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Lampiran 5. Informed consent 

 
JUDUL PENELITIAN : Hubungan antara Dispepsia Fungsional dengan Ansietas 

  dan Depresi pada Remaja Awal di Semarang 

PENELITI   : Jodhia Rachmaputri 

INSTANSI PELAKSANA : Fakultas Kedokteran Undip 

 

Persetujuan Setelah Penjelasan 

(INFORMED CONSENT) 

Yang terhormat Bapak/Ibu/Saudara 

Saya, mahasiswa Strata 1 Program Studi Kedokteran Umum Fakultas Kedokteran 

Universitas Diponegoro, akan melakukan penelitian dengan judul Hubungan antara 

Dispepsia Fungsional (Gangguan pada Perut) dengan Ansietas (Kecemasan) dan 

Depresi pada Remaja Awal di Semarang. Dalam penelitian ini, saya akan melakukan 

tesmengenai dispepsia fungsional, ansietas dan depresi menggunakan kuesioner dispepsia 

fungsional berdasarkan Rome III, kuesioner SCARED dan kuesioner CDI. Saya akan 

menjelaskan tujuan, tata cara penelitian, dan menanyakan kesediaan untuk berpartisipasi 

dalam penelitian ini. 

Dispepsia fungsional merupakan salah satu kondisi fisik dengan gejala sakit atau rasa 

tidak nyaman pada perut bagian atas, rasa penuh, dan rasa cepat kenyang setelah makan. 

Akibat perjalanan penyakit yang cukup sulit ditemukan penyebab pastinya, orang yang 

mengalami kondisi dispepsia fungsional dapat berdampak pada kondisi psikis, seperti 

ansietas (cemas), ataupun depresi. Dengan berpartisipasi dalam penelitian ini, 

Bapak/Ibu/Saudara dapat mengetahui lebih dini apakah Putra/Putri Bapak/Ibu/Saudara 

mengalami gangguan pada perut yang berupa dispepsia fungsional dan gangguan psikis yang 

berhubungan dengan kondisi dispepsia fungsional sehingga dapat dilakukan pencegahan dan 

terapi selanjutnya. 

Apabila Bapak/Ibu/Saudara setuju Putra/ Putri Bapak/Ibu/Saudara menjadi responden 

penelitian maka ada beberapa hal yang akan Putra/Putri Bapak/Ibu/Saudara alami, yaitu:  

 Diminta untuk mengisi identitas diri dan identitas orang tua 
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 Diminta untuk mengisi kuesioner Dispepsia Fungsional Rome III, SCARED dan CDI. 

Kuesioner dispepsia fungsional berdasarkan Rome III adalah tes yang dilakukan 

untukmengetahui kondisi dispepsia fungsional. Sedangkan kuesioner SCARED dan CDI 

adalah tes yang dilakukan untuk mengetahui kondisi ansietas dan depresi (bukan 

merupakan diagnostik pasti) 

Dalam pengisian identitas dan kuesioner diharapkan Putra/Putri Bapak/Ibu/Saudara 

menjawab semua pertanyaan dengan sebenar-benarnya.Saya menjamin bahwa pada 

penelitian ini tidak akan memberikan efek yang merugikan pada Putra/Putri 

Bapak/Ibu/Saudara. Tes ini bersifat sukarela dan seluruh data yang diperoleh pada penelitian 

ini akan dijaga kerahasiannya. Responden berhak mengundurkan diri dari keikutsertaannya 

dalam penelitian setiap saat. Keikutsertaan sebagai responden penelitian ini tidak akan 

dikenakan biaya apapun. Jika Bapak/Ibu/Saudara tidak bersedia mengikuti penelitian ini, saya 

sangat menghargai keputusan tesebut dan tidak akan mengenakan sanksi apapun. 

Jika Bapak/Ibu/Saudara mempunyai pertanyaan mengenai penelitian ini, dapat 

menghubungi : 

Jodhia Rachmaputri (085641364132) 

Terima kasih atas kerjasama Bapak/Ibu/Saudara 

 

Setelah mendengar dan memahami penjelasan penelitian, dengan ini saya, orang tua/wali 

dari: 

  

Nama Anak  :............................................................................................... 

Kelas   :............................................................................................... 

 

menyatakan: 

 

SETUJU / TAK SETUJU * 

 

untuk ikut sebagai responden/subjek dalam penelitian. 

