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LAMPIRAN

Lampiran 1. Skema Penelitian

Pengurusan Surat Izin Penelitian

\ 4

Merancang Instrument

Penelitian (Kuesioner)

\ 4

Validasi Kuisioner

e Validasi Konten
e Validasi Konstruk

A 4

Pengurusan Persetujuan Etik Penelitian

Menentukan Populasi dan Sampel

Pemilihan responden sesuai

dengan kriteria inklusi

Pengumpulan Data

(Penyebaran Kuesioner)

v

Pengolahan Data
Editing
Coding

Data entry
Processing
Cleaning Data

\ 4

Responden dengan
kriteria ekslusi

A 4

Tidak diikut sertakan
dalam penelitian

Analisis data

Univariat dan Bivariat
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Lampiran 2. Informed Consent

LEMBAR PERSYARATAN PERSETUJUAN (INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawabh ini :

NO HP: oottt
Penyakit Penyerta Lainnya: ........ccccocceevveenueennen.
ASAL s

Setelah mendapatkan penjelasan tentang maksud dan tujuan serta
hak dan kewajiban sebagai responden dalam penelitian. Dengan ini
menyatakan dengan sungguh-sungguh bahwa saya bersedia menjadi
responden dalam penelitian yang berjudul “Hubungan Tingkat
Pengetahuan dan Sikap Masyarakat Terhadap Swamedikasi
Pemilihan Obat Batuk.” (Pernyataan ini, saya buat dengan sebenarnya

dan penuh kesadaran tanpa ada pakasaan dari pihak lain.

Padang, Desember 2025

Responden
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Lampiran 3. Kuesioner Penelitian

KUESIONER PENELITIAN

Petunjuk Pengisian Kuisioner

pertanyaan sebelum memberikan jawaban.

Responden diharapkan membaca terlebih dahulu deskripsi masing-masing

2. Responden dapat memberikan jawaban dengan memilih benar atau salah

yang telah tersedia.

3. Diharapkan responden mengisi semua pernyataan dibawah ini.

4. Jika responden kurang mengerti atau ragu, tanyakan kepada peneliti.

I. Karakteristik Responden

Silahkan isi kolom dibawah dan berilah tanda centang (/) pada pilihan anda.

Nama :

Jenis kelamin :

Laki-laki L]
Perempuan =]

Usia :

Pekerjaan :

Pendidikan Terakhir :

SD SMP SMA
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¢ Apakah anda atau anggota keluarga anda pernah menggunakan obat
batuk?
[] Pernah L] Tidak Pernah
IL. Daftar Pernyataan Tingkat Pengetahuan Swamedikasi
Pemilihan Obat Batuk
III.  Petunjuk Pengisian
1. Bacalah dengan teliti setiap pertanyaan dibawah ini sebelum

anda memberikan jawaban.
2. Berilah tanda ceklis (y/) pada jawaban yang menurut anda

paling benar.
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No

Pernyataan

Pilih Jawaban

Benar

Salah

Pengobatan sendiri (Swamedikasi) yang
dilakukan dengan benar dapat membantu
menyembuhkan penyakit serta menghemat
waktu dan biaya.

Batuk adalah reaksi alami tubuh untuk
membersihkan saluran pernapasan dari debu
atau kuman penyebab penyakit.

Ada dua jenis batuk, yaitu batuk berdahak
dan batuk kering.

Obat batuk pengencer dahak (ekspektoran)
membantu mengeluarkan dahak, sedangkan
obat batuk kering (antitusif) berfungsi
mengurangi batuk.

Sediaan obat batuk tersedia dalam bentuk
tablet dan sirup.

Dalam satu obat batuk bisa mengandung
obat batuk kering (antitusif) dan obat
pengencer dahak (ekspektoran).

Beberapa sediaan obat batuk, selain
mengandung ekspektoran dan antitusif juga
mengandung obat demam, anti alergi, dan
obat flu.

Jika obat batuk sudah mengandung
paracetamol, maka tidak perlu minum
paracetamol lagi secara terpisah untuk
menurunkan demam.
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Batuk yang disertai rasa gatal dapat
membaik dengan kombinasi obat batuk
kering (antitusif) dan obat anti alergi.

10.

Obat batuk yang mengandung anti alergi
mempunyai efek samping mengantuk.

11.

Supaya batuk cepat sembuh, obat batuk
dapat diminum melebihi dosis yang sudah
ditentukan.

12.

Obat batuk sebaiknya diminum sesuai
aturan pakai.

13.

Membaca aturan pakai obat batuk dapat
membantu mencegah kesalahan pemberian
dosis.

14.

Obat batuk anak dan dewasa memiliki dosis
yang sama.

15.

