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Abstrak  

Pneumonia merupakan penyebab utama kematian pada anak balita. Di Provinsi Jawa Timur, terdapat variasi 
persentase kasus pneumonia pada balita yang dipengaruhi oleh berbagai faktor. Selain itu, diduga terjadi 
akibat interaksi antara wilayah. Oleh karena itu, untuk memahami faktor-faktor yang mempengaruhi 
penyakit pneumonia pada balita serta hubungan antar daerah, digunakan pemodelan regresi Spatial 
Autoregressive (SAR) dengan memanfaatkan metode Maximum Likelihood Estimation (MLE). Model Spatial 
Autoregressive (SAR) merupakan metode yang efektif untuk memodelkan penyakit pneumonia pada balita 
dengan mempertimbangkan faktor-faktor seperti balita gizi buruk, balita yang mendapatkan vitamin A, 
jumlah puskesmas, rumah tangga yang memiliki akses sanitasi layak, cakupan imunisasi dasar lengkap, 
pemberian ASI eksklusif, serta kepadatan penduduk dengan memperhatikan aspek spasial. Hasil penelitian 
ini menunjukkan bahwa terdapat dua variabel prediktor yang berpengaruh secara signfikan terhadap 
variabel respon yaitu jumlah puskesmas (𝑥3) dan persentase pemberian ASI eksklusif (𝑥6). 
Kata Kunci: Pneumonia, Spatial Autoregressive (SAR), Maximum Likelihood Estimation (MLE), balita. 
  

Abstract  

Abstract Pneumonia is the leading cause of death in infants. In East Java Province, there are variations in the 
percentage of pneumonia cases in infants that are influenced by various factors. In addition, it is suspected 
that this is due to interactions between regions. Therefore, to understand the factors that influence pneumonia 
in infants and the relationship between regions, Spatial Autoregressive (SAR) regression modeling was used, 
utilizing the Maximum Likelihood Estimation (MLE) method. The Spatial Autoregressive (SAR) model is an 
effective method for modeling pneumonia in children under five years of age, taking into account factors 
such as malnourished children, children receiving vitamin A, the number of health centers, households with 
access to proper sanitation, complete basic immunization coverage, exclusive breastfeeding, and population 
density, while considering spatial aspects. The results of this study indicate that there are two predictor 
variables that significantly influence the response variable, namely the number of health centers (𝑥3) and the 
percentage of exclusive breastfeeding (𝑥6). 
Keywords: Pneumonia, Spatial Autoregressive (SAR), Maximum Likelihood Estimation (MLE), toddler.   

 

 

PENDAHULUAN (GUNAKAN STYLE SECTION) 

Pneumonia adalah salah satu jenis penyakit 

infeksi yang mempengaruhi saluran pernapasan dan 

menjadi salah satu penyebab utama kematian, 

terutama di kalangan anak-anak di berbagai belahan 

dunia, termasuk di Indonesia (Faisal dkk., 2024). 

Pneumonia dapat disebabkan oleh berbagai agen 

infeksi, yang meliputi virus, bakteri, dan jamur 

(Afriani dan Oktavia, 2021). Data WHO tahun 2022 

mencatat bahwa pneumonia menyebabkan sekitar 

740.000 kematian pada anak di bawah usia lima 

tahun, atau setara dengan 14% dari total kematian 

balita secara global (WHO, 2022). Kondisi ini juga 

tercermin di Indonesia, di mana berdasarkan data 

BPJS Kesehatan tahun 2023, pneumonia menempati 

peringkat pertama sebagai penyakit dengan biaya 

pengobatan tertinggi, yaitu mencapai Rp 8,7 triliun. 

Di Jawa Timur, kasus pneumonia menunjukkan pola 

penyebaran yang tidak merata di setiap daerahnya 

dan cenderung dipengaruhi oleh faktor yang 

berkaitan dengan lokasi, sehingga pemahaman 

mengenai dinamika penyebaran penyakit ini 

memerlukan pendekatan analisis yang 
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memperhatikan interaksi spasial antar daerah. 

Berdasarkan data Jawa Timur Dalam Angka 2024, 

kasus pneumonia di Jawa Timur mencapai 103.802 

yang tersebar di 38 kabupaten/kota. Kasus 

pneumonia di Jawa Timur paling banyak menyerang 

balita, berdasarkan data Profil Kesehatan Jawa Timur 

tahun 2023 pneumonia pada balita mencapai 99.048 

kasus, dengan jumlah kasus paling banyak terdapat 

di Kota Surabaya yang mencapai 11.246 kasus 

pneumonia pada balita (Dinas Kesehatan Provinsi 

Jawa Timur, 2023). 

Pneumonia pada anak-anak dapat dihindari 

melalui berbagai tindakan, termasuk vaksinasi, 

pemberian ASI secara eksklusif, pemeliharaan 

kualitas udara yang baik, penyediaan air bersih, 

penerapan sanitasi yang baik, serta memastikan 

kebutuhan nutrisi yang cukup bagi anak-anak (Faisal 

dkk., 2024). Berbagai faktor yang dapat 

menyebabkan pneumonia pada anak mencakup 

kekurangan gizi, defisiensi vitamin A, berat lahir 

yang rendah pada bayi, serta paparan terhadap asap 

rokok (Oktaviani dkk., 2025). Selain itu, kondisi fisik 

rumah yang tidak memenuhi standar kesehatan juga 

dapat meningkatkan risiko terjadinya pneumonia.  

