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ABSTRAK 

 

Diabetes melitus merupakan penyakit mematikan ketiga setelah penyakit stroke dan 

penyakit jantung. Pengklasifikasian dilakukan untuk menghindari terjadinya kesalahan klasifikasi 

dalam mengelompokkan penderita diabetes melitus tipe 2. Oleh karena itu, perlu metode 

klasifikasi secara tepat untuk mengklasifikasikan data sesuai dengan kriteria kategorinya. Tujuan 

penelitian ini adalah memodelkan faktor-faktor yang mempengaruhi diabetes melitus tipe 2 dan 

memperoleh metode terbaik dalam pengklasifikasian diabetes melitus tipe 2. Sampel penelitian 

adalah data sekunder yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kota Pekanbaru. Metode klasifikasi 

yang digunakan adalah regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher. Hasil penelitian 

menggunakan kedua metode tersebut menunjukkan bahwa variabel usia, riwayat keluarga diabetes 

melitus dan gangguan penglihatan mempengaruhi terjadinya diabetes melitus tipe 2. Ketepatan 

klasifikasi yang diperoleh menggunakan regresi logistik biner sebesar 66,5%. Sedangkan 

ketepatan klasifikasi menggunakan analisis diskriminan fisher sebesar 64,5%. Dalam penelitian 

ini, metode klasifikasi menggunakan regresi logistik biner lebih baik daripada analisis diskriminan 

fisher.  

 

Kata kunci: Analisis Diskriminan Fisher, Diabetes Melitus Tipe 2, Klasifikasi, Regresi Logistik 
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ABSTRACT 

 

Diabetes mellitus is the third deadly disease after stroke and heart disease. Classification 

is done to avoid misclassification in grouping people with type 2 diabetes mellitus. Therefore, an 

appropriate classification method is needed to classify data according to the category criteria. The 

purpose of this study was to model the factors that influence type 2 diabetes mellitus and obtain 

the best method for classifying type 2 diabetes mellitus. The research sample was secondary data 

obtained from the Pekanbaru City Health Office. The classification method used is binary logistic 

regression and discriminant analysis fisher. The results of the study using both methods showed 

that the variables of age, family history of diabetes mellitus and visual impairment affected the 

occurrence of type 2 diabetes mellitus. The classification accuracy obtained using binary logistic 

regression was 66.5% while discriminant analysis fisher 64.5%. In this study, the classification 

method using binary logistic regression is better than discriminant fisher. 

 

Keyword: Binary Logistic Regression, Classification, Discriminat Analysis fisher, Type 2 Diabetes 

Mellitus 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

 Penyakit mematikan ketiga setelah penyakit stroke dan penyakit jantung 

menurut World Health Organization (WHO) ialah diabetes. Dimana pada tahun 

2019, International Diabetes Federation (IDF) mencatat sedikitnya terdapat 463 

juta orang pada usia 20-79 tahun di dunia menderita diabetes atau setara dengan 

prevalensi sebesar 9,3% dari total penduduk pada usia yang sama. Prevelensi 

diabetes diperkirakan meningkat seiring penambahan umur penduduk menjadi 

19,9% atau 11,2 juta orang pada umur 65-79 tahun. Angka diprediksi terus 

meningkat hingga mencapai 578 juta di tahun  2030 dan 700 juta di tahun 2045 

[1]. Dikarenakan  insiden penyakit ini mengalami peningkatan, hal tersebut 

menjadi permasalahan kesehatan di dunia, baik di negara industri maupun negara 

berkembang, termasuk di Indonesia [2]. 

 Menurut data IDF, saat ini indonesia menempati posisi ke-7 di antara 10 

negara dengan jumlah penderita terbanyak, yaitu sebesar 10,7 juta. Hal  ini sejalan 

dengan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) yang menunjukkan bahwa prevelensi 

diabetes melitus menurut hasil pemeriksaan gula darah meningkat signifikan dari 

6,9% pada tahun 2013 menjadi 8,5% pada tahun 2018 [1]. Jika tidak ditangani 

dengan baik, WHO mengestimasi angka kejadian diabetes di Indonesia akan 

melonjak drastis menjadi 21,2 juta jiwa pada tahun 2030. Kejadian diabetes 

melitus di wilayah perkotaan lebih tinggi dibandingkan dengan daerah perdesaan. 

Data kemenkes tahun 2007 menyebutkan prevelensi penderita DM Tipe 2 di 

provinsi Riau berada di urutan nomor tiga tertinggi di Indonesia dengan 10,4% 

setelah Kalimantan Barat dan Maluku Utara yaitu 11,1% [3]. 

 Diabetes melitus (DM) terdiri dari beberapa jenis yaitu DM Tipe 1, DM 

Tipe 2, DM Tipe Gestasional, dan DM tipe lainnya. Di Indonesia peyandang DM 

Tipe 1 sangat jarang. Sejalan dengan itu pada tahun 2015 IDF mengungkapkan 

orang yang terkena diabetes melitus menyentuh 415 juta jiwa dan diantara jumlah 
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tersebut 98% pengidap DM Tipe 2 [4]. DM Tipe 2 merupakan diabetes yang 

disebabkan kenaikan gula darah karena penurunan sekresi insulin yang rendah 

oleh kelenjer pankreas [1]. Ada beberapa faktor risiko yang menyebabkan 

tingginya prevelensi DM Tipe 2 seperti jenis kelamin, usia, genetika, merokok, 

indeks masa tubuh, dan lingkar pinggang [5]. Adanya upaya pengendalian faktor 

risiko ini dapat mencegah diabetes melitus dan menangguhkan kedatangannya. 

 Menurut penelitian [4] faktor yang dapat meninggikan risiko terkena DM 

Tipe 2 antara lain usia, genetik, hipertensi, dislipidemia, kurangnya aktivitas fisik, 

merokok dan manajemen stres. Sedangkan penelitian [6] menggunakan analisis 

data chi-square menyatakan hasil bahwa faktor risiko yang terbukti 

mempengaruhi kejadian DM Tipe 2 adalah riwayat DM keluarga, pola makan 

tidak sehat, umur, obesitas dan tingkat pendidikan. Penelitian [7] menggunakan 

regresi logistik biner memperoleh hasil bahwa variabel usia, merokok, serum 

sodium dan platelets berpengaruh signifikan terhadap pengklasifikasian penderita 

diabetes dan yang tidak menderita diabetes. 

 Penelitian ini akan mengklasifikasikan pasien yang mengidap penyakit 

DM Tipe 2 dan tidak mengidap DM Tipe 2. Hal ini dilakukan untuk menghindari 

terjadinya kesalahan klasifikasi yang dapat menimbulkan suatu kesalahan yang 

fatal [2]. Pendekatan statistik yang digunakan yaitu regresi logistik biner dan 

analisis diskriminan dikarenakan kedua metode tersebut sama-sama digunakan 

untuk pengklasifikasian objek, sehingga dapat dibandingkan berdasarkan 

ketepatan pengelompokannya [8]. Oleh karena itu, dalam penelitian ini akan 

dilakukan klasifikasi penyakit Diabetes Melitus Tipe2 menggunakan 

perbandingan metode regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher. 

Dengan demikian, dalam penelitian ini penulis mengambil judul“Perbandingan 

Metode Regresi Logistik Biner Dan Analisis Diskriminan Fisher Untuk 

Klasifikasi Penyakit Diabetes Melitus Tipe 2”. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas permasalahan yang dirumuskan dalam 

penelitian ini adalah sebagai berikut. 
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1. Bagaimana pemodelan faktor-faktor yang mempengaruhi Diabetes Melitus 

Tipe 2 dengan menggunakan regresi logistik biner? 

2. Bagaimana fungsi diskriminan faktor-faktor yang mempengaruhi Diabetes 

Melitus Tipe 2 dengan menggunakan analisis diskriminan fisher? 

3. Bagaimana perbandingan regresi logistik biner dan analisis diskriminan 

fisher untuk klasifikasi Diabetes Melitus Tipe 2? 

1.3 Batasan Masalah 

Untuk menghindari masalah yang semakin meluas, maka dalam penelitian 

ini penulis membahas mengenai: 

1. Data ang digunakan adalah data sekunder hasil screening pasien yang 

diperoleh dari Dinas Kesehatan Pekanbaru tahun 2019 dengan sampel 200 

orang pasien. 

2. Penelitian ini menggunakan 10 (sepuluh) variabe bebas untuk melihat 

faktor-faktor yang mempengaruhi penyakit Diabetes Mellitus Tipe 2 Kota 

Pekanbaru. 

3. Data dianalisis menggunakan metode regresi logistik biner dan analisis 

diskriminan fisher. 

1.4 Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan penelitian tugas akhir ini adalah sebagai berikut. 

1. Mendapatkan model regresi logistik biner dari faktor-faktor yang 

mempengaruhi Diabetes Melitus Tipe 2. 

2. Mendapatkan fungsi diskriminan dalam pengklasifikasian penyakit 

Diabetes Melitus Tipe 2. 

