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Demikian surat permohonan izin dar kami. Atas perhatian dan izin yang diberikan, kami
ucapkag terima kasih.
P
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Lampiran 4. Ethical Clearance

RUMAH SAKIT PANTI RAPIH
KOMITE ETIK DAN HUKUM RUMAH SAKIT (KEHRS)

Jin. Cik Di Tiro 30 - Yogyakarta 55223 Telp. 0274 - 562233, 562233, 563333

SUB KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
RUMAH SAKIT PANTI RAPIH

KETERANGAN KELAIKAN ETIK
(“ETHICAL CLEARANCE")
No. 042/SKEPK-KKE/V/2025

Sub Komite Etik Penelitian Kesehatan Rumah Sakit Panti Rapih, setelah mempelajari dengan
seksama rancangan penelitian yang diusulkan:

The Health Research Ethical Sub Committee of Panti Rapih Hospital, after studying the
proposed research design carefully :

“Hubungan Frekuensi Konsumsi Makanan Instan Dengan Kejadian Hipertensi di
Puskesmas Danurejan I’

Peneliti Utama :  Laurensia Niken Ayu Saraswati
Principal Investigator
Anggota Peneliti

Investigator member

Lokasi penelitian : Puskesmas Danurejan |

Location Danurejan | Community Health Center Yogyakarta
Unit/Lembaga :  STIKes Panti Rapih

Institution

Maka dengan ini menyatakan bahwa rencana penelitian tersebut telah memenuhi syarat
atau dinyatakan laik etik untuk dilaksanakan.

Thus hereby declare that the research design has qualified and been approved for the
implementation.

Demikian surat keterangan lolos kaji etik ini dibuat untuk diketahui dan dimaklumi oleh yang
berkepentingan dan berlaku sejak tanggal 09 Mei 2025 sampai dengan 08 Mei 2026.
This ethical clearance is issued to be used appropriately and understood by all stakeholders
and valid from 09 Mei 2025 until 08 Mei 2026.

Yogyakarta, 09 Mei 2025

an Hukum Rumah Sakit Sub Komite Etik Penelitian Kesehatan

JrikAvia Silvia Merry, M.Sc, Sp.MK
Ketua

Catatan (Notes):
Kewajiban peneliti (The obligations of researcher):

1. Menjaga kerahasiaan identitas subjek penelitian
Keeping the confidentiality of the research subject identity.

2. Memberitahukan status penelitian apabila setelah masa berlakunya keterangan lolos kaji etik,
penelitian masih belum selesai, atau ada perubahan protokol. Peneliti wajib mengajukan kembali
permohonan kajian etik penelitian (amandemen protokol).

Informing about the research status if the research is not completed after passes the validity period of
the ethical clearance, or there is a change in the protocol. The researchers must reapplies the
application for a research ethical review (amendment protocol).

3. Melaporkan status penelitian apabila penelitian berhenti di tengah jalan, ada kejadian serius yang
tidak diinginkan dan melaporkan pelaksanaan penelitian secara berkala.

Reporting the research status if it stops before it is completed, there are serious adverse events, and
reporting the research conduct periodically.

4. Peneliti tidak boleh melakukan tindakan apa pun pada subjek sebelum penelitian lolos kaji etik, ada
surat izin penelitian dan memberikan informed consent kepada subjek penelitian.

Researchers should not take any action on the subject before the study passes an ethical review,
having a research license, and provides informed consent to the research subjects.

5. Setelah selesai penelitian, peneliti wajib memberikan laporan penelitian kepada Sub Komite Etik
Penelitian Kesehatan RS Panti Rapih.

After completing the research, the researchers is obliged to provide a report to the Health Research
Ethical Sub Committee of Panti Rapih Hospital.
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Lampiran 5. Lembar Inform Consent
FORMULIR PERSETUJUAN UNTUK BERPARTISIPASI DALAM
PENELITIAN (INFORMED COSENT)

Penerima Informasi (inisial)

Tanggal Lahir
Usia
Jenis Kelamin : Laki-laki / Perempuan
Nama Pemberi Informasi : Laurensia Niken Ayu Saraswati
(Peneliti)
Institusi Peneliti : STIKes Panti Rapih
Judul Penelitian : Hubungan Frekuensi Konsumsi Makanan Instan
Dengan Kejadian Hipertensi Di Puskesmas
Danurejan I .
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No.

