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LITERATURE REVIEW: GAMBARAN PEMERIKSAAN
KADAR GLUKOSA DARAH PENDERITA DIABETES
MELITUS TIPE Il YANG DIPERIKSA SECARA
LANGSUNG DAN PENUNDAAN 0-12 JAM
PADA SUHU RUANG?Y

Widiawati Pertiwi?, Wahid Syamsul Hadi®
ABSTRAK

Diabetes melitus adalah sekelompok penyakit metabolik yang ditandai dengan hiperglikemia
dan gangguan metabolisme karbohidrat, lemak, dan protein yang berhubungan dengan satu
atau dua gangguan absolut atau relatif kerja insulin. Pemeriksaan glukosa darah merupakan
pemeriksaan penting di laboratorium Klinik, terutama pada pasien diabetes melitus.
Pemeriksaan glukosa darah dapat menggunakan darah utuh seperti_seftimhatau plasma. Serum
mengandung lebih banyak air dari pada darah utuh, sehingga serim meagandung lebih banyak
glukosa dari pada darah utuh. Penelitian ini menggunakan @esain penelitianliterature review
dengan pola pencarian PICO. Pencarian literatur dilakukan melaluidua databa\s\e yaitu PubMed
NCBI dan Google Scholar. Jurnal yang digunakan pada ‘penelitian. i\r;i\xp?himal tahun 2010
dengan jenis penelitian eksperimentaly Berdlasatakan jpenelitiam “penundaan pemeriksaan
menggunakan sampel Ser@m mengakibatkan pefurtinan kag@r’glul o§a,@arah, ini menunjukkan
bahwa terjadi penur@nan.yang signitikan pada samp(\ei yé;n\g rp\qg@al’émi variasi lama penundaan
pemisahan, dikargiakan teriadi glikolisis dakam\s?él angQerdapat pada tabung darah, karena
sebagian glukosa daren terpakai untuk metabolisme glukosa dalam sampel oleh sel-sel darah
seperti eritrosit," lebkosit, trombosit. Berdasarkan penelitian literature review yang telah
dilakukan dapat aisimpu!tan bahwa terdapat pengaruh penundaan pemeriksaan kadar glukosa
darah pada penundaan 0-12 jam-atau terdapat perbedaan bermakna antara pemeriksaan kadar
glukosa darah yang dipefiksa fangsung dan penundaan 0-12 jam pada suhu ruang.

Kata Kunci : Diabetes melitus, Glukosa darah, Pemeriksaan glukosa darah

Kepustakaan : 10 Referensi (2010-2021)
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A LITERATURE REVIEW: OVERVIEW OF BLOOD GLUCOSE LEVELS
EXAMINATION IN PATIENTS WITH TYPE Il DIABETES MELLITUS
EXAMINED DIRECTLY AND DELAY OF 0-12 HOURS AT ROOM

TEMPERATURE?!

Widiawati Pertiwiz), Wahid Syamsul Hadi®)
ABSTRACT

Diabetes mellitus is a group of metabolic diseases characterized by hyperglycemia and
disruptions in carbohydrate, fat, and protein metabolism, as well as one or two absolute or
relative insulin action disturbances. Blood glucose testing is an important clinical
laboratory procedure, particularly in patients with diabetes mellitus. Whole blood, such as
serum or plasma, can be used for blood glucose testing. Because serum contains more
water than whole blood, it contains more glucose. A literature review research design with
a PICO search pattern was used in this study. A literature search was carried out using two
databases: PubMed NCBI and Google Scholar. The journal®uséd in this study was
published at least in 2010 and dealt with experimental#eSearchDelaying examinations
using serum samples, according to research, resulted ifi a decrease in bloed glucose levels.
This demonstrates that there was a significant décrease 1 %anﬁples dhat experienced
variations in separation delay lengthqBecatse some of the blqog‘g\\pgbse is used for the
metabolism of glucose in the sample by blood cellsSuch as 'ryﬂth}ocytes, leukocytes, and
platelets, glycolysis gecurs in the'cells contained in{h@,bloqd\tubé‘t Based on the findings
of the literatUre. review, itis possiblé to conclade th@t\‘tt‘r?e‘re is an effect of delaying
checking&lood glucese levels by 0- %\'htiur' Qg@ﬁat"there is a significant difference
between ehécking blood glucase levels that are examined directly and a delay of 0-12
hours at40om ehperattres |

