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INFORMED CONSENT
Kepada Yth Bapak/Ibu
Dengan Hormat,

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir pada Program Studi Keperawatan
fakultas Kesehatan Universitas Galuh Ciamis, maka saya :

Nama : Triyanto

NPM : 1420122126

Memohon kesediaan Bapak/Ibu untuk menjadi responden dalam tugas
penelitian saya yang berjudul “Hubungan Antara Dukungan Keluarga Dengan
Kepatuhan Diet Hipertensi Pada Lansia Yang Mengalami Hipertensi di Desa
Gandrungmanis Wilayah Kerja Puskesmas Gandrungmangu Kabupaten
Cilacap” yang sedang saya kerjakan.

Kuesioner ini bukanlah suatu penilaian yang akan mempengaruhi kondisi
Bapak/lbu jadi tidak perlu ragu untuk memberikan jawaban yang sejujurnya.
Kuesioner ini juga bukan merupakan test terhadap kemampuan yang dimiliki
Bapak/Ibu, yang penting jawaban tersebut sesuai dengan yang Bapak/Ibu rasakan.
Apabila dengan penelitian ini merasa terganggu, maka Bapak/Ibu boleh untuk tidak
ikut menjadi responden.

Kami menjamin kerahasiaan identitas Bapak/Ilbu dan semua data yang
diberikan hanya digunakan dalam menyelesaikan tugas akhir. Setiap jawaban yang
Bapak/Ibu berikan merupakan bantuan yang tidak ternilai dalam penyelesaian tugas
ini. Atas partisipasi Bapak/Ibu saya ucapkan terimakasih.

Peneliti

Triyanto
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Saya bersedia menjadi responden dalam penyelesaian tugas akhir yang berjudul
“Hubungan Antara Dukungan Keluarga Dengan Kepatuhan Diet Hipertensi
Pada Lansia Yang Mengalami Hipertensi di Desa Gandrungmanis Wilayah Kerja
Puskesmas Gandrungmangu Kabupaten Cilacap”, yang dilakukan oleh Triyanto
(NPM 1420122126) Mahasiswa Program Studi Keperawatan fakultas Kesehatan
Universitas Galuh Ciamis.

Saya telah membaca penjelasan tentang tujuan dan manfaat dari penelitian ini.
Saya sadar bahwa penelitian ini tidak mengandung resiko terhadap diri saya karena
data yang diberikan dijamin kerahasiannya dan hanya digunakan dalam penyelesain
tugas. Penjelasan tersebut dibaca pada keadaan tenang sehingga saya dapat
memahaminya.

Saya juga menyadari bahwa ini bukan merupakan test terhadap kemampuan
saya, sehingga jawaban yang saya berikan adalah jawaban yang sesuai dengan keadaan
yang sebenarnya.Demikian pernyataan ini saya sampaikan untuk dipergunakan

sebagaimana mestinya.

Cilacap,.........cceeven.e 2023

(responden)



KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN ANTARA DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KEPATUHAN
DIET HIPERTENSI PADA LANSIA YANG MENGALAMI HIPERTENSI DI
DESA GANDRUNGMANIS WILAYAH KERJA PUSKESMAS
GANDRUNGMANGU KABUPATEN CILACAP

DATA UMUM

Petunjuk pengisian :

Bacalah pernyataan dengan seksama kemudian berilah tanda centang (\) pada
jawaban yang anda anggap sesuai dengan keadaan yang anda alami!

No. Responden
Jenis kelamin Laki-laki

Perempuan

60-65 tahun
66-74 tahun

Usia

Pendidikan SD

SMP

SMA

Perguruan Tinggi
Pekerjaan Bekerja
Tidak Bekerja
Sumber Informasi Petugas Puskesmas/RS
Media massa

Media elektronik

Orang lain (keluarga atau kerabat)

0000 00 Do0O0 00 00

Lama menderita hipertensi :
<6 bulan
>6 bulan

[0



DATA KHUSUS

Dukungan Keluarga
1) Berilah tanda centang (V) pada pernyataan yang sesuai dengan keadaan
yang anda alami!
2) Jika ingin mengubah jawaban yang salah, cukup memberi tanda silang dan
menulis kembali (V) pada jawaban yang dianggap sesuai.

