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Pemodelan Regresi Conway-Maxwell Poisson untuk Mengatasi Pelanggaran 

Equidispersi pada Jumlah Kematian Bayi di Provinsi Sumatera Barat 

 

Vinna Sulvia 

 

ABSTRAK 

Jumlah kematian bayi di provinsi Sumatera Barat tahun 2024 masih 

menunjukkan variasi yang cukup besar antar kabupaten/kota, bahkan beberapa 

wilayah masih berada di atas target Sustainable Development Goals (SDGs). 

Meskipun secara agregat jumlah kematian bayi mengalami penurunan, kondisi 

tersebut belum merata di seluruh daerah. Perbedaan karakteristik kesehatan ibu dan 

bayi, kondisi sosial ekonomi, serta pemanfaatan layanan kesehatan menyebabkan 

tingkat kematian bayi antar wilayah berbeda. Variasi ini menunjukkan bahwa 

permasalahan kematian bayi di Provinsi Sumatera Barat masih kompleks dan 

memerlukan kajian yang komprehensif untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang 

memengaruhinya. 

Penelitian ini menggunakan data sekunder tahun 2024 yang bersumber dari 

Badan Pusat Statistik Provinsi Sumatera Barat dengan unit analisis 19 

kabupaten/kota. Variabel respon adalah jumlah kematian bayi, sedangkan variabel 

prediktor meliputi jumlah kasus Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), jumlah kasus 

gizi kurang, persentase penduduk miskin, jumlah fasilitas kesehatan, dan cakupan 

kunjungan K4. Jumlah bayi lahir hidup digunakan sebagai variabel offset. Analisis 

dilakukan regresi CMP karena terjadi overdispersi pada data, dengan estimasi 

parameter menggunakan Maximum Likelihood Estimation. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa data jumlah kematian bayi mengalami 

overdispersi sehingga model regresi CMP lebih sesuai dibandingkan regresi 

Poisson. Variabel jumlah kasus gizi kurang merupakan faktor yang paling dominan 

berhubungan dengan laju kejadian kematian bayi, meskipun arah hubungannya 

tidak dapat diinterpretasikan sebagai hubungan sebab akibat secara langsung. 

Temuan ini menegaskan pentingnya peningkatan intervensi perbaikan gizi ibu dan 

bayi serta pemerataan kualitas pelayanan kesehatan. Selain itu, pengembangan 

penelitian dengan cakupan data lebih luas dan pendekatan spasial diperlukan untuk 

memperoleh estimasi yang lebih akurat. 

 

Kata kunci: Gizi Kurang, Kematian Bayi, Overdispersi, Regresi Conway-Maxwell 

Poisson, Sumatera Barat 
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Conway-Maxwell Poisson Regression Modeling to Address Violations of 

Equidispersion in Infant Mortality Rates in West Sumatra Province 

 

Vinna Sulvia 

 

 

ABSTRACT 

 

The number of infant deaths in West Sumatra Province in 2024 still shows 

considerable variation between districts/cities, with several areas remaining above 

the Sustainable Development Goals (SDGs) target. Although the overall number of 

infant deaths has declined, the improvement has not been evenly distributed across 

regions. Differences in maternal and infant health characteristics, socioeconomic 

conditions, and utilization of health services contribute to variations in infant 

mortality rates, indicating that the problem remains complex and requires 

comprehensive analysis to identify influencing factors. 

This study used 2024 secondary data from the West Sumatera Provincial 

Statistics Agency with 19 districts/cities as units of analysis. The response variable 

was the number of infant deaths, predictors included LBW cases, malnutrition 

cases, percentage of poor people, number of health facilities, and K4 visit coverage, 

with the number of live births as the offset variable. The analysis used Poisson and 

CMP regression with parameter estimation via Maximum Likelihood Estimation 

using the Newton–Raphson algorithm.  

The results of the analysis show that the data on infant mortality rates are 

overdispersed, making the CMP regression model more appropriate than Poisson 

regression. The number of malnutrition cases is the most dominant factor associated 

with infant mortality rates, although the direction of the relationship cannot be 

interpreted as a direct cause-and-effect relationship. These findings emphasize the 

importance of improving maternal and infant nutrition interventions and equalizing 

the quality of health services. in addition, further research with broader data 

coverage and a spatial approach is needed to obtain more accurate estimates. 