Salah satu pendekatan yang efektif untuk 

memodelkan penyebaran penyakit menular, seperti 

pneumonia adalah Spatial Autoregressive (SAR). 

Metode Spatial Autoregressive (SAR) dirancang untuk 

menangani autokorelasi spasial, yang mengacu pada 

situasi di mana perilaku suatu variabel di satu daerah 

dipengaruhi oleh perilaku variabel yang sama di 

daerah sekitar. Dalam ilmu epidemiologi spasial, hal 

ini memiliki relevansi yang tinggi karena penyebaran 

penyakit tidak bersifat acak, melainkan dipengaruhi 

oleh berbagai faktor geografis serta interaksi antara 

daerah-daerah yang berdekatan (Faisal dkk., 2024). 

Model SAR memanfaatkan matriks bobot spasial 

untuk mencerminkan hubungan antar daerah, 

sehingga dapat menangkap skema ketergantungan 

spasial yang muncul. Berbagai penelitian telah 

mengkonfirmasi efektivitas metode SAR dalam 

memodelkan kasus pneumonia serta penyakit 

menular lainnya, dengan hasil yang lebih tepat 

dibandingkan model regresi konvensional yang tidak 

mempertimbangkan dimensi spasial.  

Secara teori, autokorelasi spasial menunjukkan 

bahwa nilai suatu variabel di satu lokasi tidak dapat 

dipisahkan, melainkan dipengaruhi oleh nilai 

variabel di lokasi-lokasi sekitar. Berdasarkan kajian 

tersebut, model SAR yang mengintegrasikan 

hubungan spasial ini ke dalam analisis regresi 

dianggap sebagai alat yang tepat untuk memahami 

pola penyebaran penyakit secara spasial. Sehingga 

tujuan dari penelitian ini adalah untuk memodelkan 

kejadian pneumonia pada anak balita di Jawa Timur 

dengan menggunakan regresi Spatial Autoregressive 

(SAR) yang menerapkan matriks pembobot Queen 

Contiguity. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengidentifikasi pola-pola spasial serta faktor-faktor 

yang berpengaruh, sehingga hasil yang diperoleh 

dapat menjadi landasan untuk rekomendasi 

kebijakan kesehatan yang lebih efektif dan tepat 

sasaran dalam pengendalian pneumonia di daerah 

tersebut.  

KAJIAN TEORI (GUNAKAN STYLE SECTION) 

UJI MULTIKOLINEARITAS 

Multikolinearitas merupakan kondisi di mana 

terdapat hubungan linear yang sangat kuat atau 

mendekati sempurna antarvariabel prediktor dalam 

sebuah model regresI. Multikolinearitas dapat 

dideteksi menggunakan nilai VIF (Variance Inflation 

Factor). VIF bernilai lebih dari 10, maka artinya terjadi 

multikolinearitas antarvariabel (Milenia dkk., 2023). 

Rumus uji multikolinearitas adalah sebagai berikut: 

𝑉𝐼𝐹 =
1

1−𝑅𝑝
2                     (1) 

Dengan 𝑅𝑝
2  adalah koefisien determinasi yang 

diperoleh dari regresi terhadap variabel prediktor. 

REGRESI SPASIAL 

Regresi spasial adalah suatu model yang 

digunakan untuk menganalisis data spasial, yaitu 

data yang dipengaruhi oleh faktor-faktor lokasi atau 

efek spasial (Ayudia dan Putri, 2024). Umumnya 

persamaan regresi spasial dituliskan sebagai berikut 

(Galla dkk., 2025):   

𝑦⃗  = 𝜌𝑾𝑦⃗ + 𝑿𝛽 + 𝑢⃗⃗     (2) 

𝑢⃗⃗ = 𝜆𝑾𝑢⃗⃗ + 𝜀                (3) 

𝜀 ∼ 𝑁(0, 𝜎 2𝑙𝑛)  

di mana:  

𝑦⃗ = vektor variabel respon berukuran 𝑛 × 1 

𝜌 = koefisien spasial lag dari variabel respon 

𝑾 = matriks pembobot spasial 𝑛 × 𝑛 

𝑿  = matriks variabel prediktor berukuran 𝑛 × (𝑝 +

1) 

𝛽 = vektor koefisien regresi berukuran (𝑝 + 1) × 1 

𝜆 = koefisien spasial error 



MONA TRIWULANDARI, DANANG ARIYANTO 

624 

𝑢⃗⃗  = vektor error yang mempunyai efek spasial 

dengan ukuran 𝑛 × 1 

𝜀 = vektor error dengan berukuran 𝑛 × 1 

UJI DEPENDENSI SPASIAL 

Pengujian dependensi atau ketergantungan 

spasial dilakukan melalui uji Moran’s I dan Lagrange 

Multiplier (LM) (Aulia dkk., 2017). Moran’s I 

digunakan untuk mengidentifikasi autokorelasi 

antara suatu pengamatan dan pengamatan lain yang 

berada di daerah yang sebanding dan berdekatan. 

