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Lampiran 1

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir sebagai salah satu syarat
memperoleh gelar Sarjana Keperawatan di Universitas Al-lrsyad Cilacap, maka
yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Zuhal Risqi Arabbani

NIM : 108119034

Judul Penelitian : Hubungan Spiritualitas Dan Aktifitas Fisik Dengan Kualitas
Hidup Pada Lansia Prolanis Dengan Diabetes Mellitus (DM)
Tipe 2 Di UPTD Puskesmas Sidareja.

Dengan segala kerendahan hati, memohon kepada bapak/ibu untuk
berkenan menjadi responden dalam penelitian ini dengan mengisi kuesioner yang
peneliti ajukan. Jawaban bapak/ibu sangat kami butuhkan dan akan dijamin
kerahasiaannya.

Atas kesediaan dan bantuan bapak/ibu, peneliti sampaikan terimakasih.

Peneliti

Zuhal Risqi Arabbani
108119034
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Lampiran 2

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawabh ini:

Nama

Umur

Alamat

Menyatakan bersedia menjadi resonden pada penelitian yang dilakukan oleh:
Nama : Zuhal Risqi Arabbani

NIM : 108119034

Untuk mengisi daftar pertanyaan penelitian yang diajukan oleh mahasiswa
Program Studi Sarjana Keperawatan Universitas Al-Irsyad Cilacap tanpa
prasangka dan paksaan. Jawaban yang diberikan semata-mata untuk keperluan

ilmu pengetahuan.

Demikian surat pernyataan kami buat.

Cilacap, 2023

(Responden)
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Lampiran 3

LEMBAR KUISIONER
A. ldentitas Responden

Kuesioner untuk mengetahui data demografi
responden Petunjuk pengisian:

1. Isilah titik-titik di bawah ini dengan jelas dan benar
2. Berilah tanda (V) pada jawaban yang dipilih
3. Jawaban saudara kami rahasiakan

Nama S ' R o (wajib diisi)

Alamat S S i e W T

umur e . N W

Pendidikan 3 SD SMP SMA
D3 S1

Pekerjaan ] Wiraswasta Swasta ASN/ABRI
Buruh Petani IRT

Pensiunan

Lama didiagnosa Diabetes mellitus atau kencing manis sampai dengan sekarang

Apakah anda mengalami komplikasi DM ?

D Ya
O Tidak

Jika Ya, komplikasi apa yang anda alami ?

D Neuropati D Retinopati
H| Jantung O Gagal Ginjal
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Lampiran 4

B. Spiritualitas

Petunjuk pengisian

Isilah pertanyaan berikut pada tempat yang disediakan. Berikan tanda cek list
(\) pada salah satu kolom jawaban yang telah disediakan sesuai kondisi anda

yaitu 1 = tidak setuju; 2 = Ragu-ragu; 3 = setuju; 4 = sangat setuju;

Jawaban

Tidak Ragu setuju Sangat

No Pertanyaan . °
setuju ragu setuju

1 Di dunia ini saya berusaha mengumpulkan bekal
untuk kehidupan di akhirat

2 Saya berusaha menerapkan nilai-nilai agama
dalam seluruh aspek kehidupan saya

3 Saya berusaha untuk menjalani kehidupan ini
sesuai ajaran agama

4 Saya berusaha untuk senantiasa meniatkan
seluruh aktivitas saya hanya untuk beribadah pada
Alloh SWT

5 Saya mengisi hidup saya dengan hal-hal yang
bermanfaat

6 Kehidupan yang telah diberikan Alloh SWT
pada saya, saya isi dengan hal-hal yang baik

7 Rasa syukur saya pada Alloh SWT, saya
wujudkan dengan menjalani hidup saya sesuai
dengan tuntunan agama

8 Saya berusaha untuk jujur karena saya yakin Alloh
SWT senantiasa melihat perbuatan hamba-Nya
9 Saya selalu berhati-hati dalam berperilaku

karena semua perilaku saya nantinya akan
dimintai pertanggungjawaban oleh Alloh SWT