*) lingkari yang dipilih 

Semarang, 

   Orang tua/wali        Anak 

 

 

(…………………..)        (……………….) 
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Lampiran 6. Data pribadi siswa 

 

DATA PRIBADI SISWA 

 

 

A.  IDENTITAS PRIBADI 

Nama     : 

Tempat Tanggal Lahir  : 

Jenis Kelamin    : Laki-laki / Perempuan *) 

Agama     : 

Alamat Rumah   : 

Nomor Telepon/HP   : 

Anak ke-    :   dari :  saudara 

Sekolah    : 

Tinggal dengan kedua orang tua : Ya / Tidak *) 

 

B. IDENTITAS ORANG TUA / WALI 

Nama Ayah   : 

Alamat Tempat Tinggal : 

Pekerjaan   :  PNS     Wiraswasta 

Pegawai swasta   Lain – Lain, sebutkan : .... 

Nama Ibu   : 

Alamat Tempat Tinggal : 

Pekerjaan   : PNS    Wiraswasta 

Pegawai swasta  Lain – Lain, sebutkan :..... 

 

*) Coret yang tidak perlu 
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Lampiran 7. Kuesioner dispepsia fungsional remaja 

Dispepsia Fungsional Rome-III 

 

Petunjuk pengisian:  

Silakan membaca masing-masing kelompok pertanyaan dengan seksama, dan pilih salah satu 

pernyataan yang terbaik pada masing-masing kelompok yang menggambarkan dengan baik 

apa yang kamu rasakan selama 2 bulan terakhir, termasuk hari ini. Berikan tanda silang 

(x) pada kolom yang paling sesuai. Pastikan bahwa kamu tidak memilih lebih dari satu 

pernyataan dalam satu pertanyaan, kecuali pertanyaan nomor 2. 

 

1. Selama 2 bulan terakhir (termasuk hari ini), apakah kamu PERNAH merasa sakit/ tidak 

nyaman di perut bagian atas (di atas pusar)? 

Tidak pernah 

1-3 kali per bulan 

1 kali seminggu 

Beberapa kali seminggu 

Setiap hari 

2. Apa yang kamu rasakan di perut bagian atas (di atas pusar) tersebut? (kamu boleh 

memilih lebih dari 1) 

Sakit 

Mual 

Kembung 

Rasa penuh (begah) 

Tidak merasa lapar walau makan sedikit 

 



84 
 

3. Selama 2 bulan terakhir (termasuk hari ini), seberapa besar rasa sakit/ tidak nyaman di 

perut bagian atas (di atas pusar)? 

Sedikit sakit/ sedikit tidak nyaman 

Agak sakit/ agak tidak nyaman 

Sakit/ tidak nyaman 

Sakit sekali/ tidak nyaman sekali 

4. Ketika perut bagian atas (di atas pusar) sedang sakit/ merasa tidak nyaman, rasa itu kamu 

rasakan berapa lama? 

Kurang dari 1 jam 

1-2 jam 

3-4 jam 

Hampir sepanjang hari 

Sepanjang waktu 

5. Sudah berapa lama kamu memiliki rasa sakit/ tidak nyaman di perut bagian atas (di atas 

pusar) ini? 

1 bulan atau kurang 

2 bulan 

3 bulan 

4-11 bulan 

1 tahun atau lebih 
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Berikan tanda silang (x) pada kolom yang paling sesuai. Pastikan bahwa kamu tidak memilih 

lebih dari satu pernyataan dalam satu pertanyaan. 

Selama 2 bulan terakhir (termasuk hari ini), ketika perut bagian atasmu (di atas pusar) 

sedang sakit/ tidak nyaman……. 

  Tidak 

Pernah 
Jarang 

Kadang-

Kadang 
Sering Selalu 

6. Apakah rasa sakit/ tidak nyaman itu 

membaik setelah BAB? 

     

7. Apakah BAB-mu menjadi lebih 

lembek dibanding biasanya? 

     

8. Apakah BAB-mu menjadi lebih keras 

dibanding biasanya? 

     

9. Apakah BAB-mu menjadi lebih 

banyak dibanding biasanya? 

     

10. Apakah BAB-mu menjadi lebih 

sedikit dibanding biasanya? 

     

11. Apakah kamu marasa kembung di 

bagian pusar? 

     

12. Apakah kamu menjadi sakit kepala?      

13. Apakah kamu menjadi sulit tidur?      

14. Apakah tangan, kaki, atau 

punggungmu menjadi sakit? 

