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Lampiran 1. Informed Consent 

FORMULIR PERSETUJUAN INFORMAN 
 

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 “Determinan Kualitas 
Hidup Pasien Penyakit Jantung Koroner di Pusat Jantung Terpadu RSUP DR. 
Wahidin Sudirohusodo Makassar” maka saya bersedia berpartisipasi dalam 
penelitian ini. Saya mengerti bahwa pada penelitian ini ada beberapa pertanyaan-
pertanyaan yang harus saya jawab, dan sebagai responden maka saya akan 
menjawab pertanyaan yang diajukan dengan jujur.  

Saya menjadi informan 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 informan 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.  
 

Makassar,         2024 

  Informan 

 

 

 (_________________) 

 
 
 
Penanggung Jawab Penelitian : 
Nama : Dian Pratiwi 
Alamat : Jl.Perintis Kemerdekaan VII, Tamalanrea Indah  
Tlp/HP : 082259674617 
Email : @dianpratiwizn@gmail.com 
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Lampiran 2. Kuesioner Penelitian 

 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
KUESIONER PENELITIAN 

 
KUALITAS HIDUP PASIEN PENYAKIT JANTUNG KORONER DI PUSAT 

JANTUNG TERPADU RSUP DR. WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASSAR 
 
1. PETUNJUK PENGISIAN 

a. Mohon dengan hormat bantuan dan kesedian Bapak/Ibu untuk menjawab 
seluruh pertayaan yang ada 

b. Berilah tanda (X)	pada	kolom	yang	Bapak/Ibu	pilih	sesuai	dengan	keadaan	yang	
sebenarnya 

 
2. KUESIONER KARAKTERISTIK DEMOGRAFIS & PASIEN  

No Pertayaan Jawaban 
1 Nama            
2 Usia   Tahun 
3 Jenis Kelamin Laki – Laki  

Perempuan 
4 Status Perkawinan Belum Menikah 

Menikah 
5 Tingkat Pendidikan terakhir 

yang Diselesaikan 
Tidak Sekolah 
Tamat SD 
Tamat SMP 
Tamat SMA 
Tamat Perguruan Tinggi S1 
Tamat Perguruan Tinggi (S2/S3) 

6 Pekerjaan       Tidak Bekerja 
      PNS/TNI/Polri/BUMN/BUMD 
      Petani/Nelayan/Buruh 
      Pegawai Swasta  

7 Penghasilan Rp. 
8 Lama Menderita  
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3. KUESIONER KUALITAS HIDUP 
 

 KUESIONER KUALITAS HIDUP  
THE WORLD HEALTH ORGANIZATION QUALITY OF LIFE (WHOQOL) 

Pertanyaan berikut ini menyangkut perasaan anda terhadap kualitas 
hidup, kesehatan dan hal-hal lain dalam hidup anda. Saya akan membacakan 
setiap pertanyaan kepada anda, bersamaan dengan pilihan jawaban. 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 seringkali merupakan jawaban yang 
terbaik. Pada pertanyaan berikut apa yang anda pikirkan tentang kehidupan 
anda pada empat minggu     terakhir. 
No Pertayaan Sangat 

Buruk 
Buruk Biasa-

Biasa 
Saja 

Baik Sangat 
Baik 

1 Bagaimana menurut 
anda kualitas   hidup 
anda? 

1 2 3 4 5 

 
No Pertayaan Sangat 

Buruk 
Buruk Biasa-

Biasa 
Saja 

Baik Sangat 
Baik 

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 empat 4 minggu terakhir. 

No. Pertanyaan 
Tidak 
sama 
sekali 

Sedikit 
Dalam 
jumlah 
sedang 

Sangat 
sering 

Dalam 
jumlah 

berlebihan 

3. 

Seberapa jauh rasa 
sakit fisik anda 
mencegah anda 
dalam beraktivitas 
sesuai kebutuhan 
anda? 

5 4 3 2 1 

4. 

Seberapa sering anda 
membutuhkan terapi 
medis untuk dapat 
berfungsi dalam 
kehidupan sehari-hari 
anda? 

5 4 3 2 1 

5. Seberapa jauh anda 
menikmati hidup? 1 2 3 4 5 
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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 pernah anda alami hal-hal berikut 

ini dalam 4 minggu terakhir ? 
No Pertayaan Tidak 

Sama 
Sekal

i 

Sedikit Sedang Seringkali Sepenuhn
ya dialami 

10 Apakah anda 
memiliki vitalitas 
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 

1 2 3 4 5 
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untuk 
bersenang-
senang/rekreasi
? 