10 Bagi saya kehidupan di dunia adalah perjalanan
menuju akhirat

11 Saya berusaha berbuat baik di dunia supaya
selamat di Akhirat

12 Saya berusaha tidak melakukan hal-hal yang
dibenci oleh Alloh SWT

13 Sesuatu yang hilang dari saya tidak membuat saya
sangat bersedih karena pada hakekatnya semua
hanyalah milik Allah SWT

14 Menurut saya, uang adalah alat untuk
mendapatkan keridhoan Alloh SWT

15 | Saya senang ketika dapat bermanfaat bagi orang
lain

16 Saya yakin apabila saya menolong orang lain,
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Alloh SWT juga akan menolong saya

17 Saya ingin Kkeluarga saya nantinya adalah
keluarga yang mempunyai komitmen pada nilai-
nilai agama

18 | Saya berusaha menghormati orang yang lebih tua

19 Untuk  memperbaiki ~ kondisi ~ masyarakat,
sayamemulainya dengan memperbaiki diri sendiri

20 Saya berusaha  terusmenerus untuk memperbaiki
diri saya

21 Saya puas ketika melakukan sesuatu yang saya
niatkan untuk beribadah kepada Alloh SWT

22 Saya berusaha memberi salam ketika bertemu
dengan teman karena dengan memberi salam
berarti saya telah mendoakan teman saya

23 Saya yakin pada sebagian harta yang saya
miliki ada hak orang lain, oleh karena itu saya
menginfakkan sebagian harta yang saya miliki

24 | Alloh SWT menyukai keindahan, maka saya
juga harus berusaha memelihara keindahan yang
ada di dunia ini

25 Saya ikut dalam berbagai aktivitas agar kondisi
masyarakat menjadi lebih baik lagi

26 | Adalah tugas saya untuk mengajak orang kearah
kebaikan

27 Saya berusaha mengoptimalkan kemampuan
yang saya miliki untuk kesejahteraan umat
manusia

28 Saya senang mengikuti kegiatan sosial yang
bertujuan meringankan kesusahan orang lain

29 Bagi saya uang bukanlah segala-galanya

30 Saya memiliki tujuan hidup

31 | Tujuan hidup saya membuat hidup saya jadi
bermakna

32 Saya yakin kehidupan yang saya jalani akan
dimintai pertangungjawaban oleh Alloh SWT

33 Bagi saya hidup itu ibadah

34 | Saya bertanggungjawab atas kehidupan yang
saya jalani

35 Saya yakin sekali bahwa Alloh SWT akan
menolong saya jika saya memintanya

36 Saya yakin bahwa Alloh SWT mendengar doa saya

37 Hidup saya untuk mengabdi pada Alloh SWT

38 Kesabaran saya terhadap penderitaan yang saya
alami akan menaikkan derajat saya di sisi Alloh
SWT

39 Saya berusaha untuk bersabar ketika sakit
karena saya yakin sakit yang saya alami adalah
salah satu cara Alloh SWT menghapus dosa
Saya

40 | Saya yakin sekali bahwa setelah kesulitan yang

saya alami pasti ada kemudahan
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Lampiran 5
C. Aktivitas Fisik

Berikut adalah kuesioner yang digunakan untuk menilai level aktivitas fisik
yang Bapak/Ibu lakukan setiap hari. Bapak/Ibu diminta untuk melingkari/memberi
tanda (V) pada jawaban yang telah disediakan sesuai kondisi yang dinyatakan

No. Pertanyaan Jawaban

1. Apakah Bapak/Ibu berolahraga? Ya

Tidak

[0

2a Olahraga yang PALING SERING dilakukan (jika tidak ada, langsung ke No. 3)

