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RINGKASAN

Analisis Kadar Kolesterol Darah pada Penderita Penyakit Jantung Koroner di

ICU RSD. Dr. Soebandi Jember; Perdani Prilian Romantisa, 061610101070; 2011;

82 halaman; Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember.

Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan penyakit yang disebabkan oleh

penyempitan atau penghambatan pembuluh arteri koronaria yang mengalirkan darah

ke otot jantung, yang menyebabkan pasokan oksigen ke jantung berkurang. Sampai

saat ini PJK masih menjadi penyebab kematian nomor satu di dunia. Sejak lama

kolesterol dianggap sebagai faktor resiko utama PJK, namun akhir-akhir ini hal ini

diperdebatkan karena banyak dijumpai penderita PJK tanpa adanya gangguan

kolesterol (hiperkolesterolemia). Perdebatan itulah yang mendasari peneliti untuk

menganalisis kadar kolesterol darah pada penderita PJK. Penelitian ini bertujuan

untuk menganalisa kontribusi kadar kolesterol sebagai faktor resiko penyakit jantung

koroner.

Metode penelitian yang dilakukan merupakan penelitian deskriptif

observasional crossectional. Sampel penelitian ini adalah data rekam medis pasien

PJK pada saat mengalami kondisi akut, yang dirawat di ICU RSD Dr. Soebandi

Jember periode 2008-2009. Penelitian dilakukan terhadap pasien yang dirawat di ICU

karena biasanya pasien PJK akan dibawa ke rumah sakit bila dalam keadaan akut

(menderita sindrom koroner akut, SKA). Selama kurun waktu tersebut tercatat

sebanyak 192 pasien, namun hanya 70 data yang digunakan dalam penelitian ini,

yakni yang data rekam mediknya mencantumkan pemeriksaan kadar kolesterol.

Parameter yang diteliti meliputi, kadar kolesterol total, kadar kolesterol HDL, dan

kadar kolesterol LDL.

Hasil dari penelitian ini, penderita PJK yang memiliki kadar kolesterol total

tinggi sebesar 18,57%, kadar HDL rendah sebesar 62,43%, kadar LDL tinggi sebesar
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15,71 % dan sangat tinggi sebesar 5,71%. Berdasarkan data tersebut dapat dikatakan

bahwa penderita PJK yang dirawat di ruang ICU RSD Dr. Soebandi sebagian besar

memiliki kadar kolesterol total dan kadar LDL  yang normal serta kadar HDL yg

rendah. Pasien PJK yang dirawat di ICU kemungkinan sudah pernah mendapat

pengobatan statin untuk menurunkan kadar kolesterolnya (LDL), tetapi pengobatan

statin tidak mempengaruhi kadar HDL dan bisa diyakini bahwa data kadar HDL yang

didapat pada penelitian ini tidak bias. Sehingga, data kadar HDL rendah bisa menjadi

parameter faktor resiko PJK.

Kesimpulan penelitian ini adalah, pasien PJK yang sedang mengalami kondisi

akut, yang dirawat di ruang ICU RSD. Dr. Soebandi, sebagian besar memilki kadar

kolesterol HDL rendah. Perlu penelitian lebih lanjut untuk menganalisis hal tersebut.

Mengingat infeksi kemungkinan besar bisa menyebabkan kadar HDL yang rendah,

maka perlu diteliti lebih lanjut mengenai hubungan HDL dengan berbagai jenis

infeksi yang mungkin diderita pasien PJK. Infeksi oral yang berasal dari gigi dan

periodontal, kemungkinan berpotensi berhubungan dengan penurunan kadar HDL,

perlu penelitian lebih lanjut mengenai hal itu.
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