Jenis Informasi

Isi

Informasi

Paraf
Penerima

Informasi

Tujuan penelitian

Untuk mengetahui adanya
hubungan antara frekuensi

konsumsi makanan instan

dengan kejadian hipertensi pada

usia 25-65 tahun di wilayah

kerja Puskesmas Danurejan 1.

Manfaat penelitian

1. Manfaat Akademisi
Hasil penelitian ini dapat
menjadi sumber referensi
ilmiah bagi pengembangan
ilmu gizi dan kesehatan
masyarakat terkait hubungan
antara frekuensi konsumsi
makanan instan dengan

kejadian hipertensi.

2. Manfaat Bagi Masyarakat

Hasil penelitian ini dapat
menjadi sumber referensi
ilmiah untuk merumuskan

upaya pencegahan hipertensi.

3. Manfaat Bagi Peneliti

Penelitian ini memberikan
kesempatan bagi peneliti

untuk membangun jaringan

yang lebih luas dengan tenaga
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kesehatan lainnya,

memberikan

Alasan responden
dianggap sesuai
dengan penelitian
(kriteria inklusi

subjek penelitian)

1. Usia 25-65 tahun tahun

2. Laki-laki atau perempuan

yang berkunjung ke

Puskesmas Danurejan [

3. Tinggal di wilayah kerja

Puskesmas Danurejan I dalam

3 bulan terakhir

Perlakuan/prosedur

yang akan diterima

Responden akan diminta
mengisi kuesioner identitas
responden dan formulir semi
kuantitatif food frekuensi
questionnaire (SQ-FFQ)
selama 20-25 menit dengan
bantuan arahan dari peneliti

atau enumerator.

Durasi penelitian

20-25 menit

Risiko yang dapat
dialami selama

penelitian

Tidak ada risiko dalam

penelitian ini

Bujukan/insentit/reward/

asuransi

Reward berupa mangko kecil

kaca bening

Hak untuk
mengundurkan diri

sewaktu-waktu

Responden memiliki hak untuk
berpartisipasi dalam penelitian
ini karena penelitian ini bersifat

sukarela dan responden dapat
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keluar sewaktu-waktu dari

penelitian.

Jaminan kerahasiaan

data

Setiap data jawaban yang telah
diisi oleh responden tidak akan
disebarluaskan dan peneliti akan
bertanggung jawab untuk
menjaga kerahasiannya . Hasil
data yang diperoleh dari
responden hanya digunakan
untuk kepentingan penelitian

ini.

10. | Kontak peneliti

082177036853

Pernyataan

Tanda

Tangan

Pemberi informasi menyatakan bahwa telah menerangkan hal-

hal diatas secara benar dan jujur, memberikan kesempatan untuk

bertanya, dan memberikan kesempatan untuk berdiskusi kepada

penerima informasi

Penerima informasi menyatakan bahwa telah menerima informasi

dari pemberi informasi

sesuai yang tertera di atas, telah mencantumkan paraf pada setiap

informasi yang diterima, dan telah memahami setiap informasi

tersebut.
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Yang bertanda tangan di bawabh ini, saya:
Penerima informasi (inisial)

Umur : tahun

Jenis Kelamin : Laki-laki / perempuan*

Dengan ini menyatakan persetujuan untuk memberikan informasi dan terlibat sebagai
responden dari penelitian yang berjudul Hubungan Frekuensi Konsumsi Makanan
Instan Dengan Kejadian Hipertensi Di Puskesmas Danurejan 1. Saya memahami
manfaat dan pentingnya penelitian tersebut sebagaimana telah diinformasikan dan/atau
dijelaskan oleh peneliti kepada saya, termasuk risiko yang mungkin timbul. Demikian
pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran, niat baik, dan tanpa ada paksaan dari

pihak mana pun.

