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ABSTRAK 

Penyakit Jantung Koroner (PJK) adalah gangguan fungsi jantung akibat otot jantung kekurangan 
darah karena adanya penyumbatan atau penyempitan pada pembuluh darah koroner yang 
disebabkan oleh kerusakan pada dinding pembuluh darah (aterosklerosis). Pusat data dan 
informasi (Pusdatin) kemenkes RI tahun 2017, menyatakan bahwa penyakit jantung koroner di 
Indonesia menempati peringkat kedua penyebab kematian dengan angka 12,9%. Tujuan penelitian 
ini adalah untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian penyakit jantung 
koroner pada pasien di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023. Jenis penelitian yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian analitik dengan rancangan case control. 
Penelitian ini dilakukan di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai, dengan jumlah sampel 120 
responden, yang terdiri dari 60 responden kasus, dan 60 responden kontrol. Teknik pengambilan 
sampel dalam penelitian ini adalah simple random sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan 
metode wawancara dan pembagian kuesioner. Data dianalisis dengan mengunakan uji chi square 
dengan tingkat kemaknaan α = 0,05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor yang 
berhubungan dengan penyakit jantung koroner adalah usia (ρ=0,000, OR =7,538), riwayat 
hipertensi (ρ=0,009, OR=2,852), riwayat diabetes melitus (ρ = 0,028, OR= 2,667), merokok 
(ρ=0,040, OR=2,333), sedangkan faktor yang tidak berhubungan dengan penyakit jantung koroner 
adalah riwayat keluarga. Masyarakat diharapkan untuk melakukan pemeriksaan secara rutin di 
fasilitas kesehatan, selalu melakukan aktivitas fisik, rutin mengontrol tekanan darah dan gula 
darah, menerapkan pola makan yang sehat, dan tidak merokok.  
 

Kata kunci: Penyakit jantung koroner, aterosklerosis 
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ABSTRACT 

Coronary Heart Disease (CHD) is a disorder of heart function due to a lack of blood in the heart 
muscle due to blockage or narrowing of the coronary blood vessels caused by damage to the 
blood vessel walls (atherosclerosis). In 2017, the Indonesian Ministry of Health's data and 
information center (Pusdatin) stated that coronary heart disease in Indonesia was ranked second in 
causes of death with a rate of 12.9%. The aim of this research is to analyze the risk factors 
associated with the incidence of coronary heart disease in patients at Ruteng Hospital, Manggarai 
Regency in 2023. The type of research used in this research is analytical research with a case 
control design. This research was conducted at Ruteng Hospital, Manggarai Regency, with a 
sample size of 120 respondents, consisting of 60 case respondents and 60 control respondents. 
The sampling technique in this research is simple random sampling. Data collection was carried 
out using interview methods and distributing questionnaires. Data were analyzed using the chi 
square test with a significance level of α = 0.05. The results showed that factors associated with 
coronary heart disease were age (ρ=0.000, OR =7.538), history of hypertension (ρ=0.009, 
OR=2.852), history of diabetes mellitus (ρ = 0.028, OR= 2.667), smoking ( ρ=0.040, OR=2.333), 
while the factor that is not related to coronary heart disease is family history. People are expected 
to carry out regular check-ups at health facilities, always carry out physical activity, regularly 
control blood pressure and blood sugar, adopt a healthy diet, and not smoke.  
 

Keywords: Coronary heart disease, atherosclerosis 
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PENDAHULUAN 

Penyakit jantung koroner merupakan gangguan fungsi jantung akibat otot jantung 

kekurangan darah karena adanya penyumpatan atau penyempitan pada pembuluh darah 

koroner diakibatkan oleh kerusakan pada dinding pembuluh darah (aterosklerosis) 

(P2PTM Kemenkes RI, 2021). Kerusakan lapisan pembuluh darah arteri koroner 

diakibatkan karena arteri koroner (pembuluh darah di jantung yang berfungsi menyuplai 

makanan dan oksigen bagi sel-sel jantung) tersumbat atau mengalami penyempitan 

karena adanya endapan lemak yang menumpuk di dinding arteri (plak) (Marniati et al., 

2021).  

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO) tahun 2016 melaporkan 

bahwa kematian yang disebabkan oleh PJK berjumlah 7,4 juta dengan angka kesakitan 

yang terus meningkat (Naomi et al., 2021). Hasil riset kesehatan dasar tahun 2018 

menunjukkan bahwa prevalensi penyakit jantung yang didiagnosis dokter sebesar 1,5% 

pada semua umur, artinya diantara 100 penduduk 1,5% diantaranya menderita PJK 

(Riskesdas, 2018).  

