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Lampiran 2 Lembar Persetujuan Responden
PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini
Nama
Tempat dan tanggal lahir
Alamat
No. Hp/WA
Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam penelitian yang
berjudul “Hubungan Gaya Hidup Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di
Puskesmas Pekkae Tanete Rilau Kabupaten Barru “
Demikian surat pernyataan persetujuan ini saya sampaikan dengan sadar

tanpa unsur pemaksaan dari pihak lain.

Barru, 2024

Yang membuat pernyataan
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Lampiran 3 Lembar Instrumen Penelitian

LEMBAR KUESIONER

I. Identitas Responden
Berikan tanda ceklist (V) pada pilihan yang Anda anggap benar.
1. No. Responden :

2. Umur:...... Tahun
3. Jenis Kelamin : 1.( ) Pria
2. ( ) Wanita
4. Pendidikan Terakhir: 1. ( ) Tidak Sekolah
2.()SD
3.()SMP
4.( ) SMA
5. ( ) Perguruan Tinggi
5. Pekerjaan : 1. ( ) Pensiunan Pegawai Negeri/TNI/Polri

2. () Ibu Rumah Tangga
3. () Wiraswasta
4.( ) Lain-lain .................. (Sebutkan)

Il. Tekanan Darah
Pengukuran 1: ...... [eo.... mmHg Pengukuran 3: ...... loo.... mmHg
Pengukuran 2: ...... [oc.... mmHg Rerata: ...... [oc.... mmHg

I1l. Status Gizi
Berat Badan :........ kg
Tinggi Badan : ........ cm
. BB (kg) _
IMT: B (m?)
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IV. Kuesioner Gaya Hidup
Berikan tanda ceklist (V) pada setiap kolom jawaban yang tersedia

dibawabh ini sesuai dengan kondisi dan situasi yang Anda alami.

No. Pertanyaan Ya Tidak

Aktivitas Fisik

1. | Apakah Anda melakukan olahraga setiap hari?

2. | Apakah Anda melakukan kegiatan olahraga lebih dari 30
menit setiap hari (jalan pagi, senam, berspeda, jogging, dan

lain-lain)?

3. | Apakah Anda melakukan kegiatan/aktifitas sehari-hari
seperti melakukan pekerjaan rumah, mencuci,
membersihkan rumah, bekerja di kantor, mengajar, dan

lain-lain lebih dari 30 menit dalam sehari?

4. | Jenis olahraga apa yang biasanya Anda lakukan?

Jawab:

Pola Makan

1. | Apakah Anda makan daging kurang dari 3 kali dalam

seminggu?

2. | Apakah Anda makan makanan berlemak tinggi (bersantan,

jeroan) kurang dari 3 kali dalam seminggu?

3. | Apakah Anda makan makanan gorengan kurang dari 3 kali

dalam seminggu?

4. | Apakah Anda makan makanan di luar rumah (cepat saji)

kurang 3 kali dalam seminggu?

5. | Apakah Anda mengkonsumsi minuman yang berkafein

kurang 3 kali dalam seminggu?

6. | Apakah Anda makan makanan yang asin/diasinkan (ikan
asin, udang kering, telur asin, cumi asin, dan lain-lain)

kurang dari 3 kali dalam seminggu?
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7. | Apakah Anda makan sayuran lebih dari 3 kali dalam
seminggu?

8. | Apakah Anda makan buah-buahan lebih dari 3 kali dalam
seminggu?

Kebiasaan Istirahat

1. | Apakah Anda terbangun kurang dari 2 kali pada waktu

tidur malam?

2. | Apakah Anda mengalami susah tidur kurang dari 2 kali

dalam seminggu?

3. | Apakah Anda tidur siang (1-2 jam sehari) lebih dari 3 kali

dalam seminggu?

4. | Apakah Anda tidur secara teratur dalam seminggu (6-8 jam

pada malam hari)?

Kebiasaan Merokok

1. | Apakah Anda merokok?

2. | Apakah Anda menghisap rokok lebih dari 20 batang dalam

sehari?

Kebiasaan Mengkonsumsi Kafein

1. | Apakah Anda menyukai minuman atau makanan yang
mengandung kafein (kopi, teh, coklat, dan minuman

bersoda)?

2. | Apakah Anda sering mengkonsumsi makanan atau

minuman yang mengandung kafein (kopi)?

3. | Apakah Anda sering mengkonsumsi makanan atau

minuman yang mengandung kafein (teh)?

4. | Apakah Anda sering mengkonsumsi makanan atau

minuman yang mengandung kafein (coklat)?
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5. | Apakah Anda sering mengkonsumsi makanan atau
minuman yang mengandung kafein (minuman bersoda)?

6. | Apakah Anda mengkonsumsi kafein (kopi) lebih dari 2
gelas/hari?

7. | Apakah Anda mengkonsumsi kafein (teh) lebih dari 2
gelas/hari?

8. | Apakah Anda mengkonsumsi kafein (minuman bersoda)
lebih dari 2 gelas/hari?

9. | Apakah Anda mengkonsumsi kafein (coklat) lebih dari 2

gelas/hari?

Kuesioner Stres

Dari 14 daftar pernyataan dibawah ini, beri tanda ceklist (V) pada setiap
kolom jawaban yang tersedia sesuai dengan kondisi dan situasi yang Anda
alami.

Keterangan:

1) Tidak pernah : Tidak pernah mengalami atau merasakan

2) Kadang-kadang : Pernah sesekali mengalami atau merasakan

setelah ada sesuatu yang membuat
Anda kesal (misalnya: setelah

3) Sering . Lebih dari 3x mengalami atau merasakan
4) Selalu : Hampir setiap saat mengalami atau merasakan
No. Aspek Penilaian Tidak Kadang- | Sering | Selalu
Pernah kadang
1. | Anda merasa sulit untuk bersantai
2. | Anda merasa sulit untuk beristirahat
3. | Anda merasa kesulitan untuk tenang
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menghadapi konflik dengan orang lain

atau mengurus anak-anak yang rewel)

4. | Anda merasa telah menghabiskan
banyak energi karena gugup

5. | Anda sedang dalam keadaan gugup

6. | Anda mudah merasa kesal

7. | Anda merasa bahwa diri Anda mudah
marah karena hal-hal sepele

8. | Anda mudah merasa gelisah

9. | Anda cenderung mudah bereaksi
berlebihan terhadap situasi (misalnya:
ketika dikritik orang lain atau ketika
ada kesalahan kecil yang Anda atau
orang lain lakukan terhadap Anda)

10. | Anda merasa bahwa Anda mudah
tersinggung

11. | Anda merasa bahwa Anda sedikit
sensitif

12. | Anda tidak dapat memaklumi hal apa

pun yang menghalangi Anda untuk
menyelesaikan hal yang sedang Anda
lakukan (misalnya: tetap fokus
membersihkan rumah meskipun ketika
sedang membersihkan ada hal lain

yang diminta untuk dilakukan)

115




13. | Anda merasa diri Anda menjadi tidak
sabar ketika mengalami penundaan
(misalnya: menunggu sesuatu atau
kemacetan lalu lintas)

14. | Anda mengalami kesulitan untuk

menoleransi gangguan-gangguan
terhadap hal yang sedang Anda
lakukan (Misalnya: ketika berada di
sebuah rapat penting lalu ada rekan
kerja yang datang untuk berbicara atau
ada panggilan telepon, Anda merasa
frustasi dan kesulitan untuk menjaga

alur pikiran Anda)

Jumlah skor
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Lampiran 4 Panduan Pengukuran Tekanan Darah Pada Lansia

PANDUAN PENGUKURAN TEKANAN DARAH
Sumber: Indonesian Society of Hypertension (2021)

A. Persiapan Pasien

Pasien harus tenang, tidak dalam keadaan cemas atau gelisah, maupun
kesakitan. Dianjurkan istirahat 5 menit sebelum pemeriksaan.

Pasien tidak mengkonsumsi kafein maupun merokok, ataupun melakukan
aktivitas olah raga minimal 30 menit sebelum pemeriksaan.