Hipotesis yang digunakan sebagai berikut 

(Ambarwati dan Hastono, 2020): 

𝐻 0: 𝐼 = 0  (tidak terdapat hubungan autokorelasi 

spasial antar lokasi) 

𝐻 1: 𝐼 ≠ 0  (terdapat hubungan autokorelasi spasial 

antar lokasi) 

Statistik uji untuk Moran’s I sebagai berikut: 

𝐼 =
𝑛 ∑ ∑ 𝑤 𝑖𝑗(𝑦 𝑖−𝑦̅)(𝑦 𝑗−(𝑦 𝑖−𝑦̅)𝑛

𝑗=1
𝑛
𝑖=1

𝑆 0 ∑ (𝑦 𝑖−𝑦̅) 2𝑛
𝑖=1

   (4) 

di mana:  

𝑆 0 = ∑ ∑ 𝑤 𝑖𝑗
𝑛
𝑗=1

𝑛
𝑖=1  

𝐼 = Moran’s I 

𝑛 = banyaknya pengamatan 

𝑦 𝑖 = nilai pada lokasi ke-𝑖 

𝑦 𝑗 = nilai pada lokasi ke-𝑗 

𝑦 ̅= nilai rata-rata 𝑦 𝑖 dari lokasi ke-n 

𝑤 𝑖𝑗 = elemen matriks pembobot spasial yang telah 

distandarisasi antara lokasi i dan j 

Nilai Moran’s I terletak dalam rentang −1 ≤ 𝐼 ≤ 1, jika 

𝐼 >  𝐸(𝑙) menunjukkan bahwa autokorelasi spasial 

positif, sedangkan apabila 𝐼 <  𝐸(𝑙)  menunjukkan 

bahwa autokorelasi spasial negatif (Aulia dkk., 

2017).  Kriteria keputusan tolak 𝐻 0  apabila 𝑝 −

𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼  dengan 𝛼 = 0,05  atau apabila 𝑍ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 >

𝑍𝛼

2
, di mana statistik uji 𝑍ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔  adalah sebagai 

berikut (Ariyanto dkk., 2021): 

𝑍ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 =
 𝐼 − 𝐸(𝐼)

√𝑉𝑎𝑟(𝐼)
     (5) 

di mana:  

𝐸(𝐼) = nilai harapan Moran’s I 

𝑉𝑎𝑟(𝐼) = nilai varians Moran’s I 

Lagrange Multiplier merupakan suatu uji 

ketergantungan spasial yang berfungsi untuk 

mengidentifikasi apakah terdapat pengaruh spasial 

antara pengamat yang satu dengan yang lainnya 

(Galla dkk., 2025). Statistik uji Lagrange Multiplier 

sebagai berikut: 

𝐿𝑀 𝑙𝑎𝑔 =
(
𝜀⃗⃗ 𝑇𝑾𝑦⃗⃗⃗

𝑠2
) 2

(𝑾𝑿𝛽⃗⃗⃗) 𝑇𝑴𝑾𝑿𝛽⃗⃗⃗

𝑠 2
+𝑇

    (6) 

dengan: 

𝑠 2 =
𝜺⃗⃗ 𝑇𝜺⃗⃗

𝑛
   

𝑇 = 𝑡𝑟𝑎𝑐𝑒((𝑾 + 𝑾 𝑇)𝑾)   

𝑴 = 𝑰 − 𝑿(𝑿 𝑇𝑿 −1)𝑿 𝑇  

di mana: 

𝑦⃗= vektor variabel respon berukuran 𝑛 × 1 

𝑾= matriks pembobot spasial berukuran 𝑛 × 𝑛 

𝑿  = matriks variabel prediktor berukuran 𝑛 × (𝑝 +

1) 

𝛽  = vektor koefisien parameter regresi berukuran 

(𝑝 + 1) × 1 

𝜀 ⃗⃗⃗= vektor galat berukuran 𝑛 × 1 

𝑰 = matriks identitas berukuran 𝑛 × 𝑛 

𝑛 = banyaknya pengamatan yang diteliti 

Hipotesis yang digunakan adalah (Ayudia dan Putri, 

2024): 

𝐻 0: 𝜌 = 0 (tidak terdapat efek spasial pada variabel 

respon) 

𝐻 1: 𝜌 ≠ 0  (terdapat efek spasial pada variabel 

respon) 

Kriteria keputusan tolak 𝐻 0  apabila 𝐿𝑀 𝑙𝑎𝑔 > 𝑋 𝛼,𝑑𝑓
2  

atau jika 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼  yang berarti terdapat efek 

spasial pada variabel respon. 

MATRIKS PEMBOBOT 

Matriks pembobot spasial adalah suatu matriks 

yang mencerminkan interaksi di antara wilayah-

wilayah, yang dihasilkan melalui data mengenai 

jarak atau kedekatan (Ambarwati dan Hastono, 

2020). Matriks pembobot spasial atau matrix 

contiguity merupakan matriks dengan ukuran 𝑛 𝑥 𝑛. 