Apabila obat batuk sirup sudah berubah
warna, obat masih boleh diminum.
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IV.  Daftar Pernyataan Sikap Swamedikasi Pemilihan Obat batuk
V. Petunjuk Pengisian
1. Bacalah dengan teliti setiap pertanyaan dibawah ini sebelum
anda memberikan jawaban.
2. Berilah tanda ceklis (y/) pada jawaban yang menurut anda

paling benar

No. Pernyataan Pilih Jawaban

Sangat | Setuju | Tidak | Sangat
setuju Setuju | tidak
Setuju

1. | Saya melakukan pengobatan
sendiri (swamedikasi) untuk
mengatasi batuk ringan.

2. | Saya merasa pengobatan sendiri
(swamedikasi) dapat menghemat
waktu dan biaya.

3. | Saya percaya obat batuk yang
bisa dibeli tanpa resep dokter
aman digunakan tanpa
berkonsultasi dengan tenaga
kesehatan.

4. | Saya merasa semua obat batuk
sama saja, sehingga tidak perlu
memilih obat batuk sesuai
gejalanya.

5. | Saya merasa penting untuk
mengetahui perbedaan obat
batuk kering dan berdahak.

6. | Saya merasa penting memahami
perbedaan antara obat batuk
yang hanya mengandung
ekspektoran/ antitusif saja
dengan obat batuk yang
mengandung tambahan obat lain
seperti obat demam dan flu.
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Sebelum meminum obat batuk
saya bertanya dulu kepada
apoteker atau petugas apotek
tentang aturan pakai obat.

Saya tidak khawatir tentang
risiko efek samping dari obat
batuk yang saya konsumsi.

Saya merasa mengonsumsi obat
batuk tanpa memperhatikan dosis
tidak berbahaya selama batuk
berkurang.

10.

Saya merasa membaca
komposisi obat batuk sangat
penting untuk menghindari
kesalahan dosis.

11.

Jika saya mengkonsumsi obat
batuk yang juga mengandung
obat anti alergi saya
menghindari berkendara untuk
perjalanan jauh karena memiliki
efek samping mengantuk.

12.

Menurut saya obat batuk dengan
kandungan anti alergi aman
digunakan kapan saja.

13.

Saya percaya obat batuk yang
mengandung lebih banyak bahan
aktif lebih efektif.

14.

Jika obat batuk sudah
mengandung obat demam seperti
paracetamol, saya tidak membeli
paracetamol lagi untuk
menurunkan demam saat batuk.

15.

Jika batuk saya tidak kunjung
sembuh setelah minum obat
batuk, saya akan memeriksakan
diri ke dokter.
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Lampiran 4. Surat Izin Penelitian

Gambar 4.1 Surat Izin Penelitian
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Lampiran 5. Surat Tugas

Gambar 4.2 Surat Tugas
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Lampiran 6. Surat Pernyataan Uji Validasi Konten

Gambar 4.3 Pernyataan Validasi Ahli Bahasa
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Gambar 4.4 Pernyataan Validasi Apoteker Semen Padang Hospital
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Gambar 4.5 Pernyataan Validasi Apoteker RS M. Djamil
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Lampiran 7. Uji Validasi Konten
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Gambar 4.6 Validasi Konten Ahli Bahasa
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Gambar 4.7 Validasi Konten Apoteker Semen Padang Hospital
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Gambar 4.8 Validasi Konten Apoteker RS M. Djamil

Lampiran 8. Persetujuan Etik Penelitian

#. ] UNIVERSITAS PERINTIS INDONESIA 5 Ao KUY L e Py
pﬁ“ﬁi‘ﬁ‘ﬁs KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN (KEPK) +62 81348 305867 &

cthics.upertis@gmail.com M

INDONESIAJ No. Validasi dan Registrasi KEPPKN Kementerian Kesehatan RI: 0116221371

Nomor ; 1563/ KEPK.FI/ETIK/2026

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK

ETHICAL APPROVAL

Komite Etik Penelitian Kesehatan Universitas Perintis Indonesia dalam upaya melindungi hak
asasi dan kesejahteraan subjek penelitian kedokteran, kesehatan, dan kefarmasian, telah
mengkaji dengan teliti protocol berjudul:

The Ethics Committee of Universitas Perintis Indonesia, with regards of the protection of
human rights and welfare in medical, health and pharmacies research, has carefully reviewed
the research protocol entitled:

“Hubungan Tingkat Pengetahuan dan Sikap Masyarakat Terhadap Swamedikasi Obat
Batuk*.

No. protocol : 26-02-1956

Peneliti Utama : SITI FADILLAH
Principal Investigator

Nama Institusi : Jurusan Farmasi, Universitas Dharma Andalas
Name of The Institution

dan telah menyetujui protocol tersebut diatas.
and approved the above mentioned protocol.

