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Sejarah Artikel: Diabetes mellitus tipe 2 merupakan penyakit dengan proporsi kejadian 95% dari total
Disubmit 9 Desember 2021 penderita diabetes mellitus. Diabetes mellitus tipe 2 ditandai dengan adanya resistensi
Direvisi 25 Januari 2022 insulin. Resistensi insulin dapat menyebabkan intoleransi glukosa dan penurunan kadar
Disetujui 27 Januari 2022 High Density Lipoprotein (HDL). Pola makan yang baik merupakan salah satu cara agar

glukosa darah tetap terkontrol, salah satunya dengan mengkonsumsi vitamin C yang
Keywords: cukup. Vitamin C membantu mencegah kompilkasi diabtes mellitus tipe 2 dengan
Diabetes Mellitus; HDL levels; penghambatan produksi sorbitol. Vitamin C sebagai antioksidan juga berpengaruh
terhadap profil lipid yang dapat meningkatkan kadar HDL. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan asupan vitamin C dengan kadar HDL pada lansia diabetes mellitus
tipe 2 di Paguyuban Diabetes Mellitus Surakarta. Penelitian ini bersifat observasional
dengan pendekatan cross sectional. Data asupan vitamin C menggunakan semi kuantitatif
Jfood frequancy questasioner (FFQ) dan hasil pemeriksaan laboratorium untuk kadar HDL.
Analisis data menggunakan uji korelasi pearson product moment. Asupan vitamin C dari
bahan makanan yang memenuhi kebutuhan sudah 89,3%, 57,1% sampel mempunyai
kadar HDL yang rendah dan 42,9% mempunyai kadar HDL normal. Hasil uji analisis
asupan vitamin C dengan kadar HDL diperoleh nilai p=0,148 dapat disimpulkan bahwa
tidak ada hubungan asupan vitamin C dengan kadar HDL.

Abstract

Vitamin C intake

Type 2 diabetes mellitus is a disease with an incidence proportion of 95% of the
total patients with diabetes mellitus. Type 2 diabetes mellitus is characterized by
insulin resistance. Insulin resistance can lead to glucose intolerance and
decreased levels of High-Density Lipoprotein (HDL). A good diet is one way to
keep blood glucose under control, one of which is by consuming enough vitamin
C. Vitamin C helps prevent complications of type 2 diabetes mellitus by
inhibiting the production of sorbitol. Vitamin C as an antioxidant also affects
the lipid profile which can increase HDL levels. This study aims to determine
the relationship between vitamin C intake and HDL levels in the elderly with
type 2 diabetes mellitus in the Diabetes Mellitus Society of Surakarta. This
research is observational with a cross-sectional approach. Data on vitamin C
intake used a semi-quantitative food frequency questionnaire (FFQ) and the
results of laboratory tests for HDL levels. Data analysis using Pearson product-
moment correlation test. The intake of vitamin C from foodstuffs that met the
needs was 89.3%, 57.1% of the samples had low HDL levels and 42.9% had
normal HDL levels. The test results of the analysis of vitamin C intake with
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HDL levels obtained p-value = (0.148, it can be concluded that there is no
relationship between vitamin C intake and HDL levels.

*I Alamat Korespondensi: UPTD Puskesmas Punggelan 1, Banjarnegera, p-ISSN 2798-5202
Jawa Tengah

E-mail: rizarifananda@gmail.com

PENDAHULUAN

Diabetes mellitus merupakan penyakit metabolik dengan karakteristik hiperglikemia karena
adanya kelainan sekresi insulin, gangguan kerja insulin atau keduanya (PERKENI, 2019). Diabetes
mellitus merupakan penyakit kronis yang membutuhkan perawatan medis secara berkesinambungan
untuk mengurangi timbulnya berbagai resiko akibat kadar glukosa tidak terkontrol dan bisa
menyebabkan komplikasi (ADA, 2015). Diabetes mellitus dapat mengakibatkan pada menurunnya
angka harapan hidup, meningkatnya angka kecacatan dan biaya kesehatan sehingga diabetes mellitus
dapat dikatakan sebagai salah satu masalah kesehatan yang serius (IDF, 2015).