2al Olahraga apa yang PALING SERING ] 1] Intensitas  rendah (bilhard,
Bapak/Ibu lakukan (yang  sengaja bowling, golf)
dilakukan untuk berolahraga, bukan|[ ] 2| Intensitas sedang (bulu tangkis,
berjalan dari rumah ke tempat kerja) ? bersepeda, menari/dansa,
berenang, tenis)
[ 3| Intensitas tinggi (bola  basket,
sepakbola/futsal, tinju, dayung)
2a2 Berapa Jam Bapak/lou melakukan[| | 1] <1 jam
olahraga tersebut dalam satu minggu? |[ ] 2[1-2jam
[] 3[2-3jam
[] 4| 3—-4jam
[] 5[>4Jam
2a3 Berapa bulan Bapak/lbu melakukan([ ] 1| <1 bulan
olahraga tersebut dalam satu tahun? [] 2| 1-3bulan
[1 3| 4—6bulan
[] 4| 7-9bulan
[ 1 5] >9bulan

®
o

2b Olahraga yang KEDUA PALING SERIN
3)

2bl Olahraga apa yang KEDUA PALING
SERING Bapak/Ibu lakukan ?

ilakukan (jika tidak langsung ke No

1] Intensitas  rendah (bilTrard,
bowling, golf)

2| Intensitas sedang (bulu tangkis,
bersepeda, menari/dansa,
berenang, tenis)

Intensitas tinggi (bola  basket,
sepakbola/futsal, tinju, dayung)

1| <1jam

OO O C

2b2 Berapa jam Bapak/lbu melakukan

1-2
olahraga tersebut dalam satu minggu? 2| jam

2-3

jam

3-4

jam

>4 Jam
<1 bulan
1 -3 bulan
4 —6 bulan
7 —9 bulan
> 9 bulan

w

2b3 Berapa bulan Bapak/lbu melakukan
olahraga tersebut dalam satu tahun?

oo
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3 Dibanding orang lain seusia ] 1| Jauh lebih sedikit
Bapak/Ibu, aktivitas fsik  yang|[ ] 2| Lebih sedikit
Bapak/Ibu lakukan saat waktu luang | ] 3| Sama

[ ] 4| Lebihbanyak
5 Jauh lebih banyak

4 Saat waktu luang, Bapak/lbu ... 1| Tidak pernah

berolahraga [ 1 2| Jarang
Q 3| Kadang-kadang
[ ] 4| Sering
[ ] 5 Sangatsering

5 Saat waktu luang, Bapak/lbu .. ] 1| Tidak pernah

berkeringat [ ] 2| Jarang
3| Kadang-kadang
% 4| Sering
[ ] 5| Sangat sering
6 Saat waktu luang, Bapak/lbu Q 1| Tidak pernah
menonton tv [ ] 2| Jarang
3| Kadang-kadang
'% 4|  Sering
[ 1 5] Sangat sering

7 Saat waktu luang,  Bapak/lou ..[[] 1| Tidak pernah

berjalan 'ﬁ 2| Jarang
[ ] 3| Kadang-kadang
[ ] 4| Sering
[ ] 5| Sangatsering

8 Saat waktu luang, Bapak/lbu ... ] 1| Tidak pernah

bersepeda 'E 2| Jarang
[ ] 3| Kadang-kadang
[ ] 4| Sering
[ ] 5| Sangat sering

9 Berapa menit per hari, Bapak/lbu [] 1 <5 menit
berjalan atau bersepeda  selamaf ] 2| 5— 15 menit
pulang pergi dari  kantor/tempat[ ] 3| 15— 30 menit
belanja ke rumah? [ ] 4| 30-45menit

ﬁ 5 > 45 menit

Lampiran 6
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D. Kualitas Hidup
Petunjuk:
Berilah tanda (\)sesuai dengan yang Bapak/Ibu rasakan pada kotak yang tersedia. Tidak ada
jawaban yang benar atau salah untuk pertanyaan tersebut.
Pernyataan berikut adalah tentang kepuasan yang bapak/ibu/ rasakan dalam 1 minggu.

Keterangan :
Sangat Puas 4
Puas 3
Tidak Puas D2
Sangat Tidak Puas 1
Pernyataan tentang kepuasan: Sanaat
NO Seberapa Sangat PUAS Tidak tidgk
puasbapak/ibu dengan Puas puas ouas

1 | Lamanya waktu yang digunakan untuk

kontrol/berobat

2 | Perawatan/pengobatan diabetes yang ada.

