 3. Permohonan 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 1 27549/UN4.14.7/PT.01.01/2023 8 Desember 2023
Lampiran D -

Perihal : Izin Pengambilan Data Awal

Yth,

Direktur Rumah Sakit Universitas Hasanuddin

Di-
Tempat
Dengan hormat, Kami ajukan mahasiswa Jurusan Epidemiologi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Hasanuddin :
Nama : Andi Sri Mangendara
NIM : K011201082

Bermaksud untuk melakukan penelitian di Rumah Sakit Universitas Hasanuddin dalam rangka penyusunan
Proposal Penelitian dengan judul penelitian :

""Hubungan Gaya Hidup dan Sosial Ekonomi dengan Kualitas Hidup Penderita
Penyakit Jantung Koroner"

Untuk proses ini, kiranya Bapak/Ibu berkenan memberikan izin kepada mahasiswa kami melakukan
pengambilan data awal berupa:
1. Data jumlah kasus Penyakit Jantung Koroner yang datanya tercatat lengkap di RS Unhas
(rawat inap dan rawat jalan)

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

Ketua Departemen Epidemiologi,
[ R

s

NIP. 198710042014041001
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Lampiran 4. Permohonan Izin Penelitian

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 : 01068/UN4.14.1/PT.01.04/2024 1 Februari 2024
Lampiran: 1 (Satu) Lembar
Hal : Permohonan Izin Penelitian

Yth. Direktur Rumah Sakit Universitas Hasanuddin
di-Makassar

Dengan hormat, kami sampaikan bahwa mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas
Hasanuddin bermaksud untuk melakukan penelitian dalam rangka penyusunan skripsi.
Sehubungan dengan itu, kami mohon kiranya bantuan Bapak dapat memberikan izin untuk
penelitian kepada:

Nama Mahasiswa : Andi Sri Mangendara

Nomor Pokok : K011201082

Program Studi : S1 - Kesehatan Masyarakat

Departemen : Epidemiologi

Judul Penelitian : Hubungan Gaya Hidup dan Sosial Ekonomi Dengan Kualitas Hidup
Penderita Penyakit Jantung Koroner Di RS Unhas Kota Makassar
Tahun 2023.

Lokasi Penelitian : Rumah Sakit Unhas Kota Makassar

Tim Pembimbing : 1. Prof. Dr. Ridwan Amiruddin, S.KM., M.Kes., M.Sc.PH
2. Rosa Devitha Ayu, S.KM., MPH

No. Telp : 0822-5513-3263

Demikian surat permohonan izin ini, atas bantuan dan kerjasama yang baik kami sampaikan
banyak terima kasih.

a.n. Dekan
Wakil Dekan Bidang Akademik
dan Kemahasiswaan,

B i

(=] e N

Dr. Wahiduddin, S.KM., M.Kes
Tembusan : NIP 19760407 200501 1 004

. Dekan (sebagai laporan)

. Ketua Program Studi S1 Kesehatan Masyarakat

. Kepala Bagian Tata Usaha

. Kepala Subbagian Akademik dan Kemahasiswaan

. Mahasiswa yang bersangkutan
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Kewajiban Peneliti Utama :

1. Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di imgp ik

2. Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR dalam
72 Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

3. Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan setiap setahun
untuk penelitian resiko rendah

4. Menyerahkan laporan akhir setelah Penelitian berakhir

5. Melaporakn penyimpangan dari protocol yang disetujui (protocol deviation/violation)

6. Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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?',J SURAT IZIN PENELITIAN
V.. .7 Nomor: Tanggal
RUMAH SAKIT UNHAS 1975/UN4.24.1.1/PT.01.04/2024 27 Februari 2024
FORMULIR Kepada Yth
03 Kepala Instalasi Rawat Inap Dan Kamar Bersalin
Kepala Instalasi Rawat Jalan
PEggﬂgm‘" Kepala Ruang Sandeq
Kepala Ruang Phinisi
Kepala Ruang Katinting
Kepala Ruang Rawat Jalan (Poli Jantung)
Dengan hormat,
Dengan ini menerangkan bahwa peneliti/ mahasiswa berikut ini:
Nama : Andi Sri Mangendara
NIM / NIP : K011201082
InstitusiUniversitas : Kesehatan Masyarakat, Fakultas Kesehatan Masyarakat,
Universitas Hasanuddin, Makassar
Kode penelitian 1240227 _3