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (2013), diabetes mellitus di Indonesia menempati
urutan ke 4 penyakit tidak menular. Data tahun 2007 dan 2013 untuk provinsi Jawa Tengah terjadi
peningkatan prevalensi diabetes mellitus berdasarkan diagnosis dan gejala, pada tahun 2007
prevalensi diabetes mellitus sebesar 1,3% kemudian pada tahun 2013 prevalensi meningkat menjadi
1,9%. Jawa Tengah merupakan peringkat ke 19 dengan prevalensi diabetes mellitus dari 33 provinsi.
Menurut data Riskesdas tahun 2013, gejala dan diagnosis diabetes mellitus meningkat seiring
bertambahnya usia. Peningkatan signifikan terjadi pada usia dewasa akhir dan lansia awal yang
berlanjut sampai usia < 65 tahun. Proporsi kejadian diabetes mellitus tipe II adalah 95% dari total
penderita diabetes mellitus tipe IT (IDF, 2015).

Diabetes mellitus tipe 2 pada lansia dapat disebabkan karena beberapa faktor antara lain pola
makan yang kurang baik dan kurangnya aktifitas fisik. Faktor-faktor tersebut memicu terjadinya
resistensi insulin. Resistensi insulin dan ketidaksempurnaan sekresi insulin yang dapat menyebabkan
defisiensi insulin yang relatif. Resistensi insulin dapat menyebabkan intoleransi glukosa,
hiperinsulinemia, peningkatan trigliserida VLDL dan penurunan kadar HDL. Resistensi insulin dan
hiperinsulinemia berperan pada terjadinya dislipidemia pada penderita diabetes mellitus. Kadar
glukosa darah yang tinggi sangat erat hubungannya dengan dislipidemia. Glukosa darah yang tinggi
akan mengakibatkan kerusakan lapisan endotel pembuluh darah yang berlangsung secara cepat dan
progresif. Dislipidemia pada penderita diabetes mellitus ditandai dengan menurunnya kadar HDL
kolesterol. Kadar lipid dalam darah pada pasien diabetes mellitus dapat di kendalikan dengan
makanan yang mengandung antioksidan (Gropper, 2005; Jhosten, 2006).

Vitamin C merupakan salah satu antioksidan yang mempunyai komponen penting dalam
pemecahan kolesterol. Vitamin C sebagai antioksidan yang larut dalam air dapat mencegah terjadinya
oksidasi. Antioksidan berfungsi menangkap radikal peroksil sehingga dapat melindungi HDL dari
kerusakan oksidatif. Konsentrasi vitamin C yang tinggi dalam darah akan menurunkan kadar HDL
(Cuningham, 2002). Vitamin C merupakan vitamin larut dalam air, secara tunggal dapat menghambat
proses oksidasi HDL (Counsell, 2000).

Berdasarkan penelitian Pertiwi (2014), menunjukan bahwa mengkonsumsi makanan yang
mengandung tinggi vitamin C sebesar 15,45 mg/kg BB/hari selama 27 hari kepada penderita diabetes
mellitus dapat meningkatkan kadar HDL. Vitamin C mempunyai fungsi sebagai antioksidan yang
dapat mencegah kerusakan HDL yang diakibatkan peroksidase lipid, meningkatkan sekresi empedu
dan pembentukan radikal bebas.

Hasil Survey pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 27 November 2017 di Paguyuban
Diabetes Mellitus Surakarta didapatkan data bahwa ada 300 penderita diabetes mellitus yang sebagian
besar menderita diabetes mellitus tipe 2. Berdasarkan hasil pemeriksaan kadar HDL kepada 67
penderita diabetes mellitus menunjukan bahwa 43,3% orang yang mempunyai kadar HDL rendah.
Berdasarkan latar belakang di atas maka peneliti meneliti tentang hubungan asupan vitamin C dengan
kadar HDL pada lansia diabetes melitus di Paguyuban Diabetes Mellitus Surakarta (PADIMAS).
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METODE

Penelitian ini merupakan jenis penelitian observasional dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian ini dilakukan pada bulan Juni-Juli 2018 di Paguyuban Diabetes Melitus Surakarta.
Populasi penelitian adalah anggota Paguyuban Diabetes Mellitus Surakarta berjumlah 67 orang
yang sudah memenuhi kriteria inkusi dan ekslusi. Teknik sampling menggunakan consecutive
sampling diperoleh sampel sebanyak 28 orang. Kriteria inklusi yaitu bersedia menjadi responden
dengan menandatangani surat persetujuan menjadi responden, subjek dapat berkomunikasi secara
verbal, berusia 55-65 dan memeriksakan kadar HDL dan kriteria ekslusinya yaitu meninggal
dunia, pindah tempat tinggal dan mengundurkan diri.