Bila pasien menggunakan obat-obatan yang mengandung stimulan adrenergik
seperti fenilefrin atau pseudoefedrin, agar dicatat.

Pasien tidak sedang menahan buang air kecil maupun buang air besar.
Pasien tidak mengenakan pakaian ketat terutama di bagian lengan.
Pemeriksaan dilakukan di ruangan yang tenang dan nyaman.

Pasien dalam keadaan diam, tidak berbicara saat pemeriksan

B. Posisi

Posisi pasien: duduk, berdiri, atau berbaring (sesuai kondisi klinik).

Pada posisi duduk:

1.

Gunakan meja untuk menopang lengan dan kursi bersandar untuk
meminimalisasi kontraksi otot isometrik.
Posisi fleksi lengan bawah dengan siku setinggi jantung.

Kedua kaki menyentuh lantai dan tidak disilangkan.

C. Prosedur

1.

o b~ N

Letakkan spigmomanometer sedemikian rupa sehingga skala sejajar dengan
mata pemeriksa.

Gunakan ukuran manset yang sesuai.

Pasang manset sekitar 2,5 cm di atas fossa antecubital.

Hindari pemasangan manset di atas pakaian.

Ukur tekanan darah dengan selang waktu 1-2 menit. Tekanan darah terukur

adalah rerata hasil pengukuran pertama dan kedua. Lakukan pengukuran
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tambahan (ketiga) bila hasil pengukuran pertama dan kedua berbeda >10
mmHg dan tekanan darah yang digunakan adalah rerata hasil pengukuran
pertama & kedua dan hasil pengukuran ketiga. Pada prinsipnya tekanan darah
yang digunakan adalah rerata dari hasil dua pengukuran terakhir. Misalnya:
Pengukuran 1 : 140/90 mmHg

Pengukuran 2 : 160/100 mmHg

Rerata 1 & 2 : (140+160)/2 / (90+100)/2 = 150/95 mmHg

Pengukuran 3 : 140/90 mmHg

Tekanan Darah : (150+140)/2 / (95+90)/2 = 145/93 mmHg
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Lampiran 5 Surat Persetujuan Penelitian

LAMPIRAN No. 03989/UN4.18/KP.06.05/2024

SURAT PERSETUJUAN
Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Syahrul, S.Kep.,Ns.,M.Kes.,Ph.D
NIP : 198204192006041002
Jabatan : Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan

Menyetujui yang bersangkutan dibawah ini :

Nama : Ayu Rada Safina. HS
Jabatan : Mahasiswa Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin
Program Studi : Ilmu Keperawatan

Untuk melakukan penelitian dengan metode simple random sampling (kuesioner). , dengan judul :

"Hubungan Gaya Hidup dengan Kejadian Hipertensi pada Lansia di Puskesmas Pekkae Tanete
Rilau Kabupaten Barru "

Demikian surat ini dibuat, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Makassar, 19 September 2024

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

Tembusan :

1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan™ Syahrul, S.Kep,. Ns., M.Kes., Ph.D
2. Kepala Bagian Tata Usaha FKep Unhas NIP. 198204192006041002

3. Arsip
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Lampiran 6 Surat Rekomendasi Persetujuan Etik

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretariat : Lantai 2 Fakultas Keperawatan UNHAS
JL.Perintis Kemerdekaan Kampus Tamalanrea Km.10 Makassar 90245
Laman : kepk_fkepuh@unhas.ac.id

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 1889/UN4.18.3/TP.01.02/2024

Tanggal: 04 Oktober 2024

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol berikut ini
telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No Protokol UH2409224 i e
Protokol
Peneliti Utama Ayu Rada Safina.HS Sponsor
Judul Peneliti Hubungan Gaya Hidup Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Puskesmas
Pekkae Tanete Rilau Kabupaten Barru
No Versi Protokol | 1 Tanggal Versi | 20 September 2024
No Versi PSP 1 Tanggal Versi | 20 September 2024

Tempat Penelitian | Puskesmas Pekkae

‘:I Exempted Masa berlaku
) 04 Oktober Frekuensi
Jenis Review E Expedited 2024 sampai review

04 Oktober lanjutan

D Fullboard

Nama :

Ketua KEPK Dr. Kadek Ayu Erika, S.Kep., Ns., M.Kes

Nama :

Sekretaris KEPK Dr. Hastuti, S.Kep., Ns., M.Kes

Kewajiban Peneliti Utama :

e Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

e Menyerahkan Laporan SAE ke Komite Etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
Suspected Unexpected Serious Adverse Reaction (SUSAR) dalam 72 jam setelah Peneliti Utama
menerima laporan

* Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko ringgi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

e Menyerahkan laporan akhir setelah penelitian berakhir

e Melaporkan penyimpangan dari protokol yang disetujui (protocol deviation/violation)

e Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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Lampiran 7 Surat lzin Penelitian Dari Akademik Fakultas Keperawatan

Universitas Hasanuddin

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10, MAKASSAR 90245

TELEPON (0411) 586200, (6 SALURAN), 584200, FAX (0411) 585188
Laman: www.unhas.ac.id

Nomor : 04312/UNA4.18/PT.01.04/2024 2 Oktober 2024
Lampiran HE
Hal : Permohonan Izin Penelitian

Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu (DPM-PTSP) Provinsi
Sulawesi Selatan

Dengan hormat, disampaikan bahwa dalam rangka penyelesaian studi Mahasiswa Program Studi
Iimu Keperawatan Fakullas Keperawatan Universitas Hasanuddin, maka dengan ini kami mohon
agar mahasiswa tersebut namanya dibawah ini :

Nama : Ayu Rada Safira. HS

NIM : RO11211032

Program Studi : llmu Keperawatan

Rencana Judul : Hubungan Gaya Hidup dengan Kcjadian Hipertensi pada Lansia di

Puskesmas Pekkae Tanele Rilau Kabupaten Barru

Dapat diberikan izin melakukan penelitian di Puskesmas Pekkae, yang akan dilaksanakan pada
bulan oktober s.d november 2024. Adapun Mctode Pengambilan samplc/data dengan :simple
random sampling (kuesioner).

a.n Dckan,

Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Kemahasiswaan Fakultas
Keperawatan

Tembusan: Syahrul, S.Kep,. Ns., M.Kes., Ph.D
1. Dekan “scbagai laporan” NIP. 198204192006041002

2. Kepala UPT Puskesmas Pekkae

3. Kepala Bagian Tata Usaha FKep Unhas

4. Arsip

g @

Ly
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Lampiran 8 Surat Izin Penelitian Dari Dinas Penanaman Modal dan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu (DPMPTSP) Porvinsi Sulawesi Selatan

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936
Website : http://simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id

Makassar 90231
Nomor : 25514/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran Do- Bupati Barru
Perihal : lzin penelitian
di-
Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin Makassar Nomor :
04312/UN4.18/PT.01.04/2024 tanggal 02 Oktober 2024 perihal tersebut diatas, mahasiswa/peneliti
dibawah ini: A )

Nama : AYU RADA SAFINA.HS _ /:‘
Nomor Pokok © R011211032 R v & 5
Program Studi : llmu Keperawatan c S
Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswa (S1)
m 10, Makassar
PROVINS| SULAWESI SELATAN

Alamat . JI. P. Kemerdekaa
Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" HUBUNGAN GAYA HIDUP DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI PADA LANSIA DI PUSKESMAS
PEKKAE TANETE RILAU KABUPATEN BARRU "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 09 Oktober s/d 23 November 2024

Sehubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 04 Oktober 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

ASRUL SANI, S.H., M.Si.

