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Sehubungan dengan rencana penyusunan Proposal Skripsi mahasiswa
Fre sy dnngan tama “ Dnngarnh Alktivitag Figil nnnggn Kadar Gula

1V ILCaws

Darah Pada Pasien Diabetes Melitus Di Puskesmas Medan Johor " maka
"dengan ini kami memohon izin agar mahasiswa FK UISU yang bernama :

Nama : Muhammad Fadhil Siregar
NPM : 71200811091

Untuk dapat melaksanakan Survei Awal di Puskesmas Medan Johor.

Demikianlah disampaikan dan atas perhatiannya kami ucapkan
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o An Dekan
7 Bi ademik dan Dakwah Islamiyah
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1. Yth. Dekan Fakuitas Kedokteran UiSU (sebagai iaporan)
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Berkenaan dengan hal tersebut diatas, maka dengan ini kami sampaikan bahwa kami :
1. Dapat menyetujui kegiatan Izin Survei Awal yang dilaksanakan oleh yang

bersangkutan tersebut sepanjang tidak bertentangan dengan peraturan yang berlaku.
2. Tempat penelitian membantu memberikan data dan info yang dibutuhkan sepanjang
tidak bertentangan dengan peraturan yang berlaku.
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A.n. KEPALA DINAS KESEHATAN
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A. Karakteristik Data Demografi Responden
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Tanggal Penelitian

No. Urut Responden  :............
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Pekerjaan :
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HUBUNGAN AKTIFITAS FISIK DENGAN KADAR GULA DARAH PADA PASIEN
DIABETES MELITUS DI PUSKESMAS MEDAN JOHOR

Assalamualaikum/Selamat Pagi/Siang, saya adalah mahasiswa FK UISU sedang menyelesaikan
skripsi yang berjudul Hubungan Aktifitas Fisik Dengan Kadar Gula Darah Pada Pasien Diabetes
Melitus Di Puskesmas Medan Johor. Saya sangat mengharapkan kejujuran anda dalam mengisi
kuesioner ini. Tidak ada jawaban yang benar atau salah dalam pengisian kuesioner ini. Semua
jawaban dan identitas akan dirahasiakan. Saya ucapkan terima kasih atas kerja sama dan

partisipasi yang teman-teman berikan.

1. Kendaraan apa yang ada pakai Ketika pergi bekrja?
1. Kendaran Bermotor
2. Bersepeda
3. Berjalan dengan kaki
2. Apakah pekerjaan utama anda ?
1. Menulis, Mengemudi, Ibu Rumah Tangga, Praktis Kesehatan
2. Kerja Pabrik, Petukang Kayu, Dan Pertanian
3. Pekerjaan Dermaga, Pekerja Konstruksi, Olahragawan
3. Dimana Biasanya anda bekerja ?
1. Rumah atau Kantor
2. Pabrik atau petani
3. Proyek Pembangunan atau kapal
4. Ditempat kerja seberapa banyak anda berjalan
1. <500m
2. 500m-3km
3.>3km
5. Pada saat bekerja seberapa sering anda duduk ?
1. Sering
2. kadang-kadang
3. Tidak pernah / Jarang



Ditempat kerja, seberapa sering anda ada mengangat beban berat diatas 10 kg ?
1. Tidak pernah / Jarang

2. Kadang-kadang

3. Sering

Pada saat bekerja seberapa sering anda berdiri ?
1. Tidak pernah / Jarang

2. Kadang-kadang

3. Sering

Seberapa sering anda beristirahat saat bekerja ?
1. Sering

2. Kadang-kadang

3. Tidak pernah / Jarang

Seberapa sering anda Berolahraga ?

1. Tidak pernah / Jarang

2. Kadang-kadang

3. Sering

. Apakah olahraga yang sering anda lakukan ?

1. Jogging/Jalan santai

2. Badminton

3. basket/sepak bola

. Seberapa lama anda berolahraga?

