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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Kuesioner COPD Self Efficacy Scale (CSES) 

Pernyataan berikut ini tentang beberapa situasi yang dapat mempengaruhi kegiatan kehidupan sehari-hari.Tentukan 

seberapa yakin Bapak/Ibu/Saudara tetap mampu mengatasi kesulitan bernafas pada beberapa situasi di bawah ini. Berikan tanda 

cheklist (√) pada salah satu kolom jawaban yang telah disediakan sesuai kondisi anda, dengan keterangan sebagai berikut: 

Sangat Yakin (SY) : Apabila anda merasa SANGAT YAKIN mampu mengatasi kesulitan bernafas sesuai situasi tersebut 

Yakin (Y) : Apabila anda merasa YAKIN mampu mengatasi kesulitan bernafas sesuai situasi tersebut 

Agak Yakin (AY)    : Apabila anda merasa KADANG YAKIN mampu atau KADANG TIDAK YAKIN mampu mengatasi 

kesulitan bernafas sesuai situasi tersebut. 

Tidak Yakin (TY)    : Apabila anda merasa TIDAK YAKIN mampu mengatasi kesulitan bernafas sesuai situasi tersebut. 

No Pernyataan 
SY 

(4) 

Y 

(3) 

AY 

(2) 

TY 

(1) 

1. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya lelah.     

2. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika udara menjadi lembab.     

3. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika cuaca berubah dari panas ke dingin.     

4. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa tertekan atau sedih.     

5. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya berjalan menaiki tangga.     

6. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya (menolak) merasa tidak memiliki 

masalah pernapasan. 

    

7. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika disekitar saya ada yang merokok.     
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8. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya marah.     

9. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya melakukan kegiatan fisik.     

10. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya mempunyai kesulitan 

permasalahan hidup. 

    

11. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya tidak mampu melakukan 

hubungan seksual. 

    

12. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya mengalami putus asa.     

13. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa orang lain tidak menyukai 

saya. 

    

14. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya berteriak.     

15. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya berbaring di tempat tidur.     

16. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika cuaca sangat panas atau sangat 

dingin. 

    

17. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya tertawa terbahak-bahak.     

18. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya tidak mematuhi aturan makan 

yang telah ditetapkan. 

    

19. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa tidak berdaya.     

20. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya sakit (batuk, pilek dan sakit 

tenggorokan). 

    

21. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya malas berhubungan dengan 

orang dan lingkungan disekitar saya. 
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22. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas  ketika saya merasa cemas.     

23. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya berada di tempat yang udaranya 

kotor. 

    

24. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya terlalu banyak makan.     

25. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa tertekan (stres).     

26. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika terdapat gangguan pernapasan.     

27. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya melakukan kegiatan di tempat 

yang pertukaran udaranya buruk. 

    

28. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa takut.     

29. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya kehilangan benda atau orang 

yang saya cintai. 

    

30. Saya merasa mampu mengatasi kesulitan bernafas ketika saya merasa tergesa-gesa     
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Lampiran 2. ST. George’s Respiratory Questionnaire (SGRQ) 

Pertanyaan-pertanyaan berhubungan dengan seberapa besar masalah 

dada anda pada 4 minggu terakhir ini. Beri tanda centang (√) pada kotak untuk 

setiap pertanyaan :   

Bagian 1. 

No Pertanyaan 

Beberapa 

kali 

seminggu 

Beberapa 

hari 

seminggu 

Beberapa 

hari 

sebulan 

Hanya 

pada saat 

terkena 

infeksi 

Tidak 

sama 

sekali 

1. Selama 1 bulan 

terakhir, saya 

batuk 

     

2. Selama 1 bulan 

terakhir, saya 

berdahak 

     

3. Selama 1 bulan 

terakhir, saya 

sesak nafas 

     

4. Selama 1 bulan 

terakhir ini, saya 

mengi 

     

 

5. Selama 1 bulan terakhir, seberapa banyak anda mengalami serangan berat 

pada dada anda ? Centang (√) salah satu : 

 Lebih dari 3 x serangan 

 3 x serangan 

 2 x serangan 

 1 x serangan 

 Tidak sama sekali 

6. Berapa lamakah serangan paling buruk yang pernah terjadi pada dada anda 

tersebut berlangsung (lanjutkan ke pertanyaan nomor 7 bila anda tidak pernah 

atau mengalami serangan yang cukup berat) ? Centang (√) salah satu : 