Pusat data dan Informasi (Pusdatin) kemenkes RI tahun 2017, menunjukkan 

bahwa PJK di Indonesia telah menempati peringkat kedua penyebab kematian dengan 

angka 12,9% (Johanis et al., 2020). Data Riskesda 2017 menyatakan bahwa prevalensi 

penyakit jantung di provinsi NTT sebesar 0,7% yang terdiri dari laki-laki sebanyak 

510.174 kasus, sedangkan perempuan sebanyak 506.507 kasus, meskipun terjadi 

penurunan dari tahun 2013, akan tetapi angka morbiditasnya masih cukup tinggi.  

 Rumah Sakit Umum Daerah Ruteng merupakan rumah sakit milik pemerintah daerah 

kabupaten Manggarai. Berdasarkan survey awal dari laporan data rekam medis Rumah 

Sakit Umum Ruteng pada tahun 2023 jumlah pasien PJK sebanyak 860 kasus. Penyakit 

jantung koroner ini disebabkan oleh faktor risiko yang tidak dapat diubah seperti umur, 

jenis kelamin, riwayat keluarga, selain itu PJK juga dapat disebabkan oleh faktor risiko 

yang dapat diubah seperti hipertensi, diabetes melitus, dislipidemia, aktivitas fisik, dan 

merokok. Banyaknya kasus PJK pada usia produktif menyebabkan terjadinya penurunan 

produktivitas, penyakit ini memberikan dampak yang sangat besar baik itu di bidang 

ekonomi maupun sosial. 

 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara hubungan antara faktor 

risiko yakni usia, riwayat keluarga, riwayat hipertensi, riwayat diabetes melitus, dan 
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merokok, dengan kejadian penyakit jantung koroner pada pasien di RSUD Ruteng 

Kabupaten Manggarai Tahun 2023. 

 
METODE PENELITIAN 

 Jenis penelitian ini adalah penelitian survey analitik dengan rancangan penelitian 

kasus kontrol atau case control. Lokasi penelitian dilaksanakan di RSUD Ruteng 

Kabupaten Manggarai selama bulan Januari-Februari  2024, dengan jumlah sampel 60 

kasus dan 60 kontrol. Perbandingan yang digunakan yaitu 1:1. Teknik sampling yang 

digunakan oleh peneliti adalah simpel random sampling, baik pada sampel kasus maupun 

sampel kontrol. Data diperoleh melalui observasi, wawancara langsung dan pembagian 

kuesioner mengenai identitas responden, riwayat keluarga, riwayat hipertensi, riwayat 

diabetes melitus, dan merokok. Teknik analisis data yang dilakukan dalam penelitian ini 

yaitu analisis univariat dan bivariat, kemudian hasilnya disajikan dalam tabel disertai 

narasi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat  

Karakteristik Sampel Penelitian  

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai 
Tahun 2023 

Karakteristik Responden N % 
Jenis Kelamin   
Laki-laki 60 50 
Perempuan 

Total 
60 
120 

50 
100 

Usia   
≥ 40 95 79,2 
< 40 

Total 
25 
120 

20,8 
100 

Pendidikan Terakhir   
SD 23 19,2 
SMP 14 11,7 
SMA 29 24,2 
Perguruan Tinggi 

Total 
54 
120 

45,0 
100 

Pekerjaan   
IRT 29 24,2 
Wiraswasta 6 5,0 
PNS 20 16,7 
Swasta 14 11,7 
Petani 26 21,7 
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Pensiunan 25 20,8 
Total 120 100 

 
Penyakit Jantung Koroner 

Tabel 2. Distribusi Responden menurut penyakit jantung koroner di RSUD Ruteng 
Kabupaten Manggarai tahun 2023 
No. Kejadian PJK n % 
1 
2 

Ya 
Tidak  

60 
60 

50,0 
50,0 

 Total 120 100 
Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa jumlah respoden dengan PJK adalah 60 

orang (50,0%), dan yang tidak PJK sebanyak 60 orang (50,0%). 

 

 

Riwayat Keluarga 

Tabel 3. Distribusi Responden menurut riwayat keluarga di RSUD Ruteng 
Kabupaten Manggarai tahun 2023 

No. Riwayat Keluarga n % 
1 
2 

Ada riwayat 
Tidak ada riwayat 

12 
108 

10,0 
90,0 

 Total 120 100 
Berdasarkan tabel 3, menunjukkan bahwa dari 120 responden, terdapat 12 

responden (10,0%) yang memiliki riwayat keluarga dengan PJK dan sebanyak 108 

responden yang tidak memiliki riwayat keluarga dengan PJK. 

