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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Judul :Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Kadar Gula Darah Pada penderita
Diabetes Melitus Tipe 2 di wilayah Kerja UPT Puskesmas Tuntungan
kecamatan Pancur Batu

Peneliti: Tommy Hidayat Sitompul

NIM  : P07520220042

Saya adalah mahasiswa Jurusan Keperawatan di Politeknik Kesehatan
Kemenkes Rl Medan, akan melakukan penelitian tentang “Hubungan Aktivitas
Fisik Dengan Kadar Gula Darah Pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di
wilayah Kerja UPT Puskesmas Tuntungan kecamatan Pancur Batu”. Penelitian
ini merupakan salah satu kegiatan dalam menyelesaikan tugas akhir di Jurusan
Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Rl Medan.

Partisipasi anda dalam penelitian ini bersifat sukarela. Anda mempunyai
hak bebas untuk berpastisipasi atau menolak menjadi responden. Apabila anda
bersedian mohon menandatangani lembar persetujuan ini dan apabila anda tidak
bersedia menjadi responden, saya akan tetap menghargai anda dan tidak
mempengaruhi terhadap proses penelitian ini.

Demikian permohonan ini disampaikan atas bantuan dan partisipasinya

saya ucapkan terimakasih.

Medan, Februari 2024

Responden



LEMBAR KUESIONER

HUBUNGAN AKTIVITAS FISIK DENGAN KADAR GULA DARAH PADA
PENDERITA DIABETES MELLITUS TIPE II DI WILAYAH KERJA UPT
PUSKESMAS PANCUR BATU KECAMATAN PANCUR BATU.

A. Karakteristik Data Demografi Responden
Tanggal Penelitian

No. Urut Responden

Umur

Jenis Kelamin

a > wbd =

Pekerjaan
B. Minum Obat Penurun Gula Darah

1. Oral Ya ]
Tidak [ ]

Jika Ya, sebutkan.........
2. Insulin Ya ]

Tidak [ ]
KUESIONER
AKTIVITAS FISIK DIABETES MELLITUS TIPE Il
Petunjuk pengisian :

Jawablah dengan memberi tanda () pada pilihan yang andaanggap
paling tepat.

No Pernyataan Tidak Jarang Kadang- Sering Selalu
Pernah (1 kali Kadang (3-4 kali (Setiap
seminggu) (2 kali seminggu) hari)
seminggu)

1 | Berjalan santai selama 15
menit.

2 | Melakukan hal seperti
duduk lama di kursi.




Melakukan pekerjaan
rumah seperti merapikan
tempat tidur,mencuci

piring.

4 | Melakukan kegiatan
seperti memancing.

5 | Di pagi hari sering
melakukan peregangan
dan berjemur

6 | Berjalan cepat pada
permukaan datar.

7 | Berjalan dengan
kecepatan 5 km/jam

8 | Memindahkan kursitamu
yang ringan.

9 | Menyapu area dalam dan
area luar rumah.

10 | Berkebun di halaman
rumah baik halaman
depan maupun halaman
belakang.

11 | Bersepeda pada lintasan
datar seminggu sekali
lebih dari 20 menit.

12 | Berjalan dengan cepat
lebih dari 5 km/jam

13 | Melakukan jogging
dengan kecepatan 8
km/jam

14 | Setiap hari berjalan
dilereng gunung.

15 | Mengangkat barang yang
berat seperti batu bata
dan barang berat lainnya.

16 | Melakukan hal seperti
mencangkul tanah.

17 | Bersepeda 15 km/jam

18 | Bersepeda 1 setiap hari

19 | Melakukan senam setiap

hari di rumah..




20 | Berlari sangat cepat tiap
hari.

LEMBAR PENATALAKSANAAN PEMERIKSAAAN KADAR GULA DARAH
PADA PENDERITA DIABETES MELLITUS TIPE Il DI WILAYAH
KERJA UPT PUSKESMAS TUNTUNGAN KECAMATAN PANCUR BATU

No. Urut Responden :
Nama (Inisial)

Umur

Jenis Kelamin

Pekerjaan

No Hari/Tanggal Jam Kadar Gula Darah




Nama :Tommy Hidayat Sitompul
Nim :P07520220042

SOP CEK GULA DALAM DARAH

NO. KOMPONEN

1 | DEFINISI
Suatu tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengetahui kadar gula

(glukosa) dalam darah.

