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of 
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h in 
Medical 
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pengaruh rice 
brand oil 
dengan diet 
rendah kalori, 
pada profil 
lipid, pasien 
hiperlipidemia 
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d clinical trial 
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menghasilkan tingkat TC, 
LDL, dan rasio TC / HDL 
yang secara signifikan lebih 
rendah daripada baseline 
dengan p<0,05 
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Konsumsi jangka 
pendek RBO 
dengan diet 
rendah kalori, 
sebagai bagian 
dari diet sehat, 
meningkatkan 
profil lipid 
aterogenik dan 
faktor risiko 
kardiovaskuler 
pada pasie 
hiperlipidemia. 
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rendah kalori 
1400 kkal tanpa 
RBO 

dibandingkan 122,34±19,78 
mg/dl, dan 5,30±1,21 vs 
4,78±1,04). Tidak ada 
perubahan signifikan yang 
terjadi pada HDL atau LDL / 
HDL.. 
 
Kolesterol total menurun 
secara signifikan hanya 
pada kelompok perlakuan ( 
sebelum dan setelah ) antar 
kedua kelompok adalah 
signifikan dengan P=0,030. 
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Choudhary, 
Kiran Grover, 
Jasvinder 
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2013 
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Effect of 
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Rice 
Bran and 
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on 
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scular 
Risk 
Factors 
in 
Hyperlipi
demic 
Patients 

Food 
and 
Nutrition 
Sciences
, 2013, 4, 
1084-
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untuk 
mengevaluasi 
efektivitas rise 
brand oil dan 
olive oil pada 
subjek 
hiperlipidemia 

Penelitian 
eksperimental 
klinis 
 
60 pasien 
penderita 
hiperlipidem  
diacak menjadi 
dua kelompok - 
Grup A (Kontrol) 
dan Grup B 
(Eksperiment) 
yang berisi 
masing-masing 30 
subjek. 
 
Grup A (kontrol) 

Ada perubahan yang tidak 
signifikan pada tingkat lipid 
dari subyek grup B setelah 
penelitian. Ditemukan 
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bekatul dan minyak zaitun 
sebagai minyak goreng 
utama selama 45 hari 
mengurangi tingkat TC dan 
LDL-C masing-masing 
sebesar 3,7 dan 9,0 persen. 
 
 

RBO juga 
merupakan minyak 
yang lebih murah 
dari pada minyak 
lain yang tersedia 
di pasar. 
Mengingat efek 
hipolipidemiknya, 
campuran minyak 
bekatul dan 
minyak zaitun data 
dipertimbangkan, 
bermanfaat bagi 
pasien dengan 
kelainan lipid 
sebagai cara untuk 
mempertahankan 

Level 1 
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menerima minyak 
goring biasa 
selama 45 hari. 
Grup B 
(eksperiment)  
diberikan 
campuran rise 
brand dengan 
minyak zaitun 
(RBO:OO, 70:30) 
untuk jangka 
waktu 45 hari dan 
diminta untuk 
melanjutkan pola 
makan dan 
aktivitas fisik rutin 
mereka 
. 

kadar lipid yang 
normal. 

4 Rebecca 
Kuriyan, N. 
Gopinath, 
Mario Vaz, 
Anura 
V.Kurpad 
 
2005 
 
India 

Use of 
rice bran 
oil in 
patients 
with 
hyperlipid
aemia 

The 
National 
Medical 
Journal 
of India, 
vol 18 
No. 6, 
2005 

Menilai apakah 
rice bran oil 
memiliki efek 
hipolipidemik 
pada subjek 
dengan kadar 
lipid yang tinggi 

Penelitian 
Experimental, 
randomized, 
desain studi 
cross-over. 
14 subjek 
hiperlipidemia 
yang diacak 
menjadi 2 
kelompok (baik 
RBO atau 
sunflower oil 
pertama). subyek 

Tidak ada perbedaan yang 
signifikan dalam tingkat lipid 
antara nilai-nilai dasar untuk 
setiap periode di salah satu 
kelompok pengacakan (uji t 
berpasangan) dan juga 
antara kelompok 
pengacakan (uji t 
independen) di tingkat entri 
setiap periode. 
Uji wilcoxon menunjukkan 
bahwa penurunan 
kolesterol total dan 

RBO memiliki 
beberapa 
keunggulan dan 
manfaat 
kesehatan 
sehingga dapat 
digunakan secara 
rutin, juga dapat 
membantu 
mencegah 
anggota keluarga 
dari penyakit 
kardiovaskuler. 

Level 
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menerima minyak 
pertama selama 
3 bulan (periode 
1), dan 
kemudian, 
setelah 3 minggu, 
disilangkan ke 
kelompok minyak 
lainnya selama 3 
bulan (periode 2). 
subjek yang 
menerima RBO 
pada periode 1 
dan minyak 
bunga matahari 
pada periode 2 
merupakan 
kelompok 1, 
sedangkan 
mereka yang 
menerima minyak 
bunga matahari 
halus pada 
periode 1 dan 
RBO pada 
periode 2 
merupakan 
kelompok 2. 

trigliserida serum secara 
signifikan lebih tinggi untuk 
kelompok RBO 
dibandingkan dengan 
kelompok sunflower oil, 
sedangkan penurunan LDL-
kolesterol dalam kelompok 
RBO kurang signifikan (p = 
0, 08). tidak ada perubahan 
dalam nilai HLD-kolesterol. 
Nilai trigliserida plasma 
berkurang 30% pada hari 
ke 90 dibandingkan dengan 
dilai awal. 

Studi evaluasi 
organoleptik telah 
menunjukkan 
bahwa produk 
RBO memiliki 
penerimaan yang 
lebih tinggi dan 
kualitas yang 
terjaga 
dibandingkan 
minyak kacang 
tanah dan minyak 
sawit. 

5 Noor Diah 
Erlinawati, 
Samuel 

Effect Of 
Rice 
Bran Oil 

World 
Nutrition 
Journal 

Mengetahui 
Pengaruh Rice 
Bran Oil 

Penelitian 
Experimental  
dengan 

Ada perbedaan yang 
signifikan dalam total 
asupan lemak setelah 

Konsumsi rice 
bran oil 45 ml/hari 
menyebabkan 

Level 
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Oetoro, 
Dwirini R 
Gunarti 
 

April-Mei 
2015 
 

Jakarta 
 

On The 
Lipid 
Profile Of  
Mild-
Moderat
e 
Hyperch
olesterol
emic 
Male  
Age 19-
55 Years 
Old 

vol.1 No. 
1 July 
2017 

terhadap profil 
lipid Mild--
Moderate 
Hiperkolesterol
emia Male Usia 
19-55 Tahun 

randomized, 
single blind, 
parallel design 
26 subyek laki-
laki 
hiperkolesterolemi
a diacak ke dalam 
2 kelompok. 
Kelompok A 
menerima 45 ml/ 
hari RBO, 
sedangkan 
Kelompok B 
menerima 15 
ml/hari RBO 
selama 4 minggu.  

intervensi (P=0,014). 
Namun tidak ada 
perbedaan yang signifikan 
dalam asupan energi, 
karbohidrat, protein dan 
serat setelah intervensi 
antara kedua 
kelompok.Perubahan total 
asupan lemak (P=0,007) 
dan persentase asupan 
lemak (P=0,003) sebelum 
dan sesudah perlakuan 
juga berbeda nyata. 
Penurunan kolesterol serum 
setelah 4 minggu intervensi 
secara signifikan berbeda 
antara kedua kelompok 
(P=0,049). Perubahan rata-
rata kadar kolesterol pada 
kelompok RBO 45 ml/hari 
adalah -37,50 (-53,00−-
9,00) dan pada kelompok 
RBO 15 ml/hari adalah -
10,50 (-74,00−4,00). 
Penurunan kadar LDL dan 
trigliserida lebih besar pada 
kelompok RBO 45 ml/hari 
dibandingkan kelompok 
lain. Kadar HDL meningkat 
lebih besar pada kelompok 
RBO 45 ml/hari 

peningkatan profil 
lipid yang lebih 
baik 
dibandingkan 
dengan 15 
ml/hari. 
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dibandingkan dengan 
kelompok lain. 

