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Abstrak

Infark Miokardium Akut (IMA) merupakan keadaan miokardium atau otot jantung yang mengalami nekrosis karena jantung
yang kekurangan oksigen secara mendadak akibat adanya aterosklerosis oleh emboli atau thrombus secara total. Faktor
resiko dari penyakit ini adalah dislipidemia yang ditandai dengan terganggunya profil lipid meliputi : penurunan high density
lipoprotein (HDL), peningkatan low density lipoprotein (LDL), kolesterol total dan trigliserida. Penelitian ini bermanfaat untuk
mengetahui dan mendeskripsikan gambaran profil lipid pada pasien IMA. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran profil lipid pada pasien IMA di RSUD DR. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung tahun 2021. Penelitian ini bersifat
deskriptif dengan desain penelitian yang digunakan adalah cross sectional yang dilakukan di bagian Rekam Medik RSUD DR.
H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung. Hasil penelitian menunjukkan kelompok jenis kelamin yang dominan adalah laki-laki
dengan jumlah 50 (79,4%) orang. Kelompok usia mendominasi pada kelompok umur 56-65 tahun dengan jumlah 27 (42,9%)
orang. Kelompok jenis pekerjaan terbanyak adalah petani sebanyak 11 (17,5%) orang. Kelompok dengan kadar kolesterol HDL
terbanyak berada dalam batas rendah (<40 mg/dl) sebanyak 31 (49,2%) orang. Kelompok dengan kadar kolesterol LDL
terbanyak berada pada kategori optimal (<100 mg/dl) sebanyak 24 (38,1%) orang. Kelompok dengan kadar trigliserida
terbanyak berada pada kategori optimal (<150 mg/dl) dengan jumlah 38 (60,3%) orang. Kelompok dengan kadar kolesterol
total terbanyak berada pada kategori optimal (<200 mg/dl) sebanyak 41 orang (65,1%). Kelompok dengan kadar rasio
kolesterol LDL/HDL terbanyak berada pada kategori rendah (<44) sebanyak 56 orang.

Kata Kunci: infark miokard akut, kolesterol HDL, kolesterol LDL, trigliserida, kolesterol total

Lipid Profile in Patients with Accute Myocardial Infarction (AMI) of Abdoel
Moeloek Hospital Lampung 2021

Abstract

Acute myocardial infarction (AMI) is a condition in which the myocardium or heart muscle necrotizes as a result of a sudden
lack of oxygen in the heart caused by atherosclerosis as the result of embolism or total thrombus. The risk factor of the
disease is Dyslipidemia, characterized by disturbed lipid profiles such as decreasing of high density lipoprotein (HDL),
increasing of low density lipoprotein (LDL), total cholesterol, and triglycerides. This study is usefull for understanding and
describing the lipid profile in AMI patients at RSUD DR. H. Abdul Moeloek Lampung Province in 2021. This descriptive study
used a cross-sectional research design and was conducted in the Medical Records section of RSUD DR. H. Abdul Moeloek
Lampung Province. The results of this study showed that the dominant sex group was male with a total of 50 (79.4%) people.
The dominant age group is the 56-65 year age group with a total of 27 (42.9%) people. The largest group of occupation were
farmers with 11 (17.5%) people. The group with the most HDL cholesterol level was in the low limit (<40 mg/dl) as many as
31 (49.2%) people. The group with the highest LDL cholesterol level was in the optimal category (<100 mg/dl) of 24 (38.1%)
people. The group with the highest triglyceride level was in the optimal category (<150 mg/dl) with a total of 38 (60.3%)
people. The group with the highest total cholesterol level was in the optimal category (<200 mg/dl) with 41 people (65.1%).
The group with the highest LDL/HDL cholesterol ratio was in the low category (<44) with 56 people.
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Pendahuluan suplai dan kebutuhan oksigen yang tidak

Infark Miokardium Akut (IMA) yang
secara awam dikenal dengan istilah serangan
jantung secara mendadak adalah kondisi ketika
otot jantung yang mengalami nekrosis, akibat
sumbatan arteri koroner yang ditandai dengan

adekuat. Sumbatan paling banyak disebabkan
akibat ruptur plak aterosklerotik, atau dapat
juga akibat spasme arteri koroner, vasculitis dan
emboli. Perfusi darah yang tidak adekuat
meyebabkan gangguan kontraksi jantung,
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sehingga aliran darah yang menuju jantung
berkurang, kondisi yang berkelanjutan ini dapat
disusul dengan kejadian gagal jantung.!