3 | Diet DM yang anda lakukan

4 | Beban diabetes anda di dalam keluarga

5 | Pengetahuan yang anda dimiliki tentang

Diabetes

6 | Tidur anda

7 | Hubungan sosial dan persahabatan anda

8 | Kehidupan seksual anda

9 | Aktifitas anda (pekerjaan, dan rumah tangga
anda)

10 | Penampilan tubuh anda

11 | Waktu yang anda gunakan untuk olahraga

12 | Waktu santai/senggang anda

13 | Hidup anda
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Pernyataan berikut adalah tentang seberapa sering bapak/ibu mengalami hal-halberikut dalam

1 minggu.
Keterangan :
Tidak Pernah . terjadi < 1 kali dalam 1 minggu
Jarang : terjadi 1 — 2 kali dalam 1 minggu
Sering . terjadi 3 — 4 kali dalam 1 minggu
Setiap Saat : terjadi 5 — 7 kali dalam 1 minggu

Pernyataan tentang dampak yang

NO |dirasakan ; pz'rdniﬁ Jarang| Sering Ssatlga}[p
Seberapa sering bapak/ibu .....

14 | Merasa sakit (nyeri) sehubungan dengan
diabetes

15 [ Dipermalukan di depan umum karena
diabetes

16 | Mengalami gula darah rendah

17 | Tidak bisa tidur di malam hari

18 | Hubungan sosial dan persahabatan anda
dibatasi karena diabetes

19 | Merasa diri baik

20 | Merasa dibatasi oleh diet anda

21 | Merasa dicegah melakukan olahraga karena
diabetes

22 | Meninggalkan aktifitas (pekerjaan atau tugas-
tugas rumah tangga) karena diabetes

23 | Merasa terganggu aktivitas santai anda
karena diabetes

24 | Menceritakan tentang diabetes anda pada
orang lain

25 | Merasa pergi ke kamar mandi lebih sering
dibandingkan orang lain karena diabetes

26 |Merasa takut apakah akan kehilangan pekerjaan
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27 Merasa takut apakah dapat melakukan liburan
atau perjalanan

28 Merasa takut apakah akan meninggal dunia

29 Merasa takut tubuh terlihat berbeda karena
dabetes

30 Merasa takut menglami komplikasi karena
diabetes

Lampiran 7
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NO DATA DEMOGRAFI RESPONDEN
Responden|Alamat Usia p/L P/L Pendidikan Pekerjaan Lama diabetes Komplikasi