6 Guiju Sun, 
Hui Xia, 
Yuexin 
Yang, 
Shushu Ma, 
Haiteng 
Zhou, 
Guofang 
Shu, 
Shaokang 
Wang, Xian 
Yang, Huali 
Tang, 
Fengling 
Wang, 
Yaqiong 
He, Rong 
Ding, Hong 
Yin, 
Yanyan 
Wang, 
Yang Yang, 
Hangju 
Zhu, Ligang 
Yang 

Effects of 
palm 
olein and 
olive oil 
on serum 
lipids in a 
Chinese 
populatio
n: a 
randomiz
ed, 
double-
blind, 
cross-
over trial 

Asia Pac 
J Clin 
Nutr 
2018;27(
3):572-
580 

untuk menguji 
hipotesis ini 
lebih lanjut dan 
mengevaluasi 
efeknya 
mengkonsumsi 
olein kelapa 
sawit 
dibandingkan 
minyak zaitun 
pada profil lipid 
serum dalam 
populasi Cina 

Secara total, 120 
peserta direkrut 
dari spinnery di 
kota Yixing dan 
dibagi secara 
acak 
dua kelompok 
(palm olein atau 
minyak zaitun) 
untuk melakukan 
uji coba crossover 
2 × 2 untuk 
intervensi 2 bulan 
dengan 2 minggu 
periode 
pencucian. Setiap 
peserta diberikan 
48 g minyak uji 
per hari. Pada 
akhir setiap 
periode, 
antropometri, 
dan indeks lipid 
darah diukur 
untuk 
menentukan efek 
palm olein dan 
minyak zaitun 

Palm olein 
dan konsumsi minyak 
zaitun tidak memiliki efek 
yang berbeda secara 
signifikan pada BMI, pada 
kolesterol total serum, 
kepadatan rendahkolesterol 
lipoprotein, kolesterol 
lipoprotein densitas tinggi, 
triasilgliserol (TG), Apo B, 
glukosa puasa, atau insulin 
konsentrasi (semua p> 
0,05). 

Dalam uji coba 
crossover diet, 
palm olein dan 
minyak zaitun 
tidak dapat 
dikenali 
efek berbeda 
pada lemak tubuh 
atau lipid darah 
pada populasi 
Cina yang sehat. 

Level 
1 

7 Syed Neyaz Effects national mengeksploras Penelitian Setelah 6 minggu, penggunaan Level 
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Hasan, 
Deepankar 
Singh, 
Salman 
Shafi 
Siddiqui, 
Megha 
Kulshreshth
a, Tanu 
Aggarwal 

Of Olive 
Oil On 
Lipid 
Profile In 
Hyperlipi
daemic 
Patients 

journal of 
medical 
research 
print 
issn: 
2249 
4995 

i efek 
antihyperlipida
emic dari 
minyak zaitun 

eksperiman, 
randomized, pre-
post design. 60 
pasien laki-laki 
dengan 
hiperlipidemia 
diacak ke dalam 2 
kelompok. 
Kelompok studi 
menerima 30 
ml/hari olive oil 
dan diet teratur 
selama 6 minggu, 
sedangkan 
kelompok kontrol 
hanya menerima 
diet terartur tanpa 
olive oil selama 6 
minngu.  

kelompok studi 
menunjukkan penurunan 
trigliserida, LDL dan 
kolesterol total yang 
signifikan sementara 
peningkatan HDL yang 
signifikan dicatat.  

minyak zaitun 
meningkatkan 
profil lipid serum 

1 

8 Flávia  
Galvão 
Cândido, 
Flávia 
Xavier 
Valente, 
Laís Emilia 
da Silva, 
Olívia 
Gonçalves 
Leão 
Coelho, 

Consum
ption of 
extra 
virgin 
olive oil 
improves 
body 
composit
ion 
and 
blood 
pressure 

Eur J 
Nutr  
DOI 
10.1007/
s00394-
017-
1517-9 
 
 
 
 
 

menyelidiki 
efek dari diet 
terbatas energi 
mengandung 
EVOO pada 
komposisi 
tubuh dan 
gangguan 
metabolisme 
terkait dengan 
obesitas 

metode acak, 
tersamar ganda, 
terkontrol plasebo 
uji klinis di mana 
41 wanita dewasa 
dengan kelebihan 
lemak tubuh (rata-
rata ± SD 27,0 ± 
0,9 tahun, 46,8 ± 
0,6% dari 
total lemak tubuh) 
menerima 

Kehilangan lemak ~ 80% 
lebih tinggi pada EVOO 
dibandingkan 
ke kelompok kontrol (rata-
rata ± SE: −2,4 ± 0,3 kg vs 
−1,3 ± 0,4 kg, P = 0,037). 
EVOO juga mengurangi 
diastolik 
tekanan darah bila 
dibandingkan dengan 
kontrol (–5.1 ± 1.6 mmHg 
vs. +0,3 ± 1,2 mmHg, P = 

Konsumsi EVOO 
mengurangi 
lemak tubuh dan 
meningkatkan 
tekanan darah. 
Hasil kami 
menunjukkan 
bahwa EVOO 
harus 
dimasukkan ke 
dalam program 
terbatas energi 

Level 
1 
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Sumber:Oxford Centre for Evindence-Based Medicine. Levels of Evidence. 2012. {cited on May 15, 2019}. Available online on 
http://cebm.net.

Maria do 
Carmo 
Gouveia 
Peluzio,  
Rita de 
Cássia 
Gonçalves 
Alfenas 

in 
women 
with 
excess 
body fat: 
a 
randomiz
ed, 

double‑bl

inded,pla

cebo‑con

trolled 
clinical 
trial 

sarapan tinggi 
lemak harian 
yang 
mengandung 
25 mL minyak 
kedelai (kelompok 
kontrol, n = 20) 
atau EVOO 
(Grup EVOO, n = 
21) selama 
sembilan minggu 
berturut-turut. 
Sarapan adalah 
bagian dari lemak 
normal yang 
dibatasi energi 
diet (−2090 kJ, ~ 
32% E dari 
lemak). 
Antropometri dan 
dual-energy 
absorptiometry 
sinar-X dinilai, 
dan 
Darah puasa 
dikumpulkan pada 
hari pertama dan 
terakhir 
percobaan. 

0,011). Perbedaan dalam 
kelompok 
(P <0,050) diamati untuk 
HDL-c (−2,9 ± 1,2 mmol / L) 
dan IL-10 (+0,9 ± 0,1 pg / 
mL) pada kelompok kontrol, 
dan untuk kreatinin serum 
(+0,04 ± 0,01 μmol / L) dan 
alkaline phosphatase 
(−3,3 ± 1,8 IU / L) di grup 
EVOO. Disana ada 
juga tren untuk 
pengurangan IL-1β EVOO 
(−0,3 ± 0,1 pg / mL, 
P = 0,060). Selai itu  tidak 
ada perubahan yang 
signifikan pada asupan 
energi, karbohidrat, lemak 
total, dan protein. 

untuk pengobatan 
obesitas. 
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PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN (Kelompok RBO dan  OO) 
 

Bapak/Ibu/Sdr (i) __________________________ 
 
Mahasiswa Program studi ilmu gizi, Fakultas Kesehatan Masyarakat 
Universitas Hasanuddin sedang melakukan penelitian dengan judul: 
 
“Asupan pada Guru Hiperkolesterelomia sebelum dan setelah 
intervennsi Rice Bran Oil dan Olive  Oil” 
 
 Penelitian ini mengkaji karakteristik, asupan,  pengukuran 
antropometri dan pemeriksaan profil lipid (kadar kolesterol total, 
trigliserida, kolesterol HDL, kolesterol LDL, dan analisis asupan makanan 
subyek hiperkolesterol setelah pemberian rice bran oil dan olive oil. 
Pengambilan sampel akan dilakukan oleh pihak laboratorium Prodia 
Makassar. Dosis pemberian rice bran oil untuk kelompok perlakuan 
sebanyak 30 ml/hari. Kegiatan berlangsung selama 30 hari.  
 Keikutsertaan dalam penelitian ini dalam penelitian ini bersifat 
sukarela. Bapak/Ibu/Saudara (i) dapat mengundurkan diri dari penelitian 
ini, dengan  terlebih dahulu menyampaikan alasan dari pengunduran diri 
kepada peneliti. 
 Partisipasi Bapak/Ibu/Saudara (i) dalam penelitian ini akan 
memberikan informasi yang sangat berharga dalam upaya pencegahan 
dislipidemia sebagai salah satu faktor risiko penyakit jantung koroner. 
Manfaat yang diperoleh dari penelitian ini, juga dapat mengetahui salah 
satu terapi non farmakologis yang dapat dimanfaatkan dalam penanganan 
hiperkolesterol. 
 Saya sangat menghargai hak Bapak/Ibu/Saudara (i) sebagai 
responden. Identitas dan informasi yang Bapak/Ibu/Saudara (i) berikan 
akan dijaga kerahasiannya. Apabila ada pertanyaan lebih dalam tentang 
penelitian ini, Bapak/Ibu/Saudara (i) dapat menghubungi peneliti: 
 
Hilyatul Auliya 
Fakultas Kesehatan Masyarakat  
Universitas Hasanuddin  
Jl. Perintis Kemerdekaan Km. 10 
085256215611 
Terima kasih perhatian dan partisipasi Bapak/Ibu/Sdr (i) 
 
Hormat Kami, 
 
Peneliti  
Hilyatul Auliya, S.Gz. 
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SURAT PERSETUJUAN (INFORMED CONSENT) 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama    :  

Umur    : 

Alamat   : 

Telepon   : 

 Secara sukarela meyetujui mengikuti penelitian yang berjudul: 
“Asupan pada Guru Hiperkolesterelomia sebelum dansetelah 
intervensi Rice Bran Oil dan Olive  Oil” 
 
Saya telah membaca lembar informasi tentang penelitian, saya mengerti 

bahwa informasi yang diperoleh dari penelitian ini akan dipublikasikan dan 

identitas serta teman-teman yang bersifat pribadi akan dirahasiakan. Saya 

diberi kesempatan untuk berdiskusi dengan peneliti. 

