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Lampiran 2 

LEMBAR OBSERVASI KELOMPOK  

INTERVENSI MOBILISASI DINI 

DAN ROM AKTIF 

Petunjuk: 

 

Jawaban akan diisi oleh peneliti berdasarkan hasil 

wawancara dengan responden dan data primer yang di 

dapatkan dari lembar rekam medis responden ditulis pada 

tempat yang disediakan. 

 

Nama/inisial responden : 

Tanggal Penelitian : 

No Rekam Medis : 

Usia : 

Diagnosa Medis : 

Alamat : 

Pekerjaan : 

Pendidikan terakhir : 

Lama waktu pembedahan 
(menit) 

: 

Jenis pembedahan : 

 

 

 

 



 
 

 

 

 Tindakan Waktu Ya Tidak 

 Pada 6 jam pertama ROM aktif bisa dilakukan 

1 
Melakukan napas dalam sambil tidur 

terlentang sebanyak 5 kali 

1 

menit 

  

2 

Mulai menggerakkan ektremitas atas 

sebelah kanan, ditekuk dan diluruskan, 

ulangi hingga 4 kali gerakan 

1 

menit 

  

3 

Lanjutkan menggerakkan ektremitas atas 

sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

4 

Menggerakkan ektremitas bawah sebelah 

kanan, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

5 

Lalu Menggerakkan ektremitas bawah 

sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

 Setelah dilakukan ROM aktif selanjutnya dilakukan mobilisasi dini 

6 

Pada mobilisasi dini dapat dilakukan 

miring ke sisi kanan terlebih dahulu 

ataupun ke sisi kiri terlebih dahulu  

a. Posisikan klien di salah satu tempat 

tidur  

b. Fleksikan lutut klien yang tidak 

mengenai kasur dan diletakkan diatas 

bantal atau guling tambahan 

c. Tempatkan satu tangan dan pinggul 

klien dan yang lain pada bahu 

d. Miringkan klien ke sisi kanan klien, 

kemudian posisikan klien dengan 

nyaman, tangan kiri di damping kepala 

dan diletkkan pada bantal, dan tangan 

kanan menyentuh kasur 

e. Miringkan klien ke sisi kanan selama 

15 menit 

f. Lakukan hal yang sama untuk posisi 

miring kiri 

g. Jika pasien sudah bisa duduk, pasien di 

anjurkan untuk belajar duduk 

h. Dan jika pasien sudah bisan untuk 

berjalan, pasien di anjurkan untuk ke 

kamar mandi sambil belajar berjalan 

15 

menit 

  

 



 
 

 

 

WAKTU MUNCUL PERISTALTIK USUS 

 

No. 

WAKTU PEMERIKSAAN 

(post operasi) 

ADA TIDAK ADA 

1 Jam ke 6   

2 Jam ke 8   

3 Jam ke 10   

4 Jam ke 12   

5 Jam ke 24   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

LEMBAR OBSERVASI KELOMPOK  

KONTROL  

ROM AKTIF 

Petunjuk: 

 

Jawaban akan diisi oleh peneliti berdasarkan hasil 

wawancara dengan responden dan data primer yang di 

dapatkan dari lembar rekam medis responden ditulis pada 

tempat yang disediakan. 

 

Nama/inisial responden : 

Tanggal Penelitian : 

No Rekam Medis : 

Usia : 

Diagnosa Medis : 

Alamat : 

Pekerjaan : 

Pendidikan terakhir : 

Lama waktu pembedahan 
(menit) 

: 

Jenis pembedahan : 
 

 

 

 

 

 



 
 

 

 Tindakan Waktu Ya Tidak 

 Pada 6 jam pertama ROM aktif bisa dilakukan 

1 
Melakukan napas dalam sambil tidur 

terlentang sebanyak 5 kali 

1 

menit 

  

2 

Mulai menggerakkan ektremitas atas 

sebelah kanan, ditekuk dan diluruskan, 

ulangi hingga 4 kali gerakan 

1 

menit 

  

3 

Lanjutkan menggerakkan ektremitas atas 

sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

4 

Menggerakkan ektremitas bawah sebelah 

kanan, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

5 

Lalu Menggerakkan ektremitas bawah 

sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi 

hingga 4 kali gerakkan 

1 

menit 

  

 

WAKTU MUNCUL PERISTALTIK USUS 

 

No. 

