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Lampiran 1 

PENJELASAN PENELITIAN 

Judul Penelitian : Faktor-faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Program 

Ambulansi Gawat Darurat Layanan Call Centre SPGDT 119 

pada Pendamping Pasien di UGD RSAB  Harapan Kita Tahun 

2018 

Peneliti : I Nyoman Pradnya Nugraha / 2015-31-366 

No. Hp : 0811-831-8787 

Perkenalkan, nama saya I Nyoman Pradnya Nugraha mahasiswa Fakultas Ilmu 

Kesehatan Program Studi Kesehatan Masyarakat, Universitas Esa Unggul. Saat ini 

saya sedang melakukan penelitian mengenai “Faktor-faktor yang Berhubungan 

dengan Pemanfaatan Program Ambulansi Gawat Darurat Layanan Call Centre 

SPGDT 119 pada Pendamping Pasien di UGD RSAB  Harapan Kita Tahun 2018” 

sebagai persyaratan meraih gelar sarjana. Secara umum penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi pemanfaatan program ambulansi gawat 

darurat layanan Call Centre SPGDT (Sistem Penanggulangan Gawat Darurat Terpadu)  

119 pada pendamping pasien di Unit Gawat Darurat RSAB Harapan Kita Tahun 2018. 

Penelitian ini dilakukan di Unit Gawat Darurat RSAB Harapan Kita dengan 

melibatkan kurang lebih 99 Pendamping Pasien.  

Peneliti menjamin penelitian ini tidak akan berdampak negatif bagi responden. 

Peneliti sangat menghargai dan menjamin kerahasiaan identitas responden selegal 

mungkin sehingga hanya peneliti yang mengetahui kerahasiaan data yang diberikan.  

Melalui penjelasan singkat ini, peneliti mengharapkan partisipasi dari saudara 

untuk menjadi responden dalam penelitian ini dengan mengisi kuisioner yang telah 

tersedia. Atas partisipasi saudara, saya ucapkan terimakasih.    

        Jakarta, Januari 2018 

     Peneliti  

 

I Nyoman Pradnya Nugraha 
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Lampiran 2 

 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, menyatakan untuk turut berpartisipasi 

menjadi responden penelitian yang dilakukan oleh I Nyoman Pradnya Nugraha, 

mahasiswa Fakultas Ilmu Kesehatan Program Studi Kesehatan Masyarakat tentang 

“Faktor-faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Program Ambulansi Gawat 

Darurat Layanan Call Centre SPGDT 119 pada Pendamping Pasien di UGD RSAB  

Harapan Kita Tahun 2018” 

Tanda tangan di bawah ini menunjukkan sikap saya bahwa saya telah diberi 

informasi tentang penelitian ini berupa latar belakang penelitian yaitu Faktor-faktor 

yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Program Ambulansi Gawat Darurat Layanan 

Call Centre SPGDT 119. 

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat negatif terhadap diri 

saya, oleh karena itu saya bersedia menandatangani lembar persetujuan ini secara 

sadar, sukarela, dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun. 

      Jakarta, Januari 2018 

 Responden 

 

 

 

     (……………………………………) 
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Lampiran 3 

KUESIONER PENELITIAN 

“FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN PEMANFAATAN 

PROGRAM AMBULANSI GAWAT DARURAT LAYANAN CALL CENTRE 

SPGDT 119 PADA PENDAMPING PASIEN DI UGD RSAB  HARAPAN KITA 

TAHUN 2018” 

 

Bagian Pertama 

Bagian ini berisi data terkait identitas diri Anda 

Petunjuk Pengisian : Beri tanda checklist (√) pada kotak pilihan yang tersedia 

*No. Responden : 

Karakteristik Responden  

Nama      : 

Umur : ……… tahun 

Jenis Kelamin : Laki – laki  

  Perempuan 

 

Pendidikan Terakhir : SD SMA   

  SMP   Diploma/S1/S2/S3 

 

Pekerjaan : PNS    

  TNI, POLRI 

  Swasta 

  Wiraswasta 

  Pensiunan 

  Mahasiswa/i 

  Belum/Tidak Bekerja 
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Pentunjuk Pengisian : Beri tanda (X) pada jawaban yang menurut Anda paling benar. 