 
No Pertayaan Sangat 

Buruk 
Buruk Biasa-

Biasa 
Saja 

Baik Sangat 
Baik 

15 Seberapa baik 
kemampuan anda 
dalam bergaul 

1 2 3 4 5 

 
N
o 

Pertayaan Sangat 
tidak 

memuask
an 

Tidak 
memuask

an 

Bias
a-

biasa 
saja 

Memuask
an 

Sangat 
Memuask

an 

16 Seberapa 
puaskah 
anda dengan 
tidur anda? 

1 2 3 4 5 

17 Seberapa 
puaskah 
anda   
dengan 
kemampua
n anda 
untuk 
menampilka
n aktivitas 
kehidupan 
anda 

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 

1 2 3 4 5 
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anda 
dengan 
hubungan 
personal/sos
ial anda? 

21 Seberapa 
puaskah 
anda dengan 
kehidupan 
seksual 
anda? 

1 2 3 4 5 

22 Seberapa 
puaskah and 
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 
transportasi 
yang       harus 
anda jalani? 

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

No Pertayaan Sangat 
Buruk 

Buruk Biasa-
Biasa 
Saja 

Baik Sangat 
Baik 

26 Seberapa sering 
anda memiliki 
perasaan negatif 
seperti “feeling 
blue” (kesepian), 
putus asa, cemas 
dam depresi ? 

5 4 3 2 1 

   Sumber : WHO, 2020 
 
4. KUESIONER GAYA HIDUP 

No Komsumsi Sayur dan Buah 
1 Berapa hari dalam 

seminggu ada 
mengkomsumsi sayur saat 
makan ? 

       hari (Jika tidak pernah, masukkan = 0) 

 Berapa porsi rata-rata 
mengomsumsi sayur 
dalam sehari ? 

       kali 

2 Berapa hari dalam 
seminggu anda makan 
buah ? 

       hari (Jika tidak pernah, masukkan = 0) 

 Berapa porsi rata-rata 
mengomsumsi buah dalam 
sehari ? 

       hari 

 Riwayat Merokok 
3 Riwayat Merokok      Tidak merokok 

     Merokok 
 Sejak umur berapa anda 

mulai merokok ? 
       Tahun 

 Jika sudah berhenti 
merokok, kapan anda 
berheneti merokok ? 

       Tahun 

 Aktivitas Fisik 
4 Dalam 1 minggu terakhir, 

seberapa sering anda 
melakukan aktifitas berikut:  

       

 Ingat kembali semua 
aktivitas fisik berat yang 
telah Anda lakukan selama 
7 hari terakhir. Aktivitas 
fisik berat adalah aktivitas 
yang memerlukan kerja 
keras dan menyebabkan 
Anda bernafas jauh lebih 

____Hari (Jika tidak pernah, masukkan = 
0) 
____ jam___menit/hari 
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cepat daripada biasanya. 
Pikirkan aktivitas fisik yang 
telah Andalakukan selama 
sekurang- kurangnya 10 
menit pada suatu waktu.  

Melakukan aktifitas fisik 
berat seperti mengangkat 
barang berat, mencangkul, 
senam aerobic, bersepeda 
cepat, dan semacamnya?  

 Ingat kembali semua 
aktivitas fisik moderat 
(sedang) yang telah Anda 
lakukan selama 
7 hari terakhir. Aktivitas 
fisik moderat adalah 
aktivitas yang memerlukan 
kerja fisik sedang dan 
menyebabkan Anda 
bernafas agak lebih cepat 
daripada biasanya. 
Pikirkan aktivitas fisik yang 
telah Anda lakukan selama 
sekurang- kurangnya 10 
menit pada suatu waktu.  

Aktifitas fisik sedang 
misalnya mengangkat 
barang yang ringan, 
bersepeda santai, bermain 
tennis berpasangan. (Tidak 
termasuk berjalan kaki).  

____Hari (Jika tidak pernah, masukkan = 
0) 
____ jam___menit/hari 

 Ingat kembali tentang 
waktu yang Anda gunakan 
untuk berjalan kaki dalam 7 
hari terakhir, termasuk 
berjalan kaki di tempat 
kerja, di rumah, berjalan 
kaki dari satu tempat ke 
tempat lain, dan berjalan 
kaki semata-mata untuk 
rekreasi, olahraga atau 
mengisi waktu luang.  