  Seminggu atau lebih 

 3 hari atau lebih 

 1 atau 2 hari 
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 Kurang dari sehari 

7. Selama 1 bulan terakhir, rata-rata berapa hari dalam seminggu anda merasa 

baik (sedikit mengalami masalah pada dada). Pernahkah anda 

merasakannya? Centang (√) salah satu : 

  Tidak pernah merasa baik 

 1 atau 2 hari merasa baik 

 3 atau 4 hari merasa baik 

 Hampir setiap hari merasa baik 

 Setiap hari merasa baik 

8. Jika anda sedang mengalami mengi, apakah bertambah buruk di pagi hari ? 

Centang (√) salah satu : 

   Ya 

 Tidak 

9. Bagaimana anda menggambarkan kondisi dada anda? Centang (√) salah satu: 

  Masalah paling penting yang saya miliki 

 Menyebabkan cukup banyak masalah 

 Menyebabkan beberapa masalah 

 Tidak menyebabkan masalah 

10. Jika anda pernah menjadi pegawai, centang (√) salah satu : 

   Masalah dadaku membuatku berhenti bekerja sama sekali  

  Masalah dadaku mengganggu pekerjaan saya atau membuat saya 

mengubah pekerjaan saya 

  Masalah dada saya tidak mempengaruhi pekerjaan saya 

Bagian 2  

Pertanyaan tentang kegiatan apa yang biasanya membuat anda merasa 

terengah-engah belakangan ini. Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda 

saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Duduk atau berbaring diam   

2. Mencuci atau berpakaian   

3. Berjalan sekitar rumah   

4. Berjalan di luar rumah di tanah yang datar   

5. Berjalan menaiki tangga   

6. Berjalan menanjak   

7. Berolahraga atau bermain   
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Bagian 3 

Beberapa pertanyaan tentang batuk dan sesak napas anda akhir-akhir ini. 

Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Batuk saya menyakitkan   

2. Batuk saya membuat saya lelah   

3. Saya terengah-engah ketika berbicara   

4. Saya terengah-engah saat membungkuk   

5. Batuk dan sesak nafas saya mengganggu tidur saya   

6. Saya mudah lelah   

 

Bagian 4 

Pertanyaan tentang hal-hal lain yang mungkin terjadi pada dada anda saat ini. 

Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Batuk dan sesak nafas saya memalukan di depan 

umum 

  

2. Masalah dada saya dapat mengganggu keluarga, 

teman ataupun tetangga saya 

  

3. Saya takut ataupun panik ketika saya tidak bisa 

bernafas 

  

4. Saya merasa kalau saya tidak bisa mengendalikan 

masalah pada dada saya 

  

5. Saya tidak berharap masalah dada saya menjadi 

lebih baik 

  

6. Saya menjadi lemah atau cacat karena masalah dada 

saya 

  

7. Olahraga tidak aman bagi saya   

8. Segalanya tampak terlalu sulit   
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Bagian 5 

Pertanyaan tentang obat anda. Jika anda tidak menerima obat langsung ke 

bagian 6. Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Obat saya tidak banyak membantu saya   

2. Saya malu menggunakan obat saya di depan umum   

3. Saya memiliki efek samping tidak menyenangkan dari 

obat saya 

  

4. Obat saya banyak mengganggu hidup saya   

 

Bagian 6 

Berikut adalah pertanyaan tentang bagaimana aktivitas anda mungkin 

dipengaruhi oleh pernapasan anda. 

Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Saya butuh waktu lama untuk mencuci atau 

berpakaian 

  

2. Saya tidak bisa mandi terlalu lama   

3. Saya berjalan lebih lambat dari orang lain atau saya 

perlu berhenti untuk beristirahat 

  

4. Pekerjaan rumah membutuhkan waktu yang lama, 

saya berhenti untuk istirahat 

  

5. Jika saya menaiki satu anak tangga, saya harus 

berjalan perlahan atau berhenti 

  

6. Jika saya bergegas atau berjalan cepat, saya harus 

berhenti atau memperlambat langkah saya 

  

7. Napas saya membuatnya sulit untuk melakukan hal-

hal seperti berjalan ke atas bukit, membawa barang-

barang, menaiki tangga, berkebun ringan, menari, 

bermain mangkuk atau bermain golf 

  

8.  Napas saya membuat saya saya sulit untuk 

melakukan hal-hal seperti membawa beban berat, 

menggali tanaman, joging atau berjalan santai, 

bermain tenis ataupun berenang. 
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9. Napas saya membuat saya sulit untuk melakukan hal-

hal seperti pekerjaan manual yang sangat berat, 

berlari, bersepeda, berenang cepat atau bermain 

olahraga kompetitif. 