Data Asupan Vitamn C

Data asupan vitamin C didapatkan dari hasil wawancara dengan menggunakan form semi
kuantitatif food frequency questasionare (FFQ) yang sering dikonsumsi selama periode satu bulan
terakhir. Hasil wawancara asupan makan dengan menggunakan form semi kuantitatif food frequency
questasionare (FFQ) dalam satuan miligram (mg) dan dianalisis menggunakan program nutrisurvey.
Asupan vitamin C diperoleh dari perhitungan jumlah vitamin C yang dikonsumsi responden yang
berasal dari makanan, minuman dan suplemen yang mengandung vitamin C kemudian
dibandingkan dengan kategori asupan vitamin C untuk pasien diabetes mellitus menurut Choi
(2005) dengan kategori cukup untuk laki-laki >75 mg/hari dan perempuan >60 mg/hari, kategori
rendah untuk laki-laki < 75 mg/hari dan perempuan < 60 mg/hari.

Data Kadar HDL

Pengukuran kadar HDL dilakukan dengan metode spektrofotometer. Pengambilan darah
intervena dilakukan dengan petugas laboran kemudian dianalisis di laboratorium klinik Jasmine 1.
Kadar HDL dikategorikan berdasarkan National Cholesterol Education Program (2001) dengan
kategori kadar HDL normal = 40 mg/dL dan kadar HDL rendah < 40 mg/dL.

Analisis Data

Analisis data yang dilakukan yaitu analisis data univariat dan bivariat. Analisis univariat
dilakukan dengan menyajikan data menggunakan tabel distribusi frekuensi dan variabel yang diteliti
adalah jumlah asupan vitamin C yang dikonsumsi dan kadar HDL. Analisis data bivariate
dilakukan untuk menguji hubungan antara data variabel bebas (asupan vitamin C ) dan variabel
terikat (kadar HDL). Data asupan vitamin C dengan kadar HDL kemudian diuji kenormalan data
menggunakan uji one sample kolmogorof smirnov dengan hasil semua variabel data berdistribusi
normal, maka digunakan uji statistik pearson product moment yang dilakukan pada program SPSS
for windows versi 20 kemudian diinterpretasikan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gambaran Umum Tempat Penelitian

Paguyuban Diabetes Melitus Surakarta (PADIMAS) merupakan perkumpulan
penyandang diabetes mellitus yang dibentuk pada tanggal 30 Oktober 2011 dengan anggota 238
orang. Anggota PADIMAS berasal dari daerah keresidenan Surakarta. Paguyuban Diabetes
Mellitus Surakarta memiliki beberapa aktivitas untuk meningkatkan kualitas hidup dan
kesejahteraan anggotanya seperti senam sehat setiap minggu pagi, edukasi mandiri berupa
penyuluhan kesehatan dan pemeriksaan bulanan yang berupa pemeriksaan darah rutin salah
satunya untuk pemeriksaan kadar glukosa darah puasa serta pemeriksaan kesehatan ke dokter.

Gambaran Umum Subjek Penelitian

Subjek penelitian pada penelitian ini adalah anggota Paguyuban Diabetes Mellitus
Surakarta (PADIMAS). Subjek penelitian yang diambil sudah memenubhi kriteria inklusi dan ekslusi
dengan jumlah 28 orang yang terdiri dari 18 laki laki dan 10 perempuan. Usia responden antara 55-
65 tahun. Berdasarkan SKRT tahun (2004), menyebutkan bahwa pada usia 55-65 tahun merupakan
karena usia dengan Kkategori lansia awal, pada usia tersebut memiliki proporsi kejadian
hiperglikemia paling tinggi dan memiliki resiko besar terkena diabetes mellitus. Menurut Sunjaya
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(2009), menyatakan bahwa pertambahan usia mengalami intoleransi glukosa sehingga terjadi proses
penuaan yang menyebabkan kemampuan sel 8 pankreas dalam memproduksi insulin sehingga pada
lansia adanya peningkatan resiko diabetes mellitus.