 

Keywords: Undernutrition, Infant Mortality, Overdispersion, Conway-Maxwell 

Poisson Regression, West Sumatera 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Pemodelan data merupakan langkah krusial dalam statistika untuk 

memahami dan menjelaskan hubungan antar variabel yang saling berkaitan. 

Salah satu distribusi probabilitas yang sering digunakan untuk menganalisis 

data berbentuk cacahan (count data) adalah distribusi Poisson, yang 

memodelkan banyaknya kejadian yang muncul dalam suatu periode waktu atau 

wilayah tertentu. Kejadian tersebut bersifat acak, artinya tidak dapat diprediksi 

satu per satu, serta dianggap tidak saling memengaruhi. Selain itu, kejadian-

kejadian tersebut diasumsikan terjadi dengan laju yang relatif tetap.  

Pengembangan dari distribusi Poisson dalam bentuk pemodelan dengan 

variabel prediktor dikenal sebagai regresi Poisson. Model regresi Poisson 

bertujuan untuk mengetahui hubungan antara variabel respon berupa jumlah 

kejadian dengan beberapa variabel prediktor yang memengaruhinya. Menurut 

Suryani dan Purhadi (2018) regresi Poisson memiliki asumsi bahwa nilai rata-

rata (mean) dan varians data adalah sama, yang disebut dengan asumsi 

equidispersi. Asumsi equidispersi muncul karena regresi Poisson didasarkan 

pada distribusi Poisson, yang secara teoritis memiliki sifat bahwa nilai harapan 

(mean) sama dengan varians. Sifat ini menjadi dasar dalam pembentukan model 

dan pendugaan parameter pada regresi Poisson. 

Asumsi tersebut sering tidak terpenuhi dalam kehidupan nyata, terutama di 

bidang kesehatan masyarakat yang sering dihadapkan pada data dengan tingkat 

dispersi yang tidak seimbang. Dispersi dapat diukur melalui perbandingan 
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antara varians dan rata-rata data, yang menunjukkan tingkat penyebaran data 

terhadap nilai tengahnya. Jika nilai varians sama dengan rata-rata, maka data 

dikatakan equidispersi. Varians lebih besar dari rata-rata menunjukkan 

overdispersi, sedangkan varians yang lebih kecil dari rata-rata menunjukkan 

terjadi underdispersi (Cahoy et al., 2021). Pelanggaran asumsi ini dapat 

menyebabkan model Poisson tidak tepat, menghasilkan estimasi yang bias, dan 

uji signifikansi yang tidak valid, sehingga memerlukan alternatif model yang 

mampu mengatasi masalah overdispersi maupun underdispersi (Tiara et al., 

2023). 

Keterbatasan model Poisson dalam menangani masalah dispersi mendorong 

dikembangkannya berbagai model alternatif yang lebih fleksibel, seperti regresi 

Binomial Negatif dan regresi Conway-Maxwell Poisson (CMP). Regresi 

Binomial negatif banyak digunakan untuk mengatasi overdispersi pada data 

cacahan melalui penambahan parameter dispersi, sehingga varians tidak lagi 

harus sama dengan nilai rataan. Namun, model Binomial Negatif umumnya 

hanya mampu menangani kondisi overdispersi dan kurang sesuai ketika data 

menunjukkan underdispersi (Afri, 2017). 

Regresi CMP menurut Sellers (2023) menjelaskan bahwa model CMP 

pertama kali diperkenalkan oleh Conway dan Maxwell pada tahun 1962 untuk 

menangani sistem antrian dengan tingkat layanan yang bergantung pada 

keadaan. Penelitian juga dilakukan oleh Daly dan Gaunt (2016) yang 

menjelaskan bahwa model CMP merupakan generalisasi dari distribusi Poisson 

yang dapat mengatasi permasalahan overdispersi maupun underdispersi melalui 

penambahan parameter dispersi (𝜈). Fleksibilitas parameter dispersi pada 
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model CMP memungkinkan penyesuaian terhadap berbagai tingkat keragaman 

data, sehingga memberikan kemampuan pemodelan yang lebih luas 

dibandingkan regresi Binomial Negatif. 