WAKTU PEMERIKSAAN 

(post operasi) 

ADA TIDAK ADA 

1 Jam ke 6   

2 Jam ke 8   

3 Jam ke 10   

4 Jam ke 12   

5 Jam ke 24   

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 3 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR  

ROM AKTIF (KELOMPOK KONTROL) 

No Prosedur 

A. Persiapan Alat 

1. Pena 

2. Buku untuk pendokumentasian 

B. Pesiapan Pasien 

1. Klien diberikan penjelasan tentang hal-hal yang akan dilakukan pada prosedur. 

C Pelaksanaan 

1. Mencuci tangan, panggil klien sesuai dengan namanya 

2. Perkenalkan nama peneliti 

3. Jelaskan kegiatan yang akan dilakukan, prosedure, tujuan dan lainnya 

4. Memeriksa dan meyakinkan bahwa pasien dalam kondisi rileks 

5. Memeriksa peristaltik usus 

6. Membantu pasien melakukan mobilisasi dini dan rom aktif yang meliputi: 

a. Pada 6 jam pertama rom aktif  bisa dilakukan: 

 Latihan nafas dalam 5x 

 Mulai menggerakan ekstremitas atas sebelah kanan, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan 

Lanjutkan menggerakan ekstremitas atas sebelah kiri, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

 Menggerakan ekstremitas bawah sebelah kanan, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan. 

EVALUASI 1. Evaluasi respon klien  

2. Lakukan pemeriksaan peristaltik usus pasien pada semua kuadran abdomen 

selama 1-2 menit di setiap kuadran. Jika peristaltik usus sudah ada maka 

peneliti mengisi lembar observasi  

3. Berikan reinforcement positif 

4. Akhiri pertemuan kegiatan dengan cara yang baik 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR  

MOBILISASI DINI DAN ROM AKTIF (KELOMPOK INTERVENSI) 

PENGERTIAN Gerakan sederhana dan sendi yang dilakukan oleh pasien dengan 

bantuan perawat untuk meningkatkan peristaltik usus setelah 

tindakan pembedahan. 

 

TUJUAN 

Untuk memulihkan peristaltik usus 

PERSIAPAN ALAT 1. Stetoskop & Jam 

2. Lembar standar operasional prosedure (SOP) 

3. Lembar observasi 

4. Buku untuk pendokumentasian 

PERSIAPAN KLIEN 1. Informed consent 

2. Pastikan pasien dalam keadaan compos mentis (pasien dengan 

gerenal anestesi) 

3. Atur posisi pasien senyaman mungkin 

4. Jaga privasi pasien 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 

1. Mencuci tangan, panggil klien sesuai dengan namanya 

2. Perkenalkan nama peneliti 

3. Jelaskan kegiatan yang akan dilakukan, prosedure, tujuan dan 

lainnya 

4. Memeriksa dan meyakinkan bahwa pasien dalam kondisi rileks 

5. Memeriksa peristaltik usus 

6. Membantu pasien melakukan mobilisasi dini dan rom aktif 

yang meliputi: 

b. Pada 6 jam pertama rom aktif  bisa dilakukan: 

 Latihan nafas dalam 5x 

 Mulai menggerakan ekstremitas atas sebelah kanan, 

ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan 

 Lanjutkan menggerakan ekstremitas atas sebelah kiri, 

ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

 Menggerakan ekstremitas bawah sebelah kanan, 

ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan. 

c. Setelah 6 jam pertama, mobilisasi dini bisa dilakukan: 

 Pada mobilisasi dini dapat dilakukan miring ke sisi 

kanan terlebih dahulu ataupun miring kesisi kiri 

terlebih dahulu 

a) Posisikan klien di salah satu sisi tempat tidur 

b) Fleksikan lutut klien yang tidak mengenai kasur 



 
 

 

dan diletakkan diatas bantal atau guling tambahan 

c) Tempatkan satu tangan pada pinggul klien dan 

yang lain pada bahu 

d) Miringkan klien kesisi kanan klien, kemudian 

posisikan klien dengan nyaman, tangan kiri 

disamping kepala dan diletakkan pada bantal, dan 

tangan kanan menyentuh kasur 

e) Miringkan klien ke sisi kanan selama 15 menit  

f) Lakukan hal yang sama untuk posisi miring kiri 

g) Jika pasien sudah bisa duduk, pasien di anjurkan 

untuk belajar duduk. 

h) Dan jika pasien sudah bisa untuk belajar, pasien di 

anjurkan untuk ke kamar mandi sambil belajar 

berjalan. 

