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ABSTRAK 

 HUBUNGAN KADAR Hb-A1c DENGAN KOLESTEROL LDL PADA PENDERITA 

DIABETES MELITUS TIPE II DI PKU MUHAMMADIYAH GOMBONG 

 

Latar Belakang: Diabetes melitus adalah salah satu masalah prioritas dari empat 

masalah Penyakit Tidak Menular (PTM) yang termasuk kategori PTM diantaranya 

kanker, penyakit  paru obstruksi kronis, kardiovaskuler dan Diabetes Melitus. Kasus 

Diabetes Melitus terus meningkat selama beberapa dekade terakhir, menurut data IDF 

tahun 2021, Indonesia menempati peringkat kelima di dunia dari negara Tiongkok, India, 

Pakistan  dan Amerika Serikat. Organisasi Kesehatan Dunia mendefinisikan diabetes 

mellitus sebagai penyakit metabolik kronis dengan banyak etiologi yang ditandai dengan 

peningkatan kadar gula darah dan kelainan dalam metabolisme protein, lemak, dan 

karbohidrat karena tindakan insulin yang tidak memadai. Insulin insufficiency dapat 

disebabkan oleh gangguan sintesis insulin oleh sel beta pankreas atau oleh penurunan 

responsibilitas sel-sel tubuh insulin.  

Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui adakah hubungan antara kadar HBA1c dengan 

kolesterol LDL pada penderita diabetes melitus tipe II di rumah sakit PKU 

Muhammadiyah Gombong.  

Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang menggunakan 

pendekatan cross sectional, dan desain yang digunakan Case control/Retrospective, 

retrospektif yaitu  teknik pengumpulan data dengan pengumpulan data yang telah terjadi 

atau masa lalu/lampau karena penulis ingin memberikan bukti adakah hubungan kadar 

HbA1c dengan kolesterol LDL pada pasien diabetes melitus tipe II di rumah sakit PKU 

Muhammadiyah Gombong dengan dengan pengambilan data menggunakan Rekam 

Medis dengan 35 responden. 

Hasil Penelitian: Hasil uji statistic Spearman rank Menunjukan nilai yang signifikansi 

p=0,028 Hal ini menunjukkan bahwa  P < 0,05 sehingga dapat disimpulkan Ha ditolak 

dan Ho diterima yang berarti terdapat hubungan antara kadar HBA1c dengan kolesterol 

LDL pada pasien diabetes melitus tipe II di PKU Muhammadiyah Gombong, dari hasil  

tersebut dapat dikatakan adanya hubungan yang cukup kuat antara dua variabel karena 

nilai berada diantara 0,26-0,50 .  Perolehan correlation coefficient 0,371  dengan nilai 

positif sehingga dapat diartikan kedua variabel memiliki hubungan yang searah. 

Kesimpulan: terdapat hubungan antara kadar HBA1c dengan kolesterol LDL pada 

penderita diabetes melitus tipe II di PKU Muhammadiyah Gombong. 

Rekomendasi untuk Peneliti Selanjutnya: Diharapkan peneliti selanjutnya untuk 

mengembangkan desain penelitian dengan memperbanyak sampel penelitian dan 

mengambil semua komponen lipid seperti trigliserida, kolesterol total, VLDL dan HDL. 
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Diabetes Melitus, Hba1C, Kolesterol LDL 
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ABSTRACT 

RELATIONSHIP BETWEEN Hb-A1c LEVELS AND LDL CHOLESTEROL IN TYPE 

II DIABETES MELLITUS PATIENTS AT PKU MUHAMMADIYAH GOMBONG 

 

Background: Diabetes mellitus is one of the priority problems of the four Non-

Communicable Disease (NCD) problems which include cancer, chronic obstructive 

pulmonary disease, cardiovascular disease and diabetes mellitus. Diabetes Mellitus cases 

have continued to increase over the past few decades, according to IDF data in 2021, 

Indonesia ranks fifth in the world from China, India, Pakistan and the United States. The 

World Health Organization defines diabetes mellitus as a chronic metabolic disease with 

multiple etiologies characterized by elevated blood sugar levels and abnormalities in 

protein, fat, and carbohydrate metabolism due to inadequate insulin action. Insulin 

insufficiency can be caused by impaired synthesis of insulin by pancreatic beta cells or by 

decreased responsiveness of insulin body cells.  

