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MOTTO

“Allah tidak membebani seseorang itu melaikan sesuai dengan
kesanggupannya”

(QS. Al Bagarah : 286)

“Barang siapa menempuh jalan untuk mendapatkan ilmu, Allah akan
memudahkan baginya jalan menuju surga”

(HR. Muslim)

“Perlahan namun pasti, sampai tujuan akan ku dapati”

(Y. Riski)

“Terlambat tak mengapa asalkan selesai”

(Y. Riski)

“Hidup indah karena hari ini, dan anggap hari in1 adalah selamanya”

(Gading Matren)

“You are captain of your own ship of happiness.
If you can’t take the wheel, then someone else will.
You’ll survive”

(Sm:)le, Rap)
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INTISARI

Yulia Riski Fatikasari.1181112. Hubungan Indeks Massa Tubuh Dengan Kadar
Kolesterol Total Pada Mahasiswa Kelas 3 A3 Angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratorium Medis Stikes Nasional.

Latar belakang dan tujuan : Kejadian obesitas dan overwigth pada tahun 2018 di
Indonesia sebesar 39% dan obesitas sebesar 11%. Prevalensi hiperkolesterolemia
di Asia dalam satu dekade terkahir sekitar 29%. Epidemiologi hiperkolesterolemia
di Indonesia dengan berusia > 15 tahun didapatkan bahwa prevalensi
hiperkolesterolemia sebesar 35,9%. Obesitas merupakan faktor terjadinya
peningkatan kadar kolesterol total. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
hubungan antara indeks massa tubuh dengan kadar kolesterol total pada mahasiswa
kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional.

Metode : Jenis penelitian ini adalah analitik observasional dengan pendekatan
cross sectional. Teknik sampling pada penelitian ini adalah rotal sampling dengan
subyek penelitian 34 mahasiswa kelas 3A 3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratorium Medis Stikes Nasional. Metode pemeriksaan yang digunakan
adalah Fotometrik CHOD-PAP (Cholesterol Oksidase Phenol Aminosphenazone).
Uji korelasi Pearson Product Momment didapatkan nilai p (0,833).

Kesimpulan: Penelitian disimpulkan tidak ada hubungan yang signifikan antara
indeks massa tubuh dengan kadar kolesterol total pada mahasiswa kelas 3 A3
angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis Stikes Nasional dengan nilai p
=0,833.

Kata kunci: Indeks massa tubuh, kolesterol total, mahasiswa

XV



ABSTRACT

Yulia Riski Fatikasari.1181112. The Relationship between Body Mass Index and
Total Cholesterol Levels in Class 3 A3 Students Class of 2018 DIII Medical
Laboratory Technology Nasional Institute of Health Science

Background and objectives: The incidence of obesity and overweight in 2018 in
Indonesia by 39% and obesity by 11%. The prevalence of hypercholesterolemia in
Asia in the last decade is around 29%. Epidemiology of hypercholesterolemia in
Indonesia with age 15 years found that the prevalence of hypercholesterolemia is
35.9%. Obesity is a factor in the increase in total cholesterol levels. The purpose of
this study was to determine the relationship between body mass index and total
cholesterol levels in grade 3 A3 students class 2018 DIII National Medical
Laboratory Technology STIKES.

MethodsThis :type of research is analytic observational with aapproach cross
sectional. The sampling technique in this study was fotal sampling with 34 students
of class 3A 3 class 2018 DIII Technology National Stikes Medical Laboratory. The
examination method used is Photometric CHOD-PAP (Cholesterol Oxidase Phenol
Aminosphenazone).correlation Pearsontest Product Moment obtained p value
(0.833).

Conclusion: The study concluded that there was no significant relationship
between body mass index and total cholesterol levels in grade 3 A3 students class
2018 DIIT National Medical Laboratory Technology Stikes with p value = 0.833.

Keywords: body mass index, total cholesterol, student
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BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Dalam mengdentifikasi kelebihan berat badan pada orang dewasa
biasanya direkomendasikan menggunakan indikator pengukuran indeks
massa tubuh (IMT) (Yusuf & Ibrahim, 2019). IMT ini digunakan untuk
mengkategorikan individu tergolong dalam kategori berat badan kurang,
normal atau berlebih. Pengukuran IMT ini merupakan salah satu cara yang
mudah untuk mengambarkan kadar lemak dalam tubuh. ( Humaera, 2017).