*Ethical approval berlaku satu (1) tahun dari tanggal persetujuan.
**Peneliti berkewajiban:
L. M\.njaga kurahaslaan identitas subjek penelitian.
2. Me itahukan status penelitian apabila,
a.  Selama masa bcrlnkunya kctcmngan lolos kaji etik, penelitian masih belum selesai, dalam hal ini ethical
approval harus diperpanjang,
b.  Penelitian berhenti ditengah jalan,
3. Melaporkan kejadian serius yang tidak diinginkan (serious adverse events).
4. Peneliti tidak boleh melakukan tindakan apapun pada subjek sebelum protocol penelitian mendapat lolos kaji etik
dan sebelum memperoleh informed concent dari subjek penelitian.
5. Menyampaikan laporan akhir, bila penelitian sudah selesai.
6. Cantumkan nomor protocol 1D pada setiap komunikasi dengan Lembaga KEPK Universitas Perintis Indonesia.

Semua prosedur juan etik pencll kan sesuai dengan standar CIOMS-WHO 2016
All procedinre of Lthical lppmdmrpnﬁn-m‘m accordance with CIOMS-WHO 2016 itandard procedire.
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Gambar 4.9 Kaji Etik Penelitian

Lampiran 9. Dokumentasi
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Gambar 4.10 Dokumentasi

Lampiran 10. Hasil Validasi, Reliabilitas, Frekuensi dan SPSS

a. Uji Validasi Konten Indeks CV-I

Tabel 4.11. Hasil Uji Validitas CV-I Pengetahuan

tem | PP | Egperty | BRPert | ] :é?&;?an I-CVI
1 1 1 1 3 3/3=1
2 1 1 1 3 3/3=1
3 1 1 1 3 3/3=1
4 1 1 1 3 3/3=1
5 1 1 1 3 3/3=1
6 1 1 1 3 3/3=1
7 1 1 1 3 3/3=1
8 1 1 1 3 3/3=1
9 1 1 1 3 3/3=1
10 1 1 1 3 3/3=1
11 1 1 1 3 3/3=1
12 1 1 1 3 3/3=1
13 1 1 1 3 3/3=1
14 1 1 1 3 3/3=1
15 1 1 1 3 3/3=1
5 MEAN I-
15 15 15 —_— 1,00
RIOpOsG: 1,00 1,00 1,00
Relevan
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Tabel 4.12. Hasil Uji Validitas CV-I Sikap

Jumlah
Ttem Ekslpe“ Eks;e“ Eks?f’ert Kesetujua | I-CVI
n
1 1 1 1 3 33=1
2 1 1 1 3 3/3=1
3 1 1 1 3 3/3=1
4 1 1 1 3 33=1
5 1 1 1 3 3/3=1
6 1 1 1 g 3/3=1
7 1 1 1 3 33=1
8 1 1 1 3 3/3=1
9 1 1 1 3 3/3=1
10 1 1 1 3 3/3=1
11 1 1 1 3 33=1
12 1 1 1 3 3/3=1
13 1 1 1 3 3/3=1
14 1 1 1 3 3/3=1
15 1 1 1 3 3/3=1
b MEAN I-
15 15 15 - 1,00
Jroporsi WiEsNGH 1,00 1,00
Relevan
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b. Hasil Uji Validasi Konstruk
Tabel 4.13. Uji Validitas dan Reliabilitas Pengetahuan

R Hitung | R Tabel | Keterangan | Varians
0,471 0,361 Valid 0,120
0,438 0,361 Valid 0,185
0,501 0,361 Valid 0,093
0,491 0,361 Valid 0,120
0,560 0,361 Valid 0,144
0,438 0,361 Valid 0,254
0,426 0,361 Valid 0,144
0,454 0,361 Valid 0,120
0,454 0,361 Valid 0,120
0,438 0,361 Valid 0,185
0,670 0,361 Valid 0,202
0,485 0,361 Valid 0,064
0,485 0,361 Valid 0,064
0,459 0,361 Valid 0,144
0,454 0,361 Valid 0,185

Jumlah 2,143

Varians dari skor total responden 7,333
Reliabilitas 0,758

Tabel 4.14. Uji Validitas dan Reliabilitas Sikap

R Hitung R Tabel | Keterangan | Varians
0,677 0,361 Valid 0,326
0,658 0,361 Valid 0,392
0,799 0,361 Valid 0,424
0,805 0,361 Valid 0,999
0,730 0,361 Valid 0,323
0,631 0,361 Valid 0,631
0,670 0,361 Valid 0,437
0,732 0,361 Valid 0,386
0,831 0,361 Valid 0,626
0,827 0,361 Valid 0,493
0,758 0,361 Valid 0,351
0,757 0,361 Valid 0,524
0,795 0,361 Valid 0,524
0,726 0,361 Valid 0,257
0,544 0,361 Valid 0,317