Distribusi Sampel Menurut Asupan Vitamin

Data asupan vitamin C diperoleh dari hasil wawancara langsung dengan responden
menggunakan semi kuantitatif food frequency questionnaire (FFQ) selama satu bulan terakhir. Data
asupan vitamin C di dapat dari hasil perhitungan jumlah konsumsi sumber vitamin C dan diolah
menggunakan program nutrisurvey . Jumlah vitamin C yang dikonsumsi dihitung dalam satuan
mg/hari. Berdasarkan Tabel 1 rata-rata berat asupan vitamin C sampel adalah 137,42 mg/hari.
Asupan vitamin C responden paling sedikit sebesar 53 mg/hari dan asupan vitamin C paling banyak
yang dikonsumsi responden sebesar 279 mg/hari. Berdasarkan data diatas kemudian asupan
vitamin C dikategorikan cukup untuk laki-laki apabila asupan vitamin C >75 mg/hari, sedangkan
kurang apabila <75 mg/hari dan kategori cukup untuk perempuan apabila vitamin C >60 mg/hari
dan kurang apabila <60 mg/hari. Tendensi sentral data asupan vitamin C dapat dilihat pada Tabel
1 dan data distribusi sampel menurut asupan vitamin C ditampilkan pada Tabel 2.

Tabel 1. Tendensi Sentral Asupan Vitamin C

Tendensi Sentral Asupan Vitamin C (mg/hari)
Rata-rata 137,42

Median 129

Minimum 53

Maksimum 279

Tabel 2. Distribusi Subjek Penelitian Menurut Asupan Vitamin C

Asupan Vitamin C Jumlah Prosentase (%)
Cukup 25 89,3
Rendah 3 10,7
Total 28 100

Berdasarkan Tabel 2 asupan vitamin C yang diperoleh dari bahan makanan yang
memenuhi kebutuhan sebanyak 89,3% sampel dan 10,7% sampel mempunyai asupan vitamin C
yang kurang dari asupan perhari. Asupan vitamin C subjek penelitian sebagian besar sudah
memenuhi kebutuhan karena setiap bahan makanan yang dikonsumsi hampir sebagian besar
memiliki kandungan vitamin C walaupun dengan kadar yang berbeda-beda setiap jenisnya. Jenis
makanan sumber vitamin C yang sering dikonsumsi responden dapat dilihat pada Tabel 3.

Tabel 3. Distribusi Jenis Makanan yang Sering Dikonsumsi Reponden Berdasarkan
Sumber Vitamin C

Sumber Konsumen Prosentase Rata-rata Kandunga Frekuensi
Vitamin C* (%) Konsumsi  Vitamin C
(gram/hari)** (mg/hari)
Kacang panjang 25 89,28 102,36 10,2 1x/hari
Kol 23 82,14 120,4 60,2 1x/hari
Kembang kol 21 75 138,9 95,28 1x/minggu
Pepaya 21 75 70,71 434 4X/minggu
Tomat 18 64,2 112,72 21,3 1X/hari
Jeruk manis 13 46,42 47,21 24.9 4X/minggu
Jambu biji 7 25 35 64,4 5x/minggu
Bayam 4 14,28 135,5 445 1X/hari
ABC guava 2 7,1 71,32 18,18 1x/minggu
Diabetasol 2 7,1 26 17,2 1x/hari
(*) Bahan makanan diurutkan berdasarkan jumlah vitamin C yang paling banyak dikonsumsi oleh
responden

(**) Rata-rata konsumsi perhari berdasarkan jumlah lansia yang mengkonsumsinya
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Berdasarkan Tabel 3 bahan makanan sumber vitamin C yang banyak dikonsumsi
responden diabetes mellitus berasal dari sayur dan buah seperti kacang panjang dengan rata-rata
konsumsi 102,36 gram/hari dengan kandungan vitamin C 10,2 mg/hari dan buah pepaya dengan
rata-rata konsumsi 70,71 gram/hari dengan kandungan vitamin C 43,4 mg/hari yang memiliki
kandungan vitamin C cukup tinggi. Penderita diabetes mellitus dianjurkan untuk banyak
mengkonsumsi makanan yang banyak mengandung vitamin C seperti buah dan sayur. Konsumsi
vitamin C dengan dosis tinggi bisa mencegah berbagai komplikasi diabetes mellitius (Kamensky,
2006).

