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ABSTRAK

Badaruddin, Titalonica B P. 2020. Hubungan Antara Kadar Kolesterol Dalam
Darah Dengan Kejadian Penyakit Jantung Koroner (Pjk) Pada
Pasien Di Klinik Assyifa. Tugas Akhir, Program Studi Pendidikan
Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Wijaya Kusuma Surabaya.
Pembimbing : dr. Pandji Mulyono,Sp.PD, KEMD, FINASIM

Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan salah satu dari tiga penyebab
utama kematian di dunia setiap tahunnya. Terjadinya PJK tidak bisa lepas dari
proses-proses yang membuat pembuluh darah koroner menyempit Salah satu faktor
risiko terjadinya PJK adalah dislipidemia, yaitu gangguan metabolisme lipid berupa
peningkatan kadar kolesterol total, low density lipoprotein (LDL), trigliserida (TG),
dan penurunan high density lipoprotein (HDL). Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara kadar kolesterol dalam darah dengan kejadian
Penyakit Jantung Koroner (PJK) pada pasien di Klinik Assyifa. Dalam penelitian
ini yang menjadi case adalah responden yang menderita PJK sedangkan yang
menjadi Control adalah responden yang tidak menderita PJK. Variable terikat pada
penelitian ini adalah case dan control responden PJK di Klinik Assyifa sementara
variable bebasnya adalah kadar kolesterol dalam darah. Selanjutnya data penelitian
ini dianalisis menggunakan uji statistik odds ratio. Hasil penelitian menunjukkan
individu dengan kolesterol tinggi mempunyai risiko 9,000 kali lebih besar untuk
mengalami kejadian penyakit jantung koroner dari pada individu dengan kolesterol
normal.

Kata kunci : kadar kolesterol, penyakit jantung koroner
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ABSTRACT

Badaruddin, Titalonica B P. 2020. Relationship Between The Cholesterol Level In
The Blood And The Coronary Heart Disease (Chd) Occurrence In
Patients At The Assyifa Clinic. Final Assigment, Faculty of Medicine,
Wijaya Kusuma University, Surabaya. Supervisor: dr. Pandji
Mulyono,Sp.PD, KEMD, FINASIM

Coronary heart disease (CHD) is one of the three main causes of mortality
in the world each year. The occurrence of CHD cannot be separated from the
processes that resulted in the narrowing of the coronary arteries. One of the risk
factors for CHD is dyslipidemia, which is a disorder of lipid metabolism in the form
of an increase in total cholesterol levels, low density lipoprotein (LDL),
triglycerides (TG), and a decrease in high density lipoprotein (HDL). This study
aimed to determine the relationship between the cholesterol level in the blood and
the coronary heart disease (CHD) occurrence in patients at the Assyifa Clinic. In
this study, the case was respondents with CHD, while the Control was respondents
who did not suffer from CHD. The dependent variable in this study was the case
and control of CHD respondents at the Assyifa Clinic, while the independent
variable was the cholesterol level in the blood. Furthermore, the research data were
analyzed using the odds ratio statistical test. The results showed that individuals
with high cholesterol had 9,000 times greater risk of experiencing coronary heart
disease than individuals with the normal cholesterol level.

Keywords: cholesterol level, coronary heart disease
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