Akan melakukan pengambilan data/ analisa bahan hayati:

Terhitung : 28 Februari 2024 s/d 28 April 2024
Jumlah Subjek/Sampie : 105

Jenis Data : Data Primer : Kuesioner

Untuk penelitian dengan judul:

"Hubungan Gaya Hidup dan Sosial Ekonomi dengan Kualitas Hidup Penderita Penyakit
Jantung Koroner di RS Unhas Kota Makassar Tahun 2023"
Harap dilakukan pembimbingan dan pendampingan seperunya.

| aniEATay,
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SURAT KETERANGAN SEMENTARA
PENGAMBILAN DATA/ANALISA BAHAN HAYATI
RUMAH SAKIT PENDIDIKAN Diterbitkan oleh
UNIVERSITAS HASANUDDI Instalasi Rawat Jalan
FOR&ULIR Ditujukan kepada
PENDIDIKAN DAN MANAGER PENDIDIKAN DAN PENELITIAN
PENELITIAN

Dengan hormat,
Dengan ini menerangkan bahwa peneliti/ mahasiswa berikut ini:

Nama : Andi Sri Mangendara

NIM / NIP : K011201082

Institusi : Universitas Hasanuddin, Makassar
Kode penelitian 1240227_3

TELAH SELESAI melakukan pengambilan data/ analisa bahan hayati

Pada tanggal 105 April 2024

Jumlah Subjek 1116 responden/sampel

Jenis Data : Primer

Dengan nama pendamping dan pembimbing

Pembimbing/Konsultan : Prog. Dr- Ridwan Amiruddin.skm-. M-kes-, M. Sc-PH-
Pendamping : Rosa Devithow Ayu, skm-, MpH -

Surat keterangan ini juga merupakan penjelasan bahwa penelitiimahasiswa di atas tidak
mempunyai sangkutan lagi pada unit/ instalasi kami.

Pembimbi amping

NIP. (98 0vtuu ey,

Catatan:

1. Apakah ada pelanggaran kepatuhan protokol penelitian : Ya: O Tidak Ada: O
Jika Ya, Sebutkan .

2. Jika Terdapat pelanggaran kepatuhan protokol pnelitian,Unit Penelitian segera Melapor ke Bidang Penelitian.
Admin Penelitian (0895322672635).

3. Lembaran ini agar diisi dan diberikan kepada mahasiswa/peneliti untuk diserahkan kepada Bidang Penelitian
dan Inovasi setelah pengambilan data / analisa bahan hayali selesai

4. Surat pengantar ini berlaku 2 x 24 jam hari kerja di unit penelitian RSUH
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Lampiran 5. Dokumentasi Kegiatan Penelitian
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Lampiran 6. Skor Kuesioner

a. Keterbatasan Fisik

Sangat terbatas = 0

Sedikit terbatas = 20

Cukup terbatas = 40

Cukup sedikit terbatas = 60

Tidak memiliki keterbatasan = 80

Terbatas untuk alasan lain atau tidak melakukan aktifitas tersebut = 100
b. Stabilitas Angina

>4 kali/hari = 0

1-3x/hari = 20

3 atau lebih/minggu tetapi tidak setiap hari = 40

1-2 kali/minggu = 60

Kurang dari sekali seminggu = 80

Tidak mengalami keluhan tersebut selama 4 minggu terakhir = 100
c. Frekuensi Angina

>4 kali/hari = 0

1-3x/hari = 20

3 atau lebih/minggu tetapi tidak setiap hari = 40

1-2 kali/minggu = 60

Kurang dari sekali seminggu = 80

Tidak mengalami keluhan tersebut selama 4 minggu terakhir = 100
d. Kepuasan Terhadap Pengobatan

Sangat membatasi kenyamanan hidup saya =0

Lumayan sering membatasi kenyamanan hidup saya = 20

Cukup membatasi kenyamanan hidup saya = 40

Sedikit membatasi kenyamanan hidup saya =60

Dalam jumlah berlebihan = 80

Sama sekali tidak membatasi kenyamanan hidup saya = 100
e. Persepsi Terhadap Penyakit

Sangat tidak senang =0

Cukup tidak senang = 20

Senang =40

Baik = 60

Cukup senang = 80

Sangat senang = 100



1. Jawaban Responden Berdasarkan Pola Makan
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No

Pertanyaan

Ya (1)