  

 

Bagian 7 

Kami ingin tahu bagaimana dada anda biasanya mempengaruhi kehidupan 

sehari-hari anda. Centang (√) setiap kotak jika terjadi pada anda saat ini : 

No. Pertanyaan Benar Salah 

1. Saya tidak bisa berolahraga atau bermain   

2. Saya tidak bisa keluar untuk hiburan atau rekreasi   

3. Saya tidak bisa keluar rumah untuk berbelanja   

4. Saya tidak bisa melakukan pekerjaan rumah    

5. Saya tidak bisa bergerak jauh dari tempat tidur atau 

kursi saya 

  

Berikut adalah daftar kegiatan lain yang dapat membuat anda kesulitan dalam 

melakukannya (Anda tidak perlu memilih pernyataan ini. Pernyataan dibawah ini 

hanya mengingatkan anda tentang berbagai hal dimana sesak nafas anda dapat 

mempengaruhi anda: 

a. Pergi jalan-jalan atau berjalan dengan hewan peliharaan 

b. Melakukan hal-hal di rumah atau di kebun 

c. Hubungan sexual 

d. Pergi ke tempat ibadah, kolam renang, klub atau tempat hiburan 

e. Keluar saat cuaca buruk atau berada ruangan berasap 

f. Mengunjungi keluarga atau teman atau bermain dengan anak-anak 

Silahkan tulis aktivitas penting lainya dimana masalah dada  anda dapat 

menghentikan aktivitas yang anda lakukan : 

……………………………………………………………………………………………… 

Sekarang pilih salah satu pernyataan yang menurut anda paling cocok untuk 

menggambarkan bagaimana kondisi dada anda: 

         Hal itu tidak menghentikan saya melakukan apapun yang ingin saya  lakukan 

       Hal itu menghentikan saya melakukan satu atau dua hal yang ingin saya 

lakukan  

       Hal itu menghentikan saya melakukan sebagian besar hal yang ingin saya 

lakukan 
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       Hal itu menghentikan saya melakukan semua hal yang ingin saya lakukan 

 

Terima kasih telah mengisi kuesioner ini. Sebelum anda selesai, silahkan 

periksa kembali apakah anda telah menjawab semua pertanyaan yang ada. 
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Lampiran 3. Kuesioner WHOQOL-BREF 

Pertanyaan-pertanyaan berikut ini menyangkut perasaan anda terhadap kualitas hidup, kesehatan dan hal-hal lain dalam 

hidup anda. Silahkan anda baca setiap pertanyaan bersamaan dengan pilihan jawaban yang terkait,atau jika dibutuhkan saya akan 

membacakannya kepada anda. Pilihlah jawaban yang menurut anda paling sesuai. Jika anda tidak yakin tentang jawaban yang 

akan anda berikan terhadap pertanyaan yang diberikan, pikiran pertama yang muncul pada benak anda sering kali merupakan 

jawaban yang terbaik. Camkanlah dalam pikiran anda segala standar hidup, harapan, kesenangan dan perhatian anda. Kami akan 

bertanya apa yang anda pikirkan tentang kehidupan anda dalam dua minggu terakhir. 

No  
Sangat 

Buruk 
Buruk 

Biasa-

biasa saja 
Baik Sangat baik 

1 
Bagaimana menurut anda kualitas hidup 

anda? 
1 2 3 4 5 

       

 

 
Sangat tidak 

memuaskan 

Tidak 

memuaska

n 

Biasa-

biasa saja 
Memuaskan 

Sangat 

memuaskan 

2 
Seberapa puas anda terhadap 

kesehatan anda? 
1 2 3 4 5 

 

Pertanyaan berikut adalah tentang seberapa sering anda telah mengalami hal-hal berikut ini dalam dua minggu terakhir. 

  Tidak sama 

sekali 
Sedikit 

Dalam 

jumlah 

Sangat 

sering 

Dalam 

jumlah 
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sedang berlebihan 

3 

Seberapa jauh rasa sakit fisik yang anda 

alami mencegah anda dalam beraktivitas 

sesuai yang kebutuhan anda? 

1 2 3 4 5 

4 

Seberapa sering anda membutuhkan 

terapi medis untuk dapat berfungsi 

dalam kehidupan sehari-hari anda? 