Berdasarkan World Health Organization (WHO) Tahun 2018
Prevalensi obesitas dan overweight pada orang dewasa (>18 tahun) di dunia
cenderung meningkat yakni prevalensi obesitas (IMT > 30 kg/m?) sebesar
39%, sedangkan prevalensi overweight (IMT > 25 kg/m2) sebesar 11%
(laki-laki) dan 15% (perempuan). Berdasarkan hasil Riskesdas 2018,
menyatakan bahwa prevalensi obesitas pada orang dewasa semakin
meningkat sejak tiga periode Riskesdas yakni 10,5% (Riskesdas 2007),
14,8% (Riskesdas 2013) dan 21,8% (Riskesdas 2018).

IMT yang meningkat atau obesitas mengindikasi cukup banyak
lemak yang tersimpan dalam tubuh. Sehingga dapat dipastikan juga ada

lemak yang ditemukan di dalam darah (Maharani, 2018). Peningkatan IMT



dapat disebabkan oleh pola konsumsi makanan sehari-hari yang tidak teratur

dan komposisi yang tidak tepat (Musdalifa, 2017).

Kolesterol adalah zat alamiah dengan sifat fisik berupa lemak.
Kolesterol yang dikonsumsi dalam jumlah berlebih dapat menyebabkan
peningkatan kolesterol dalam darah yang disebut hiperkolesterolemia,
bahkan dalam jangka waktu yang panjang bisa menyebabkan kematian.
Kadar kolesterol darah cenderung meningkat pada orang-orang yang

gemuk, kurang berolahraga dan perokok (Listiyana, 2013)

Prevalensi kolesterol total tertinggi diduduki oleh wilayah Eropa
dengan jumlah sekitar 54% untuk kedua jenis kelamin, diikuti oleh
wilayah Amerika 48%, kemudian 29,0% untuk Asia Tenggara, dan 22,6%
untuk Wilayah Afrika (WHO, 2013). Data di Indonesia yang diambil dari
riset kesehatan dasar nasional (RISKESDAS) tahun 2013 menunjukkan
ada 35.9 % dari penduduk Indonesia yang berusia >15 tahun mengalami
hiperkolesterolemia dengan kadar kolesterol >200 mg/dl dimana
perempuan lebih banyak dari laki-laki dan perkotaan lebih banyak dari di
pedesaan.

Kolesterol berlebih atau yang disebut dengan hiperkolesterolemia
umumnya diderita oleh orang gemuk atau orang yang sudah lanjut usia
tetapi tidak menutup kemungkian gangguan metabolisme ini dapat
menyerang orang kurus bahkan di usia muda (Malik, 2013). Menurut
penelitian Yusuf & Ibrahim, 2019 yang dilakukan di SMA Pembangunan

Padang dengan sampel sebanyak 30 orang menunjukkan bahwa terdapat



hubungan yang bermakna antara IMT dengan kadar kolesterol pada remaja
dengan nilai korelasi kuata yaitu p= 0.0160. Penelitian Hutami ez al., 2019
menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara IMT
dengan kadar kolesterol total pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Sultan Agung angkatan 2015 dengan Berdasarkan uji
statistik spearman menunjukkan p-value = 0,046.

Berdasarkan latar belakang diatas peneliti tertarik melakukan
penelitian dengan judul “Hubungan Indeks Masa Tubuh (IMT) Terhadap
Kadar Kolesterol Total Pada pada Mahasiswa Kelas 3 A3 Angkatan 2018

DIIT Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional”

B. Pembatasan Masalah
Penelitian ini membatasi untuk mencari hubungan antara indeks
massa tubuh (IMT) dengan kadar kolesterol total pada Mahasiswa Kelas 3

A3 Angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional.

C. Rumusan Masalah
Apakah ada hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) dengan

kadar kolesterol total?



D. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan antara Indeks Massa Tubuh (IMT) dan
dengan kadar Kolesterol total.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui indeks massa tubuh (IMT) pada Mahasiswa
Kelas 3 A3 Angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis

STIKES Nasional.

b. Untuk mengetahui kadar kolesterol total pada Mahasiswa Kelas
3 A3 Angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis

STIKES Nasional.

C. Menganalisis hubungan antara indeks massa tubuh (IMT)

dengan kadar kolesterol total.

E. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
Memberikan tambahan data tentang Terhadap Kadar Kolesterol Total
Pada Mahasiswa DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional
Kelas 3A 3
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Akademik
Menambah informasi ilmiah dan menjadi referensi pustaka
di perpustakaan STIKES Nasional mengenai hubungan indeks

massa tubuh kelas 3A 3 dengan kadar kolesterol total.



b. Bagi Masyarakat
Memberikan informasi bagi masyarakat tentang indeks
massa tubuh (IMT) dan kolesterol total.
c. Bagi Peneliti
Menambah pengetahuan, ketrampilan, dan pengalaman
tentang hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) kelas 3A 3

dengan kadar kolesterol total.
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BAB III

METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian
Jenis penelitian yang digunakan pada Karya Tulis Ilmiah ini adalah

penelitian Analitik observasional dengan pendekatan Cross Sectional.

B. Tempat dan Waktu Penelitian
1. Tempat Penelitian
Tempat pengambilan sampel dan pemeriksaan kadar kolesterol total di
lakukan di laboratorium Kimia Klinik STIKES Nasional.
2. Waktu Penelitian
Waktu penelitian Karya Tulis Ilmiah ini dilakukan pada bulan Desember

sampai bulan Mei.

C. Subyek dan Obyek Penelitian
1. Subyek Penelitian
Subyek penelitian ini adalah mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII
Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional.
2. Obyek Penelitian
Obyek penelitian ini adalah kadar kolesterol total mahasiswa kelas 3 A3

angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional.
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D. Populasi dan Sampel Penelitian

1.

Populasi

Populasi penelitian ini adalah seluruh mahasiswa kelas 3 A3 angkatan

2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional (N = 37).

Sampel

Sampel penelitian ini adalah mahasiswa 3 A3 angkatan 2018 DIII

Teknologi Laboratorium Medis STIKES Nasional yang memenuhi

kriteria inklusi.

a. Kriteria Inklusi

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratprium Medis yang telah melakukan pemeriksaan
Rapid test Covid-19 dan telah dinyatakan non reaktif.
Mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratprium Medis yang telah hadir pada saat penelitian
Mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratprium Medis yang telah menyetujui Informed
consent.

Mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratprium Medis yang telah berpuasa selama 10 jam.
Tidak sedang melakukan aktivitas fisik yang berat.

Tidak sedang mengkonsumsi obat-obatan yang dapat
mempengaruhi kadar kolesterol total seperti obat golongan

statin.
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b. Kiriteria Ekslusi
1) Mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi
Laboratprium Medis yang tidak bersedia menjadi

responden.

E. Definisi Operasional Variabel Penelitian
1. Indeks Massa Tubuh
Indeks massa tubuh adalah nilai yang didapatkan dari pengukuran
berat badan dan tinggi badan berdasarkan rumus.
Variabel : Bebas
Alat ukur : Timbangan dan Meteran
Skala ukur : Numberik

Satuan : kg/m?

2. Indeks Massa Tubuh
Indeks massa tubuh adalah nilai yang didapatkan dari pengukuran
berat badan dan tinggi badan berdasarkan rumus.
Variabel : Bebas
Alat ukur : Timbangan dan Meteran
Skala ukur : Numberik

Satuan : kg/m?
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3. Usia
Usia adalah ulang tahun yang telah dilewati dan yang ditulis oleh
responden pada kuisioner.
Variabel : Luar
Alat ukur : Kuisioner
Skala ukur : Numberik

Satuan : Tahun

4. Jenis Kelamin
Jenis kelamin adalah jenis kelamin yang ditulis oleh responden pada
kuisioner.
Variabel : Luar
Alat ukur : Kuisioner