Data dari World Health Organization
(WHO) pada tahun 2019, memperkirakan
sebanyak 17,9 juta jiwa meninggal akibat
penyakit kardiovaskular, kematian didominasi
pada negara dengan tingkat penghasilan yang
rendah hingga menengah. Penelitian di China,
dari 4 rumah sakit umum yang diteliti periode
Mei 2015 hingga November 2018,
teridentifikasi 1962 kasus infak miokardium
akut. Data spesifik yang menunjukkan kejadian
IMA di Indonesia belum ada, namun menurut
riset kesehatan dasar (Riskesdas) vyang
dilakukan tahun 2018, diperkirakan angka
kejadian penyakit kardiovaskular secara umum
di Indonesia mencapai angka 1,5%, termasuk
IMA. Provinsi Kalimantan Utara berada di
urutan pertama dengan prevalensi penyakit
jantung terbesar sekitar 2,2%, disusul
Yogyakarta 2,0% (Kemenkes RI, 2018). Laporan
Riskesdas 2018 menyatakan prevalensi penyakit
jantung di Provinsi Lampung adalah 1,19% .%3*

Salah satu faktor risiko dari timbulnya
infark miokardium akut adalah dislipidemia,
dislipidemia adalah penyakit metabolisme yang
ditandai dengan anormalitas profil lipid yang
ditandai peningkatan kadar kolesterol total
(2240 mg/dl), trigliserida (=200 mg/dl) dan
kolesterol LDL (2160 mg/dl) serta penurunan
kadar kolesterol HDL (<40 mg/dl). Kadar
kolesterol total, kolesterol LDL dan trigliserida
darah yang tinggi dapat mengendap di dinding
endotel pembuluh darah dan membentuk plak
aterosklerotik yang dapat mempersempit
lumen pembuluh darah dan menyumbatnya,
berbanding terbalik dengan kadar lipid diatas,
HDL yang semakin tinggi, berdampak positif
karena memiliki peran sebagai faktor protektif
terhadap kejadian aterosklerosis.>®

Metode

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
deskriptif non eksperimental dengan
menggunakan desain cross sectional yang
bertujuan untuk mengetahui karakteristik fraksi
lipid yang diderita pasien IMA di RSUD. DR. H.
Abdul Moeloek tahun 2021. Populasi dalam
penelitian dari hasil presurvei didapatkan
sebanyak 282 pasien infark miokardium akut,

terhitung sejak tanggal 1 Januari 2021- 31
Desember 2021. Jumlah sampel yang digunakan
adalah sebanyak 63 pasien sesuai hasil dari
sample size dengan kriteria inklusi dan eksklusi
yang memenuhi. Bedasarkan data yang telah
terkumpul, gambaran karakteristik subjek
penelitian akan disusun dan ditampilkan dalam
bentuk tabel yang memuat distribusi frekuensi
dan presentase .

Hasil

Data karakteristik sampel penelitian yang
diambil dalam penelitian ini adalah jenis
penyakit, usia, jenis kelamin, pekerjaan dan
kadar HDL, LDL, Trigliserida dan Kolesterol
Total.

Tabel 1. Distribusi frekuensi subjek penelitian
menurut jenis kelamin

Jenis Kelamin Infark Miokardium Akut

N %
Laki-Laki 50 79.4
Perempuan 13 20.6
Jumlah 63 100

Bedasarkan tabel 1 diketahui distribusi
frekuensi untuk jenis kelamin pada penelitian ini
diketahui sebanyak 50 (79,4%) orang berjenis
kelamin laki-laki, dan 13 (20,6%) orang berjenis
kelamin perempuan.

