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Analisis Regresi Ordinal Untuk Mengetahui Faktor-Faktor Yang
Mempengaruhi Kualitas Pelayanan Kesehatan Pada Komunitas Latino

Idhia Sriliana

Jurusan Matematika, Fakultas Matematika dan flmu Pengetahuan Alam, Universitas Bengkulu, Indonesia

Diterima 05 Mei 2012; Disetujui 25 Mei 2012

Abstrak - Penelitian ini bertujuan untuk menentukan faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas pelayanan kesehatan pada
komunitas Latino di Amerika Serikat. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis regresi logistik ordinal.
Analisis regresi logistik ordinal merupakan salah satu metode statistika yang meniggambarkan hubungan antara suatu variabel
respon dengan lebih dari satu variabel prediktor dimana variabel respon lebih dari dua kategori dan skala pengukuran bersifat
tingkatan. Hasil analisis menunjukkan bahwa kualitas pelayanan kesehatan pada komunitas Latino secara signifikan
dipengaruhi oleh waktu terakhir kunjungan masyarakat ke dokter atau tempat pelayanan medis, tingkat kepercayaan
masyarakat pada dokter atau tempat pelayanan medis, masyarakat percaya pada dukun untuk mengobati penyakit, dan

kepemilikan asuransi kesehatan

Kata kunci : pelayanan kesehatan, regresi logistik ordinal.

1. Pendahuluan

Salah satu indikator untuk mengetahui tingkat
kesejahteraan suatu negara adalah pelayanan kesehatan
masyarakat di negara tersebut sehingga perlu diketahui
bagaimana kualitas pelayanan medis yang diperoleh
masyarakat selama ini. Untuk mengetahui  kualitas
pelayanan medis, maka diadakan survei pada masyarakat
Latino yang merupakan salah satu komunitas di Amerika
Serikat untuk mengetahui pendapat masyarakat tentang
kualitas pelayanan medis. Penelitian dilakukan pada
komunitas Latino karena kebanyakan masyarakat
komunitas ini berekonomi lemah, sedangkan biaya medis
sangat tinggi sehingga mereka tidak mampu untuk
membayar biaya medis dan sebanyak 34,1% masyarakat
Latino tidak mempunyai asuransi kesehatan pada tahun
2006.

Berdasarkan U.S Cencus Current Population Survey
2005-2007 terlihat bahwa persentase tertinggi masyarakat
yang tidak mempunyai asuransi kesehatan di Amerika
Serikat pada tahun 2006 adalah komunitas Latino,
sebesar 34,1%. Hal ini menunjukkan bahwa kondisi

kesehatan merupakan hal yang paling rentan bagi orang-
orang Latino dengan penyebab utama adalah ekonomi

yang rendah schingga sebagian masyarakat tidak
mempunyai asuransi kesehatan. Sehingga dengan
diadakannya penelitian ini diharapkan dapat memperbaiki
kualitas pelayanan kesehatan di Amerika Serikat,
khususnya pada masyarakat komunitas Latino,

Faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kualitas
pelayanan kesehatan terdiri dari faktor yang berkaitan
dengan status ekonomi, tingkat pendidikan, dan
kesadaran masyarakat mengenai pentingnya kesehatan.
Berdasarkan survei yang dilakukan Pew Hispanic Center
tentang pelayanan kesehatan komunitas Latino pada
tahun 2007, faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas
pelayanan kesehatan adalah jenis tempat pelayanan medis
yang didatangi ketika sakit, waktu terakhir kunjungan
masyarakat ke dokter atau tempat pelayanan medis,
tingkat kepercayaan masyarakat pada dokter atau tempat
pelayanan medis, masyarakat percaya pada dukun untuk
mengobati penyakit, tingkat pendidikan, status pekerjaan,

nendanatan tahunan, dan kepemilikan asuransi kesehatan

1.