Tidak (0)

%

n

%

Apakah Anda mengonsumsi =2 kali
sayuran/hari? (1 porsi = 1 mangkok
sayur sop)

107

92,24

7,76

Apakah Anda mengonsumsi 23 kali
buah-buahan/hari? (1 porsi = 1 potong
sedang buah naga)

88

75,86

28

24,14

Apakah Anda mengonsumsi 23 kali biji-
bijian utuh (kacang milet, kedelai,
kacang hijau, kacang polong)? (1 porsi =
15 sdm)

31

26,72

85

73,28

Apakah Anda mengonsumsi =3 kali
kacang-kacangan (termasuk kacang
tanah) per minggu? (1 porsi = 3 sdm)

35

30,17

81

69,83

Apakah Anda mengonsumsi ikan 2
kali/minggu? (1 porsi = 1 ekor besar ikan
kembung)

116

100

Apakah Anda mengonsumsi rempah-
rempah (ketumbar, jinten, kunyit
cengkeh, dan kapulaga)? (3,5-10,5
sdm/hari)

85

73,28

31

26,72

Apakah Anda mengonsumsi <1 kali
mentega, margarin, atau krim per hari?
(1 porsi = 1 sdm)

108

93,10

6,90

Apakah Anda mengonsumsi <3 kali
permen, kue kering, dan es krim per
minggu?

88

75,86

28

24,14

Apakah Anda mengonsumsi <1 kali
minuman manis atau berkarbonasi per
hari? (tidak termasuk minuman ‘diet’)

80

68,97

36

31,03

10.

Apakah Anda lebih suka mengonsumsi
daging putih (misalkan daging ayam)
daripada daging merah (misalkan
daging sapi atau kambing) atau daging
olahan setiap minggu?

93

80,17

23

19,83




2. Jawaban Responden Berdasarkan Aktivitas Fisik
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Pertanyaan

Setiap
Hari

5 -6 hari

3 -4 hari

1 -2 hari

Tidak
Pernah

n %

n

%

n

%

%

n %

Dalam 7 hari
terakhir, sudah
berapa hari Anda
melakukan aktivitas
fisik yang berat,
seperti mengangkat
benda berat, senam
aerobik, atau
bersepeda cepat?

31
45

28

24,
14

72,

84 41

Dalam 7 hari
terakhir, sudah
berapa hari Anda
melakukan aktivitas
fisik sedang, seperti
angkat beban,
mengelap lantai,
bersepeda dengan
kecepatan normal,
atau bermain bulu
tangkis
berpasangan? Ini
tidak termasuk jalan
kaki.

14,

17 66

18

15,
52

20

17,
24

28

24,
14

28,

3 145

Dalam 7 hari
terakhir, berapa hari
Anda berjalan
setidaknya 10 menit
setiap kali?

29 | 25

40

34,
48

29

25

14

12,
07

3,
45
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Pertanyaan

<20 menit

20-39 menit

40-59
menit

260 menit

n

%

n

%

%

n

%

Berapa banyak waktu
yang biasanya Anda
habiskan untuk
melakukan aktivitas
fisik berat pada hari-
hari ini?

29

90,63

3,13

6,25

Berapa banyak waktu
yang biasanya Anda
habiskan untuk
melakukan aktivitas
fisik sedang pada
salah satu hari
tersebut?

61

73,49

13

15,66

6,02

4,82

Berapa banyak waktu
yang biasanya Anda
habiskan untuk
berjalan pada salah
satu hari tersebut?

58

51,79

52

46,43

1,79




Lampiran 7. Hasil Analisis

80

. tab Kelompok Umur

. tab JenisKelamin

Kelompok ‘

Jenis

Umur Freq. Percent Cum. ‘
Kelamin Freq. Percent Cum,

<40 tahun 5 4,31 4.31
40-49 tahun 12 10.34 14.66 laki-laki 61 52.59 52.59
50-59 tahun 29 25.00 39.66 perempuan 55 47.41 100.00