1 Rejamulya 2 1|Perempuan 0|SD 0[IRT 2 2|Tidak
2 Tambaksari 1 1|Perempuan 1|Smp 0[IRT 1 2|Tidak
3 Margasari 2 2| Laki Laki 1|SMP 1|{PETANI 2 2|Tidak
4 Karanganyar 1 1|Perempuan 0|SD 2|BURUH 1 2|Tidak
5 Sidareja 2 2|Laki Laki 1JSMP 1|PETANI 2 2|Tidak
6 gunungreja 1 2| Laki Laki 2|SMA 3| PENSIUNAN 1 2|Tidak
7 Margasari 2 1|Perempuan 0|SD 0IRT 2 2|Tidak
8 Sidareja 1 1|Perempuan 0|SD 3| PENSIUNAN 2 2|Tidak
9 kunci 1 1|Perempuan 0[SD 1|PETANI 1 2|Tidak
10 |Tegalsari 1 1{Perempuan 2|SMA 5|SWASTA 2 2| Tidak
11 [Sidamulya 2 2|Laki Laki 1{sSmp 1{PETANI 2 2|Tidak
12 |Sidareja 1 2| Laki Laki 3|03 3| PENSIUNAN 1 2|Tidak
13 [Tinggarjaya 2 1|Perempuan 0|SD 0[IRT 2 2|Tidak
14 |Tinggarjaya 1 2|Laki Laki 2|SMA 1{PETANI 2 2|Tidak
15  [Sidareja 2 2| Laki Laki 3|03 3| PENSIUNAN 2 2|Tidak
16  |sudagaran 1 1|Perempuan 2|SMA 0]IRT 2 2{Tidak
17 |latisari 1 1|Perempuan 1{sSmp 1{PETANI 2 2|Tidak
18  [rejasari 1 2| Laki Laki 2|SMA 1{PETANI 1 2|Tidak
19 |Tinggarjaya 2 2|Laki Laki 1|SmP 2|BURUH 1 2|Tidak
20  [warureja 1 1|Perempuan 0|SD 1|PETANI 1 2|Tidak
21 |cikalong 1 1|Perempuan 0|SD 1{PETANI 1 2|Tidak
22 |Margasari 1 1|Perempuan 0|SD 1|PETANI 2 2|Tidak
23 Tambaksari 2 2|Laki Laki 2|SMA 3|PENSIUNAN 1 2|Tidak
24 Sidareja 3 2| Laki Laki 3|03 3|PENSIUNAN 2 2|Tidak
25  |Karanganyar 2 1|Perempuan 1{smp 0/IRT 1 2|Tidak
26 |sodagaran 1 1|Perempuan 0|SD 2|BURUH 1 2{Tidak
27 Tambaksari 2 2|Laki Laki 1|SMP 1|PETANI 2 2|Tidak
28 |Sidareja 1 1|Perempuan 1{sSmp 0IRT 1 2|Tidak
29  |Rejamulya 3 2| Laki Laki 2|SMA 3| PENSIUNAN 2 2|Tidak
30 Rejamulya 1 2|Laki Laki 0[SD 2|BURUH 1 2|Tidak
31 |Karanganyar 2 2| Laki Laki 1|SmP 1|{PETANI 2 2|Tidak
32 |Rejamulya 3 2| Laki Laki 3|D3 3| PENSIUNAN 2 2|Tidak
33 [sidanegara 2 1|Perempuan 0|SD 0]IRT 2 2|Tidak
34 |Penyarang 2 2| Laki Laki 1{SMP 2|BURUH 2 2|Tidak
35  |awiluar 2 2| Laki Laki 2|SMA 5|SWASTA 1 2|Tidak
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Lampiran 9
Skor aktivitas fisik
No Pertanvaan Jumlah | Waktu | Jumlah Skoring
responde 1| 2al| 2a2 2a3| 2bl| 2b2[ 203 3 4 5 6 7 8 9| olahraga | luang total
1 1| 126 15 092| 126] 25| 092 4 3 4 5 4 3 2 3,9092 10| 13,9092 3
20 2 of 0 0 of o0 o 2 1 2 51 2 1 2 125 6 725 2
3 1] 126] 15/ 004 0 of o0 3 1 4 4 4 1 B 2,0189 11| 13,0189 3
B 1 of 0o 0 o o o 2 3 3 3 3 1 3 2 10 12 3
5 1| 126/ 15/ 004/ 0 of o0 3 3 3 3 3 3 3 2,2689 12| 14,2689 3
6 1| 126] 45 017 126 45| 0,17 3 - 3 - 3 - 5 298195 14| 16,98195 3
7 1| 126] 15 092 0 0 0 - - 3 - 3 - 3 3,1847 12| 15,1847 3
8 1| 0,76] 15| 042 0 0 0 3 3 3 3 3 3 3 23697 12| 143697 3
9 1| 126] 15 067 0 0 0 3 3 3 3 - 3 31 2,566575 13| 15,56658 3
10 2 0 0 0 0 0 0 1 1 2 5 1 1 2 1 5 6 2
11 2 0 0 0 0 0 0 2 1 1 5 2 1 2 1 6 7 2
12 1| 1,26] 25| 092 0 0 0 2 - 3 2 - - 5 29745 17| 199745 3
13 1| 126] 15 092 0 0 0 - - - 3 - 2 5 34347 14| 174347 3
14 1 126] 15 017 126 1,5 0,17 3 3 3 3 - 2 - 241065 13| 15,41065 3
15 2 0 0 0 0 0 0 2 1 3 5 2 1 2 1,5 6 15 2
16 2 0 0 0 0 0 0 1 1 3 5 2 1 2 1,25 6 125 2
17 1| 126] 15 004 0 0 0 3 3 3 3 3 3 3 22689 12| 142689 3
18 2 0 0 0 0 0 0 2 1 3 5 2 1 2 1,5 6 15 2
19 2 0 0 0 0 0 0 2 2 2 5 2 1 2 1,5 6 15 2
20 2 0 0 0 0 0 0 2 2 2 5 2 1 2 1,5 6 15 2
21 2 0 0 0 0 0 0 1 1 3 - 2 1 1 1,25 6 125 2
22 2 0 0 0 0 0 0 2 2 3 5 2 1 2 1,75 6 1,75 2
23 2 0 0 0 0 0 0 2 1 3 5 2 1 2 1,5 6 15 2
24 1| 126] 05 0,17 0 0 0 2 - - 1 3 3 3| 2526775 14| 16,52678 3
25 2 0 0 0 0 0 0 3 1 3 5 1 1 2 1,75 5 6,75 2
26 1 126] 05 092] 126 05| 042 2 - - 5 - - 5 271105 14| 16,71105 3
27 1| 126] 15 067 0 0 0 3 3 3 3 3 - 2l 2566575 12| 14,56658 3
28 2 0 0 0 0 0 0 2 2 2 5 2 1 2 1,5 6 15 2
29 1 126] 05 092] 126 25| 0,67 3 - - 3 5 - 5 3422525 17 20,42253 3
30 1 126] 25 092] 126 25| 092 - - - 3 - 5 3 4449 15| 19449 3
31 2 0 0 0 0 0 0 2 1 2 5 2 1 2 1,25 6 125 2
32 1| 126] 15 067 0 0 0 1 - 3 - 2 1 21 2316575 7] 9316575 3
33 2 0 0 0 0 0 0 2 1 1 5 2 1 2 1 6 7 2
34 1| 126] 45 092 0 0 0 3 - 3 3 2 - 2 3.8041 11| 148041 3
35 1| 126] 05| 0,04 0 0 0 3 3 - 3 - - 3 25063 14| 16,5063 3
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Lampiran 10