Skor
Alternatif Jawaban

Positif Negatif

SL : Selalu 4 1

SS : Sangat Sering 3 2

KK : Kadang-kadang 2 3

TP : Tidak pernah 1 4
Alternatif Jawaban

No Pernyataan

SL | SS | KK | TP

1 | Keluarga mengingatkan saya untuk tidak
mengkonsumi  makan-makanan yang banyak
mengandung garam (terasa asin)

2 | Keluarga membatasi asupan makanan yang dapat
menyebabkan hipertensi

3 | Keluarga memberikan perhatian atas kondisi
kesehatan saya

4 | Keluarga ~memberikan informasi mengenai
pengobatan hipertensi

5 | Keluarga memberikan informasi terkait makanan
yang baik untuk penderita hipertensi

6 | Keluarga memberikan nasehat kepada saya dalam
menjaga pola makan khususnya untuk penderita
hipertensi

7 | Keluarga melarang untuk memakan makanan yang
bisa memperburuk kondisi pasien hipertensi

8 | Keluarga tidak peduli dengan makanan yang saya
konsumsi




9 | Keluarga membiayai proses pengobatan hipertensi

10 | Keluarga tidak memberikan semangat dalam
menjalani pengobatan hipertensi

11 | Keluarga tidak memberikan bantuan dalam hal
biaya untuk pengobatan.

12 | Keluarga tidak mengingatkan ketika harus kontrol
ke petugas kesehatan

13 | Keluarga tidak ada yang mengingatkan pasien
minum obat secara teratur

14 | Keluarga tidak pernah menanyakan perkembangan
pengobatan pasien

15 | Keluarga tidak pernah memberikan dukungan
untuk kesehatan pasien

16 | Keluarga memberikan masukan tentang makanan
yang harus dikonsumsi

17 | Keluarga memfasilitasi segala bentuk keperluan
berobat

18 | Keluarga memberikan makanan yang seadanya

19 | Keluarga membatasi konsumsi makanan instan
yang dapat memperburuk kondisi saya

20 | Keluarga membatasi dalam biaya pengobatan
pasien

21 | Keluarga tidak memberi dukungan informasi
kesehatan pasien

22 | Keluarga memberikan penjelasan mengenai
dampak ketika tidak melakukan diet hipertensi

23 | Keluarga peduli mengenai perkembangan penyakit
tekanan hipertensi anda dalam  menjalani
pengaturan pola diet hipertensi

24 | Keluarga berada disisi lansia dalam keadaan sehat

maupun sakit

Jumlah




» Kepatuhan Diet Hipertensi

dianjurkan seperti ubi, singkong, kentang dan talas

Skor
Alternatif Jawaban
Positif Negatif

SL : Selalu 4 1

SS . | Sangat Sering 3 2

KK : Kadang- 2 3

kadang

TP : | Tidak pernah 1 4
No Pernyataan S SS | KK | TP
1 | Saya mengkonsumsi makanan sesuai dengan yang

Saya mengkonsumsi sayur dan buah setiap hari
sesuai dengan saran yang dianjurkan oleh petugas
kesehatan

Saya tidak mengkonsumsi sayuran sesuai dengan
saran yang dianjurkan seperti bayam, labu, daun
papaya dan mentimun

Saya tidak mengkonsumsi buah sesuai yang
dianjurkan seperti pisang, apel, melon, semangka
dan belimbing

Saya mengkonsumsi makanan sumber karbohidrat
sesuai dengan saran yang dianjurkan seperti jagung

Saya mengkonsumsi makanan sesuai dengan saran
yang dianjurkan seperti tempe dan tahu

Saya mengkonsumsi makanan sumber protein sesuai
dengan saran yang dianjurkan seperti putih telur dan
ikan




8 | Saya mengkonsumsi daging merah seperti daging
kambing dan sapi

9 | Saya menghindari konsumsi makanan tinggi
kolestrol seperti kuning telur dan kulit ayam