Purpose: To determine whether there is a relationship between HBA1c levels and LDL 

cholesterol in patients with type II diabetes mellitus at PKU Muhammadiyah Gombong 

hospital. 

Methods: This research is a quantitative study that uses a cross sectional approach, and 

the design used is Case control / Retrospective, retrospective, namely data collection 

techniques with data collection that has occurred or past / past because the author wants 

to provide evidence of the relationship between HbA1c levels with LDL cholesterol in 

type II diabetes mellitus patients at PKU Muhammadiyah Gombong hospital with data 

collection using Medical Records with 35 respondents. 

Results: The results of the Spearman rank statistical test showed a significant value of p 

= 0.028 This shows that P < 0.05 so it can be concluded that Ha is rejected and Ho is 

accepted, which means that there is a relationship between HBA1c levels and LDL 

cholesterol in type II diabetes mellitus patients at PKU Muhammadiyah Gombong, from 

these results it can be said that there is a fairly strong relationship between the two 

variables because the value is between 0.26-0.50.  The correlation coefficient is 0.371 

with a positive value so that it can be interpreted that the two variables have a 

unidirectional relationship. 

Conclusion: There is a relationship between HBA1c levels and LDL cholesterol in 

patients with type II diabetes mellitus at PKU Muhammadiyah Gombong. 

Recommendations: Future researchers are expected to develop a research design by 

increasing the number of research samples and taking all lipid components such as 

triglycerides, total cholesterol, VLDL and HDL. 
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BAB I 

PENDAHLUAN 

 

A. Latar belakang 

Diabetes melitus adalah salah satu masalah prioritas dari empat masalah 

Penyakit Tidak Menular (PTM) yang termasuk kategori PTM diataranya 

kanker, penyakit  paru obtruksi kronis, kardiovaskuler dan Diabetes 

Mielitus. Diabetes Melitus yaitu kondisi dimana pankreas  mengalami 

kerusakan sehingga pankreas tidak dapat memproduksi insulin. Kasus 

Diabetes Melitus terus meningkat selama beberapa dekade terakhir, 

menurut data IDF tahun 2021, Indonesia menempati peringakat ke lima di 

dunia dari negara Tiongkok, India, Pakistan  dan Amerika Serikat (Triyani 

et al., 2023). Organisasi Kesehatan Dunia mendefinisikan diabetes 

mellitus sebagai penyakit metabolik kronis dengan banyak etiologi yang 

ditandai dengan peningkatan kadar gula darah dan kelainan dalam 

metabolisme protein, lemak, dan karbohidrat karena tindakan insulin yang 

tidak memadai. Insulin insufficiency dapat disebabkan oleh gangguan 

sintesis insulin oleh sel beta pankreas atau oleh penurunan responsibilitas 

sel-sel tubuh insulin. (Wati & Alj Ef, 2023) 

Diabets Melitus menunjukan meningkatnya beban global bagi individu, 

keluarga dan negara. IDF (Internasional Diabetes Fenderation) melaporkan  

jumlah penderita DM terus naik dari tahun 2000 sekitar 151 juta, pada 

tahun 2011 sekitar 366 juta  penderita dan sekitar 537 juta penderita dan 

10,5% di populasikan orang dewasa pada tahun 2021, pada rentan usia 20-

79 tahun. IDF memperkirakan penderita DM akan meningkat pada 2030 

menjadi 643 juta dan akan terus meningkat pada tahun 2045 sekitar 783 

juta (IDF,2021). Kasus di Asia khususnya di indonesia menurut data dari 

IDF  dari tahun 2000 ada 5,54.3 penderita, pada tahun 2011 sebanyak 

7,291.9 penderita dan para tahun 2021 ada 19,45.1 penderita, dapat 

disimpulkan indonesia mengalami kenaikan pada setiap tahunnya. 
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Berdasarkan data dari Profil Rinkesda Jawa Tengah 2022. Perkiraan 

jumlah pederita DM sebanyak 623,973 penderita dan pada kabupaten 

Kebuman menyumbang sebesar 12.000 penderita(Dinkes, 2022). 