Tabel 2. Distribusi frekuensi subjek penelitain
bedasarkan usia

Usia Infark miokardium akut
N %

26-35 1 1.6
36-45 6 9.5
46-55 18 28.6
56-65 27 42.9

>66 11 17.5

Jumlah 63 100.0

Bedasarkan tabel 2 di atas menunjukkan
pada penderita infark miokardium akut bahwa
usia terbanyak adalah wusia 56-65 tahun
sebanyak 27 (42,9%) pasien, usia 26-35 tahun
ditemukan sebanyak 1 (1,6%) pasien, usia 36-45
tahun ada 6 (9,5%) pasien, usia 46-55 tahun
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sebanyak 18 (28,6%) pasien dan untuk usia >66
tahun sebanyak 11 (17,5%) sampel.

Tabel 3. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan

pekerjaan
Pekerjaan Infark miokardium akut
N %
PNS 6 9,2
Wiraswata 5 7,7
Karyawan swasta 3 4,6
Petani 15 23,1
Pedagang 7 10,7
Pensiunan 11 16,9
IRT 10 15,9
Pekerja Lepas 5 7,7
Tidak Bekerja 1 1,5
Jumlah 63 100
Tabel 3 menunjukkan persebaran

pekerjaan pada pasien infark miokardium akut
dengan pekerjaan terbanyak adalah petani
sebanyak 15 (23,1%) pasien, kemudian
ditempati secara berurut oleh pensiunan
sebanyak 11 (16,9%) pasien, IRT 10 (15,9%)
pasien, pedagang 7 (10,7%) pasien, PNS
sebanyak 6 (9,2%) pasien, wiraswata dan
pekerja lepas sebanyak 5 (7,7%) pasien,
karyawan swasta 3 (4,6%) pasien,dan tidak
bekerja 1 (1,5%) pasien.

Tabel 4. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan
kadar kolesterol HDL

Kadar Kolesterol Infark miokardium Akut

HDL (mg/dl) N %
Rendah (<40) 31 49,2
Diinginkan (41-59) 29 46
Tinggi (>60) 3 4,8
Jumlah 63 100
Pada tabel 4 menunjukkan pada

penderita infark miokardium akut bahwa kadar
HDL yang rendah sebanyak 31 (49,2%) pasien,
diinginkan sebanyak 29 (46%) pasien, tinggi
sebanyak 3 (4,8%) pasien.

Tabel 5. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan
kadar kolesterol LDL

Kadar Kolesterol LDL (mg/dI Infark
Miokardium Akut
N %
Optimal (<100) 24 38,1
Mendekati Optimal (100-129) 20 31,7
Diinginkan (130-159) 14 22,2
Tinggi (160-189) 1 3,2
Sangat Tinggi (>190) 3 4,8
Jumlah 63 100

Bedasarkan tabel 5 dapat diketahui
bahwa pada penderita infark miokardium akut
didapatkan kadar LDL yang optimal sebanyak 24
(38,1%), pasien mendekati optimal 20 (31,7%)
pasien, diinginkan 14 (22,2%) pasien, tinggi 2
(3,2%) pasien, sangat tinggi 3 (4,8%) pasien.

Tabel 6. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan
kadar trigliserida

Kadar Trigliserida Infark miokardium akut

(mg/dl) N %
Optimal (150) 38 60,3
Diinginkan (150-199) 11 17,5
Tinggi (200-499) 13 20,6
Sangat Tinggi (>500) 1 1,6
Jumlah 63 100

Tabel 6 menunjukkan persebaran kadar
trigliserida pada penderita infark miokardium
akut, dari hasil penelitian diketahui
karakteristik trigliserida optimal sebanyak 38
(60,3%) pasien, diinginkan 11 (17,5%) pasien,
tinggi 13 (20,6%) pasien, sangat tinggi 1 (1,6%)
pasien.