Jumlah 7,011
Varians dari skor total responden 55,126
Reliabilitas 0,935

c. Frekuensi Karakteristik Responden
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Usia
Frequency| Percent P\e[:chei ¢ Cumulative Percent
Valid | 18 -24 30 30.0 30.0 30.0
25-44 51 51.0 51.0 81.0
45 - 60 19 19.0 19.0 100.0
Total 100 100.0 100.0

Jenis Kelamin
Frequency|Percent P\e/?iiei ¢ Cumulative Percent
Vali | Perempuan 68 68.0 68.0 68.0
d Laki-laki 32 32.0 32.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Pekerjaan
Frequency| Percent |Valid PercentCumulative Percent
Vali Mahasiswa 18 18.0 18.0 18.0
d IRT 18 18.0 18.0 36.0
PNS 8 8.0 8.0 44.0
Karyawan Swasta 39 39.0 39.0 83.0
Wiraswasta 17 17.0 17.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Pendidikan
Frequency| Percent [Valid PercentCumulative Percent
Vali SD 7 7.0 7.0 7.0
d SMP 3 3.0 3.0 10.0
SMA 46 46.0 46.0 56.0
Perguruan Tinggi 44 44.0 44.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
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Pengetahuan

Freq;enc Percent [Valid Percent/Cumulative Percent
Vali | Kurang 8 8.0 8.0 8.0
d | cukup | 24 | 240 24.0 32.0
Baik 68 68.0 68.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Sikap
Freq;enc Percent|Valid Percent/Cumulative Percent
Vali | Kurang 2 2.0 2.0 2.0
d ' Cukap | 58 | 580 58.0 60.0
Baik 40 40.0 40.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Usia*Pengetahuan
Pengetahuan Total
Kurang | Cukup | Baik
Usi | 18-24 Count 2 8 20 30
a
Expected Count 2.4 7.2 20.4 30.0
% within Usia 6.7% | 26.7% | 66.7 | 100.0%
%
25-44 Count 4 12 35 51
Expected Count 4.1 12.2 34.7 51.0
% within Usia 7.8% | 23.5% | 68.6 | 100.0%
%
45 - 60 Count 2 4 13 19
Expected Count 1.5 4.6 12.9 19.0
% within Usia 105 | 21.1% | 68.4 | 100.0%
% %
otal Count 8 24 68 100
Expected Count 8.0 24.0 68.0 100.0
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Pengetahuan Total
Kurang | Cukup | Baik
% within Usia | 8.0% | 24.0% | 68.0 | 100.0%
%
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact | Exact Point
Value | df | Significance | Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) | sided) | sided) y
Pearson Chi- | .393° | 4 .983 990
Square
Likelihood 384 | 4 .984 .990
Ratio
Fisher- .669 .980
Freeman-
Halton Exact
Test
Linear-by- .008" | 1 927 1.000 .508 .090
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Usia*Sikap
Sik
1xap - Total
Kurang| Cukup | Baik
Usia | 18-24 Count 0 18 12 30
Expected Count .6 17.4 12.0 30.0
% within Usia | 0.0% | 60.0 | 40.0% | 100.0%
%
25-44 Count 2 26 23 51
Expected Count 1.0 29.6 20.4 51.0
% within Usia | 3.9% | 51.0 | 45.1% | 100.0%
%
45 - 60 Count 0 14 5 19
Expected Count 4 11.0 7.6 19.0
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Sikap

Total
Kurang| Cukup | Baik ot

% within Usia 0.0% | 73.7 | 26.3% | 100.0%
%

Total Count 2 58 40 100
Expected Count 2.0 58.0 40.0 100.0

% within Usia | 2.0% | 58.0 | 40.0% | 100.0%
%

Chi-Square Tests

Asymptotic Exact | Exact Point
Value | df |Significance (2-| Sig. (2- | Sig. (1- Probabilit
sided) sided) | sided) Y
Pearson Chi- 4.402° | 4 .354 .343
Square
Likelihood 5.238 | 4 .264 .308
Ratio
Fisher- 3.619 437
Freeman-Halton
Exact Test
Linear-by- 598" |1 439 495 .263 .081
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Jenis Kelamin*Pengetahuan
P tah
engetahuan . Total
Kurang | Cukup | Baik
Jenis Perempua Count 4 18 46 68
Helmn L Expected 54 | 163 | 462 | 68.0
Count
% within 5.9% |26.5% | 67.6 | 100.0%
Jenis_Kelamin %
Laki-laki Count 4 6 22 32
Expected 2.6 7.7 21.8 32.0
Count
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Pengetahuan
- Total
Kurang | Cukup | Baik
% within 12.5% | 18.8% | 68.8 | 100.0%
Jenis_Kelamin %
Total Count 8 24 68 100
Expected 8.0 24.0 68.0 100.0
Count
% within 8.0% | 24.0% | 68.0 | 100.0%
Jenis_Kelamin %

