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PENGARUH PEMBERIAN SARI KACANG HIJAU TERHADAP 

KADAR KOLESTEROL  
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ABSTRACT 

 

Cholesterol is a nutrient or complex fat component that is needed by the human body. 

Cholesterol in the human body should be within normal levels for health to be 

maintained. One of the factors that can lower cholesterol is the consumption of foods 

containing isoflavones. One of the foods that contain isoflavones is green beans. The 

purpose of this study was to determine the effect of green bean extract on cholesterol 

levels. The type of research used in this paper is the research of analytic observation. The 

number of samples used were 30 samples taken by random sampling technique. As the 

object of this study is venous blood mediana cubiti taken from respondents who consumed 

400ml of green bean extract a day for 14 days. This cholesterol level examination using 

CHOD-PAP method.The results of the effect of green bean extract on cholesterol levels to 

get the average cholesterol level before consuming green bean extract was 162.290 g / dl. 

While the average cholesterol level after eating green bean extract was 138.823 g / dl. 

From the difference test results and wilcoxon obtained P = 0.000. There was a significant 

effect of P = 0.000 (P <0.05) in which cholesterol levels after consuming green pea 

extract were lower than before eating green bean extract. 

 

Keywords:  Cholesterol, cholesterol evels, green beans 

 

INTISARI 

 

Kolesterol merupakan zat gizi atau komponen lemak kompleks yang sangat dibutuhkan 

oleh tubuh manusia. Kolesterol dalam tubuh manusia harus berada dalam kadar normal 
agar kesehatan terjaga. Salah satu faktor yang dapat menurunkan kolesterol adalah 

konsumsi makanan yang mengandung isoflavon. Salah satu makanan yang banyak 

mengandung isoflavon adalah kacang hijau. Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui pengaruh pemberian sari kacang hijau terhadap kadar kolesterol. Jenis 

penelitian yang digunakan dalam penulisan ini adalah penelitian observasi analitik. 

Jumlah sampel yang digunakan sebanyak 30 sampel yang diambil teknik random 
sampling. Sebagai obyek penelitian ini adalah darah vena mediana cubiti yang diambil 

dari responden yang mengonsumsi sari kacang hijau sebanyak 400 ml sehari selama 14 

hari. Pemeriksaan kadar kolesterol ini menggunakkan metode CHOD-PAP. Hasil 

penelitian pengaruh sarikacang hijau terhadap kadar kolesterol mendapatkan rata-rata 
kadar kolesterol sebelum mengonsumsi sarikacang hijau adalah 162,290 g/dl. Sedangkan 

rata-rata kadar kolesterol sesudah mengonsumsi sarikacang hijau adalah 138,823 g/dl. 

Dari hasil uji perbedaan dan wilcoxon didapatkan P=0,000. Ada pengaruh yang 
signifikan P=0,000 (P<0,05) dimana kadar kolesterol sesudah mengonsumsi sari kacang 

hijau lebih rendah dibandingkan sebelum mengonsumsi sarikacang hijau. 

 

Kata kunci : Kolesterol, tingkat kolesterol, kacang hijau 
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LATAR BELAKANG 

Pemeriksaan lemak darah yang meliputi pemeriksaan kadar Trigliserida, 

HDL Cholesterol, LDL-Cholesterol, Total lipid dan pemeriksaan kolesterol. 

Kolesterol harus dikontrol secara rutin, terutama apabila seseorang mulai 

menginjak remaja, karena proses artherosclerosis sebenarnya sudah mulai terjadi 

sejak usia masih muda, Faktor resiko terjadinya peningkatan kadar kolesterol 

antara lain konsumsi makanan yang mengandung tinggi lemak, kebiasaan 

merokok, hipertensi, kelebihan berat badan, peningkatan kadar kolesterolLow 

Density Lipoprotein (LDL) dan penurunan kadar kolesterol High Density 

Lipoprotein (HDL) pada orang dewasa 35 tahun keatas. ( Robbin, 2002) 