3. Memperoleh metode terbaik dalam pengklasifikasian penyakit Diabetes 

Melitus Tipe 2 antara regresi logistik biner dengan analisis diskriminan 

fisher. 

1.5 Manfaat Penelitian 

Adapun manfaat penelitian tugas akhir ini adalah sebagai berikut. 

1. Memahami faktor risiko yang mempengaruhi Diabetes Melitus Tipe 2 di 

Kota Pekanbaru. 
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2. Memperoleh ilmu pengetahuan tentang regresi logistik biner dan analisis 

diskriminan fisher. 

3. Sebagai sarana informasi bagi pembaca dan sebagai bahan referensi bagi 

pihak yang membutuhkan. 

1.6 Sistematika Penulisan 

Sistematika penulisan pada proposal tugas akhir ini terdiri pokok-pokok 

permasalahan yang masing-masing akan diuraikan menjadi beberapa sebagai 

berikut: 

BAB I PENDAHULUAN 

Bab ni menjelaskan latar belakang, rumusan masalah, batasan masalah, 

tujuan penelitian, manfaat penelitian dan sistematika penulisan. 

BAB II  LANDASAN TEORI  

Bab ini berisi penjelasan mengenai landasan teori yang dipakai dalam 

penulisan skripsi ini. Landasan teori yang mencakup tentang diabetes 

melitus, regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher. 

BAB III  METODOLOGI PENELITIAN 

Bab ini berisi mengenai tentang sumber, variabel penelitian serta 

metode analisis data regresi logistik biner dan analisis diskriminan 

fisher untuk pengklasifikasian Diabetes Melitus (DM) Tipe 2. 

BAB IV  PEMBAHASAN 

Bab ini memuat penjelasan mengenai tahapan-tahapan yang dilakukan 

penulis unruk memperoleh hasil akhir seperti yang disampaikan pada 

rumusan masalah. 

BAB V  PENUTUP 

Bab ini berisi kesimpulan dari hasil pembahasan serta saran dari 

penulis. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

Pada bagian ini akan dibahas terlebih dahulu teori pendukung untuk 

menyelesaikan permasalahan dalam penelitian yang berjudul “Perbandingan 

Regresi Logistik Biner Dan Analisis Diskriminan Fisher Untuk Klasifikasi 

Penyakit Diabetes Melitus Tipe 2” yaitu mengenai Diabetes Melitus Tipe 2, 

Regresi Logistik Biner dan Analisis Diskriminan Fisher. 

2.1 Diabetes Melitus Tipe 2 

Diabetes merupakan salah satu dari empat penyakit tidak menular yang 

menjadi prioritas untuk ditindak lanjuti karena jumlah kasus dan prevelensinya 

yang terus meningkat selama beberapa dekade terakhir [9]. World Health 

Organization (WHO) menyatakan diabetes melitus adalah suatu gangguan 

metabolisme kronis dengan multi etiologi yang ditandai dengan tingginya kadar 

gula darah disertai dengan gangguan metabolisme karbohidrat, lipid dan protein 

sebagai akibat dari insufisiensi fungsi insulin [10]. Diabetes Melitus menurut 

klasifikasinya dibagi menjadi beberapa jenis yaitu, DM Tipe 1, DM Tipe 2, DM 

Gestasional dan DM Tipe lain. Disamping itu, DM Tipe 2 adalah diabetes yang 

disebabkan oleh kenaikan gula darah karena penurunan sekresi insulin yang 

rendah oleh kelenjer pankreas [1]. Hal ini menjadi penyebab kurang optimalnya 

kemampuan fungsi tubuh untuk mengendalikan glukosa darah yang tinggi [3].   

DM Tipe 2 sebagian besar diderita oleh orang dewasa, tetapi penyakit ini 

mungkin saja terjadi pada anak-anak dan remaja. Proporsi penderita DM Tipe 2 

sebesar 90% lebih besar dibandingkan dengan diabetes tipe lain [11].Tingginya 

kejadian DM disebabkan oleh dua faktor yaitu faktor  risiko yang  sifatnya bisa 

dikontrol dan faktor risiko yang tidak dapat dikontrol. Faktor yang dapat dikontrol 

seperti gaya hidup, makanan yang dikonsumsi, aktivitas fisik, pola istirahat, dan 

merokok. Faktor yang  tidak dapat  dikontrol misalnya ras atau suku, usia, jenis 

kelamin,dan faktor genetik [4]. Pada penelitian ini faktor risiko yang akan 

digunakan sebagai variabel bebas yaitu sebagai berikut [5] : 



 

6 
 

a. Umur 

Umur sangat erat kaitannya dengan terjadinya kenaikan kadar glukosa 

darah, sehingga semakin meningkat usia maka prevalensi diabetes dan gangguan 

toleransi glukosa semakin tinggi. Tetapi tidak menutup kemungkinan untuk 

terjadinya kejadian DM Tipe 2 pada usia muda. 

b. Jenis kelamin 

Baik laki-laki ataupun perempuan memiliki resiko terkena penyakit DM 

Tipe 2. Namun berdasarkan IDF pada tahun 2017, perempuan lebih beresiko 

terkena DM Tipe 2 daripada laki-laki karena secara fisik perempuan memiliki 

peluang peningkatan indeks massa tubuh yang lebih besar. 

c. Riwayat keluarga DM 

DM Tipe 2 memiliki risiko lebih besar diderita oleh orang yang 

mempunyai riwayat keluarga DM Tipe 2 dibandingkan dengan yang tidak 

mempunyai riwayat DM Tipe 2. 

d. Kurang aktivitas fisik 

Aktifitas fisik dapat meningkatkan insulin yang bisa menurunkan kadar 

gula dalam darah. Jika insulin tidak cukup untuk mengolah glukosa menjadi 

energi maka dapat menaikkan risiko DM Tipe 2. 

e. Merokok 

Perokok yang merokok lebih dari satu pak rokok sehari memiliki risiko 

terkena DM Tipe 2 empat kali lebih besar dari yang tidak merokok. Hal ini 

dikarenakan asap rokok mempunyai pengaruh untuk menaikkan kadar gula darah. 

Efek dari merokok (nikotin) memicu naiknya kelenjar adrenal dan dapat 

meningkatkan kadar glukosa.  

Faktor risiko lain yang dijadikan variabel dalam penelitian ini seperti 

penyakit hipertensi, obesitas sentral, tingkat pendidikan, gangguan penglihatan 

dan stroke. 

2.2 Konsep Regresi Logistik 

Regresi logistik merupakan metode regresi yang digunakan untuk 

menentukan hubungan antara variabel terikat yang datanya bersifat nominal atau 

ordinal dengan satu atau lebih variabel bebas yang bersifat kontinu maupun 
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kategorik. Dari segi variabel bebas regresi logistik terbagi menjadi dua bagian, 

yaitu regresi logistik sederhana dan regresi logistik berganda. Namun, 

berdasarkan variabel terikat dibagi menjadi 3 bagian, yaitu regresi logistik biner 

dimana variabel terikatnnya terdiri dari dua kategori (dichotomus), regresi logistik 

multinomial dimana variabel terikatnya mempunyai lebih dari dua kategori 

(polychotomus) dan regresi logistik ordinal dimana variabel terikatnya berskala 

ordinal [12].  

Membentuk model yang baik dan sederhana serta dapat menggambarkan 

hubungan antara variabel terikat yang bersifat dichotomus, polychotomus dan 

ordinal dengan variabel bebas berupa data kategori maupun kontinu ialah tujuan 

dari metode regresi logistik [12]. Bentuk spesifik dari model regresi logistik yang 

digunakan adalah sebagai berikut [13]: 

 ( )  
       

            ( 2.1) 

Parameter persamaan tersebut bersifat non-linear sehingga diperlukan 

transformasi logit agar persamaan tersebut bersifat linear. 

 ( )    0
 ( )

   ( )
1           

Pada Persamaan (2.2),  ( ) merupakan fungsi relasi dari model regresi 

logistik yang disebut fungsi logit. 

2.2.1 Asumsi Regresi Logistik 

 Terdapat beberapa asumsi dalam regresi logistik menurut[14] yaitu asumsi 

yang dilakukan sebelum dan sesudah pembentukan  model regresi. Asumsi yang 

dilakukan sebelum pembentukan model regresi logistik adalah sebagai berikut: 

a. Regresi logistik tidak mengasumsikan adanya hubungan antara variabel 

terikat dengan variabel bebas.  

b. Variabel terikat tidak harus berdistribusi normal.  

c. Multikolinearitas tidak terjadi.  

d. Regresi logistik tidak mengharuskan bahwa semua variabel bebas 

merupakan data interval.  

e. Tidak ada outlier.  
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f. Metode pengkodean (meaningful coding). Jika model tidak ada artinya 

koefisien-koefisien logistik akan sulit diinterpretasikan.  

 Asumsi yang dilakukan sesudah pembentukan model regresi logistik 

sebagai berikut:  

a. Untuk setiap kategori variabel bebas, variabel terikat tidak harus 

homoskedastis artinya asumsi varians tidak homogenitas. 

b. Galatnya tidak diasumsikan berdistribusi normal.  

c. Mengansumsikan galat bebas. 

d. Galat terendah ada pada variabel bebasnya. 