Nilai 𝜈 = 1 pada regresi CMP menunjukkan bahwa model kembali menjadi 

Poisson, nilai 𝜈 < 1 menunjukkan terjadi overdispersi, sedangkan nilai 𝜈 > 1 

menunjukkan terjadi underdispersi. Parameter 𝜈 berperan dalam mengontrol 

tingkat penyebaran data sehingga model dapat menyesuaikan dengan berbagai 

kondisi variabilitas. Fleksibilitas tersebut membuat model CMP mampu 

menggambarkan pola data yang tidak dapat dijelaskan oleh model Poisson 

klasik. Dengan demikian, model CMP menjadi pilihan yang tepat untuk 

menganalisis data cacahan yang variansinya tidak sama dengan rata-rata, 

sehingga model ini lebih tepat dalam menangani berbagai kondisi penyebaran 

data. 

Cahoy et al. (2021) mengemukakan bahwa model CMP tidak hanya mampu 

menangani masalah overdispersi maupun underdispersi, tetapi juga 

mengandung distribusi klasik sebagai kasus khusus, seperti distribusi Poisson, 

Geometrik, dan Bernoulli. Sellers et al., (2017) menyatakan bahwa berdasarkan 

sifatnya, ketika nilai dispersi 𝜈 = 1, model CMP mendekati distribusi Poisson, 

ketika 𝜈 < 1, model ini mendekati distribusi Geometrik, sedangkan saat 𝜈 →

∞, model CMP mendekati distribusi Bernoulli. Kondisi tersebut menunjukkan 

bahwa CMP merupakan generalisasi yang mencakup berbagai distribusi 

cacahan dalam satu kerangka model yang sama.  Hal ini membuat model CMP 

menjadi sangat fleksibel dan dapat diterapkan dalam berbagai konteks data 

cacahan. Kelebihan lainnya adalah kemampuannya untuk dimasukkan ke dalam 
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kerangka regresi, dimana baik parameter intensitas (𝜆) maupun parameter 

dispersi (𝜈) dapat dihubungkan dengan variabel prediktor.  

Penerapan model CMP mampu memberikan hasil analisis yang lebih akurat. 

Model ini menghasilkan estimasi parameter yang lebih efisien dan pengujian 

hipotesis yang lebih valid, tanpa mengubah makna interpretasi koefisien seperti 

pada regresi Poisson klasik (Chanialidis et al., 2018). Kemampuan model CMP 

dalam mengelola variasi data yang kompleks menjadikannya sangat relevan 

untuk diterapkan dalam bidang kesehatan masyarakat, yang sering kali 

menghadapi data dengan tingkat keragaman yang tinggi. Perbedaan tingkat 

keragaman tersebut umumnya dipengaruhi oleh perbedaan sosial, ekonomi, 

serta ketersediaan layanan kesehatan di berbagai wilayah. Salah satu fenomena 

yang mencerminkan kondisi tersebut adalah kasus kematian bayi, dimana 

jumlah kejadiannya dapat bervariasi secara signifikan antar daerah. 

Analisis faktor-faktor yang memengaruhi jumlah kematian bayi dapat 

dilakukan dengan memperluas model CMP ke dalam regresi CMP. Dalam 

regresi CMP, parameter intensitas 𝜆𝑖 dihubungkan dengan variabel prediktor 

melalui fungsi logaritma, sehingga memungkinkan estimasi pengaruh masing-

masing faktor terhadap rata-rata kejadian. Sementara itu, parameter dispersi (𝜈) 

tetap mengatur tingkat overdispersi maupun underdispersi pada data, sehingga 

model dapat menyesuaikan variasi penyebaran yang berbeda antar daerah 

(Sellers, 2023). Regresi CMP memungkinkan identifikasi faktor signifikan 

sekaligus menangani dispersi data yang tidak seimbang, sehingga sangat sesuai 

untuk analisis kesehatan masyarakat, khususnya dalam mengevaluasi pengaruh 
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kondisi sosial, ekonomi, dan ketersediaan fasilitas layanan kesehatan terhadap 

jumlah kematian bayi. 