260 tahun 70 60.34 100.00

Total 116 100.00
Total 116 100.00
. tab Pilihjenjangpendidikanterting . tab Manakahdariberikutiniyangpa
Pilih jenj L
s JeEn Manakah dari berikut ini yang
pendidikan ‘
tertinggi yang paling menggambarkan status
telah Anda tamatkan Freq. Percent Cun. pekerjaan utana Anda s freq.  Percent Cu,
Perguruan Tinggi 4 40.52 40.52 PIIS/TNT/POLRI /30N /BUD JER A I R
fanat 5D 2 L2 o176 Peqaiial Swasta/iirasasta 12 10,34 3.8
Tamat SMA/Sederajat 45 38.79 96.55 Betan el avan Becacana Burth | y o
Tamat SWP/Sederajat 3 2.59 g9, 14| ‘eram/Nelayan/Retagang/Burih SR
Tidak Tanat SD 1 0.86  100.00 Tidak Bekera BB 1000
Total 116 100,00 Total 116 100.00
. tab Berapajumlahpendapatanrumaht
B
. . tab Pola Makan
jumlah _

pendapatan
rumah tangga
Anda setiap Pola Makan freg.  Percent Cum,

sebulan? Freq. Percent Cum.

1-2 juta 21 18.10 18.10 lenunjukkan Kepatuhan 59 50,86 50.86
2L -3 Juta 30 29.86 4337\ 1idak Menunjukkan Kepatuhan 5 9.0 100,00
3,1 -5 juta 7 6.03 50.00

<1 juta 6 5.17 55.17
> 5 juta 52 44.83 100.00 il 116 0.0
Total 116 100.00
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. tab ApakahAndamengonsumsiZkali

Apakah Anda

. tab ApakahAndamengonsumsi3kali

Apakah Anda

mengonsumsi flengonsumsL
. 23 kali
27 kali :
buah-buahan
sayuran/har
. /hari? (1
i? orsi
(Lp porsi =1
= 1 mangkok potong
sayur sop) Freq. Percent Cur. sedang bua Freq. Percent Cun.
Tidak 9 1.76 7.76 Tidak 28 24,14 24,14
Ya 107 92.24 100.00 Ya 88 75.86 100.00
Total 116 100.00 Total 116 100.00
. tab BZ . tab CA
Apakah Anda Apakah Anda
mengonsumsi mengonsumsi
23 kali 23 kali
biji-bijian kacang-kaca
utuh ngan
(kacang (termasuk
milet, kacang
kedelai, tanah) per
kacang Freq. Percent Cum. ming Freq. Percent Cum.
Tidak 85 73.28 73.28 Tidak 81 69.83 69.83
Ya 31 26.72 100.00 Ya 35 30.17 100.00
Total 116 100.00 Total 116 100.00
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. tab ApakahAndamengonsumsiikan2k

Apakah Anda

. tab ApakahAndamengonsumsirempahr

Apakah Anda

. mengonsumsi
mengonsumsi
rempah-remp
ikan 2
ah
kali/minggu (ketumbar,
? (1 porsi jinten,
=1 ekor kunyit
besar ikan cengkeh,
kembung Freq. Percent Cum. dan kap Freq. Percent Cum.
v 116 100.00 100.00 Tidak 31 26.72 26.72
2 : : Ya 85 73.28 100.00
Total 116 100.00 Total 116 100.00
. tab ApakahAndamengonsumsilkali . tab CE
Apakah Anda Apakah Anda
mengonsumsi nengonsumsi
<l kali <3 kali
nentega, permen, kue
margarin, .
) kering, dan
atau krim ;
. es krim per
per hari?
i b
(1 porsi Freq. Percent Cum. TLnggu: Freq. Percent Cum.
Tidak 8 6.90 6.90 Tidak 28 24,14 24,14
Ya 108 93.10 100.00 Ta 88 75.86 100.00
Total 116 100.00 Total 116 100.00
. tab CF . tab ApakahAndalebihsukamengonsum
Apakah Anda Apakah Anda
mengonsumsi lebih SUké
< xali mengonsumsi
, daging
minuman
. putih
manis atau (misalkan
berkarbonas daging
i per hari? ayam)
(tidak Freq. Percent Cum. daripad Freq. Percent Cun.
Tidak 36 31.03 31.03 Tidak 23 19.83 19.83
Ya 80 68.97 100.00 Ya 93 80.17 100.00
Total 116 100.00 fotal 116 100.00
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. tab ktivitas Fisik