Saya mengetahui bahwa partisipasi saya dalam penelitian ini akan 

membantu kemajuan ilmu pengetahuan. 

Saya mengerti bahwa data yang diperoleh dari saya akan digunakan 

untuk penelitian dan disimpan oleh Prograrm Studi Ilmu Gizi FKM UNHAS 

dalam jangka lama. 

Saya menyetujui mengikuti kegiatan sesuai jadwal yang ditentukan dalam 

surat undangan. 

Apabila selama penelitian ini terjadi masalah, yang menurut pengetahuan 

peneliti memerlukan perhatian medis, saya akan memberikan kesempatan 

kepada peneliti untuk merujuk saya ke pusat pelayanan kesehatan. 

       Makassar, April 2019 

       Pembuat Pernyataan 

 

       (.........................................) 
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KUESIONER PENELITIAN 

Asupan pada Guru Hiperkolesterelomia yang Mendapatkan Rice Bran 
Oil dan Olive  Oil 

IDENTITAS RESPONDEN 

NO KUESIONER  

NAMA RESPONDEN  

TEMPAT LAHIR  

TANGGAL LAHIR  

UMUR  

ALAMAT  

NO TELEPON/HP  

PEKERJAAN 1.Dosen  
2. Staf 
3. Mahasiswa 
4. Lain-lain ...................... 

Pendidikan terakhir  1. SMA  2. D3  3. S1  4. S2  5. S3 

Jenis Kelamin 
1. Laki-laki              2. Perempuan 

 

Status Pernikahan 
1. Belum menikah  2. Menikah  3. Cerai Mati 4. Cerai Hidup 

 

HASIL PENGUKURAN RESPONDEN 

BB:                  TB: 
 

 

Kadar Kolesterol Total  

 

Terima kasih atas kesediaan Bapak/Ibu.  

Silahkan mengisi kuesioner sesuai situasi dan kondisi Bapak/Ibu.  
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KARTU KONTROL KEPATUHAN RESPONDEN 
MENGKONSUMSIRICE BRAN OIL 

 
 
NAMA RESPONDEN : 
NAMA KELUARGA : 
HUB DENGAN RESPONDEN : 
ALAMAT : 
 

Hari 
Konsumsi 

RBO/OO (√) 

Apakah 
dikontrol oleh 

anggota 
keluarga 

Keluhan Paraf 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     

16     

17     

     

     

     

     

30     
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RECALL 24 JAM PRE-POST TEST 

NO KLP NAMA JK E1 P1 L1 KH1 SFA1 PUFA1 MUFA1 SERAT1 E2 P2 L2 KH 2 SFA2 PUFA2 MUFA2 SERAT2 

1 1 NR 1 1407,1 47,9 55,2 127,1 10,7 25,9 15,1 1,3 1663,9 48,3 90 161,6 26,2 31,2 28,3 3,2 

2 1 RW 1 1599,7 44,1 73,6 192,2 31,3 24,3 13,9 7,8 1697,8 51,6 54,8 249,5 10,7 22,4 18,8 12,9 

3 1 ARK 1 1413,9 57,1 5 127,6 30,1 2,5 15,2 4 1675,2 35 63,8 192,7 14,8 25 20,9 8,3 

4 1 HSN 1 2011,2 77,6 92,7 181 23,8 37,1 24,6 4,9 1654,5 47,2 60,9 225,9 18,8 15,5 23,2 5,7 

5 1 NU 1 1380,4 56,4 39,6 150,7 14,1 13,4 9 6,8 1617,1 46,9 82,6 180,7 20,9 27,8 28,5 12,5 

6 1 RD 1 1433,9 37,4 29,4 106,7 12,2 9,7 6,2 1,1 1763,5 43,1 45,6 171,6 13,9 12 17,3 9,9 

7 1 AN 1 1477 44,7 83,9 135,6 15,9 40,2 22,6 4,7 1632,7 61,3 84,4 161,7 35,2 23,5 21,7 6,8 

8 1 NM 1 1691,7 43,9 70,4 146,2 23,3 25,3 16,6 7,9 1786,5 51,2 58,5 261,5 14,7 20,7 20,1 7,1 

9 1 AA 2 1702 69 90 265 10,3 9,7 11,8 10,4 1947 62,6 60,4 213,4 17,1 14,2 24,1 9 

10 1 NS 1 1648,4 54,1 67,6 161,2 30,3 13,3 18,8 10,7 1649,2 61,5 60,4 213,3 14,9 15,6 25,5 10,6 

11 1 MN 1 1803,9 60,9 64,4 255,9 29,4 17,2 13 16,3 1831,6 56,4 87,9 207,9 38,4 19,4 24,2 10,5 

12 1 SFB 1 3468,9 118 116,8 493 39 49,4 23,4 35,4 1732,1 41,8 62,8 254,9 13,3 27 19,7 13,1 

13 1 RL 1 1482,3 39,2 41,8 171,9 9,7 20,1 9,7 5,5 1533,5 55,1 67 178,9 16,1 27,6 20,4 7,3 

14 1 WK 1 1694 56,8 74,4 200,7 47,2 10,1 11,3 7,1 1593,5 56,9 79,3 165,9 26,7 18,2 29 15,5 

15 1 HW 1 1233,1 48,6 24,2 204,3 8 8,2 6,2 9,6 1472 44,2 48,4 221,6 14,2 12,4 19,1 10,9 

16 2 SS 1 2098,6 91,4 98,4 214,9 23,8 26,5 24,6 11,8 1762 46,2 82,1 218,6 17,7 24,1 34,5 12,9 

17 2 ABD 2 1636 49,5 44,3 256,7 27,2 8,7 5,2 8 1668,8 43,3 65,2 230,8 14,3 13,9 32 9,7 

18 2 RWT 1 1234,8 37 24 230 12,3 5,9 3,9 16,2 1486,2 35,4 49,6 176,4 10,3 5,9 28,7 7,2 

19 2 NV 1 1205,4 37,8 36,9 189,8 21,1 6,7 11,2 6,9 1713,2 68 67,7 215,6 21,5 8,7 31,8 12,1 

20 2 RSM 1 1370,3 51,7 51,6 175,4 21,1 7,1 11,2 9,7 1602,5 66,9 68,6 185 19,7 9,3 34,4 10,6 

21 2 NZA 1 1570,2 61,4 54,5 210,8 23,9 9,6 16,3 10,9 1704 48,9 88,8 187,2 32,4 17,6 32,8 9,6 

22 2 AMT 2 1722,1 59 90,1 164,9 30,3 36,4 18,8 5,3 1896 49,5 74,3 256,7 31,2 7,3 30,3 8 

23 2 NRS 1 1119,1 38,5 42,4 148,8 20,5 3,4 14,5 9,5 1462,3 41,2 49,7 216 13,5 5,2 26,9 7,8 

24 2 HSN 1 1655,4 63,9 79,2 174,3 27,8 20,1 26 8,2 1883,2 61,7 73,3 251,8 26,3 5,6 36,4 15,6 

25 2 SDM 1 1770 72 72,4 206 22,9 17,9 26,7 9,9 1804,6 60,5 82,1 211,7 24,8 11,1 40,7 10,8 

26 2 NHY 1 1464,1 40,8 33,9 205,3 9,7 4,5 9,7 6,4 1620,7 45,5 61,7 208,8 17 8 31 12,5 

27 2 ASY 1 1240,2 62,6 31,3 174 9,5 8,7 9,6 6,5 1580 33,3 55,3 250,1 10,2 8,1 32,6 14,1 

28 2 NRM 1 1356,9 39 24,9 241,5 7,3 12,4 9,6 6,5 1686,8 58,6 78,5 188 20,1 16,1 36,5 8,6 

29 2 KTN 1 1140,8 53,6 29,2 164,6 9,5 5,9 9,6 10,2 1578 43 60,9 219,2 16 13,5 27,5 10,6 
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 REKAP HASIL PENELITIAN 