10 | Saya mengkonsumsi makanan yang dimasak dengan
menggunakan minyak kelapa

11 | Saya mengkonsumsi makanan yang dimasak dengan
menggunakan santan

12 | Saya makan makanan yang mengandung banyak
lemak seperti jerohan

13 | Saya mengkonsumsi makanan dalam kaleng seperti
sarden

14 | Saya tidak mengkonsumsi minuman dalam kaleng
seperti soft drink

15 | Saya menghindari makanan yang diawetkan seperti
dendeng, ikan asin dan abon

16 | Saya mengkonsumsi makanan yang diawetkan
seperti pindang dan telur asin

17 | Saya mengkonsumsi makanan yang ditambah
dengan bumbu-bumbu seperti kecap, saus dan terasi

18 | Saya menghindari makanan yang dimasak
menggunakan bumbu penyedap

19 | Saya tidak mengkonsumsi buah durian sesuai
dengan yang dianjurkan

20 | Saya mengkonsumsi tape




21 | Saya mengkonsumsi garam lebih dari 1 sendok teh
dalam sehari
22 | Saya mengkonsumsi garam kurang dari 1 sendok teh

dalam sehari

Jumlah




TABULASI UJI VALIDITASDAN DAN RELIABILITAS DUKUNGAN KELUARGa
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TABULASI UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS KEPATUHAN DIET HIPERTENSI

KEPATUHAN DIET HIPERTENSI
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Reliability Dukungan

[DataSet0]

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summar

N

%

Valid
Cases Excluded?
Total

20
0
20

100.0
.0
100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's Alpha N of Items
.958 24
Item Statistics
Mean Std. Deviation N

P1 3.5000 .88852 20
P2 3.4500 .88704 20
P3 3.4000 .88258 20
P4 3.3500 .87509 20
P5 3.4500 .94451 20
P6 3.6000 .75394 20
P7 3.5000 .88852 20
P8 3.2500 .96655 20
P9 3.6000 .75394 20
P10 3.4000 .82078 20
P11 3.3000 97872 20
P12 3.4000 .75394 20
P13 3.6500 .67082 20
P14 3.4500 .75915 20
P15 3.4000 .88258 20
P16 3.5000 .88852 20
P17 3.6500 .74516 20
P18 3.7500 .55012 20
P19 3.4000 .82078 20
P20 3.2000 .95145 20
P21 3.3500 .93330 20
P22 3.4000 .75394 20
P23 3.3500 .74516 20
P24 3.4500 .68633 20




Iltem-Total Statistics

Reliability Kepatuhan Diet Hipertensi
Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summar

N %
Valid 20 100.0
Cases Excluded? 0 .0
Total 20 100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's

Alpha

N of ltems

.955

22

Scale Mean if Scale Variance if | Corrected Item- | Cronbach's Alpha

Iltem Deleted Iltem Deleted Total Correlation if ltem Deleted
P1 79.2500 184.408 .687 .956
P2 79.3000 179.379 910 .953
P3 79.3500 179.503 .909 .953
P4 79.4000 179.937 .898 .954
P5 79.3000 187.905 .501 .958
P6 79.1500 187.924 .643 .956
P7 79.2500 185.355 .646 .956
P8 79.5000 180.158 797 .955
P9 79.1500 187.082 .685 .956
P10 79.3500 189.187 .528 .958
P11 79.4500 179.103 .829 .954
P12 79.3500 185.503 .765 .955
P13 79.1000 188.832 .678 .956
P14 79.3000 183.905 .840 .955
P15 79.3500 184.871 672 .956
P16 79.2500 187.250 .565 .957
P17 79.1000 188.516 621 .957
P18 79.0000 194.316 467 .958
P19 79.3500 185.924 .678 .956
P20 79.5500 187.629 .508 .958
P21 79.4000 182.884 714 .956
P22 79.3500 187.924 .643 .956
P23 79.4000 186.989 .698 .956
P24 79.3000 191.168 .534 .957

Scale Statistics
Mean Variance Std. Deviation N of Items
82.7500 201.776 14.20480 24