     

15. Apakah kamu menjadi lemas atau 

pingsan? 

     

16. Apakah kamu menjadi tidak masuk 

sekolah/ tidak beraktivitas? 
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Lampiran 8. Kuesioner ansietas remaja 

 

SCARED 

 

Petunjuk pengisian:  

Silakan membaca masing-masing kelompok pertanyaan dengan seksama, dan pilih salah satu 

pernyataan yang terbaik pada masing-masing kelompok yang menggambarkan dengan baik 

apa yang kamu rasakan selama 3 bulan terakhir, termasuk hari ini. Berikan tanda silang 

(x) pada kolom yang paling sesuai. Pastikan bahwa kamu tidak memilih lebih dari satu 

pernyataan dalam satu pertanyaan. 

 

Pada 3 bulan terakhir……. 

  

Tidak 

benar 
atau 

jarang 

benar 

Kadang

-kadang 

Benar 

sekali 

atau 

sering 

benar 

1. Ketika aku takut, rasanya sulit bernafas 

 

   

2. Kalau sekolah, aku sakit kepala 

 

   

3. Aku tidak suka bersama-sama dengan orang yang tidak aku 

kenal dengan baik 

   

4. Aku takut saat sedang tidur namun tidak di rumahku sendiri 

 

   

5. Aku khawatir apakah orang lain menyukaiku atau tidak 

 

   

6. Ketika aku takut, rasanya seperti mau pingsan 

 

   

7. Aku grogi/ gugup 

 

   

8. Aku mengikuti ayah atau ibuku kemanapun mereka pergi 

 

   

9. Orang-orang bilang padaku kalau aku tampak grogi/ gugup 

 

   

10. Aku gelisah kalau sedang bersama orang yang tidak aku kenal 

dengan baik 

   

11. Kalau sekolah, aku sakit perut 
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  Tidak 

benar 
atau 

jarang 

benar 

Kadang

-kadang 

Benar 

sekali 

atau 

sering 

benar 

12. Ketika aku takut, aku merasa sangat panik 

 

   

13. Aku takut tidur sendirian 

 

   

14. Aku khawatir, apakah aku bisa menjadi anak yang baik seperti 

anak lainnya 

   

15. Ketika aku takut, aku merasa dunia ini seperti imajinasi/ tidak 

nyata 

   

16. Aku mimpi buruk, tentang hal yang buruk menimpa kedua 

orang tuaku 

   

17. Aku merasa khawatir bila berangkat ke sekolah 

 

   

18. Ketika aku takut, jantungku berdebar-debar   

 

 

19. Aku gemetaran 

 

   

20. Aku mimpi buruk, tentang hal yang buruk menimpaku 

 

   

21. Aku khawatir, akan hal-hal yang terjadi padaku 

 

   

22. Ketika aku takut, aku banyak berkeringat 

 

   

23. Aku anak yang mudah khawatir 

 

   

24. Kadang aku tiba-tiba merasa takut tanpa sebab yang jelas 

 

   

25. AKu takut sendirian di rumah 

 

   

26. Sulit bagiku untuk mengobrol dengan orang yang tidak aku 

kenal dengan baik 

   

27. Ketika aku takut, rasanya seperti dicekik 

 

   

28. Orang-orang bilang padaku kalau aku mudah khawatir 

 

   

29. Aku tidak suka jauh-jauh dari keluargaku 

 

   

30. Aku takut bila tiba-tiba merasa panik/ cemas 

 

   

31. Aku takut hal buruk dapat menimpa kedua orang tuaku 

 
   

32. Aku malu dengan orang-orang yang tidak aku kenal dengan 

baik 
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  Tidak 

benar 
atau 

jarang 

benar 

Kadang

-kadang 

Benar 

sekali 

atau 

sering 

benar 

33. Aku khawatir dengan apa yang akan terjadi pada masa 

mendatang 

   

34. Ketika aku takut, rasanya seperti ingin muntah 

 

   

35. Aku khawatir tentang seberapa baik aku melakukan sesuatu   

 

 

36. Aku takut pergi ke sekolah 

 

   

37. Aku khawatir dengan hal-hal yang sudah terjadi 

 

   

38. Ketika aku takut, rasanya lemas  

 

  

39. Aku gugup apabila harus tampil di depan orang banyak 

(misalnya membaca atau menyanyi di depan kelas) 

   