Chi-Square Tests

Asymptotic Exact | Exact Point
Value | df |Significance (2-| Sig. (2- | Sig. (1- Probabilit
sided) sided) | sided) y
Pearson Chi- 1.736* | 2 420 .456
Square
Likelihood 1.679 | 2 432 .489
Ratio
Fisher- 1.770 423
Freeman-Halton
Exact Test
Linear-by- 164 |1 .686 737 401 121
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Jenis Kelamin*Sikap
Sikap
Total
Kurang| Cukup | Baik o
Jenis_Kelami | Perempua Count 1 38 29 68
n n Expected 1.4 | 394 | 272 | 68.0
Count
% within 1.5 55.9 42.6 100.0
Jenis_Kelami % % % %
n
Laki-laki Count 1 20 11 32
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Sikap Total
Kurang| Cukup | Baik
Expected .6 18.6 12.8 32.0
Count
% within 3.1 62.5 34.4 100.0
Jenis_Kelami % % % %
n
Total Count 2 58 40 100
Expected 2.0 58.0 40.0 100.0
Count
% within 2.0 58.0 40.0 100.0
Jenis_Kelami % % % %
n
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact | Exact Point
Value | df | Significance (2-| Sig. (2- | Sig. (1- Probabilit
sided) sided) | sided) y
Pearson Chi- .834% | 2 .659 .786
Square
Likelihood 822 |2 .663 .786
Ratio
Fisher-Freeman- | 1.17 .561
Halton Exact 3
Test
Linear-by- 770 |1 .380 420 .250 A11
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Pekerjaan*Pengetahuan
Pengetahuan Total
Kurang | Cukup | Baik
Pekerjaan | Mahasiswa Count 0 4 14 18
Expected 1.4 4.3 12.2 18.0
Count
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Pengetahuan

Total
Kurang | Cukup | Baik ot
% within 0.0% | 22.2% | 77.8 | 100.0%
Pekerjaan %
IRT Count 2 7 9 18
Expected 1.4 4.3 12.2 18.0
Count
% within 11.1% | 38.9% | 50.0 | 100.0%
Pekerjaan %
PNS Count 0 1 7 8
Expected 6 1.9 54 8.0
Count
% within 0.0% | 12.5% | 87.5 | 100.0%
Pekerjaan %
Karyawan Count 3 7 29 39
Swasta Expected | 3.1 | 94 | 265 | 39.0
Count
% within 7.7% | 17.9% | 74.4 | 100.0%
Pekerjaan %
Wiraswasta Count 3 5 9 17
Expected 1.4 4.1 11.6 17.0
Count
% within 17.6% | 29.4% | 52.9 | 100.0%
Pekerjaan %
Total Count 8 24 68 100
Expected 8.0 24.0 68.0 100.0
Count
% within 8.0% | 24.0% | 68.0 | 100.0%
Pekerjaan %
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Chi-Square Tests

Asymptotic Exact | Exact Point
Value | df |Significance (2-| Sig. (2- | Sig. (1- Probabilit
sided) sided) | sided) Y
Pearson Chi- 9.567¢ | 8 297 295
Square
Likelihood 11.064 | 8 .198 278
Ratio
Fisher- 8.609 317
Freeman-
Halton Exact
Test
Linear-by- 903" |1 .342 .368 .188 .029
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Pekerjaan*Sikap
Sika
P - Total
Kurang|Cukup [Baik
Pekerjaan | Mahasiswa Count 0 11 7 18
Expected A4 10.4 7.2 18.0
Count
% within 0.0% | 61.1% | 38.9 100.0%
Pekerjaan %
IRT Count 0 16 2 18
Expected 4 10.4 7.2 18.0
Count
% within 0.0% | 88.9% | 11.1% | 100.0%
Pekerjaan
PNS Count 0 3 5 8
Expected 2 4.6 3.2 8.0
Count
% wit hin 0.0% | 37.5% | 62.5 100.0%
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Sikap
- Total
Kurang |Cukup |Baik
Pekerjaan %
Karyawan Count 1 17 21 39
Swasta Expected 8 226 |156 |39.0
Count
% within 2.6% | 43.6% | 53.8 100.0%
Pekerjaan %
Wiraswasta Count 1 11 5 17
Expected 3 9.9 6.8 17.0
Count
% within 5.9% | 64.7% | 29.4 100.0%
Pekerjaan %
Total Count 2 58 40 100
Expected 2.0 58.0 40.0 100.0
Count
% within 2.0% | 58.0% | 40.0 100.0%
Pekerjaan %
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact |Exact Point
Value df |Significance (2-|Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
sided) sided) |sided) Y
Pearson Chi- 14.441° | 8 | .071 .061
Square
Likelihood 15.900 |8 | .044 .029
Ratio
Fisher- 15.053 .022
Freeman-
Halton Exact
Test
Linear-by- 424" 1|.515 .542 .281 .044
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
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Pendidikan*Pengetahuan