EVALUASI 1. Evaluasi respon klien  

2. Lakukan pemeriksaan peristaltik usus pasien pada semua 

kuadran abdomen selama 1-2 menit di setiap kuadran. Jika 

peristaltik usus sudah ada maka peneliti mengisi lembar 

observasi  

3. Berikan reinforcement positif 

4. Akhiri pertemuan kegiatan dengan cara yang baik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

PEMERIKSAAN AUSKULTASI PERISTALTIK USUS 

 

PEMERIKSAAN AUSKULTASI PERISTALTIK USUS 

Pengertian Auskultasi adalah pemeriksaan fisik yang dilakukan pada abdomen 

dengan cara mendengarkan suara perut dengan menggunakan 

stetoskop yang dilakukan pada keempat kuadran abdomen. 

Tujuan Untuk mendengarkan bunyi peristaltik usus 

Indikasi 

 

Pasien post operasi dengan anestesi umum 

Kontraindikasi 

 

- 

Petugas Perawat 

 

Persiapan alat 

1. Stetoskop 

2. Sarung tangan 

3. Lembar observasi 

Persiapan perawat 1. Memperkenalkan diri 

2. Menjelaskan maksud dan tujuan pemeriksaan 

3. Informconsent 

Persiapan lingkungan 1. Memberikan lingkungan yang aman dan nyaman pada klien 

2. Menjaga prinsip privasi klien 

Persiapan klien 1. Mengidentifikasi klien 

2. Bantu klien mengambil posisi supinasi, dengan meletakkan 

lengan disamping secara nyaman 

3. Bagian perut dibuka hanya di area garis dada hingga pubis 

untuk menghindar pasien dari kemungkinan menggigil dan 

gemetar yang akan meningkatkan ketegangan otot 



 
 

 

Prosedur pelaksanaan 1. Perawat mencuci tangan 

2. Mendekatkan alat didekat klien 

3. Memakai sarung tangan 

4. Hangatkan tangan dan diafragma stetoskop. Tangan dan 

diafragma stetoskop yang dingin akan menyebabkan 

kontraksi otot abdomen 

5. Gunakan diafragma lempeng datar. Suara usus memiliki 

frekuensi tinggi dan paling jelas di dengar dengan diafragma 

lempeng datar. Cukup dengan memberikan sedikit tekanan 

ada stetoskop 

6. Letakkan diafragma lempeng datar stetoskop pada keempat 

kuadran abdomen di seluruh sisi 

7. Dengan peristaltik usus aktif suara deguk yang tidak teratur 

terjadi kira-kira setiap 5-20 detik. Durasi 1 peristaltik usus 

dapat memiliki rentang kurang dari 1 detik atau lebih dari 

beberapa detik 

8. Rapikan alat-alat yang telah digunakan 

9. Rapikan dan berikan posisi yang nyaman pada klien 

10. Perawat melepaskan handscoon dan mencuci tanga 

11. Mendokumentasikan hasil pemeriksaan dilembar observasi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 4 

 



 
 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 5 

 

PENJELASAN PENELITIAN 

 

 

Judul Penelitian :Efektifitas Mobilisasi Dini dan ROM Aktif Terhadap 

Waktu Pengembalian Peristaltik Usus Pada Pasien pasca 

operasi dengan anestesi umum di ruang rawat inap RSUD 

Dr.H.Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tahun 2020. 

Peneliti :Alri Lestari 

  

Saya adalah mahasiswa Program Dipoma IV Ilmu Keperawatan Poltekkes 

Tanjung Karang, bermaksud mengadakan penelitian untuk mengetahui waktu 

pengembalian peristaltik usus pasca operasi sebelum dan sesudah mendapat terapi 

mobilisasi dini dan ROM aktif. 

 

Penelitian ini tidak berdampak negatif atau merugikan responden. Dalam 

penelitian ini akan dilakukan oleh  peneliti, peneliti akan memberikan terapi 

mobilisasi dini dan ROM aktif dan mengukur waktu pengembalian peristaltik 

usus. Bila selama penelitian ini saudara/i merasa tidak nyaman, maka saudara/i 

berhak untuk tidak melanjutkan partisipasinya dalam penelitian ini.  

 

Saya akan berusaha menjaga hak-hak dan kerahasiaan responden selama 

penelitian berlangsung. Hasil penelitian yang peneliti peroleh akan digunakan 

sebagai bahan masukan bagi profesi perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan pada pasien pasca operasi. 

 

Setelah adanya penjelasan penelitian ini, saya sangat mengharapkan keikutsertaan 

saudara/i. Atas partisipasi dan perhatian saudara/i dalam penelitian ini, saya 

ucapkan terimakasih.  