Hari ,Tanggal Bulan Tahun ,pukul

Penerima Informasi (Inisial Responden) Pemberilnformasi (Peneliti)

4

gy

(creeereeerree e et e e e e et e e eeaee e ) (Laurensia Niken Ayu Saraswati)

61



Lampiran 6. Lembar Skrining Sampel

SKRINING SAMPEL

Petunjuk : Pilih salah satu jawaban (Iya atau Tidak) dengan mencentang V)

kotak pada jawaban yang di pilih.

No

Pertanyaan

Jawaban

1.

Apakah Anda berusia 25-65 tahun?

|:| 1 Iya (Lanjutkan pertanyaan)
[ ]2. Tidak

perempuan : Apakah Anda sedang

hamil

2. | Apakah Anda adalah warga yang |:| 1.Iya (Lanjutkan pertanyaan)
tinggal wilayah kerja Puskesmas |:|2. Tidak
Danurejan 1?

4. | Khusus untuk subjek

|:| 1.Iya (Tidak dapat dilanjutkan)
|:| 2. Tidak
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Lampiran 7. Identitas Responden

IDENTITAS RESPONDEN

Tanggal Wawancara :

1. Inisial Responden
2. Tempat Tanggal Lahir
3. Usia (Diisi Enumerator) : Tahun Bulan
4. Jenis Kelamin : |:| Laki-laki |:| Perempuan
5. Berat Badan : Kg
6. Tinggi Badan : cm
7. IMT (Diisi Enumerator) : (kg/m2)
8. Apakah Anda memiliki : |:| Ya
diagnosis hipertensi |:| Tidak
9. Tekanan Darah v [ e mmHg
10. Apakah Anda memiliki : |:| Ada (Ayah, Ibu, Kakek, Nenek)
riwayat keluarga yang hipertensi |:| Tidak
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Lampiran 8. Kuesioner Semi Kuantitatif Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ)

1. Tanggal Wawancara

2. Nama Responden

Nama Bahan
Makanan Instan

Frekuensi Konsumsi

Hari

Minggu
an

Bulan
an

Tidak

Porsi

Pernah

Gram

URT

Total Konsumsi
per Minggu
(gram)

Makanan Pokok

1. Indomie
(goreng/kuah)

2. Mie Sedaap
(goreng/kuah)

3. Wow Spaghetti

4. Sarimi isi 2
(goreng/kuah)

5. Pop Mie
(goreng/kuah)

6. ABC Selera Pedas
Kuah (cup/bungkus)

7. Mie Gelas

&. Lemonilo
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9. Bubur Instan (Super
Bubur)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan Harian Mingguan Bulanan Lighils er Minggu
82 Pernah Gram URT p (gramg)g

10. Bubur Bayi (Nestle
cerelac)

11. Bubur Bayi
(Promina)

12. Bubur Bayi (SUN)

13. Oatmeal (Quaker
Oat)

14. Nasi Instan
(FUKUMI)

15. Kentang goreng
frozen (Fiesta)

16. Kentang goreng
frozen (Belfoods)

17. Kentang goreng
frozen (Shoestring)

18. Kentang goreng
frozen (Golden farm)

19. Kentang goreng
frozen (365 superindo)
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DIl...

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan Harian Mingguan Bulanan Ll er Minggu
82 Pernah Gram URT p (gramg)g

Lauk Hewani

1. Nugget frozen
(Fiesta)

2. Nugget frozen
(Champ)

3. Nugget frozen (So
Good)

4. Nugget frozen
(Kanzler)

5. Nugget frozen
(Belfoods)

6. Sosis frozen (Fiesta)

7. Sosis frozen
(Champ)

8. Sosis frozen
(Kanzler)

9. Sosis frozen
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(Kimbo)

10. Sosis frozen
(Salam)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan Harian Min an Bulanan Lkl er Minggu
! nggu Pernah Gram URT p (gramg)g

11. Sosis frozen
(Belfoods)

12. Bakso frozen (So
Good)

13. Bakso frozen
(Champ)

14. Bakso frozen
(Sumber Selera)

15. Bakso frozen
(Kanzler)

16. Bakso frozen
(Belfoods)

17. Bakso ikan frozen
(Teman laut)

18. Sarden Kaleng
(ABC)

19. Sarden Kaleng
(Botan)

20. Sarden Kaleng
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(Asahi)

21. Sarden Kaleng
(Del Monte)

22. Sarden Kaleng
(King’s Fisher)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Inst Hari Mi Bulanan LG LS er Minggu
akanan Instan arian ingguan ula Pernah Gram URT p (gramg)g