Pengetahuan
- Total
Kurang |Cukup [Baik
Pendidikan | SD Count 1 6 0 7
Expected .6 1.7 4.8 7.0
Count
% within 14.3% | 85.7% | 0.0% | 100.0%
Pendidikan
SMP Count 2 1 0 3
Expected 2 7 2.0 3.0
Count
% within 66.7% | 33.3% | 0.0% | 100.0%
Pendidikan
SMA Count 5 10 31 46
Expected 3.7 11.0 31.3 46.0
Count
% within 10.9% | 21.7% | 67.4 100.0%
Pendidikan %
Perguruan | Count 0 7 37 44
e Expected |35 | 106 |299 |44.0
Count
% within 0.0% | 15.9% | 84.1 100.0%
Pendidikan %
Total Count 8 24 68 100
Expected 8.0 24.0 68.0 100.0
Count
% within 8.0% | 24.0% | 68.0 100.0%
Pendidikan %
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Exact Point
Value df |Significance |Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) sided)  |sided) y
Pearson Chi- 38.239* | 6 | <,001 <,001
Square
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Chi-Square Tests

Asymptotic Exact Exact Point
Value df |Significance |Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) sided)  [sided) Y
Likelihood 36.063 | 6 | <,001 <,001
Ratio
Fisher- 31.722 <,001
Freeman-
Halton Exact
Test
Linear-by- 22.482" | 1 | <,001 <,001 <,001 .000
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Pendidikan*Sikap
Sika
xap - Total
Kurang |Cukup  [Baik
Pendidikan | SD Count 0 7 0 7
Expected A 4.1 2.8 7.0
Count
% within 0.0% | 100.0% | 0.0% 100.0%
Pendidikan
SMP Count 0 3 0 3
Expected Nl 1.7 1.2 3.0
Count
% within 0.0% | 100.0% | 0.0% 100.0%
Pendidikan
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Sikap
- Total
Kurang |Cukup  |Baik
SMA Count 2 29 15 46
Expected 26.7 18.4 46.0
Count
% within 4.3% | 63.0% | 32.6 100.0%
Pendidikan %
Perguruan | Count 0 19 25 44
Tinggi Expected 255 | 17.6 | 44.0
Count
% within 0.0% | 43.2% | 56.8 100.0%
Pendidikan %
Total Count 2 58 40 100
Expected 2.0 58.0 40.0 100.0
Count
% within 2.0% | 58.0% | 40.0 100.0%
Pendidikan %
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Exact Point
Value df |Significance |Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) sided)  [sided) Y
Pearson Chi- 14.996° | 6 | .020 .068
Square
Likelihood 19.046 | 6 | .004 .002
Ratio
Fisher- 15.372 .007
Freeman-
Halton Exact
Test
Linear-by- 11.527° | 1 | <,001 <,001 <,001 .000
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
Pengetahuan*Sikap
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Sikap
- Total
Kurang |Cukup [Baik
Pengetahua | Kurang | Count 2 5 1 8
n Expected 2 4.6 3.2 8.0
Count
% within 25.0% | 62.5% | 12.5 100.0%
Pengetahuan %
Cukup | Count 0 22 2 24
Expected .5 13.9 9.6 24.0
Count
% within 0.0% |91.7% | 8.3% | 100.0%
Pengetahuan
Baik Count 0 31 37 68
Expected 1.4 39.4 27.2 68.0
Count
% within 0.0% | 45.6% | 54.4 100.0%
Pengetahuan %
Total Count 2 58 40 100
Expected 2.0 58.0 40.0 100.0
Count
% within 2.0% | 58.0% | 40.0 100.0%
Pengetahuan %
Chi-Square Tests
Asymptotic Exact Exact Point
Value df |Significance |Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) sided)  [sided) Y
Pearson Chi- 40.584% | 4 | <,001 <,001
Square
Likelihood 30.230 | 4 | <,001 <,001
Ratio
Fisher- 27.634 <,001
Freeman-
Halton Exact
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Chi-Square Tests

Asymptotic Exact Exact Point
Value df |Significance |Sig. (2- |Sig. (1- Probabilit
(2-sided) sided)  [sided) Y
Test
Linear-by- 20.748" | 1 | <,001 <,001 <,001 .000
Linear
Association
N of Valid 100
Cases
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Lampiran 11. Data Responden Tingkat Pengetahuan dan Sikap