Jumlah kematian bayi merupakan salah satu indikator penting yang 

mencerminkan derajat kesehatan masyarakat serta keberhasilan pembangunan 

di bidang kesehatan. Angka kematian bayi yang tinggi menunjukkan adanya 

kesenjangan dalam akses pelayanan kesehatan, kondisi sosial ekonomi, dan 

kualitas hidup masyarakat. (UNICEF, 2025a) menjelaskan bahwa tahun 2015 

menjadi awal dimulainya agenda pembangunan global baru yang bertujuan 

mencapai target-target yang tercantum dalam Sustainable Development Goals 

(SDGs) tahun 2030. Target SDGs yang berkaitan dengan angka kematian anak 

berfokus pada upaya mengakhiri kematian bayi baru lahir (neonatal) dan anak 

di bawah usia lima tahun yang dapat dicegah pada tahun 2030. Kematian 

neonatal adalah kematian yang terjadi pada bayi usia 0-28 hari setelah kelahiran 

hidup, yang merupakan periode paling rentan dalam kehidupan bayi. Seluruh 

negara menargetkan penurunan angka kematian neonatal hingga setidaknya 12 

kematian per 1000 kelahiran hidup dan angka kematian balita hingga 25 

kematian per 1000 kelahiran hidup. 

(UNICEF, 2025b) melaporkan bahwa secara global angka kematian anak 

masih berada di atas target SDGs tahun 2030. Angka kematian balita di dunia 

telah menurun lebih dari setengah sejak tahun 1990, namun pada tahun 2023 

tingkat kematian tersebut masih berada pada level yang cukup tinggi. Angka 

kematian balita pada tahun 2023 tercatat sebesar 36.7 kematian per 1000 

kelahiran hidup, sedangkan kematian neonatal sebesar 17.3 kematian per 1000 

kelahiran hidup. UNICEF melaporkan bahwa sekitar 4.8 juta anak di bawah 
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usia lima tahun (under-five mortality) meninggal dunia pada tahun 2023, 

dimana hampir setengahnya (sekitar 2.3 juta) meninggal dalam bulan pertama 

kehidupan. Artinya hampir setengah dari seluruh kematian balita terjadi pada 

periode neonatal dan periode ini masih menjadi fase yang paling rentan serta 

memberikan kontribusi yang besar terhadap kematian anak secara global. 

Badan Pusat Statistik (2023) mencatat bahwa di tingkat nasional, Indonesia 

juga menunjukkan tren penurunan Angka Kematian Bayi (AKB) yang cukup 

signifikan berdasarkan hasil Sensus Penduduk (SP). Data SP 2000 mencatat 

AKB sebesar 47 kematian per 1000 kelahiran hidup, kemudian menurun 

menjadi 26 per 1000 kelahiran hidup pada SP 2010, dan kembali turun menjadi 

16.85 per 1000 kelahiran hidup pada SP 2020. Penurunan ini menunjukkan 

adanya perbaikan dalam akses dan kualitas layanan kesehatan ibu dan anak. 

Namun, nilai AKB sebesar 16.85 pada tahun 2020 masih berada di atas target 

SDGs 2030, yaitu 12 kematian per 1000 kelahiran hidup, sehingga upaya 

percepatan penurunan kematian bayi tetap menjadi prioritas dalam 

pembangunan kesehatan di Indonesia. 

Penurunan angka kematian bayi mencerminkan peningkatan kualitas 

kesehatan dan kesejahteraan penduduk, yang berdampak pada tersedianya 

sumber daya manusia yang lebih sehat, produktif, dan berdaya saing. Investasi 

pada sektor kesehatan yang mampu menurunkan tingkat mortalitas anak turut 

berkontribusi terhadap peningkatan pendapatan masa depan serta penghematan 

biaya kesehatan, yang secara keseluruhan mendukung pertumbuhan ekonomi 

nasional. BAPPENAS (2025) menjelaskan bahwa upaya penurunan angka 

kematian bayi juga sejalan dengan tujuan utama pada tujuan ketiga pada SDGs 
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yang diinisiasi oleh Perserikatan Bangsa-Bangsa (PBB), yaitu menjamin 

kehidupan yang sehat dan meningkatkan kesejahteraan bagi seluruh penduduk 

di semua usia. 

Upaya menurunkan kematian bayi telah banyak dilakukan baik di tingkat 

global maupun nasional, namun realisasinya di Indonesia masih menghadapi 

tantangan yang cukup besar. Kementerian Kesehatan RI (2024) mencatat bahwa 

jumlah kematian bayi di Indonesia masih berada pada level yang cukup tinggi, 

meskipun menunjukkan tren penurunan dari tahun ke tahun. Tahun 2023 

tercatat sekitar 32.445 kasus kematian bayi, kemudian menurun menjadi sekitar 

31.393 kasus pada tahun 2024. Penurunan ini menunjukkan adanya perbaikan, 

namun pencapaiannya belum merata di seluruh provinsi sehingga tantangan 

penurunan kematian bayi masih cukup besar.  