Selama 7 hari terakhir, 
berapa harikah Anda telah 
berjalan kaki selama 

____Hari (Jika tidak pernah, masukkan = 
0) 
____ jam___menit/hari 
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sekurangkurangnya 10 
menit?  

Sumber : Milayanti W, 2021 

 

5. KUESIONER KEPATUHAN MINUM OBAT 
Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8) 

No Pertayaan Jawaban 
Ya Tidak 

1 Apakah Anda kadang-kadang/pernah lupa 
meminum obat untuk kondisi penyakit Anda?  

  

2 Seseorang kadang tidakminum obat karena 
beberapa alasan selain lupa, apakah dalam 
2mnggu terakhir ada hari dimana anda tidak 
meminum obat Anda?  

  

3 Pernahkah Anda mengurangi atau berhenti minum 
obat tanpa memberitahu dokter Anda karena Anda 
merasa kondisi Anda bertambah parah setelah 
minum obat tersebut?  

  

4 Ketika Anda sedang bepergian, apakah Anda 
pernah lupa membawa obat Anda?  

  

5 Apakah kemarin Anda meminum obat Anda?    

6 Apakah Anda pernah tidak meminum obat Anda 
ketika Anda merasa bahwa kondisi Anda 
baikan/sehat?  

  

7 Minum oba setiap hari merupakan hal yang tidak 
menyenangkan, apakah Anda merasa terganggu 
dengan jadwal minum obat Anda?  

  

8 Seberapa sering Anda merasa kesulitan 
mengingat untuk meminum semua obat untuk 
kondisi penyakit Anda?  

1. Tidak Pernah  
2. Jarang  
3. Kadang-Kadang  
4. Sering  
5. Selalu  

  

Sumber : Milayanti W, 2021 

 

6. KUESIONER AKTVITAS FISIK 
Kerja Berat 

1 Apakah pekerjaan sehari-hari anda 
memerlukan kerja berat seperti 
(membawa atau mengangkat beban 
berat, penggalian atau pekerjaan 

       Ya 
       Tidak (Langsung No.7) 
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konstruksi) setidaknya 10 menit/hari 
secara terus menerus?  

2 Berapa hari dalam seminggu anda 
melakukan aktivitas berat?  

Jumlah hari : 

3 Berapa lama dalam 1 hari biasanya 
anda melakukan kerja berat?  

Jam/menit : 

Kerja Sedang 
4 Apakah pekerjaan sehari-hari anda 

termasuk aktivitas sedang seperti ( 
membawa atau mengangkat beban 
yang ringan) setidaknya 10 
menit/hari secara terus menerus?  

       Ya 
       Tidak (Langsung No.10) 

5 Berapa hari dalam seminggu anda 
melakukan aktivitas sedang?  

Jumlah hari : 

6 Berapa lama dalam 1 hari biasanya 
anda melakukan kerja sedang?  

Jam/menit : 

Perjalanan dari tempat ke tempat (ke tempat kerja, berbelanja, beribadah) 
7 Apakah anda berjalan kaki atau 

bersepeda minimal 10 menit secara 
terus menerus untuk pergi ke suatu 
tempat?  

        Ya 
        Tidak (Langsung No.13) 

8 Berapa lama dalam 1 hari biasanya 
anda berjalan kaki atau bersepeda 
untuk pergi ke suatu tempat?  

Jumlah hari : 

9 Berapa lama dalam 1 hari biasanya 
anda melakukan kerja sedang?  

Jam/menit : 

Aktivitas Rekreasi 
10 Apakah anda melakukan olahraga, 

kebugaran, atau rekreasi yang 
merupakan aktivitas berat (seperti 
lari pagi) minimal 10 menit per hari 
secara terus menerus?  

        Ya 
        Tidak (Langsung No.13) 

11 Berapa hari dalam seminggu anda 
melakukan aktivitas berat tersebut?  

Jumlah hari : 

12 Berapa lama anda melakukan 
olahraga/rekreasi yang merupakan 
aktivitas berat dalam 1 hari?  

Jam/menit : 

Aktivitas Sedang 
13 Apakah anda melakukan olahraga, 

kebugaran, atau rekreasi yang 
merupakan aktivitas sedang 
(seperti jalan cepat) minimal 10 
menit per hari secara terus 
menerus?  

        Ya 
        Tidak (Langsung No.16) 

14 Berapa hari dalam seminggu anda 
melakukan Jumlah hari : aktivitas 
sedang tersebut?  

Jumlah hari : 
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15 Berapa lama anda melakukan 
olahraga/rekreasi yang merupakan 
aktivitas sedang dalam 1 hari? 