Kadar High Density Lipoprotein (HDL)

High Density Lipoprotein merupakan lipoprotein dengan kandungan protein lebih banyak
dan kandungan kolesterol lebh kecil dibandingkan dengan Low Density Lipoprotein (LDL).
Kelebihan kolesterol diambil oleh HDL dan mengirimkan ke hati untuk diproses dan dibuang
bersama dengan cairan empedu (Bull dan Morerell, 2007). Hasil pemeriksaan kadar HDL dapat
dikategorikan menjadi dua yaitu normal dan rendah. Berdasarkan Tabel 4 rata-rata kadar HDL
adalah 42,57 mg/dl dengan kadar HDL terendah adalah 31 mg/dl dan tertinggi adalah 73 mg/dl.
Berdasarkan data tersebut kemudian dikategorikan berdasarkan kategori rendah jika kadar HDL <
40 mg/dL dan normal jika kadar HDL =40mg/dL. Berdasarkan Tabel 5 kadar HDL yang diperoleh
dari data responden diabetes mellitus yang mempunyai kadar HDL yang rendah sebanyak 57,1 %
dan responden yang memiliki kadar HDL normal 42,9 %. Distribusi statistik deskriptif kadar HDL
dapat dilihat pada Tabel 4 dan distribusi sampel menurut kadar HDL dapat dilihat pada Tabel 5.

Tabel 4. Distribusi Sampel Menurut Kadar High Density Lipoprotein

Sentral Tendensi Kadar HDL (mg/dl)
Rata-rata 42,57
Median 39
Minimum 31
Maksimum 71

Tabel 5. Distribusi Responden Menurut Kadar High Density Lipoprotein(HDL)

Kadar HDL Jumlah Prosentase (%)
Rendah 16 57,1
Normal 12 429

Total 28 100

Hubungan Asupan Vitamin C dengan Kadar HDL

Vitamin C merupakan antioksidan yang memiliki efek untuk mencegah kerusakan HDL
yang diakibatkan peroksidase lipid, pembentukan radikal bebas serta meningkatkan asam empedu.
Pembentukan asam empedu yang meningkat akan menyebabkan reaksi kolesterol meningkat
sehingga menurunkan kadar kolesterol darah dan membantu meningkatkan kadal HDL (Hillstrom,
2003). Hasil uji hubungan asupan vitamin C dengan kadar HDL pada pasien diabetes mellitus di
Paguyuban Diabetes Mellitus Surakarta (PADIMAS) dapat dilihat pada Tabel 6.

Tabel 6. Hasil Uji Hubungan Asupan Vitamin C dengan Kadar High Density Lipoprotein (HDL)

Variabel N Minimal Maksimal MeantSD p*
Asupan Vitamin C 28 53 279 137,42+66,007 0,148
Kadar HDL 28 31 71 42,57%30,663

* Hasil Uji Pearson Product Moment

Berdasarkan Tabel 6 hasil uji analisis statistik pearson product moment antara variabel asupan
vitamin C dengan kadar HDL diperoleh nilai p=0,148, dapat disimpulakan bahwa tidak ada
hubungan antara vitamin C dengan kadar HDL. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan Kusumastuti (2014) tentang pemberian jus lidah buaya yang mengandung vitamin C
dengan kadar HDL pada diabetes mellitus tidak mengalami peningkatan yang signifikan dengan
nilai p=0,251 sehingga tidak ada hubungan yang bermakna.

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Afkhami (2007) yaitu
konsumsi suplemen vitamin C 1000 mg/hari selama 6 minggu dapat meningkatkan kadar HDL
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pada diabetes mellitus dengan nilai p=0,001. Hasil peneltian Susilo (2007) juga menyebutkan
adanya hubungan konsumsi jambu biji sebanyak 400 gram dalam bentuk jus jambu selama 14 hari
kepada penderita diabetes mellitus dengan kandungan vitamin C 736 mg mengalami peningkatan
kadar HDL 35,8% dengan nilai p (0,05).