Ditinjau dari skala data, kualitas pelayanan medis
merupakan data dengan skala ordinal. Penentuan kualitas
pelayanan kesehatan masyarakat adalah klasifikasi data
yang bersifat ordinal. Salah satu metode statistika yang
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adalah regresi logistik ordinal. Oleh karena itu penelitian
ini mengangkat permasalahan dan mencari hubungan
antara  faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas
pelayanad kesehatan masyarakat Latino menggunakan
metode analisis regresi logisti‘k'ordinal. '

Analisis regresi logistik ordinal merupakan salah satu

metode statistika yang menggambarkan hubungan antara
suatu variabel respon (¥) dengan lebih dari satu
variabel prediktor (X') dimana variabel respon lebih

dari dua kategori dan skala pengukuran bersifat tingkatan
[2]. Model regresi logistik‘adalah sebagai berikut:
eg(-t)

Peluang kumulatif didefinisikan sebagai berikut:
. _ —
exp (aj + Z ﬁkxik)
k=1
)4 2
I+exp| a; +Z:,8kx,.,r
\ k=1

o/

P(Y <jlx)= = L

Berikut fungsi distribusi logistik umum:
F (x) . 1 e

l+e* 1+¢°
Metode kemungkinan maksimum (Maximum Likelihood
Estimator) merupakan metode yang digunakan untuk

menaksir parameter-parameter model regresi logistik
yaitu memberikan nilai  estimasi [ dengan

memaksimumkan fungsi likelihood [3]. Jika terdapat n
sampel random, maka fungsi Likelihoodnya didefinisikan
sebagai:

l(ﬂ)=I_l[[%(xi)”"¢,(xi)"'¢2(xi)’2'], i=1,2,0..m

dimana
y;  :nilai respon kategori ke-j
pada pengamatan ke-i
¢,(x): peluang respon kategori ke
pada pengamatan ke-i
i=12, ot 7= 0,12
dari persamaan di atas, diperoleh fungsi In-Likelihood
sebagai berikut:

L(,B) = Zin In [¢0(x1)]+y11 In [¢l(xi)]+y21 In [¢2(xi)]

Kemudian  maksimumkan  In-Likelihood  dengan
mendiferensialkan ~ L(/3)  terhadap B dan
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dan kovarians dari nilai taksiran /3 yang merupakan

turunan kedua fungsi In-Likelihood, maka digunakan
iterasi Newfon Raphson. Formulasi iterasi Newton
Raphson adalah.

p(f+1) = 0 —(}I(”)_l g [4].

Menurut Hosmer dan Lameshow [2], model yang telah

- diperoleh perlu diuji signifikasinya dengan melakukan

pengujian statistik. Pengujian yang dilakukan adalah:
1) Uji Serentak
Uji serentak dilakukan untuk memeriksa keberartian
koefisien /3 secara keseluruhan.
Hipotesis: -
Hﬂ:ﬁl=ﬂ2:"‘=ﬁj=0 :
H, : minimal ada satu B, #0, j=1,2,...,p
Statistik Uji:

&FErEr

N Y A

G =-2log| —
B EICRIOIACHS ﬂ

dimana,

1y ':_Zyms ’11=Z.V1ia n, =Z.V21a dann=n,+m+n,
inl =1 in1

db = (jumlah kategori—1)=2
H, ditolak pada tingkat signifikan sebesar < bila

nilai p_value <« atau G > ,’(i,db

2) Uji Parsial
Uji parsial digunakan untuk memeriksa kemaknaan

koefisien [ secara individu.
Hipotesis: H, :ﬂj =0, 7 =12, s
H:8#0

statistik Ujt: 7 —_ %1 v (0,1)
#(3)

H, ditolak apabila

Wj‘>Zm2 atau nilai
p_value <a, dimaia Z menuijukai il
variabel random pada tabel distribusi normal standar.
Uji Independensi dilakukan untuk mengetahui ada
atau tidaknya hubungan antara variabel respon

dengan variabel prediktor. Pengujian dilakukan
menggunakan uji Chi-square [5].

Hipotesis:




dengan variabel respon
H, : Ada hubungan antara variabel prediktor dengan

2
rk (Si' _e__)
Statistik Ujii: g2 = 22 2/

g=l €

variabel respon

dimana,
.- (total baris ke-) x (total kolom ke-j)

i

total observasi

keterangan:

r= jumlah baris

k= jumlah kolom

$;= frekuensi pengamatan pada baris ke-i kolom ke-/
e; = frekuensi harapan pada baris ke-i kolom ke

db = derajat bebas = (r-1)(k-1)

Deerah krits: Tolak Hojika e > 2 o)

Sumber Data

Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data
sckunder yang diperoleh dari survei yang dilakukan Pew
Hispanic Center tentang pelayanan kesehatan di Latino.
Pengambilan data dilaksanakan pada bulan Juli tahun
2007. Pada survey ini terdapat 4013 responden, tetapi
terdapat 1448 responden dengan missing data dan
responden dengan missing date tersebut dieliminasi
schingga data yang digunakan dalam penelitian ini
sebanyak 2565 data.