 

Riwayat hipertensi 

Tabel 4. Distribusi Responden Menurut Riwayat Hipertensi Di RSUD Ruteng 
Kabupaten Manggarai Tahun 2023 

No. Riwayat Hipertensi n % 
1 
2 

Hipertensi 
Tidak Hipertensi 

69 
51 

57,5 
42,5 

 Total 120 100 
Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa dari 120 responden, terdapat 69 

responden yang memiliki riwayat hipertensi (57,5%), dan sebanyak 51 responden yang 

tidak memiliki riwayat hipertensi (42,5%). 

 

Riwayat diabetes melitus 

Tabel 5. Distribusi Responden Menurut Riwayat Diabetes Melitus Di RSUD Ruteng 
Kabupaten Manggarai Tahun 2023 
No Riwayat Diabetes Melitus n % 



111 | Page RISK FACTORS ASSOCIATED......Poseng dkk 

 
Jurnal PAZIH_PERGIZI PANGAN DPD NTT       Vol. 13, No. 2 Oktober 2024 E-ISSN : 2745-6536 

 

1 
2 

DM 
Tidak DM 

36 
84 

30,0 
70,0 

 Total 120 100 
Berdasarkan tabel 5 menunjukkan bahwa dari 120 responden, terdapat 36 

responden yang memiliki riwayat DM (30,0%), dan sebanyak 84 responden yang tidak 

memiliki riwayat DM (70,0%). 

Merokok 

Tabel 6. Distribusi Responden Menurut Merokok Di RSUD Ruteng Kabupaten 
Manggarai Tahun 2023 

No Merokok n % 
1 
2 

Merokok 
Tidak Merokok 

48 
72 

40,0 
60,0 

 Total 120 100 
Berdasarkan tabel 6 menunjukkan bahwa dari 120 responden, terdapat 48 

responden yang merokok (40,0%), dan sebanyak 72 responden yang tidak merokok 

(60,0%).  

 
Analisis Bivariat 
Usia 

Tabel 7. Hubungan Usia dengan Kejadian Penyakit Jantung Koroner Pada  Pasien 
di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023 
 

Usia 
(Tahun) 

Kejadian PJK  
Kasus Kontrol Total ρ-value OR (95% CI) 

n % N % N %   
≥ 40 
< 40 

56 
4 

93,3 
5,7 

39 
21 

65,0 
35,0 

95 
25 

79,2 
20,8 

0,000 7,538 
(2,400-23,683) 

 60 100 60 100 120 100   
Berdasarkan tabel 7 menunjukkan bahwa dari 60 responden yang menderita PJK 

terdapat 56 responden yang berusia ≥40 tahun (93,3%) dan sebanyak 4 responden yang 

berusia <40 tahun (5,7%), sedangkan 60 responden yang tidak menderita PJK terdapat 39 

responden yang berusia ≥40 tahun (65,0%) dan sebanyak 21 responden yang berusia <40 

tahun (35%). 

Hasil uji chi-square menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara usia 

dengan kejadian PJK dengan nilai ρ-value = 0,000 (ρ-value <0,05). Hasil perhitungan OR 

diperoleh nilai OR = 7,538 (OR>1). Hal ini berarti responden yang memiliki usia ≥40 

tahun berisiko 7,538 kali lebih besar menderita PJK dibandingkan dengan yang memiliki 

usia <40 tahun. Nilai Confidence Interval (2,400-23,683) melewati angka satu yang 

artinya ada hubungan bermakna antara umur dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng 

Kabupaten Manggarai tahun 2023. 
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Riwayat Keluarga 

Tabel 8.Hubungan Riwayat Keluarga dengan Kejadian Penyakit Jantung Koroner 
di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023 

 
Riwayat 
keluarga 

Kejadian PJK  
Kasus Kontrol Total ρ-value OR (95% CI) 

N % N % N %   
Ada 

Tidak 
8 
52 

13,3 
86,7 

4 
56 

6,7 
93,3 

12 
108 

10,0 
90,0 

 
0,362  

2,154 
(0,612-7,579 

 60 100 60 100 120 100    
Berdasarkan tabel 8 menunjukkan bahwa dari 60 responden yang menderita PJK 

terdapat 8 responden yang ada riwayat keluarga (13,3%) dan 52 responden yang tidak 

memiliki riwayat keluarga (86,7%), sedangkan dari 60 responden yang tidak menderita 