Terdapat beberapa faktor selain asupan makanan yang juga mempengaruhi kadar HDL
pada penderita diabetes mellitus tipe 2 yaitu aktifitas fisik dan kadar insulin. Aktifitas fisik
mempunyai pengaruh besar terhadap kadar HDLAKktifitas fisik mempunyai pengaruh besar
terhadap kadar HDL. Aktifitas fisik akan meningkatkan metabolisme glukosa dan lemak.
Peningkatan terjadi pada hormon yang memiliki peran dalam proses glikogenolisis (pemecahan
glikogen) yaitu epinefrin, glukagon dan nonepinefrin. Kebutuhan energi akan meningkat pada saat
aktifitas fisik, sehingga bila glukosa utama sebagai sumber energi utama kurang mencukupi makan
akan terjadi peningkatan metabolisme lemak berupa oksidasi asam lemak berupa oksidasi asam
lemak sebagai respon terhadap hormon epinefrin, norepinefrin, kortisol, dan hormon pertumbuhan.
Hal ini menyebabkan penurunan persentase lemak tubuh (Waloya, 2013). Berdasarkan penelitian
Caroline (2016) terdapat hubungan yang signifikan antara aktifitas fisik dengan kadar HDL pada
pasien diabetes mellitus.

Resistensi insulin atau sindrom metabolik dan diabetes mellitus tipe 2 menyebabkan
kelainan metabolisme lipid yang ditandai dengan peningkatan atau penurunan fraksi lipid dalam
plasma (dislipidemia). Dislipidemia akan menimbulkan stres oksidatif, keadaan ini terjadi akibat
gangguan metabolisme lipoprotein yang sering disebut sebagai lipid triad meliputi peningkatan
konsentrasi Very Low-Density Lipoprotein (VLDL) dan trigliserida, penurunan konsentrasi HDL dan
terbentuknya small dense LDL yang lebih bersifat aterogeni (Soegondo, 2009). Berdasarkan
penelitian Vidianingsih (2015) ada hubungan kadar insulin dengan kadar HDL pada penderita
diabetes mellitus dengan nilai (p<0,05). Hasil distribusi kadar HDL berdasarkan asupan vitamin C
pada pasien diabetes mellitus di Paguyuban Diabetes Mellitus Surakarta dapat dilihat pada Tabel 7.

Tabel 7. Distribusi Kadar HDL Berdasarkan Asupan Vitamin C

Asupan Vitamin C HDL Total
Rendah Normal
Jumlah (%) Jumlah (%) Jumlah (%)
Rendah 3 48 0 52 25 100
Cukup 13 0 12 100 3 100

Berdasarkan Tabel 7 menunjukkan bahwa jumlah lansia yang memiliki asupan vitamin C
rendah dan kadar HDL rendah 100% lebih banyak dibandingkan dengan lansia yang memiliki
asupan vitamin C cukup dan kadar HDL rendah 52%. Lansia yang memiliki asupan vitamin C
cukup dan kadar HDL normal 48% lebih banyak dibandingkan yang memiliki asupan vitamin C
rendah tidak ada yang memiliki kadar HDL normal. Mayoritas lansia memiliki asupan vitamin C
cukup dan kadar HDL yang rendah, permasalahan ini tidak memiliki signifikasi hubungan.

SIMPULAN

Asupan vitamin C pada lansia diabetes mellitus di PADIMAS vyaitu sebanyak 89,3%
cukup sedangkan sisanya hanya 10,7% sampel yang rendah asupan vitamin C. Kadar HDL pada
lansia diabetes mellitus yaitu sebanyak 42,9 % memiliki kadar HDL normal dan 42,9% memiliki
kadar HDL tinggi. Tidak ada hubungan antara asupan vitamin C dengan kadar HDL pada lansia
diabetes mellitus di PADIMAS dengan nilai p = 0,148. Saran dari penelitian ini yaitu hasil
penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan untuk melakukan edukasi gizi kepada pasien agar
meningkatkan konsumsi vitamin dan diharapkan pasien diabetes mellitus meningkatkan asupan
vitamin agar dapat meningkatkan kadar HDL. Perlu diadakan penelitian lebih mendalam untuk
menentukan faktor-faktor lain yang mempengaruhi asupan viamin C dan kadar HDL.
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