2.3 Regresi Logistik Biner 

 Regresi logistik biner merupakan suatu metode analisis yang digunakan 

untuk menggambarkan hubungan antar variabel terikat (Y) yang bersifat 

dichotomus dengan satu atau lebih variabel bebas (X) [13]. Dimana variabel 

terikat yang digunakan memiliki dua kategori, yaitu (Y  ) mewakili kejadian 

sukses dan (Y 1) mewakili kejadian gagal [15]. Variabel terikat dalam hal ini 

mengikuti distribusi Bernoulli sehingga fungsi distribusi peluang untuk Y dengan 

parameter   sebagai berikut: 

 (   )  { (   )    
    

 untuk       

untuk   yang lain 

(2.2) 

  Sehingga probabilitas untuk masing-masing kategorik yaitu  (   | )  

  dan  (   | )      dengan  ( | )         . 

  Model spesifik dari regresi logistik yang dinyatakan sebagai fungsi   

dapat dirumuskan sebagai berikut 

 ( )  
 (                   )

   (                   )   
(2.3) 

Keterangan: 

 ( )      = peluang kejadian variabel bebas dengan nilai probabilitas       

        = konstanta 

        = koefisien dari variabel bebas ke-   (   1,2,3,…) 

 Persamaan (2.3) fungsi  ( ) bersifat nonlinear sehingga diperlukan 

transformasi logit agar persamaan tersebut memperoleh fungsi yang linear 
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sehingga dapatddilihat hubunganmantaraiivariabel terikat ( ). Uraianndari 

transformasijlogit dapattdinyatakan sebagaijberikut [16]: 

 ( )  
 
(                   )

   
(                   )

    

* ( )+ 2   
(                   )3    (                   ) 

* ( )+ 2 ( ) 
(                   )3    

(                   ) 

 ( )   
(                   )   ( ) 

(                   )    

 ( )  *   ( )+ 
(                   )  

 ( )

   ( )
  

(                   )  

  .
 ( )

   ( )
/     

(                   )  

   .
 ( )

   ( )
/                       

  ( )    .
 ( )

   ( )
/                               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(2.4) 

Dengan  ( ) merupakan fungsi logit yaitu fungsi relasi dari model regresi 

logistik. 

2.3.1 Estimasi Parameter 

 Metode penduga yang digunakan pada regresi logistik ialah Maximum 

Likelihood Estimation. Pada metode ini nilai dugaan parameter   diperoleh 

dengan memaksimumkan fungsi likelihood dan mensyaratkan bahwa data 

berdistribusi Bernoulli. Dimana    adalah variabel bebas dan    adalah variabel 

terikat,           , maka fungsi probabilitas seperti Persamaan (2.5) [13]: 

 (  )  , (  )-
  ,   (  )-

         ;       (2.5) 

Dari Persamaan (2.5) diperoleh fungsi maximum likelihood sebagai berikut:  

 ( )  ∏ , (  )-
   

   ,(   (  ))-
       (2.6) 

Selanjutnya untuk memaksimumkan fungsi likelihood agar perhitungan lebih 

mudah dilakukan pendekatan log-likelihood sebagai berikut [13]: 

 ( )    , ( )-  

             ∏ , (  )-
   

   ,(   (  ))-
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          ∑ *   ,  
    (  )

  ,(   (  ))-
    -+  

          ∑ *    ,  (  )-  (    )   ,   (  )-+  
 
    

 

(2.7) 

 Estimasi vektor parameter   diperoleh dengan memaksimumkan 

fungsi  ( ) pada Persamaan (2.7). Syarat cukup agar fungsi  ( ) mencapai nilai 

maksimum adalah 
  ( )

  
   sehingga diperoleh: 

  ( )

   
 ∑ (     )

 
       

 

   
 ( )  ∑     (     )

 
                   

(2.8) 

 

(2.9) 

2.3.2 Uji Signifikansi Parameter  

 Uji signifikansi parameter dilakukan untuk mengetahui seberapa besar 

pengaruh variabel bebas terhadap variabel terikat. Pengujian ini dilakukan dengan 

2 uji, yaitu uji simultan dan uji parsial. 

a) Uji Simultan (Uji G) 

Pengujian parameter ini menggunakan Likelihood Ratio Test yang 

bertujuan untuk mengetahui hubungan variabel bebas terhadap variabel terikatnya 

secara keseluruhan. Adapun hipotesis yang diuji adalah sebagai berikut [15]: 

 Perumusan Hipotesis 

                 (variabel bebas secara bersama-sama tidak 

mempengaruhi model). 

    minimal ada satu                (variabel bebas secara bersama-

sama  mempengaruhi model) 

 Statistik Uji 

Pengujian dalam hipotesis ini menggunakan statistik uji G, sehingga dapat 

dilihat persamaan yang terbentuk pada Persamaan (2.10). 

       [
.
  
 

/
  

.
  
 

/
  

∑   
  (    )

(    ) 
   

]  (2.10) 

Keterangan : 

   : banyaknya pengamatan dengan kategori      

   : banyaknya pengamatan dengan kategori     

    : banyaknya keseluruhan pengamatan  (     ) 
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 Pengambilan Keputusan 

Daerah penolakan    jika     
(    ) atau p-value       [13]. 

b) Uji Parsial (Uji Wald) 

 Pada tahap uji  parsial ini, setiap variabel bebas akan  diuji secara   

individual  sehingga dapat dilihat apakah  suatu  variabel bebas layak atau tidak 

jika dimasukkan kedalam model. Berikut hipotesis yang akan diuji yaitu : 

 Perumusan Hipotesis 

         (tidak ada  pengaruh variabel bebas  ke-i  terhadap variabel 

              terikat). 

        (ada pengaruh variabel bebas ke-i terhadap variabel terikat). 

 Statistik Uji 

 Statistik uji yang digunakan adalah uji wald dengan nilai       : 

  (
  ̂

  (  ̂)
)
 

  (2.11) 

 Dimana: 

   nilai statistik uji wald 

    estimasi parameter ke-i 

    standar error estimasi ke-i 

 Pengambilan Keputusan 

Dengan kriteria daerah penolakan    ditolak jika        atau p-value 

   sebaliknya    diterima apabila        atau p- value     [13]. 

2.3.3 Uji Kecocokan Model (Goodness of Fit) 

 Pengujian iniidilakukaniiuntuk menilai apakah ada perbedaan antara hasil 

prediksi dan hasil observasi padammodel (model sesuai atau tidak). Modelyyang 

digunakaniharusimemenuhii iGoodnessiiofiiFit i(GoF). Suatuo omodelo dikatakan 

memenuhii iGoF jikaiiterdapat kecocokannantaraddata yang dimasukkan dalam 

model denganiidata yang diamati. Pada regresi logistik,mmetode yang 

digunakanuntuk mengujiiikelayakan modeliidapat diukurddengan nilaiichi-square 

denganiujiiHosmer anddLemeshow [13]. Pengujian ini dapat dilakukan dengan 

melihat nilai GoF yang diukur dengan nilai chi-square pada tingkat signifikan 5% 

dengan ketentuan sebagai berikut: 
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 Perumusan Hipotesis 

    model sesuai  

    model tidak sesuai  

 Statistik Uji [13]: 

 ̂  ∑
(     

    )
 

  
   (     )

 
     (2.12) 

Dimana : 

   banyaknya kategori semua variabel bebas 

    observasi pengamatan pada grup ke-k 

  
   banyaknya pengamatan pada grup ke-k 

  ̅̅ ̅  rata- rata taksiran peluang grup ke-k 

 Pengambilan Keputusan 

   ditolak jika  ̂     
(    ) atau p-value   [7]. 

2.3.4 Interpretasi Model 

Odds ratio merupakan model yang digunakan untuk menginterpretasi di 

dalam regresi logistik. Model tersebut digunakan untuk perbandingan antar 

kategori yaitu dengan cara mencari perbedaan antara kategori satu dengan  

kategori lainnya. Variabel bebas yang bersifat kategori terbagi menjadi 2 kategori 

yang dinyatakan dengan kode 0 dan 1. Notasi persamaan OR dapat dilihat pada 

Persamaan (2.13). 

   
 (  )

   (  )
  (2.13) 

Berdasarkan model ada dua nilai  ( ) dan dua nilai    ( ) yang 

dinyatakan seperti pada Tabel 2.1. 

Tabel 2.1 Nilai Model Regresi Logistik 

Variabel Terikat ( ) 
Variabel bebas ( ) 

        

     ( )  
      

         
  ( )  

   

     
 

       ( )  
 

        
    ( )  

 

     
 

 

Dari Persamaan (2.13) dapat dinyatakan nilai odds untuk     pada saat 

    dibandingkan dengan odds untuk     pada saat     sehingga terbentuk 

persamaan sebagai berikut: 
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 ( ) ,   ( )-

 ( ) ,   ( )-
  (2.14) 

Berdasarkan Tabel 2.1 nilai odds ratio adalah : 

   
(

      

        
) .