40. Aku gugup ketika harus pergi ke acara/ tempat yang orang-

orangnya tidak aku kenal dengan baik  

   

41. Aku anak yang pemalu  
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Lampiran 9. Kuesioner depresi remaja 

CDI 

 

Petunjuk pengisian:  

Silakan membaca masing-masing kelompok pertanyaan dengan seksama, dan pilih salah satu 

pernyataan yang terbaik pada masing-masing kelompok yang menggambarkan dengan baik 

apa yang kamu rasakan selama 2 minggu terakhir, termasuk hari ini. Berikan tanda silang 

(x) pada kolom yang paling sesuai. Pastikan bahwa kamu tidak memilih lebih dari satu 

pernyataan dalam satu pertanyaan. 

 

Pada 2 minggu terakhir……. 

1. Aku kadang-kadang merasa sedih 

Aku sering merasa sedih 

Aku selalu merasa sedih 

 

2. Aku tidak pernah berhasil 

Aku tidak yakin apakah aku akan berhasil 

Biasanya aku berhasil 

 

3. Aku hampir selalu melakukan segalanya dengan benar 

Aku melakukan banyak hal dengan benar 

Aku melakukan segalanya dengan salah 
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4. Aku menyenangi banyak hal 

Aku menyenangi beberapa hal 

Aku tidak menyenangi apapun 

 

5. Aku selalu tidak baik 

Aku sering tidak baik 

Aku kadang-kadang tidak baik 

 

6. Aku kadang-kadang memikirkan hal buruk yang dapat menimpa diriku 

Aku cemas mengenai hal buruk akan menimpa diriku 

Aku yakin bahwa hal buruk akan menimpa diriku 

 

7. Aku membenci diriku sendiri 

Aku tidak menyukai diriku sendiri 

Aku menyukai diriku sendiri 

 

8. Semua hal yang buruk adalah salahku 

Banyak hal yang buruk adalah salahku 

Hal-hal yang buruk biasanya bukan salahku 
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9. Aku tidak berpikir tentang bunuh diri 

Aku berpikir tentang bunuh diri tapi tidak akan melakukannya 

Aku ingin bunuh diri 

 

10. Setiap hari aku merasa ingin menangis 

Pada beberapa hari aku merasa ingin menangis 

Kadang-kadang aku merasa ingin menangis 

 

11. Aku selalu merasa diri disusahkan 

Aku seringkali merasa diri disusahkan 

Aku kadang-kadang merasa diri disusahkan 

 

12. Aku senang berada bersama orang lain 

Aku sering merasa tidak senang berada bersama orang lain 

Aku sama sekali tidak senang berada bersama orang lain 

 

13. Aku tidak bisa mengambil keputusan 

Aku sulit memutuskan sesuatu 

Aku mudah untuk memutuskan sesuatu 

 

14. Penampilanku baik 

Ada beberapa hal pada penampilanku yang tidak baik 

Penampilanku buruk 
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15. Saya selalu harus memaksa diri sendiri untuk membuat PR 

Saya seringkali harus memaksa diri sendiri untuk membuat PR 

Membuat PR bagiku bukan masalah besar 

 

16. Aku sulit tidur setiap malam 

Aku sulit tidur pada beberapa malam 

Aku tidur cukup baik 

 

17. Aku kadang-kadang merasa lelah 

Aku pada banyak hari merasa lelah 

Aku setiap saat merasa lelah 

 

18. Hampir setiap hari aku merasa tidak ingin makan 

Pada banyak hari aku merasa tidak ingin makan 

Aku makan cukup baik 

 

19. Aku tidak cemas mengenai nyeri dan rasa sakit 

Aku seringkali cemas mengenai nyeri dan rasa sakit 

Aku selalu cemas mengenai nyeri dan rasa sakit 

 

20. Aku tidak merasa sendirian 

Aku sering merasa sendirian 

Aku selalu merasa sendirian 
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21. Aku tidak pernah merasa senang di sekolah 

Aku kadang-kadang merasa senang di sekolah 

Aku sering merasa senang di sekolah 

 

22. Aku punya banyak teman 

Aku punya beberapa teman tapi ingin punya lebih banyak lagi 

Aku tidak punya teman 

 

23. Hasil pekerjaan sekolah aku baik 

Hasil pekerjaan sekolah aku tidak sebaik dulu 

Hasil pekerjaan sekolahku buruk dalam mata pelajaran yang dulu aku kuasai 

 