PJK terdapat 4 responden yang ada riwayat keluarga (6,7%) dan 56 responden yang tidak 

ada riwayat keluarga (93,3%). Hasil analisis hubungan antara riwayat keluarga dengan 

PJK dengan uji Chi-square diperoleh nilai ρ-value = 0,362 (ρ-value>0,05), artinya tidak 

ada hubungan antara riwayat keluarga dengan PJK, akan tetapi responden yang memiliki 

riwayat keluarga memiliki peluang 2,154 kali mengalami kejadian PJK dibandingkan 

yang tidak memiliki riwayat keluarga dengan PJK. 

 

 Riwayat Hipertensi 

Tabel 9. Hubungan Riwayat Hipertensi dengan Kejadian Penyakit Jantung Koroner 
di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023 

 
Hipertensi 

Kejadian PJK  
Kasus Kontrol Total ρ-value OR (95% CI) 

N % N % N %   
Ya 

Tidak 
42 
18 

70,0 
30,0 

27 
33 

45,0 
55,0 

69 
51 

57,5 
42,5 

 
0,009 

2,852 
(1,346-6,042) 

 60 100 60 100 120 100   
Berdasarkan tabel 9 menunjukkan bahwa dari 60 responden yang menderita PJK, 

sebagian besar memiliki riwayat hipertensi sebanyak 42 orang (70,0%) dan 18 responden 

tidak memiliki memiliki hipertensi (30,0%), sedangkan dari 60 responden yang tidak 

menderita PJK, sebagian besar yang memiliki riwayat hipertensi sebanyak 27 orang 

(45,0%), dan sebanyak 33 orang tidak riwayat memiliki hipertensi (55,0%). 

 Hasil uji chi-square menunjukkan ada hubungan antara hipertensi dengan 

kejadian PJK dengan nilai ρ-value = 0,009 (ρ-value<0,05). Hasil perhitungan OR 

diperoleh nilai OR = 2,852 (OR>1). Hal ini berarti responden yang memiliki riwayat 

hipertensi berisiko 2,852 kali lebih besar mengalami PJK dibandingkan dengan yang 

tidak riwayat hipertensi. Nilai confidence interval (1,346-6,042) melewati angka satu 
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yang artinya ada hubungan bermakna antara hipertensi dengan kejadian penyakit jantung 

koroner di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai. 

 

Riwayat Diabetes Melitus 
Tabel 10. Hubungan Riwayat Diabetes Melitus dengan Kejadian Penyakit  Jantung 

Koroner di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023 
 
Diabetes  
Melitus 

Kejadian PJK  
Kasus Kontrol Total ρ-value OR (95% CI) 

N % N % N %   
Ya 

Tidak 
24 
36 

40,0 
60,0 

12 
48 

20,0 
80,0 

36 
84 

30,0 
70,0 

 
0,028 

2,667 
(1,178-6,034) 

 60 100 60 100 120 100   
Berdasarkan tabel 10 menunjukkan bahwa dari 60 responden penderita PJK, 

terdapat 24 orang yang memiliki riwayat diabetes melitus (40,0%), dan sebagian besar 

tidak memiliki riwayat diabetes melitus sebanyak 36 orang (60,0%), sedangkan dari 60 

responden yang tidak menderita PJK, terdapat 12 orang memiliki riwayat diabetes melitus 

(20,0%), dan sebagian besar tidak memiliki riwayat diabetes melitus sebanyak 48 orang 

(80,0%).  

Hasil uji chi-square menunjukkan adanya hubungan antara riwayat diabetes 

melitus dengan kejadian PJK dengan nilai ρ-value = 0,028 (ρ-value<0,05). Hasil 

perhitungan OR diperoleh nilai OR = 2,667 (OR>1), artinya responden yang memiliki 

riwayat diabetes melitus berisiko 2,667 kali lebih besar mengalami PJK dibandingkan 

yang tidak memiliki riwayat diabetes melitus. Nilai confidence interval (1,178-6,034) 

melewati angka satu yang artinya ada hubungan bermakna antara riwayat diabetes melitus 

dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023. 