Penyakit Diabtes Miletus mempunyai beberapa tipe yaitu Diabetes 

Melitus Tipe 1, Diabetes Melitus Tipe 2, Diabetes Melitus Gestasional, 

dan lain lain, kasus Diabetes Melitus paling bayak pada Diabetes Melitus 

Tipe 2 (Marzel, 2020). Diabetes Mielitus Tipe 2 di sebabkan oleh gaya 

hidup yang tidak sehat seperti  mengonsumsi makanan yang  tidak sehat 

dengan tinggi gula dan rendah serat, kurangnya aktivitas yang 

mengakibatkan  berat badan berlebih, dan hipertensi. laki  cenderung lebih 

sering terkena dikarenakan wanita lebih tinggi dalam peningkatan berat 

badan, Sekarang penderita DM tidak hanya pada kalangan orang dewasa 

dan orang tua sekarang anak anak bahkan bayi (Widiasari et al., 2021). 

Penyebab atau etiologi dari penyakit Diabetes Melitus yaitu umur, jenis 

kelamin dan penyakit genetik, obesitas, kurangnya aktifitas, hipertensi dan 

merokok (Harefa & Lingga, 2023). Adapun tanda dan gejala pada 

penderita DM diantaranya poliuria, polifagia, polidipsi, menurunya berat 

badan secara drastis dengan penyebab yang tidak jelas dan lemas (Ariwati 

et al., 2023) dari tanda dan gejala yang timbul apabila tidak segera 

ditangani akan menimbukan kompikasi yang  serius diataranya komplikasi 

mikrovaskuler dan makrovaskuler, komplikasi mikrovaskuler yaitu 

retinopati, nefropati dan neuropati (Nugroho & Musdalifah, 2020). 

Diabetes melitus berdampak pada kematian sebesar  4,2 juta  pada 

tahun 2020 dan menyumbang angka kematian global sebesar 11,3%. 

Penderita diabetes melitus menyebabkan kematian ketika terdapat 

komplikasi yang bekelanjutan dengan data komplikasi pada kardiovaskuler 

sebesar 32% dengan penyaikit jantung koroner sebesar 21%, infak 

miokard sebesar 10% dan setroke sebesar 7,6%. Pada, pada penderita 

CKD sebesar 80%, pada penderita PVD antar sebesar 16%-87% 

(Federation, 2019). Komplikasi dapat terjadi ketika kurangnya kontrol 

glikemik yang baik yang akan mengakibatkan pembuluh darah mengalami 
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arterosklerosis dan adanya sumbatan apda pembuluh darah (Anugrah et 

al., 2022). Agar hal tersebut dapat ditangani dengan cepat dan tepat perlu 

adanya pengecekan kadar gula dalam darah dan pengecekan kadar 

klesterol LDL dengan cara salah satunya dengan pengecekan HBA1c dan 

kadar kolesterol LDL untuk menentukan diagnosa yang nantinya dapat 

menjadi tolak ukur dosis dari pengobatan dan intervensi yang akan di 

berikan   .Pengecekan Hba1c mengandalkan masa hidup dari hemoglobin 

yaitu 1-3 bulan, dari hemoglobin tesebut akan dihasilkan berapa banyak 

glukosa dalam darah, dengan kriteria normal dari  HbA1c menurut ADA  

kadar normal HbA1c yaitu <5,7% , untuk prediabetes <6,5% dan ketika 

>6,5% termasuk kedalam diabetes sedangkan  Low density lipoprotein 

(LDL) merupakan lipoproterin yang rendah protein dan tinggi kolesterol. 

LDL sering disebut dengan kolesterol jahat karena ketika kadar LDL  

tinggi ( <100 mg/dL) dapat mengakibatkan penyumbatan pada pembuluh 

darah (Maajid et al., 2023). 