Kementerian Kesehatan RI (2024) melaporkan Provinsi Sumatera Barat 

menjadi salah satu wilayah yang menunjukkan pola serupa. Total kematian bayi 

di provinsi ini menurun dari 826 kasus pada tahun 2023 menjadi 735 kasus pada 

tahun 2024. Meskipun terjadi penurunan jumlah kematian bayi pada tingkat 

provinsi, perubahan tersebut tidak berlangsung secara merata di seluruh 

kabupaten/kota. Beberapa daerah justru mengalami peningkatan jumlah 

kematian bayi, sedangkan daerah lainnya mengalami penurunan atau berada 

pada kondisi yang relatif stabil. Gambar 1 menunjukkan perbandingan AKB 

pada tahun 2023 dan 2024 untuk setiap kabupaten/kota di Provinsi Sumatera 

Barat. 
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Gambar 1. Perbandingan Angka Kematian Bayi di Provinsi Sumatera Barat 

Tahun 2023 dan 2024 

Gambar 1 menunjukkan bahwa dari 19 kabupaten/kota di Provinsi Sumatera 

Barat, terdapat 10 daerah yang mengalami peningkatan AKB dan 9 daerah yang 

mengalami penurunan AKB dari tahun 2023 ke 2024, yang menunjukkan 

bahwa AKB antar kabupaten/kota masih berfluktuasi. Jika dibandingkan 

dengan target SDGs sebesar ≥ 12 kematian per 1000 kelahiran hidup, baik pada 

tahun 2023 maupun 2024 terdapat masing-masing 6 kabupaten/kota yang belum 

mencapai target SDGs. Namun, wilayah yang belum mencapai target tersebut 

berbeda antara tahun 2023 dan 2024, yang mengindikasikan adanya pergeseran 

wilayah dengan AKB di atas target SDGs.  

Selanjutnya, jika dilihat dari besarnya nilai AKB, kondisi pada tahun 2024 

cenderung lebih baik dibandingkan tahun 2023, karena terjadi penurunan nilai 

AKB pada beberapa daerah dengan AKB tinggi. Hal ini terutama terlihat pada  

kabupaten Kepulauan Mentawai yang menurun dari 26.72 menjadi 24.26 

kematian per 1000 kelahiran hidup. Hal ini menunjukkan bahwa pola AKB 

terhadap target SDGs pada tahun 2023 dan 2024 mengalami pergeseran wilayah 

Sumber: BPS Provinsi Sumatera Barat, Sumatera Barat Dalam Angka 2025 (diolah) 
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yang belum mencapai target, dengan tingkat keparahan yang cenderung 

menurun, tetapi belum diikuti oleh perbaikan jumlah wilayah secara 

keseluruhan. 

Fenomena tersebut mengindikasikan adanya variasi yang cukup besar antar 

kabupaten/kota di Provinsi Sumatera Barat. BPS Provinsi Sumatera Barat 

(2025) dalam publikasi Sumatera Barat dalam Angka 2025 melaporkan bahwa 

sejumlah indikator kesehatan menunjukkan tantangan dalam upaya peningkatan 

kesehatan ibu dan anak. Kasus Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) meningkat 

di beberapa wilayah seperti Kabupaten Pesisir Selatan, Tanah Datar, Padang 

Pariaman, Lima Puluh Kota, Solok Selatan, Kota Padang, dan Kota Solok. 

Jumlah kasus gizi kurang juga mengalami peningkatan yang cukup signifikan, 

dari 201 kasus pada tahun 2023 menjadi 417 kasus pada tahun 2024. Selain itu, 

kondisi sosial ekonomi masyarakat juga belum sepenuhnya membaik, yang 

ditunjukkan oleh meningkatnya persentase penduduk miskin dari 5.95% pada 

tahun 2023 menjadi 5.97% pada tahun 2024. 