 

Merokok 

Tabel 11. Hubungan Merokok dengan Kejadian Penyakit Jantung Koroner di 
RSUD Ruteng Kabupaten Manggarai Tahun 2023 

 
Merokok 

Kejadian PJK  
Kasus Kontrol Total ρ-value OR (95% CI) 

n % n % N %   
Ya 

Tidak 
30 
30 

50,0 
50,0 

18 
42 

30,0 
70,0 

48 
72 

40,0 
60,0 

 
0,040 

2,333 
(1,103-4,936) 

 60 100 60 100 120 100   
Berdasarkan tabel 11 menunjukkan bahwa dari 60 responden yang menderita PJK, 

sebagian besar merokok sebanyak 30 orang (50,0%), dan 30 orang responden lainnya 

merokok (50,0%), sedangkan dari 60 responden yang tidak menderita PJK, sebanyak 18 
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orang merokok (30,0%), dan sebagian besar orang tidak merokok sebanyak 42 responden 

(70,0%). 

Hasil uji chi-square menunjukkan bahwa ada hubungan antara merokok dengan 

PJK dengan nilai ρ-value = 0,040 (ρ-value<0,05). Hasil perhitungan OR diperoleh nilai 

OR = 2,333 (OR>1), artinya responden yang merokok 2,333 kali lebih besar berisiko 

mengalami PJK dibandingkan dengan yang tidak merokok. Nilai confidence interval 

(1,103-4,936), yang artinya terdapat hubungan bermakna antara merokok dengan kejadian 

PJK. 

 
 

PEMBAHASAN  

Usia merupakan faktor risiko yang tidak dapat diubah dan risikonya akan semakin 

meningkat dengan berjalannya usia yang semakin tua, semakin besar kemungkinan 

timbulnya plak. Bertambahnya usia terjadi perubahan struktural elastisitas arteri, kondisi 

ini memudahkan sejumlah kolesterol lamban laun akan tertimbun dibawah endotel arteri, 

secara bertahap daerah timbunan ini dinvasi oleh jaringan fribosa dan seringkali 

mengalami kalsifikasi, dan pada akhirnya membentuk plak aterosklerotik yang menonjol 

kedalam lumen pembuluh darah dan menghambat seluruh atau sebagian aliran darah 

(Zurryani & Allya, 2021).  

Hasil analisis data penelitian ini terdapat hubungan yang signifikan antara usia 

dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng. Hal ini dibuktikan dengan hasil penelitian bahwa 

responden yang memiliki usia ≥40 tahun dengan PJK sebanyak (93,3%), dan yang berusia 

<40 tahun sebanyak 5,7%. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Melyani,dkk tahun 2023 di RSUD dr. Doris Sylvianus, bahwa terdapat hubungan antara 

usia dengan kejadian PJK dengan nilai ρ-value sebesar 0,002.  Hasil penelitian ini sama 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Yesi & Sri (2021) menemukan bahwa orang yang 

mempunyai usia >40 tahun berisiko 5,31 kali lebih besar mengalami kejadian PJK 

dibandingkan dengan orang yang berusia ≤40 tahun (Arisandi & Hartanti, 2022).  

Berdasarkan hasil penelitian, kejadian PJK menemukan bahwa responden yang 

menderita PJK paling banyak ditemukan pada usia ≥40 tahun,  dikarenakan pada usia 

tersebut, kemampuan jaringan dan organ dalam tubuh semakin berkurang dan sudah 

bertumpuknya timbunan plak dalam pembuluh darah yang sudah lama tertimbun sejak 

usia muda, didukung oleh pola hidup yang tidak sehat sehingga hal inilah yang akan 

mempengaruhi tubuh seseorang untuk mengalami kejadian penyakit jantung koroner. 
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Penelitian sejalan dengan pernyataan Notoatmodjo tahun 2014 dalam bukunya yang 

berjudul Kesehatan Masyarakat Ilmu dan Seni, yang menyatakan bahwa  penumpukan 

lemak pada jaringan sudah berangsur sejak usia belasan tahun, sehingga pada usia lebih 

dari 40 tahun memungkinkan penyempitan pembuluh darah sudah menimbulkan keluhan. 