24. Aku tidak akan pernah sebaik anak lain 

Aku dapat sebaik anak lain bila aku mau 

Aku sama baiknya dengan anak lain 

 

25. Tak seorangpun benar-benar mencintaiku 

Aku tidak yakin apakah ada orang yang mencintaiku 

Aku yakin bahwa ada orang yang mencintaiku 
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26. Aku biasanya melakukan apa yang disuruh 

Aku sering tidak melakukan apa yang disuruh 

Aku tidak pernah melakukan apa yang disuruh 

 

27. Aku dapat bergaul dengan anak lain 

Aku serng terlibat dalam perkelahian 

Aku hampir selalu terlibat dalam perkelahian 
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Lampiran 10. Statistik penelitian 

 

Frequency Table 

dispepsia_fungsional 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid ya 5 2,4 2,4 2,4 

tidak 205 97,6 97,6 100,0 

Total 210 100,0 100,0  

 

ansietas 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid ya 88 41,9 41,9 41,9 

tidak 122 58,1 58,1 100,0 

Total 210 100,0 100,0  

 

depresi 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid ya 11 5,2 5,2 5,2 

tidak 199 94,8 94,8 100,0 

Total 210 100,0 100,0  
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Crosstabs 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

dispepsia_fungsional * 

ansietas 

210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

konsistensi_feses * ansietas 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

frekuensi_defekasi * 

ansietas 

210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

nyeri * ansietas 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

mual * ansietas 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

kembung * ansietas 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

fullness * ansietas 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

 

dispepsia_fungsional * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

dispepsia_fungsional ya Count 1 4 5 

Expected Count 2,1 2,9 5,0 

tidak Count 87 118 205 

Expected Count 85,9 119,1 205,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,010
a
 1 ,315   

Continuity Correction
b
 ,298 1 ,585   

Likelihood Ratio 1,104 1 ,293   

Fisher's Exact Test    ,402 ,302 

Linear-by-Linear 

Association 

1,005 1 ,316   

N of Valid Cases 210     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2,10. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

konsistensi_feses * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

konsistensi_feses ya Count 29 51 80 

Expected Count 33,5 46,5 80,0 

tidak Count 59 71 130 

Expected Count 54,5 75,5 130,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,697
a
 1 ,193   

Continuity Correction
b
 1,343 1 ,247   

Likelihood Ratio 1,709 1 ,191   

Fisher's Exact Test    ,199 ,123 

Linear-by-Linear 

Association 

1,689 1 ,194   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 33,52. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

frekuensi_defekasi * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

frekuensi_defekasi ya Count 45 65 110 

Expected Count 46,1 63,9 110,0 

tidak Count 43 57 100 

Expected Count 41,9 58,1 100,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,094
a
 1 ,759   

Continuity Correction
b
 ,028 1 ,868   

Likelihood Ratio ,094 1 ,759   

Fisher's Exact Test    ,781 ,434 

Linear-by-Linear 

Association 

,094 1 ,760   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 41,90. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

nyeri * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

nyeri ya Count 47 61 108 

Expected Count 45,3 62,7 108,0 

tidak Count 41 61 102 

Expected Count 42,7 59,3 102,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,238
a
 1 ,626   

Continuity Correction
b
 ,121 1 ,728   

Likelihood Ratio ,238 1 ,626   

Fisher's Exact Test    ,676 ,364 

Linear-by-Linear 

Association 

,237 1 ,627   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 42,74. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

mual * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

mual ya Count 22 40 62 

Expected Count 26,0 36,0 62,0 

tidak Count 66 82 148 

Expected Count 62,0 86,0 148,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,490
a
 1 ,222   

Continuity Correction
b
 1,139 1 ,286   

Likelihood Ratio 1,506 1 ,220   

Fisher's Exact Test    ,283 ,143 

Linear-by-Linear 

Association 

1,483 1 ,223   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 25,98. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

kembung * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

kembung ya Count 22 29 51 

Expected Count 21,4 29,6 51,0 

tidak Count 66 93 159 

Expected Count 66,6 92,4 159,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,042
a
 1 ,838   

Continuity Correction
b
 ,002 1 ,967   

Likelihood Ratio ,042 1 ,838   

Fisher's Exact Test    ,871 ,481 

Linear-by-Linear 

Association 

,042 1 ,838   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 21,37. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

fullness * ansietas 

 