1. 5-15 menit

2. 15-30 menit

3. >30 menit

. Seberapa sering anda berkeringan saat olahraga
1. Tidak pernah / Jarang

2. Kadang-kadang

3. Sering



Correlations

x1 x2 x3 x4 x5 x6 X7 x8 x9 x10 x11 x12 total
x1 Pearson Correlation 1 .638" 545’ A7 406 .638" .630" 545 .346 .545’ 429 429 725"
Sig. (2-tailed) .002 .013 .036 .076 .002 .003 .013 135 .013 .059 .059 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x2 Pearson Correlation .638" 1 A79 .082 .3%4 .596" .285 79 704" .601" 672" 672" .696"
Sig. (2-tailed) .002 450 731 .086 .006 .223 450 .001 .005 .001 .001 .001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x3 Pearson Correlation 545’ 179 1 .899" 8117 .601" .892" 1.000” 524 341 .262 .262 7827
Sig. (2-tailed) .013 450 .000 .000 .005 .000 .000 .018 142 .264 .264 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x4 Pearson Correlation ATT .082 .899” 1 .698" 492 .802" .899” 408 AT 193 193 701"
Sig. (2-tailed) .036 731 .000 .001 .027 .000 .000 .074 .036 415 415 .001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x5 Pearson Correlation .406 .3%4 8117 .698" 1 798" 7247 811" 704" A79 129 129 718"
Sig. (2-tailed) .076 .086 .000 .001 .000 .000 .000 .001 450 .588 .588 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
X6 Pearson Correlation .638" 596" .601” 492 798" 1 724" .601" 704" A79 129 129 .696"
Sig. (2-tailed) .002 .006 .005 .027 .000 .000 .005 .001 450 .588 .588 .001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
X7 Pearson Correlation .630" .285 .892" .802" 724" 724" 1 .892" .655" 435 .339 .339 .832"
Sig. (2-tailed) .003 .223 .000 .000 .000 .000 .000 .002 .055 144 144 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x8 Pearson Correlation 545’ 179 1.000” .899" 8117 .601" .892" 1 524 341 .262 .262 7827
Sig. (2-tailed) .013 450 .000 .000 .000 .005 .000 .018 142 .264 .264 .000



N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x9 Pearson Correlation .346 704" 524 408 704" 704" .655" 524 1 524’ .608” .608" .827"
Sig. (2-tailed) 135 .001 .018 .074 .001 .001 .002 .018 .018 .004 .004 .000]
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x10 Pearson Correlation 545 .601” .341 A7 A79 A79 435 .341 524 1 .829" .829” 737"
Sig. (2-tailed) .013 .005 142 .036 450 450 .055 142 .018 .000 .000 .000]
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x11 Pearson Correlation 429 672" .262 193 129 129 .339 .262 .608" .829" 1 1.000™ 7157
Sig. (2-tailed) .059 .001 .264 415 .588 .588 144 .264 .004 .000 .000 .000]
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
x12 Pearson Correlation 429 672" .262 193 129 129 .339 .262 .608" .829" 1.000” 1 7157
Sig. (2-tailed) .059 .001 .264 415 .588 .588 144 .264 .004 .000 .000 .000]
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
total Pearson Correlation 725" .696" 782" 701" 718" .696" .832" 782" .827" 737" 715" 715" 1
Sig. (2-tailed) .000 .001 .000 .001 .000 .001 .000 .000 .000 .000 .000 .000
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

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



Case Processing Summary

N

%

Cases Valid

Excluded?

Total

20

0

20

100.0;

.0

100.0;

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of Items
.920 12
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent Percent Percent
Usia 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%
Jenis_Kelamin 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%
DM_Tipe_2 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%
Aktivitas_Fisik 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%
Riwayat_Pendidikan 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%
Pekerjaan 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%




Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Aktivitas_Fisik * DM_Tipe_2 80 100.0% 0 .0% 80 100.0%

Aktivitas_Fisik * DM_Tipe_2 Crosstabulation

DM_Tipe 2
Terkontrol | Tidak Terkontrol Total

Aktivitas_Fisik Ringan Count 6 47 53
% of Total 7.5% 58.8% 66.3%

Sedang  Count 15 6 21

% of Total 18.8% 7.5% 26.3%

Berat Count 5 1 6)

% of Total 6.3% 1.3% 7.5%

Total Count 26 54 80,
% of Total 32.5% 67.5% 100.0%

Directional Measures

Asymp. Std.
Value Error® Approx. T° | Approx. Sig.

Ordinal by Ordinal  Somers'd Symmetric -.617 .087 -5.937 .000]




Aktivitas_Fisik Dependent -.650 .095 -5.937 .000

DM_Tipe_2 Dependent -.586 .086 -5.937 .000

a. Not assuming the null hypothesis.

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.
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