Perkembangan jumlah fasilitas kesehatan memang menunjukkan 

peningkatan setiap  tahunnya, namun ketersediaan fasilitas tersebut tidak selalu 

diikuti oleh peningkatan pemanfaatan layanan kesehatan. Hal ini terlihat dari 

menurunnya cakupan kunjungan K4, yaitu dari 80810 kunjungan pada tahun 

2023 menjadi 74417 kunjungan pada tahun 2024. Ketidakseimbangan antara 

penyediaan fasilitas dan pemanfaatannya berpotensi berdampak pada kualitas 

pemeriksaan ibu hamil dan kesehatan bayi baru lahir.  

Hasil analisis data jumlah kematian bayi per kabupaten/kota di Provinsi 

Sumatera Barat dengan model Regresi Poisson menunjukkan bahwa asumsi 
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equidispersi tidak terpenuhi. Hal ini ditunjukkan oleh nilai statistik dispersi 

sebesar 2.73 yang lebih besar dari 1, yang mengindikasikan bahwa varians data 

lebih besar daripada nilai rataan (mean) dan terjadi overdispersi. Statistik 

dispersi digunakan sebagai ukuran untuk mengevaluasi kesesuaian asumsi 

equidispersi pada model Poisson serta sebagai indikator awal dalam 

menentukan apakah diperlukan model alternatif yang lebih fleksibel. Nilai 

statistik dispersi yang melebihi satu menunjukkan bahwa penyebaran data lebih 

besar dari yang diasumsikan oleh distribusi Poisson, sehingga model Poisson 

berpotensi menghasilkan pendugaan standar galat yang bias dan pengujian 

signifikansi yang kurang valid (Sellers, 2023). 

Kondisi ini menunjukkan bahwa jumlah kematian bayi antar wilayah di 

Provinsi Sumatera Barat masih memiliki keragaman yang tinggi, yang 

dipengaruhi oleh perbedaan karakteristik sosial, ekonomi, dan kesehatan antar 

kabupaten/kota. Variabilitas data yang kompleks tersebut menyebabkan model 

Poisson klasik yang mengasumsikan equidispersi kurang tepat digunakan. Oleh 

karena itu, model Conway-Maxwell Poisson (CMP) digunakan sebagai 

alternatif karena mampu menangani kondisi varians yang tidak sama dengan 

rataan sehingga menghasilkan estimasi parameter yang lebih akurat dan sesuai 

dengan karakteristik data. 

Penelitian terbaru menunjukkan bahwa regresi CMP semakin banyak 

digunakan sebagai pendekatan robust dalam mengatasi pelanggaran asumsi 

equidispersi pada data kematian bayi. Penelitian yang dilakukan oleh Oktaviana 

et al. (2024) pada 24 kabupaten/kota di Provinsi Sulawesi Selatan menemukan 

bahwa model CMP mampu menangani tingkat variasi data yang tinggi, 
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ditunjukkan oleh rasio dispersi sebesar 4.639 pada model Poisson. Selain itu 

model CMP berhasil mengidentifikasi empat faktor yang berpengaruh 

signifikan terhadap kematian bayi yaitu BBLR, asfiksia, pneumonia, dan 

pemberian ASI eksklusif. 

Hasil tersebut juga sejalan dengan penelitian Santi et al. (2025) yang 

menerapkan metode CMP pada data kematian bayi di Provinsi Jawa Barat. 

Metode CMP terbukti menurunkan rasio dispersi dari 126.49 pada model 

Poisson menjadi 10.92, dengan penurunan AIC yang signifikan dari 4183.46 

menjadi 402.46. Terdapat empat variabel yang signifikan, yaitu cakupan K4, 

jumlah fasilitas kesehatan, Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), dan 

komplikasi asfiksia neonatal. Keunggulan CMP juga dilakukan penelitian oleh 

Afri (2017) yang menunjukkan bahwa devians model CMP (2.051) lebih rendah 

dibandingkan regresi Binomial Negatif (3.478). Hasil ini menegaskan bahwa 

fleksibilitas parameter dispersi (𝜈) pada CMP dalam menangani berbagai 

tingkat variasi data, baik overdispersi maupun underdispersi. 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas, dilakukan sebuah penelitian yang 

berjudul “Pemodelan Regresi Conway-Maxwell Poisson untuk Mengatasi 

Pelanggaran Equidispersi pada Jumlah Kematian Bayi di Provinsi 

Sumatera Barat”. 

B. Batasan Masalah 

Batasan masalah pada penelitian ini adalah dibatasi pada wilayah Provinsi 

Sumatera Barat dengan unit analisis kabupaten/kota, menggunakan data tahun 

2024 yang bersumber dari Badan Pusat Statistik (BPS) Provinsi Sumatera Barat. 