Jam/menit : 

Aktivitas Menetap (Sedentary Activity) 
Aktivitas yang tidak memerlukan banyak gerak seperti duduk saat dirumah, 

duduk saat di kendaraan, menonton televise, atau berbaring, KECUALI tidur. 
16 Berapa lama anda duduk atau 

berbaring dalam Jam/menit: sehari?  
Jam/menit : 

Sumber : WHO, 2012 
 
7. KUESIONER DUKUNGAN KELUARGA 

No Jenis Dukungan Keluarga Selalu Sering Kadang-
Kadang 

Tidak 
Pernah 

1 Dukungan Emosional dan 
Penghargaan : 
1. Keluarga selalu mendampingi 

saya dalam perawatan 
2. Keluarga selalu memberi pujian 

dan perhatian kepada saya 
3. Keluarga tetap mencintai saya 

selama saya sakit 
4. Keluarga memaklumi bahwa 

sakit yang saya alami sebagai 
musibah 

    

2 Dukungan Instrumental : 
5. Keluarga selalu menyediakan 

waktu dan fasilitas jika saya 
memerlukan untuk keperluan 
pengobatan 

6. Keluarga sangat berperan aktif 
dalam setiap pengobatan dan 
perawatan sakit saya 

7. Keluarga bersedia membiayai 
perawatan dan pengobatan saya 

8. Keluarga selalu berusaha untuk 
mencarikan kekurangan sarana 
dan peralatan perawatan yang 
saya perlukan 

    

3 Dukungan Informasi : 
9. Keluarga selalu memberitahu 

tentang hasil pemeriksaan dan 
pengobatan dari dokter yang 
merawat kepada saya 

10. Keluarga selalu mengingatkan  
saya untuk control, minum obat, 
olahraga dan makan 

11.  Keluaga selalu mengigatkan 
saya tentang perilaku-perilaku 
yang memperburuk penyakit 
saya 
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12. Keluarga selalu menjelaskan 
kepada saya setiap saya 
bertanya hal-hal yang tidak jelas 
tentang penyakit saya 

Sumber : Nursalam, 2017 
 

Lampiran 3. Hasil Output Stata 
a. Hasil Analisis Univariat Karakteristik Responden 

 

 
 

     

               100.00     100.00     100.00 
     Total         80         80        160 

                48.75      40.00      44.38 
 Perempuan         39         32         71 

                51.25      60.00      55.62 
 Laki-Laki         41         48         89 

       min    Kontrol      Kasus      Total
Jenis_Kela      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab JK KASUSKONTROL, col

               100.00     100.00     100.00 
     Total         80         80        160 

                 0.00       3.75       1.88 
     56-60          0          3          3 

                 5.00      22.50      13.75 
     46-55          4         18         22 

                11.25      42.50      26.88 
     36-45          9         34         43 

                42.50      31.25      36.88 
     26-35         34         25         59 

                41.25       0.00      20.62 
     18-25         33          0         33 

  KAR_USIA    Kontrol      Kasus      Total
                kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab KAR_USIA KASUSKONTROL,col
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                100.00     100.00     100.00 
      Total         80         80        160 

                 81.25      80.00      80.62 
    Menikah         65         64        129 

                 18.75      20.00      19.38 
Blm Menikah         15         16         31 

      winan    Kontrol      Kasus      Total
statusperka      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab STATUS KASUSKONTROL, col

. 

               100.00     100.00     100.00 
     Total         80         80        160 

                 6.25       3.75       5.00 
  Tamat S1          5          3          8 

                62.50      51.25      56.88 
  Tamat S1         50         41         91 

                25.00      20.00      22.50 
 Tamat SMA         20         16         36 

                 3.75      17.50      10.62 
 Tamat SMP          3         14         17 

                 2.50       7.50       5.00 
  Tamat SD          2          6          8 

pendidikan    Kontrol      Kasus      Total
                kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab PENDIDIKAN KASUSKONTROL,col
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b. Hasil Analisis Univariat Determinan Kualitas Hidup PJK 
 
 

 

                          100.00     100.00     100.00 
                Total         80         80        160 

                           36.25      47.50      41.88 
       Pegawai Swasta         29         38         67 

                           11.25      17.50      14.37 
 Petani/Nelayan/Buruh          9         14         23 

                           18.75      13.75      16.25 
PNS/TNI/Polri/BUMN/BU         15         11         26 