23. Sarden Kaleng
(Pronas)

24. Ayam Cripsy
Frozen (Fiesta)

25. Ayam Cripsy
Frozen (Belfoods)

26. Ayam Cripsy
Frozen (Sunny Gold)

27. Ayam bumbu
Frozen (So Good
pedas manis )

28. Ayam bumbu
Frozen ( So Good
Chicken wings BBQ)

29. Ayam bumbu
Frozen (So Good
Chicken stik)
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30. Ayam bumbu
Frozen (So Good
Spicy wings)

31. Ayam bumbu
Frozen (So Good
Crispy karage)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan Harian Min an Bulanan Ll er Minggu
! nggu u Pernah Gram URT P (gramg)g

32. Ayam bumbu
Frozen (Steak BBQ)

33. Ayam bumbu
Frozen (Ayam lada
hitam)

34. Kornet Pronas

DIlL...

Bumbu masakan

1. Penyedap rasa
(Royco)

2. Penyedap rasa
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(Masako)

3. Kaldu jamur

4. Saos (ABC)

5. Saos (Indofood)

6. Saos (Delmonte)

7. Kecap (ABC)

8. Kecap (Bango)

9. Kecap (Sedap)

Nama Bahan
Makanan Instan

Frekuensi Kon

sumsi

Harian

Mingguan

Bulanan

Tidak
Pernah

Porsi

Gram

URT

Total Konsumsi
per Minggu
(gram)

10. Kecap (Indofood)

11. Boncabe

12. Saos Spaghetti
Bolognese (La -Fonte)

13. Saos Spaghetti
Bolognese (Del
Monte)

14. Saos Spaghetti
Bolognese (Pronas)

DIl...

Minuman

1. Nutrisari
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2. Marimas

3. Pop Ice

4. Kopi saset (Good
Day)

5. Kopi saset (Torabika
3-in 1)

6. Kopi saset (Indocafe
Coffemix 3-in-1)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
. . Tidak .
Makanan Instan Harian =~ Mingguan Bulanan per Minggu
Pernah Gram URT (cram)

7. Kopi saset (Top
coffe)

8. Kopi saset (ABC
gula aren)

9. Milo

10. Dancow

11. Netsle Hot Choco

12. Energen (Coklat)

13. Energen (vanila)

14. Energen (kacang
hijau)

15. Chocolatos
(Macha)
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16. Chocolatos
(Coklat)

DIl...

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan i i Tidak i
S Harian Mingguan Bulanan per Minggu
Pernah Gram URT (cram)

Snack

1. Keripik kentang
(Chitato)

2. Keripik kentang
(Lays)

3. Keripik singkong
(Qtela)

4. Keripik tempe
(Qtela)

5. Keripik Ubi
ungu(Qtela)

6. Keripik Ubi
ungu(Lemonilo)

7. Wafer (Tango)
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8. Wafer (Nabati)

9. Snack jagung
(momogi)

10. Snack rasa
jagung(Cheetos)

11. Snack rasa
jagung(Twistko)

12. Bola jagung rasa
keju Coklat (Chiki
Balls/Chiki Twist)

Frekuensi Konsumsi
Nama Bahan . Porsi Total Konsumsi
Makanan Instan Harian Mingguan Bulanan L er Minggu
! g8 Pernah Gram URT p (gramg)g

13. Chiki Balls keju

14. Chiki Balls coklat

14. Chiki Twist jagung

15. Makaroni Ngehe

16. Chiki Taro net

17. Tic Tac

18. Pilus Garuda

DIl...