Faktor –faktor yang dapat menurunkan kadar kolesterol adalah mengurangi 

asupan lemak dan kolesterol, olahraga teratur dan memilih makanan yang 

mengandung isoflavon. Isoflavon merupakan salah satu jenis flavonoid yang 

terbukti dapat mengatur lipogenesis dihati. Isoflavon jenis genistein dan deidzein 

banyak terdapat dalam kacang – kacangan seperti kacang hijau dan kacang kedelai 

(Gultekin dkk, 2006). Genistein dapat menghambat produksi hidrogen peroksida 

dan meningkatkan aktivitas enzim antioksidan, seperti katalase, peroksida 

dismutase, glutation peroksidase, dan glutation reduktase. Low Density 

Lipoprotein (LDL) yang berinteraksi dengan isoflavon akan terjadi penurunan 

oksidasi lipoprotein dan menekan pembentukan lipid peroksida dan zat – zat 

reaktif asam tiobarbiturat. Mekanisme penurunan kadar kolesterol oleh isoflavon 

dengan meningkatkan katabolisme sel lemak dalam pembentukan energi yang 

mengakibatkan turunnya kadar kolesterol total (Gultekin dkk, 2006).  

Kacang hijau adalah salah satu jenis kacang – kacangan yang banyak 

terdapat di Indonesia dan menjadi makanan selingan atau sebagai minuman. 

Kandungan gizi kacang hijau dalam 100 gram bahan memiliki energi sebesar 323 

kkal, protein sebesar 22,9 gram, lemak 1,5 gram, serat sebesar 7,6 gram, dan 

isoflavon sebesar 4,3 gram/100 gram (Thampson dkk, 2006: 9). Beberapa 

penelitian mengenai pemberian jus kacang hijau pada wanita hiperkolesterolemia 

yang dikonsumsi 400 ml/hari selama 14 hari telah terbukti dapat menurunkan 

kolesterol total. Berdasarkan uraian diatas, kacang hijau memiliki potensi untuk 

menurunkan kadar kolesterol total dalam darah. Jus kacang hijau merupakan salah 

satu jenis olahan kacang hijau dengan cara pengolahan yang sederhana dan mudah 

dikonsumsi (Tjakraprawira dkk, 2013). 

Kacang hijau memiliki kandungan protein yang cukup tinggi, yaitu 

sebanyak 24%. Di dalamnya terdapat sumber mineral penting antara lain kalsium 

dan fosfor yang bermanfaat untuk memperkuat tulang. Lemaknya merupakan 

asam lemak tak jenuh sehingga baik untuk jantung. Selain itu aman dikonsumsi 

oleh mereka yang memiliki masalah dengan berat badan karena kandungan 

lemaknya rendah (Yartati, 2005).  

Protein dalam kacang hijau kaya akan asam amino esensial seperti leusin, 

isoleusin, dan valin (Mubarak, 2005: 89).Protein dalam kacang hijau berperan 

sebagai antioksidan dan terlibat dalam metabolisme lipid. Leusin, isoleusin dan 

valin merupakan asam amino rantai cabang yang membantu menghambat sintesis 

dan absorpsi kolesterol dalam usus (Pal dkk, 2010).  
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Kolesterol di absorpsi dari usus dan dimasukkan kedalam kilomikron yang 

dibentuk didalam mukosa usus. Setelah kilomikron mengeluarkan trigliseridanya 

di jaringan adiposa, kilomikron sisanya memberikan  kolesterol ke hati. Hati dan 

jaringan lain juga mensintesis kolesterol. Sebagian kolesterol di hati di ekskresi di 

empedu, baik dalam bentuk bebas maupun sebagai asam empedu. Sebagian 

kolesterol empedu diabsorbsi dari usus. Kebanyakan kolesterol di hati 

dikembalikan kedalam Very Low Density Lipoprotein (VLDL), dan semuanya 

bersirkulasi dalam kompleks-kompleks lipoprotein (Ganong, 2012).  

Prinsip pemeriksaan CHOD – PAP (Cholesterol Oksidase Diaminase – 

Peroksidase Amino Antipyirine Phenol) dimana dasarnya kolesterol dibentukan 

setelah hidrolisa enzimatik dan oksidase. H2O2 bereaksi dengan 4 – Amino 

Antipyrine dan phenol dengan katalisator peroxidase membentuk Quinanime yang 

berwarna. Absorban warna ini sebanding dengan kolesterol dalam darah. Metode 

ini merupakan test enzimatik kolorimetri yang sangat spesifik untuk pengukuran 

pada daerah cahaya yang dapat dilihat oleh mata, fleksibelitas meningkat, tidak 

terganggu oleh antikoagulan yang biasa dipakai.  