 

        
/

(
   

     
) .

 

     
/

  

   
      

   
  

        

 

 

 

 

(2.15) 

 

Berikut merupakan sifat-sifat odds ratio [17]: 

1. OR    menunjukkan bahwa peluang kejadian yang terjadi pada kedua 

grup adalah sama. 

2. OR   menunjukkan bahwa peluang kejadian yang terjadi pada grup 

pertama lebih besar dari grup kedua. 

3. OR    menunjukkan bahwa peluang kejadian yang terjadi pada grup 

pertama lebih kecil dari pada grup kedua. 

4. Odds ratio harus lebih besar dari atau sama dengan 0 atau OR   . 

5. Odds ratio harus mendekati nol jika odds dari grup pertama mendekati 

nol. 

6. Odds ratio akan mendekati positif tak terhingga jika odds dari grup kedua 

mendekati nol. 

2.4 Analisis Diskriminan 

 Analisis diskriminan merupakan analisis statistika yang digunakan untuk 

mengklasifikasikan suatu objek atau individu ke dalam suatu kelompok 

berdasarkan sekumpulan variabel-variabel [8]. Analisis diskriminan adalah teknik 

multivariat yang termasuk  pada dependence method, yakni adanya variabel bebas 

dan variabel terikat. Dimana variabel terikat merupakan variabel kategorik 

(nominal atau ordinal) sedangkan variabel bebas merupakan variabel numerik 

(interval atau rasio). Analisis diskriminan merupakan suatu analisis dengan tujuan 

membentuk sejumlah fungsi diskriminan yang dapat digunakan sebagai cara 

terbaik untuk memisahkan kelompok-kelompok [18]. 
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 Secara teknis analisis diskriminan serupa dengan analisis regresi 

dikarenakan mempunyai model serta dasar kegunaan yang sama. Dengan 

demikian, terdapat dua kegunaan utama dari analisis diskriminan. Pertama adalah 

kemampuan memprediksi terjadinya variabel terikat dengan masukan data 

variabel bebas. Kedua adalah  kemampuan memilih mana variabel bebas yang 

secara nyata mempengaruhi variabel terikat dan mana yang tidak [19]. Selain itu 

tujuan analisis diskriminan secara umum adalah [20]: 

1. Mengetahui apakah ada perbedaan yang jelas antar grup pada variabel  

terikat, atau bisa dikatakan apakah ada  perbedaan antara anggota grup 0 

dengan anggota grup 1. 

2. Jika ada perbedaan, variabel bebas manakah pada fungsi diskriminan yang 

membuat perbedaan tersebut. 

3. Membuat fungsi atau model diskriminan yang pada dasarnya mirip dengan 

persamaan regresi. 

4. Melakukan klasifikasi terhadap objek, apakah    suatu objek (bisa nama 

orang, nama tumbuhan, benda atau lainnya) termasuk grup 0 atau grup 1, 

atau lainnya.  

2.5 Model Analisis Diskriminan 

Model persamaan analisis diskriminan ini seperti halnya analisis regresi 

merupakan suatu kombinasi linear dari berbagai variabel bebas seperti pada 

Persamaan (2.16) [21]. 

                            (2.16) 

Keterangan: 

  : skor diskriminan 

  : koefisien diskriminan 

  : variabel bebas 

Mengelompokkan setiap objek ke dalam dua atau lebih kelompok 

berdasarkan pada kriteria sejumlah variabel bebas ialah tujuan analisis 

diskriminan. Dimana pengelompokkan ini bersifat mutually exclusive, dalam 

artian  jika objek A sudah masuk kelompok 1, maka ia tidak mungkin juga dapat 

menjadi anggota kelompok 2. Oleh karena itu, ciri lain analisis diskriminan  
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adalah jenis data dari varaiabel  terikat bertipe nominal (kategori), seperti kode 0 

dan 1, atau kode 1, 2 dan 3 serta kombinasi lainnya. 

2.6 Analisis Diskriminan Fisher 

Analisis diskriminan yang menggunakan pendekatan Fisher merupakan 

analisis diskriminan yang memiliki matriks varian kovarian antar kelompok yang 

sama [18]. Prinsip utama dari diskriminan fisher adalah pemisahan sebuah 

populasi. Fungsi Diskriminan yang terbentuk dapat digunakan untuk 

mengelompokkan suatu observasi berdasarkan kelompok-kelompok tertentu. 

Metode Fisher tidak mengansumsikan data harus berdistribusi normal, tapi dalam 

perhitungan salah satu syarat yang harus diperhatikan adalah data yang digunakan 

harus memiliki matriks kovarian yang sama untuk setiap kelompok populasi yang 

diberikan. Fisher  mengelompokkan suatu observasi berdasarkan nilai skor yang 

dihitung dari suatu fungsi linier. Misalkan, jika memiliki    observasi dan 

variabel acak multivariat    ,          - dari    dan     pengukuran kuantitas 

dari    dengan          . 

Maka matriks data respektif sebagai berikut: 

  

(    )
 [

   

   

 
    

]  ;  
  

(    )
 [

   

   

 
    

]  

Vektor sampel  rata-rata dan matriks kovarian data tersebut adalah 

 ̅ 

(    )
 

 

  
∑    

  
          

  
(    )

  
 

    
∑ (     ̅ )(     ̅ )

   
     

 ̅ 

(    )
 

 

  
∑    

  
          

  
(    )

  
 

    
∑ (     ̅ )(     ̅ )

   
      

Diasumsikan bahwa populasi memiliki kovarian yang sama  , maka 

sampel matriks kovarian    dan    dikombinasikan untuk diturunkan menjadi 

perkiraan objektif tunggal dari  . Secara khusus berat rata-rata adalah: 

        0
    

(    ) (    
1    0

    

(    ) (    )
1     

Pengklasifikasian terhadap jumlah pengamatan atau observasi yang 

berasal dari dua populasi   dan    dapat dilihat dengan menggunakan aturan dan 

metode klasifikasi fungsi diskriminan fisher sebagai berikut [18]: 
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 ̂   ̂    ( ̅   ̅ )
    

         (2.17) 

dengan : 

 ̅ : vektor rata-rata populasi 1 

 ̅ : vektor rata-rata populasi 2 

   
      : matriks invers dari kovarian gabungan 

Jika fungsi diskriminan fisher  ̂   ̂ maka objek pengamatan akan masuk 

ke dalam grup pertama. Sebaliknya, jika  ̂   ̂ maka objek pengamatan akan 

masuk ke dalam grup kedua, dengan nilai  ̂ sebagai berikut: 

 ̂  
 

 
( ̅   ̅ )

    
      ( ̅   ̅ ) 

      
 

 
 ( ̅   ̅ )   

dimana : 

 ̅   ( ̅   ̅ )
    

       ̅  

 ̅   ( ̅   ̅ )
    

       ̅   

2.7 Asumsi Analisis Diskriminan 

Sebelum fungsi diskriminan dibentuk perlu dilakukan pengujian terhadap 

perbedaan nilai rataan dari kelompok-kelompok tersebut. Dalam pengujian 

pengujian tersebut ada beberapa asumsi analisis diskriminan yang harus 

memenuhi kriteria dibawah ini. 

2.7.1 Pengujian Normal Multivariat 

Variabel bebas seharusnya berdistribusi normal multivariat (multivariate 

normality), jika data tidak berdistribusi normal akan menyebabkan masalah pada 

ketepatan fungsi (model) diskriminan. Menurut [18] untuk menguji kenormalan 

ganda adalah dengan mencari nilai jarak kuadrat untuk setiap pengamatan yaitu: 

  
  (    ̅)    (    ̅)   

Keterangan: 

  
  : mencari nilai jarak kuadrat untuk setiap pengamatan ke-  

   : pengamatan yang ke- , dengan             

 ̅ : rata-rata variabel independen  

    : invers matriks varian kovarians    



 

17 
 

Pengujian normal multivariat dilakukan dengan menggunakan bantuan 

software SPSS Statistics 23 untuk menguji apakah variabel bebas berdistribusi 

normal atau tidak. Berikut hipotesis yang digunakan adalah : 

   : data yang diteliti berdistribusi normal.  

   : data yang diteliti tidak berdistribusi normal. 

Kriteria pengambilan keputusan    diterima jika   
    

(     ) atau nilai 

              yang artinya data berdistribusi normal [20]. 

2.7.2 Uji Multikolinearitas 

Asumsi yang menunjukkan adanya hubungan linear yang kuat antara 

variabel-variabel bebas disebut dengan multikolinearitas. Tujuan uji ini adalah 

untuk menguji apakah dalam model diskriminan yang terbentuk ditemukan 

adanya korelasi yang tinggi atau sempurna antar variabel bebas. Jika ada, maka 

model regresi dinyatakan mengandung gejala multikolinearitas. Apabila terjadi 

multikolinearitas, dapat diatasi dengan mengganti atau mengeluarkan variabel 

yang berkorelasi tinggi. 