Variabel Penelitian

Variabel yang digunakan dalam penelitian dapat dilihat
pada Tabel 2.1 dan Tabel 2.2.

Tabel 2.1 Variabel Respon

Variabel Kriteria Kategori
Y=g (kualitas baik), jika pelayanan
B . kesehatan yang diterima
12 _ %ax}fat oL responden sangat baik atau baik
Kualitas Pelayanan Kesehatan yang 3= Cii(u Y=1 (kualitas cukup), jika pelayanan
diterima responden 4= Kurar? , kesehatan yang diterima
5 = Tidak buik responden sangat baik atau bajk
Y=2 (kualitas tidak baik), jika
pelayanan kesehatan yang
diterima responden tidak baik

Tabel 2.2 Variabel Prediktor

Variabel

Kriteria

Kategori

Jenis tempat pelayanan medis yang
didatangi ketika sakit (X;)

1 = Klinik

2 = Dokter

3 = Rumah sakit

4 = Tempat medis lainnya
5 = Tidak ke tempat medis

X; =0, jika responden pergi ke
tempat pelayanan medis ketika
sakit

X1 = 1, jika responden tidak pergi ke
tempat pelayanan medis ketika
sakit

Waktu terakhir kunjungan
masyarakat ke dokter atau tempat
peiayanan medis (X,)

1 =6 bulan atau kurang

2= lebih dari 6 bulan, tapi kurang
dari 1 tahun

3 = lebih dari I tahun, tapi kurang
dari 3 tahun -

4 = lebih dari 3 tahun

5 = tidak pernah

X, =0, jika waktu terakhir responden
berkunjung ke dokter atau tempat
pelayanan medis kurang dari satu
tahun

Xa = 1, jika wakiu ierakhir responden
berkunjung ke dokter atau tempat
pelayanan medis satu tahun atau
lebih

| Tingkat kepercayaan masyarakat
| pada dokter atau tempat pelayanan

medis (X3)

1 = tidak percaya

2 = sedikit percaya
3= percaya

4= sangat percaya

X3 =0, jika masyarakat tidak percaya
pada dokter atau tempat
pelayanan medis

X3 = 1,jika masyarakat percaya pada
dokter atau tempat pelayanan
medis
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1=Ya bantuan dukun untuk mengobati
2 = Tidak _ penyakit /
X, = 1, jika responden tidak meminta
bantuan dukun untuk mengobati

Masyarakat percaya pada dukun
untuk mengobati penyakit (X4)

penyakit
1=S8D
2=SMP= X5 =0, Jika tingkat pendidikan
Tingkat Pendidikan (Xs) . 3=SMA responden tidak tamat SMA
4 =Diploma X5 =1, Jika tingkat pendidikan
5 = Sarjana responden tamat SMA

6 = Pasca Sarjana
1 = Wirausaha

2 = Swasta

3=PNS, POLRI, TNI

X =0, jika responden mempunyai

Status Pekerjaan (Xe) 3 =Pelitar pekerjaan
5= Burljlh Xe = 1, Jika responden belum bekerja
6 = Pengangguran atau tidak mempunyai pekerjaan
7 = Lainnya
1 = kurang dari $30,000 o
2 = dari $30,000 sampai kurang dari % k(t);rjal xll(ga (t;;t:;l;;egﬁ(a}gatan g

$50,000 % ’

Pendapatan Tahunan(X) - : . X; = 1, jika total pendapatan tahunan
3 =$50,000 atau le?nh $50,000 or lebih

Kepemilikan Asuransi Kesehatan 1=Ya Xs 12:& ii{iii:ﬁgf;nmemlhkl

(Xe) 2 =Tidak

Xg =1, jika responden tidak memiliki
asuransi kesehatan

Analisis Data

Untuk menjawab tujuan penelitian, analisis data yang
digunakan untuk mengetahui faktor-faktor ~yang
mempengaruhi kualitas pelayanan kesehatan masyarakat
sebagai berikut:

a. Melakukan uji independensi untuk mengetahui
hubungan antara variabel respon dengan variabel
prediktor.

b. Menguji signifikansi variabel prediktor yang
berpengaruh terhadap variabel respon dari
model regresi logistik ordinal berganda dengan
menggunakan uji serentak.