 

Riwayat Keluarga 

Faktor familial dan genetika mempunyai peranan bermakna dalam patogenesis 

PJK, hal tersebut dipakai juga dalam pertimbangan penting dalam diagnosis, 

penatalaksanaan dan juga pencegahan PJK. Penyakit jantung koroner kadang-kadang bisa 

merupakan manifestasi kelainan gen tunggal spesifik yang berhubungan dengan 

mekanisme aterosklerosis. PJK cenderung terjadi pada subjek yang orangtuanya telah 

menderita PJK dini. Bila kedua orangtuanya telah menderita PJK pada usia muda maka 

anaknya mempunya risiko tinggi mengalami PJK dibandingkan dengan yang tidak 

menderita PJK (Yulendasari et al., 2020) 

Hasil analisis penelitian ini menemukan bahwa tidak ada hubungan antara riwayat 

keluarga dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng, hal ini dibuktikan dengan ρ-value = 

0,362 (ρ>0,05), dikarenakan terdapat faktor risiko pendukung lainnya seperti hipertensi, 

DM, dan merokok, yang menyebabkan responden mengalami PJK. Secara statistik 

menunjukkan tidak adanya hubungan antara riwayat keluarga dengan kejadian PJK, akan 

tetapi responden yang memiliki riwayat keluarga tetap berisiko 2,154 mengalami PJK 

dibandingkan yang tidak memiliki riwayat keluarga. Penelitian dengan hasil serupa 

dilakukan oleh Johanis, dkk (2020), dimana berdasarkan penelitian yang dilaksanakan  di 

RSUD Prof DR. W. Z. Johannes Kupang pada bulan Mei-Juni, ditemukan bahwa 

responden yang memiliki riwayat PJK lebih rendah 24,4% dibandingkan dengan 

responden yang tidak memiliki riwayat PJK yakni 75,6%, dengan nilai ρ-value = 1,000 

(ρ-value<0,05), artinya ditemukan adanya hubungan antara riwayat keluarga dengan PJK. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Hattu et al., 2020) 

menunjukkan bahwa hasil analisis statistik yang dengan menggunakan uji koefisien 

contigensi (C) antara riwayat keluarga dengan PJK diketahui nilai ρ-value = 0,096 artinya 

tidak ada hubungan yang bermakna antara riwayat keluarga dengan PJK 

Riwayat keluarga adalah salah satu faktor risiko yang tidak dapat diubah, 

meskipun dalam penelitian ini riwayat keluarga bukan merupakan salah satu faktor 



116 | Page RISK FACTORS ASSOCIATED......Poseng dkk 

 
Jurnal PAZIH_PERGIZI PANGAN DPD NTT       Vol. 13, No. 2 Oktober 2024 E-ISSN : 2745-6536 

 

kejadian PJK di RSUD Ruteng, akan tetapi harus tetap mewaspadai faktor risiko lainnya 

yang juga dapat meningkatkan risiko kejadian PJK, dengan menerapkan pola hidup sehat. 

 

Riwayat Hipertensi 

Hipertensi yang terjadi secara terus-menerus mengakibatkan kerusakan atau injury 

pada arteri secara perlahan-lahan. Arteri akan mengalami pengerasan akibat adanya 

endapan lemak pada dinding, dan mempersempit lumen pembuluh darah sehingga 

mengakibatkan aliran darah menjadi terhalang, Jika pembuluh darah arteri terkena akan 

menyebabkan terjadinya penyakit jantung koroner. Selain itu, peningkatan tekanan darah 

sistemik yang diakibatkan oleh hipertensi dapat meningkatkan resistensi terhadap 

pemompaan darah di ventrikel kiri, sehingga beban kerja jantung akan bertambah. Jika 

aliran darah yang kaya akan oksigen ke otot jantung berkurang atau diblokir maka akan 

terjadi PJK (Eva et al., 2021). 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan antara faktor 

riwayat hipertensi dengan kejadian PJK pada responden yang menderita PJK di RSUD 

Ruteng. Hal ini dibuktikan dengan hasil penelitian bahwa responden yang menderita 

hipertensi dengan PJK sebanyak 70,0%, dan yang tidak menderita hipertensi sebanyak 

30,0%. hasil wawancara diketahui bahwa lama menderita hipertensi oleh sebagian pasien 

<10 tahun, dan ada juga ada yang >10 tahun. Masyarakat Manggarai gemar mengonsumsi 

makanan yang mengandung garam tinggi, tak terkecuali sampel responden  penelitian ini,  

salah satu bahan  makanan yang  sering dikonsumsi adalah ikan asin. Hasil wawancara 

juga menemukan bahwa sebagian responden hipertensi yang sudah  terdiagnosis PJK, 

mereka tetap saja tidak menghindari faktor risiko pencetus hipertensi, seperti tidak rutin 

minum obat dikarenakan mereka mengatakan sudah tidak ada gejala lagi,  masih sering 

merokok meskipun hanya 1 atau 2 batang saja dalam sehari, dan tidak diet garam. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Johanis et al., 2020) di 

RSUD Prof DR. W. Z. Johannes terdapat hubungan yang signifikan antara hipertensi 

dengan kejadian PJK dengan hasil uji statistik diperolah nilai ρ-value = 0,000. Hasil 

penelitian ini sama dengan penelitian yang dilakukan oleh (Rahayu et al., 2021) di RSUD 

Rantau Prapat Kabupaten Labuhanbatu dimana ada hubungan antara hipertensi terhadap 

kejadian PJK dengan nilai ρ-value=0,003. 

