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Riwayat Sosinekonomi

4. Pekerjaan responden : 1. Tidak Bekerja 5. Petani

2. Pegawai Swasta 6. Buruh
3. Wiraswasta T.IRT

4 Pelajar/Mahasiswa 8. PNS/ABRI

G, LAinnya, .
3. lumilah penghasilan per Bulan @ ...,
I. Tidak Berpenghasilan
2. =25 juta
3. 225 uta
3. S5tatus Gizi: BB = 55
-6
BMI - 1. = 18,5 {Underweight)
2. = 1835 -22.9 (Normal)
3,253 - 24.9 (Overweight)
4,25 - 20,9 (Dhese 1)
5.2 A0 (Ohese 2)
7. Riwayat Penyakit Komorhid :
1-Tidak ada
2. Diabetes Meliius
30T
4108 dan HIV
8, Riwawvat Merokol
Tumlah rokol dihisap per hari =t Batang
ol
Lama Merokak — i . Tihun
L. Tidak Pernah 3, Moderate
2. Mild 4. Severe

I IJ:‘

IL‘;.J'I
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9. Riwayar Kansumsi Alkohol
Jumlbah Hari Mengonsums Alkohal ;

|. 5-T hari per minggn
2. 3-4 hari per mingg
3. 1-2 hari per mingg

Tumlah konsumei alkkohol per han

t1-1 lals
2-3 kali
4-3 kali
= kal

L b=

Katagori:

Tidak Temah
Light
hMadcrate

i I3 =

4. |-3 hari per bulun

5.

3
4.

=1 hari per bulan

Crvessive
Very Excorsive

I
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Lampiran 6 : Data Sampel

Inisial

MT
JL
WH
HN
SEK
HR
HDN
TL
ZL
MM
BM
AS
NT
HM
MG
AD
MKN
AB
HA
PO
FH
DK
PL
HB
ZL
An
D
NA
SM
HK

Fase Pengobatan

Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Intensif

Usia

36
46
18
37
34
42
65
58
34
19
27
55
70
30
36
18
65
20
49
35
45
51
58
56
59
26
46
20
18
22

Jenis Kelamin
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Perempuan
Laki - Laki
Perempuan
Perempuan
Perempuan

Pendidikan
SMP
SD
SMP
SMA
PT
SD
SD
SMA
SMP
SMA
SD
SMP
Tidak Sekolah
SD
SMA
SMA
SMA
SMA
SD
SMA
SMA
PT
SD
PT
SMA
SMA
SMA
PT
SD
SMA

Pekerjaan
IRT
Buruh
Tidak Bekerja
PNS
Pegawai Swasta
IRT
Tidak Bekerja
Wiraswasta
Buruh
Tidak Bekerja
Pegawai Swasta
Wiraswasta
IRT
Buruh
Wiraswasta
Pelajar
PNS
Tidak Bekerja
Pegawai Swasta
Buruh
Buruh
PNS
Buruh
Wiraswasta
IRT
Pelajar
Buruh
Pelajar
Tidak Bekerja
Pegawai Swasta

Penghasilan
<2,5juta
<2,5juta
Tidak Ada
<2,5juta
<2,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
22,5juta
22,5juta
Tidak Ada
<2,5juta
22,5juta
<2,5juta
<2,5juta
22,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
<2,5juta
22,5juta
22,5juta
22,5juta
22,5juta
22,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
<2,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
22,5juta

IMT
Normal
Normal

Underweight
Underweight
Normal
Underweight
Obese 1
Normal
Normal
Normal
Overweight
Overweight
Overweight
Underweight
Normal
Underweight
Underweight
Normal
Normal
Underweight
Underweight
Obese 1
Normal
Normal
Overweight
Underweight
Normal
Normal
Overweight
Overweight

Komorbid
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
DM dan HIV
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
DM
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
Tidak Ada
DM
DM
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada

Merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang
Perokok Ringan
Perokok Sedang
Tidak Merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang
Perokok Sedang
Perokok Sedang
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang
Tidak merokok
Perokok Ringan
Perokok Sedang
Perokok Sedang
Perokok Sedang
Perokok Ringan

Perokok Berat

Tidak merokok
Perokok Berat
Perokok Sedang
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang
Tidak merokok
Perokok Sedang
Tidak merokok

Alkohol
Tidak Minum
Light
Moderate
Moderate
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Moderate
Moderate
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Excessive
Tidak Minum
Light
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Excessive
Tidak Minum
Tidak Minum
Excessive
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
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YD
ZK
SM
KM
GD
FN
YR
NB
CN
HM
M
NY
NAP
SA
HD
AH
SK
MG
WYy
NG
SB
HS
KL
MA

SR
AD
SH
GPL
AH
AM

Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Lanjutan
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Intensif
Fase Intensif

21
32
60
49
18
24
30
52
40
37
62
43
18
72
65
27
31
18
19
41
46
20
71
45
38
48
39
58
55
70
51

Perempuan
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Perempuan
Perempuan
Perempuan
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Perempuan
Perempuan
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Perempuan
Laki - Laki
Laki - Laki
Laki - Laki

SMA
SMP
SD
SMA
SMA
PT
SMA
SD
PT
SMA
SD
SMA
PT
SD
SD
SMP
SMA
PT
SMP
SMP
SMA
PT
SMA
SMA
SMA
SMA
SMA
SMP
SMA
SMA
SMA

Pegawai Swasta
Wiraswasta
IRT
PNS
Pelajar
Pegawai Swasta
Tidak Bekerja
IRT
Wiraswasta
Wiraswasta
IRT
PNS
Pelajar
Tidak Bekerja
Tidak Bekerja
Buruh
Buruh
Pelajar
Tidak Bekerja
IRT
IRT
Pelajar
Wiraswasta
Pegawai Swasta
Buruh
IRT
Buruh
IRT
Pegawai Swasta
Tidak Bekerja
Buruh

<2,5juta
<2,5juta
Tidak Ada
<2,5juta
22,5juta
<2,5juta
22,5juta
<2,5juta
22,5juta
22,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
<2,5juta
<2,5juta
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
<2,5juta
Tidak Ada
22,5juta
<2,5juta
<2,5juta
<2,5juta
<2,5juta
<2,5juta
22,5juta
<2,5juta
<2,5juta

Underweight
Normal
Normal
Obese 1
Normal
Normal

Underweight

Overweight

Underweight

Underweight
Obese 2

Underweight
Normal
Normal
Normal

Underweight

Underweight
Normal

Underweight
Normal
Normal
Normal
Normal

Underweight
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal
Normal

Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
DM dan HIV
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
HIV
HIV
Tidak Ada
HIV
Tidak Ada
Tidak Ada
Tidak Ada
DM
DM dan HIV
Tidak Ada
DM
Tidak Ada
DM
DM
DM
DM

Perokok Ringan
Perokok Ringan
Tidak merokok
Perokok Berat
Perokok Ringan
Tidak merokok
Perokok Ringan
Tidak merokok
Perokok Berat
Perokok Sedang
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Ringan
Perokok Sedang
Tidak merokok
Perokok Berat
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Berat
Perokok Sedang
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang
Tidak merokok
Tidak merokok
Tidak merokok
Perokok Sedang

Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Excessive
Moderate
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Excessive
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Excessive
Moderate
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Light
Moderate
Excessive
Tidak Minum
Moderate
Tidak Minum
Tidak Minum
Tidak Minum
Moderate
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