% :;Lq.' Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
-' .:.';‘E: ¢ Nip : 19750321 200312 1 008
Tembusan Yth
1. Dekan Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin Makassar di Makassar;

2. Pertinggal.
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Lampiran 9 Surat Izin Penelitian Dari Dinas Penanaman Modal dan

Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Barru

PEMERINTAH KABUPATEN BARRU

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
Mal Pelayanan Publik Masiga Lt. 1-3 JI. Iskandar Unru
hutp://izinonling barrukab.go.id : e-mail : barrudpmptsptk@gmail.com .Kode Pos 90711

Nomor
Lampiran
Perihal

Barru, 07 Oktober 2024

505AP/DPMPTSP/X/2024 Kepnda
= Yth. Kepala UPT Puskesmas Pekkae Kec. Tancte Rilau
: Izin/Rekomendasi Penelitian di-
Tempat

Berdasarkan Surat Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi SulSel

Nomor :
25514/8.01/PTSP/2024 tanggal, 04 Oktober 2024 perihal tersebut di atas, maka Mahasiswi di bawah ini :

Nama : Ayu Rada Safinah. HS
Nomor Pokok : RO11211032
Program Studi : llmu Keperawatan

Perguruan Tinggi : UNHAS Makassar
Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswi
Alamat : Sikapa Desa Lempang Kec. Tanete Riaja Kab. Barru

Diberikan izin untuk melakukan Penelitian/Pengambilan Data di Wilayah/Kantor Saudara yang
berlangsung mulai tanggal 10 Oktober 2024 s/d 23 Nopember 2024, dalam rangka penyusunan Skripsi,
dengan judul :

HUBUNGAN GAYA HIDUP DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI PADA LANSIA DI PUSKESMAS
PEKKAE TANETE RILAU KABUPATEN BARRU

Schubungan dengan hal tersebut diatas, pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud dengan

ketentuan :

1. Scbelum dan Jah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan melapor kepada Kepala SKPD
(Unit Kerja) / Camat, apabila kegiatan dilaksanakan di SKPD (Unit Kerja) / Kecamatan setempat;

2. Penelitian tidak menyimpang dari izin yang diberikan;

3. Mentaati semua Peraturan Perundang Undangan yang berlaku dan mengindahkan adat istiadat setempat;

4. Menyerahkan 1(satu) eksampelar copy hasil penelitian kepada Bupati Barru Cq. Kepala Dinas Penanaman
Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Barru;

S. Surat Izin akan dicabut kembali dan dinyatakan tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat izin ini tidak
mentaati ketentuan tersebut di atas.

Untuk terlaksananya tugas penelitian tersebut degan baik dan lancar, diminta kepada Saudara (i) untuk
memberikan bantuan fasilitas seperlunya.

Demikian disampaikan untuk dimaklumi dan diperg
/@\;gfxl

/ %Keplln

tn,u ~
pey 3%

TEMBUSAN : disampaikan Kepada Yth.

1. Bapak Bupati (sebagai laporan);

2. Kepala Bappelitbangda Kab. Barru;

3. Kepala Dinas Keschatan Kab, Barru;

4. Dekan Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin Makassar;
5. Mahasiswi yang bersangkutan,
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Lampiran 10 Surat Keterangan Selesai Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN BARRU

DINAS KESEHATAN ’fg

& UPT PUSKESMAS PEKKAE

. Sultan Hasamuddin No. 52 Pekkae Kel. Lalolang Kee. Tanete Rilau Kab. Barru 90761

SURAT KETERANGAN TELAH MELAKUKAN PENELITIAN
Nomor : 400.7.22.1/281/PKM-PEKKAE

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : H. TASWI, S. Farm,Apt

Nip : 19700413 199103 1 006
Pangkat/Golongan : Pembina, Vlia

Jabatan : Kepala UPT Puskesmas Pekkae

Unit Kerja : UPT Puskesmas Pekkae Kabupaten Barru

Menerangkan bahwa :

Nama : AYU RADA SAFINA. HS

NIM : R011211032

Jenis Kelamin : Perempuan

Program Studi : limu Keperawatan

Universitas : Universitas Hasanuddin Makassar

Alamat : Sikapa, Desa Lempang, Kec. Tante Riaja, Kab. Barru

Tempat Penelitian : UPT Puskesmas Pekkae Kabupaten Barru

Benar bahwa yang bersangkutan telah melakukan Penelitian pada Tanggal 10
Oktober 2024 s/d 01 November 2024 di wilayah kerja UPT Puskesmas Pekkae
Kecamatan Tanete Rilau Kabupaten Barru. Dalam rangka penyusunan skripsi
dengan judul :

HUBUNGAN GAYA HIDUP DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI PADA
LANSIA DI PUSKESMAS PEKKAE TANETE RILAU KABUPATEN BARRU
Demikian surat keterangan ini diberikan untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Pekkae, 1 November 2024
Kepala UPT Puskesmas Pekkae

H. TASWI, S. Farm,Apt
NIP. 19700413 199103 1 006
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Lampiran 11 Daftar Coding
A. Coding Jenis Kelamin

Jenis Kelamin Coding
Pria 1
wanita 2
B. Coding Pendidikan Terakhir
Pendidikan Terakhir Coding
Tidak Sekolah 1
SD 2
SMP 3
SMA 4
Perguruan Tinggi 5
C. Coding Pekerjaan
Pekerjaan Coding
Pensiunan Pegawai Negeri/TNI/Polri 1
Ibu Rumah Tangga 2
Wiraswasta 3
Petani 4
Tidak Bekerja 5
Nelayan 6
D. Coding Variabel Aktivitas Fisik
Kategori Coding
Tidak cukup 1
Cukup 2
E. Coding Variabel Pola Makan
Kategori Coding
Tidak baik 1
Baik 2
F. Coding Variabel Kebiasaan istirahat
Kategori Coding
Tidak cukup 1
Cukup 2
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G. Coding Variabel Kebiasaan Merokok

Kategori Coding
Tidak baik 1
Baik 2

H. Coding Variabel Kebiasaan Mengkonsumsi kafein

Kategori Coding
Tidak baik 1
Baik 2

I.  Coding Variabel Stres

Kategori Coding
Normal/tidak stress 1
Ringan 2
Sedang 3
Berat 4
Sangat Berat 5

J. Coding Variabel Obesitas

Kategori Coding
Berat badan kurang (underweight) 1
Berat badan normal 2
Kelebihan berat badan (overweight) 3
dengan risiko
Obesitas | 4
Obesitas |1 5

K. Coding Variabel Kejadian Hipertensi

Kategori Coding

Normal 1

Prahipertensi

Hipertensi Stadium 1

AlwN

Hiperteni stadium 2
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Lampiran 12 Master Tabel

Hiperten

Si

Stres| Obesitas| Kejadian

Kebiasaan
Mengkons

umsi

Kafein

Kebiasaan
Merokok

Kebiasaan

Istirahat

Pola

Makan

Fisik

Pendidikan | Pekerjaan| Aktivitas

Jenis

Kelamin | Terakhir

Umur

64
61

64
85
64
69
71

60
62
62
70
74
73
67
73
61

60
61

66

No.

Respon
den

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
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66
67
70
62
65

75
61

65
63
61

72
61

73
61

66
60
89
65
71

71

69
73
67

63

20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34

35

36

37

38
39

40
41

42

43
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60
63
70
61

62

64
71

79
65
68
74
64
82
61

63
78

61

61

61

67

77
62
61

7

44
45
46

47

48
49
50
51

52

53
54
55
56

57

58
59
60
62

62

63
64

65
66
67
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69
86
77
64
72
76
63
83
75

68
69
70
71

72
73
74
75
76
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Tabel Hasil Crosstabulation Karakteristik Responden Dan Seluruh Variabel

Karakteristik Responden

Jenis Kelamin Usia Pendidikan Terakhir Pekerjaan
N . Pria | Wanita | 60-69 | >70 | SD | SMP | SMA | Pergu Pensiu Ibu Wiras | Petani | Tidak
0. Variabel )
ruan | nan PNS/ | Rumah | wasta Bekerja
Tinggi TNI Tangga
/POLRI
1. | Aktivitas Fisik
Tidak Cukup 15 35 28 22 | 25 | 18 6 1 2 34 4 5 5
Cukup 2 24 20 6 10 7 8 1 3 20 1 1 1
2. | Pola Makan
Tidak Baik 14 39 33 20 | 25 | 17 9 2 3 37 4 4 5
Baik 3 20 15 8 10 8 5 0 2 17 1 2 1
3. Kebiasaan Istirahat
Tidak Cukup 14 45 37 22 | 26 | 21 11 1 3 42 3 5 6
Cukup 3 14 11 6 9 4 3 1 2 12 2 1 0
4, Kebiasaan Merokok
Merokok 9 0 6 3 4 4 1 0 0 0 3 2 4
Tidak Merokok 8 59 42 25 [ 31| 21 13 2 5 54 2 4 2
5. | Kebiasaan Mengkonsumsi Kafein
Mengkonsumsi 13 50 38 25 | 28 | 22 11 2 4 46 4 5 4
Tidak 4 9 10 3 7 3 3 0 1 8 1 1 2
Mengkonsumsi
6. | Stres
Normal/tidak stres: 0 14 57 46 25 | 33 23 13 2 5 52 4 5 5
- 14
Ringan: 1518 3 2 2 3 2 2 1 0 0 2 1 1 1
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Obesitas