Iltem Statistics

Mean Std. Deviation
P1 3.5000 .60698 20
P2 3.6000 .59824 20
P3 3.4500 .60481 20
P4 3.3000 73270 20
P5 3.7500 .55012 20
P6 3.4000 .82078 20
P7 3.2000 .69585 20
P8 3.3000 .86450 20
P9 3.1000 .85224 20
P10 3.2000 .89443 20
P11 3.1500 .74516 20
P12 3.1500 .81273 20
P13 3.0000 .97333 20
P14 3.5500 .60481 20
P15 3.2500 .85070 20
P16 3.6500 .58714 20
P17 3.3500 .81273 20
P18 3.2000 .69585 20
P19 3.3000 .80131 20
P20 3.3500 .81273 20
P21 3.2000 .69585 20
P22 3.4500 .60481 20

ltem-Total Statistics

Scale Mean if Scale Variance if | Corrected Item- | Cronbach's Alpha

Item Deleted Item Deleted Total Correlation if tem Deleted
P1 69.9000 127.147 .831 .952
P2 69.8000 131.642 501 .955
P3 69.9500 128.050 .765 .952
P4 70.1000 127.358 .665 .953
P5 69.6500 131.503 .561 .955
P6 70.0000 126.526 .633 .954
P7 70.2000 125.116 .853 951
P8 70.1000 123.147 .781 .952
P9 70.3000 124.747 .704 .953
P10 70.2000 126.379 .582 .955
P11 70.2500 125.145 791 .952
P12 70.2500 127.566 581 .955
P13 70.4000 124.042 .641 .954
P14 69.8500 129.397 .663 .954
P15 70.1500 126.450 612 .954
P16 69.7500 129.566 671 .953
P17 70.0500 124.155 77 .952
P18 70.2000 125.116 .853 951
P19 70.1000 126.200 .669 .953
P20 70.0500 126.576 .637 .954
P21 70.2000 125.116 .853 951
p22 69.9500 128.997 .693 .953




Scale Statistics

Mean Variance Std. Deviation N of Items

73.4000 138.884 11.78491 22




TABULASI HASIL PENELITIAN

REKAP HASIL PENELITIAN
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KEPATUHAN DIET HIPERTENSI
112|/3(4(5/6|7(8[9|10|11 (121314 |15|16|17|18| 19|20 21|22