Ada atau  tidaknya multikolinearitas dapat dilihat nilai   nya, apabila 

      artinya terdapat korelasi antara variabel-variabel bebas, sebaliknya jika 

      maka tidak terdapat korelasi antara variabel-variabel bebas. Selain itu cara 

untuk mendeteksi multikolinearitas adalah dengan melihat nilai tolerance (TOL) 

dan variance inflation factor (VIF). Adapun hipotesisnya sebagai berikut: 

   : model dinyatakan terjadi gejala multikolinearitas. 

   : model dinyatakan tidak terjadi gejala multikolinearitas. 

Nilai TOL dapat diperoleh dengan: 

    (    
 )  

Nilai VIF diperoleh dengan: 

    
 

   
 

 

(    
 )

  (2.18) 

Dimana: 

   : 1,2,3,…,   

  
   : koefisien determinasi antara variabel bebas ke-  
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Jika nilai VIF     maka tolak   artinya model dinyatakan tidak terjadi gejala 

multikolinearitas. 

2.7.3 Pengujian Homogenitas Varian Kovarians 

Terpenuhinya asumsi kesamaan matriks varian kovarian  merupakan salah 

satu syarat digunakannya fungsi diskriminan fisher. Pengujian kesamaan matriks 

varian kovarian dapat dilakukan dengan menggunakan uji Box’s M. Uji kesamaan 

matriks kovarian dapat dilakukan dengan langkah-langkah sebagai berikut: 

 Perumusan Hipotesis 

   : matriks varian-kovarian dari kedua kelompokyang diamati adalah 

       sama (∑  ∑ )   

   : matriks varian-kovarian dari kedua kelompok yang diamati adalah 

       berbeda (∑  ∑ )   

 Statistik Uji 

   (   )  (   )∑ (    )   
   | ∑ |  ∑ ( 

       )   | ∑ |  

 Kriteria Pengujian: 

   ditolak pada taraf signifikan   apabika nilai       (   )(   )   atau 

nilai sig.       yang berarti  bahwa dua matriks varian kovarian berbeda. 

2.7.4 Menghitung nilai cutting score 

Untuk memprediksi responden masuk kategori mana, dapat digunakan 

optimum cutting score. Cutting score adalah nilai rata-rata centroid yang dapat 

dipakai sebagai patokan mengelompokkan objek. Cutting score dapat dihitung 

menggunakan rumus berikut dengan ketentuan untuk dua kelompok yang 

mempunyai ukuran yang sama [22]: 

    
         

     
  (2.19) 

Keterangan: 

    : angka kritis, yang berfungsi sebagai cut off score 

     : jumlah sampel di grup 1 

     : jumlah sampel di grup 2 

     : angka centroid pada grup 1 

     : angka centroid pada grup 2 



 

19 
 

2.8 Kriteria Perbandingan 

Ketetapan klasifikasi model digunakan  untuk mengetahui apakah data 

diklasifikasikan dengan benar atau tidak [23]. Kriteria perbandingan teknik 

klasifikasi ini didasarkan  pada kesalahan  klasifikasinya yang dikenal dengan 

Apparent Error Rate(APER) [8]. Sebelum menghitung APER terlebih dahulu 

membuat tabel ketepatan klasifikasi yang berguna untuk mencari ketepatan 

prediksi dari model. Tabel ketetapan klasifikasi merupakan tabel frekuensi dua 

arah antara kelompok data aktual dan prediksi. 

Tabel 2.2 Ketepatan Klasifikasi 

Aktual  
Prediksi 

      

       

       

Dimana: 

   jumlah objek dari   tepat diklasifikasikan sebagai    

   jumlah objek dari   salah diklasifikasikan sebagai    

   jumlah objek dari   salah diklasifikasikan sebagai    

   jumlah objek dari   tepat diklasifikasikan sebagai    

APER merupakan nilai dari besar kecilnya jumlah observasi yang salah 

dalam pengklasifikasian berdasarkan suatu fungsi klasifikasi dengan rumus 

sebagai berikut [18]: 

     
   

(       )
       (2.20) 

 Daripperhitungan APER diatas maka akan diperoleh nilai errornya, 

sehingga untuk mencari nilai ketepatan klasifikasinya digunakan rumus 1-APER 

[24]. Langkah terakhir  untuk menilai model secara keseluruhan adalah dengan 

menentukan tingkat keakuratan prediksi dari fungsi diskriminan. Penentuan  ini 

dilakukan dengan menggunakan uji statistik yang dinamakan Press’s Q Statistik. 

 Hipotesis 

    : pengklasifikasian tidak akurat. 

   : pengklasifikasian akurat. 
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 Statistik Uji 

        
,  (  )- 

 (   )
  (2.22) 

Dimana : 

   banyaknya sampel pengamatan  

   banyaknya kasus yang di klasifikasikan secara tepat 

   banyaknya kelompok 

 Pengambilan Keputusan 

Jika           
(   ) maka tolak     artinya pengklasifikasian akurat. 

 Selanjutnya akan dilakukan perbandingan ketepatan klasifikasi antara 

regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher. Dimana metode yang 

menghasilkan nilai ketepatan klasifikasi yang lebih besar dianggap lebih handal 

dalam mengelompokkan objek. Sehingga dapat diperoleh metode terbaik dalam 

pengklasifikasian DM Tipe 2 [8]. 

2.9 Kajian Terdahulu 

Topik penelitian mengenai DM Tipe 2 telah banyak dilakukan dengan 

berbagai macam metode yang ada. Tidak hanya itu, penelitian yang mengkaji 

perbandingan analisis regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher telah 

dilakukan oleh peneliti-peneliti sebelumnya. Berikut merupakan kajian terkait 

DM Tipe 2, regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher disajikan pada 

Tabel 2.3. 

Tabel 2.3 Kajian Terdahulu 

No. 
Penulis dan 

Tahun 
Judul Pembahasan 

1. Nasution dkk., 

2021 

Faktor Risiko Diabetes 

Melitus 

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui faktor risiko terjadinya 

DM Tipe 2 di wilayah kerja 

Puskesmas Tanjung Rejo dengan 

menggunakan analisis data chi-

square. Penelitian ini menunjukkan 

bahwa faktor yang paling dominan 

dalam mempengaruhi kejadian 

diabetes adalah aktivitas fisik [25]. 

2. Diksa dan Analisis Faktor Resiko  Tujuan  penelitian ini adalah melihat 
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Fithriasari., 2021 Penyebab Diabetes 

Melitus dengan Regresi 

Logistik Biner 

pengaruh variabel independen usia, 

merokok, serum sodium dan platelet 

dalam mengklasifikasikan observasi 

antara kategori yang tidak mengalami 

diabetes dan penderita diabetes. Hasil 

yang didapatkan adalah semua 

variabel bebas signfikan berpengaruh 

di dalam model dimana semakin 

meningkatnya umur, kecenderungan 

orang menjadi diabetes semakin 

tinggi [7]. 

3. Rahmadeni dan 

Fandrio J., 2021 

Pengklasifikasian Kota 

Menggunakan Metode 

Diskriminan Fisher 

Penelitian ini bertujuan mendapatkan 

model untuk mengklasifikasikan kota 

di Indonesia dengan faktor indeks 

pembangunan manusia, tingkat 

kemiskinan, tingkat ,pengangguran 

terbuka, dan upah minimum di 

Indonesia. Berdasarkan analisis 

didapatkan kelompok 0 

beranggotakan 20 untuk kota 

berkembang dan kelompok 1 

beranggotakan 10 untuk kota maju 

[21]. 

4. Haq, Muhammad 

FE dan Sihombing, 

Pardomuan R., 

2021 

Discriminant  Analysis 

To Predict Workers 

Wanted To Find Other 

Job (Study On National 

Labor Force Survey 

Data, 2017 City Of 

Padang Panjang) 

Penelitian ini bertujuan untuk 

menghasilkan model fungsi yang 

dapat memprediksi apakah seorang 

pekerja ingin mencari pekerjaan lain 

atau tidak dengan melihat 

karakteristik demografi seperti usia 

dan karakteristik pekerjaan seperti 

lama bekerja pada pekerjaan utama, 

jam kerja selama sebulan terakhir, dan 

pendapatan. Diperoleh hasil analisis, 

fungsi diskriminan mengandung 

variabel Umur dan pendapatan yang 

signifikan dengan korelasi negatif 

untuk usia dan korelasi positif untuk 
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pendapatan [22]. 

5. Bestari, Ismianti 

L., 2020 

Characteristic Of 

Patients With Type 2 

Diabetes Mellitus At 

Surabaya Haji General 

Hospital 

Penelitian ini menggambarkan 

karakteristik penderita DM Tipe 2 di 

RSU Haji sSurabaya menggunakan 

analisis deskriptif. Diperoleh hasil 

bahwa hampir seluruh penderita 

diabetes melitus tipe 2 di RSU Haji 

Surabayajadalah lansia, berjenis 

kelamin perempuan, memiliki riwayat 

keluarga dan lama menderitaj 5 

tahun [11]. 