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Farah Amalia 2014 dalam 

penelitiannya Perbedaan Kadar Kolesterol Total sebelum dan sesudah Pemberian 

Jus Kacang Hijau (Phaseolus Radiatus Linn) pada Pria Hiperkolesterolemia, 

menunjukan bahwa pemberian jus kacang hijau dengan dosis 400 ml/hari selama 

21 hari terbukti menurunkan kadar kolesterol total pria hiperkolesterolemia. 

Dengan latar belakang tersebut diatas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

dengan pemberian dosis sari kacang hijau yang berbeda yaitu sebanyak 400 ml 

dari 33,3 gram kacang hijau/perhari, selama kurun waktu14 hari. 

 

METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitan ini adalah  Eksperimen. 

Dengan rangcangan one group pretest posttest design . Populasi pada penelitan ini 

adalah mahasiswa Akademi Analis Kesehatan 17 Agustus 1945 angkatan tahun 

2014 -2015. Sampel yang diambil sebanyak 30 orang dengan menggunakan 

teknik simple random sampling. Obyek penelitian ini adalah darah vena mediana 

cubiti dengan antikoagulan EDTA. Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu 

responden bersedia menjadi subyek penelitan, responden tidak dalam keadaan 

sakit dan tidak makan/ minum kacang hijau secara rutin .  Data yang dikumpulkan 

adalah data primer yang diperoleh dari hasil pemeriksaan kolesterol sebelum dan 

sesudah mengonsumsi sari kacang hijau. Penelitian  dilakukan di Lab Klinik AAK 

17 Agustus 1945 pada bulan Februari - Maret 2018.  Responden diberi sari kacang 

hijau murni dengan volume 400ml yang dikonsumsi 2 kali perhari, dengan takaran 

setiap minum 200 ml  yaitu pada pukul 10.00 WIB dan 15.00WIB diberikan 

selama 14 hari. Takaran berat kacang hijau adalah 33,3 gram yang dibuat sari 

kacang hijau 400 ml. Pada hari ke 15 responden diperiksa kembali kadar 

kolesterolnya.  Pemeriksaan kadar kolesterol dilakukan dengan menggunakan 

metode CHOD – PAP (Cholesterol Oksidase Diaminase – Peroksidase Amino 

Antipyririne Phenol). Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji komparasi 

dengan bantuan SPSS versi 22.  
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil pemeriksaan kadar kolesterol terhadap 30 responden dengan usia 20-

23 tahun sebelum dan setelah pemberian sari kacang hijau didapatkan hasil 

sebagai berikut :   
 

Tabel 1 

Kadar Kolesterol Sebelum dan Sesudah Mengonsumsi Sari  Kacang Hijau 

 

Kadar Kolesterol (g/dL) N Df Minimal  Maksimal Mean SD 

Sebelum Mengonsumsi 

Sari Kacang Hijau 
30 29 127,9 187,8 162,290 16,67 

Sesudah Mengonsumsi 

Sari Kacang Hijau 
30 29 113,8 173,4 138,823 17,63 

 

Berdasarkan tabel 1. dikethui rata-rata kadar kolesterol sebelum 

mengonsumsi sari kacang hijau adalah 162,290 g/dl, kadar kolesterol minimal 

127,9 g/dl, kadar kolesterol maximal 187,8 g/dl, standard deviasi 16,67 g/dl, 

sedangkan rata-rata kadar kolesterol sesudah mengonsumsi sari kacang hijau 

adalah 138,823 g/dl, kadar kolesterol minimal 113,8 g/dl, kadar kolesterol 

maksimal 173,4 g/dl, standard deviasi 17,63 g/dl.  

Data yang diperoleh kemudian diuji normalitas datanya dengan 

menggunakan uji Shapiro-Wilk dan untuk mengetahui adanya perbedaan 

dilakukan dengan uji Wilcoxson.  
 

Tabel 2 

Hasil Uji Normalitas Data dan uji Wilcoxson 

 

 Uji Normalitas 

Shapiro-Wilk 

Sig. 

Uji Non Parametrik 

Uji Wilcoxon  

Sig. 

Kadar Kolesterol 
Sebelum Konsumsi 

Ekstrak Kacang Hijau 

0,002 

0,000 
Kadar Kolesterol Sesudah 

Konsumsi Ekstrak 
Kacang Hijau 

0,040 

 

Dari tabel 2. didapatkan P = 0,002 dan P = 0,040 (P<0,05) sehingga 

diperoleh hasil data berdistribusi tidak normal. Kemudian dilanjutkan dengan uji 

Wilcoxon. Dari uji Wilcoxon didapatkan P = 0,000 (P<0,05) yang menunjukan 

bahwa terdapat perbedaan signifikan antara kadar kolesterol sebelum dan sesudah 

mengonsumsi sari kacang hijau.  