Berat badan kurang 4 12 10 6 9 5 1 11 0
(underweight): <

18,5

Berat badan normal: 10 28 23 15 | 17 | 14 4 24 3
18,5-22,9

Kelebihan berat 1 6 5 2 3 2 0 6 0
badan (overweight)

dengan risiko: 23-

24,9

Obesitas I: 25-29,9 2 10 7 5 5 3 0 10 2
Obesitas Il: > 30 0 3 3 0 1 1 0 3 0
Kejadian Hipertensi

Prahipertensi 9 18 17 10 | 11 | 10 2 17 3
Hipertensi Stadium 1 5 25 20 10 | 15 8 2 22 2
Hipertensi Stadium 2 3 16 11 8 9 7 1 15 0
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Lampiran 13 Hasil Analisa Data

Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 60 4 5.3 5.3 5.3

61 13 17.1 17.1 22.4

62 5 6.6 6.6 28.9

63 5 6.6 6.6 35.5

64 6 7.9 7.9 43.4

65 4 5.3 5.3 48.7

66 3 3.9 3.9 52.6

67 4 5.3 5.3 57.9

68 1 1.3 1.3 59.2

69 3 3.9 3.9 63.2

70 3 3.9 3.9 67.1

71 4 5.3 5.3 72.4

72 2 2.6 2.6 75.0

73 4 5.3 5.3 80.3

74 2 2.6 2.6 82.9

75 2 2.6 2.6 85.5

76 1 1.3 1.3 86.8

77 3 3.9 3.9 90.8

78 1 1.3 1.3 92.1

79 1 1.3 1.3 934

82 2 2.6 2.6 96.1

85 1 1.3 1.3 97.4

86 1 1.3 1.3 98.7

89 1 1.3 1.3 100.0

Total 76 100.0 100.0

Jenis_Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Pria 17 224 224 22.4

Wanita 59 77.6 77.6 100.0

Total 76 100.0 100.0

Pendidikan_Terakhir
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid SD 35 46.1 46.1 46.1

SMP 25 329 329 78.9

SMA 14 18.4 18.4 97.4

Perguruan Tinggi 2 2.6 2.6 100.0

Total 76 100.0 100.0
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Pekerjaan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Pensiunan Pegawai
Negeri/TNI/Po?ri 5 6.6 6.6 6.6
Ibu Rumah Tangga 54 711 71.1 77.6
Wiraswasta 5 6.6 6.6 84.2
Petani 6 7.9 7.9 92.1
Tidak Bekerja 6 7.9 7.9 100.0
Total 76 100.0 100.0
Aktivitas Fisik
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak cukup 50 65.8 65.8 65.8
Cukup 26 34.2 34.2 100.0
Total 76 100.0 100.0
Pola Makan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak baik 53 69.7 69.7 69.7
Baik 23 30.3 30.3 100.0
Total 76 100.0 100.0
Kebiasaan Istirahat
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak cukup 59 77.6 77.6 77.6
Cukup 17 22.4 22.4 100.0
Total 76 100.0 100.0
Kebiasaan Merokok
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak baik 9 11.8 11.8 11.8
Baik 67 88.2 88.2 100.0
Total 76 100.0 100.0
Stres
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Normal/tidak stres 71 93.4 93.4 93.4
Ringan 5 6.6 6.6 100.0
Total 76 100.0 100.0
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Obesitas

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Berat bac!an kurang 16 211 211 211
(underweight)
Berat badan normal 38 50.0 50.0 71.1
Keleblhgn berat badah . 7 92 92 80.3
(overweight) dengan risiko
Obesitas | 12 15.8 15.8 96.1
Obesitas I 3 3.9 3.9 100.0
Total 76 100.0 100.0
Kejadian Hipertensi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Prahipertensi 27 35.5 35.5 355
Hipertensi Stadium 1 30 39.5 39.5 75.0
Hipertensi Stadium 2 19 25.0 25.0 100.0
Total 76 100.0 100.0
Aktivitas Fisik * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Aktivitas Fisik Tidak cukup Count 23 16 11 50
% within Aktivitas Fisik 46.0% 32.0% 22.0% 100.0%
Cukup Count 4 14 8 26
% within Aktivitas Fisik 15.4% 53.8% 30.8% 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Aktivitas Fisik 35.5% 39.5% 25.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 7.1072 2 .029
Likelihood Ratio 7.677 2 .022
Linear-by-Linear Association 4.407 1 .036
N of Valid Cases 76

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

6,50.
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Pola Makan * Kejadian Hipertensi Crosstabulation

Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Pola Makan Tidak baik  Count 22 15 16 53
% within Pola Makan 41.5% 28.3% 30.2% 100.0%
Baik Count 5 15 3 23
% within Pola Makan 21.7% 65.2% 13.0% | 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Pola Makan 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 9.1882 2 .010
Likelihood Ratio 9.150 2 .010
Linear-by-Linear Association .018 1 .892
N of Valid Cases 76
a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is
5,75.
Kebiasaan Istirahat * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Kebiasaan Tidak cukup ~ Count 22 19 18 59
Istirahat % within Kebi
o wrhin feblasaan 37.3% 32.2% 30.5% | 100.0%
Istirahat
Cukup Count 5 11 1 17
o i .
%6 within Kebiasaan 29.4% 64.7% 5.9%| 100.0%
Istirahat
Total Count 27 30 19 76
o i .
%6 within Kebiasaan 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
Istirahat
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 6.9642 2 .031
Likelihood Ratio 7.653 2 .022
Linear-by-Linear Association .615 1 433
N of Valid Cases 76

a. 1 cells (16,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count

is 4,25.
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Kebiasaan Merokok * Kejadian Hipertensi Crosstabulation

Kejadian Hipertensi

Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total

Kebiasaan = Merokok Count 5 2 2 9
Merokok 0% withi i

Vo within Kebiasaan 55.6% 22.2% 22.2%| 100.0%

Merokok

Tidak Count 22 28 17 67
Merokok O \nithi :

Vo within Kebiasaan 32.8% 41.8% 25.4%| 100.0%

Merokok
Total Count 27 30 19 76

O b .

Vo within Kebiasaan 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%

Merokok

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)

Pearson Chi-Square 1.9542 2 .376
Likelihood Ratio 1.935 2 .380
Linear-by-Linear Association .882 1 .348
N of Valid Cases 76

a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count

is 2,25.
Kebiasaan Mengkonsumsi Kafein* Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Kebiasaan Mengkonsu  Count 18 27 18 63
Mengkonsum msi % within Kebi
si Kafein o within fiebiasaan 28.6% 42.9% 28.6% |  100.0%
Mengkonsumsi Kafein
Tidak Count 9 3 1 13
Mengkonsu
! P .
msi Y6 within Kebiasaan 69.2% 23.1% 7.7%|  100.0%
Mengkonsumsi Kafein
Total Count 27 30 19 76
P .
Y6 within Kebiasaan 35.5% 39.5% 25.0% |  100.0%
Mengkonsumsi Kafein
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 7.9622 2 .019
Likelihood Ratio 7.836 2 .020
Linear-by-Linear Association 6.778 1 .009

N of Valid Cases

76

a. 2 cells (33,3%) have expected count less than 5. The minimum expected count

is 3,25.
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Stres * Kejadian Hipertensi Crosstabulation