6. Utomo dkk., 2020 Faktor Risiko Diabetes 

Melitus Tip2: A 

Systematic review 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

memahami faktor risiko penyakit DM 

Tipe 2. Penelitian pada kajian ini 

menggunakan metode sistematik 

(systematic review). Hasil yang 

ditemukan yaitu terdapat faktor yang 

dapat meninggikan risiko terkena DM 

tipe 2 antara lain usia, genetik, 

hipertensi, dislipidemia, kurangnya 

aktivitas fisik, merokok dan 

manajemen stres [4]. 

7. Abdulqader, Qais 

M., 2017 

Applying The Binary 

Logistic Regression 

Analysis On The Medical 

Data 

Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk menemukan model BLRA 

terbaik untuk garis pas dan untuk 

mendapatkan klasifikasi terbaik dan 

memprediksi keanggotaan grup. Hasil 

analisis menunjukkan bahwa pertama, 

kedua prosedur mengidentifikasi tiga 

variabel penjelas yang sama dari 

empat dan signifikan secara statistik, 

dan telah handal dalam membangun 

model logistik. Dan kedua, persentase 

tingkat klasifikasi benar terlihat 

sekitar 98% yang mewakili 

kemampuan tinggi model untuk 

klasifikasi [26]. 



 

23 
 

BAB III 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

3.1 Tahap Penggalian Data 

Ada beberapa langkah awal yang dilakukan untuk penggalian data : 

a. Sumber data : data yang digunkan dalam penelitian ini adalah data 

sekunder yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kota Pekanbaru. 

b. Populasi dan sampel : populasi pada penelitian ini yaitu pasien Kota 

Pekanbaru tahun 2019 dan sampel dari penelitian ini adalah 200 orang 

pasien. 

c. Pengumpulan data:data sekunder yang diambil ialah data screening pasien 

Dinas Kesehatan Kota Pekanbaru tahun 2019. 

d. Variabel : pada penelitian ini variabel bebas terdiri dari 10 variabel dengan 

satu variabel terikat. 

e. Analisis data : data diolah menggunakan software IBM Statistics SPSS 23 

dan Microsoft Excel dengan metode statistik yaitufregresi logistik biner 

dan analisis diskriminan fisher. 

3.2 Kategorikal Variabel 

 Variabel yang digunakan dalam penelitian ini adalah variabel bebas atau 

variabel independen dan variabel  terikat atau variabel dependen. Variabel bebas 

( ) terdiri dari 10 variabel sedangkan variabel terikatnya ( ) yaitu Diabetes 

Melitus Tipe 2 dengan dua kategori yaitu tidak DM Tipe 2 dan DM Tipe 2. 

Pengkategorian variabel dapat dilihat pada Tabel 3.1. 

Tabel 3.1 Kategorikal Variabel dan Skalanya 

Variabel Keterangan Kategori Skala 

         DM Tipe 2 
0= Tidak DM Tipe 2 

1= DM Tipe 2 
Dikotomi 

   Usia 

0= 15-19 tahun, 1= 20-44 tahun,  

2= 45-54 tahun, 3= 55-59 tahun,  

4= 60-69 tahun, 5=   70 tahun 

Ordinal 

   Jenis kelamin 0= perempuan, 1= laki-laki Nominal 

   Riwayat keluarga DM 
0= tidak memiliki riwayat DM Tipe 2 

1= Memiliki riwayat DM Tipe 2 
Ordinal 

   Hipertensi 0= tidak hipertensi, 1= hipertensi Ordinal 

   Obesitas Sentral 0= tidak obesitas sentral (lingkar perut laki- Ordinal 
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laki   90 dan lingkar perut perempuan    

80) 

1= obesitas sentral (lingkar  perut laki-laki 

  90 dan lingkar perut perempuan   80) 

   Kurang aktivitas fisik 
0= tidak kurang aktivitas fisik 

2= kurang aktivitas fisik 
Ordinal 

   Merokok 0= tidak merokok, 1= merokok Ordinal 

   Tingkat pendidikan 

0= SD/SLTP 

1= SLTA 

2= diploma 
3= sarjana 

4= pascasarjana 

Ordinal 

   Gangguan penglihatan 
0= tidak gangguan penglihatan 

1= gangguan penglihatan 
Ordinal 

    Stroke 
0= tidak stroke 

1= stroke 
Ordinal 

 

3.3 Metodologi Penelitian 

 Metodologigfyang digunakanlldalam penelitianoini adalahnanalisis regresi 

logistik biner dan analisis diskriminan fisher. Dimana kedua metode ini akan 

dibandingkan lalu didapatkan metode terbaik untuk pengklasifikasian tingkat 

pengangguran di Indonesia. Metodologijjpenelitian ini dilakukanfsecara sistematis 

melaluigltahapan-tahapanbberikut: 

1. Mengumpulkan data-data dari variabel bebas dan variabel terikat yang 

diperoleh dari Dinas Kesehatan Kota Pekanbaru. 

2. Tabulasi data. 

3. Analisis data menggunakan metode regresi logistik biner seperti langkah-

langkah berikut: 

a) Mengestimasi parameter model. 

b) Melakukan uji signifikansi parameter secara simultan dengan 

menggunakan statistik uji G. 

c) Melakukan uji signifikansi parameter secara parsial dengan 

menggunakan statistik uji Wald untuk mengetahui koefisien 

parameter yang berpengaruh secara individual terhadap model. 

d) Melakukan uji kecocokan model regresi logistik biner yang diukur 

dengan nilai chi-square pada tingkat signifikansi 5% untuk 

mengetahui seberapa cocok model yang dihasilkan dengan data. 

e) Interpretasi model menggunakan odds ratio. 
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f) Menguji ketepatan klasifikasi model dengan menggunakan 

Apparent Error Rate (APER). 

4. Analisis data menggunakan  metode analisis diskriminan fisher seperti 

langkah-langkah berikut: 

a) Melakukan pengujian asumsi normal multivariat  

b) Melakukan uji multikolinearitas dengan melihat nilai tolerence 

(TOL) variance inflation factor (VIF). 

c) Melakukan pengujian homogenitas varian kovarian. 

d) Membentuk fungsi diskriminan dengan cara fisher. 

e) Melakukan penilaian validitas dari fungsi diskriminan yang telah 

terbentuk dengan memperhatikan nilai APER, cutting score dan 

Press’s Q. 

5. Membandingkan kedua metode tersebut dengan melihat ketepatan 

klasifikasinya berdasarkan nilai APER yang lebih tinggi. 

Secara ringkas langkah analisis pada penelitian ini dipaparkan pada gambar 

berikut: 
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Gambari3.2 FlowcharttMetodologi Penelitia

Mulai 

Mengumpulkan Data 

Tabulasi Data 

Analisis Data 

Regresi Logistik 

Biner 

Analisis 

Diskriminan Fisher 

Membandingkan nilai APER dari kedua 

metode tersebut 

Kesimpulan 

Selesai 



 

45 
 

BAB V 

PENUTUP 

 

Pada Bab V akan diberikan kesimpulan dan saran dari penelitian ini 

berdasarkan hasil analisis dan pembahasan mengenai pengklasifikasian penyakit 

DM Tipe 2 menggunakan regresi logistik biner dan analisis diskriminan fisher 

pada penelitian ini. 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil dan pembahasan yang telah diperoleh pada bab 

sebelumnya, maka dapat diambil beberapa kesimpulan yaitu: 

1. Model regresi logistik biner yang diperoleh sebagai berikut: 

 ( )  
             ( )      ( )      ( )

               ( )      ( )      ( )
 

Berdasarkan model tersebut, variabel yang berpengaruh terhadap penyakit 

DM Tipe 2 yaitu variabel usia, riwayat keluarga DM dan gangguan 

penglihatan.  

2. Fungsi analisis diskriminan yang terbentuk ialah sebagai berikut: 

                                 

Seperti halnya dengan regresi logistik biner, variabel yang berpengaruh 

terhadap penyakit DM Tipe 2 ialah variabel usia, riwayat keluarga DM 

dan gangguan penglihatan. Dalam perhitungan prediksi kelompok 

diperoleh nilai cutting score sebesar 0,000065. Dimana jika nilai suatu 

objek lebih kecil dari  0,000065 maka akan masuk grup 1 atau kategori 

tidak DM Tipe 2. Apabila nilai lebih besar dari  0,000065 maka akan 

masuk grup 2 atau kategori DM Tipe 2. 

3. Persentase ketepatan klasifikasi model regresi logistik biner yang 

diperoleh  sebesar      . Sementara itu, persentase ketepatan klasifikasi 

model analisis diskriminan fisher sebesar      . Oleh karena itu, untuk 

kasus pengklasifikasian penyakit DM Tipe 2 di Kota Pekanbaru dengan 10 

variabel bebas menggunakan metode regresi logistik biner lebih baik 

apabila dibandingkan dengan analisis diskriminan fisher. Hal ini 
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dikarenakan metode regresi logistik biner mempunyai tingkat akurasi lebih 

tinggi dibandingkan dengan metode analisis diskriminan fisher. 