Ketika kadar gula dalam darah tinggi akan mengakibatakan insulin 

tidak bisa mencukupi kebutuhan, insulin yang sebagai kunci trasformasi 

glukosa ke sel tidak dapat mencukupi dan mengakibatkan sel kekurangan 

gula, yang mengakibatkan sel sel akan kekurangan energi, oleh karena itu 

sel akan mengambil sumber energinya  dari  lemak, dari hal tersebut dapat 

mengakibatkan hormon lipase akan mengaktifkan lipolisis yang 

menyebabkan pelepasan lemak dan gliserol pada darah dan meningkatkan 

pelepasan asam lemak bebas, asam lemak bebas akan dimetabolisme pada 

hati yang  nantinya akan membentuk trigliserida. Dari  trigliserida tersebut 

akan di tukar dengan ester  kolesterol dan membentuk VLDL,dari VLDL 

akan di pecah menjadi IDL dan akan dipecah lagi menjadi LDL yang 

tinggi .Peningkatan kadar kolesterol LDL akan mengakibatkan kolesterol 

LDL teroksidasi yang dapat mengubah struktur ,  fungsi dan akan tinggal 

lebih lama di dalam pembulih darah, hal tersebut dapat menyebabkan  

penumpukan LDL dalam darah dan dapat menyumbat saluran darah yang 
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dapat menimbulkan komplikasi pada pasien diabetes melitus tipe 2 

(Maajid et al., 2023). 

Pada penelitaian yang dilakukan oleh  Kumar et al., 2022 dengan judul 

“Relation Between HbA1c and Lipid Profile Among Prediabetics, 

Diabetics, and Non-diabetics: A Hospital-Based Cross-Sectional Analysis” 

dengan Pengambilan sampel: 1.000 orang berusia 18-60 tahun (non-

diabetes: 186, prediabetes: 238, diabetes: 576) dan hasil data rata-rata 

HbA1c: 8,3%; LDL: 106,3 mg/dL; Triliserida: 151,9mg/dL; 

kolesterol:180,0 mg/dL; HDL: 43,0 mg/dL; VLDL: 30,3 mg/dL.pada 

penelitian tersebut di sebutkan Kadar trigliserida, kolesterol total,VLDL 

dan LDL lebih tinggi pada mereka yang menderita diabetes dibanding 

dengan pradiabetes. Pada pengobatan penderita diabtes melitus seperti 

insulin dan GLP-1RA dapat menurunkan kadar HbA1c juga dapat 

menyebabkan kadar Trigliserida dan kolesterol LDLmenurun serta dapat 

menaikan kadar HDL (Rigato et al., 2020), Penurunan HbA1c sebesar 1% 

akan menyebabkan penurunan kadar LDL sebesar 2,5-5,6 mg/dL  (Driyah 

et al., n.d.).  

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan peneliti di rumah 

sakit PKU Muhammadiyah Gombong pada tanggal 15 juli 2024  terdapat 

175 pasien dari bulan juni 2023 sampai bulan agustus 2024 menderita 

diabetes melitus tipe 2 yang di rawat di ruang rawat inap. Peneliti 

menemukan beberapa data yang menunjukan adanya pasien diabetes 

melitus tipe dua yang dilakukan pemeriksaan HbA1c dan memiliki 

kolesterol LDL, oleh karena itu peneliti tertarik melakukan penelitian 

dengan judul “ Hubungan kadar hubungan HbA1c dengan kolesterol LDL 

pada penderita diabetes melitus tipe 2 di rumah sakit PKU Muhammadiyah 

Gombong”. 
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B. Rumusan masalah 

Apakah ada hubungan antara kadar HB-A1c ( Glokosislasi Hemoglobin ) 

dengan kolesterol LDL pada penderita diabetes melitus tipe II di PKU 

Muhammadiyah Gombong, Kebumen? 

 

C. Tujuan 

1. Tujuan umum 

Untuk mengetahui adakah hubungan antara kadar HBA1c dengan kole

sterol LDL pada penderita diabetes nelitus tipe II di rumah sakit PKU 

Muhammadiyah Gombong. 

2. Tujuan khusus 

a. Mengetahi karakteristik responden meliputi jenis kelamin dan usia. 

b. Untuk mengetahui  kolesterol LDL pada pasien diabetes melitus  

tipe II PKU Muhammadiyah Gombong 

c. Untuk mengetahui kadar HB-A1c pada pasien diabetes melitus 

Tipe II di PKU Muhammadiyah Gombong. 