Keywords : Biabetes Mellitus, Blood Glucose, Blood Glucose Examination
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A. Pendahuluan

Diabetes melitus adalah
sekelompok penyakit metabolik
yang ditandai dengan
hiperglikemia  dan  gangguan
metabolisme karbohidrat, lemak,
dan protein yang berhubungan
dengan satu atau dua gangguan
absolut atau relatif kerja insulin.
Sebagian besar faktor risikodiabetes
adalah gaya hidup yang tidak sehat
seperti kurangnya aktivitas fisik,
pola makan yang tidak sehat dan
tidak seimbang, serta obesitas. Oleh
karena itu, hal terpenting dalam
mengendalikan diabetes  adalah
mengendalikan_ faktor risikonya.

Tujuan pepting -dari - pengzlolaan

diabetes /imelitus  adalah untuk\v\\\\

memulihkan gangguan
metabolisre Sehiiigoa semua proses
metabolisme kembalinermal. Selain
aktivitas fisik, ketidakseimbangan
asupan giziatau gizi yang cukup
akan menimbulkan masalah gizi,
baik gizi kurang maupun gizi lebih.
Faktor penyebab masalah giziantara
lain pola makan yang buruk.
Kebiasaan makan yang diamati
meliputi frekuensi makan, waktu
makan, dan tingkat konsumsi
(Bataha, 2017).

Secara global, pada tahun

1980 diperkirakan 108 juta orang
dewasa menderita diabetes, dan
jumlah ini meningkat menjadi 422
juta pada tahun 2014. Di Indonesia,
Word Health Organization (WHO)
memperkirakan pada tahun 2000,
ada 8,4 juta orang menderita
diabetes dan jumlah ini akan
meningkat pada tahun 2030 menjadi
21,3 juta (Word Health
Organization, 2016). Word Health
Organization (WHO) memastikan
bahwa peningkatan diabetes melitus
tipe 2 lebif banyak terjadi di negara
berkembang, termasuk Indonesia.
Indonesia mer@mbétl urutan ke-4,
terutan;a'\ dlabe:[es melitus tipe 2

c \blenge{n %ﬁrevalena 9,1 juta orang
\\@\sefelah India, Cina dan Amerika

Serikat (Listiana, et al. 2015;
Trilestari & Suprayitno, n.d.).
Pemeriksaan glukosa darah
merupakan  pemeriksaan  yang
paling sering dilakukan karena
berperan penting dalam proses
metabolisme tubuh. Peran glukosa
adalah menjadi karbohidrat utama
yang sebagian besar diserap ke
dalam aliran darah sebagai glukosa,
dan gula lainnya diubah menjadi
glukosa di hati. Glukosa adalah
sumber energi manusia, terbentuk
dari karbohidrat, dikonsumsi dan
disimpan di hati dan otot sebagai

glikogen (Rahmatunisa, et al.



2021). Pemeriksaan glukosa darah
metode GOD-PAP lebih banyak

dilakukan di laboratorium karena
dianggap ketelitiannya lebih tinggi,
sehingga diperoleh hasil yang lebih
akurat, alat yang digunakan untuk
pemeriksaan glukosa darah metode
ini adalah spektrofotomoter dan
Gold Standar dari pemeriksaan
glukosa darah yaitu metode
heksokinase  (Martsiningsih &
Gabrela 2016).

Penundaan pemeriksaan
merupakan salah satu masalah yang
dapat terjadi dilaboratorium. Hal ini
disebabkan banyaknya sampel yang
diuji, proses. pengiriman Yyang

memakan wakiu, tenaga kerja dan

2021).

Berdasarkan  pengalaman

peneliti bekerja di laboratorium
Klinik,  pemeriksaan  Kimiawi
khususnya pemeriksaan glukosa
darah jarang bahkan hampir tidak
pernah  menggunakan  sampel
plasma EDTA. Pemilihan sampel
plasma untuk pemeriksaan glukosa
darah diputuskan apabila adanya
permintaan glukosa yang cito
(segera) dan apabila pemeriksaan
glukosa darah tidak  diikuti
pemeriksaan_Kimia yang lain dan
hanya bersamaan dengan
Demerik§a§rl§‘\'\§1@f\§1\atologi rutin,

sehingga' " fa_terkadang cukup

c\Ienggiddkan  darah  EDTA
(S \?QQ@U akan ara .