213132124332

JML | KRIT

59
53
56
57

52
58
62

67

68
68

51

59
49

48

60

62
67

49

53
52
54
53
63

54
58
59
52
49

54
59
57

53
54
53

2

3
3
3
2
2
2
3
2
1
1

1
2
3
3
3
3
3
2
2
2
3
3

3
3

2
3
3
4
3
3

2
2
2
2
2
2
2
3
3
3

2
2
3
2
2
2
2
2
2
2
2
2

2
3

2
2
2
2
2
2

1

1

1

1

3

1

1
1

3

3
3

1
1

2

2

1

2

1

1

1
1

312222

3|13[2(4|3
31232

21222

3121222

41214122

2|13]12(2|2

1

1
1

1

1

1

1

31313/12|3|12|2]|3

21312214 /3]|2|2]|4

21212]3|2]3]|3

1

21313|3|12|3/4|2]|3

1

213]13(2|2]3[|2|3|2]|2

NO

1

21213]2|2

31212]2|12]2]2|3|3]|3

4131322
513]3[3|2

6/12/4[3|3[2]3[2|3]4]|2

71313[3|3[2]4]2|3]4][3

812/4(3|3|2]4[3|2|3]|2

9/3/4(3/4/2]3|3|3]3

10(3]43|4]2]4/4/3[2|2

11

12141312 |3]2]3|3]/2[2|4
13(2]12]12|2]2]2|3]2]|2|3

141412122

15121312 |2]2]4/2]2]2|3
16(2]2]3|3]2]3/2]3[2|4
17121313 |3]2]4/4/3[2|3

1812123 |2

19121212323 |/2|3|2|2

20

21

2212|223

2313|3]3]3|2]4]2/4|3|2

24123122242

25

2612|322 |2]4[3/4/2]3

2712|3]3]|2|2]4]|2

2812(3]2]|2|3]4]|2

2912|3]2]2|3]3]2|3|2|4
30(2/4(2]2|3|4]4[4|2]|3

31

32121321212 |3]2[3|2

331213]2(2[2]2[3[3]3

3413|322




~| v~~~ v~ AN| ~| AN AN~ AN N[N~ N[~ |~ AN| v~ |~ N[~~~ ANAN[AN|[~| v~ |~ AN| v~ AN| v~—| v~ ~—| AN| v~ ~—
OO | O~~~ O AN TN O D AN D MO NON OO T DT OO OMND O NOOO IO D
QOO O OO OOV OV OO OO T OV VLW LW LW LWILWLWLW LW LW W LW O LW
AN[AN|~ | v~ | N[~ NN N AN NANANANANDOYOSDOANNOIN AN NANANANOD I~ O NN [T M v~ | v~ N
ANMOI NN N AN NN~ AN |~ NN ANANANANODOINT DO O NODO OO N[O NN I MO AN N —
DD DD DD AN ANANDINT DN NODODO DD D DD OO ANODOOMOOMIT OO IT MO T M-
DO DO DO T N O DO NOINODOANNDTS T[T I T NANANT N T NAT DTS T MO | T
N O OO N AN ANANO DN NN NN~ ([~~~ AN~ NN T | T DD DO ANMO NN NN AN AN N
NN AN AN AN OO AN[ANANAN N AN DO D~~~ N[N~ O DO DO AN AN AN ANOO NN NO OO DM N
< | || OO O D~ NN ANOD DI AN DO ANANDO NN O D AN ANANANANODANANANO O™
I I OO DO N DIAN— MO MO N T N AN ANANANDI~~ N~~~ AN~ | v~ NNAN NN~ O AN MO N
DT T OO NN AN AN DIAN OO N AN OO N AN ANO AN TN NN AN AN AN AN ANANANO NN N
DD DI AN D AN ANODD DD DD DI AN N[OOI DD AN AN DN N[OOI O MO N MO AN MM
DT DD DD ANANANO DD IT N DO ODAN|[~ |~ NN AN ANDIODOOD [~ N OO N N MO M
N[N NN DO DT OO N~ N ANO OO DT T O NAN O NOANANT I DT O NN O™
N[O DT T N AN T N ANDOANIT I NT I DT O N OO DT T T OO NN~~~ |~ N ™
N[N OO~ N[ N NANDAN| T | T O NANANTTOAND T NANODD MO~ N NIF| v~ NN
DIANN| T OO DT DNT DO DN DO O DT T O MO N OO OMT T T TN T OO M
DN O AN N ANOODO O N N AN ANANNANTITO NN AN ANANNNANANO NN AN AN NN AN NN
NN T T T OO N[O DD TIT| DO N OO NANANO O DT O TFT T OO FT|I T VT ||
DI AN NN~~~ NN~ NN DO NN AN ANANANODTST I I O N AN O NN~ AN~ | v~ | v~ | v~ N N
NN NN ANODOD O DT DI NN OO N AN ANANANTAN T AN AN~ ANANOANO O N MO NN
NN N O O ANODIFT T N NN T NODOOIANODO D DD O O N AN ANANANANANDGIAN T N ™
< | OO AN O N DT NOANTI NI O NANOANTI T O N OO O NOANAN T | M
< OO AN T AN~ NN AN AN~ NN AN AN ANANANANT AN~ NANANODAN NN ANANANOO NN
WD OINMN O DO~ N DT OO OO0 ANDIT OO0 DO T ND IO OO0 D O v
DO OO MO T I T T I )| T TN T OOV OO O O O OO O O O O©| O M~ M~




721214121212 /412(3/3]2 2|3 |32 |33 |3 [1]4]4]|2]1 o7 1
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Frequencies
Statistics
Mean Dukungan | Mean Kepatuhan
N Valid 76 76
Missing 0 0
Mean 61.9737 56.0132
Median 62.0000 56.0000
Mode 61.00 56.00
Sum 4710.00 4257.00
Frequency Table
Mean Dukungan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
45.00 1 1.3 1.3 1.3
46.00 1 1.3 1.3 2.6
48.00 1 1.3 13 3.9
50.00 1 1.3 13 53
51.00 2 2.6 2.6 7.9
52.00 1 1.3 1.3 9.2
53.00 2 2.6 2.6 11.8
54.00 3 3.9 3.9 15.8
55.00 3 3.9 3.9 19.7
56.00 1 1.3 1.3 21.1
57.00 3 3.9 3.9 25.0
. 58.00 5 6.6 6.6 31.6
valid g0 00 5 6.6 6.6 38.2
61.00 8 10.5 10.5 48.7
62.00 5 6.6 6.6 55.3
63.00 5 6.6 6.6 61.8
64.00 3 3.9 3.9 65.8
65.00 4 5.3 5.3 71.1
66.00 3 3.9 3.9 75.0
67.00 5 6.6 6.6 81.6
68.00 1 1.3 1.3 82.9
69.00 1 1.3 1.3 84.2
70.00 3 3.9 3.9 88.2
72.00 3 3.9 3.9 92.1