. tab BR

Dalam 7 hari
terakhir,

sudah berapa

o L hari A
Rktivitas Fisik Freq. Percent Cum. ari hnda
melakukan
aktivitas
Tingkat Aktivitas Fisik Tinggi 3 2.5 2.5 fisik yang
Tingkat Aktivitas Fisik Sedang il 61.21 £3.79 ber Freq. Percent Cum
i isi I
Tingkat Aktivitas Fisik Rendah 1) 36,21 100.00 1 - 2 hari 28 YRy 04 12
5 - 6 hari 4 3.45 27.59
Total 116 10000 Tidak Pernah 84 72.41 100.00
Total 116 100.00
. tab BT
Dalam 7 hari
. tab Aktivitas Berat e ém
- terakhir,
sudah berapa
Aktivitas hari Anda
Berat Freq. Percent Cum. melakukan
aktivitas
) fisik
<20 menit 29 90.63 90.63
sedang, Freq. Percent Cum
20-39 menit 1 3.13 93.75
260 menit 2 6.25 100.00 1 - 2 hari 28 24.14 24.14
3 - 4 hari 20 17.24 41.38
Total 32 100.00 5 - 6 hari 18 15.52 56.90
Setiap Hari 17 14.66 71.55
Tidak Pernah 33 28.45 100.00
Total 116 100.00
. tab BV
. tab Aktivitas Sedang balam 7 hari
- terakhir,
berapa hari
Aktivitas Anda
Sedang Freq. Percent Cum. berjalan
setidaknya
10 it
<20 menit 61 73.49 73.49 e
setiap kali Freq. Percent Cum
20-39 menit 13 15.66 89.16
40-59 menit 5 6.02 95.18 1 - 2 hari 14 12.07 12.07
260 menit 4 4.82 100.00 3 - 4 hari 29 25.00 37.07
5 - 6 hari 40 34.48 71.55
Setiap Hari 29 25.00 96.55
Total 83 100.00 Tidak Pernah 4 3.45 100.00
Total 116 100.00
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. tab Perilaku Merokok

. tab Jikayasudahberapalamabapak

Jika ya,
Perilaku sudah berapa
Merokok Freq. Percent Cun. lama
bapak/ibu/sau
dara (1)
Tidak Merokok 89 76.72 16.72 merokok? Freq. Percent Cum.
Merokok 21 23.28 100,00
1 - 10 tahun 8 29.63 29.63
11 - 20 tahun 5 18.52 48.15
Total 16 100.00 > 20 tahun 14 5185 100.00
Total 21 100.00
. tab Berapabatangbapakibusaudara . tab Jikatidakapakahdilingkungan
Berapa batang Jika tidak,
bapak/ibu/saud apakah di
. lingkungan
ara(i) merokok bapak/ibu/s
dalam sehari? Freq. Percent Cum. audara (1)
ada yang
1 - 10 batang 24 86.89 86.89 merokok? Freq. Percent Cum.
11 - 20 batang 3 11.11 100.00
Tidak 53 59.55 59.55
Total 27 100.00 ta 36 40.45 100.00
Total 89 100.00
. tab Dimanakahbapakibusaudarait . tab Seberapaseringandaterpaparas
Dimanakah Seberapa
bapak/ibu/saudara (i) sering anda
terpapar asap rokok? Freq. Percent Cum. | terpapar asap
rokok? Freq. Percent Cum,
Rumah 18 50.00 50.00
Runah Tempat umum 12 33.33 §3.33 Jarang 15 41.67 41.67
Tempat kerja 4 11,11 94.44| Sangat jarang 17 47.22 86.89
Tempat kerja Tempat umum 1 2.78 97.22 Sering 4 11.11 100.00
Tenpat umum 1 2.78 100.00
Total 36 100.00
Total 36 100.00
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. tab Kualitas Hidup