5.2 Saran 

Berdasarkan hasil analisis yang diperoleh, adapun saran yang dapat 

diberikan ialah sebagai berikut: 

1. Pengklasifikasian penyakit DM Tipe 2 menggunakan regresi logistik biner 

dan analisis diskriminan fisher belum 100% akurat, sehingga untuk 

penelitian selanjutnya dapat menggunakan metode lain seperti 

Classification and Regression Trees (CART), Random Forest atau metode 

lainnya agar diperoleh nilai akurasi yang lebih tinggi. 

2. Untuk penelitian selanjutnya dapat dilakukan penambahan variabel faktor-

faktor risiko yang mempengaruhi penyakit DM Tipe 2, seperti kadar 

insulin, tingkat kolesterol dan faktor lainnya. 

3. Jumlah data yang digunakan dapat diperbanyak, semakin banyak data 

yang digunakan semakin kecil nilai errornya. 
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LAMPIRAN 1 

DATA PENELITIAN 

  

No DM Usia 
Jenis 

Kelamin 

Riwayat 

Keluarga 

DM 

Hipertens
i 

Obesitas 
Sentral 

Kurang 

Aktivitas 

Fisik 

Merokok 
Tingkat 

Pendidikan 
Gangguan 

Penglihatan 
Stroke 

1 DM Tipe 2 45 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

2 
Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

3 DM Tipe 2 46 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

4 DM Tipe 2 55 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

5 
Tidak DM 

Tipe 2 
64 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

6 
Tidak DM 

Tipe 2 
63 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

7 DM Tipe 2 48 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 

8 
Tidak DM 

Tipe 2 
64 Laki-laki Tidak Tidak Ya Tidak Ya SLTA Ya Tidak 

9 DM Tipe 2 57 Laki-laki Ya Ya Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

10 DM Tipe 2 45 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SLTA Ya Tidak 

11 DM Tipe 2 51 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

12 
Tidak DM 

Tipe 2 
50 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

13 DM Tipe 2 57 Laki-laki Ya Tidak Tidak Ya Ya SD/SLTP Ya Tidak 

14 DM Tipe 2 63 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Ya SD/SLTP Ya Tidak 

15 DM Tipe 2 60 Laki-laki Tidak Ya Tidak Ya Ya SD/SLTP Ya Tidak 

16 DM Tipe 2 63 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

17 
Tidak DM 

Tipe 2 
59 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 
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18 
Tidak DM 

Tipe 2 
45 Laki-laki Tidak Ya Tidak Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

19 DM Tipe 2 50 Laki-laki Ya Tidak Tidak Tidak Ya SLTA Ya Tidak 

20 
Tidak DM 

Tipe 2 
65 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

21 DM Tipe 2 45 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 

22 DM Tipe 2 45 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 

23 DM Tipe 2 47 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Tidak Ya SARJANA Tidak Tidak 

24 DM Tipe 2 62 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

25 
Tidak DM 

Tipe 2 
46 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

26 DM Tipe 2 74 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

27 
Tidak DM 

Tipe 2 
67 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

28 
Tidak DM 

Tipe 2 
63 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

29 
Tidak DM 

Tipe 2 
53 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

30 DM Tipe 2 56 Laki-laki Tidak Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

31 
Tidak DM 

Tipe 2 
67 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

32 DM Tipe 2 63 Laki-laki Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

33 DM Tipe 2 69 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

34 
Tidak DM 

Tipe 2 
36 Perempuan Tidak Tidak Ya Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

35 
Tidak DM 

Tipe 2 
42 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

36 DM Tipe 2 32 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

37 DM Tipe 2 45 Perempuan Ya Tidak Ya Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

38 DM Tipe 2 67 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

39 Tidak DM 46 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 
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Tipe 2 

40 DM Tipe 2 61 Laki-laki Ya Ya Ya Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

41 DM Tipe 2 46 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

42 DM Tipe 2 80 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Ya 

43 
Tidak DM 

Tipe 2 
53 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

44 DM Tipe 2 54 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

45 
Tidak DM 

Tipe 2 
62 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Ya DIPLOMA Tidak Tidak 

46 
Tidak DM 

Tipe 2 
69 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

47 DM Tipe 2 52 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 

48 
Tidak DM 

Tipe 2 
64 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

49 
Tidak DM 

Tipe 2 
77 Laki-laki Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

50 
Tidak DM 

Tipe 2 
59 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

51 
Tidak DM 

Tipe 2 
49 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

52 
Tidak DM 

Tipe 2 
64 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

53 
Tidak DM 

Tipe 2 
65 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

54 
Tidak DM 

Tipe 2 
68 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

55 
Tidak DM 

Tipe 2 
67 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

56 
Tidak DM 

Tipe 2 
49 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

57 DM Tipe 2 64 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 
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58 
Tidak DM 

Tipe 2 
57 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

59 DM Tipe 2 58 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

60 
Tidak DM 

Tipe 2 
46 Laki-laki Ya Tidak Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

61 
Tidak DM 

Tipe 2 
64 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

62 
Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

63 
Tidak DM 

Tipe 2 
53 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

64 DM Tipe 2 57 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

65 DM Tipe 2 46 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

66 
Tidak DM 

Tipe 2 
79 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

67 DM Tipe 2 80 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

68 
Tidak DM 

Tipe 2 
47 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

69 DM Tipe 2 67 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

70 DM Tipe 2 58 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

71 
Tidak DM 

Tipe 2 
45 Laki-laki Ya Tidak Ya Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

72 
Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

73 
Tidak DM 

Tipe 2 
53 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

74 DM Tipe 2 59 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

75 DM Tipe 2 48 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

76 
Tidak DM 

Tipe 2 
75 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

77 DM Tipe 2 75 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 
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78 
Tidak DM 

Tipe 2 
37 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

79 DM Tipe 2 43 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

80 
Tidak DM 

Tipe 2 
42 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

81 DM Tipe 2 48 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Ya 

82 
Tidak DM 

Tipe 2 
55 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

83 
Tidak DM 

Tipe 2 
56 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

84 
Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Ya SD/SLTP Ya Tidak 

85 
Tidak DM 

Tipe 2 
53 Perempuan Tidak Tidak Tidak Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

86 DM Tipe 2 65 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Ya Tidak 

87 
Tidak DM 

Tipe 2 
43 Perempuan Tidak Tidak Tidak Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

88 
Tidak DM 

Tipe 2 
34 Laki-laki Ya Tidak Tidak Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

89 
Tidak DM 

Tipe 2 
35 Laki-laki Ya Tidak Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

90 
Tidak DM 

Tipe 2 
45 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

91 
Tidak DM 

Tipe 2 
34 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

92 
Tidak DM 

Tipe 2 
36 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 

93 DM Tipe 2 56 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

94 DM Tipe 2 64 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

95 DM Tipe 2 38 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

96 DM Tipe 2 57 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 
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97 
Tidak DM 

Tipe 2 
46 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

98 DM Tipe 2 35 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

99 
Tidak DM 

Tipe 2 
43 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

10

0 
DM Tipe 2 42 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

10
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

41 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

10

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
40 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

10
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

39 Perempuan Ya Tidak Tidak Tidak Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

10

4 

Tidak DM 

Tipe 2 
63 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

10
5 

DM Tipe 2 46 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

10

6 
DM Tipe 2 53 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Ya Tidak 

10
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

52 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

10

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
52 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

10
9 

DM Tipe 2 52 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

11

0 

Tidak DM 

Tipe 2 
78 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

11
1 

DM Tipe 2 37 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SLTA Ya Tidak 

11

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
34 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

11 Tidak DM 71 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Ya Tidak 
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3 Tipe 2 

11

4 

Tidak DM 

Tipe 2 
57 Laki-laki Tidak Ya Ya Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

11
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

75 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

11

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
37 Laki-laki Ya Ya Ya Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

11
7 

DM Tipe 2 41 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Ya Tidak 

11

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
58 Laki-laki Ya Tidak Tidak Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

11
9 

Tidak DM 
Tipe 2 

48 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

12

0 
DM Tipe 2 49 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Ya Tidak 

12
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

79 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak 
PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

12

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
78 Laki-laki Tidak Tidak Tidak Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

12
3 

DM Tipe 2 76 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

12

4 

Tidak DM 

Tipe 2 
35 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SARJANA Tidak Tidak 

12
5 

DM Tipe 2 35 Laki-laki Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

12

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
35 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

12
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

41 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

12

8 
DM Tipe 2 58 Laki-laki Ya Ya Tidak Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 

12 Tidak DM 39 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 
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9 Tipe 2 

13

0 
DM Tipe 2 75 Laki-laki Tidak Ya Ya Tidak Ya SLTA Ya Tidak 

13
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

64 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

13

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
41 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

13
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

41 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

13

4 
DM Tipe 2 76 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

13
5 

DM Tipe 2 74 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

13

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
64 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

13
7 

DM Tipe 2 40 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

13

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
40 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Ya Tidak 