1 2 3 4 5 

5 
Seberapa jauh anda menikmati hidup 

anda? 
1 2 3 4 5 

6 
Seberapa jauh anda merasa hidup anda 

berarti? 
1 2 3 4 5 

7 
Seberapa jauh anda mampu 

berkonsentrasi? 
1 2 3 4 5 

8 

Secara umum, seberapa aman anda 

rasakan dalam kehidupan anda sehari-

hari? 

1 2 3 4 5 

9 

Seberapa sehat lingkungan dimana 

anda tinggal (berkaitan dengan sarana 

dan prasarana)? 

1 2 3 4 5 

 

Pertanyaan berikut ini adalah tentang seberapa penuh anda alami hal-hal berikut ini dalam dua minggu terakhir? 

  Tidak sama Sedikit Sedang Seringkali Sepenuhnya 



45 

 

sekali dialami 

10 
Apakah anda memiliki energi yang cukup 

untuk beraktivitas sehari-hari? 
1 2 3 4 5 

11 
Apakah anda dapat menerima 

penampilan tubuh anda? 
1 2 3 4 5 

12 
Apakah anda memiliki cukup uang untuk 

memenuhi kebutuhan anda? 
1 2 3 4 5 

13 
Seberapa jauh ketersediaan informasi 

bagi kehidupan anda dari hari ke hari? 
1 2 3 4 5 

14 

Seberapa sering anda memiliki 

kesempatan untuk bersenang-

senang/rekreasi? 

1 2 3 4 5 

       

 
 Sangat 

buruk 
Buruk 

Biasa-

biasa saja 
Baik Sangat baik 

15 
Seberapa baik kemampuan anda dalam 

bergaul? 
1 2 3 4 5 

       

 

 
Sangat tidak 

memuaskan 

Tidak 

memuaska

n 

Biasa-

biasa saja 
Memuaskan 

Sangat 

memuaskan 

16 Seberapa puaskah anda dengan tidur 1 2 3 4 5 
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anda? 

17 

Seberapa puaskah anda dengan 

kemampuan anda untuk menampilkan 

aktivitas kehidupan anda sehari-hari? 

1 2 3 4 5 

18 
Seberapa puaskah anda dengan 

kemampuan anda untuk bekerja? 
1 2 3 4 5 

19 
Seberapa puaskah anda terhadap diri 

anda? 
1 2 3 4 5 

20 
Seberapa puaskah anda dengan 

hubungan personal/sosial anda? 
1 2 3 4 5 

21 
Seberapa puaskah anda dengan 

kehidupan seksual anda? 
1 2 3 4 5 

22 

Seberapa puaskah anda dengan 

dukungan yang anda peroleh dari teman 

anda? 

1 2 3 4 5 

23 
Seberapa puaskah anda dengan kondisi 

tempat anda tinggal saat ini? 
1 2 3 4 5 

24 
Seberapa puaskah anda dengan akses 

anda pada layanan kesehatan? 
1 2 3 4 5 

25 

Seberapa puaskah anda dengan alat 

transportasi yang anda naiki atau 

kendarai? 

1 2 3 4 5 
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Pertanyaan berikut merujuk pada seberapa sering anda merasakan atau mengalami hal-hal berikut dalam dua minggu terakhir 

 
 Tidak 

pernah 
Jarang 

Cukup 

sering 

Sangat 

sering 
Selalu 

26 

Seberapa sering anda memiliki perasaan 

negatif seperti ‘feeling blue’ (kesepian), 

putus asa, cemas dan depresi? 

1 2 3 4 5 

 

Komentar Anda tentang penilaian ini? 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
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Lampiran 4. Data Sosiodemografi  

 
Kode responden :                  (diisi oleh peneliti) 

Petunjuk pengisian : Jawablah pertanyaan di bawah ini dengan 

memberikan tanda ceklis pada kolom yang tersedia 

 
1. Nama  :  

2. Usia   : ………tahun 

3. Alamat   :  

4. Jenis Kelamin  :        Laki-laki       Perempuan  

5. Pendidikan   :        Tidak sekolah       SD         SMP   

              SMA           S1     

6. Pekerjaan   :       Tidak bekerja        Buruh        Petani                                   

Wiraswasta          PNS          Pensiunan    

Lain-lain…..                