¢.  Melakukan pemilihan variabel prediktor yang tidak
signifikan terhadap model regresi logistik ordinal
berganda untuk dikeluarkan dari model.Ordinal
berganda untuk dikeluarkan dari model. Jika
terdapat lebih dari satu bariabel yang tidak
siginifikan maka pemilihan model dilakukan secara
bertahap, yaitu satu persatu dimulai dari nilai
p value yang terbesar dengan menggunakan uji
parsial sehingga didapatkan model tunggal.

d. Membentuk model regresi logistic ordinal dengan
seluruh variable predictor yang signifikan
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3. Hasil Dan Pembahasan

Uji independensi antara Variabel Respon dan Variabel
Prediktor Hipotesis:

H, : Tidak ada hubungan antara variabel prediktor dengan
variabel respon

H, : Ada hubungan antara variabel prediktor dengan
variabel respon

Tolak H, apabila p value < o , pada penelitian ini

digunakan o =5%

Tabel 3.1 Uji Independensi antara Variabel Respon
dengan Variabel Prediktor

Chi-
Variahel ; Squure | 18- Inference | Conclusion
Y with | Pearson | value
Value
X 13700 | 0,001 | tolak Hy Dependen
X, 300,350 | 0,000 | tolak Hy Dependen
X3 46,624 | 0,000 | tolak Ho Dependen
Xy 8.048 | 0,018 | tolak Hy Dependen
X 15,405 | 0,000 | tolak Hg Dependen
Xs 5,686 | 0,058 | terimaH, | Independen
Xy 21,551 | 0,000 | tolak Ho Dependen
Xs 21,760 | 0,000 | tolak Hy Dependen




Serdasarkan Tabel 3.1 diketahui bahwa variabel yang
szling dependen adalah Y dengan X;, Y dengan X,, Y
Zzngan Xs, Y dengan X, Y dengan X, Y dengan X5, dan
% dengan Xg. Sehingga variabel yang digunakan pada
nenelitian
zdalah variabel: jenis tempat pelayanan medis yang
didatangi ketika sakit (X;), waktu terakhir kunjungan
masyarakat ke dokter atau tempat pelayanan medis (X5),
tingkat kepercayaan masyarakat pada dokter atau tempat
pelayanan medis (X;), masyarakat percaya pada dukun
untuk mengobati penyakit (Xy), tingkat pendidikan (Xs),
pendapatan tahunan (X;), dan kepemilikan asuransi
kesehatan (Xj).

Analisis Regresi Logistik Ordinal

kualitas pelayanan kesehatan masyarakat latino, maka
dilakukan uji serentak dan uji parsial.

Model Regresi Logistik Ordinal Berganda
Hipotesis :

H:B=8=6=p=06=0,=5=0
H,: Minimal ada satu 8, #0,/=1,2,3,4,5,7,8
Statistik Uji : G=104.134

Pengujian dengan likelihood ratio test menunjukkan
bahwa nilai G = 104.134 dan p_value sebesar 0,000 <o =
5% maka tolak H, artinya terdapat satu atau lebih
variabel bebas yang berpengaruh secara signifikan
terhadap kualitas pelayanan kesehatan masyarakat. Hasil
pengujian secara serentak dapat dilihat pada Tabel 3.2.

Tabel 3.2 Regresi Logistik Ordinal Berganda

Parameter Estimates
95% Confidence Interval

Estimate Std. Error Waid df Sig. Lower Bound Upper Bound
Threshold  [Y = 0] 212 1430 1243 1 622 -,631 1,056
o Y=1] 2,734 445 37,724 1 ,000 1,861 3,606
Location X1=0] -,155 ,389 158 1 691 -918 ,608
X1=1] 0 . . 0 . . .
[X2=q] -,931 ,133 48,884 1 ,000 41,191 -,670
X2=1] 02 . . 0 . ; ;
[X3=0) -,493 ,108 20,794 1 ,000 -,705 -,281
[X3=1] 02 . . 0 . . .
[X4=0] 568 194 8,589 1 ,003 188 ,947
[X4=1] 0? ) . 0 . : ;
[X5=0] 088 120 534 1 465 -,148 1323
[X5=1] 02 . . 0 . . .
[X7=0] 225 147 2,353 1 125 -,062 512
X7=1] 02 . . 0 ; ; ;
[X8=0] -212 107 3,901 1 048 -421 -,002

x8=1] 02 0

Link function: Logit.
2. This parameter is set to zero because it is redundant.