Enumerator : Nama dan Tanda Tangan
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Lampiran 9. Lampiran Output SPPS

Crosstab
Kejadian Hipertensi
Tidak
Hiperensi Hipertensi Total
Frekuensi Konsumsi  Jarang  Count 37 35 72
Expected Count 30,0 420 72,0
I?O‘:g:'r';;rek”ens' 51,4% 486% | 1000%
Sering  Count 8 28 36
Expected Count 15,0 21,0 36,0
?J:::';:ire"uens' 22,2% 778% | 100,0%
Total Count 45 63 108
Expected Count 450 63,0 108,0
Eo":g:m;’e"”ens' 41,7% 58,3% | 100,0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 8,4007 1 004
Continuity Correction® 7,243 1 007
Likelihood Ratio 8,809 1 003
Fisher's Exact Test 004 ,003
N of Valid Cases 108

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 15,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

QOdds Ratio for Frekuensi
Konsumsi (Jarang/ 3,700 1,487 9,206
sering)
For cohort Kejadian
Hipertensi= Tidak 2,313 1,206 4435
Hipertensi
For cohort Kejadian
Hipertensi= Hipertensi 625 465 839
N ofValid Cases 108
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Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Standardized Error of In(Estimate)
Asymptotic Significance (2-sided)

Asymptotic 95%
Confidence Interval

In(Common Odds Ratio)

Common Odds Ratio

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound
Upper Bound

3,700
1,308
465
005
1,487
9,206
397
2,220

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally

distributed under the common odds ratio of 1,000 assumption. So is the natural log

of the estimate.
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Crosstab

Kejadian Hipertensi
Tidak
Hiperensi Hiperensi Total

usia 25-44  Count 23 12 35
Expected Count 14,6 20,4 35,0
% within usia 65,7% 34,3% 100,0%
45-65 Count 22 51 73
Expected Count 30,4 426 73,0
% within usia 301% 69,9% 100,0%
Total Count 45 63 108
Expected Count 450 63,0 108,0
% within usia 41,7% 58,3% 100,0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 12,3207 1 ,000
Continuity Correction® | 10,900 1 001
Likelihood Ratio 12,347 1 000
Fisher's Exact Test 001 000
N of Valid Cases 108

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 14,58.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for usia (25-
44 | 45-65) 4443 1,883 10,485
For cohort Kejadian
Hipertensi= Tidak 2,181 1,428 3,330
Hipertensi
For cohort Kejadian
Hipertensi = Hipertensi 491 303 795
N of Valid Cases 108
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Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Standardized Error of In(Estimate)
Asymptotic Significance (2-sided)

Asymptotic 95%
Confidence Interval

In(Common Odds Ratio)

Common Odds Ratio

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound
Upper Bound

4,443
1,491
438
,001
1,883
10,485
633
2,350

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally
distributed under the common odds ratio of 1,000 assumption. So is the natural log

ofthe estimate.
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Crosstab

Kejadian Hipertensi
Tidak
Hipertensi Hipertensi Total
Jenis Kelamin ~ Perempuan  Count 34 45 79
Expected Count 329 46,1 79,0
% within Jenis Kelamin 430% 57,0% 100,0%
Laki-Laki Count 11 18 29
Expected Count 121 16,9 290
% within Jenis Kelamin 37,9% 62,1% 100,0%
Total Count 45 63 108
Expected Count 450 63,0 108,0
% within Jenis Kelamin 41,7% 58,3% 100,0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 228 1 633
Continuity Correction® 066 1 797
Likelihood Ratio 229 1 632
Fisher's Exact Test 666 401
M of Valid Cases 108

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 12,08.

h. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for Jenis
Kelamin (Perempuan/ 1,236 517 2,058
Laki-Laki)
For cohort Kejadian
Hipertensi= Tidak 1,135 668 1,928
Hipertensi
Forcohort Kejadian
Hipertensi= Hipertensi 918 651 1,283
N ofValid Cases 108
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Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Standardized Error of In(Estimate)
Asymptotic Significance (2-sided)

Asymptotic 95%
Confidence Interval

In(Common Odds Ratio)

Common Odds Ratio

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound
Upper Bound

1,236
212
445
634
517

2,958

- 660

1,085

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally

distributed under the common odds ratio of 1,000 assumption. So is the natural log
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Kejadian Hipertensi
Tidak
Hipertensi Hipertensi Total
Riwayat Keluarga TidakAda Count 22 22 44
Expected Count 18,3 257 440
?Q‘I“S;"r;]f'wa”a‘ 50,0% 50,0% | 100,0%
Ada Count 23 41 64
Expected Count 26,7 373 64,0
re‘l":;hr;'amwayat 35,9% §41% | 100,0%
Total Count 45 63 108
Expected Count 450 63,0 108,0
?(bam;r:Ealeayai 41.7% 58,3% 100,0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 21217 1 145
Continuity Correction® 1,582 1 208
Likelihood Ratio 2117 1 146
Fisher's Exact Test 168 104
N of Valid Cases 108