Skala ukur : Kategorikal

5. Merokok
Merokok adalah konsumsi rokok yang ditulis oleh responden dalam
kuisioner.
Variabel : Perancu
Alat ukur : Kuisioner

Skala ukur : Kategorikal
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6. Aktifitas Fisik
Aktifitas fisik adalah aktifitas yang dilakukan dan yang ditulis oleh
responden dalam kuisioner.
Variabel : Perancu
Alat ukur : Kuisioner

Skala ukur : Kategorikal

7. Obat-obatan
Obat-obatan adalah obat yang dikonsumsi dan yang ditulis oleh
responden dalam kuisioner.
Variabel : Perancu
Alat ukur : Kuisioner

Skala ukur : Kategorikal

8. Makanan
Makanan adalah makanan yang dikonsumsi dan yang ditulis oleh
responden dalam kuisioner.
Variabel : Perancu
Alat ukur : Kuisioner

Skala ukur : Kategorikal
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F. Teknik Sampling

Teknik sampling pada penelitian ini adalah total sampling

Populasi mahasiswa kelas 3 A3 angkatan
2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis
STIKES Nasional

l

Informed consent

l

Negative rapid test Covid-19

< Total sampling

Sampel mahasiswa kelas 3 A3 angkatan
2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis
STIKES Nasional

Gambar 3. 1 Teknik Sampling

G. Sumber Data Penelitian

1.

Sumber Data Primer
Sumber data primer adalah hasil pemeriksaan kadar kolesterol total,
pengukuran tinggi badan dan pengukuran berat badan pada

mahasiswa kelas 3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium

Medis STIKES Nasional.
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2. Sumber Data Sekunder
Sumber data sekunder adalah data seluruh mahasiswa kelas 3 A3
angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis STIKES

Nasional.

H. Instrumen Penelitian
1. Alat yang digunakan dalam penelitian
a) Informed consent
b) Form Kuisioner
¢) Tourniquet
d) Vacum tube berwarna merah
e) Jarum vacutainer dan holder
f) Tip (Yellow tip dan Blue tip)
g) Fotometer Clima Mc15
h) Alkohol 70%
1) Kuvet
j)  Mikropipet 1000 pl dan 10 pl
2. Bahan dan reagen yang digunakan
a) Serum darah
b) Reagen kolesterol metode CHOD-PAP

¢) Aquabidest



I. Alur Penelitian

1.

Bagan Penelitian
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Populasi

n=37

Mahasiswa kelas 3 A3 DIII TLM STIKES Nasional

A

Informed consent

v
Negatif rapid test Covid-19

Puasa 10 jam

<
<

Total sampling

Sampel Penelitian

Kuesioner

Pengukuran tinggi badan dan berat badan

Sampel serum

Serum

Pemeriksaan kadar Kolesterol total

Hasil

Penyajian data

Gambar 3. 2 Bagan Penelitian
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2. Cara Kerja

a.

Pra Analitik
1) Persiapan Sampel

a) Pengumpulan data yang dilakukan dengan cara mengumpulkan
data.

b) Responden bersedia ikut dalam penelitian dengan cara menyetuji
infomed consent yang disahkan dengan tanda tangan responden
dan peneliti.

¢) Responden diminta untuk berpuasa 10-12 jam sebelum dilakukan
pwngambilan darah vena.

2) Pelabelan
Pelabelan wadah sampel sebelum masuk kedalam laboratorium harus
memuat tentang :

a) Tanggal pengambilan sampel

b) Nama dan nomor pasien

¢) Umur

d) Jenis kelamin

3) Pengambilan darah vena

a) Pengambilan darah dengan posisi pasien duduk atau berbaring
dengan posisi lengan lurus, pilih lengan yang cenderung lebih
banyak melakukan aktifitas.

b) Pasien di minta untuk mengepalkan tangan.

¢) Tourniguet dipasang pada lengan atas agar vena terlihat jelas



d)

2
h)
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Dilakukan palpasi vena yang akan dilakukan pengambilan darah.
Vena ditusuk dengan jarum sampai tanda indikator menunjukan
ada darah yang masuk, masukkan vacum tube, kemudian lepas
tourniquet.