Matriks contiguity memberikan nilai 1 pada wilayah 

yang langsung berbatasan dengan lokasi 

pengamatan   (𝑊 𝑖𝑗 = 1) dan untuk yang lainnya akan 

dijadikan 0 atau dikosongkan (𝑊 𝑖𝑗 = 0) (Rahmadeni, 

2020) 

SPATIAL AUTOREGRESSIVE (SAR) 

Regresi Spatial Autoregressive (SAR) merupakan 

salah satu model regresi spasial dengan pendekatan 

area yang memperhatikan pengaruh spasial lag 

terhadap variabel respon secara eksklusif (Aulia dkk., 

2017). Model ini mengintegrasikan regresi linear 

dengan lag spasial pada variabel respon dengan 

memanfaatkan data cross section. 

 𝑦⃗ = 𝜌𝑾𝑦⃗ + 𝑿𝛽 + 𝜀      (7) 
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di mana: 

𝑦⃗ = vektor variabel respon berukuran 𝑛 × 1 

𝜌  = koefisien parameter spasial lag dari variabel 

respon 

𝑾= matriks pembobot spasial berukuran 𝑛 × 𝑛 

𝑿  = matriks variabel prediktor berukuran 𝑛 × (𝑝 +

1) 

𝛽 ⃗⃗⃗⃗ = vektor koefisien parameter regresi berukuran 

(𝑝 + 1) × 1 

𝜀 = vektor galat berukuran 𝑛 × 1 

ESTIMASI PARAMETER 

Estimasi parameter untuk Spatial Autoregressive 

(SAR) menggunakan metode Maximum Likelihood 

Estimation (MLE). Estimasi parameter β diperoleh 

melalui pemaksimalan fungsi ln likelihood dengan 

melakukan diferensiasi terhadap persamaan tersebut 

terhadap β, sehingga didapatkan estimasi parameter 

sebagai berikut:  

𝛽 ̂ =  (𝑿 𝑇𝑿) −1𝑿 𝑇(𝑰 − 𝜌𝑾)𝑦⃗    (8) 

Sedangkan estimasi 𝜌 diperoleh dengan cara 

memaksimalkan fungsi ln-likelihood, diperoleh 

estimasi parameter 𝜌 adalah sebagai berikut: 

𝜌̂ = (𝑦⃗ 𝑇𝑾 𝑇𝑾𝑦⃗) −1𝑦⃗ 𝑇𝑾 𝑇𝑦⃗    (9) 

UJI SIGNIFIKASI PARAMETER 

Uji signifikansi parameter dalam penelitian ini 

dilakukan secara simultan dan parsial.  

1. Uji signifikansi parameter secara simultan 

Uji signifikansi parameter secara simultan 

dilakukan dengan menggunakan metode uji F. Uji F 

ini dilakukan secara kolektif untuk menilai pengaruh 

variabel prediktor terhadap variabel respon, 

sehingga model regresi menjadi sesuai untuk 

diterapkan, dengan hipotesis sebagai berikut: 

𝐻 0: 𝛽 1 = 𝛽 2 =. . . = 𝛽 𝑝 = 0  

𝐻 1: minimal ada satu 𝛽 𝑘 ≠ 0 , dengan 𝑘 =

1,2,3, . . . , 𝑝 

Statistik uji: 

𝐹 ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 =

𝑆𝑆𝑅

𝑝
𝑆𝑆𝐸

𝑛−𝑝−1

                      (10) 

Kriteria keputusan tolak 𝐻 0  apabila 𝐹 ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 >

𝐹 𝛼;𝑝;𝑛−𝑝−1. 

2. Uji signifikansi parameter secara parsial 

Uji signifikansi parameter secara parsial 

dilakukan menggunakan uji Wald, yang berfungsi 

untuk menguji signifikansi masing-masing koefisien 

model secara terpisah (Hasbi, 2020). Hipotesis yang 

digunakan dalam uji ini untuk parameter 𝛽  adalah 

sebagai berikut: 

𝐻 0: 𝛽 𝑘 = 0  (variabel prediktor tidak signifikan 

terhadap variabel respon) 

𝐻 1: 𝛽 𝑘 ≠ 0 (variabel prediktor signifikan terhadap 

variabel respon) 

dengan 𝑘 = 1,2,3, . . . , 𝑝. 

Statistik uji: 

𝑊 𝑘 = (
𝛽 𝑘

𝑆𝐸(𝛽̂ 𝑘)
)

2

                 (11) 

dengan 𝑆𝐸(𝛽̂ 𝑘) = √(𝜎 2(𝛽̂ 𝑘))   

Pengambilan keputusan untuk tolak 𝐻 0  pada 

parameter 𝛽  apabila 𝑊 𝑘 > 𝑍 𝛼
2

 atau jika 𝑝 −

𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼. 

Sedangkan uji Wald untuk parameter 𝜌 hipotesis 

yang digunakan adalah sebagai berikut: 

𝐻 0: 𝜌 = 0  (parameter spasial lag tidak signifikan 

terhadap variabel respon) 

𝐻 1: 𝜌 ≠ 0 (parameter spasial lag signifikan terhadap 

variabel respon) 

Statistik uji:  

𝑊 = (
𝜌

𝑆𝐸(𝜌̂)
)  2                (12) 

dengan 𝑆𝐸(𝜌̂) = √(𝜎 2(𝜌̂))    

Pengambilan keputusan untuk tolak 𝐻 0  pada 

parameter  𝜌  apabila 𝑊 > 𝑍 𝛼
2

 atau jika 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 <

𝛼. 