Pemberian sari kacang hijau 33,3g/hari selama 14 hari berpengaruh terhadap 

kadar kolesterol. Hasil uji statistik menunjukkan terdapat perbedaan kadar 

kolesterol sebelum dan sesudah mengonsumsi sari kacang hijau yaitu P= 0,000 

(p<0,05) yang menunjukkan bahwa ada perbedaan yang signifikan antara kadar 

kolesterol sebelum mengonsumsi sari kacang hijau dan sesudah mengonsumsi sari 

kacang hijau.  
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Kadar kolesterol sesudah mengonsumsi sari kacang hijau lebih rendah 

dibanding sebelum mengonsumsi sari kacang hijau. Hal ini disebabkan karena 

adanya kandungan isoflavon dalam kacang hijau. Isoflavon merupakan sterol 

yang berasal dari tumbuhan (fitosterol) yang bertindak sebagai antioksidan dan 

dapat menghambat absorbsi kolesterol dari makanan maupun kolesterol yang 

diproduksi oleh hati (Hapsari dkk, 2009). 

Isoflavon memiliki struktur kimia yang sama dengan estrogen yang dapat 

mempengaruhi adiposit dan jenis sel lainnya pada jaringan adiposa wanita serta 

berfungsi sebagai seleksi modulator reseptor estrogen pada jaringan otak dan hati 

yang mengatur keseimbangan energi maupun deposisi jaringan adiposa akibat 

perubahan metabolisme. Pengaruh lainnya pada jaringan adiposa dapat melalui 

mekanisme modulasi energy expenditure yang menghambat aktivitas lipoprotein 

lipase (LPL) yang merupakan suatu enzim yang mengatur pengambilan lemak 

(lipogenesis) oleh adiposit dan mempengaruhi metabolisme lemak yang dapat 

menurunkan kadar kolesterol (Zhan dkk, 2005). 

Genistein yang merupakan salah satu jenis isoflavon mempengaruhi liposis 

dengan memacu lipolytic enzyme hormone-sensitive lipase atau dengan 

meningkatkan efek lipolitik dari epinefrin. Mekanisme lainnya juga dapat 

berlangsung melalui peningkatan β-Oksidasi asam lemak yang berperan dalam 

pengurangan deposisi jaringan adiposa (Alrasyid, 2007). 

  Isoflavon sebagai antioksidan dengan mempengaruhi peningkatan 

katabolisme sel lemak pada pembentukan energi sehingga terjadi penurunan kadar 

kolesterol Isoflavon dapat mengaktifkan enzim 17 sitokrom P-450 yang mampu 

mengikat kolesterol menuju asam empedu, sehingga meningkatkan ekskresi asam 

empedu dan menurunkan kadar kolesterol darah (Tripathi dkk, 2010). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Agnes T, 

Palupi T dan Florida H menyatakan bahwa mengkonsumsi kacang hijau sebanyak 

100 gr/hari dalam 300 ml jus selama 14 hari pada wanita hiperkolesterolemia 

dapat menurunkan kadar kolesterol total dari 219,2 mg/dl menjadi 210,73 mg/dl 

(Tjakraprawira dkk, 2013) 

Berdasarkan hasil penelitian, diketahui bahwa prosentase penurunan kadar 

kolesterol pada setiap responden berbada-beda. Faktor yang mempengaruhi kadar 

kolesterol menurut data kuesioner dari para responden adalah : 

1. Pola makan. 

Semakin banyak konsumsi makanan berlemak akan semakin besar 

peluangnya untuk menaikan kadar kolesterol. Dari 30 responden yang lebih 

sering mengonsumsi makanan berlemak sebanyak 8 orang, sehingga pada 

kadar kolesterol terjadi penurunan cukup sedikit yaitu <10%. Sedangkan 

responden yang tidak mengonsumsi makanan yang berlemak sebanyak 22 

orang, sehingga pada kadar kolesterol terjadi penurunan yang cukup banyak 

yaitu >10%. 