Kejadian Hipertensi
Prahiperten Hipertensi Hipertensi
Si Stadium 1 Stadium 2 Total
Stres Normal/tidak Count 25 29 17 71
stres % within Stres 35.2% 40.8% 23.9% | 100.0%
Ringan Count 2 1 2 5
% within Stres 40.0% 20.0% 40.0% | 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Stres 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.0262 2 .599
Likelihood Ratio 1.062 2 .588
Linear-by-Linear Association .098 1 .754
N of Valid Cases 76
a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,25.
Obesitas * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi | Stadium 1 Stadium 2 Total
Obesitas Berat badan kurang Count 5 6 5 16
(underweight) % within Obesitas 31.3% 37.5% 31.3% | 100.0%
Berat badan normal Count 15 14 9 38
% within Obesitas 39.5% 36.8% 23.7% | 100.0%
Kelebihan berat badan Count 3 0 4 7
igh - .
E;Yf;we'g b dengan % within Obesitas 42.9% 0.0% 57.1% | 100.0%
Obesitas | Count 2 9 1 12
% within Obesitas 16.7% 75.0% 8.3% | 100.0%
Obesitas Il Count 2 1 0 3
% within Obesitas 66.7% 33.3% 0.0% | 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Obesitas 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 14.3392 8 .073
Likelihood Ratio 16.836 8 .032
Linear-by-Linear Association .368 1 .544
N of Valid Cases 76

a. 10 cells (66,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,75.

138




Jenis Olahraga yang biasanya dilakukan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Jalan pagi 30 39.5 395
Jalan kaki 17 22.4 61.8
Jalan pagi & sore 5 6.6 68.4
Jalan pagi & senam 9 11.8 80.3
Senam 10 13.2 93.4
Bersepeda 5.3 98.7
jogging 1 1.3 100.0
Total 76 100.0
Konsumsi Daging
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 12 15.8 15.8 15.8
Tidak Sering 64 84.2 84.2 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Makanan Berlemak Tinggi (Bersantan/Jeroan)
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 39 51.3 51.3 51.3
Tidak Sering 37 48.7 48.7 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Makanan Gorengan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 48 63.2 63.2 63.2
Tidak Sering 28 36.8 36.8 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Makanan Cepat Saji
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 1 1.3 1.3 13
Tidak Sering 75 98.7 98.7 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Minuman Berkafein
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 39 51.3 51.3 51.3
Tidak Sering 37 48.7 48.7 100.0
Total 76 100.0 100.0
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Konsumsi Makanan Yang Asin/Diasinkan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 39 51.3 51.3 51.3
Tidak Sering 37 48.7 48.7 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Sayuran
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sering 3 3.9 3.9 3.9
Sering 73 96.1 96.1 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Buah-Buahan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sering 43 56.6 56.6 56.6
Sering 33 43.4 43.4 100.0
Total 76 100.0 100.0
Terbangun Pada Waktu Tidur Malam
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 14 18.4 18.4 18.4
Tidak Sering 62 81.6 81.6 100.0
Total 76 100.0 100.0
Mengalami Susah Tidur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 50 65.8 65.8 65.8
Tidak Sering 26 34.2 34.2 100.0
Total 76 100.0 100.0
Tidur Siang (1-2 Jam Sehari)
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sering 28 36.8 36.8 36.8
Sering 48 63.2 63.2 100.0
Total 76 100.0 100.0
Tidur Teratur (6-8 Jam Pada Malam Hari)
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak 11 14.5 14.5 14.5
Ya 65 85.5 85.5 100.0
Total 76 100.0 100.0
Menyukai Minuman/Makanan Yang mengandung kafein
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 63 82.9 82.9 82.9
Tidak 13 17.1 17.1 100.0
Total 76 100.0 100.0
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Konsumsi Kopi

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 15 19.7 19.7 19.7
Tidak Sering 61 80.3 80.3 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Teh
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 63 82.9 82.9 82.9
Tidak Sering 13 17.1 171 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Coklat
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sering 26 34.2 34.2 34.2
Tidak Sering 50 65.8 65.8 100.0
Total 76 100.0 100.0
Konsumsi Minuman Bersoda
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak 76 100.0 100.0 100.0
Umur * Aktivitas Fisik Crosstabulation
Aktivitas Fisik 74 Count 1 1 2
Tidak cukup Cukup Total % within Umur 50.0% 50.0% | 100.0%
Umur &0 Count 0 4 4 78 Count 2 0 2
o within lJmur 0.0% 100.0% 100.0% % within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
61 Count 10 3 13 76 Count 1 0 1
8 within Urnur 76.9% 231% | 100.0% % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
52 Count 4 y 5 T Count 3 0 3
o within Umur B0.0% 20.0% 100.0% % within Ltmur 100.0% 0.0% 100.0%
78 Count 1 0 1
63 count 2 3 5 % within Umur 1000% | 0.0% | 100.0%
% within Umur 40.0% 60.0% 100.0% 79 Count 1 0 1
64 Count 3 3 f % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 50.0% 50.0% 100.0% a2 Count 2 ] 2
G5 Count 3 1 4 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 75.0% 250% | 100.0% 85 Count 0 1 1
66 Count 2 1 3 % within Limur 0.0% | 100.0% | 100.0%
% within Umur 66.7% 33.3% | 1000% 86 Count 1 0 1
67 Count 3 1 4 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 75.0% 250% | 100.0% 88 Count 1 0 1
58 Count 0 1 1 % within Urnur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 0.0% | 100.0% | 100.0% Total Count 50 26 76
3] Count 1 5 3 % within Umur 65.8% 34.2% | 100.0%
% within Umur 33.3% 66.7% 100.0%
70 Count 2 1 3
% within Umur 66.7% 33.3% | 100.0%
71 Count 3 1 4
% within Umur 75.0% 250% | 100.0%
72 Count 1 1 2
% within Umur 50.0% 50.0% 100.0%
73 Count 3 1 4
% within Umur 75.0% 250% | 100.0%
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Jenis_Kelamin * Aktivitas Fisik Crosstabulation

Aktivitas Fisik
Tidak cukup Cukup Total
Jenis_Kelamin  Pria Count 15 2 17
% within Jenis Kelamin 88.2% 11.8% 100.0%
Wanita Count 35 24 59
% within Jenis Kelamin 59.3% 40.7% 100.0%
Total Count 50 26 76
% within Jenis Kelamin 65.8% 34.2% 100.0%
Pekerjaan * Aktivitas Fisik Crosstabulation
Aktivitas Fisik
Tidak cukup | Cukup Total
Pekerjaan Pensiunan Pegawai Count 2 3 5
Negeri/TNI/Polri % within Pekerjaan 40.0% | 60.0% | 100.0%
Ibu Rumah Tangga Count 34 20 54
% within Pekerjaan 63.0% | 37.0%| 100.0%
Wiraswasta Count 4 1 5
% within Pekerjaan 80.0% | 20.0% | 100.0%
Petani Count 5 1 6
% within Pekerjaan 83.3% | 16.7%| 100.0%
Tidak Bekerja Count 5 1 6
% within Pekerjaan 83.3% 16.7% | 100.0%
Total Count 50 26 76
% within Pekerjaan 65.8% 34.2% | 100.0%
Umur * Pola Makan Crosstabulation
i kaD'?kmaka; - 73 count 3 1 4
Tidal bai & Total % within Urnur 75.0% | 25.0% | 100.0%
Umur &0 Count 3 1 4 74 Count P 0 9
% within Umur 75.0% | 250% | 100.0% % within Umur | 100.0% 0.0% | 100.0%
61 Count 10 3 13 75 Count 1 1 3
% within Urmur 76.9% | 231% | 100.0% % within Umnur 50.0% | 50.0% | 100.0%
G2 Count 4 1 i} 76 Count 1 0 1
% within Urmur 80.0% 200% | 100.0% % within Urmnur 100.0% 0.0% | 100.0%
63 Count 4 1 ) 77 Count 3 0 3
% within Urnur 80.0% 20.0% | 100.0% 9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
64 Count 4 2 8 78 Count 1 0 1
% within Umur 66.7% 33.3% | 100.0% % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
65 Count 4 0 4 79 Count 0 1 1
3% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% % within Umur 0.0% | 100.0% | 100.0%
66 Count 2 1 3 a2 Count 2 0 2
% within Umur GE.7% 333% 100.0% % within Urmnur 100.0% 0.0% 100.0%
67 Count 1 3 4 a5 Count 1 0 1
8% within Umur 25.0% 750% | 100.0% % within Urnur 100.0% 0.0% | 100.0%
68 Count 0 1 1 a6 Count 0 1 1
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0% % within Urnur 0.0% 100.0% 100.0%
[g2] Count 1 2 3 g9 Count 1 0 1
% within Umur 33.3% 66.7% | 100.0% % within Urmur 100.0% 0.0% | 100.0%
TO Count q 2 3 Total Count 53 2 76
% within Umur 33.3% 66.7% 100.0% % within Umur 69.7% 30.3% 100.0%
71 Count 2 2 4
% within Umur 50.0% 50.0% | 100.0%
72 Count 2 0 2
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
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Jenis_Kelamin * Pola Makan Crosstabulation