UJI KEBAIKAN MODEL 

Koefisien determinasi (𝑅 2 ) adalah suatu angka 

yang digunakan untuk menunjukkan seberapa baik 

model dapat menjelaskan seberapa besar variabel 

prediktor mempengaruhi variabel respon (LeSage, 

2008). Ukuran 𝑅²  yang digunakan dalam regresi 

Spatial Autoregressive menggunakan  𝑝𝑠𝑒𝑢𝑑𝑜 − 𝑅2 . 

Rumus dari koefisien determinasi adalah sebagai 

berikut (Koesnandy H dkk., 2024): 

𝑝𝑠𝑒𝑢𝑑𝑜 − 𝑅2 = 1 −
∑ (𝑦𝑖−𝑦̂𝑖)

2𝑛
𝑖=1

∑ (𝑦𝑖−𝑦̅𝑖)
2𝑛

𝑖=1

             (13) 

di mana:  

∑ (𝑦𝑖 − 𝑦̂𝑖)
2𝑛

𝑖=1  = jumlah kuadrat sisa atau residual 

∑ (𝑦𝑖 − 𝑦𝑖̅)
2𝑛

𝑖=1  = jumlah kuadrat total 

𝑦𝑖  = nilai variabel dependen pada pengamatan ke-i 

𝑦̂𝑖 = nilai prediksi pada pengamatan ke-i 

𝑦̅𝑖 = rata-rata variabel dependen 

𝑛 = jumlah observasi 
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PNEUMONIA 

Pneumonia atau radang paru-paru, adalah 

penyakit yang membuat kantong udara di paru-paru 

(alveoli) bengkak dan mengalami peradangan dan 

akibatnya, kantong udara tersebut bisa terisi cairan 

atau nanah (Aulia dkk., 2017). Penyakit ini bisa 

disebabkan oleh bakteri, virus, atau jamur. Gejala 

yang sering muncul adalah demam, batuk, dan 

kesulitan bernapas. Jika tidak ditangani dengan baik, 

pneumonia bisa menyebabkan masalah serius, 

bahkan sampai berakibat fatal, terutama pada bayi, 

anak-anak, orang tua, serta orang yang sistem 

imunnya melemah. 

METODE  

SUMBER DATA 

Penelitian ini memanfaatkan data sekunder 

terkait penyakit pneumonia di Provinsi Jawa Timur 

tahun 2023 beserta dengan faktor-faktor yang 

mempengaruhinya. Data didapatkan dari publikasi 

resmi yang dipublikasikan oleh Badan Pusat Statistik 

(BPS) dan Dinas Kesehatan. Jumlah lokasi penelitian 

yang dimanfaatkan sebanyak 38 kota atau kabupaten 

di Provinsi Jawa Timur. 

VARIABEL PENELITIAN 

Variabel yang digunakan dalam penelitian adalah 

sebagai berikut: 

1. Persentase jumlah kasus pneumonia pada balita 

di Jawa Timur (𝑦) 

2. Persentase balita gizi buruk (𝑥1) 

3. Persentase balita yang medapat vitamin A (𝑥2) 

4. Jumlah puskesmas (𝑥3) 

5. Persentase rumah tangga yang memiliki akses 

sanitasi layak (𝑥4) 

6. Persentase cakupan imunisasi dasar lengkap (𝑥5) 

7. Persentase pemberian ASI eksklusif (𝑥6) 

8. Kepadatan penduduk (𝑥7) 

TEKNIK ANALISA DATA 

Prosedur penelitian yang ditetapkan dalam 

memperoleh tujuan dalam penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Melakukan pegumpulan data mengenai 

pneumonia pada balita di Jawa Timur tahun 2023 

beserta faktor yang mempengaruhinya. 

2. Melakukan uji deskriptif yang meliputi nilai 

minimum, maksimum, mean, dan standar 

deviasi. 

3. Melakukan uji multikolinearitas serta 

menentukan matriks pembobot spasial. 

4. Melakukan uji dependensi spasial yang meliputi 

uji Moran’s I dan uji Lagrange Multiplier. 

5. Melakukan pemodelan dengan menggunakan 

Spatial Autoregressive (SAR) dengan langkah 

sebagai berikut: 

a. Melakukan penaksiran estimasi parameter 

model regresi Spatial Autoregressive (SAR) 

dengan memanfaatkan Maximum Likelihood 

Estimation (MLE). 

b. Melakukan uji parameter simultan untuk 

mengetahui kecocokan model Spatial 

Autoregressive (SAR) menerapkan uji F. 

c. Melakukan uji parameter parsial untuk 

mengetahui kecocokan model Spatial 

Autoregressive (SAR) menerapkan uji Wald. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kasus pneumonia pada balita di Jawa Timur rata-

rata sebesar 91,84, wilayah yang memiliki kasus 

pneumonia pada balita tertinggi terletak pada Kota 

Blitar dengan persentase jumlah kasus sebesar 

280,6% sedangkan kasus terendah terletak pada 

Kabupaten Pacitan sebesar 19,70%. Pola spasial 

menunjukkan bahwa kasus pneumonia pada balita 

yang rendah umumnya terdapat di bagian Selatan 

dan timur Provinsi Jawa Timur; kategori sedang 

menyebar di berbagai daerah seperti Tulungagung, 

Trenggalek, Madiun, Ngawi, Bangkalan, Kota Batu, 

dan Kota Malang; kategori tinggi hingga sangat 

tinggi terpusat di wilayah barat-tengah dan utara 

yang memiliki kepadatan penduduk yang lebih 

tinggi serta aktif secara social dan ekonomi. 