 

D. Manfaat 

1. Manfaat Bagi Perkembangan Ilmu 

Hasil penelitian ini diharapkan bisa meningkatkan wawasan bagi 

perkembangan ilmu tentang hubungan Hb-A1c (Glikosilasi 

Hemoglobin) dengan kolesterol LDL pada penderita diabetes melitus 

Tipe II . 

2. Manfaat Bagi Pratisi  

a. Tempat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberilkan informasi yang 

berguna tentang hubungan kadar HbA1c dengan kolesterol LDL 

pada pasien diabetes melitus Tipe 2 

b. Peneliti  
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Penelian ini dapat memperluas ilmu pengetahuan  dan pengalaman 

bagi peneliti dalam menulis proposal ini, serta mengetahui 

hubungan kadar Hb-A1c (Glikosialasi Hemoglobin) dengan 

kolesterol LDL pada pasien diabetes melitus Tipe 2. 

c. Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi mengenai 

hubungan kadar HbA1c dengan kolesterol LDL pada pasien yang 

menderita diabetes melitus Tipe 2 pada masyarakat. 

 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama 

Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil Penelitian  Persamaan 

dan Perbedaan 

dengan 

Penelitian ini 

(Saptaningt

yas et al., 

2022) 

Hubungan 

Gula darah 

puasa 

dengan 

kolesterol 

LDLpada 

pasien 

diabtes 

melitus tipe 

2 di RSUD 

wiliambooth 

kota 

semarang 

Penelitian ini 

menggunakan 

analitik 

observaional 

dengan disain 

penelitian 

retrospektif,  

peneliti 

mengambil data 

dari rekam 

medis pada 

bulan januari – 

mei 2021 

penderita DM 

tipe 2, teknik 

pengambilan 

sampel 

menggunakan 

Penelitian ini di 

dominasi olen 

perempuan 

dengan mur 56-5 

tahun,responden 

dengan 

hipertensi 

sebayak 81,2% 

dengan 

peningkatan 

kadar GDP dan 

kolesterol LDL 

diatas batas 

normal masing 

masing sebesar 

95,5% dan 

75,3%. 

Berdasarkan 

Persamaan : 

Menggunakan 

pedekatan cross 

sectional, 

, data diambil 

dari data 

Rekam Medik, 

Seperman, 

Perbedaan : 

analisis 

menggunakan 

chi square atau 

x2, , tempat dan 

waktu 

penelitian, 

kriteria inklusi 

dan ekslusi, jeni 

analitik 
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rando sampling 

dengan kriteria 

inklusi dan 

esklusi sebayak 

885 respnden , 

pengolahan data 

mengunakan uji 

korelasi 

sperman’s  gna 

mengetahui 

hubungan atara 

dua variabel.  

 

hasil uji korelasi 

riperoleh nilai p 

0,977 yang 

menunjukan 

terdapat 

hubungan antara 

GDP dan 

kolesteril LDL . 

menggunakan 

obsevasinal 

(Gede et al., 

2023) 

Hubungan 

Kadar Hb-

A1c 

(Glikosilasi 

Hemoglobin) 

dean 

Komplikasi 

Makrovaskul

ar pada 

Penderita 

Diabetes 

Melitus Tipe 

2 di RSUD 

Sanjiwani 

Gianyar 

Metode 

penelitian ini 

adalah studi 

analisis lintas-

seksi 

menggunakan 

sampel siswa 

sukarelawan 

dari RSUD 

Sanjiwani 

Gianyar, 

pengumpulan 

data 

menggunakan 

Rekam Medik 

data, teknik 

pengambilan 

sampel 

menggunakan 

sampling 

berturut-turut, 

dan analisis data 

menggunakan 

chi square atau 

 Hasil dari 

penelitian 

meunjukan 

responden 

penelitian 

didominasi laki-

laki. 

Hasil uji chi 

square test yaitu 

ninai p 

=0,021,0,05. 

Dari hasil  

tersebut dapat 

disimpulkan 

bahawa ada 

hubungan antara 

kadar HbA1c 

dengan 

kolesterol LDL 

diRSUD 

Sanjiwani 

Giyanjar. Pada 

uji POR senilai 

1,705 yang 

Persamaan: 

Pendekatan 

menggunakan 

cross sectional, 

pengambilan 

data 

mengguanakan 

Ream Medik 

pasien,  

Perbedaan :  

Tempat dan 

waktu  

penelitian, 

sample peneliti 

menggunakan 

pasien rawat 

jalan, 

pengambilan 

sampling 

menggunakan 

consecutive 

sampling. 

atau x2, 

menggunakan 
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x2. Berdasarkan 

tingkat Hb-A1c, 

risiko 

komplikasi 

makrovaskular 

dapat 

dinyatakan 

sebagai rasio 

prevalensi. 