NO NO.LAB NAMA JK TGL.LAHIR 

CHOLESTEROL 
TOTAL 

CHOLESTEROL HDL 
DIREK 

CHOLESTEROL LDL 
DIREK 

TRIGLISERIDA 

Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post 

1 1910170051 .Ny.Kms L 12/31/1962 226 268 49 65 162 199 156 111 

2 1910170052 Ny.Rl P 12/28/1962 282 268 45 41 209 198 308 156 

3 1910170053 Ny.Hs P 12/1/1962 286 305 57 62 216 235 188 150 

4 1910170054 Ny.Rw P 12/31/1962 363 287 54 42 297 212 167 159 

5 1910170055 Ny.Hsn P 6/18/1961 315 296 60 60 197 197 285 207 

6 1910170057 Ny.Wk P 4/30/1960 283 277 43 41 221 220 227 228 

7 1910170058 Ny.Sfb P 12/31/1961 277 252 60 54 199 157 202 209 

8 1910170059 Tn.Aa P 6/13/1972 274 274 42 49 202 201 291 180 

9 1910170060 Ny.Ark P 6/26/1962 265 268 40 40 206 218 249 248 

10 1910170061 Ny.An L 11/12/1967 263 260 54 51 185 198 224 167 

11 1910170062 Ny.Ns P 2/4/1972 233 233 55 52 172 176 105 100 
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12 1910170063 Ny.Nr P 4/4/1962 211 204 53 55 152 138 127 136 

13 1910170064 Ny.Hs L 4/17/1963 210 220 63 62 141 161 117 109 

14 1910170065 Ny.Mn P 3/15/1966 209 210 44 43 140 140 195 194 

15 1910170066 Ny.Rd P 12/31/1962 204 201 36 36 147 143 174 178 

16 1909160089 Ny. SS 
P 

12/9/1965 401 446 207 209 39 43 554 548 

17 1909160103 Tn. ABD 
L 

9/27/1961 256 255 188 186 51 52 197 207 

18 1909160087 Ny. RWT 
P 

4/11/1963 260 260 181 193 48 59 267 164 

19 1909160095 Ny. NV 
P 

11/3/1983 225 215 165 160 54 50 87 64 

20 1909160115 Ny. RSM 
P 

12/31/1959 235 239 149 155 61 63 292 208 

21 1909160114 Ny. NZA 
P 

9/13/1972 241 241 182 179 56 57 96 131 

22 1909160111 Tn. AMT 
L 

12/31/1962 233 223 76 105 32 40 689 330 

23 1909160090 Ny. NRS 
P 

11/13/1965 246 217 183 155 60 58 101 91 

24 1909160098 Ny. HSN 
P 

2/21/1969 266 249 95 99 60 44 233 213 

25 1909160099 Ny. SDM 
P 

9/10/1970 311 254 234 182 69 64 124 119 

26 1909160104 Ny. NHY 
P 

7/11/1963 205 190 147 135 41 42 157 102 
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27 1909160112 Ny. ASY 
P 

5/1/1970 201 197 81 125 41 44 436 228 

28 1909160086 Ny.NRM 
P 

12/31/1964 223 216 148 166 48 50 194 193 

29 1909160088 Ny. KTN 
P 

8/17/1966 233 221 177 166 42 43 153 122 
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MASTER TABEL 

Nama KLP Umur JK Pendidikan 

Status 
IMT 

Lingkar 
Perut 

PROFIL LIPID 

Perkawinan Kolesterol HDL LDL TRIGLISERIDA 

 Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post 

Ny.RD 1 3 2 1 1 2 2 2 2 204 201 36 36 147 143 174 178 

Ny.SFB 1 3 2 1 1 3 3 2 2 272 252 60 54 199 157 202 209 

Ny.HW 1 3 2 1 1 3 3 2 2 204 173 68 66 125 98 138 106 

Ny.HSN 1 3 2 1 1 3 3 2 2 315 296 60 60 197 197 285 207 

Ny.NS 1 2 2 1 1 2 2 2 2 233 233 55 52 172 176 105 100 

Ny.NR 1 3 2 1 1 2 2 1 1 211 209 53 55 152 138 127 136 

Ny.HS 1 3 2 1 1 2 2 2 2 210 220 63 62 141 161 117 109 

Ny.MN 1 2 2 2 1 3 3 2 2 209 210 44 43 140 140 195 194 

Ny.RW 1 3 2 2 1 2 2 1 1 363 287 54 42 297 212 167 159 

Ny.NU 1 2 2 2 1 2 2 1 1 218 208 43 42 159 161 154 88 

Tn.AA 1 2 1 1 1 2 2 2 2 274 274 42 49 202 201 291 180 

Ny.WK 1 3 2 2 1 3 3 2 2 283 277 43 41 221 220 227 228 

Ny.ARK 1 3 2 1 1 2 2 2 2 265 268 40 40 206 218 249 248 
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Ny.AN 1 2 2 2 1 2 2 2 2 263 260 54 51 185 198 224 167 

Ny.RL 1 3 2 1 1 3 3 2 2 282 263 45 41 209 198 308 185 

Ny. SS 2 2 2 1 1 2 2 1 1 401 446 554 548 207 209 39 43 

Tn. ABD 2 3 1 1 1 2 2 1 1 256 255 197 207 188 186 51 52 

Ny. RWT 2 3 2 1 1 3 3 2 2 260 260 267 164 181 193 48 59 

Ny. NV 2 1 2 1 1 3 2 1 1 225 215 87 64 165 160 54 50 

Ny. RSM 2 3 2 2 1 3 3 2 2 235 239 292 208 149 155 61 63 

Ny. NZA 2 2 2 2 1 3 3 1 1 241 241 96 131 182 179 56 57 

Tn. AMT 2 3 1 2 1 3 2 1 1 233 223 689 330 76 105 32 40 

Ny. NRS 2 2 2 1 1 3 4 2 2 246 217 101 91 183 155 60 58 

Ny. HSN 2 3 2 1 1 3 3 1 1 266 249 233 213 95 99 60 44 

Ny. SDM 2 2 2 1 1 3 3 2 2 311 254 124 119 234 182 69 64 

Ny. NHY 2 3 2 1 1 3 3 2 2 205 190 157 102 147 135 41 42 

Ny. ASY 2 2 2 1 1 3 3 1 1 201 197 436 228 81 125 41 44 

Ny.NRM 2 3 2 1 1 4 4 2 2 223 216 194 193 148 166 48 50 
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Ny. KTN 2 2 2 2 1 4 4 2 2 233 221 153 122 177 166 42 43 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

keterangan:   
Kelompok 1 =Rice bran oil dan edukasi 

 2 =Edukasi 

  
 
Tingkat pendidikan 1 = S1  

  2 = S2  

   
 
Status perkawinan  1.Kawin  

       2. Belum kawin 

  

 

Lingkar perut 1 =Normal 

 2 = Tidak Normal 

 

 

 

 

 

 

 

Jenis kelamin 
1= laki-laki 

2 = perempuan 
 

IMT 1 =Normal  

 2 =Overweight  

 3 = Obesitas 

  

    

    
Umur 

 1 = Dewasa akhir 

 2 = Lansia awal 

 3 = Lansia akhir 
 



 
20 

 
 

LEAFLET EDUKASI 
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Sumber: Cara Mudah Mengatur Makanan Sehari-Hari, Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia 
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Sumber:  National Center fot Chronic Disease Prevention and Health Promotion Division of Nutrition, Physical Activity, and 

Obesity - USA 
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ANALISIS SPSS 
 