Catatan : signifikan pada a =5

atau tempat pelayanan medis (X;), masyarakat
percaya pada dukun untuk mengobati penyakit (X,), dan

Tabel 3.2 menunjukkan bahwa variabel independen

yang signifikan secara bersama-sama

kepemilikan asuransi kesehatan (Xs).

mempengaruhi  kualitas  pelayanan  kesehatan

masyrakat latino adalah waktu terakhir kunjungan _ o )
Kat ke dok | : dis - Rerdasarkan hasil estimasi parameter model regresi
masyarakat ke dokter afau tempat pelayanan medis logistik ordinal berganda, maka dapat dibentuk model

(5, gkt \epRroaat. rasymGlrt gady. dokter logit untuk kualitas pelayanan kesehatan sebagai berikut:

g (x)=0,212-0,931X, (0)- 0,493, (0)+0,568X, (0) - 0,212.X; (0)
g, (x)=2,734-0,931X, (0) - 0,493.%, (0)+ 0,568.X, (0) - 0,212, (0)
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exp{0,212-0,931X, (0) - 0,493.X, (0) +0,568.X, (0) - 0,212.X, (0)}

P(Yszlx,.)z

1+exp{0,212—0,931X, (0) - 0,493, (0) +0,568.X,(0) 0,212, (0)}

exp{2,734-0,931.X, (0) - 0,493, (0) +0,568.X, (0) - 0,212.X, (0)}

P(r<2lx)=

Model Regresi Logistik Ordinal Secara Individu
Hipotesis :
H,:8,=0,j=2,3,4,8

H:8,%0

Tabel 3.3 Regresi Logistik Ordinal Individu

Variabel | Estimasi | Wald | p value | 0008

- Ratio
Const (0) 1424 | 721257 | 0,000 | 4.153
Const (1) 3918 | 844,961 | 0,000 | 50,209
X(0) 0,989 | 58,158 | 0,000 | 2,688
Const (0) 1,603 | 510,926 | 0,000 | 4,968
Const (1) 4,087 1 805179 | 0,000 | 59561
X;(0) 0614 | 40,060 | 0,000 | 1,848
Const (0) 0,814 | 19,855 | 0,000 | 2,257
Const (1) 3284 | 224489 | 0,000 | 26,682
X.(0) 0519 | 7512] 0,006 | 0595
Const (0) 1433 | 587,105 | 0,000 | 4,191
Const (1) 3,906 | 804242 | 0,000 | 49,699
Xq(0) 0430 | 17,774 | 0,000 | 1,537

Tabel 3.3 mengindikasikan bahwa variabel yang signifikan
terhadap kualitas pelayanan kesehatan adalah waktu
terakhir kunjungan masyarakat ke dokter atau tempat
pelayanan medis (Xj), tingkat kepercayaan masyarakat
pada dokter atau tempat pelayanan medis (X;), masyarakat
percaya pada dukun untuk mengobati penyakit (X,), dan
kepemilikan asuransi kesehatan (X;). Berdasarkan hasil
estimasi parameter diperoleh model logit sebagai berikut:

1. Waktu terakhir kunjungan masyarakat ke dokter atau

tempat pelayanan medis (X;)

g, (x) =1,424+0,989.x, (0)
g, {(x)=3,918+0,989., (0}
Model regresi logistik adalah
exp{1,424 +0,989.X, (0)}
1+exp{1,424+0,989.X, (0)}

P(r=ilx )=

exp{3,918+0,989.X, (0)}
1+exp{3,918+0,989.X, (0)}

P(r<2lx)=
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1+exp{2,734-0,931X, (0) - 0,493, (0) +0,568.X, (0) - 0,212.X, (0)}

Nilai odds rasio sebesar exp(0.989) = 2.6
mempunyai arti bahwa masyarakat yang terakhir ke
dokter dalam waktu kurang dari 1 tahun beresiko
mempunyai pendapat bahwa pelayanan kesehatan
berkualitas “tidak baik” sebesar 0.69

kali dibandingkan dengan masyarakat yang terakhir ke
dokter dalam waktu lebih dari 1 tahun untuk
menganggap bahwa pelayanan kesehatan berkualitas
“baik™ atau “cukup”.