Skor kualitas hidup
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Lampiran 10

ANALISA UNIVARIAT

Statistics

Pendidikan_tera

Usia Jenis_kelamin khir Pekerjaan ~ Lama_diabetes = Komlikasi

N Valid 35 35 35 35 35 35

Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 1.60 1.46 1.11 1.60 1.57 2.00
Median 2.00 1.00 1.00 1.00 2.00 2.00
Mode 1 1° 0 1 2 2
Std. Deviation .651 .561 1.022 1.376 .502 .000
Minimum 1 0 0 0 1 2
Maximum 3 2 3 5 2 2

a. Multiple modes exist. The smallest value is shown

Frequency Table

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  60-70 17 48.6 48.6 48.6
70-80 15 42.9 42.9 91.4
80-100 3 8.6 8.6 100.0
Total 35 100.0 100.0
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid perempuan 17 48.6 48.6 48.6
Laki Laki 18 51.4 51.4 100.0

Total 35 100.0 100.0
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Pendidikan_terakhir

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid SD 12 34.3 34.3 34.3
SMP 11 31.4 31.4 65.7
SMA 8 22.9 22.9 88.6
D3 4 11.4 11.4 100.0
Total 35 100.0 100.0
Pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid IRT 8 22.9 22.9 22.9
PETANI 12 34.3 34.3 57.1
BURUH 5 14.3 14.3 71.4
PENSIUNAN 8 22.9 22.9 94.3
SWASTA 2 5.7 5.7 100.0
Total 35 100.0 100.0
Lama_diabetes
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 5-10 15 42.9 42.9 42.9
10-20 20 57.1 57.1 100.0
Total 35 100.0 100.0
Komplikasi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  TIDAK 35 100.0 100.0 100.0
CROSSTABS