Tests of Normality 

 KELOMPOK Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

ENERGI PRE 
RBO ,233 15 ,027 ,675 15 ,000 

OO ,230 14 ,042 ,890 14 ,080 

PROTEIN PRE 
RBO ,232 15 ,029 ,780 15 ,002 
OO ,158 14 ,200* ,900 14 ,113 

LEMAK PRE 
RBO ,090 15 ,200* ,981 15 ,973 
OO ,176 14 ,200* ,888 14 ,076 

KH PRE 
RBO ,259 15 ,008 ,731 15 ,001 
OO ,142 14 ,200* ,960 14 ,721 

SFA PRE 
RBO ,168 15 ,200* ,916 15 ,165 
OO ,191 14 ,180 ,901 14 ,117 

PUFA PRE 
RBO ,174 15 ,200* ,922 15 ,207 
OO ,241 14 ,026 ,833 14 ,013 

MUFA PRE 
RBO ,135 15 ,200* ,950 15 ,532 
OO ,234 14 ,036 ,888 14 ,076 

SERAT PRE 
RBO ,251 15 ,012 ,752 15 ,001 
OO ,146 14 ,200* ,919 14 ,216 

ENERGI POST 
RBO ,093 15 ,200* ,986 15 ,995 
OO ,100 14 ,200* ,968 14 ,844 

PROTEIN POST 
RBO ,100 15 ,200* ,984 15 ,991 
OO ,166 14 ,200* ,939 14 ,406 

LEMAK POST 
RBO ,171 15 ,200* ,925 15 ,230 
OO ,084 14 ,200* ,966 14 ,812 

KH POST 
RBO ,162 15 ,200* ,908 15 ,128 
OO ,156 14 ,200* ,933 14 ,339 

SFA POST 
RBO ,231 15 ,031 ,832 15 ,010 
OO ,122 14 ,200* ,951 14 ,580 

PUFA POST 
RBO ,118 15 ,200* ,949 15 ,514 
OO ,219 14 ,067 ,893 14 ,091 

MUFA POST 
RBO ,162 15 ,200* ,934 15 ,313 
OO ,134 14 ,200* ,962 14 ,754 

SERAT POST 
RBO ,257 15 ,009 ,727 15 ,000 

OO ,120 14 ,200* ,973 14 ,915 

*. This is a lower bound of the true significance. 
a. Lilliefors Significance Correction 

 
Descriptives 

 KELOMPOK Statistic Std. Error 

ENERGI PRE 

RBO 

Mean 1606,2400 147,56400 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 1289,7467  

Upper Bound 1922,7333  

5% Trimmed Mean 1526,4167  

Median 1448,4000  

Variance 326627,017  

Std. Deviation 571,51292  

Minimum 1180,40  

Maximum 3468,90  

Range 2288,50  

Interquartile Range 469,00  

Skewness 2,746 ,580 

Kurtosis 8,783 1,121 

OO 

Mean 1433,6143 76,47787 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 1268,3939  

Upper Bound 1598,8347  

5% Trimmed Mean 1414,1437  

Median 1343,6500  

Variance 81884,112  

Std. Deviation 286,15400  

Minimum 1119,10  

Maximum 2098,60  

Range 979,50  

Interquartile Range 430,08  

Skewness 1,064 ,597 

Kurtosis ,562 1,154 
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PROTEIN PRE 

RBO 

Mean 57,0467 5,19021 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 45,9148  

Upper Bound 68,1786  

5% Trimmed Mean 54,7519  
Median 54,1000  

Variance 404,074  

Std. Deviation 20,10159  
Minimum 37,40  

Maximum 118,00  

Range 80,60  
Interquartile Range 16,80  

Skewness 2,191 ,580 
Kurtosis 5,886 1,121 

OO 

Mean 53,9500 4,15924 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 44,9645  

Upper Bound 62,9355  
5% Trimmed Mean 52,8111  

Median 52,6500  

Variance 242,190  
Std. Deviation 15,56247  

Minimum 37,00  

Maximum 91,40  
Range 54,40  

Interquartile Range 23,83  

Skewness ,990 ,597 
Kurtosis 1,114 1,154 

LEMAK PRE 

RBO 

Mean 65,0067 6,56244 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 50,9316  

Upper Bound 79,0817  

5% Trimmed Mean 64,3963  
Median 67,6000  

Variance 645,985  

Std. Deviation 25,41623  
Minimum 24,20  

Maximum 116,80  

Range 92,60  
Interquartile Range 42,10  

Skewness ,194 ,580 
Kurtosis -,225 1,121 

OO 

Mean 49,3143 6,25018 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 35,8116  

Upper Bound 62,8170  
5% Trimmed Mean 47,9992  

Median 43,3500  

Variance 546,906  
Std. Deviation 23,38602  

Minimum 24,00  

Maximum 98,30  
Range 74,30  

Interquartile Range 29,18  

Skewness 1,034 ,597 
Kurtosis ,222 1,154 

KH PRE 

RBO 

Mean 194,6000 24,32103 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 142,4366  
Upper Bound 246,7634  

5% Trimmed Mean 182,9056  

Median 171,9000  
Variance 8872,689  

Std. Deviation 94,19495  

Minimum 106,70  
Maximum 493,00  

Range 386,30  

Interquartile Range 68,70  
Skewness 2,505 ,580 
Kurtosis 7,524 1,121 

OO 

Mean 194,6143 9,13700 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 174,8750  

Upper Bound 214,3536  

5% Trimmed Mean 193,8770  
Median 197,5500  

Variance 1168,786  

Std. Deviation 34,18751  
Minimum 145,80  

Maximum 256,70  

Range 110,90  
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Interquartile Range 53,85  

Skewness ,265 ,597 
Kurtosis -,842 1,154 

SFA PRE 

RBO 

Mean 22,2667 3,07132 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 15,6793  

Upper Bound 28,8540  

5% Trimmed Mean 21,6852  
Median 23,0000  

Variance 141,495  

Std. Deviation 11,89518  
Minimum 8,00  

Maximum 47,00  

Range 39,00  
Interquartile Range 19,00  

Skewness ,578 ,580 
Kurtosis -,543 1,121 

OO 

Mean 19,0714 2,06612 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 14,6079  

Upper Bound 23,5350  
5% Trimmed Mean 19,1349  

Median 21,0000  

Variance 59,764  
Std. Deviation 7,73070  

Minimum 7,00  

Maximum 30,00  
Range 23,00  

Interquartile Range 14,75  
Skewness -,296 ,597 
Kurtosis -1,440 1,154 

PUFA PRE 

RBO 

Mean 20,2667 3,43715 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 12,8947  

Upper Bound 27,6386  

5% Trimmed Mean 19,6852  
Median 17,0000  

Variance 177,210  

Std. Deviation 13,31201  
Minimum 2,00  

Maximum 49,00  

Range 47,00  
Interquartile Range 16,00  

Skewness ,854 ,580 
Kurtosis ,033 1,121 

OO 

Mean 12,3571 2,52375 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 6,9049  

Upper Bound 17,8094  
5% Trimmed Mean 11,5635  

Median 9,0000  

Variance 89,170  
Std. Deviation 9,44300  

Minimum 3,00  

Maximum 36,00  
Range 33,00  

Interquartile Range 12,50  

Skewness 1,499 ,597 
Kurtosis 1,843 1,154 

MUFA PRE 

RBO 

Mean 14,5333 1,53953 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 11,2314  
Upper Bound 17,8353  

5% Trimmed Mean 14,4259  

Median 14,0000  
Variance 35,552  

Std. Deviation 5,96258  

Minimum 6,00  
Maximum 25,00  

Range 19,00  

Interquartile Range 9,00  
Skewness ,348 ,580 
Kurtosis -,737 1,121 

OO 

Mean 14,1429 1,99686 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 9,8289  

Upper Bound 18,4568  

5% Trimmed Mean 13,9921  
Median 11,0000  

Variance 55,824  

Std. Deviation 7,47156  
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Minimum 4,00  

Maximum 27,00  

Range 23,00  

Interquartile Range 10,50  
Skewness ,654 ,597 
Kurtosis -,680 1,154 

SERAT PRE 

RBO 

Mean 8,2267 1,85751 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 4,2427  

Upper Bound 12,2106  

5% Trimmed Mean 7,3907  
Median 6,8000  

Variance 51,755  

Std. Deviation 7,19409  
Minimum 1,10  

Maximum 30,40  

Range 29,30  
Interquartile Range 4,90  

Skewness 2,334 ,580 
Kurtosis 6,554 1,121 

OO 

Mean 8,4571 ,82313 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 6,6789  

Upper Bound 10,2354  
5% Trimmed Mean 8,2690  

Median 7,6500  

Variance 9,486  
Std. Deviation 3,07989  

Minimum 4,10  
Maximum 16,20  

Range 12,10  

Interquartile Range 3,50  
Skewness 1,139 ,597 
Kurtosis 1,937 1,154 

ENERGI POST 

RBO 

Mean 1668,4000 24,34217 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 1616,1912  

Upper Bound 1720,6088  

5% Trimmed Mean 1670,2444  
Median 1663,9000  

Variance 8888,119  

Std. Deviation 94,27682  
Minimum 1472,00  

Maximum 1831,60  

Range 359,60  
Interquartile Range 115,00  

Skewness -,329 ,580 
Kurtosis ,224 1,121 

OO 

Mean 1674,8786 35,28196 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 1598,6565  