Pola Makan
Tidak baik Baik Total

Jenis_Kelamin Pria Count 14 3 17
% within Jenis_Kelamin 82.4% 17.6% | 100.0%

Wanita Count 39 20 59

% within Jenis_Kelamin 66.1% 33.9% | 100.0%

Total Count 53 23 76
% within Jenis_Kelamin 69.7% 30.3% | 100.0%

Pendidikan Terakhir * Pola Makan Crosstabulation

Pola Makan
Tidak baik Baik Total
Pendidikan_Terakhir SD Count 25 10 35
% within Pendidikan Terakhir 71.4% 28.6% 100.0%
SMP Count 17 8 25
% within Pendidikan_Terakhir 68.0% 32.0% 100.0%
SMA Count 9 5 14
% within Pendidikan_Terakhir 64.3% 35.7% 100.0%
Perguruan Tinggi Count 2 0 2
% within Pendidikan_Terakhir 100.0% 0.0% 100.0%
Total Count 53 23 76
% within Pendidikan_Terakhir 69.7% 30.3% 100.0%
Umur * Kebiasaan Istirahat Crosstabulation
Kategori.x3 73 Count 3 1 4
Tidak cukup Cukup Total % within Umur 75.0% 25.0% 100.0%
Umur 60 Count 2 2 4 74 Count 2 0 2
o within Urniur 50.0% 500% | 100.0% % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
# Count 9 4 13 78 Count ! ! .
o within Uraur 69.2% 10.8% 100.0% % within Umur 50.0% 50.0% 100.0%
TG Count 1 1] 1
82 Count 4 ! 5 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umnur B0.0% | 20.0% | 100.0% T Count 3 0 3
63 Count 5 0 3 % within Urmur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Lmur 100.0% 0.0% 100.0% 78 Count 1 0 1
G4 Count 3 3 [i] % within Urmur 100.0% 0.0% 100.0%
% within Lmur 50.0% 50.0% 100.0% 79 Count 1 0 1
55 Count 1 0 4 9% within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 82 Count 2 0 2
56 Count 3 0 3 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% 100.0% 8 Cou.nt. ! 0 !
% within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
67 Count 3 1 4 P Count ] 0 1
% within Umur 75.0% 25.0% | 100.0% o within Urmur 100.0% oo | 100.0%
68 Count 1 a 1 89 Count 0 1 1
% within Umur 100.0% 0.0% 100.0% % within Umur 0.0% | 100.0% | 100.0%
69 Count 3 0 3 Tatal Count A9 17 7B
o0 within Umur 100.0% 0.0% 100.0% % within Urmnur T7.6% 22.4% 100.0%
70 Count 3 0 3
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
71 Gount 2 2 4
% within Lmur 50.0% 50.0% 100.0%
72 Count 1 1 2
%% within Lmur 50.0% 50.0% 100.0%
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Jenis Kelamin * Kebiasaan Istirahat Crosstabulation

Kebiasaan Istirahat
Tidak cukup Cukup Total
Jenis_Kelamin Pria Count 14 3 17
% within Jenis Kelamin 82.4% 17.6% 100.0%
Wanita Count 45 14 59
% within Jenis Kelamin 76.3% 23.7% 100.0%
Total Count 59 17 76
% within Jenis Kelamin 77.6% 22.4% 100.0%
Pekerjaan * Kebiasaan Istirahat Crosstabulation
Kebiasaan Istirahat
Tidak cukup Cukup Total
Pekerjaan Pensiunan Pegawai Count 3 2 5
Negeri/TNI/Polri % within Pekerjaan 60.0% 40.0% 100.0%
Ibu Rumah Tangga Count 42 12 54
% within Pekerjaan 77.8% 22.2% 100.0%
Wiraswasta Count 3 2 5
% within Pekerjaan 60.0% 40.0% 100.0%
Petani Count 5 1 6
% within Pekerjaan 83.3% 16.7% 100.0%
Tidak Bekerja Count 6 0 6
% within Pekerjaan 100.0% 0.0% 100.0%
Total Count 59 17 76
% within Pekerjaan 77.6% 22.4% 100.0%
Umur * Kebiasaan Merokok Crosstabulation
Kebiasaan Merokok 73 Count 0 4 4
Tidak % within Umur 0.0% 100.0% | 100.0%
Merokok Merokok Total 74 Count 0 2 2
Umur 60 Count 0 1 4 % within Urnur 0.0% 100.0% | 100.0%
% within Urnur 0.0% 100.0% | 100.0% 75 Count 1 1 2
1 Count 3 10 13 % within Umur 50.0% 50.0% | 100.0%
% within Umur 23.1% 76.9% 100.0% ® Cou.nt. 0 ' !
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0%
62 Count 1 4 5 77 Count 0 3 3
% within Umur | 20.0% B0.0% | 100.0% % within Umur | 0.0% 100.0% | 100.0%
63 Count 1 4 5 78 Count 0 1 1
g% within Umur 20.0% 80.0% | 100.0% % within Umur 0.0% 100.0% | 100.0%
64 Count 0 [ & 79 Count 0 1 1
9 within Umur 0.0% 100.0% 100.0% % within Urnur 0.0% 100.0% 100.0%
65 Count 0 4 4 82 Count 0 2 2
% within Umnur 0.0% 1000% | 100.0% % within Umur 0.0% 100.0% | 100.0%
a5 Count 0 1 1
66 Count 1 2 3 % within Umnur 0.0% 100.0% | 100.0%
% within Umur 33.3% 66.7% 100.0% 26 Count 0 1 1
67 Count 0 4 4 % within Umur 0.0% 100.0% | 100.0%
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0% a9 Count 0 1 1
(it} Count 0 1 1 % within Umur 0.0% 100.0% 100.0%
% within Urnur 0.0% 100.0% | 100.0% Total Count 9 67 76
69 Count 0 3 3 % within Umur 11.8% 88.2% 100.0%
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0%
70 Count 0 3 3
% within Urur 0.0% 100.0% 100.0%
71 Count 2 2 4
% within Umur 50.0% 50.0% 100.0%
72 Count 0 2 2
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0%
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Jenis Kelamin * Kebiasaan Merokok Crosstabulation

Kebiasaan Merokok
Merokok Tidak Merokok Total

Jenis_Kelamin Pria Count 9 8 17
% within Jenis Kelamin 52.9% 47.1% 100.0%

Wanita Count 0 59 59

% within Jenis Kelamin 0.0% 100.0% 100.0%

Total Count 9 67 76
% within Jenis Kelamin 11.8% 88.2% 100.0%

Pendidikan_Terakhir * Kebiasaan Merokok Crosstabulation

Kebiasaan Merokok
Merokok Tidak Merokok Total
Pendidikan_Terakhir SD Count 4 31 35
% within Pendidikan Terakhir 11.4% 88.6% 100.0%
SMP Count 4 21 25
% within Pendidikan Terakhir 16.0% 84.0% 100.0%
SMA Count 1 13 14
% within Pendidikan Terakhir 7.1% 92.9% 100.0%
Perguruan Tinggi Count 0 2 2
% within Pendidikan_Terakhir 0.0% 100.0% 100.0%
Total Count 9 67 76
% within Pendidikan Terakhir 11.8% 88.2% 100.0%
Pekerjaan * Kebiasaan Merokok Crosstabulation
Kebiasaan Merokok
Merokok Tidak Merokok Total