13
9 

Tidak DM 
Tipe 2 

72 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

14

0 
DM Tipe 2 38 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

14
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

58 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

14

2 
DM Tipe 2 64 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Ya Tidak 

14
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

41 Perempuan Ya Tidak Tidak Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

14

4 
DM Tipe 2 64 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SARJANA Ya Tidak 

14 DM Tipe 2 61 Perempuan Ya Tidak Ya Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 
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5 

14

6 
DM Tipe 2 78 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Ya Tidak 

14
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

49 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

14

8 
DM Tipe 2 55 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

14
9 

Tidak DM 
Tipe 2 

64 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

15

0 
DM Tipe 2 76 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

15
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

39 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

15

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
49 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

15
3 

DM Tipe 2 40 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

15

4 
DM Tipe 2 41 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

15
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

41 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

15

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

15
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

57 Perempuan Ya Tidak Ya Tidak Tidak SLTA Tidak Tidak 

15

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
41 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak DIPLOMA Tidak Tidak 

15
9 

Tidak DM 
Tipe 2 

48 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 

16

0 
DM Tipe 2 62 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

16 DM Tipe 2 39 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SARJANA Tidak Tidak 
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1 

16

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
42 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

16
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

43 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak 
PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

16

4 

Tidak DM 

Tipe 2 
43 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Tidak 

PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

16
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

43 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

16

6 
DM Tipe 2 43 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

16
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

43 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

16

8 
DM Tipe 2 47 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

16
9 

DM Tipe 2 76 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

17

0 
DM Tipe 2 37 Laki-laki Tidak Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

17
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

43 Laki-laki Ya Ya Ya Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 

17

2 
DM Tipe 2 42 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

17
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

36 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

17

4 

Tidak DM 

Tipe 2 
47 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

17
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

32 Laki-laki Tidak Ya Ya Tidak Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

17

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
35 Laki-laki Ya Ya Tidak Ya Tidak 

PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

17 Tidak DM 37 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 
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7 Tipe 2 

17

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
65 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

17
9 

DM Tipe 2 37 Laki-laki Ya Ya Ya Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 

18

0 

Tidak DM 

Tipe 2 
23 Laki-laki Tidak Ya Tidak Tidak Tidak SLTA Tidak Ya 

18
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

39 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

18

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
38 Perempuan Ya Tidak Tidak Tidak Ya SLTA Tidak Tidak 

18
3 

Tidak DM 
Tipe 2 

76 Perempuan Ya Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

18

4 
DM Tipe 2 37 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

18
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

25 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

18

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
36 Perempuan Tidak Tidak Tidak Tidak Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

18
7 

Tidak DM 
Tipe 2 

48 Perempuan Ya Tidak Tidak Ya Ya 
PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

18

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
52 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Ya 

PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

18
9 

DM Tipe 2 63 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

19

0 

Tidak DM 

Tipe 2 
34 Perempuan Tidak Tidak Tidak Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

19
1 

Tidak DM 
Tipe 2 

48 Perempuan Tidak Tidak Ya Ya Ya SLTA Tidak Tidak 

19

2 

Tidak DM 

Tipe 2 
51 Perempuan Ya Ya Ya Ya Ya SD/SLTP Tidak Tidak 

19 Tidak DM 19 Perempuan Ya Tidak Ya Tidak Tidak PASCA Ya Tidak 
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3 Tipe 2 SARJANA 

19

4 
DM Tipe 2 45 Laki-laki Ya Ya Ya Ya Tidak 

PASCA 

SARJANA 
Tidak Tidak 

19
5 

Tidak DM 
Tipe 2 

43 Perempuan Ya Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

19

6 

Tidak DM 

Tipe 2 
48 Perempuan Tidak Ya Tidak Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

19
7 

DM Tipe 2 52 Perempuan Tidak Ya Ya Ya Tidak SD/SLTP Tidak Tidak 

19

8 

Tidak DM 

Tipe 2 
49 Perempuan Ya Ya Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

19
9 

Tidak DM 
Tipe 2 

57 Laki-laki Tidak Ya Ya Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 

20

0 

Tidak DM 

Tipe 2 
49 Perempuan Tidak Tidak Tidak Ya Tidak SLTA Tidak Tidak 
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LAMPIRAN 2 

 OUTPUT SPSS 

 

Hasil output analisis regresi logistik biner menggunakan program IBM SPSS 

Statistics 23 

Variables in the Equation 

 

B S.E. Wald df Sig. Exp(B) 

95% C.I.for 

EXP(B) 

Lower Upper 

Step 

1
a
 

x1 .285 .117 5.949 1 .015 1.329 1.058 1.671 

x2 -.164 .375 .191 1 .662 .849 .407 1.769 

x3 .795 .334 5.669 1 .017 2.215 1.151 4.262 

x4 .019 .365 .003 1 .958 1.019 .498 2.085 

x5 .618 .319 3.750 1 .053 1.856 .993 3.469 

x6 .371 .482 .592 1 .441 1.449 .563 3.729 

x7 .460 .333 1.908 1 .167 1.583 .825 3.039 

x8 .077 .165 .217 1 .641 1.080 .781 1.492 

x9 1.010 .408 6.146 1 .013 2.747 1.236 6.107 

x10 2.007 1.388 2.093 1 .148 7.444 .491 112.981 

Constant -2.626 .678 14.992 1 .000 .072   

a. Variable(s) entered on step 1: x1, x2, x3, x4, x5, x6, x7, x8, x9, x10. 

 

Model Summary 

Step 

-2 Log 

likelihood 

Cox & Snell R 

Square 

Nagelkerke R 

Square 

1 243.516
a
 .124 .167 
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a. Estimation terminated at iteration number 4 because 

parameter estimates changed by less than .001. 

 

Hosmer and Lemeshow Test 

Step Chi-square df Sig. 

1 3.294 8 .915 

 

 

Classification Table
a
 

Observed 

Predicted 

Y 
Percentage 

Correct 
Tidak DM 

Tipe 2 
DM Tipe 2 

Step 1 Y Tidak DM Tipe 2 101 18 84.9 

DM Tipe 2 49 32 39.5 

Overall Percentage   66.5 

a. The cut value is .500 

 

Hasil output analisis diskriminan fisher  menggunakan program SPSS Statistics 23 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 

Standard 

residual 

N 200 

Normal Parameters
a,b

 Mean -.0591895 

Std. Deviation 1.13737698 

Most Extreme Differences Absolute .235 

Positive .235 

Negative -.162 
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Test Statistic .235 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000
c
 

a. Test distribution is Normal. 

b. Calculated from data. 

c. Lilliefors Significance Correction. 

 

Coefficients
a
 

Model 

Unstandardized 

Coefficients 

Standardized 

Coefficients 
t Sig. 

Collinearity 

Statistics 

B Std. Error Beta 
Toleranc

e 
VIF 

1 (Constant) -.053 .132  -.404 .686   

x1 .062 .025 .173 2.462 .015 .934 1.071 

x2 -.034 .081 -.032 -.427 .670 .804 1.244 

x3 .166 .071 .166 2.345 .020 .925 1.081 

x4 .003 .079 .003 .036 .971 .862 1.161 

x5 .131 .069 .133 1.908 .058 .949 1.053 

x6 .067 .100 .053 .663 .508 .736 1.359 

x7 .097 .072 .094 1.345 .180 .941 1.063 

x8 .017 .036 .034 .489 .625 .949 1.054 

x9 .227 .090 .179 2.507 .013 .906 1.103 

x10 .416 .278 .103 1.493 .137 .974 1.027 

a. Dependent Variable: Y 

 

Test Results 

Box's M 9.895 

F Approx. 1.621 

df1 6 

df2 199991.301 

Sig. .137 

Tests null hypothesis of equal population covariance 

matrices. 
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Canonical Discriminant Function Coefficients 

 

Function 

1 

x1 .463 

x3 1.251 

x9 1.377 

(Constant) -2.142 

Unstandardized coefficients 

 

Classification Function Coefficients 

 

Y 

Tidak DM DM Tipe 2 

x1 1.406 1.696 

x3 2.835 3.618 

x9 .372 1.235 

(Constant) -3.068 -4.446 

Fisher's linear discriminant functions 

 

Functions at Group Centroids 

Y 

Function 

1 

Tidak DM -.254 

DM Tipe 2 .373 

Unstandardized canonical discriminant functions 

evaluated at group means 

 

 

 

Classification Results
a,c
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Y 

Predicted Group 

Membership Total 

Tidak DM DM Tipe 2 

Original Count Tidak DM 86 33 119 

DM Tipe 2 38 43 81 

% Tidak DM 72.3 27.7 100.0 

DM Tipe 2 46.9 53.1 100.0 

Cross-

validated
b
 

Count Tidak DM 86 33 119 

DM Tipe 2 38 43 81 

% Tidak DM 72.3 27.7 100.0 

DM Tipe 2 46.9 53.1 100.0 

a. 64.5% of original grouped cases correctly classified. 

b. Cross validation is done only for those cases in the analysis. In cross 

validation, each case is classified by the functions derived from all cases 

other than that case. 

c. 64.5% of cross-validated grouped cases correctly classified. 
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