Tunggu sampai darah berhenti mengalir ke dalam vacum tube.
Vacum tube dilepaskan dari jarum dan /older.

Kapas diletakan diatas tusukan dan tarik jarum secara perlahan,
tekan bekas tusukan dengan kapas selama + 2 menit. Setelah
darah berhenti plester bagian ini selama + 15 menit (Depkes,

2008).

4) Pembuatan Serum

a)

b)

¢)

Setelah pengambilan darah dilakukan, diamkan darah pada
vacum tube selama 30 menit pada suhu ruang.

Darah yang telah membeku, selanjutnya dipusing dengan
kecepatan 3000 rpm selama 15 menit sampai 3000 rpm selama 30
menit hingga supernatan terlepas hingga supernatan terlepas dari
sel darah.

Pisahkan serum dan masukkan serum pada cup sampel.

5) Syarat

Sampel yang digunakan adalah sampel serum puas, tidak hemolisis,

tidak lipemik, tidak ikterik.

Jika sampel yang digunakan lipemik,hemolisis, dan ikterik maka

akan mempengaruhi hasil.
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Pemeriksaan kolesterol total menggunakan metode CHOD-PAP

(Cholesterol Phenol Aminophenazone).

1) Sampel: serum

2) Metode pemeriksaan

3) Pemeriksaan enzymatic colorimetric dengan metode CHOD-PAP

(cholesterol phenol aminophenazone).

4) Prinsip

Kolesterol ditentukan setelah hidrolisa enzimatik dan oksidasi.

Indikator quinoneimine terbentuk dari hidrogen peroksidase dan 4-

aminophenazone dengan adanya phenol dan peroksidase.

5) Reaksi

Cholesterol + H20 CHE Cholesterol + fatty acid

Cholesterol + O2 CHO Cholesterol — 3 — one + H202

2 H202 + 4—Aminophenazone + phenol POD quinoneimine +4 H20

6) Komposisi reagen
Good’s buffer ph 6.7
Phenol
4-Aminoantipyrine
Cholesterol esterase (CHE)
Cholesterol oxsidase (CHO)
Peroxidase (POD)

Standart

50 mmol/L
5 mmol/L
0,3 mmol/L
>200 U/L
>50 U/L
>3 U/L

200 mg/dl atau 5,3 mmol/L



6)

7)

8)

b)

d)
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Persiapan reagen

Reagen siap pakai yang digunakan.

Stabilitas reagen

Reagen stabil batas akhir kadaluarsa jika disimpan pada suhu 2-8°C.
Hindari kontaminasi cahaya serta jangan bekukan reagen. Standart
stabil sampai batas akhir kadaluarsa jika disimpan pada suhu 2-25°C
(Diasys, 2014)

Cara kerja

Operasional RAL Clima Mc-15

Masukan ke sampel dan reagen dalam strip kuvet menggunakan

mikro pipet :

Tabel 2.1 Prosedur pemeriksaan kolesterol total

Blanko Sampel
Aquabidst S5ul -
Sampel - S5ul
Reagen 500 ul 500 ul

Campurkan, inkubasi 20 menit pada 20 — 250 C atau 10 menit

pada 37°C.

Letakkan kuvet pada zona mixing dan tekan tombol MIX
Inkubasi dengan menekan tombol “/n¢” setting sesuai prosedur
Sambil menunggu inkubasi atur fotometer sesuai program/ prosedur

kerj, jika inkubasi selesai terdapat bunyi “beep”
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e) Pilih metode dengan memasukan kode pemeriksaan lalu tekan
“Enter/OK”
f) Masukkan kode blanko / sampel dan masukan jumlah sampel serta
posisi awal kuvet
g) Letakkan strip kuvet pada reading zone dan tekan READ
9) Interprestasi hasil
Normal : <200 mg/dl
Ambang batas tinggi : 200 — 240 mg/dl
Meningkat > 240 mg/dl
(Kit Insert Proline, 2017)
c. Post analitik
1) Interprestasi hasil sesuai dengan nilai normal atau nilai rujukan
pemeriksaan kolesterol total.
2) Pencatatan dan pelaporan hasil yang di depan dari pemeriksaan

kolesterol total.