Untuk mengurangi risiko seseorang menderita hipertensi dapat dilakukan dengan 

melakukan pemeriksaan tekanan darah secara rutin di fasilitas kesehatan, mengurangi 
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konsumi garam, melakukan aktivitas fisik secara teratur, tidak merokok, dan 

mengonmsumsi makanan dengan gizi seimbang.  

 

Riwayat Diabetes Melitus 

Orang dengan diabetes melitus cenderung lebih cepat mengalami degenerasi 

jaringan dan disfungsi dari endotel sehingga timbul proses penebalan pada membran 

basalis dari kapiler dan pembuluh darah arteri koronaria sehingga terjadi penyempitan 

aliran darah ke jantung. Adanya resistensi glukosa maka dalam darah akan meningkat dan 

dapat mengakibatkan terjadinya penyakit jantung koroner. Diabetes yang tidak terkontrol 

dengan kadar gula darah yang tinggi di dalam darah cenderung berperan menaikkan kadar 

kolesterol dan trigliserida. Peningkatan kadar gula darah dapat menimbulkan darah 

bersifat lebih asam dan memacu terjadinya aterosklerosis. Kerusakan struktur pembuluh 

darah mengakibatkan pembuluh darah kurang mampu berdilatasi dan terjadi 

vasokonstriktor darah dan cenderung menggumpal (Naomi et al., 2021).  

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa adanya hubungan antara riwayat 

diabetes melitus dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng dengan nilai ρ-value = 0,028 (ρ-

value<0,05). Rata-rata lama responden menderita DM 2-7 tahun. Hal ini dikarenakan 

beberapa responden yang menderita diabetes melitus, memiliki pola hidup yang tidak 

sehat seperti sering mengonsumsi makanan ataupun minuman yang mengandung gula 

tinggi, jarang melakukan aktivitas fisik atau berolahraga, tidak melakukan pengecekan 

kadar gula darah secara rutin, sehingga berujung pada kadar gula darah yang tidak 

terkontrol. Hasil wawancara ditemukan bahwa sebagian responden belum mengetahui 

tentang diabetes melitus, sehingga mereka masih melakukan kegiatan yang berisiko 

terhadap DM, akan tetapi sebagian responden setelah terdiagnosis diabetes melitus 

mereka sudah mulai waspada dengan cara mencari-cari informasi terkait DM dan 

melakukan kegiatan pencegahan dengan rutin kontrol gula darah, setiap 1 bulan atau 3 

bulan  sekali, rutin konsumsi obat diabetes, diet gula, berhenti merokok, dan rutin 

aktivitas fisik. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Rachmawati et al., 

2021) yang dilakukan di RSU Haji Surabaya, diketahui bahwa terdapat hubungan 

signifikan antara diabetes melitus dengan kejadian PJK, dengan hasil uji chi-square 

diperoleh nilai ρ-value = 0,000. Penelitian ini selaras dengan penelitian yang dilakukan 

oleh (Husni et al., 2018) di RSUD Ulin Banjarmasin, menunjukkan bahwa hasil uji chi-
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square, ρ-value = 0,006, artinya terdapat hubungan antara pasien dengan diabetes melitus 

dengan kejadian PJK, dimana pasien dengan diabetes melitus berisiko 2 kali lebih besar 

untuk terkena PJK, dibandingkan dengan pasien yang tidak menderita diabetes melitus.   

 Kegiatan pencegahan diabetes melitus dapat dilakukan dengan berhenti merokok, 

berhenti mengonsumsi minuman beralkohol, rutin memriksakan periksa gula darah, 

menjaga berat badan tetap ideal, melakukan aktifitas fisik, mengonsumsi makanan yang 

sehat seperti buah dan sayur, serta mengurangi asupan gula.  

 

Merokok 

Pada asap rokok mengandung zat kimia terutama nikotin serta karbon monoksida. 

Kandungan nikotin dalam asap rokok dapat mengakibatkan mobilisasi katekolamin yang 

akan meningkatkan reaksi trombosit dan mengakibatkan kerusakan dinding arteri.  