Upper Bound 1751,1006  
5% Trimmed Mean 1674,4040  

Median 1677,8000  

Variance 17427,430  
Std. Deviation 132,01299  

Minimum 1462,30  

Maximum 1896,00  
Range 433,70  

Interquartile Range 193,15  

Skewness ,162 ,597 
Kurtosis -,564 1,154 

PROTEIN POST 

RBO 

Mean 51,4133 2,36127 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 46,3489  
Upper Bound 56,4778  

5% Trimmed Mean 51,2537  

Median 51,2000  
Variance 83,634  

Std. Deviation 9,14517  

Minimum 35,00  
Maximum 70,70  

Range 35,70  

Interquartile Range 12,70  
Skewness ,329 ,580 
Kurtosis ,149 1,121 

OO 

Mean 50,1429 2,99262 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 43,6777  

Upper Bound 56,6080  

5% Trimmed Mean 50,0865  
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Median 47,5500  

Variance 125,381  

Std. Deviation 11,19737  

Minimum 33,30  
Maximum 68,00  

Range 34,70  

Interquartile Range 18,25  
Skewness ,263 ,597 
Kurtosis -1,080 1,154 

LEMAK POST 

RBO 

Mean 69,2600 4,00625 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 60,6674  

Upper Bound 77,8526  

5% Trimmed Mean 69,2833  
Median 63,8000  

Variance 240,751  

Std. Deviation 15,51616  
Minimum 45,60  

Maximum 92,50  

Range 46,90  
Interquartile Range 25,90  

Skewness ,143 ,580 
Kurtosis -1,370 1,121 

OO 

Mean 68,4143 3,26404 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 61,3628  

Upper Bound 75,4658  
5% Trimmed Mean 68,3270  

Median 68,1500  
Variance 149,155  

Std. Deviation 12,21291  

Minimum 49,60  
Maximum 88,80  

Range 39,20  

Interquartile Range 19,90  
Skewness -,063 ,597 
Kurtosis -,882 1,154 

KH POST 

RBO 

Mean 207,5800 9,73436 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 186,7019  

Upper Bound 228,4581  

5% Trimmed Mean 206,8889  
Median 207,9000  

Variance 1421,367  

Std. Deviation 37,70103  
Minimum 161,60  

Maximum 266,00  

Range 104,40  
Interquartile Range 77,90  

Skewness ,286 ,580 
Kurtosis -1,420 1,121 

OO 

Mean 215,4214 6,85220 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 200,6181  

Upper Bound 230,2247  
5% Trimmed Mean 215,2960  

Median 215,8000  

Variance 657,337  
Std. Deviation 25,63859  

Minimum 176,40  

Maximum 256,70  
Range 80,30  

Interquartile Range 47,82  

Skewness ,175 ,597 
Kurtosis -,857 1,154 

SFA POST 
RBO 

Mean 19,7333 2,11225 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 15,2030  
Upper Bound 24,2637  

5% Trimmed Mean 19,2037  

Median 16,0000  
Variance 66,924  

Std. Deviation 8,18070  

Minimum 11,00  
Maximum 38,00  

Range 27,00  

Interquartile Range 12,00  
Skewness 1,286 ,580 
Kurtosis ,691 1,121 

OO Mean 19,6429 1,85936 
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95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 15,6260  

Upper Bound 23,6598  

5% Trimmed Mean 19,4921  

Median 19,0000  
Variance 48,401  

Std. Deviation 6,95709  

Minimum 10,00  
Maximum 32,00  

Range 22,00  

Interquartile Range 11,25  
Skewness ,414 ,597 
Kurtosis -,602 1,154 

PUFA POST 

RBO 

Mean 20,8667 1,59424 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 17,4474  

Upper Bound 24,2860  

5% Trimmed Mean 20,7963  
Median 21,0000  

Variance 38,124  

Std. Deviation 6,17445  
Minimum 12,00  

Maximum 31,00  

Range 19,00  
Interquartile Range 11,00  

Skewness ,043 ,580 
Kurtosis -1,250 1,121 

OO 

Mean 11,0714 1,46184 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 7,9133  
Upper Bound 14,2295  

5% Trimmed Mean 10,6905  

Median 9,0000  
Variance 29,918  

Std. Deviation 5,46970  

Minimum 5,00  
Maximum 24,00  

Range 19,00  

Interquartile Range 7,75  
Skewness 1,116 ,597 
Kurtosis ,828 1,154 

MUFA POST 

RBO 

Mean 22,6667 ,96445 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 20,5981  

Upper Bound 24,7352  

5% Trimmed Mean 22,6296  
Median 22,0000  

Variance 13,952  

Std. Deviation 3,73529  
Minimum 17,00  

Maximum 29,00  

Range 12,00  
Interquartile Range 6,00  

Skewness ,406 ,580 
Kurtosis -,998 1,121 

OO 

Mean 32,5714 ,97617 
95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 30,4625  

Upper Bound 34,6803  
5% Trimmed Mean 32,4127  

Median 32,5000  

Variance 13,341  
Std. Deviation 3,65249  

Minimum 27,00  

Maximum 41,00  
Range 14,00  

Interquartile Range 4,75  

Skewness ,645 ,597 
Kurtosis ,934 1,154 

SERAT POST RBO 

Mean 10,9867 1,77168 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 7,1868  

Upper Bound 14,7865  

5% Trimmed Mean 10,1907  

Median 10,5000  

Variance 47,083  

Std. Deviation 6,86168  

Minimum 3,20  

Maximum 33,10  
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Range 29,90  

Interquartile Range 5,40  

Skewness 2,575 ,580 

Kurtosis 8,365 1,121 

OO 

Mean 10,8571 ,66181 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 9,4274  

Upper Bound 12,2869  

5% Trimmed Mean 10,7857  

Median 11,0000  

Variance 6,132  

Std. Deviation 2,47626  

Minimum 7,00  

Maximum 16,00  

Range 9,00  

Interquartile Range 3,50  

Skewness ,403 ,597 

Kurtosis ,030 1,154 

 

Paired Samples Statistics 

 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 
ENERGI OO 1 1433,6143 14 286,15400 76,47787 

ENERGI OO 2 1674,8786 14 132,01299 35,28196 

Pair 2 
PROTEIN OO 1 53,9500 14 15,56247 4,15924 
PROTEIN OO 2 50,1429 14 11,19737 2,99262 

Pair 3 
LEMAK RBO 1 65,0067 15 25,41623 6,56244 
LEMAK RBO 2 69,2600 15 15,51616 4,00625 

Pair 4 
LEMAK OO 1 49,3143 14 23,38602 6,25018 
LEMAK OO 2 68,4143 14 12,21291 3,26404 

Pair 5 
KH OO 1 194,6143 14 34,18751 9,13700 
KH OO2 215,4214 14 25,63859 6,85220 

Pair 6 
SERAT OO 1 8,4571 14 3,07989 ,82313 
SERAT OO 2 10,8571 14 2,47626 ,66181 

Pair 7 
SFA RBO1 22,2667 15 11,89518 3,07132 
SFA RBO2 19,7333 15 8,18070 2,11225 

Pair 8 
SFA OO1 19,0714 14 7,73070 2,06612 
SFA OO2 19,6429 14 6,95709 1,85936 

Pair 9 
MUFA RBO1 14,5333 15 5,96258 1,53953 
MUFA RBO2 22,6667 15 3,73529 ,96445 

Pair 10 
MUFA OO1 14,1429 14 7,47156 1,99686 
MUFA OO2 32,5714 14 3,65249 ,97617 

Pair 11 
PUFA RBO1 20,2667 15 13,31201 3,43715 
PUFA RBO2 20,8667 15 6,17445 1,59424 

Pair 12 
PUFA OO1 12,3571 14 9,44300 2,52375 

PUFA OO2 11,0714 14 5,46970 1,46184 

 

 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 ENERGI OO 1 & ENERGI OO 2 14 ,707 ,005 
Pair 2 PROTEIN OO 1 & PROTEIN OO 2 14 ,008 ,979 
Pair 3 LEMAK RBO 1 & LEMAK RBO 2 15 ,265 ,340 
Pair 4 LEMAK OO 1 & LEMAK OO 2 14 ,608 ,021 
Pair 5 KH OO 1 & KH OO2 14 -,126 ,668 
Pair 6 SERAT OO 1 & SERAT OO 2 14 -,298 ,300 
Pair 7 SFA RBO1 & SFA RBO2 15 ,058 ,837 
Pair 8 SFA OO1 & SFA OO2 14 ,598 ,024 
Pair 9 MUFA RBO1 & MUFA RBO2 15 ,069 ,806 
Pair 10 MUFA OO1 & MUFA OO2 14 ,569 ,034 
Pair 11 PUFA RBO1 & PUFA RBO2 15 ,375 ,168 
Pair 12 PUFA OO1 & PUFA OO2 14 ,211 ,469 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 