73.00 1 1.3 1.3 934

76.00 2 2.6 2.6 96.1

77.00 1 1.3 13 97.4

78.00 1 1.3 1.3 98.7

81.00 1 1.3 1.3 100.0

Total 76 100.0 100.0

Mean Kepatuhan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent

48.00 2 2.6 2.6 2.6

49.00 3 3.9 3.9 6.6

50.00 1 1.3 1.3 7.9

51.00 4 5.3 5.3 13.2

52.00 7 9.2 9.2 224

53.00 8 10.5 10.5 32.9

54.00 8 10.5 10.5 434

56.00 9 11.8 11.8 55.3

. 57.00 7 9.2 9.2 64.5

valid g6 00 8 10.5 10.5 75.0

59.00 6 7.9 7.9 82.9

60.00 4 5.3 5.3 88.2

61.00 2 2.6 2.6 90.8

62.00 2 2.6 2.6 934

63.00 1 1.3 13 94.7

67.00 2 2.6 2.6 97.4

68.00 2 2.6 2.6 100.0

Total 76 100.0 100.0
Frequencies

Jenis Kelamin
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent

Laki-laki 25 329 329 329
Valid  Perempuan 51 67.1 67.1 100.0

Total 76 100.0 100.0

Usia
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent

60-65 Tahun 37 48.7 48.7 48.7
Valid  66-74 Tahun 39 51.3 51.3 100.0

Total 76 100.0 100.0




Pendidikan

Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
SD 39 51.3 51.3 51.3
SMP 25 329 32.9 84.2
Valid SMA 6 7.9 7.9 92.1
Perguruan Tinggi 6 7.9 7.9 100.0
Total 76 100.0 100.0
Sumber _Informasi
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Petugas Kesehatan 22 28.9 28.9 28.9
Media Masa 4 5.3 5.3 34.2
Valid Media Elektronik 7 9.2 9.2 43.4
Orang Lain/Kerabat 43 56.6 56.6 100.0
Total 76 100.0 100.0
Lama Hipertensi
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
<6 Bulan 25 329 329 329
Valid  >6 Bulan 51 67.1 67.1 100.0
Total 76 100.0 100.0
Status_Mental
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Normal 70 92.1 92.1 92.1
Valid  Cemas RlIngan 6 7.9 7.9 100.0
Total 76 100.0 100.0
Dukungan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Positif 37 48.7 48.7 48.7
Valid  Negatif 39 51.3 51.3 100.0
Total 76 100.0 100.0
Kepatuhan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Patuh 43 56.6 56.6 56.6
Valid  Tidak Patuh 33 43.4 43.4 100.0
Total 76 100.0 100.0




Crosstabs

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Dukungan * Kepatuhan 76 100.0% 0 0.0% 76 100.0%
Dukungan * Kepatuhan Crosstabulation
Kepatuhan Total
Patuh Tidak Patuh
Count 32 5 37
Positif Expected Count 20.9 16.1 37.0
Dukungan % within Dukungan 86.5% 13.5% 100.0%
Count 11 28 39
Negatif ~ Expected Count 22.1 16.9 39.0
% within Dukungan 28.2% 71.8% 100.0%
Count 43 33 76
Total Expected Count 43.0 33.0 76.0
% within Dukungan 56.6% 43.4% 100.0%
Chi-Square Tests
Value df | Asymp. Sig. | Exact Sig. | Exact Sig.
(2-sided) (2-sided) | (1-sided)
Pearson Chi-Square 26.252% 1 .000
Continuity Correction® 23933 1 .000
Likelihood Ratio 28.332| 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 25906 1 .000
N of Valid Cases 76

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.07.
b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper

Odds Ratio for Dukungan
(Positif / Negatif) 16.291 5.044 52.621
For cohort Kepatuhan = Patuh 3.066 1.829 5.141
For cohort Kepatuhan = Tidak 188 081 435
Patuh
N of Valid Cases 76
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