Penelitian ini difokuskan pada analisis faktor-faktor yang diduga berpengaruh 
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terhadap jumlah kematian bayi, yaitu BBLR, jumlah bayi dengan gizi kurang, 

persentase penduduk miskin, jumlah fasilitas kesehatan, dan jumlah kunjungan 

K4. Analisis dilakukan menggunakan regresi CMP untuk mengatasi masalah 

overdispersi pada data count. 

C. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah yang akan dibahas dalam penelitian ini adalah. 

1. Apa bentuk model regresi Conway–Maxwell Poisson (CMP) yang 

dihasilkan dalam analisis jumlah kematian bayi yang mengalami 

overdispersi di kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat? 

2. Faktor-faktor apa saja yang berpengaruh signifikan terhadap jumlah 

kematian bayi di kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat berdasarkan 

model regresi Conway-Maxwell Poisson (CMP) ? 

D. Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian yang akan dibahas dalam penelitian ini adalah: 

1. Untuk mengetahui bentuk model regresi Conway-Maxwell Poisson (CMP) 

yang dihasilkan dalam analisis jumlah kematian bayi yang mengalami 

overdispersi di kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat. 

2. Untuk mengetahui faktor-faktor yang berpengaruh signifikan terhadap 

jumlah kematian bayi di kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat 

menggunakan model regresi Conway-Maxwell Poisson (CMP). 

E. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi manfaat sebagai berikut. 
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1. Bagi penulis, menambah wawasan dan pemahaman mengenai penerapan 

model regresi CMP dalam menganalisis data cacahan yang mengalami 

overdispersi. 

2. Bagi pemerintah Provinsi Sumatera Barat, memberikan informasi mengenai 

faktor-faktor variabel prediktor yang diduga memengaruhi jumlah kematian 

bayi di kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat dan menjadi bahan 

pertimbangan dalam perumusan kebijakan dan strategi intervensi untuk 

menurunkan jumlah kematian bayi di kabupaten/kota yang masih tinggi. 

3. Bagi peneliti lain, menjadi referensi dalam penggunaan model regresi CMP 

untuk penelitian serupa yang mengalami masalah overdispersi dan dapat 

dijadikan acuan atau perbandingan dalam penelitian lanjutan, seperti Zero-

Inflated CMP atau Spatial CMP Regression. 

4. Bagi masyarakat, memberikan pemahaman yang lebih luas tentang faktor-

faktor yang memengaruhi jumlah kematian bayi di lingkungan setempat. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil dan pembahasan yang telah dilakukan, maka diperoleh 

kesimpulan sebagai berikut. 

1. Model regresi Conway–Maxwell Poisson (CMP) yang dihasilkan untuk 

menganalisis jumlah kematian bayi yang mengalami overdispersi di 

kabupaten/kota Provinsi Sumatera Barat adalah sebagai berikut: 

ln(𝜆𝑖) = ln(𝑡𝑖) + (−5.0627 + 0.0005𝑋1𝑖 − 0.2450𝑋2𝑖 + 0.1287𝑋3𝑖

+ 0.1000𝑋4𝑖 − 0.0988𝑋5𝑖) 

2. Berdasarkan hasil uji signifikansi parsial menggunakan uji Wald pada 

model regresi CMP diperoleh bahwa variabel jumlah kasus gizi kurang 

merupakan satu-satunya variabel yang berpengaruh signifikan terhadap laju 

kejadian kematian bayi pada taraf signifikansi 1%. 

B. Saran 

Berdasarkan kesimpulan yang telah didapatkan, maka saran yang dapat 

diberikan sebagai berikut. 

1. Perluasan cakupan data dan wilayah kajian serta penerapan model lanjutan, 

seperti Spatial Conway–Maxwell Poisson, disertai penambahan variabel 

yang lebih relevan agar estimasi parameter menjadi lebih stabil dan mampu 

menangkap pengaruh spasial antarwilayah secara lebih akurat. 

2. Perlu dilakukan evaluasi kualitas data, pemerataan layanan kesehatan, serta 

penguatan intervensi dan pemantauan status gizi ibu dan bayi secara 

berkelanjutan guna menurunkan risiko kematian bayi.
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