We N
reagen /yang.  terbatas; serta\>\ﬂ\ ~{ O ‘Pemeriksaan glukosa darah dapat

kerusakan -peralatan, «Selain | itu,
sampel darahl dari pasien rawat inap
biasanya tidak-ciuji secaralangsung,
tetapi sampel pertama sering
tertunda selama pengujian karena
pertama kali dikumpulkandan diuji
dengan sampel dari pasienlain. Hal
ini dilakukan untuk mengefisienkan
waktu, tenaga, dan reagen uji.
Setelah darah dikumpulkan dalam
tabung kimiaserum, glukosa dalam
sampel dapatdimetabolisme oleh sel
darah sampai dipisahkan dengan

sentrifugasi (Rahmatunisa, et al.

dikatakan  lebih  akurat jika
menggunakan  sampel  serum
dibandingkan  dengan  sampel
plasma EDTA. Umumnya sampel
darah yang sudah diambil tidak
langsung  diperiksa, melainkan
dikumpulkan untuk dikerjakan
bersama-sama dengan sampel yang
lain. Jadi sampel yang pertama kali
datang diperiksa bersamaan dengan
sampel yang terakhir kali datang
sehingga pada sampel yang pertama
kali datang mengalami penundaan
waktu pemeriksaan (World Health
Organization, 2013).



B. Metode

Penelitian ini menggunakan
metode literature review yang
merupakan suatu metode penelitian
untuk identifikasi, evaluasi dan
interpretasi seluruh hasil penelitian
terkait topik yang akan diteliti. Jenis
penelitian yang digunakan pada
literature  review ini  adalah
penelitian  deskriptif  kualitatif.
Metode ini dilakukan dengan
pendekatan persamaan topik review
dengan persamaan topik literature
review yang akan dilakukan.

Penelusuran jurnal dimulai
dengan mengumpulkan informasi
terlebih dahulu _mengenai studi

pustaka yangakan dijadikan-sumber

data dalain penelitian: Kumoulan\v\\W\

dari bahan-bahan pustaka tersebut
dapat menghasikan = dnformasi
berupa data sistematis aan analisis
dari  hasil  penelitian  yang
sebelumnya telah diteliti.
Penelusuran  jurnal  penelitian
mencakup dua database yaitu
PubMed NCBI dan Google Scholar
terbitan mulai tahun 2010 sampai
2021.

Pengumpulan data diperoleh
melalui pencarian di internet berupa
beberapa jurnal yang memiliki
kesamaan dengan rumusan masalah

dalam penelitian ini. Penelusuran

literatur ini  dilakukan dengan
menggunakan pola PICO
(Population/Patient/Problem,
Intervention, Comparison,
Outcome) dimana P
(Population/Patient/Problem)
adalah glukosa darah penderita
diabetes mellitus, I (Intervention)
yaitu pemeriksaan kadar glukosa
darah, C (Comparison)
pemeriksaan secara langsung dan
penundaan 0-12 jam pada suhu
ruang, dan O (Outcome) adalah

hasil kadar glukesa darah.

wHasil dantPembahasan

Pada . ., péhelitian ini

pencarlah 'Ilteréture dua database

,/\S/altu\(PuE)ﬁed NCBI dan Google
\\@\Scholar didapatkan jumlah jurnal

yang sesuai dengan kata kunciPICO
yaitu 4.485 jurnal, kemudianjurnal
tersebut diseleksi sesuai dengan
kriteria  inklusi  dan  eksklusi
sehingga diperoleh jurnal akhir
yang digunakan pada penelitian ini
yaitu 10 jurnal dengan rincian pada
database Google Scholar sebanyak
9 jurnal dan pada database PubMed
NCBI 1 jurnal. 10 jurnal tersebut
kemudian dirangkum dan telah

disajikan pada Tabel 4.2



disebabkan oleh glikolisis, dan
jumlah sel darah yang tinggi juga
mengakibatkan  glikolisis  yang
berlebihan, kontaminasi bakteri,
suhu dan masa penyimpanan.
Glikolisis adalah salah satu dari
empat jalur metabolisme glukosa,
glikolisis merupakan perubahan
glukosa menjadi asam piruvat.
Glikolisis dapat dianggap sebagai
langkah pertama dalam proses
respirasi seluler aerob yang terjadi
didalam sitosol, dimana glukosa
dioksidast™ menjadi piruvat, atau
proses pembentukan energi
adengsina trlfgs;fﬁf\ (ATP) dalam
kond;sbA anaerob Glukosa