                           33.75      21.25      27.50 
        Tidak Bekerja         27         17         44 

   pekerjaanresponden    Kontrol      Kasus      Total
                           kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab PEKERJAAN KASUSKONTROL, col

               100.00     100.00     100.00 
     Total         80         80        160 

                12.50      46.25      29.38 
     40-60         10         37         47 

                87.50      53.75      70.62 
     18-39         70         43        113 

      Usia    Kontrol      Kasus      Total
                kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab USIA KASUSKONTROL,col
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                  100.00     100.00     100.00 
        Total         80         80        160 

                   25.00      51.25      38.12 
Risiko Tinggi         20         41         61 

                   75.00      48.75      61.88 
Risiko Rendah         60         39         99 

   Pola_Hidup    Kontrol      Kasus      Total
                   kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab POLAHIDUP KASUSKONTROL,col

                  100.00     100.00     100.00 
        Total         80         80        160 

                    7.50      12.50      10.00 
Risiko Tinggi          6         10         16 

                   92.50      87.50      90.00 
Risiko Rendah         74         70        144 

            s    Kontrol      Kasus      Total
penghasilanre      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab PENGHASILAN KASUSKONTROL, col

                  100.00     100.00     100.00 
        Total         80         80        160 

                   11.25      16.25      13.75 
Risiko Tinggi          9         13         22 

                   88.75      83.75      86.25 
Risiko Rendah         71         67        138 

        mobat    Kontrol      Kasus      Total
kepatuhanminu      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab KEPATUHAN KASUSKONTROL,col
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c. Hasil Analisis Bivariat 

 

                  100.00     100.00     100.00 
        Total         80         80        160 

                   23.75      77.50      50.62 
Risiko Tinggi         19         62         81 

                   76.25      22.50      49.38 
Risiko Rendah         61         18         79 

           ik    Kontrol      Kasus      Total
Aktivitas_Fis      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab AKTIVITAS KASUSKONTROL,col

                  100.00     100.00     100.00 
        Total         80         80        160 

                   17.50      70.00      43.75 
Risiko Tinggi         14         56         70 

                   82.50      30.00      56.25 
Risiko Rendah         66         24         90 

          rga    Kontrol      Kasus      Total
dukungankelua      kualitashidup

 column percentage 
     frequency     

 Key               

. tab DUKUNGANKEL KASUSKONTROL,col

                               chi2(1) =    21.96  Pr>chi2 = 0.0000
                 
 Attr. frac. pop          .3857143       
 Attr. frac. ex.          .8339768           .6126636    .9326916 (exact)
      Odds ratio          6.023256           2.581735    14.85699 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         47         113          160       0.2938

        Controls         10          70           80       0.1250
           Cases         37          43           80       0.4625

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL USIA
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. cc KASUSKONTROL PENGHASILAN

                               chi2(1) =    11.68  Pr>chi2 = 0.0006
                 
 Attr. frac. pop               .35       
 Attr. frac. ex.          .6829268            .349134    .8469836 (exact)
      Odds ratio          3.153846           1.536415    6.535248 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         61          99          160       0.3812

        Controls         20          60           80       0.2500
           Cases         41          39           80       0.5125

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL POLAHIDUP

. 

                               chi2(1) =     1.11  Pr>chi2 = 0.2918
                 
 Attr. frac. pop          .0540541       
 Attr. frac. ex.          .4324324          -.8372451    .8388252 (exact)
      Odds ratio          1.761905           .5442932    6.204445 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         16         144          160       0.1000

        Controls          6          74           80       0.0750
           Cases         10          70           80       0.1250

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL PENGHASILAN

                               chi2(1) =     0.84  Pr>chi2 = 0.3585
                 
 Attr. frac. pop           .056338       
 Attr. frac. ex.          .3466956           -.781804    .7692082 (exact)
      Odds ratio           1.53068           .5612289    4.332909 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         22         138          160       0.1375

        Controls          9          71           80       0.1125
           Cases         13          67           80       0.1625

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL KEPATUHAN
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                               chi2(1) =    44.80  Pr>chi2 = 0.0000
                 
 Attr. frac. pop          .6363636       
 Attr. frac. ex.          .9090909           .7963431    .9601755 (exact)
      Odds ratio                11           4.910218    25.11015 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         70          90          160       0.4375

        Controls         14          66           80       0.1750
           Cases         56          24           80       0.7000