 

1. PENGETAHUAN 

1. Apakah kepanjangan dari SPGDT? 

a. Sistem Pelayanan Gawat Darurat Terpadu 

b. Sistem Penanggulangan Gawat Darurat Terpadu 

c. Sistem Pemulihan Gawat Darurat Terbaik 

2. Apa yang dimaksud gawat darurat? 

a. Suatu keadaan yang terjadinya mendadak mengakibatkan seseorang atau 

banyak orang memerlukan penanganan / pertolongan segera dalam arti 

pertolongan secara cermat, tepat dan cepat. 

b. Suatu keadaan yang terjadinya tiba-tiba dan harus secepatnya ditangani 

oleh petugas kesehatan.  

c. Suatu keadaan yang sifatnya terencana mengakibatkan seseorang atau 

banyak orang memerlukan perencanaan pertolongan yang dapat 

dijadwalkan dikemudian hari.  

3. Siapa yang berpotensi mengalami kejadian gawat darurat? 

a. Remaja 

b. Lansia 

c. Semua Orang 

4. Kejadian apa yang termasuk gawat darurat? 

a. Kecelakaan lalu lintas 

b. Banjir 

c. Malaria, Meningitis, DBD 

5. Pelayanan apa yang anda ketahui tentang gawat darurat? 

a. P3K 

b. Puskesmas keliling 

c. Pelayanan call center  
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6. Apa itu layanan call center gawat darurat? 

a. Sistem dan teknologi yang merupakan layanan berbasis jaringan 

telekomunikasi yang terhubung untuk menangani kasus kegawatdaruratan. 

b. Sistem dan teknologi yang merupakan layanan berbasis program untuk 

menangani kasus kegawatdaruratan. 

c. Sistem dan teknologi yang merupakan layanan berbasis internet untuk 

menangani kasus kegawatdaruratan. 

7. Layanan call center apa yang anda hubungi jika terjadi kasus kecelakaan lalu 

lintas? 

a. Layanan 223333 

b. Layanan 119 

c. Layanan 112 

8. Apabila anda mengakses layanan 119, anda dapat mengetahui informasi 

tentang? 

a. Pelayanan KB 

b. Pelayanan Rumah Duka 

c. Pelayanan Ambulans Gawat Darurat 
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2. SIKAP 

No. Pernyataan 

Pilihan Jawaban 

Sangat 

Setuju 
Setuju 

Kurang 

Setuju 

Tidak 

Setuju 

2.1. Sistem pelayanan gawat darurat saat ini 

sudah baik dan bermanfaat bagi 

masyarakat. 

    

2.2. Pemerintah masih kurang berinovasi 

dalam pembangunan sistem terpadu 

untuk pelayanan kegawatdaruratan. 

    

2.3. Layanan call center berbasis 

kegawatdaruratan hanya akan 

menyulitkan jika terjadi kasus 

kegawatdaruratan. 

    

2.4. Setiap orang berpotensi mengalami 

kejadian gawat darurat? 

    

2.5. Pada saat kejadian gawat darurat 

diperlukan adanya layanan call center 

gawat darurat. 
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3. PEMANFAATAN 

3.1 Apakah saat ini anda datang ke RSAB Harapan Kita menggunakan Layanan 

Call Centre SPGDT 119? 

a. Ya 

b. Tidak 

3.2 Apakah anda pernah menggunakan Layanan Call Centre SPGDT 119? 

a. Ya, Pernah 

b. Tidak Pernah 
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Lampiran 4 
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Lampiran 5 
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Lampiran 6 
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Lampiran 7 

A. HASIL UJI VALIDITAS 

 

No. 

r hitung 

(Corrected Item-Total 

Correlation) 

r tabel Kesimpulan 

1 0,714 0,444 Valid 

2 0,489 0,444 Valid 

3 0,597 0,444 Valid 

4 0,497 0,444 Valid 

5 0,697 0,444 Valid 

6 0,652 0,444 Valid 

7 0,709 0,444 Valid 

8 0,576 0,444 Valid 

9 0,131 0,444 Tidak Valid 

10 0,340 0,444 Tidak Valid 

11 0,483 0,444 Valid 

12 0,471 0,444 Valid 

13 0,475 0,444 Valid 

14 0,530 0,444 Valid 

15 0,445 0,444 Valid 

16 0,799 0,444 Valid 

17 0,799 0,444 Valid 

 