. Tingkat kepercayaan masyarakat pada dokter atau

tempat pelayanan medis (X;)

g (x)=1,603+0,614.X,(0)

&, (x)=4,087+0,614.X, (0)

Model regresi logistik adalah
exp{1,603+0,614.X, (0)}

_ exp{4,087 +0,614X, (0)}
" 1+exp{4,087+0,614, (0)}

P(Y<2|x)

Nilai odds rasio sebesar exp(0.614) = 1.85
mempunyai arti bahwa masyarakat yang tidak
percaya pada dokter atau tempat pelayanan medis
beresiko mempunyai pendap}it bahwa pelayanan
kesehatan berkualitas “tidak baik” sebesar 0.85 kali
dibandingkan dengan masyarakat yang percaya pada
dokier atau tempat pelayanan medis umtuk
menganggap bahwa pelayanan kesehatan berkualitas
“baik™ atau “cukup”.

. Masyarakat percaya pada dukun untuk mengobati

penyakit (X4)
g (x)=0,814-0,519.x,(0)

g,(x)=3,284-0,519X, (0)

fu



Moagel regrest logistik adalah
exp{0,814-0,519.x, (0)}
1+exp{0,814-0,519.X, (0)}

P(r=ily)=

exp{3,284-0,519.x, (0)}
1+exp{3,284-0,519.x, (0)}

P(Y 22z )=

Nilai odds rasio sebesar exp(—0.519) = 0.60
mempunyai arti bahwa masyarakat yang percaya
pada dukun untuk mengobati penyakit beresiko
mengatakan pelayanan kesehatan berkualitas “tidak
baik” sebesar 0.6 kali dibandingkan dengan
masyarakat yang tidak percaya pada dukun untuk
mengobati penyakit untuk menganggap bahwa
pelayanan kesehatan berkualitas “baik” atau
“cukup”.

Kepemilikan Asuransi Kesehatan (X)

& (x) =1,433+0,430.x, (0)

g, (x)=3,906+0,430X, (0)

Model regresi logistik adalah
exp{1,433+0,430., (0)}

1+exp{1,433+0,430., (0)}

P(r<2fx)=

exp{3,906 +0,430.x, (0)}
1+ exp{3,906 +0,430.x, (0)}

Nilai odds rasio sebesar exp(0.430) = 1.54 berarti
bahwa masyarakat memiliki asuransi kesehatan

P(Y<2fx)=

mempunyai resiko mengatakan bahwa pelayanan
kesehatan berkualitas “tidak baik” sebesar 0.54 kali
dibandingkan masyarakat yang tidak memiliki
asuransi kesehatan untuk menganggap bahwa
pelayanan kesehatan berkualitas “baik” atau

“cukup”.

4. Kesimpulan

Faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas pelayanan
Keschatan masyarakat Latino pada tingkat signifikansi
3% adalah waktu terakhir kunjungan masyarakat ke
dokter atau tempat pelayanan medis, tingkat
kepercayaail masyarakat pada dokter atau tempat
pelayanan medis, masyarakat percaya pada dukun untuk
asuransi

mengobati  penyakit, dan

kepemilikan

kesehatan.

[4]

(5]

Daftar Pustaka

Medeiros. J., High Medical Costs Influencing Latino
Public Opinion towards Health Care Reform, 2009,
Latino Decisions, USA.

Hosmer dan  Lemeshow, Applied Logistic
Regression, 1989, John Wiley and Sons, USA.
Megahardiyani, Analisis Regresi Logistik Ordinal
untuk Mengetahui Faktor-Faktor yang
Mempengaruhi  Status  Gizi  Balita  Nelayan
Kecamatan Bulak Surabaya, 2009, Tugas Akhir
ITS, Surabaya.

Agresti. A., Categorical Data Analysis, 2002, John
Wiley and Sons, New York.

Walpole dan Ronald. E., Pengantar Statistika, 1995,
Gramedia Pustaka Utama, Jakarta.

808