2 | PERLENGKAPAN
a. Persiapan pasien
1) Pastikan identitas pasien
2) Kaiji kondisi pasien dengan KGD terakhir
3) Beritahu dan jelaskan pada pasien atau tindakan yang dilakukan
4) Menjaga privasi pasien
5) Posisipasien: duduk, tidur
b. Persiapan Alat
1 Alat periksa gula darah digital (glukotest, gluko M)
1 Glukotest strip
1 Lanset dan alat pendorongnya (lancing device)
1 Swab alkohol 70%
1 Sarung tangan
1 Bengkok

1 Lembar hasil periksa dan alat tulis

N o g~ D=

3 | TUJUAN

1. Untuk menilai kadar gula dalam darah

2. Mengidentifikasi tinggi rendahnya kadar gula darah dalam tubuh

3. Memahami pengaruh faktor lain seperti penyakit atau stres pada
kadar gula darah

4. Memantau pengobatan bagi pasien diabetes.




PROSEDUR

TAHAP PRA-INTERAKSI

1. Identifikasi kebutuhan/indikasi pasien
2. Cucitangan

3. Menyiapkan alat-alat yang diperlukan
TAHAP ORIENTASI

1. Memberi salam dan tersenyum kepada pasien

2. Menjelaskan kegiatan dan tujuan yang akan dilakukan

3. Menjelaskan waktu yang akan dibutuhkan

4. Menjaga privasi klien jika perlu memasang tirai

5. Mengatur posisi pasien sesuai indikasi

6. Mempersiapkan dan meletakkan alat di dekat pasien

TAHAP KERJA

1. Cuci tangan.

2. Kajitingkat kenyamanan klien.

3. Tutup ruangan atau tirai dan jendela.

4. Gunakan sarung tangan bersih.

5. Siapkan alat yang akan digunakan.

6. Pasang atau masukkan reagen strip ke dalam alat.

7. Pilih jari yang akan ditusuk (bisa jari tengah, atau jari manis).

8. Lakukan desinfeksi pada ujung jari yang akan ditusuk dengan alkohol
70%.

9. Tusuk jari ujung jari di bagian tepi dengan lanset.

10. Bila darah yang keluar sedikit, biarkan tangan tergantung ke bawah dan

urut jari tersebut beberapa kali ke arah ujung jari.
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Frequencies

Statistics
usia jeniskelamin pekerjaan aktivitasfisik guladarah
Valid 41 41 41 41 41
N Missing 2 2 2 2 2
usia
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
1.00 16 37.2 39.0 39.0
Valid 2.00 25 58.1 61.0 100.0
Total 41 95.3 100.0
Missing System 2 47
Total 43 100.0
jeniskelamin
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
1.00 12 279 29.3 29.3
Valid 2.00 29 67.4 70.7 100.0
Total 41 95.3 100.0
Missing  System 2 4.7
Total 43 100.0
pekerjaan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
1.00 4 9.3 9.8 9.8
2.00 6 14.0 14.6 244
3.00 4 9.3 9.8 341
Valid
4.00 4 9.3 9.8 43.9
5.00 23 535 56.1 100.0
Total 41 95.3 100.0
Missing  System 2 4.7
Total 43 100.0




aktivitasfisik

Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
1.00 20 46.5 48.8 48.8
2.00 17 395 415 90.2
Valid
3.00 4 9.3 9.8 100.0
Total 41 95.3 100.0
Missing  System 2 4.7
Total 43 100.0
guladarah
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
1.00 4 9.3 9.8 9.8
Valid 2.00 37 86.0 90.2 100.0
Total 41 95.3 100.0
Missing System 2 47
Total 43 100.0
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
usia * aktivitasfisik 41 95.3% 2 4.7% 43 100.0%
usia * aktivitasfisik Crosstabulation
aktivitasfisik Total
1.00 2.00 3.00
Count 6 6 4 16
Expected Count 7.8 6.6 1.6 16.0
) 1.00 % within usia 37.5% 37.5% 25.0% 100.0%
e % within aktivitasfisik 30.0% 35.3% 100.0% 39.0%
% of Total 14.6% 14.6% 9.8% 39.0%
2.00 Count 14 11 0 25