(POR). 

menujukan 

bahwa pasien 

DM tipe 2 

diRSUD 

Sanjiwani 

Gianyar yang 

memiliki kadar 

HbA1c tida 

sesuai target 

mempnyai  

resiko 1,705 kali 

lebih besar untuk 

terkena kolikasi 

kolesterol LDL. 

uji prevalence 

odds ratio. 

(Merdayana 

et al., 2023) 

Hubungan 

Antara 

HbA1c 

dengan 

Kejaidian 

Sroke pada 

Pasien 

Diabetes 

Melitus 

Pemenelitian ini 

menggunakan 

metode 

observasional 

analitik, 

pengambilan 

sample 

menggunakan 

total sampling, 

sample non 

srtroke dipilih 

melalui simple 

random 

sampling 

hasil akan 

dianalisis 

mengnggunakan 

uji Chi Square   

Hasil dari 

penelitian ini 

yang 

menggunakan 

analisis bivariat  

dengan iju Chi 

Square tidak 

menujukan 

adanya 

hubungan 

dantara kedua 

variabel dengan 

hasil statistik  

(p=0,110) ini 

disebabkan 

karena HbA1c 

diukur hanyapara 

pemerikasaan 

awal, yang 

seharunya 

pemeriksaan 

dilakukan 

sampai dua 

Persamaan : 

pada variabel 

pertama 

menggunanaka

n kadar HbA1c,  

 Perbedaan : 

Variabel ke dua 

peneliti hanya 

menggunakan 

komplikasi 

stroke, 

pengambilan 

sampling 

menggunakan 

metode total 

sampling, tepat 

dan waktu, 

menggunakan 

uji Chi Square, 

Menggunakan 

metode 

pendeatan cross 

sectional. 
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sampai empat 

kali dalam 

setahun untuk 

hasil yang lebih 

akurat. 
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Universitas Muhammadiyah Gombong 

Lampiran 3 Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 4 Surat Keterangan Lolos Uji Etik 
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Lampiran 5 hasil uji plagiarism 
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Lampiran 6 Hasil Analisa Data 

Frekuensi tabel 

 

Jenis_kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid laki laki 15 42,9 42,9 42,9 

perempuan 20 57,1 57,1 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 43-50 20 57,1 57,1 57,1 

51-60 15 42,9 42,9 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 43 1 2,9 2,9 2,9 

44 1 2,9 2,9 5,7 

45 4 11,4 11,4 17,1 

46 2 5,7 5,7 22,9 

47 3 8,6 8,6 31,4 

48 3 8,6 8,6 40,0 

49 3 8,6 8,6 48,6 

50 3 8,6 8,6 57,1 

51 3 8,6 8,6 65,7 

52 3 8,6 8,6 74,3 

53 3 8,6 8,6 82,9 
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54 4 11,4 11,4 94,3 

55 1 2,9 2,9 97,1 

56 1 2,9 2,9 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

 

 

HBA1c 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Terkontrol 14 40,0 40,0 40,0 

Tidak Terkontrol 21 60,0 60,0 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

 

 

Kolesterol_LDL 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Optimal 7 20,0 20,0 20,0 

Diatas Optimal 18 51,4 51,4 71,4 

Batas Tinggi 8 22,9 22,9 94,3 

Tinggi 2 5,7 5,7 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

HBA1c ,539 35 ,000 ,250 35 ,000 

Kolesterol_LDL ,284 35 ,000 ,852 35 ,000 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Correlations 

 HBA1c Kolesterol_LDL 

Spearman's rho HBA1c Correlation Coefficient 1,000 ,371
*
 

Sig. (2-tailed) . ,028 

N 35 35 

Kolesterol_LDL Correlation Coefficient ,371
*
 1,000 

Sig. (2-tailed) ,028 . 

N 35 35 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
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