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL DUKUNGANKEL

                               chi2(1) =    46.23  Pr>chi2 = 0.0000
                 
 Attr. frac. pop           .704918       
 Attr. frac. ex.          .9095717           .8001131    .9595698 (exact)
      Odds ratio          11.05848            5.00283      24.734 (exact)
                 
                       Point estimate        [95% conf. interval]
                                         
           Total         81          79          160       0.5062

        Controls         19          61           80       0.2375
           Cases         62          18           80       0.7750

                    Exposed   Unexposed        Total      exposed
                                                         Proportion
. cc KASUSKONTROL AKTIVITAS
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d. Hasil Analisis Multivariat 
     Model 1 

 
    Model 2 

 
   Menghitung Probabilitas 

 
 

Note: _cons estimates baseline odds.

       _cons    .0377913   .0206097    -6.01   0.000     .0129773    .1100526
 DUKUNGANKEL    12.46641   6.486978     4.85   0.000     4.495865    34.56764
   AKTIVITAS     16.5534   8.772912     5.30   0.000     5.858281    46.77394
   POLAHIDUP    2.079671   1.005609     1.51   0.130     .8061254    5.365208
        USIA    7.580958   4.483419     3.43   0.001     2.378586     24.1618

KASUSKONTROL  Odds ratio   Std. err.      z    P>|z|     [95% conf. interval]

Log likelihood = -58.483372                             Pseudo R2     = 0.4727
                                                        Prob > chi2   = 0.0000
                                                        LR chi2(4)    = 104.84
Logistic regression                                     Number of obs =    160

. logistic KASUSKONTROL USIA POLAHIDUP AKTIVITAS DUKUNGANKEL

Note: _cons estimates baseline odds.

       _cons    .0464511   .0238882    -5.97   0.000     .0169533    .1272739
 DUKUNGANKEL    12.57615   6.475683     4.92   0.000     4.584043    34.50218
   AKTIVITAS    18.04983   9.527094     5.48   0.000      6.41491    50.78738
        USIA    8.058267   4.717658     3.56   0.000     2.558064    25.38469

KASUSKONTROL  Odds ratio   Std. err.      z    P>|z|     [95% conf. interval]

Log likelihood = -59.63979                              Pseudo R2     = 0.4622
                                                        Prob > chi2   = 0.0000
                                                        LR chi2(3)    = 102.53
Logistic regression                                     Number of obs =    160

. logistic KASUSKONTROL USIA AKTIVITAS DUKUNGANKEL

.983367

. display 1/(1+exp(-4.079594)) 

4.079594
. display -3.275675+2.02564+2.806591+2.523038

       _cons   -3.069355    .514265    -5.97   0.000    -4.077296   -2.061414
 DUKUNGANKEL    2.531802   .5149179     4.92   0.000     1.522581    3.541022
   AKTIVITAS    2.893136   .5278217     5.48   0.000     1.858625    3.927648
        USIA    2.086699   .5854432     3.56   0.000     .9392509    3.234146

KASUSKONTROL  Coefficient  Std. err.      z    P>|z|     [95% conf. interval]

Log likelihood = -59.63979                              Pseudo R2     = 0.4622
                                                        Prob > chi2   = 0.0000
                                                        LR chi2(3)    = 102.53
Logistic regression                                     Number of obs =    160

Iteration 4:   log likelihood =  -59.63979  
Iteration 3:   log likelihood = -59.639793  
Iteration 2:   log likelihood =  -59.64762  
Iteration 1:   log likelihood = -60.103888  
Iteration 0:   log likelihood = -110.90355  

. logit KASUSKONTROL USIA AKTIVITAS DUKUNGANKEL
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Lampiran 4. Rekomendasi Persetujuan Etik 
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Lampiran 5. Surat Permohonan Izin Penelitian Dari Fakultas 
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Lampiran 6. Surat Izin Penelitian Dari Penanaman Modal 
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Lampiran 7. Surat Izin Penelitian dari RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo 
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Lampiran 8. Surat Keterangan Telah Selesai Melakukan Penelitian dari RSUP 
Dr. Wahidin Sudirohusodo 
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Lampiran 9. Dokumentasi Penelitian 
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Lampiran 10. Curriculum Vitae 
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1. SD Negeri 2 Asinua (2006 - 2012) 

2. SMP Negeri 1 Unaaha (2012 - 2015) 

3. SMA Negeri 1 Unaaha (2015 – 2018) 

4. S1 Kesehatan Masyarakat Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Halu 
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C. Riwayat Penelitian (Publikasi) 