Visualisasi peta pada Gambar 1 menyajikan pola 

penyebaran persentase kasus pneumonia pada balita 

di Jawa Timur untuk wilayah kabupaten/kota. 

Gambar 1. Persebaran Pneumonia Pada Balita 
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UJI MULTIKOLINEARITAS 

Hasil pengujian multikolinearitas pada penelitian 

ini adalah sebagai berikut: 

Tabel 1. Uji Multikolinearitas 

Variabel Nilai VIF 

𝑥1 1,35 

𝑥2 2,90 

𝑥3 1,24 

𝑥4 1,55 

𝑥5 3,19 

𝑥6 1,50 

𝑥7 1,73 

Berdasarkan nilai VIF yang tercantum dalam Tabel 1 

keseluruhan variabel prediktor memperoleh nilai 

VIF dengan berkisar antara 1,5 hingga 3,19. Karena 

seluruh nilai tersebut berada dibawah batas 10, 

dengan demikian mampu diperoleh kesimpulan 

mengenai tidak adanya multikolinearitas secara 

besar antar variabel prediktor. Kondisi ini 

mengindikasikan mengenai model regresi yang 

dimanfaatkan tidak mengalami masalah tekait 

multikolinearitas, sehingga estimasi parameter 

regresi tetap stabil. 

MATRIKS PEMBOBOT SPASIAL 

Pada proses ini diperlukan peta yang berisikan 

pembagian administratif 38 kabupaten/kota di Provinsi 

Jawa Timur yang menjadi dasar untuk menghitung bobot 

antar lokasi yang diamati. 

 
Gambar 2. Peta Kabupaten/Kota Provinsi Jawa Timur 

Penelitian ini memanfaatkan matriks pembobot 

spasial Queen Contiguity, di mana lokasi yang 

bertetangga ditentukan berdasarkan persinggungan 

antara sisi dan sudut. Nilai matriks Queen Contiguity 

yang terstandarisasi menggunakan rumus 𝑾 𝑖𝑗 =
𝑐 𝑖𝑗

∑ 𝑐𝑖𝑗
𝑛
𝑗=1

  untuk 38 wilayah dalam penelitian adalah 

sebagai berikut: 

𝑾𝟑𝟖×𝟑𝟖 =

[
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UJI DEPENDENSI SPASIAL 

Untuk menguji dependensi spasial akan 

dimanfaatkan uji Moran’s I dan uji Lagrange 

Multiplier. 

1. Uji Moran’s I 

Uji Moran’s I dilakukan untuk menentukan 

adanya autokorelasi spasial pada variabel persentase 

kasus pneumonia pada balita di Provinsi Jawa Timur. 

Pengujian ini dilakukan untuk melihat 

kecenderungan pola distribusi spasial dari 

persentase pneumonia pada balita di berbagai 

wilayah, baik yang mengelompok maupun yang 

menyebar secara acak. Hasil uji Moran’s I pada 

variabel respon adalah sebagai berikut: 

Tabel 2. Hasil Uji Moran's I 

I 𝐸(𝐼) 𝑉𝑎𝑟(𝐼) 𝑝

− 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

𝑍ℎ𝑖𝑡 

0,344778

79 

-

0,027027 

0,01444

9 

0,000990

4 

3,093

1 

Berdasarkan Tabel 2Error! Reference source not 

found. hasil uji Moran’s I pada data persentase kasus 

pneumonia pada balita di 38 kabupaten/kota 

Provinsi Jawa Timur tahun 2023 menggunakan queen 

contiguity, menunjukkan adanya korelasi spasial 

antar wilayah, berdasarkan tabel diperoleh nilai 

Moran’s I sejumlah 0,34477879 dengan 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

sejumlah 0,0009904. Selain itu diperoleh nilai 𝐸(𝐼) 

sebesar -0,027027 sehingga nilai Moran’s I > 𝐸(𝐼) yang 

mengindikasikan mengenai autokorelasi spasial 

positif. Dalam taraf signifikansi 𝛼 = 0,05 didapatkan 

nilai 𝑍ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 > 𝑍𝛼

2
=0,025

 yaitu 3,0931 >  1,96  dan 𝑝 −

𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼  sehingga diambil keputusan yaitu tolak 

𝐻0.  

 

2. Uji Lagrange Multiplier 

Uji ini digunakan untuk mengidentifikasi apakah 

terdapat pengaruh spasial antara pengamat yang 

satu dengan yang lainnya. Hasil uji Lagrange 

Multiplier adalah sebagai berikut:  

Tabel 3. Hasil Uji Lagrange Multiplier 

𝐿𝑀 𝐿𝑎𝑔 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

7,0062 0,008123 
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Berdasarkan Tabel 3Tabel 1Error! Reference source not 

found. pada taraf signifikansi 𝛼 =  0,05 mampu dilihat 

mengenai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 <  𝛼  yaitu 0,008123 < 0,05 maka 

diambil keputusan tolak 𝐻0 . Kondisi ini memiliki arti 

bahwa terdapat dependensi spasial pada variabel respon. 