7. Status :         Belum menikah           Menikah  

8.Riwayat Merokok :        Ya         Tidak                   

9.Lama menderita PPOK    : ……………Bulan/Tahun  
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Lampiran 5. Lembar Persetujuan Penelitian (Informed Consent) 

 
Saya yang bertandatangan di bawah ini : 

Nama       :  

Umur       :  

Jenis Kelamin     :  

Menyatakan bersedia untuk menjadi responden pada penelitian yang 

akan dilakukan oleh Putri Mega Wijayanti mahasiswa Program Studi Magister 

Ilmu Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Hasanuddin yang berjudul  

“Hubungan Self Efficacy dan Self Care Activity terhadap Kualitas Hidup 

Pasien Penyakit Paru Obstruktif Kronik”. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sejujur-jujurnya tanpa 

paksaan dari pihak manapun.  

 

 

   

Makassar,……………….2023 

 

                        Responden 

 

 

 

                         

(………….……….………..) 
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Lampiran 6. Izin Etik Penelitian 
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Lampiran 7. Izin DPMPTSP Provinsi Sulawesi Selatan 
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Lampiran 8. Izin Penelitian RSUD Labuang Baji Makassar 
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Lampiran 9. Dokumentasi Penelitian 

          

 

  

 

  

 



54 

 

Lampiran 10. Analisis Data 

1. Hubungan Self Efficacy Terhadap Domain 1 (Kesehatan Fisik) 

Self Efficacy * Domain 1 Crosstabulation 

 Domain 1 Total 

Baik Buruk 

Self 

Efficacy 

Rendah 

Count 4 119 123 

% of 

Total 
2.7% 

79.3

% 
82.0% 

Tinggi 

Count 6 21 27 

% of 

Total 
4.0% 

14.0

% 
18.0% 

Total 

Count 10 140 150 

% of 

Total 
6.7% 

93.3

% 
100.0% 

 

Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Point 

Probability 

Pearson Chi-Square 12.805a 1 .000 .003 .003  

Continuity Correctionb 9.938 1 .002    

Likelihood Ratio 9.599 1 .002 .003 .003  

Fisher's Exact Test    .003 .003  

Linear-by-Linear 

Association 
12.720d 1 .000 .003 .003 .002 

N of Valid Cases 150      
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a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.80. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 

d. The standardized statistic is -3.566. 
 

2. Hubungan self care activity terhadap domain 1 (Kesehatan Fisik) 

Self Care Activity * Domain 1 Crosstabulation 

 Domain1 Total 

Baik Buruk 

Self Care 

Activity 

Rendah 
Count 4 117 121 

% of Total 2.7% 78.0% 80.7% 

Tinggi 
Count 6 23 29 

% of Total 4.0% 15.3% 19.3% 

Total 
Count 10 140 150 

% of Total 6.7% 93.3% 100.0% 

 

Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Point 

Probability 

Pearson Chi-Square 11.362a 1 .001 .004 .004  

Continuity Correctionb 8.740 1 .003    

Likelihood Ratio 8.767 1 .003 .004 .004  

Fisher's Exact Test    .004 .004  

Linear-by-Linear 

Association 
11.286d 1 .001 .004 .004 .003 



56 

 

N of Valid Cases 150      

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.93. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 

d. The standardized statistic is -3.359. 
 
3. Hubungan Self Efficacy  terhadap domain 2 (Kesehatan Psikologis) 

 
Self Efficacy * Domain 2 Crosstabulation 

 Domain 2 Total 

Baik Buruk 

Self Efficacy 

Rendah 
Count 6 117 123 

% of Total 4.0% 78.0% 82.0% 

Tinggi 
Count 8 19 27 

% of Total 5.3% 12.7% 18.0% 

Total 
Count 14 136 150 

% of Total 9.3% 90.7% 100.0% 

 
Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Point 
Probability 

Pearson Chi-Square 16.029a 1 .000 .001 .001  

Continuity Correctionb 13.237 1 .000    

Likelihood Ratio 12.292 1 .000 .001 .001  
Fisher's Exact Test    .001 .001  
Linear-by-Linear 
Association 

15.922d 1 .000 .001 .001 .001 

N of Valid Cases 150      

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.52. 
b. Computed only for a 2x2 table 
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c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 
d. The standardized statistic is -3.990. 

 

4. Hubungan Self Care Activity terhadap Domain 2 (Kesehatan Psikologis) 

 
Self Care Activity * Domain2 Crosstabulation 

 Domain2 Total 

Baik Buruk 

Self Care 
Activity 

Rendah 
Count 6 115 121 

% of Total 4.0% 76.7% 80.7% 

Tinggi 
Count 8 21 29 

% of Total 5.3% 14.0% 19.3% 

Total 
Count 14 136 150 

% of Total 9.3% 90.7% 100.0% 

 

Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Point 

Probability 

Pearson Chi-Square 14.154a 1 .000 .001 .001  

Continuity Correctionb 11.606 1 .001    

Likelihood Ratio 11.147 1 .001 .001 .001  

Fisher's Exact Test    .001 .001  

Linear-by-Linear 

Association 
14.060d 1 .000 .001 .001 .001 

N of Valid Cases 150      

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.71. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 
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d. The standardized statistic is -3.750. 
 