Expected Count 12.2 104 24 25.0
% within usia 56.0% 44.0% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 70.0% 64.7% 0.0% 61.0%
% of Total 34.1% 26.8% 0.0% 61.0%
Count 20 17 4 Y|
Expected Count 20.0 17.0 4.0 41.0
Total % within usia 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
% within aktivitasfisik 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
jeniskelamin * aktivitasfisik Crosstabulation
aktivitasfisik Total
1.00 2.00 3.00
Count 2 6 4 12
Expected Count 5.9 5.0 1.2 12.0
1.00 % within jeniskelamin 16.7% 50.0% 33.3% 100.0%
% within aktivitasfisik 10.0% 35.3% 100.0% 29.3%
% of Total 4.9% 14.6% 9.8% 29.3%
jeniskelamin
Count 18 11 0 29
Expected Count 141 12.0 2.8 29.0
2.00 % within jeniskelamin 62.1% 37.9% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 90.0% 64.7% 0.0% 70.7%
% of Total 43.9% 26.8% 0.0% 70.7%
Count 20 17 4 41
Expected Count 20.0 17.0 4.0 41.0
Total % within jeniskelamin 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
% within aktivitasfisik 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
pekerjaan * aktivitasfisik Crosstabulation
aktivitasfisik Total
1.00 2.00 3.00
Count 0 0 4 4
Expected Count 20 1.7 4 4.0
pekerjaan 1.00
% within pekerjaan 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 0.0% 0.0% 100.0% 9.8%




% of Total 0.0% 0.0% 9.8% 9.8%
Count 0 6 0 6
Expected Count 2.9 2.5 .6 6.0
2.00 % within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 0.0% 35.3% 0.0% 14.6%
% of Total 0.0% 14.6% 0.0% 14.6%
Count 0 4 0 4
Expected Count 2.0 1.7 4 4.0
3.00 % within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 0.0% 23.5% 0.0% 9.8%
% of Total 0.0% 9.8% 0.0% 9.8%
Count 0 4 0 4
Expected Count 2.0 1.7 4 4.0
4.00 % within pekerjaan 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 0.0% 23.5% 0.0% 9.8%
% of Total 0.0% 9.8% 0.0% 9.8%
Count 20 3 0 23
Expected Count 11.2 9.5 22 23.0
5.00 % within pekerjaan 87.0% 13.0% 0.0% 100.0%
% within aktivitasfisik 100.0% 17.6% 0.0% 56.1%
% of Total 48.8% 7.3% 0.0% 56.1%
Count 20 17 4 41
Expected Count 20.0 17.0 4.0 41.0
Total % within pekerjaan 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
% within aktivitasfisik 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.8% 41.5% 9.8% 100.0%
aktivitasfisik * guladarah Crosstabulation
guladarah Total
1.00 2.00

Count 0 28 28

Expected Count 2.7 25.3 28.0

1.00 % within aktivitasfisik 0.0% 100.0% 100.0%

aktivitasfisik

% within guladarah 0.0% 75.7% 68.3%

% of Total 0.0% 68.3% 68.3%

2.00 Count 0 9 9




3.00

Total

Expected Count

% within aktivitasfisik
% within guladarah
% of Total

Count

Expected Count

% within aktivitasfisik
% within guladarah

% of Total

Count

Expected Count

% within aktivitasfisik

% within guladarah
% of Total

0.0%
0.0%
0.0%

4

4
100.0%
100.0%

9.8%

4

4.0
9.8%
100.0%
9.8%

8.1 9.0
100.0% 100.0%
24.3% 22.0%
22.0% 22.0%
0 4

3.6 4.0
0.0% 100.0%
0.0% 9.8%
0.0% 9.8%
37 41

37.0 41.0
90.2% 100.0%
100.0% 100.0%
90.2% 100.0%

Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-sided)
Pearson Chi-Square 41.0002 .000
Likelihood Ratio 26.215 .000
Linear-by-Linear Association 24.824 .000
N of Valid Cases 1
Symmetric Measures
Value Asymp. Std. Approx. T° | Approx.
Error? Sig.
Ordinal by Ordinal  Kendall's tau-b -.608 .108 -2.361|.018
N of Valid Cases 41