PEMODELAN REGRESI SPATIAL 

AUTOREGRESSIVE(SAR) 

Sebelum tahap pemodelan dilakukan, langkah 

awal yang perlu dilakukan adalah menemukan 

estimasi parameter. Estimasi parameter model 

regresi Spatial Autoregressive (SAR) dalam penelitian 

ini diselesaikan dengan pendekatan Maximum 

Likelihood Estimation (MLE) yang disajikan dalam 

tabel berikut: 

Tabel 4. Hasil Estimasi Parameter 

Parameter Estimasi Standar 

Error 

𝑧

− 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

𝑝

− 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

𝜌 0,5585 0,1279 4,3679 0,0020 

𝛽0 18,6006 76,9086 0,2419 0,8089 

𝛽1 -8,9975 10,3193 -0,8719 0,3832 

𝛽2 1,7804 0,9251 1,9246 0,0054 

𝛽3 -1,5049 0,4503 -3,3421 0,0008 

𝛽4 -0,5463 0,5339 -1,0231 0,3063 

𝛽5 -1,3716 1,3218 -1,0376 0,2994 

𝛽6 1,0840 0,4788 2,2638 0,0235 

𝛽7 0,0052 0,0030 1,7327 0,0831 

Uji F = 4,549092 

Berdasarkan Tabel 4 didapatkan persamaan 

model regresi SAR yaitu: 

𝑦𝑖 = 0,5585 ∑ 𝑤𝑖𝑗
𝑛
𝑗=1 𝑦𝑗 + 18,6006 − 8,9975𝑥𝑖1 +

1,7804𝑥𝑖2 − 1,5049𝑥𝑖3 − 0,5463𝑥𝑖4 − 1,3716𝑥𝑖5 +

1,0840𝑥𝑖6 + 0,0052𝑥𝑖7 , 𝑖 = 1,2,3, …𝑛    () 

Selanjutnya akan dilakukan uji F yang merupakan 

pengujian parameter secara simultan untuk 

mengevaluasi kecukupan model regresi yang telah 

dihasilkan. Berdasarkan Tabel 4Error! Reference 

source not found. dengan taraf signifikansi 𝛼 = 0,05 

didapatkan nilai dari 𝐹 ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔  sebesar 4,549092 dan 

𝐹 0,05;7;30 2,33, sehingga diambil keputusan tolak 𝐻 0 

dikarenakan 𝐹 ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔 > 𝐹 0,05;7;30, hal ini memiliki arti 

mengenai sekurangnya terdapat satu variabel 

prediktor yang terdapat pengaruh terhadap variabel 

respon dan terdapat pengaruh spasial lag pada 

variabel respon secara signifikan sehingga model 

regresi SAR cocok digunakan pada penelitian.  

Tabel 4 menunjukkan hasil uji Wald pada model 

regresi SAR, nilai uji Wald parameter 𝛽  nilainya 

setara dengan 𝑧 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒. Berdasarkan Tabel 4 dengan 

taraf signifikansi 𝛼 = 0,05 , nilai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒  dari 

variabel jumlah puskesmas (𝑥3)  memiliki nilai 𝑝 −

𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 sebesar 0,0008 dan persentase pemberian ASI 

eksklusif (𝑥6)  memperoleh nilai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒  0,0235, 

yang berarti nilai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒  dari masing-masing 

variabel tersebut bernilai kurang dari 𝛼 = 0,05 

sehingga diambil keputusan tolak 𝐻 0 . Dengan 

demikian, mampu diperoleh kesimpulan mengenai 

pada model regresi SAR variabel prediktor jumlah 

puskesmas (𝑥3)  dan persentase pemberian ASI 

eksklusif (𝑥6) berpengaruh signifikan terhadap 

variabel respon. 

Berdasarkan Tabel 4 juga menunjukkan hasil uji 

Wald pada parameter 𝜌 yang nilainya setara dengan 

𝑧 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 . Berdasarkan Tabel 4 dengan taraf 

signifikansi 𝛼 = 0,05, nilai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 dari parameter 

𝜌  sebesar 0,0020 yang berarti 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼 

sehingga diambil keputusan tolak 𝐻 0 . Oleh karena 

itu, dapat disimpulkan bahwa parameter spasial lag 

signifikan pada variabel respon. 

UJI KEBAIKAN MODEL 

Dalam penelitian ini untuk melihat apakah model 

yang digunakan cukup baik dilakukan uji kebaikan 

model menggunakan nilai koefisien determinasi. 

𝑃𝑠𝑒𝑢𝑑𝑜 − 𝑅2 bernilai 1 artinya seluruh variabel 

respon dapat dijelaskan secara sempurna oleh 

variabel prediktor yang ada pada model. Tabel 

berikut menampilkan hasil dari koefisien determinasi 

pada regresi SAR: 

Tabel 5. Uji Kebaikan Model 

Model Regresi 𝑝𝑠𝑒𝑢𝑑𝑜 − 𝑅2 

Regresi SAR 0,5565 

Berdasarkan Tabel 5Error! Reference source not 

found. didapatkan nilai 𝑝𝑠𝑒𝑢𝑑𝑜 − 𝑅2  sejumlah 

0,5565 nilai tersebut mengindikasikan bahwa model 

Spatial Autoregressive (SAR) mampu menjelaskan 

bahwa sekitar 55,65% keragaman kasus pneumonia 

pada balita di Provinsi Jawa Timur melalui berbagai 

variabel prediktor yang dimanfaatkan pada model. 