5. Hubungan Self Efficacy  terhadap Domain 3 (Hubungan Sosial) 

 

Self Efficacy * Domain 3 Crosstabulation 

 Domain 3 Total 

Baik Buruk 

Self Efficacy 

Rendah 
Count 6 117 123 

% of Total 4.0% 78.0% 82.0% 

Tinggi 
Count 9 18 27 

% of Total 6.0% 12.0% 18.0% 

Total 
Count 15 135 150 

% of Total 10.0% 90.0% 100.0% 

 
 

Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Point 
Probability 

Pearson Chi-Square 19.919a 1 .000 .000 .000  

Continuity Correctionb 16.882 1 .000    

Likelihood Ratio 15.206 1 .000 .000 .000  

Fisher's Exact Test    .000 .000  

Linear-by-Linear 
Association 

19.786d 1 .000 .000 .000 .000 

N of Valid Cases 150      

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.70. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 

d. The standardized statistic is -4.448. 

 

6. Hubungan Self Care Activity terhadap Domain 3 (Hubungan Sosial) 

Self Care Activity * Domain 3 Crosstabulation 

 Domain3 Total 

Baik Buruk 

Self Care 
Activity 

Rendah 
Count 6 115 121 

% of Total 4.0% 76.7% 80.7% 

Tinggi 
Count 9 20 29 

% of Total 6.0% 13.3% 19.3% 

Total 
Count 15 135 150 

% of Total 10.0% 90.0% 100.0% 

 

Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Point 

Probability 

Pearson Chi-Square 17.674a 1 .000 .000 .000  

Continuity Correctionb 14.895 1 .000    

Likelihood Ratio 13.855 1 .000 .000 .000  

Fisher's Exact Test    .000 .000  

Linear-by-Linear 

Association 
17.556d 1 .000 .000 .000 .000 

N of Valid Cases 150      

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.90. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 

d. The standardized statistic is -4.190. 
 
7. Hubungan Self Efficacy  terhadap Domain 4 (LIngkungan) 

 
Self Efficacy * Domain 4 Crosstabulation 

 Domain4 Total 

Baik Buruk 

Self Efficacy 

Rendah 
Count 38 85 123 

% of Total 25.3% 56.7% 82.0% 

Tinggi 
Count 15 12 27 

% of Total 10.0% 8.0% 18.0% 

Total 
Count 53 97 150 

% of Total 35.3% 64.7% 100.0% 

 
Chi-Square Testsc 

 Value Df Asymp. Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Point 
Probability 

Pearson Chi-Square 5.893a 1 .027 .025 .015  
Continuity Correctionb 4.863 1 .015    
Likelihood Ratio 5.660 1 .017 .025 .015  
Fisher's Exact Test    .025 .015  

Linear-by-Linear 
Association 

5.854d 1 .016 .025 .015 .010 

N of Valid Cases 150      

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9.54. 
b. Computed only for a 2x2 table 
c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 
d. The standardized statistic is -2.419. 
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8. Hubungan Self Care Activity terhadap domain 4 (Lingkungan) 

 
Self Care Activity * Domain 4 Crosstabulation 

 Domain4 Total 

Baik Buruk 

Self Care Activity 

Rendah 
Count 38 83 121 

% of Total 25.3% 55.3% 80.7% 

Tinggi 
Count 15 14 29 

% of Total 10.0% 9.3% 19.3% 

Total 
Count 53 97 150 

% of Total 35.3% 64.7% 100.0% 

 

Chi-Square Testsc 

 Value df Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Point 

Probability 

Pearson Chi-Square 4.227a 1 .066 .052 .034  

Continuity Correctionb 3.385 1 .040    

Likelihood Ratio 4.080 1 .043 .052 .034  

Fisher's Exact Test    .052 .034  

Linear-by-Linear 

Association 
4.199d 1 .040 .052 .034 .022 

N of Valid Cases 150      

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.25. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. For 2x2 crosstabulation, exact results are provided instead of Monte Carlo results. 

d. The standardized statistic is -2.049. 
 