\‘kérmt\dtan‘ “ dioksidasi  menjadi

| et o
\)\\v \\0@|§uvat yang kemudian diubah

Penundaan pemeriksaan
glukosa darah akan menurunkan
kadar glukosa darah dalam sampel,
hal ini terjadi karena adanyaaktifitas
yang dilakukan sel darah, ketika
sampel disimpan pada suhu kamar
kadar glukosa darah turun kurang
lebih 1-2 % per jam (Safitri,2017).
Penundaan pemeriksaan  serum
dapat menyebabkan kadar glukosa

darah menurun yang

menjadi asam laktat dari proses
glikolisis ini untuk menghasilkan 2
adenosina trifosfat (ATP), hati
dapat mengubah asam laktat
menjadi  glukosa (Media &
Kesehatan 2020).Penurunan ini
diketahui dapat terjadi karena sel
darah sebagai sel hidup, tetap
membutuhkan sumber penghasil
energi untuk untuk bertahan hidup,
dan glukosa yang terkandung dalam
darahlah yang menjadi sumber
energi  tersebut.  Kondisi ini
menunjukan bahwa kadar glukosa

yang terkandung di dalam darah,



baik yang masih berada di dalam
tubuh maupun diluar tubuh, dapat
mengalami  penurunan  akibat
penggunaan yang secara aktif yang
dilakukan oleh sel darah. Kondisi
berbeda mengenai kontrol untuk
mempertahankan kadar glukosa
darah. Jika serum dengan sel darah
tidak langsung dipisah maka akan
terjadi glikolisi yang menyebabkan
kadar glukosa turun 5-7% perjam
(Darwin, et al. 2020). Penundaan
pemeriksaan glukosa darah pada
serum mengakibatkan penurunan
kadar glukosa darah, terdapat
beberapa penelitian terkait

__langsung

pemeriksaan

penundaan
ruang yar
4.3

Tabel 4. 3 Hasil Pemeniksaan [%

Peneliti Uji vacrmmn Nilai
(Tahun) Glukosa  Langsung dar Rata-rata
Darah  Penu ndun.

Keterangan

A (20200 GDS I .u!g ung 8650 mp/dl  Tend perbaduan yang
£1,60 mg/dl  signifikan penurunan kadar
3 m. 77,40 mgidl  Gluk
Peri la sampe
mengalami variasi lama
penundaan pemisahan.
B(201%) GDS Langsung 92.20 mgh dl Persentase
2 Jam 20,54 mg/d]  glhukosa dara sung
diperiksa dan nda dua
Jjam diperoleh hasil untuk
serum sebesar 2.7 % dan tidak
ada perbedaan signifikan pada
kadar glukosa darah serum
antars yang ditunda demgan
yang langsung diperiksa.
C(2017) GDS  Langsung 9800 mg/dl  Kadar glukosa sampel serum
4Jam 9307 mgdl mengalani penuruaan
8 Jam 8373 mg/dl  sebanyak $% packs 4 jass
pertana, kemudian menurn
sebanyak 12,06% setelah K
jam.
D(2021) GDP  Langsung 183,77 mg/dl Berdasarkan hasil penclitian
2Jam 169,63 mg/dl  maka tidak didapatkan adanya
4 Jam 157,03 mg/dl  perbedaan GDP yang
signifikan pada penderita DM
yang diperiksa dengan variasi
wakiu
E{2021) GDS  Langsung 20318 mg/dl Berdasarkan penelitian.
30 Menit 178,00 mg/dl 1
45 Menit 157,91 mg/dl  samy
1 jam 133,55 mg/dl

am
b pasien sebaikny,
diperiksa sesuai de ||;..m

prosedur yang telah ditetapkan

oleh World Health
Organization (WHO).