Sementara itu, sekitar 44,35% variasi sisanya 

dipengaruhi dari faktor lainya yang tidak tercakup 

pada model. Hasil tersebut mengidikasikan bahwa 

kemampuan model dalam menerangkan variasi data 

berada pada tingkat cukup baik. Oleh karena itu, 

model Spatial Autoregressive (SAR) menggunakan 

matriks Queen Contiguity dapat dinilai cukup 

memadai dalam merepresentasikan pola spasial 

kasus pneumonia pada balita.  
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INTERPRETASI HASIL 

Berdasarkan hasil estimasi dari model Spatial 

Autoregressive (SAR) dengan metode Maximum 

Likelihood Estimation (MLE), diperoleh bahwa nilai 

parameter 𝜌  adalah 0,5585 dan menunjukkan 

signifikansi pada tingkat 5% dengan nilai 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 

sebesar 0,0020.  

Jumlah puskesmas (𝑥3)  memiliki nilai koefisien 

sebesar -1,5049 dengan 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼  sehingga 

berpengaruh terhadap persentase kasus pneumonia pada 

balita, nilai koefisien tersebut berarti bahwa setiap 

penambahan satu unit puskesmas dapat mengurangi 

persentase kasus pneumonia sebesar 1,5049 kali. Hal ini 

mengindikasikan bahwa peningkatan ketersediaan fasilitas 

kesehatan berkontribusi dalam memperbaiki penanganan 

serta menurunkan jumlah kasus pneumonia, hasil tersebut 

juga menunjukkan bahwa adanya fasilitas kesehatan 

memiliki peran penting dalam upaya mencegah, 

mendeteksi lebih awal, serta menangani kasus pneumonia 

pada balita. 

Persentase pemberian ASI eksklusif (𝑥6) memiliki 

nilai koefisien 1,0840 dengan 𝑝 − 𝑣𝑎𝑙𝑢𝑒 < 𝛼 sehingga 

berpengaruh terhadap persentase kasus pneumonia 

pada balita, nilai koefisien yang positif menunjukkan 

bahwa setiap peningkatan 1% diikuti peningkatan 

persentase kasus pneumonia sebesar 1,0840 poin 

dengan asumsi variabel lain konstan. Nilai positif 

dalam variabel ini kemungkinan dipengaruhi oleh 

beberapa faktor lain, seperti perbedaan dalam 

kualitas pelaporan kasus, akses secara lebih 

maksimal untuk layanan kesehatan, juga terdapatnya 

kemungkinan efek spasial antar daerah. 

PENUTUP 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil pembahasan regresi spasial 

menggunakan regresi Spatial Autoregressive (SAR) 

terhadap persentase kasus pneumonia pada balita di 

Jawa Timur tahun 2023 diperoleh model Regresi 

Spatial Autoregressive (SAR) adalah sebagai berikut:   

𝑦𝑖 = 0,5585∑ 𝑤𝑖𝑗
𝑛
𝑗=1 𝑦𝑗 + 18,6006 − 8,9975𝑥𝑖1 +

1,7804𝑥𝑖2 − 1,5049𝑥𝑖3 − 0,5463𝑥𝑖4 − 1,3716𝑥𝑖5 +

1,0840𝑥𝑖6 + 0,0052𝑥𝑖7, 𝑖 = 1,2,3, … 𝑛    

dengan nilai koefisien determinasi sebesar 0,5565 

koefisien determinasi tersebut mengindikasikan 

bahwa model Spatial Autoregressive (SAR) mampu 

menjelaskan bahwa sekitar 55,65% keragaman kasus 

pneumonia pada balita di Provinsi Jawa Timur 

melalui variabel-variabel prediktor yang digunakan. 

Hasil tersebut mengindikasikan bahwa kemampuan 

model dalam menjelaskan keragaman data berada 

pada tingkat cukup baik. Pada pemodelan Spatial 

Autoregressive (SAR) berdasarkan uji signfikansi 

pada taraf signifikansi 𝛼 = 0,05 terdapat dua 

variabel prediktor yang memiliki pengaruh secara 

signifikan terhadap variabel respon yaitu variabel 

prediktor jumlah puskesmas (𝑥3)  dan persentase 

pemberian ASI eksklusif (𝑥6). 

SARAN 

Temuan penelitian ini memberikan beberapa rekomendasi 

yang bisa dilakukan oleh peneliti selanjutnya seperti 

menggunakan regresi spasial lainnya, seperti Spatial Error 

Model (SEM) maupun Spatial Durbin Model (SDM), guna 

memperoleh model yang paling optimal dalam 

menjelaskan fenomena spasial kasus pneumonia. 

Menambahkan variabel lain agar dapat menghasilkan 

model yang lebih baik sehingga faktor-faktor lain yang 

berpengaruh signifikan terhadap kasus pneumonia pada 

balita dapat diidentifikasi. 
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