 
33 

 
 

Paired Samples Test 

 Paired Differences t df Sig. (2-
tailed) Mean Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 
95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

Pair 1 
ENERGI OO 1 - 
ENERGI OO 2 

-241,26429 214,22946 57,25523 -364,95669 -117,57188 -4,214 13 ,001 

Pair 2 
PROTEIN OO 1 - 
PROTEIN OO 2 

3,80714 19,10101 5,10496 -7,22145 14,83574 ,746 13 ,469 

Pair 3 
LEMAK RBO 1 - 
LEMAK RBO 2 

-4,25333 26,03848 6,72311 -18,67297 10,16630 -,633 14 ,537 

Pair 4 
LEMAK OO 1 - LEMAK 
OO 2 

-19,10000 18,68179 4,99292 -29,88654 -8,31346 -3,825 13 ,002 

Pair 5 KH OO 1 - KH OO2 -20,80714 45,24000 12,09090 -46,92794 5,31366 -1,721 13 ,109 

Pair 6 
SERAT OO 1 - SERAT 
OO 2 

-2,40000 4,49102 1,20027 -4,99304 ,19304 -2,000 13 ,067 

Pair 7 SFA RBO1 - SFA RBO2 2,53333 14,04008 3,62513 -5,24180 10,30847 ,699 14 ,496 
Pair 8 SFA OO1 - SFA OO2 -,57143 6,61832 1,76882 -4,39273 3,24988 -,323 13 ,752 

Pair 9 
MUFA RBO1 - MUFA 
RBO2 

-8,13333 6,81245 1,75897 -11,90594 -4,36072 -4,624 14 ,000 

Pair 10 
MUFA OO1 - MUFA 
OO2 

-18,42857 6,17332 1,64989 -21,99294 -14,86420 -11,170 13 ,000 

Pair 11 
PUFA RBO1 - PUFA 
RBO2 

-,60000 12,39700 3,20089 -7,46523 6,26523 -,187 14 ,854 

Pair 12 
PUFA OO1 - PUFA 
OO2 

1,28571 9,86391 2,63624 -4,40954 6,98097 ,488 13 ,634 

 

 
Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

ENERGI RBO 1 15 1606,2400 571,51292 1180,40 3468,90 
PROTEIN RBO 1 15 57,0467 20,10159 37,40 118,00 
KH RBO 1 15 194,6000 94,19495 106,70 493,00 
SERAT RBO 1 15 8,2267 7,19409 1,10 30,40 
ENERGI RBO 2 15 1668,4000 94,27682 1472,00 1831,60 
PROTEIN RBO 2 15 51,4133 9,14517 35,00 70,70 
KH RBO2 15 207,5800 37,70103 161,60 266,00 
SERAT RBO2 15 10,9867 6,86168 3,20 33,10 

 

 
Test Statisticsa 

 ENERGI RBO 2 - 
ENERGI RBO 1 

PROTEIN RBO 2 
- PROTEIN RBO 

1 

KH RBO2 - KH 
RBO 1 

SERAT RBO2 - 
SERAT RBO 1 

Z -1,761b -,057c -1,647b -2,471b 
Asymp. Sig. (2-tailed) ,078 ,955 ,100 ,013 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 
b. Based on negative ranks. 
c. Based on positive ranks. 

 

Group Statistics 

 KELOMPOK N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

LEMAK PRE 
RBO 15 65,0067 25,41623 6,56244 

OO 14 49,3143 23,38602 6,25018 

SFA PRE 
RBO 15 22,2667 11,89518 3,07132 
OO 14 19,0714 7,73070 2,06612 

MUFA PRE 
RBO 15 14,5333 5,96258 1,53953 
OO 14 14,1429 7,47156 1,99686 

PUFA PRE 
RBO 15 20,2667 13,31201 3,43715 
OO 14 12,3571 9,44300 2,52375 

ENERGI POST 
RBO 15 1668,4000 94,27682 24,34217 
OO 14 1674,8786 132,01299 35,28196 

PROTEIN POST 
RBO 15 51,4133 9,14517 2,36127 
OO 14 50,1429 11,19737 2,99262 

LEMAK POST 
RBO 15 69,2600 15,51616 4,00625 
OO 14 68,4143 12,21291 3,26404 

KH POST 
RBO 15 207,5800 37,70103 9,73436 
OO 14 215,4214 25,63859 6,85220 

SFA POST 
RBO 15 19,7333 8,18070 2,11225 
OO 14 19,6429 6,95709 1,85936 

PUFA POST 
RBO 15 20,8667 6,17445 1,59424 
OO 14 11,0714 5,46970 1,46184 
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MUFA POST 
RBO 15 22,6667 3,73529 ,96445 

OO 14 32,5714 3,65249 ,97617 

 

 

Independent Samples Test 

 Levene's Test for 
Equality of 
Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. 
Error 

Differen
ce 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

LEMAK PRE 

Equal 
variances 
assumed 

,101 ,753 1,726 27 ,096 15,69238 
9,0895

4 
-2,95780 34,34257 

Equal 
variances not 
assumed 

  

1,732 26,996 ,095 15,69238 
9,0625

8 
-2,90262 34,28738 

SFA PRE 

Equal 
variances 
assumed 

3,400 ,076 ,851 27 ,402 3,19524 
3,7557

2 
-4,51087 10,90135 

Equal 
variances not 
assumed 

  

,863 24,201 ,396 3,19524 
3,7016

0 
-4,44114 10,83161 

MUFA PRE 

Equal 
variances 
assumed 

,920 ,346 ,156 27 ,877 ,39048 
2,5015

0 
-4,74217 5,52313 

Equal 
variances not 
assumed 

  

,155 24,884 ,878 ,39048 
2,5214

3 
-4,80373 5,58468 

PUFA PRE 

Equal 
variances 
assumed 

1,799 ,191 1,833 27 ,078 7,90952 
4,3148

6 
-,94384 16,76289 

Equal 
variances not 
assumed 

  

1,855 25,259 ,075 7,90952 
4,2641

9 
-,86817 16,68722 

ENERGI POST 

Equal 
variances 
assumed 

1,687 ,205 -,153 27 ,880 -6,47857 
42,369

66 
-

93,41394 
80,45679 

Equal 
variances not 
assumed 

  

-,151 23,399 ,881 -6,47857 
42,864

41 
-

95,06683 
82,10968 

PROTEIN POST 

Equal 
variances 
assumed 

1,078 ,308 ,336 27 ,740 1,27048 
3,7848

7 
-6,49544 9,03639 

Equal 
variances not 
assumed 

  

,333 25,168 ,742 1,27048 
3,8120

1 
-6,57785 9,11880 

LEMAK POST 

Equal 
variances 
assumed 

2,127 ,156 ,162 27 ,872 ,84571 
5,2111

7 
-9,84673 11,53816 

Equal 
variances not 
assumed 

  

,164 26,283 ,871 ,84571 
5,1675

9 
-9,77086 11,46229 

KH POST 

Equal 
variances 
assumed 

3,985 ,056 -,650 27 ,521 -7,84143 
12,061

65 
-

32,58990 
16,90704 

Equal 
variances not 
assumed 

  

-,659 24,764 ,516 -7,84143 
11,904

22 
-

32,37050 
16,68765 

SFA POST 

Equal 
variances 
assumed 

,336 ,567 ,032 27 ,975 ,09048 
2,8302

4 
-5,71670 5,89766 

Equal 
variances not 
assumed 

  

,032 26,784 ,975 ,09048 
2,8140

4 
-5,68563 5,86659 

PUFA POST 

Equal 
variances 
assumed 

,546 ,466 4,509 27 ,000 9,79524 
2,1723

4 
5,33795 14,25252 

Equal 
variances not 
assumed 

  

4,529 26,934 ,000 9,79524 
2,1630

0 
5,35663 14,23385 
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MUFA POST 

Equal 
variances 
assumed 

,256 ,617 -7,212 27 ,000 -9,90476 
1,3733

5 
-

12,72264 
-7,08689 

Equal 
variances not 
assumed 

  

-7,218 26,935 ,000 -9,90476 
1,3722

5 
-

12,72070 
-7,08882 

 

 
Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

ENERGI PRE 29 1522,9034 457,20667 1119,10 3468,90 
PROTEIN PRE 29 55,5517 17,80344 37,00 118,00 
KH PRE 29 194,6069 70,56199 106,70 493,00 
SERAT PRE 29 8,3379 5,50412 1,10 30,40 
SERAT POST 29 10,9241 5,13737 3,20 33,10 
KELOMPOK 29 1,48 ,509 1 2 

 
Test Statisticsa 

 ENERGI PRE PROTEIN PRE KH PRE SERAT PRE SERAT POST 

Mann-Whitney U 88,000 99,000 77,000 79,500 82,000 
Wilcoxon W 193,000 204,000 197,000 199,500 202,000 
Z -,742 -,262 -1,222 -1,113 -1,005 
Asymp. Sig. (2-tailed) ,458 ,793 ,222 ,266 ,315 
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,477b ,813b ,234b ,270b ,331b 

a. Grouping Variable: KELOMPOK 
b. Not corrected for ties. 