F(2011) GDS  Langsung 1105 mg/dl  Tidak terdapat perbedaan yang
4 Jam 1073 mg/dl  signifikan antara sampel serum
yang langsung diperiksa
dengan dengan penyimpanan
selama 4 jam.
G(2012) GDS Langsung 95 mg/dl Terdapat perbedaan nilai yang
1 Jam 90 mg/dl bermakana antara kadar
2 Jam 86 mg/dl glukosa dari darah yang
3 Jam 82 mg/dl diperiksa langsung, dengan
4 Jam 78 mg/dl darah yang mengalami
penundaan pemisahan, besar
penurunan nilai kadar glukosa
darah yang terjadi pada darah
yang mengalami penundaan
pemisahan adalah sebasar 4.25
mg/dl/jam pada suhu ruangan.
H(2020) GDS Langsung 197,95 mg/dl  Berdasarkan hasil penelitian

12 Jam 188,00 mg/dl  glukosa serum segera diperiksa
dengan glukosa serum
penundaan, terdapat perbedaan
yang bermakna antara glukosa
serum segera diperiksa dengan
penundaan 12 jam pada pasien
diabetes melitus. Penundaan
pemeriksaan glukosa darah
menyebabkan glikolisis § - 7
% kadar glukosa darah sampel

per jam.
GDS  Langsung 103.08 mg/dl Terdapat pengaruh yang
30 Menit 87.19 mg/dl  signifikan antara yang
60 Menit 77.88 mg/dl  langsung diperiksa dan ditunda
90 Menit 68.81 mg/dl 30 menit, 60 menit dan 90

menit dengan metode point of
care testing (POCT)

GDS  Langsung 97 mg/dl Hasil penelitian menunjukkan

2 Jam 91/mg/dl adanya perbedaan yang

signifikan pada pemisahan
serum segera dan pemisahan
serum yang ditunda selama 2
. Rata-rata kadar glukosa
pada pemisahan serum yang
ditunda 2 jam lebih kecil
pdingkan de engan kadar

7\A§ L s
PBb?d%éarkan tabel 4.3 dapat

c;\Bé’h)Q}@\abenundaan pemeriksaan
tabel\yﬂ\\} \{Q%%nggunakan sampel  serum

mengakibatkan penurunan kadar
glukosa darah, ini menunjukkan
bahwa terjadi penurunan yang
signifikan pada sampel yang
mengalami variasi lama penundaan
pemisahan, dikarenakan terjadi
glikolisis dalam sel yang terdapat
pada tabung darah, karena sebagian
glukosa darah terpakai untuk
metabolisme glukosa dalam sampel
oleh sel-sel darah seperti eritrosit,
leukosit, trombosit.  Penurunan
kadar glukosa secara umum dapat
terjadi karena adanya proses

glikolisis, hal ini sesuai dengan teori



yang menjelaskan bahwa ketika
sampel darah dikeluarkan dari
tubuh, jika tidak langsung diperiksa
akan terjadi penurunan kadar
glukosa darah karena glukosa darah
dapat mengalami proses glikolisis.
Proses glikolisis terjadi pada semua
organisme  hidup, proses ini
mengubah glukosa menjadi piruvat
dan  membantu  menghasilkan
Adenosina trifosfat (ATP) tanpa
menggunakan oksigen. Glikolisis
dimulai dengan satu molekul
glukosa dengan 6 atom karbon
dalam rantai (C6H1206) dan
dipecah menjadi 2 molekul piruvat

dengan masing-masing 3 atom

penurunan kadar glukosa darah.
Penundaan waktu pemeriksaan
kadar glukosa dapat memberikan
hasil positif palsu maupun negatif
palsu karena glukosa merupakan
sumber energi utama bagi setiap
makhluk hidup (Rsud, et al. 2021).

Terjadinya penurunan kadar
glukosa darah dalam sampel sudah
seharusnya menjadi pedoman agar
tidak menunda pemeriksaan di
laboratorium, khususnya glukosa
darah. Suatu pemeriksaan Kkita
dituntute*untuk \memberikan hasil
yang dapat dipgréaya yang nantinya
akan dlgunak\am\\sebagal acuan

.,\‘

untuk rpendlagnosw suatu penyakit.