2. Kurang bergerak. 

Seseorang yang tidak pernah melakukan aktivitas olahraga cenderung 

mengalami ketidak seimbangan pemasukan dan pengeluaran kalori sehingga 

terjadi penumpukan kalori. Pembakaran kalori dari 30 responden, yang 

melakukan aktivitas olahraga sebanyak 21 orang, sehingga kadar kolesterol 
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terjadi penurunan yang cukup banyak yaitu >10%. Sedangkan yang tidak 

melakukan aktivitas olahraga sebanyak 9 orang, sehingga kadar kolesterol 

terjadi penurunan yang cukup sedikit yaitu <10%. 

3. Umur dan jenis kelamin  

Pada usia yang semakin tua kadar kolesterol totalnya relatif lebih tinggi 

dari pada kadar kolesterol total pada usia muda. Dikarenakan makin tua 

seseorang aktifitas reseptor LDL makin berkurang. Sel reseptor ini berfungsi 

sebagai hemostasis pengatur peredaran kolesterol dalam darah dan banyak 

terdapat dalam hati, kelenjar gonad dan kelenjar adrenal (Heslet, 2007). Jenis 

kelamin juga disebutkan sebagai salah satu faktor risiko peningkatan kadar 

kolesterol total karena adanya suatu sistem kerja hormon (Botham dkk, 

2006). 
 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 
1. Responden penilitan sebanyak 30 orang denegn rata-rata kadar kolesterol 

sebelum mengonsumsi sari  kacang hijau 162,29 g/dL 

2. Responden setelah mengonsumsi kacang hijau sebanyak 33,3 gr dalam 

bentuk sari kacang hijau  400 ml perhari selama 14 hari, didapatkan rata-rata 

kadar kolesterol  138,82g/dL. 

3. Terjadi penurunan kadar kolesterol sebanyak 15 % sesudah mengonsumsi sari 

kacang hijau  selama 14 hari. 
 

Saran 

Bagi masyarakat terutama mereka yang mempunyai riwayat 

hiperkolesterolemi dapat menggunakan  sari kacang hijau untuk menurunkan 

kadar kolesterol dalam darah.   
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PEDOMAN PENULISAN ARTIKEL PEMAKALAH 

SEMINAR KESEHATAN “HEALTH EVENTS FOR ALL” 

LPPM STIKES CENDEKIA UTAMA KUDUS 
 

 

A. Ketentuan Artikel 
Artikel disusun sesuai format baku terdiri dari: Judul Artikel, Nama Penulis, 

Abstrak (bahasa inggris), Intisari (bahasa Indonesia), Latar Belakang, 

Metode, Hasil dan Pembahasan, Kesimpulan dan Saran, Daftar Pustaka. 

Naskah maksimal 8 halaman, tulisan times new roman ukuran 12 font, 

ketikan 1 spasi , diketik dalam 1 kolom, jarak tepi 3 cm, dan ukuran kertas 

A4. Naskah menggunakan bahasa Indonesia baku, setiap kata asing 

diusahakan dicari padanannya dalam bahasa Indonesia baku, kecuali jika 

tidak ada, tetap dituliskan dalam bahasa aslinya dengan ditulis italic.  

 

B. Format Penulisan 

Judul Naskah 

Judul ditulis secara jelas dan singkat dalam bahasa Indonesia yang 

menggambarkan isi pokok/variabel, maksimum 20 kata. Judul diketik dengan 

huruf Book Antique, ukuran font 13, bold UPPERCASE, center, jarak 1 

spasi. 

Nama Penulis 
Meliputi nama lengkap penulis utama tanpa gelar dan anggota, disertai nama 

institusi/instansi, alamat institusi/instansi, kode pos, PO Box, dan e-mail 

penulis. Data Penulis diketik dengan huruf Times New Roman, ukuran font 

11, center, jarak 1spasi 

Abstrak dan Intisari 

Ditulis dalam bahasa inggris dan bahasa Indonesia, dibatasi 250-300 kata 

dalam satu paragraf, bersifat utuh dan mandiri.Tidak boleh ada referensi. 

Abstrak terdiri dari: latar belakang, tujuan, metode, hasil analisa statistik, dan 

kesimpulan. Disertai kata kunci/keywords. 

Intisari dalam Bahasa Indonesia diketik dengan  hurufTimes New Roman, 

ukuran font 11, jarak 1 spasi. Abstrak Bahasa Inggris diketik dengan huruf 

Times New Roman, ukuran font 11, italic, jarak 1spasi. 

Latar Belakang 

Berisi informasi secara sistematis/urut tentang: masalah penelitian, skala 

masalah, kronologis masalah, dan konsep solusiyang disajikan secara ringkas 

dan jelas. 