        Hormat Kami  

      Peneliti  

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 6 

 

PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG 

RUMAH SAKIT UMUM DAERAH Dr. H. ABDUL MOELOEK 

JL. Dr. RIVAI No. 6 Tlfn 0721-703312, 702455, FAX. 703952 

BANDAR LAMPUNG 35112 

 

INFORM KONSENT PASIEN/KELUARGA UNTUK MENJADI SAMPLE 

DALAM PENELITIAN/PKL MAHASISWA DI RSUDAM SEBAGAI RS 

PENDIDIKAN 

Yang bertanda tangan dibawah ini 

 Nama  : 

 TTL : 

 Alamat : 

Dirawat ruang : 

Diagnosa  : 

No.Rm  : 

 

Dengan ini menyatakan setuju dan bersedia untuk menjadi sample dan 

memberikan data sebagai bahan Penelitian/PKL mahasiswa yang berada di RSUD 

AM. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat, tanpa paksaan dari pihak 

manapun 

 

 Bandar Lampung               2020 

                                         (nama pasien/keluarga) 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 7 

 

KEMENTRIAN KESEHATAN RI 

BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN SUMBER DAYA MANUSIA 

KESEHATAN 

POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG 

Jl.SoekarnoHatta No.6 Bandar Lampung 

Telp : 0721-783852 Faxsimile : 0721-773918 

Website: www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang E-mail: poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id 

 

 

INFORMED CONSENT 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama     :........................... 

Umur     :............................ 

Alamat  :............................ 

No.RM :............................. 

 Dengan ini saya bersedia berpartisipasi sebagai responden dalam 

penelitian yang dilakukan oleh saudari Dewi Kurniawati selaku mahasiswa DIV 

Keperawatan Politeknik Kesehatan Tanjung Karang dengan judul “Efektifitas 

Mobilisasi Dini Dan Rom Aktif Terhadap Waktu Pengembalian Peristaltik 

Usus Pada Pasien Pasca Operasi Dengan Anestesi Umum Di Ruang Rawat 

Inap RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tahun 2020””dengan 

suka rela dan tanpa paksaan dari siapapun. 

 Penelitian ini tidak akan merugikan saya ataupun berakibat buruk bagi 

saya dan keluarga saya 

 Demikian surat persetujuan ini saya buat untuk dapat dipergunakan 

sebagaimana mestinya. 

                  Bandar Lampung,                  2020 

Peneliti                         Responden 

 

 

           (Alri Lestari)                                                     (nama pasien /Keluarga) 

http://www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang
mailto:poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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Jadwal Penelitian Tahun 2020 

Kegiatan Okt Nov Des Jan Feb Mar Apr Mei Jun 

Pembuatan Proposal                   

Pengajuan Proposal                   

Seleksi Tim Pakar                   

Seminar Proposal                   

Perbaikan Proposal                   

Perizinan Penelitian                   

Pengumpulan Data                   

Penyelesaian Laporan                   

Penyerahan Laporan                   

Seminar Hasil                   

Perbaikan Laporan dan 

Penyerahan Laporan                   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Lampiran 9 

 
Frequencies Jenis Usia 

usia responden 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 22,00 3 6,5 6,5 6,5 

24,00 3 6,5 6,5 13,0 

25,00 1 2,2 2,2 15,2 

26,00 1 2,2 2,2 17,4 

28,00 1 2,2 2,2 19,6 

29,00 2 4,3 4,3 23,9 

30,00 2 4,3 4,3 28,3 

31,00 2 4,3 4,3 32,6 

32,00 6 13,0 13,0 45,7 

33,00 2 4,3 4,3 50,0 

34,00 3 6,5 6,5 56,5 

35,00 3 6,5 6,5 63,0 

36,00 4 8,7 8,7 71,7 

37,00 2 4,3 4,3 76,1 

38,00 4 8,7 8,7 84,8 

39,00 2 4,3 4,3 89,1 

40,00 5 10,9 10,9 100,0 

Total 46 100,0 100,0  

 

 

waktu kecepatan pengembalian peristaltik usus 
 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 6,00 13 28,3 28,3 28,3 

8,00 15 32,6 32,6 60,9 

10,00 12 26,1 26,1 87,0 

12,00 6 13,0 13,0 100,0 

Total 46 100,0 100,0  

 

 



 
 

 

 

Histogram 

 
 

 

 

 
 