karbon (C3H803),.Ini ‘meiupakan < \‘H“al \mﬂp‘%apat dicapai dengan

hasil akhjidari prosssinii(Santi, ety \ \’\'\

-~

ef \mémlnlmalkan atau menghindari

al. 2011

Penurunaii.- Kadars olukosa
darah pada periderita dizioetes tipe 2
juga disebabkan oleh kerusakan sel
darah yang rentan terhadap
kontaminasi mikroba, kontaminasi
mikroba pada sampel darah
penderita  diabetes  tipe 2
menyebabkan percepatan proses
glikolisis. Darah seseorang yang
tidak sehat atau sedang sakit sering
mengandung mikroorganisme yang
menyebabkan infeksi, ketika jumlah
sel darah tinggi, glikolisis menjadi

berlebihan sehingga terjadi

kesalahan dengan memperhatikan
standar operasional prosedur, serta
memperhatikan apa saja faktor yang
dapat mempengaruhi hasil dan
tahaptahap dalam suatu
pemeriksaan. Tanpa penambahan
zat penghambat glikolisis, maka
komponen yang ada dalam darah
tersebut seperti eritrosit, leukosit,
trombosit, juga mungkin adanya
kontaminasi bakteri akan
mempertahankan hidupnya,
sehingga gula yang ada dalam
sampel darah digunakan sebagai

sumber makanannya dan



menyebabkan kadar gula menurun
(Santi, et al. 2011).

Adanya perbedaan hasil
pada penelitian diduga terjadi
karena beberapa faktor, diantaranya
adanya perbedaan jumlah sampel
yang berbeda, perbedaan suhu
penyimpanan dan kondisi ruang
pemeriksaan, dan faktor-faktor
lainnya yang belum diteliti secara
pasti. Selain itu, adanya bias yang
disebabkan human error maupun
alat dapat mengubah hasil menjadi
rendah palsu atau tinggi palsu
(Santi, et al. 2011). Hasil penelitian
terdapat perbedaan yang signifikan
atau perbedaan bermakna pada tiap

jurnal dan térjadi penurunaii kadar

. \“3
glukosa /darah dendgan semakin\v\\’\\

lamanya wakil pemenksaan yang
dilakukan;dan pada tiap jurnal juga
terdapat pervedaan yang tidak
bermakna, terjadinya perbedaan
hasil pada setiap penelitian terjadi
karena menggunakan 2 sampel
yaitu sampel pasien GDP dan
sampel pasien GDS. Sebelum
dilakukan pemeriksaan pasien harus
berpuasa minimal 8 jam, jadi pada
pemeriksaan glukosa  sangat
dianjurkan untuk dilakukan
sesegera mungkin tanpa adanya
waktu tunda. Berdasarkan hasil

penelitian ini sebaiknya

pemeriksaan terhadap  glukosa
darah dikerjakan langsung tanpa
harus dilakukan penundaa
pemeriksaan, supaya hasil yang
didapat sesuai dengan keadaan
tubuh pasien, dan sehingga hal-hal
yang tidak diinginkan dapat
terhindarkan (Rsud, et al. 2021).

. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian
literature review dengan judul
“Gambaran Pemeriksaan Kadar
Glukosa Darah Penderita Diabetes
Melituse#*Tipe. Il yang diperiksa
Langsung dan Pénundaan 0-12 Jam
pada__Stihu Ruax\ig yang telah
dllakukah dapat disimpulkan bahwa

,/\‘terdaQatx‘ pengaruh penundaan
' @\pe?nerlksaan kadar glukosa darah

pada penundaan 0-12 jam atau
terdapat perbedaan bermakna antara
pemeriksaan kadar glukosa darah
yang diperiksa langsung dan
penundaan 0-12 jam pada suhu

ruang.

. Saran

Berdasarkan penelitian
literature review ini mengenai
gambaran  pemeriksaan  kadar
glukosa darah penderita diabetes
melitus tipe 2 yang diperiksa
langsung dan penundaan 0-12 jam
pada suhu ruang bagi tenaga medis
atau ATLM diharapkan sebaiknya



pemeriksaan terhadap  glukosa

darah sampel serum dikerjakan
langsung tanpa harus dilakukan
penundaa pemeriksaan, jika
dilakukan penundaan pemeriksaan
sampel dapat meyebabkan kadar
glukosa darah menurun. Dan bagi
peneliti  selanjutnya disarankan
untuk dilakukan penelitian secara
lebih

menggunakan sampel serum dan

eksperimental lanjut

penundaan pemeriksaan 0-12 jam.
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