. - Pernah/ Nilai Kategori | Nilai
Reppoiy | Wl Jems. Pekerjaan Remetiitle Tidak Pengetahua Pengetgahua Sika | Kategor
n r Kelamin n .
Pernah n n p i Sikap
1 20 Laki-laki | Mahasiswa SMA Pernah 87 Baik 80 Baik
Perguruan
2 30 Laki-laki PNS Tinggi Pernah 100 Baik 75 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
3 33 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 93 Baik
Perempua Perguruan Tidak
4 41 n IRT Tinggi pernah 93 Baik 82 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan
5 32 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 73 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
6 25 n Swasta Tinggi Pernah 67 Cukup 67 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
7 31 n Swasta Tinggi Pernah 93 Baik 88 Baik
Wiraswast
8 27 Laki-laki a SMP Pernah 47 Kurang 65 Cukup
Karyawan | Perguruan
9 30 Laki-laki Swasta Tinggi Pernah 80 Baik 72 Cukup
Perempua Perguruan
10 24 n PNS Tinggi Pernah 100 Baik 93 Baik
Perempua Perguruan
11 50 n PNS Tinggi Pernah 100 Baik 73 Cukup
12 50 Laki-laki | Wiraswast | Perguruan Pernah 80 Baik 70 Cukup
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a Tinggi

Perempua

13 53 n IRT SMP Pernah 43 Cukup 58 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan

14 36 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 77 Baik

Tidak

15 24 Laki-laki | Mahasiswa SMA pernah 87 Baik 75 Cukup
Perempua

16 42 n IRT SMA Pernah 67 Cukup 60 Cukup
Perempua

17 20 n Mahasiswa SMA Pernah 93 Baik 90 Baik

18 22 Laki-laki PNS SMA Pernah 93 Baik 80 Baik
Perempua

19 19 n Mahasiswa SMA Pernah 67 Cukup 68 Cukup
Perempua | Karyawan

20 23 n Swasta SMA Pernah 93 Baik 70 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan

21 31 n Swasta Tinggi Pernah 93 Baik 65 Cukup
Perempua | Karyawan

22 36 n Swasta SMA Pernah 100 Baik 77 Baik

Karyawan

23 25 Laki-laki Swasta SMA Pernah 87 Baik 68 Cukup
Perempua

24 41 n IRT SMA Pernah 87 Baik 72 Cukup

Wiraswast | Perguruan

25 38 Laki-laki a Tinggi Pernah 60 Cukup 70 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan

26 25 n Swasta Tinggi Pernah 98 Baik 85 Baik
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Perempua | Karyawan

27 37 n Swasta SMA Pernah 67 Cukup 68 Cukup
Perempua | Karyawan

28 45 n Swasta SMA Pernah 67 Cukup 60 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan

29 24 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 83 Baik
Perempua | Karyawan

30 29 n Swasta SMA Pernah 100 Baik 78 Baik
Perempua Perguruan

31 23 n Mahasiswa | Tinggi Pernah 67 Cukup 68 Cukup
Perempua

32 40 n IRT SMA Pernah 80 Baik 67 Cukup

Karyawan | Perguruan

33 30 Laki-laki Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 88 Baik
Perempua

34 22 n Mahasiswa SMA Pernah 87 Baik 68 Cukup

35 18 Laki-laki | Mahasiswa SMA Pernah 80 Baik 70 Cukup
Perempua

36 49 n IRT SMA Pernah 100 Baik 73 Cukup

37 23 Laki-laki | Mahasiswa SMA Pernah 100 Baik 78 Baik
Perempua

38 38 n IRT SD Pernah 67 Cukup 60 Cukup
Perempua

39 49 n IRT SD Pernah 67 Cukup 73 Cukup

Wiraswast | Perguruan Tidak

40 28 Laki-laki a Tinggi pernah 80 Baik 75 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan

41 22 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 80 Baik
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Karyawan | Perguruan
42 37 Laki-laki Swasta Tinggi Pernah 93 Baik 72 Cukup
Perempua Perguruan
43 40 n PNS Tinggi Pernah 100 Baik 82 Baik
Perguruan
44 33 Laki-laki PNS Tinggi Pernah 80 Baik 72 Cukup
Perempua
45 22 n Mahasiswa SMA Pernah 7% Cukup 65 Cukup
Perempua
46 51 n IRT SMA Pernah 93 Baik 65 Cukup
Wiraswast
47 20 Laki-laki a SD Pernah 60 Cukup 63 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
48 41 n Swasta Tinggi Pernah 87 Baik 77 Baik
Perempua
49 46 n IRT SMA Pernah 87 Baik 73 Cukup
Perempua
50 21 n Mahasiswa SMA Pernah 100 Baik 73 Cukup
Wiraswast
51 60 Laki-laki a SMA Pernah 93 Baik 80 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan
52 25 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 90 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan
53 28 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 88 Baik
Karyawan | Perguruan
54 26 Laki-laki Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 85 Baik
Perempua | Karyawan
55 46 n Swasta SMA Pernah 80 Baik 62 Cukup
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Wiraswast