B. HASIL UJI VALIDITAS FINAL 

 

No. 

r hitung 

(Corrected Item-Total 

Correlation) 

r tabel Kesimpulan 

1 0,714 0,444 Valid 

2 0,489 0,444 Valid 

3 0,597 0,444 Valid 

4 0,497 0,444 Valid 

5 0,697 0,444 Valid 

6 0,652 0,444 Valid 

7 0,709 0,444 Valid 

8 0,576 0,444 Valid 

11 0,483 0,444 Valid 

12 0,471 0,444 Valid 

13 0,475 0,444 Valid 

14 0,530 0,444 Valid 

15 0,445 0,444 Valid 

16 0,799 0,444 Valid 

17 0,799 0,444 Valid 
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C. HASIL UJI RELIABILITAS 

 

Variabel Cronbach’s Alpha Kesimpulan 

Pengetahuan 0,836 Reliabel 

Sikap 0,836 Reliabel 

Pemanfaatan 0,836 Reliabel 

 

D. HASIL UJI NORMALITAS 

 

Variabel 

Kolmogorov-

Smirnov Min Max 
p-

Value 
Kesimpulan 

Mean Median 

Pengetahuan 3,75 3,00 2 7 0,000 Tidak 

Normal 

Sikap 13,98 14,00 10 19 0,000 Tidak 

Normal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



13 

 

Lampiran 8 

Analisis Univariat 

Frequency Table 

umur 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Remaja Awal s/d Remaja Akhir (jika 

12-25 tahun) 
39 39.4 39.4 39.4 

Dewasa s/d Lansia (jika 26-65 

tahun) 
60 60.6 60.6 100.0 

Total 99 100.0 100.0  

jeniskelamin 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Perempuan 49 49.5 49.5 49.5 

Laki-laki 50 50.5 50.5 100.0 

Total 99 100.0 100.0  

pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Pendidikan Rendah, jika SD-SMP 5 5.1 5.1 5.1 

Pendidikan Tinggi, jika SMA dst 94 94.9 94.9 100.0 

Total 99 100.0 100.0  

pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak Bekerja 8 8.1 8.1 8.1 

Bekerja 91 91.9 91.9 100.0 

Total 99 100.0 100.0  
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kodpeng 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Pengetahuan Rendah 22 22.2 22.2 22.2 

Pengetahuan Baik 77 77.8 77.8 100.0 

Total 99 100.0 100.0  

kodsik 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Negatif 49 49.5 49.5 49.5 

Positif 50 50.5 50.5 100.0 

Total 99 100.0 100.0  

odpem 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak Memanfaatkan 83 83.8 83.8 83.8 

Memanfaatkan 16 16.2 16.2 100.0 

Total 99 100.0 100.0  
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Lampiran 9 

Analisis Bivariat 

umur * kodpem 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

umur Remaja Awal s/d Remaja Akhir (jika 

12-25 tahun) 

Count 36 3 39 

Expected Count 32.7 6.3 39.0 

% within umur 92.3% 7.7% 100.0% 

Dewasa s/d Lansia (jika 26-65 

tahun) 

Count 47 13 60 

Expected Count 50.3 9.7 60.0 

% within umur 78.3% 21.7% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within umur 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 3.407a 1 .065   

Continuity Correctionb 2.453 1 .117   

Likelihood Ratio 3.712 1 .054   

Fisher's Exact Test    .093 .055 

Linear-by-Linear Association 3.372 1 .066   

N of Valid Casesb 99     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6.30. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for umur (Remaja Awal 

s/d Remaja Akhir (jika 12-25 tahun) 

/ Dewasa s/d Lansia (jika 26-65 

tahun)) 

3.319 .879 12.529 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
1.178 1.003 1.384 