/TABLES=Spiritualitas BY Kualitas hidup
/FORMAT=AVALUE TABLES

/STATISTICS=CHISQ

/CELLS=COUNT EXPECTED ROW COLUMN TOTAL
/COUNT ROUND CELL.
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ANALISA BIVARIAT

117

Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent Percent
Spiritualitas * Kualitas_hidup 35 100.0% 0 0.0% 35 100.0%
Spiritualitas * Kualitas_Hidup Crosstabulation
Kualitas_Hidup
Kurang baik Baik Total
Spiritualitas Rendah Count 11 2 13
Expected Count 7.4 5.6 13.0
% within Spiritualitas 84.6% 15.4% 100.0%
% within Kualitas_Hidup 55.0% 13.3% 37.1%
% of Total 31.4% 5.7% 37.1%
tinggi Count 9 13 22
Expected Count 12.6 9.4 22.0
% within Spiritualitas 40.9% 59.1% 100.0%
% within Kualitas_Hidup 45.0% 86.7% 62.9%
% of Total 25.7% 37.1% 62.9%
Total Count 20 15 35
Expected Count 20.0 15.0 35.0
% within Spiritualitas 57.1% 42.9% 100.0%
% within Kualitas_Hidup 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 57.1% 42.9% 100.0%
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Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 6.374° 1 .012

Continuity Correction” 4.714 1 .030

Likelihood Ratio 6.874 1 .009

Fisher's Exact Test .016 .013
Linear-by-Linear Association 6.192 1 .013

N of Valid Cases 35

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.57.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for 7.944 1.409 44.804
Spiritualitas (Rendah /
tinggi)
For cohort 2.068 1.190 3.596
Kualitas_Hidup =
Kurang baik
For cohort .260 .069 976

Kualitas_Hidup = Baik
N of Valid Cases

CROSSTABS

/TABLES=Aktivitas fisik BY Kualitas hidup

/FORMAT=AVALUE TABLES

/STATISTICS=CHISQ

/CELLS=COUNT EXPECTED ROW COLUMN TOTAL RESID

/COUNT ROUND CELL.
/STATISTICS=CMH (1)
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Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Aktivitas_fisik * 35 100.0% 0 0.0% 35 100.0%
Kualitas hidup
Aktivitas_fisik * Kualitas_hidup Crosstabulation
Kualitas_hidup
Kurang baik baik Total
Aktivitas_fisik  Aktivitas fisik sedang Count 11 4 15
Expected Count 8.6 6.4 15.0
% within Aktivitas_fisik 73.3% 26.7% 100.0%
% within Kualitas_hidup 55.0% 26.7% 42.9%
% of Total 31.4% 11.4% 42.9%
Residual 2.4 -2.4
Aktivitas fisik berat Count 9 11 20
Expected Count 11.4 8.6 20.0
% within Aktivitas_fisik 45.0% 55.0% 100.0%
% within Kualitas_hidup 45.0% 73.3% 57.1%
% of Total 25.7% 31.4% 57.1%
Residual -2.4 2.4
Total Count 20 15 35
Expected Count 20.0 15.0 35.0
% within Aktivitas_fisik 57.1% 42.9% 100.0%
% within Kualitas_hidup 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 57.1% 42.9% 100.0%
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Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 2.810° 1 .094

Continuity Correction” 1.772 1 .183

Likelihood Ratio 2.881 1 .090

Fisher's Exact Test .167 .091
Linear-by-Linear Association 2.729 1 .099

N of Valid Cases 35

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,43.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Aktivitas_fisik 3.361 .793 14.246
(sedang / Tinggi)
For cohort Kualitas_Hidup = 1.630 .919 2.889
Kurang baik
For cohort Kualitas_Hidup = .485 192 1.227
Baik
N of Valid Cases 35
CROSSTABS

/TABLES=Aktivitas fisik BY Kualitas hidup

/FORMAT=AVALUE TABLES
/STATISTICS=CHISQ

/CELLS=COUNT EXPECTED ROW COLUMN TOTAL RESID

/COUNT ROUND CELL.
/STATISTICS=CMH (1)
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