 

Tests of Normality 

 KELOMPOK Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

deltaEN 
RBO ,270 15 ,004 ,681 15 ,000 

OO ,197 14 ,144 ,856 14 ,027 

delta PROT 
RBO ,253 15 ,011 ,764 15 ,001 
OO ,201 14 ,131 ,960 14 ,726 

delta LEMAK 
RBO ,109 15 ,200* ,965 15 ,784 
OO ,170 14 ,200* ,926 14 ,268 

delta KH 
RBO ,241 15 ,019 ,768 15 ,001 
OO ,137 14 ,200* ,957 14 ,670 

delta SFA 
RBO ,195 15 ,130 ,935 15 ,326 
OO ,135 14 ,200* ,978 14 ,962 

delta PUFA 
RBO ,212 15 ,069 ,922 15 ,203 
OO ,257 14 ,013 ,786 14 ,003 

delta MUFA 
RBO ,141 15 ,200* ,952 15 ,562 
OO ,161 14 ,200* ,932 14 ,322 

delta SERAT 
RBO ,106 15 ,200* ,959 15 ,678 

OO ,218 14 ,070 ,906 14 ,137 

*. This is a lower bound of the true significance. 
a. Lilliefors Significance Correction 

 
Independent Samples Test 

 Levene's Test for 
Equality of 
Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Differen

ce 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

delta LEMAK 

Equal variances 
assumed 

1,526 ,227 1,753 27 ,091 
14,846

67 
8,47078 -2,53393 32,22727 

Equal variances not 
assumed 

  
1,773 25,386 ,088 

14,846
67 

8,37433 -2,38732 32,08065 

delta SFA 

Equal variances 
assumed 

13,441 ,001 ,752 27 ,458 
3,1047

6 
4,12643 -5,36198 11,57151 

Equal variances not 
assumed 

  
,770 20,225 ,450 

3,1047
6 

4,03365 -5,30328 11,51280 

delta MUFA 

Equal variances 
assumed 

,064 ,802 4,254 27 ,000 
10,295

24 
2,42014 5,32952 15,26096 

Equal variances not 
assumed 

  
4,269 26,980 ,000 

10,295
24 

2,41166 5,34675 15,24372 

delta SERAT 
Equal variances 
assumed 

,100 ,754 -,236 27 ,815 -,36000 1,52573 -3,49054 2,77054 
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Equal variances not 
assumed 

  
-,234 25,310 ,817 -,36000 1,53603 -3,52156 2,80156 

 
 

Test Statisticsa 

 deltaEN delta PROT delta KH delta PUFA 

Mann-Whitney U 82,000 92,500 99,500 91,000 

Wilcoxon W 187,000 212,500 219,500 211,000 

Z -1,004 -,546 -,240 -,614 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,315 ,585 ,810 ,539 

Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,331b ,591b ,813b ,561b 

a. Grouping Variable: KELOMPOK 

b. Not corrected for ties. 
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Tabel Perubahan IMT sebelum dan setelah intervensi 

Kategori 
IMT 

Sebelum Setelah 

Intervensi 
 
P value 

Intervensi 
P 

Value RBO OO 
 

RBO  

 
OO  

N % N %   n % n %  
Normal 0 0 2 14,3   0 0 4 28,5  

Overweight 9 60,0 10 71,4 0,316*  9 60,0 7 50,0 0,278* 

Obesitas 6 40,0 2 14,3   6 40,0 3 21,5  

*Uji Chi square 

Tabel Perubahan Lingkar Perut sebelum dan setelah intervensi 

Kategori LP 

Sebelum Setelah 

Intervensi 
P value 

Intervensi 
 

P value RBO OO 
 

RBO  

 
OO  

N % n %   n % n %  
Normal 2 13,3 7 50 

0,075* 
 2 13,3 5 35,7 

0,075* 
Tidak normal 13 86,7 7 50  13 86,7 9 64,3 

*Uji chi-square 

Tabel Perbandingan Rerata IMT Pre-Post antara kelompok RBO dan OO 

Kelompok 

IMT  

Sebelum Setelah P value 

mean±SD mean±SD  

RBO 
OO 

27,34±3,68 
28,37±1,8 

27,19±3,53 
29,06±2,09 

0,480* 
0,836** 

P value 0,123*** 0,174***  

*Uji wilcoxon,**Uji Paired T-Test  ***Uji T Independen 

Tabel Perbandingan Rerata Lingkar Perut Pre-Post antara kelompok RBO dan OO 

Kelompok 

LP 

P value Sebelum Setelah 

mean±SD mean±SD 

RBO 
OO 

90,33±8,12 
82,47±9,2 

89,93±7,95 
82,36±9,10 

0,291* 
0,721* 

P value 0,021** 0,025**  

*Uji Paired T-Test, **Uji T Independen 

Tabel Perbandingan Rerata Berat Badan Pre-Post antara kelompok RBO dan OO 

Kelompok 

BB  

Sebelum Setelah P value 

mean±SD mean±SD  

RBO 
OO 

65,27±9,2 
60,71±4,46 

65,07±9,04 
60,86±5,55 

0,510* 
0,828* 

P value 0,105** 0,146**  

*Uji Paired T-Test, **Uji Mann Whitney  
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Tabel Perbandingan rerata kadar Kolesterol total (sebelum-setelah) antara kelompok 
RBO dan OO 

Kelompok 

Kolesterol Total 

Nilai p Sebelum Setelah 

mean±SD mean±SD 

RBO 
OO 

253,73±46,82 
252,57 ± 50,76 

242,07±36,84 
244,50 ± 61,88 

0,021* 
0,045* 

Nilai p 0,793** 0,499**  

Keterangan:*Uji wilcoxon, ** Uji Mann Whitney 

Tabel Perbandingan rerata kadar HDL (sebelum-setelah) antara kelompok kelompok 
RBO dan OO 

Kelompok 

HDL 

Nilai p Sebelum Setelah 

mean±SD mean±SD 

RBO 
OO 

50,67±9,52 
50,14 ± 10,42 

48,93±9,122 
50,64 ± 8,28 

0,070* 

0,772* 

Nilai p 0,899** 0,602**  

Keterangan:*Uji paired t-test, **Uji T independen 

Tabel Perbandingan rerata kadar LDL (sebelum-setelah) antara kelompok kelompok 
RBO dan OO 

Kelompok 

LDL 

Nilai p Sebelum Setelah 

mean±SD mean±SD 

RBO 
OO 

183,47±43,41 
158,07 ± 46,52 

174,53±35,57 
158,21 ± 32,44 

0,207* 

0,982* 

Nilai p 0,140** 0,209**  

Keterangan:* Uji paired t-test, **Uji T independen 

Tabel Perbandingan rerata kadar Trigliserida (sebelum-setelah) antara kelompok 
RBO, OO, dan Kontrol 

Kelompok 

Trigliserida 

Nilai p Sebelum Setelah 

mean±SD mean±SD 

RBO 
OO 

197,53±65,34 
255,71±182,71 

166,27±49,15 
194,29±123,20 

0,017* 

0,014* 

Nilai p 0,896** 0,793**  

Sumber: Data Primer, 2019 
Keterangan:* Uji paired t-test, **Uji Mann Whitney 
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Riwayat Hidup 
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A. Data Pribadi 

Nama :  Hilyatul Auliya 

Tempat, tanggallahir :  Maros, 10 April 1994 

JenisKelamin :  Perempuan 

Agama :  Islam 

Alamat :  Jl. Dg.Tata Kompleks Hartaco Indah Blok 5 S No. 7, 

Makassar 

Email  :  hilyatul.auliya@gmail.com 

 

B. RiwayatPendidikan 

NO STRATA INSTITUSI TEMPAT TAHUN 

1 TK  TK Patun Makatesk Makassar 1999-2000 

2 SD  SD Inpres Mallengkeri Bertingkat Makassar 2000-2006 

3 SMP SMP Negeri 24 Makassar Makassar 2006-2009 

4 SMA SMA Negeri 3 Makassar Makassar 2009-2012 

5 S1 GIZI Universitas Hasanuddin Makassar 2012-2016 

6 S2 KESMAS  Universitas Hasanuddin Makassar  2017-2019 

 

 