Metode Penelitian 

Berisi tentang: jenis penelitian, desain, populasi, jumlah sampel, teknik 

sampling, karakteristik responden, waktu dan tempat penelitian, instrumen 

yang digunakan, serta uji analisis statistik yang digunakan disajikan dengan 

jelas. 

Hasil dan Pembahasan 
Hasil penelitian hendaknya disajikan secara berkesinambungan dari mulai 

hasil penelitian utama hingga hasil penunjang yang dilangkapi dengan 
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pembahasan. Hasil dan pembahasan dapat dibuat dalam suatu bagian yang 

sama atau terpisah. Jika ada penemuan baru, hendaknya tegas dikemukakan 

dalam pembahasan. Nama tabel/diagram/gambar/skema, isi beserta 

keterangannya ditulis dalam bahasa Indonesia dan diberi nomor sesuai 

dengan urutan penyebutan teks. Satuan pengukuran yang digunakan dalam 

naskah hendaknya mengikuti sistem internasional yang berlaku. 

Simpulan dan Saran 

Kesimpulan hasil penelitian dikemukakan secara jelas.Saran dicantumkan 

setelah kesimpulan yang disajikan secara teoritis dan secara praktis yang 

dapat dimanfaatkan langsung oleh masyarakat. 

Ucapan Terima Kasih (apabila ada) 

Apabila penelitian ini disponsori oleh pihak penyandang dana tertentu, 

misalnya hasil penelitian yang disponsori oleh KEMENRISTEK DIKTI, 

DINKES, dsb. 

Daftar Pustaka 

Sumber pustaka yang dikutip meliputi: jurnal ilmiah, skripsi, tesis, disertasi, 

dan sumber pustaka lain yang harus dicantumkan dalam daftar pustaka. 

Sumber pustaka disusun berdasarkan sistem Harvard.Jumlah acuan minimal 

10 pustaka (diutamakan sumber pustaka dari jurnal ilmiah yang uptodate 10 

tahun sebelumnya). 

Nama  pengarang  diawali  dengan  nama  belakang dan diikuti dengan 

singkatan nama di depannya. Tanda  “&”  dapat  digunakan  dalam  
menuliskan  nama-nama pengarang, selama penggunaannya bersifat 

konsisten. Cantumkan semua penulis bila tidak lebih dari 6 orang. Bila lebih 

dari 6 orang, tulis nama 6 penulis pertama dan selanjutnya dkk. 

Daftar Pustaka diketik dengan huruf Times New Roman, ukuran font 12, 

jarak 1 spasi. 

 

C. Tata Cara Penulisan Naskah 

Anak Judul : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 12, Bold 

UPPERCASE 

Sub Judul : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 12, Bold, Italic 

Kutipan : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 10, italic 

Tabel :  Setiap tabel harus diketik dengan spasi 1, font 11 atau disesuaikan. 

Nomor tabel diurutkan sesuai dengan urutan penyebutan dalam teks 

(penulisan nomor tidak memakai tanda baca titik “.”).Tabel diberi 
judul dan subjudul secara singkat.Judul tabel ditulis diatas 

tabel.Judul tabel ditulis dengan huruf Times New Roman dengan 

font 11, bold (awal kalimat huruf besar) dengan jarak 1 spasi, 

center.Antara judul tabel dan tabel diberi jarak 1 spasi.Bila terdapat 

keterangan tabel, ditulis dengan font 10, spasi 1, dengan jarak antara 

tabel dan keterangan tabel 1 spasi.Kolom didalam tabel tanpa garis 

vertical. Penjelasan semua singkatan tidak baku pada tabel 

ditempatkan pada catatan kaki. 

Gambar : Judul gambar diletakkan di bawah gambar. Gambar harus diberi 

nomor urut sesuai dengan pemunculan dalam teks. Grafik maupun 
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diagram dianggap sebagai gambar. Latar belakang grafik maupun 

diagram polos. Gambar ditampilkan dalam bentuk 2 dimensi. Judul 

gambar ditulis dengan huruf Times New Roman dengan font 11, 

bold (pada tulisan “gambar 1”), awal kalimat huruf besar, dengan 
jarak 1 spasi, center Bila terdapat keterangan gambar, dituliskan 

setelah judul gambar.  

Rumus : ditulis menggunakan Mathematical Equation, diketik center 

  