For cohort kodpem = 

Memanfaatkan 
.355 .108 1.166 

N of Valid Cases 99   
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jeniskelamin * kodpem 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

jeniskelamin Perempuan Count 42 7 49 

Expected Count 41.1 7.9 49.0 

% within jeniskelamin 85.7% 14.3% 100.0% 

Laki-laki Count 41 9 50 

Expected Count 41.9 8.1 50.0 

% within jeniskelamin 82.0% 18.0% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within jeniskelamin 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square .252a 1 .616   

Continuity Correctionb .052 1 .819   

Likelihood Ratio .253 1 .615   

Fisher's Exact Test    .786 .410 

Linear-by-Linear Association .249 1 .617   

N of Valid Casesb 99     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.92. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for jeniskelamin 

(Perempuan / Laki-laki) 
1.317 .448 3.868 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
1.045 .879 1.243 

For cohort kodpem = 

Memanfaatkan 
.794 .321 1.963 

N of Valid Cases 99   
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pendidikan * kodpem 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

pendidikan Pendidikan Rendah, jika SD-SMP Count 4 1 5 

Expected Count 4.2 .8 5.0 

% within pendidikan 80.0% 20.0% 100.0% 

Pendidikan Tinggi, jika SMA dst Count 79 15 94 

Expected Count 78.8 15.2 94.0 

% within pendidikan 84.0% 16.0% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within pendidikan 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square .057a 1 .811   

Continuity Correctionb .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .054 1 .816   

Fisher's Exact Test    1.000 .594 

Linear-by-Linear Association .057 1 .812   

N of Valid Casesb 99     

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .81. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for pendidikan 

(Pendidikan Rendah, jika SD-SMP 

/ Pendidikan Tinggi, jika SMA dst) 

.759 .079 7.277 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
.952 .609 1.488 

For cohort kodpem = 

Memanfaatkan 
1.253 .204 7.684 

N of Valid Cases 99   
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pekerjaan * kodpem 

 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

pekerjaan Tidak Bekerja Count 6 2 8 

Expected Count 6.7 1.3 8.0 

% within pekerjaan 75.0% 25.0% 100.0% 

Bekerja Count 77 14 91 

Expected Count 76.3 14.7 91.0 

% within pekerjaan 84.6% 15.4% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within pekerjaan 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square .502a 1 .479   

Continuity Correctionb .043 1 .836   

Likelihood Ratio .449 1 .503   

Fisher's Exact Test    .612 .382 

Linear-by-Linear Association .497 1 .481   

N of Valid Casesb 99     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.29. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for pekerjaan (Tidak 

Bekerja / Bekerja) 
.545 .100 2.982 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
.886 .588 1.335 

For cohort kodpem = 

Memanfaatkan 
1.625 .446 5.923 

N of Valid Cases 99   
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kodpeng * kodpem 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

kodpeng Pengetahuan Rendah Count 22 0 22 

Expected Count 18.4 3.6 22.0 

% within kodpeng 100.0% .0% 100.0% 

Pengetahuan Baik Count 61 16 77 

Expected Count 64.6 12.4 77.0 

% within kodpeng 79.2% 20.8% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within kodpeng 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 5.453a 1 .020   

Continuity Correctionb 4.027 1 .045   

Likelihood Ratio 8.887 1 .003   

Fisher's Exact Test    .019 .012 

Linear-by-Linear Association 5.398 1 .020   

N of Valid Casesb 99     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.56. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
1.262 1.126 1.415 

N of Valid Cases 99   
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kodsik * kodpem 

Crosstab 

 

kodpem 

Total 

Tidak 

Memanfaatkan Memanfaatkan 

kodsik Negatif Count 49 0 49 

Expected Count 41.1 7.9 49.0 

% within kodsik 100.0% .0% 100.0% 

Positif Count 34 16 50 

Expected Count 41.9 8.1 50.0 

% within kodsik 68.0% 32.0% 100.0% 

Total Count 83 16 99 

Expected Count 83.0 16.0 99.0 

% within kodsik 83.8% 16.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) Exact Sig. (2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 18.703a 1 .000   

Continuity Correctionb 16.416 1 .000   

Likelihood Ratio 24.896 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 18.514 1 .000   

N of Valid Casesb 99     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.92. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

For cohort kodpem = Tidak 

Memanfaatkan 
1.471 1.216 1.779 

N of Valid Cases 99   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