J. Teknik Analisis Data Penelitian
Data hasil pemeriksaan kadar kolesterol total pada mahasiswa kelas
3 A3 angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis Stikes Nasional
dilakukan :
1. Uji Normalitas
Data yang diperoleh dianalisis menggunakan soffware komputer

program Statistical Program for Sosial Science (SPSS) versi 20.0
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dilakukan analisa untuk mengetahui karakteristik jenis data dengan
melakukan uji normalitas (distribusi) :

Jumlah sampel pemeriksaan kurang dari 50, menggunakan uji
shaphiro-wilk
a. Data dikatakan terdistribusi normal apabila nilai signifikansi (p) >
0,005.

b. Data dikatakan terdistribusi tidak normal apabila nilai signifikansi

(p) < 0,005.

. Uji parametrik

Uji parametrik dengan teknik korelasi Pearson Product Moment
menggunakan bantuan soffware SPSS versi 20.0. Teknik korelasi ini
digunakan untuk menguji hubungan antara dua variabel yang masing-
masing datanya bersifat numerik atau data variabel dengan skala
pengukuran interval maupun rasio. Koefisien korelasi (r) memiliki nilai
paling kecil -1 dan paling besar 1. Berkenaan dengan besarnya angka
tersebut, jika 0 maka artinya tidak ada korelasi sama sekali sementara
jika korelasi 1 artinya ada korelasi sempurna. Tanda korelasi juga
berpengaruh pada penafsiran hasil dalam analisis. Dimana, tanda
negatif (-) pada tabel tabel output SPSS menunjukan adanya arah
korelasi yang berlawanan, sedangkan tanda positif (+) menunjukan arah
korelasi yang searah. Berikut interpretasi terhadap koefisien korelasi

nilair:



(Sumber : Sugiyono 2015)

Tabel 3.2 Interpretasi Koefisien Korelasi

Interval koefisien Tingkat hubungan
0,00 - 0,199 Tidak ada hubungan
0,20 - 0,399 Sangat rendah
0,40 — 0,599 Rendah
0,60 — 0,799 Cukup
0,80 — 1,000 Sangat kuat
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Untuk mengetahui apakah hubungan yang ditemukan itu berlaku untuk

seluruh populasi, maka jika nilai p (p-value) > 0,05 artinya, tidak ada

hubungan yang signifikan. Dan jika nilai p (p-value) < 0,05 artinya, ada

hubungan yang signifikan.

K. Jadwal Rencana Penelitian

Bulan
No | Kegiatan Des | Jan | Feb | Mar | Apr | Mei | Jun | Jul
2021
1. | Pengajuan
Judul
2. | Penyusunan
Proposal
3. | Ujian
Proposal
4. | Pelaksanaan
Penelitian
S. | Penyusunan
Laporan
6. | Ujian KTI
7. | Seminar
Hasil
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BAB YV

SARAN DAN SIMPULAN

A. Simpulan
Penelitian ini diperoleh kesimpulan tidak ada hubungan antara

indeks massa tubuh dengan kadar kolesterol total pada mahasiwa kelas
3A3 angkatan 2018 DIII Teknologi Laboratorium Medis Stikes Nasional

dengan dengan nilai p (0,833) > a (0,05).

B. Saran
1. Bagi akademik
Sebagai referensi tambahan untuk mahasiswa program studi DIII
Teknologi Laboratorium Medis dan perpustakaan dalam proses
pembelajaran maupun penyusunan karya tulis ilmiah.
2. Bagi masyarakat
a. Masyarakat dapat melakukan pencegahan untuk mengurangi resiko
berat badan berlebih ataupun obesitas dengan memperhatikan
asupan makanan dan aktivitas fisik.
b. Masyarakat dengan usia dewasa dapat melakukan pencegahan
resiko peningkatan kadar kolesterol total dengan mengkontrol

asupan tinggi lemak dan indeks massa tubuh.
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3. Bagi peneliti selanjutnya
Melakukan penelitian lebih lanjut dengan memperhatikan asupan tinggi

lemak dan aktivitas fisik yang dilakukan oleh responden.
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