MASTER TABEL

No | Nama | Usia Kode Jenis kelamin kode Pekerjaan Kode Aktivitas fisik Kode Gula Darah kode
1 |NY.K |65 2| PR 2 | SWASTA 2 | RINGAN 1] 380 2
2 |NY.G |65 2| PR 2| SWASTA 2 | RINGAN 1| 360 2
3 | NY.F 67 2| PR 2| SWASTA 2 | RINGAN 1] 320 2
4 | NY.L 65 2| PR 2 | SWASTA 2 | RINGAN 1] 240 2
5 | TNJ 66 2| LK 1| TDK B/IRT 5| RINGAN 1] 450 2
6 | NY.D |64 2| PR 2 | WIRASWASTA 3 | RINGAN 11| 467 2
7 | NY.S 68 2| PR 2 | WIRASWASTA 3 | RINGAN 1] 489 2
8 | TNY |46 1| LK 1| PNS 1| BERAT 41185 1
9 | NY.DF | 63 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1] 341 2
10 | NY.H |48 1| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 358 2
11 | TN.K 50 1| LK 1| PNS 1| BERAT 41165 1
12 | TN.L 59 1| LK 1| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 355 2
13 | NYK | 64 2| PR 2 | WIRASWASTA 3 | RINGAN 1] 341 2
14 | NY.HJ | 60 2| PR 2 | WIRASWASTA 3 | RINGAN 1| 374 2
15 | TN.S 68 2| LK 1| TDK B/IRT 5| RINGAN 1] 280 2
16 | NY.SE | 63 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1| 247 2
17 | NY.FD | 61 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1| 468 2
18 | TN.G | 47 1| LK 1| PNS 1| BERAT 41189 1
19 | NY.I 61 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1| 364 2
20 | TN.S 49 1| LK 1| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 366 2
21 | NY.RU | 60 2| PR 2| SWASTA 2 | SEDANG 2| 393 2
22 | TN.S 65 2| LK 1| SWASTA 2 | RINGAN 11299 2
23 | NY.KH | 64 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1] 365 2
24 | NY.KU | 61 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 11439 2
25 | NY.DG | 60 2| PR 2| PETANI 4 | RINGAN 1| 441 2
26 | NY.FH | 45 1| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 338 2
27 | TN.D 65 2| LK 1| PETANI 4 | RINGAN 1| 356 2




28 | NY.H |48 1| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 344 2
29 | TN.H | 46 1| LK 1| PNS 1| BERAT 4| 358 1
30 | NYK |63 2| PR 2| TDK B/IRT 5 | SEDANG 2| 213 2
31 | NYH |64 2| PR 2| TDK B/IRT 5 | SEDANG 2| 216 2
32 | TN.K | 68 2| LK 1| PETANI 4 | SEDANG 2| 411 2
33 | NY.P |63 2| PR 2| PETANI 4 | SEDANG 2300 2
34 | NY.I 63 2| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 351 2
35 | TN.E 67 2| PR 1| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 461 2
36 | NY.GL | 65 2| PR 2| TDK B/IRT 5| RINGAN 1] 322 2
37 | NY.S |64 2| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 316 2
38 | NYGK | 45 1| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 315 2
39 | NY.S |46 1| PR 2| TDK B/IRT 5 | SEDANG 2| 388 2
40 | NY.A | 67 2| PR 2| TDK B/IRT 5| SEDANG 2| 395 2
41 | NY.S |66 2| PR 2| TDK B/IRT 5 | SEDANG 2| 356 2

Keterangan :