Crosstab 

 
ansietas 

Total ya tidak 

fullness ya Count 19 19 38 

Expected Count 15,9 22,1 38,0 

tidak Count 69 103 172 

Expected Count 72,1 99,9 172,0 

Total Count 88 122 210 

Expected Count 88,0 122,0 210,0 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,249
a
 1 ,264   

Continuity Correction
b
 ,876 1 ,349   

Likelihood Ratio 1,236 1 ,266   

Fisher's Exact Test    ,280 ,174 

Linear-by-Linear 

Association 

1,243 1 ,265   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15,92. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Crosstabs 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

dispepsia_fungsional * 

depresi 

210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

konsistensi_feses * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

frekuensi_defekasi * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

nyeri * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

mual * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

kembung * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 

fullness * depresi 210 100,0% 0 ,0% 210 100,0% 
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dispepsia_fungsional * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

dispepsia_fungsional ya Count 0 5 5 

Expected Count ,3 4,7 5,0 

tidak Count 11 194 205 

Expected Count 10,7 194,3 205,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,283
a
 1 ,595   

Continuity Correction
b
 ,000 1 1,000   

Likelihood Ratio ,545 1 ,460   

Fisher's Exact Test    1,000 ,762 

Linear-by-Linear 

Association 

,282 1 ,596   

N of Valid Cases 210     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,26. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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konsistensi_feses * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

konsistensi_feses ya Count 6 74 80 

Expected Count 4,2 75,8 80,0 

tidak Count 5 125 130 

Expected Count 6,8 123,2 130,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,332
a
 1 ,248   

Continuity Correction
b
 ,698 1 ,404   

Likelihood Ratio 1,288 1 ,256   

Fisher's Exact Test    ,340 ,200 

Linear-by-Linear 

Association 

1,326 1 ,250   

N of Valid Cases 210     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4,19. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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frekuensi_defekasi * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

frekuensi_defekasi ya Count 4 106 110 

Expected Count 5,8 104,2 110,0 

tidak Count 7 93 100 

Expected Count 5,2 94,8 100,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,194
a
 1 ,275   

Continuity Correction
b
 ,612 1 ,434   

Likelihood Ratio 1,202 1 ,273   

Fisher's Exact Test    ,358 ,217 

Linear-by-Linear 

Association 

1,188 1 ,276   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,24. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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nyeri * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

nyeri ya Count 6 102 108 

Expected Count 5,7 102,3 108,0 

tidak Count 5 97 102 

Expected Count 5,3 96,7 102,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,045
a
 1 ,832   

Continuity Correction
b
 ,000 1 1,000   

Likelihood Ratio ,045 1 ,832   

Fisher's Exact Test    1,000 ,540 

Linear-by-Linear 

Association 

,045 1 ,832   

N of Valid Cases 210     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,34. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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mual * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

mual ya Count 7 55 62 

Expected Count 3,2 58,8 62,0 

tidak Count 4 144 148 

Expected Count 7,8 140,2 148,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 6,492
a
 1 ,011   

Continuity Correction
b
 4,877 1 ,027   

Likelihood Ratio 5,803 1 ,016   

Fisher's Exact Test    ,017 ,017 

Linear-by-Linear 

Association 

6,461 1 ,011   

N of Valid Cases 210     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,25. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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kembung * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

kembung ya Count 1 50 51 

Expected Count 2,7 48,3 51,0 

tidak Count 10 149 159 

Expected Count 8,3 150,7 159,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,458
a
 1 ,227   

Continuity Correction
b
 ,716 1 ,397   

Likelihood Ratio 1,768 1 ,184   

Fisher's Exact Test    ,302 ,205 

Linear-by-Linear 

Association 

1,451 1 ,228   

N of Valid Cases 210     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2,67. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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fullness * depresi 

 

Crosstab 

 
depresi 

Total ya tidak 

fullness ya Count 2 36 38 

Expected Count 2,0 36,0 38,0 

tidak Count 9 163 172 

Expected Count 9,0 163,0 172,0 

Total Count 11 199 210 

Expected Count 11,0 199,0 210,0 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square ,000
a
 1 ,994   

Continuity Correction
b
 ,000 1 1,000   

Likelihood Ratio ,000 1 ,994   

Fisher's Exact Test    1,000 ,625 

Linear-by-Linear 

Association 

,000 1 ,994   

N of Valid Cases 210     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,99. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 11. Dokumentasi penelitian 
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Lampiran 12. Biodata mahasiswa 
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