JENIS PEMEBEDAHAN 

Statistics 

 

Jenis Pembedahan 

Kelompok 

Intervensi 

Jenis Pembedahan 

Kelompok 

Kontrol 

N Valid 23 23 

Missing 0 0 

Mean 1,35 1,43 

Std. Error of Mean ,102 ,106 

Median 1,00 1,00 

Mode 1 1 

Std. Deviation ,487 ,507 

Minimum 1 1 



 
 

 

Maximum 2 2 

 

Jenis Pembedahan Kelompok Kontrol 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Digestif 13 56,5 56,5 56,5 

Onkologi 10 43,5 43,5 100,0 

Total 23 100,0 100,0  

 

 

 

 

Histogram 

 
 

 

  

Jenis Pembedahan Kelompok Intervensi 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Digestif 15 65,2 65,2 65,2 

Onkolog

i 
8 34,8 34,8 100,0 

Total 23 100,0 100,0  



 
 

 

 

 

kelompok 

Case Processing Summary 

 

kelompok 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

waktu pengembalian peristaltik 

usus 

eksperimen 23 100,0% 0 0,0% 23 100,0% 

kontrol 23 100,0% 0 0,0% 23 100,0% 

 

 
Kelompok Statistic Std. Error 

waktu pengembalian peristaltik 

usus 

eksperimen Mean 7,0435 ,21300 

95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 6,6017  

Upper Bound 7,4852  

5% Trimmed Mean 7,0483  

Median 8,0000  

Variance 1,043  

Std. Deviation 1,02151  

Minimum 6,00  

Maximum 8,00  

Range 2,00  

Interquartile Range 2,00  

Skewness -,093 ,481 

Kurtosis -2,190 ,935 

kontrol Mean 10,1739 ,30576 

95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 9,5398  

Upper Bound 10,8080  

5% Trimmed Mean 10,1932  

Median 10,0000  

Variance 2,150  

Std. Deviation 1,46636  

Minimum 8,00  

Maximum 12,00  

Range 4,00  

Interquartile Range 2,00  

Skewness -,139 ,481 



 
 

 

Kurtosis -1,008 ,935 

Uji Normalitas waktu pengembalian peristaltik usus 

 

Tests of Normality 

 

Kelompok 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statisti

c Df Sig. Statistic df Sig. 

waktu 

pengembalia

n peristaltik 

usus 

eksperimen ,347 23 ,000 ,639 23 ,000 

kontrol 

,243 23 ,001 ,812 23 ,001 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Test of Homogeneity of Variance 

 

Levene 

Statistic df1 df2 Sig. 

waktu 

pengembalian 

peristaltik 

usus 

Based on Mean 3,129 1 44 ,084 

Based on Median ,806 1 44 ,374 

Based on Median and with 

adjusted df 
,806 1 39,393 ,375 

Based on trimmed mean 3,000 1 44 ,090 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

Histograms 

 
 

 



 
 

 

 

Stem-and-Leaf Plots 

 

waktu pengembalian peristaltik usus Stem-and-Leaf Plot for 

kelompok= eksperimen 

 

 Frequency    Stem &  Leaf 

 

    11,00        6 .  00000000000 

      ,00        6 . 

      ,00        7 . 

      ,00        7 . 

    12,00        8 .  000000000000 

 

 Stem width:      1,00 

 Each leaf:       1 case(s) 

 

 

waktu pengembalian peristaltik usus Stem-and-Leaf Plot for 

kelompok= kontrol 

 

 Frequency    Stem &  Leaf 

 

     5,00        8 .  00000 

      ,00        9 . 

    11,00       10 .  00000000000 

      ,00       11 . 

     7,00       12 .  0000000 

 

 Stem width:      1,00 

 Each leaf:       1 case(s) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Normal Q-Q Plots 

 

 

 
 

 

 
 

 



 
 

 

 

Detrended Normal Q-Q Plots 

 

 
 

 

 



 
 

 

 

 

 
 

  

 

 
 

 

 



 
 

 

 

Mann-Whitney Test 

Ranks 

 Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks 

waktu pengembalian 

peristaltik usus 

eksperimen 23 13,30 306,00 

kontrol 23 33,70 775,00 

Total 46   

Test Statisticsa 

 

waktu 

pengembalian 

peristaltik usus 

Mann-Whitney U 30,000 

Wilcoxon W 306,000 

Z -5,374 

Asymp. Sig. (2-

tailed) 
,000 

a. Grouping Variable: kelompok 
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