Usia Jenis kelamin Pekerjaan Aktivitas Fisik Gula Darah

1. 45-59 tahun 1. Laki-laki 1. PNS 1.Ringan 1. <200 mmHg

2. 60-74 tahun 2. Perempuan 2. Swasta 2. Sedang 2. >200 mmHg

3. Wiraswasta
4. Petani
5. Tidak B/IRT




AKTIFITAS FISIK gula darah Kategori
p\P|P|P|P|P|P|P|P|P |P |P |P |P |P |P [P (P [P |P |P1
112|13|4|5|6|7(89|10|11 12|13 |14|15| 16|17 | 18| 19 | 20 | total | KATE HASIL
5/5|/5|5|5|5|5|5|5| 5| 3] 3| 5| 2| 2| 3| 3| 2| 5| 5 83 | berat <200 Mg/dL normal
4|5(5|5|5(5|4(5|5| 5| 5| 4| 5| 4] 4| 3| 3| 3| 3| 3 85 | berat <200 Mg/dL normal
4|5(5|5|5|5|5(5|5| 5] 5| 5| 5| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3 85 | berat <200 Mg/dL normal
5/5/3(3|5|5|5|5|5| 5| 5| 5| 5| 5| 5| 4| 5| 3| 3| 3 89 | berat <200 Mg/dL normal
3{3|5(5/5|5(5|33| 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
5/5|/5(5|5|5(3|3(3| 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 72 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
355555333 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4145|5553 (3(3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
3/5|5(5/5|3(3|3[3| 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 68 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4|5(5|5{5(5[5(3|3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 73 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
5/5/{5(5|3|3(3|3|5| 5| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 72 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4133555353 3| 3| 4| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
415(3(3(3(4(4(4|4| 4| 4| 5| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 71 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4|13|5|5(5(4[3(5|4| 2| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4(4|5|5|5|5(3|3|5| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 72 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4|5(5|5[5(5[3(5|5]| 4| 1| 3| 3| 2| 2| 2| 2| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
4141|5555 (5|5| 3| 3| 3| 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3 72 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
3/3(4(4(4(4|4|5|5| 4| 5| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3 72 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
3/3(3(3(3(3[3/3|3 1 1 1 1| 2| 2| 1| 1| 2| 3| 3 45 | ringan >200 Mg/dL tinggi
3133333212 2| 1| 2| 2| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 50 | ringan >200 Mg/dL tinggi
2124414131111 1 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 53 | ringan >200 Mg/dL tinggi
31313333332 2| 2| 2| 2| 3| 2| 1| 1| 3| 3| 3 50 | ringan >200 Mg/dL tinggi




3(3(3(3(3[3[3|13(3| 3| 3| 3| 3| 3 2| 2| 2| 2| 2| 2 54 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|3(3(2|2(2|2(2| 21} 1} 21} 1| 1| 3| 3| 3| 3| 3| 3 45 | ringan >200 Mg/dL tinggi
213|13(3[3|3(3|13(3| 3| 3] 3| 3| 1| 3| 3| 2| 2| 2| 3 54 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3[3|3(3|13(3| 3| 3] 3| 3| 1| 3| 3| 2| 2| 2| 3 55 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3[3|3(313(3| 3| 3] 3| 3| 1| 1| 3| 2| 2| 2| 3 53 | ringan >200 Mg/dL tinggi
213132132323 4| 3| 3| 3| 2| 2| 1| 2| 2| 2| 3 50 | ringan >200 Mg/dL tinggi
3121221333133 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 57 | ringan >200 Mg/dL tinggi
41341313232 3| 1| 3| 1| 3| 3| 1| 3| 3| 1| 3 50 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3[3|3(3|3(3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 2| 2| 2| 2| 3 56 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313121323232 3| 2| 3| 2| 3| 2| 3| 2| 3| 1| 3 49 | ringan >200 Mg/dL tinggi
311|13(1(3|3(2|3(2| 3| 3] 3| 3| 1| 3| 3| 1| 3| 1| 2 57 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3(3|2(4|/3(4| 3| 4] 2| 1| 1| 3| 2| 1| 2| 1| 3 51 | ringan >200 Mg/dL tinggi
2|1 1|13(2(3|2(2|2(2| 3| 2| 4| 3| 4| 2| 2| 3| 3| 3| 3 51 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3[3|3(3|3(3| 3| 3] 3| 1| 1| 3| 3| 3| 3| 3| 3 56 | ringan >200 Mg/dL tinggi
313|13(3[3|3(3|2(3| 2| 3] 2| 3| 2| 3| 2| 3| 3| 3| 3 55 | ringan >200 Mg/dL tinggi
3121321323133 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3 3| 3 3 57 | ringan >200 Mg/dL tinggi
4|!5(414|5(3[3(3|3| 3| 4| 3| 3| 4| 4] 3| 3| 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
3/3|4(4|4|5(5|4(4| 4| 3| 4| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3 71 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
3/5|5(5[5|5(3|3(3| 3| 3] 3| 3| 3| 3| 3| 3 3| 3| 3 70 | sedang | >200 Mg/dL tinggi
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