. tab Domain Keterbatasan Fisik

Skor Domain

Kualitas
‘ Keterbatasa
H1dup Freq. Percent Cum. ,
n Fisik Freq. Percent Cum.
Tinggi 83 T1.5% 71,55 Tinggi 82 70.69 70.69
Rendah 33 28.45 100,00 Rendah 34 29.31 100.00
Total 116 100,00 Total 116 100.00
. tab Domain Stabilitas Angina . tab Domain Frekuensi Angina
Skor Domain Skor Domain
Stabilitas Frekuensi
Angina Freq. Percent Cum. Angina Freq. Percent Cum.
Tinggi 112 96.55 96.55 Tinggi 109 93.97 93.97
Rendah 4 3.45 100.00 Rendah T 6.03 100.00
Total 116 100.00 Total 116 100.00
. tab Domain Kepuasan Pengobatan . tab Domain Persepsi Penyakit
Skor Domain Skor Domain
Kepuasan Persepsi
terhadap terhadap
Pengobatan Freq. Percent Cum. Penyakit Freq. Percent cun.
Tinggt R Rendah 106 10000 100,00
Rendah 41 35.34 100.00
Total 116 100.00
Total 116 100.00
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. tab Pola Makan Kualitas Hidup, row chi

Key

frequency

row percentage

. tab Aktivitas Fisik Kualitas Hidup, row chi

Key

frequency

row percentage

Kualitas Hidup
Kualitas Hidup Aktivitas Fisik Tinggi Rendah Total
Pola Makan Tinggi Rendah Total
Tingkat Aktivitas Fis 3 0 3
Menunjukkan Kepatuhan 49 10 59 100.00 0.00 100.00
83.05 16.95 100,00
Tingkat Aktivitas Fis 56 15 71
Tidak Menunjukkan Kep 34 23 57 78.67 2113 100.00
59.65 40.35 100,00
Tingkat Aktivitas Fis 24 18 42
57.14 42.86 100.00
Total 83 33 116
71.55 28.45 100.00 Total 83 3 116
71.55 28.45 100.00
Pearson chi2 (1) = 7.7999 Pr = 0.005
Pearson chi2(2) = 7.3464 Pr = 0.025
. tab Variabel Merokok Kualitas Hidup, row chi . tab Tingkat Pendidikan Kualitas Hidup, row chi
Key
Key
frequency
row percentage frequency
row percentage
Apakah
bapak/ibu/
saudara/sa Kualitas Hidup
udara (1) Tingkat Pendidikan Tinggi Rendah Total
pernah Kualitas Hidup
merokok? Tinggi Rendah Total
Tingkat Pendidikan Ti 1 21 92
Tidak 75 14 89 77.17 22.83 100.00
84.27 15.73 100.00
va 6 19 . Tingkat Pendidikan Re 12 12 24
29.63 70.37 100.00 5000 50.00 | 100.00
Total 83 33 116 Total 83 13 116
71.55 28.45 100.00
71.55 28.45 100.00
Pearson chi2(l) = 30.3838 Pr = 0.000
Pearson chi?2 (1) = 6.9051 Pr = 0.009
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. tab Variabel Pekerjaan Kualitas Hidup, row chi

Key

frequency

row percentage

Kualitas Hidup

. tab Variabel Pendapatan Kualitas Hidup, row chi

Key

frequency

row percentage

Kualitas Hidup

Pekerjaan Tinggi Rendah Total Variabel Pendapatan Tinggi Rendah Total
Bekerja 26 5 31 Golongan Pendapatan T 40 19 59
83.87 16.13 100.00 67.80 32.20 100.00
Tidak Bekerija 57 28 85 Golongan Pendapatan R 43 14 57
67.06 32.94 100.00 75.44 24.56 100.00
Total 83 33 116 Total 83 33 116
71.55 28.45 100.00 71.55 28.45 100.00
Pearson chi2 (1) = 3.1542 Pr = 0.076 Pearson chi2 (1) = 0.8318 Pr = 0.362




Lampiran 8. Riwayat Hidup

A. Data Pribadi
Nama
NIM
Tempat, Tanggal Lahir
Agama
Jenis Kelamin
Kewarganegaraan

Alamat

E-mail

No. Handphone

B. Riwayat Pendidikan
1. TKIdhata Tunas Harap
2. SDN 127 Takkalala
3. SMPN 6 Sinjai
4. SMAN 5 Sinjai
5. FKM Unhas

: Andi Sri Mangendara

: K011201082

: Sinjai, 06 September 2001

: Islam

: Perempuan

: Warga Negara Indonesia

: Takkalala, Desa Sanjai, Kecamatan Sinjai Timur,

Kabupaten Sinjai, Sulawesi Selatan

: andimangendara06@gmail.com
: 082255133263

an Takkalala : (2007-2008)
: (2008-2014)
: (2014-2017)
: (2017-2020)
: (2020-2024)
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