Pekerjaan Pensiunan Pegawai Count 0 5 5

Negeri/TNI/Polri % within Pekerjaan 0.0% 100.0% 100.0%

Ibu Rumah Tangga Count 0 54 54

% within Pekerjaan 0.0% 100.0% 100.0%

Wiraswasta Count 3 2 5

% within Pekerjaan 60.0% 40.0% 100.0%

Petani Count 2 4 6

% within Pekerjaan 33.3% 66.7% 100.0%

Tidak Bekerja Count 4 2 6

% within Pekerjaan 66.7% 33.3% 100.0%

Total Count 9 67 76

% within Pekerjaan 11.8% 88.2% 100.0%
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Umur * b

i Kafein Cr

Jenis Kelamin * Kebiasaan Mengkonsumsi Kafein Crosstabulation

Kebiasaan Mengkonsumsi 72 Count - 2 0 2
Kafein — % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
Mengkonsum Menglk;nsum 7 Cou_m_ 3 ! ¢
si si Total % within Umur 75.0% 250% | 100.0%
Umur 60 Count 3 1 4 I Cou.nt. : 0 !
% within Umur 75.0% 250% 100.0% % within Urmur 100.0% o 0% 100.0%
75 Count 2 ] 2
o1 Count 2 1 13 % within Umur 100.0% 00% | 100.0%
% within Urnur §92.3% T7% 100.0% 76 Count ] 0 1
62 Count 4 1 5 % within Urmur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 80.0% 20.0% 100.0% 77 Count 3 ] 3
63 Count 4 1 5 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Urmur 80.0% 20.0% 100.0% 78 Count 0 1 1
G4 Count [ V] [ % within Limur 0.0% 100.0% 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 79 Count ! 0 !
55 Count 4 0 4 % within Umur 100.0% 00% | 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 82 Count ! ! 2
m Count 1 2 3 % within Umur 50.0% 50.0% | 100.0%
% within Umur 33.3% G6.7% 100.0% 8 Count ! o !
% within Umur 100.0% 00% | 100.0%
67 Count 1 3 4 5 Count 1 0 1
% within Urmur 26.0% 75.0% 100.0% 9% within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
68 Count 0 1 1 39 Count 1 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 100.0% 9% within Lmur 100.0% 0.0% 100.0%
69 Count 3 0 3 Tatal Count 63 13 76
% within Urnur 100.0% 0.0% | 100.0% % within Umur 82.9% 17.1% | 100.0%
70 Count 3 0 3
% within Urmur 100.0% 0.0% 100.0%
71 Count 4 1] 4
% within Umur 100.0% 0.0% 100.0%

Kebiasaan Mengkonsumsi Kafein
Tidak
Mengkonsumsi Mengkonsumsi Total

Jenis_Kelamin Pria Count 13 4 17
% within Jenis Kelamin 76.5% 23.5% 100.0%

Wanita Count 50 9 59

% within Jenis Kelamin 84.7% 15.3% 100.0%

Total Count 63 13 76
% within Jenis Kelamin 82.9% 17.1% 100.0%
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Umur * Stres Crosstabulation

Stres

73 Count 3 1 4
Mormalftidalk % within Umur 75.0% 25.0% 100.0%
stres Ringan Total 74 Count 2 0 2
Umur 60 Count 4 0 4 % within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 75 Count 2 0 2
61 Count 11 2 13 9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur B4 6% 15.4% | 100.0% 76 Count 1 0 1
52 Count 5 0 5 % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 77 Count 3 0 3
53 Count 5 0 5 9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
% within Urnur 100.0% 0.0% | 100.0% 78 Count ! 0 !
4 Count 5 0 5 9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
o 79 Count 1 0 1
* within Urmur 100.0% 00% | 1000% % within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
65 Count 4 0 4 = Toumt p ] 3
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% % within Umur 500% | 50.0% | 100.0%
66 Count 3 0 3 85 Count 1 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% % within Umur 100.0% 00% | 100.0%
67 Count 4 0 4 86 Count 1 0 1
% within Limur 100.0% 0.0% 100.0% % within Umur 100.0% 0.0% 100.0%
Ga Count 1 0 1 89 Count 1 0 1
9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0% 9% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
69 Count 3 0 3 Total Count 71 5 76
9% within Urnur 100.0% 0.0% 100.0% % within Umur 93.4% 6.6% 100.0%
70 Count 2 1 3
% within Umur 66.7% 333% | 100.0%
71 Count 4 0 4
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
72 Count 2 0 2
% within Umur 100.0% 0.0% | 100.0%
Jenis_Kelamin * Stres Crosstabulation
Stres
Normal/tidak
stres Ringan Total
Jenis_Kelamin Pria Count 14 3 17
% within Jenis Kelamin 82.4% 17.6% 100.0%
Wanita Count 57 2 59
% within Jenis Kelamin 96.6% 3.4% 100.0%
Total Count 71 5 76
% within Jenis_Kelamin 93.4% 6.6% 100.0%
Pendidikan_Terakhir * Stres Crosstabulation |
Stres
Normal/tidak stres Ringan Total .
Pendidikan_Terakhir SD Count 33 2 :
% within Pendidikan Terakhir 94.3% 5.7% 100.0
SMP Count 23 2 :
% within Pendidikan Terakhir 92.0% 8.0% 100.0
SMA Count 13 1 :
% within Pendidikan Terakhir 92.9% 7.1% 100.0
Perguruan Tinggi Count 2 0
% within Pendidikan Terakhir 100.0% 0.0% 100.0
Total Count 71 5 '
% within Pendidikan Terakhir 93.4% 6.6% 100.q
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Pekerjaan * Stres Crosstabulation