Karbon monoksida (CO) akan berikatan dengan hemoglobin berubah menjadi 

karboksihemoglobin, ini menyebabkan hipoksia arteri yang dapat merusak jantung dan 

pembuluh darah. Selain itu dalam rokok terdapat bahan kimia yang bernama Reactive 

Oxigen Species (ROS) yang dapat mengakibatkan nekrosis pada arteri. Jika pembuluh 

darah terpapar asap rokok dengan intesitas banyak, maka sel endotel pembuluh darah 

akan mengalami kerusakan yang cukup signifikan, sehingga akan timbul penumpukan 

lemak pada dinding arteri atau aterosklerosis. Aterosklerosis tersebut menyumbat aliran 

darah menuju jantung dan mengakibatkan PJK (Eva et al., 2021).  

Hasil penelitian ini menunjukkan adanya hubungan antara merokok dengan 

kejadian penyakit jantung koroner dengan nilai ρ-value = 0,040, dan nilai OR = 2,333, 

artinya responden yang merokok berisiko 2,333 kali lebih besar menderita PJK 

dibandingkan dengan yang tidak merokok, dan kegiatan merokok sering dilakukan di 

dalam maupun di luar rumah.  Hasil wawancara responden mengatakan bahwa merokok 

sudah menjadi aktivitas rutin mereka setiap harinya. Rata-rata responden dapat 

menghabiskan >10 batang dalam sehari. Laki-laki menjadi responden yang paling banyak 

merokok secara aktif.  Responden ada yang sering merokok di dalam ataupun di luar 

rumah. Responden biasanya merokok setelah makan, saat sedang bekerja, saat merasa 

jenuh atau stress. Rokok sudah sangat indentik dalam kehidupan budaya orang 

Manggarai. Hal ini yang menjadi salah satu faktor pengaruh konsumsi rokok yang tinggi 

di daerah tersebut. Sebagian responden yang tidak merokok mengatakan bahwa mereka 

sudah berhenti merokok dikarenakan mereka menderita penyakit PJK, hipertensi, DM 
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yang memungkinkan mereka dan mengikuti anjuran dari dokter. Menurut (Supriyono, 

2008) perokok pasif dapat meningkatkan risiko sebesar 20-30% menderita PJK 

dibandingkan dengan yang tidak kontak langsung dengan perokok aktif. Akibat buruk 

rokok bukan hanya pada perokok aktif tetapi juga pada perokok pasif, asap rokok yang 

dihirup perokok pasif mengandung 2 kali lipat racun dibandingkan yang dihirup oleh 

perokok aktif. Selain itu, asap rokok yang dikeluarkan oleh perokok aktif mengandung 

nikotin, tar, dan lebih banyak daripada yang  dihirup oleh perokok aktif.  

Penelitian ini selaras dengan penelitian yang dilakukan oleh (Johanis et al., 2020)  

bahwa berdasarkan hasil uji statistik didapatkan hubungan yang signifikan antara 

merokok dengan kejadian PJK, hasil nilai OR = 2,835 dan 95% CI 1,505-5,341), dimana 

OR >1 dengan nilai 95 % CI tidak mencakup nilai 1, maka merokok merupakan faktor 

risiko terjadinya PJK. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

(Rahayu et al., 2021) yang menunjukkan bahwa ada hubungan antara merokok dengan 

PJK pada masyarakat yang berobat di RSUD Rantauprapat dengan nilai  ρ-value = 0,030, 

dan nilai OR sebesar 2,91 artinya responden yang merokok 2,91 kali lebih untuk 

mengalami PJK dibanding dengan yang tidak merokok.  

 Merokok merupakan kegiatan yang sangat berdampak buruk bagi kesehatan. 

Kandungan zat berbahaya yang ada didalam rokok dapat menyebabkan timbulnya plak 

pada dinding arteri sehingga seseorang bisa terkena PJK. Oleh karena itu, diharapkan 

masyarakat dapat merubah pola hidup mereka, dengan berhenti merokok. Bagi 

masyarakat yang masih menjadi perokok aktif diharuskan merokoklah di luar rumah, agar 

asap rokok yang terhisap atau terhirup tersebut, tidak membahayakan keluarga di rumah. 

 

KESIMPULAN 

Kesimpulan dalam penelitian ini adalah terdapat hubungan antara usia, riwayat 

hipertensi, riwayat diabetes melitus, dan merokok, dengan kejadian PJK, sedangkan 

riwayat keluarga tidak memiliki hubungan dengan kejadian PJK di RSUD Ruteng 

Kabupaten Manggarai Tahun 2023 
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