56 29 Laki-laki a SD Pernah 67 Cukup 58 Cukup
Wiraswast

57 39 Laki-laki a SD Pernah 60 Cukup 73 Cukup
Perempua Perguruan

58 43 n PNS Tinggi Pernah 100 Baik 85 Baik
Perempua Perguruan

59 46 n IRT Tinggi Pernah 80 Baik 78 Baik
Perempua | Karyawan

60 26 n Swasta SMA Pernah 53 Kurang 90 Baik
Perempua Perguruan

61 43 n IRT Tinggi Pernah 80 Baik 75 Cukup
Perempua Perguruan

62 22 n Mahasiswa | Tinggi Pernah 100 Baik 80 Baik
Perempua

63 18 n Mahasiswa SMA Pernah 80 Baik 77 Baik

64 22 Laki-laki | Mahasiswa SMA Pernah 87 Baik 87 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan

65 26 n Swasta Tinggi Pernah 80 Baik 80 Baik
Perempua | Karyawan

66 38 n Swasta SMA Pernah 100 Baik 77 Baik
Perempua | Karyawan Tidak

67 23 n Swasta SMA Pernah 60 Cukup 72 Cukup
Perempua | Karyawan Tidak

68 25 n Swasta SMA Pernah 40 Kurang 55 | Kurang

Karyawan Tidak
69 24 Laki-laki Swasta SMA pernah 53 Kurang 75 Cukup
70 49 Perempua IRT SMA Pernah 87 Baik 70 Cukup

116




n

Perguruan
71 24 Laki-laki | Mahasiswa | Tinggi Pernah 100 Baik 78 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan
72 25 n Swasta Tinggi Pernah 100 Baik 78 Baik
Perempua
73 23 n Mahasiswa SMA Pernah 80 Baik 70 Cukup
Wiraswast
74 48 Laki-laki a SMA Pernah 100 Baik 82 Baik
Perempua
75 59 n IRT SD Pernah 53 Kurang 68 Cukup
Wiraswast | Perguruan
76 42 Laki-laki a Tinggi Pernah 100 Baik 92 Baik
Perempua Perguruan
77 26 n IRT Tinggi Pernah 73 Cukup 68 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
78 40 n Swasta Tinggi Pernah 93 Baik 83 Baik
Karyawan | Perguruan
79 20 Laki-laki Swasta Tinggi Pernah 73 Cukup 72 Cukup
Wiraswast
80 22 Laki-laki a SD Pernah 73 Cukup 62 Cukup
Perempua | Wiraswast
81 24 n a SMA Pernah 80 Baik 78 Baik
Perempua | Karyawan | Perguruan
82 56 n Swasta Tinggi Pernah 87 Baik 72 Cukup
Perempua Tidak
83 36 n IRT SMA pernah 67 Cukup 73 Cukup
84 60 Perempua IRT SMP Pernah 47 Kurang 67 Cukup
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n

Wiraswast
85 42 Laki-laki a SMA Pernah 53 Kurang 53 | Kurang
Perempua | Karyawan | Perguruan
86 49 n Swasta Tinggi Pernah 73 Cukup 87 Baik
Perempua
87 29 n IRT SMA Pernah 73 Cukup 67 Cukup
Perempua
88 21 n Mahasiswa SMA Pernah 87 Baik 73 Cukup
Perempua
89 20 n Mahasiswa SMA Pernah 67 Cukup 72 Cukup
Perempua | Karyawan | Perguruan
90 33 n Swasta Tinggi Pernah 87 Baik 88 Baik
Wiraswast
91 46 Laki-laki a SMA Pernah 100 Baik 80 Baik
Perempua | Karyawan
92 45 n Swasta SMA Pernah 87 Baik 72 Cukup
Perempua | Karyawan
93 29 n Swasta SMA Pernah 87 Baik 77 Baik
Perempua | Karyawan
94 38 n Swasta SMA Pernah 73 Cukup 70 Cukup
Wiraswast
95 18 Laki-laki a SMA Pernah 53 Kurang 68 Cukup
Perempua Perguruan
96 30 n PNS Tinggi Pernah 78 Cukup 92 Baik
Wiraswast | Perguruan
97 35 Laki-laki a Tinggi Pernah 87 Baik 72 Cukup
98 34 Perempua | Karyawan | Perguruan Pernah 87 Baik 70 Cukup
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n Swasta Tinggi
Wiraswast | Perguruan
99 36 Laki-laki a Tinggi Pernah 100 Baik 75 Cukup
Perempua
100 20 n Mahasiswa SMA Pernah 93 Baik 75 Cukup
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