Stres
Normal/tidak stres Ringan Total
Pekerjaan Pensiunan Pegawai Count 5 0 5
Negeri/TNI/Polri % within Pekerjaan 100.0% 0.0% 100.0%
Ibu Rumah Tangga Count 52 2 54
% within Pekerjaan 96.3% 3.7% 100.0%
Wiraswasta Count 4 1 5
% within Pekerjaan 80.0% 20.0% 100.0%
Petani Count 5 1 6
% within Pekerjaan 83.3% 16.7% 100.0%
Tidak Bekerja Count 5 1 6
% within Pekerjaan 83.3% 16.7% 100.0%
Total Count 71 5 76
% within Pekerjaan 93.4% 6.6% 100.0%
Umur * Obesitas Crosstabulation
Obesitas
Kelebihan
Berat badan berat badan
kurang Berat badan (overweight)
(underweight) normal dengan risiko | Obesitas | | Obesitas Il Total
Umur 60 Count 0 2 0 1 1 4
% within Umur 0.0% 50.0% 0.0% 25.0% 25.0% 100.0%
61 Count 1 7 1 2 2 13
% within Umur 7.7% 53.8% 7.7% 15.4% 15.4% 100.0%
62 Count 0 3 0 2 0 5
% within Umur 0.0% 60.0% 0.0% 40.0% 0.0% 100.0%
63 Count 2 2 0 1 0 5
% within Umur 40.0% 40.0% 0.0% 20.0% 0.0% | 100.0%
64 Count 1 3 1 1 0 6
% within Umur 16.7% 50.0% 16.7% 16.7% 0.0% 100.0%
65 Count 3 1 0 0 0 4
% within Umur 75.0% 25.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
66 Count 0 2 1 0 0 3
% within Umur 0.0% 66.7% 33.3% 0.0% 0.0% | 100.0%
67 Count 1 2 1 0 0 4
% within Umur 25.0% 50.0% 25.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
68 Count 1 0 0 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
69 Count 1 1 1 0 0 3
% within Umur 33.3% 33.3% 33.3% 0.0% 0.0% | 100.0%
70 Count 1 0 0 2 0 3
% within Umur 33.3% 0.0% 0.0% 66.7% 0.0% | 100.0%
71 Count 0 1 1 2 0 4
% within Umur 0.0% 25.0% 25.0% 50.0% 0.0% | 100.0%
72 Count 0 1 0 1 0 2
% within Umur 0.0% 50.0% 0.0% 50.0% 0.0% | 100.0%
73 Count 0 3 1 0 0 4
% within Umur 0.0% 75.0% 25.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
74 Count 0 2 0 0 0 2
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
75 Count 1 1 0 0 0 2
% within Umur 50.0% 50.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
76 Count 0 1 0 0 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
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77 Count 1 2 0 0 0 3
% within Umur 33.3% 66.7% 0.0% 0.0% 0.0% 100.0%
78 Count 1 0 0 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 100.0%
79 Count 1 0 0 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
82 Count 1 1 0 0 0 2
% within Umur 50.0% 50.0% 0.0% 0.0% 0.0% 100.0%
85 Count 0 1 0 0 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% 100.0%
86 Count 0 1 0 0 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
89 Count 0 1 0 0 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% 100.0%
Total Count 16 38 7 12 3 76
% within Umur 21.1% 50.0% 9.2% 15.8% 3.9% 100.0%
Jenis Kelamin * Obesitas Crosstabulation
Obesitas
Berat Kelebihan
badan berat badan
kurang Berat (overweight
(underweig badan ) dengan | Obesitas | Obesitas
ht) normal risiko | 1l Total
Jenis_Kelam Pria Count 4 10 1 2 0 17
n ?’W‘th'” . 23.5% 58.8% 59%| 11.8%|  0.0% |100.0%
enis_Kelamin
Wanit Count 12 28 6 10 3 59
? ?‘ém'sthwelamin 20.3% 47.5% 10.2% | 16.9% 5.1% | 100.0%
Total Count 16 38 7 12 3 76
Z/Zm'g?elamm 21.1% 50.0% 9.2% | 15.8% 3.9% | 100.0%
Pendidikan Terakhir * Obesitas Crosstabulation
Obesitas Total
Berat Kelebihan
badan berat badan
kurang Berat (overweight)
(underweig badan dengan Obesitas | Obesitas
ht) normal risiko | Il
Pendidika SD Count 9 17 3 5 1 35
n_Terakhir ?ewgﬁﬁ(an Terakhir 25.7% 48.6% 8.6%| 14.3% 2.9% | 100.0%
SMP Count 5 14 2 3 1 25
(I)D/Oe\r/::jtihdlirl‘(an Terakdit 20.0% 56.0% 8.0%| 12.0% 4.0% | 100.0%
SMA Count 2 5 2 4 1 14
?e\évgg:?(an Terakhir 14.3% 35.7% 14.3% 28.6% 7.1% | 100.0%
Perguruan Tinggi Count 0 2 0 0 0 2
;f’e‘r’]"ggirl‘(an Terakhir 0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
Total Count 16 38 7 12 3 76
z’e‘évgg{;(an_Terakhir 21.1% 50.0% 920 | 15.8% 3.9% | 100.0%
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Pekerjaan * Obesitas Crosstabulation

QObesitas
Kelehihan
Berat badan herat badan
kurang Berat badan (overweight)
(underweight) normal denganrisiko | Obesitas| | Ohesitas Il Total
Pekerjaan  Pensiunan Pegawai Count 1 4 i] i} i} [3
NegeriTNIPolr % within Pekerjaan 20.0% 80.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
Ibu Rumah Tangga Count 11 24 3 10 3 54
9% within Pekerjaan 20.4% 44 4% 11.1% 18.5% 56% | 100.0%
Wiraswasta Count 0 3 1} 2 0 5
9% within Pekerjaan 0.0% £0.0% 0.0% 40.0% 0.0% | 100.0%
Petani Count 3 3 i} 0 0 G
9% within Pekerjaan 50.0% 50.0% 0.0% 0.0% 0.0% | 100.0%
Tidak Bekerja Count 1 4 1 0 0 G
9% within Pekerjaan 16.7% 66.7% 16.7% 0.0% 0.0% | 100.0%
Total Count 16 kL] T 2 3 TG
9% within Pekerjaan 21.1% 50.0% 9.2% 15.8% 39% | 100.0%
Umur * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Umur 60 Count 1 2 1 4
% within Umur 25.0% 50.0% 25.0% 100.0%
61 Count 4 6 3 13
% within Umur 30.8% 46.2% 23.1% 100.0%
62 Count 2 2 1 5
% within Umur 40.0% 40.0% 20.0% 100.0%
63 Count 1 3 1 5
% within Umur 20.0% 60.0% 20.0% 100.0%
64 Count 3 1 2 6
% within Umur 50.0% 16.7% 33.3% 100.0%
65 Count 2 1 1 4
% within Umur 50.0% 25.0% 25.0% 100.0%
66 Count 2 1 0 3
% within Umur 66.7% 33.3% 0.0% 100.0%
67 Count 2 2 0 4
% within Umur 50.0% 50.0% 0.0% 100.0%
68 Count 0 1 0 1
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
69 Count 0 1 2 3
% within Umur 0.0% 33.3% 66.7% 100.0%
70 Count 0 3 0 3
% within Umur 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
71 Count 0 3 1 4
% within Umur 0.0% 75.0% 25.0% 100.0%
72 Count 0 1 1 2
% within Umur 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%
73 Count 1 2 1 4
% within Umur 25.0% 50.0% 25.0% 100.0%
74 Count 1 0 1 2
% within Umur 50.0% 0.0% 50.0% 100.0%
75 Count 1 1 0 2
% within Umur 50.0% 50.0% 0.0% 100.0%
76 Count 1 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
77 Count 2 0 1 3
% within Umur 66.7% 0.0% 33.3% 100.0%
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78 Count 0 0 1 1
% within Umur 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
79 Count 1 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
82 Count 2 0 0 2
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
85 Count 0 0 1 1
% within Umur 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
86 Count 1 0 0 1
% within Umur 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
89 Count 0 0 1 1
% within Umur 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Umur 35.5% 39.5% 25.0% 100.0%
Jenis Kelamin * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Jenis_Kelamin Pria Count 9 5 3 17
% within Jenis_Kelamin 52.9% 29.4% 17.6% 100.0%
Wanita  Count 18 25 16 59
% within Jenis_Kelamin 30.5% 42.4% 27.1% 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within Jenis_Kelamin 35.5% 39.5% 25.0% 100.0%
Pendidikan Terakhir * Kejadian Hipertensi Crosstabulation
Kejadian Hipertensi
Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total
Pendidikan_Terakhi SD Count 11 15 9 35
r % within 0 0 0 0
Pendidikan Terakhir 31.4% 42.9% 25.7% | 100.0%
SMP Count 10 8 7 25
% within o o o o
Pendidikan Terakhir 40.0% 32.0% 28.0% | 100.0%
SMA Count 6 6 2 14
% within o o o o
Pendidikan Terakhir 42.9% 42.9% 14.3% | 100.0%
Perguruan Tinggi Count 0 1 1 2
% within o o o o
Pendidikan_Terakhir 0.0% 50.0% 50.0% | 100.0%
Total Count 27 30 19 76
% within o o o o
Pendidikan_Terakhir 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
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Pekerjaan * Kejadian Hipertensi Crosstabulation

Kejadian Hipertensi

Hipertensi Hipertensi
Prahipertensi Stadium 1 Stadium 2 Total

Pekerjaan  Pensiunan Pegawai Count 2 2 1 5
Negeri/TNI/Polri % within Pekerjaan 40.0% 40.0% 20.0% | 100.0%

Ibu Rumah Tangga Count 17 22 15 54

% within Pekerjaan 31.5% 40.7% 27.8% 100.0%

Wiraswasta Count 3 2 0 5

% within Pekerjaan 60.0% 40.0% 0.0% 100.0%

Petani Count 3 3 0 6

% within Pekerjaan 50.0% 50.0% 0.0% | 100.0%

Tidak Bekerja Count 2 1 3 6

% within Pekerjaan 33.3% 16.7% 50.0% | 100.0%

Total Count 27 30 19 76
% within Pekerjaan 35.5% 39.5% 25.0% | 100.0%
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