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 18,33,

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

0Odds Ratio for Riwayat
Keluarga (Tidak Ada / 1,783 B16 3,893
Ada)
For cohort Kejadian
Hipertensi= Tidak 1,391 895 2,162
Hiperensi
For cohort Kejadian
Hipertensi = Hipertensi 780 A51 1,105
N of Valid Cases 108
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Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Standardized Error of In(Estimate)

Asymptotic Significance (2-sided)

Asymptotic 95% Common Odds Ratio Lower Bound

Confidence Interval Upper Bound
In(Common Odds Ratio) Lower Bound

Upper Bound

1,783
578
398
147
816

3,893

-,203

1,359

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally

distributed under the commaon odds ratio of 1,000 assumption. So is the natural log

of the estimate.
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Crosstab

Kejadian Hipertensi

Tidak
Hipertensi Hipertensi Total

obesitas <25 Count 23 22 45

Expected Count 18,8 26,3 450

% within obesitas 51,1% 48,9% 100,0%

=25 Count 22 4 63

Expected Count 26,3 36,8 63,0

% within obesitas 349% 651% 100,0%
Total Count 45 63 108

Expected Count 450 63,0 108,0

% within obesitas 41.7% 58,3% 100,0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 2,831 1 092
Continuity Correction® 2204 1 138
Likelihood Ratio 2,829 1 ,093
Fisher's Exact Test 115 069
N of Valid Cases 108

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 18,75.

h. Computed only for a 2x2 tahle

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for obesitas
(<25 = 25) 1,948 892 4,254
For cohort Kejadian
Hipertensi = Tidak 1,464 941 2277
Hipertensi
Forcohort Kejadian
Hipertensi = Hipertensi 751 530 1,065
N of Valid Cases 108
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Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate 1,948
In(Estimate) 667
Standardized Error of In(Estimate) 3498
Asymptotic Significance (2-sided) 094
Asymptotic 95% Common Odds Ratio Lower Bound 892
Confidence Interval Upper Bound 4254
In(Common Odds Ratio) Lower Bound -114

Upper Bound 1,448

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally
distributed underthe common odds ratio of 1,000 assumption. So is the natural log

VIR L S

Variables in the Equation

95% C.|.for EXP(B)
B S.E. Wald df Sig. Exp(B) Lower Upper
Step1?  Frekuensi Konsumsi(1) -1,386 517 7194 1 007 250 091 689
usia 1,647 478 11,887 1 001 5192 2,036 13,242
Riwayat Keluarga(1) -514 444 1,336 1 248 598 ,250 1,430
ohesitas 633 444 2,029 1 154 1,883 788 4,497
Constant 087 594 o1 1 884 1,091
Step 2*  Frekuensi Konsumsi(1) -1,408 512 7573 1 006 245 090 667
usia 1,636 475 11,877 1 001 5134 2,025 13018
obesitas 644 442 2128 1 145 1,904 801 4525
Constant -119 565 045 1 833 887
Step 3*  Frekuensi Konsumsi(1) -1,445 504 8,234 1 004 236 088 633
usia 1,608 469 11,734 1 001 4,992 1,990 12,526
Constant ,284 ,488 338 1 561 1,328
a. Variable(s) entered on step 1: Frekuensi Konsumsi, usia, Riwayat Keluarga, obesitas.
Variables in the Equation
B SE. Wald df Sig. Exp(B)
Step1®  Frekuensi Konsumsi(1) -1,386 517 7194 1 o7 250
usia 1,647 478 11,887 1 Joo1 5192
Riwayat Keluarga(1) -514 444 1,336 1 248 598
ohesitas 633 444 2,029 1 154 1,883
Constant 087 594 021 1 884 1,091

a. Variable(s) entered on step 1: Frekuensi Konsumsi, usia, Riwayat Keluarga, obesitas.
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Lampiran 10. Dokumentasi Saat Penelitian
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