Tabel 7. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan
kadar kolseterol total

Kadar Kolesterol Infark miokardium

Total (mg/dl) akut
N %
Optimal (<200) 41 65,1
Diinginkan(200-239) 12 9,5
Tinggi (>240) 10 15,9
Jumlah 63 100

Tabel 7 menyatakan bahwa pada
penderita infark miokardium akut, didapatkan
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karakteristik kolesterol total optimal sebanyak
41 (65,1%) pasien, diinginkan 12 (9,5%) pasien,
tinggi 9 (15,9%) pasien.

Tabel 8. Distribusi frekuensi sampel bedasarkan
kadar rasio kolesterol LDL/HDL

Rasio LDL/HDL Infark Miokardium Akut

N %
Rendah (<4,4) 56 88.9
Rata-rata (4,4-7,1 6 9.5
Sedang (7,1-11) 1 1.6
Jumlah (>11) 63 100.0

Tabel 8 menunjukkan bahwa pada
penderita infark miokardium akut, rasio
LDL/HDL dengan kategori rendah (<4,4)
sebanyak 56 (88,9%) pasien, rata-rata (4,4-7,1)
sebanyak 6 (9,5%) pasien, dan sedang sebanyak
1 (1,6%) pasien.

Pembahasan

Bedasarkan hasil penelitian pada pasien
infark miokardium akut, didapatkan angka
kejadian infark miokardium akut di RSUD DR. H.
Abdul Moeloek tahun 2021, dengan distribusi
bedasarkan jenis kelamin didapatakan laki-laki
sebanyak 50 (39,7%) orang dan perempuan
sebanyak 13 (10,3%) orang. Hasil penelitian ini
sesuai dengan hasil penelitian oleh Diputra dan
Wita tahun 2018, bahwa jenis kelamin yang
mendominasi pada penyakit infark miokardium
akut adalah laki-laki sebanyak 92 (84,4%)
pasien.”

Hasil penelitian dan teori yang ada,
menunjukkan bahwa jenis kelamin laki-laki
memiliki resiko penyakit kardiovaskular yang
lebih tinggi hingga 2-3 kali lipat dibanding
perempuan. Pada perempuan diketahui
memiliki proteksi vaskular, seperti hormon
estrogen yang mampu membantu mereduksi
kadar LDL yang berperan dalam pembentukan
aterosklerosis, namun ketika wanita memasuki
fase menopause, angka kejadian AMI akan
meningkat secara pesat, tapi tidak sebesar
angka kejadian AMI pada laki-laki.}**

Umur terbanyak pada pasien infark
miokardium akut adalah 56-65 tahun vyaitu
sebanyak 27 sampel (21,4%). Penelitian ini
sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh
Amrullah et al tahun 2022, yang menyatakan

frekuensi usia terbanyak pada penderita IMA
berada pada rentang usia antara 53-62 tahun
sebanyak 19 (30,6%) orang.®

Bedasarkan literatur  yang  ada,
disebutkan insiden IMA akan meningkat
sebanyak lima kali lipat dalam rentang usia 40
hingga 60 tahun, keadaan ini disebabkan ketika
umur >40 tahun, tubuh akan memasuki tahap
terjadinya penurunan dari fungsi organ-organ di
dalam tubuh, termasuk jantung. Aliran darah ke
jantung akan terganggu, akibat arteri koroner
yang vasokontriksi hingga berdampak iskemik
pada miokard.?®

Hasil penelitian ini didapatkan pekerjaan
terbanyak pada pasien IMA adalah seorang
petani sebanyak 11 (8,7%) orang. Hasil ini juga
sesuai dengan hasil  penelitian oleh
Rusidawayati tahun 2013, yang menyatakan
pekerjaan yang paling mendominasi pada
pasien penderita IMA adalah seorang petani
sebanyak 43 (34,4%) orang.®

Bedasarkan penelitian Intani tahun 2013,
dikatakan bahwa petani merupakan salah satu
pekerjaan dengan tingkat stress yang cukup
tinggi. Beban kerja yang dirasa berat, jam kerja
yang panjang, menuntut kecermatan yang
tinggi dapat menyebabkan stress bagi petani.
Stress mampu merangsang kelenjar adrenal
dengan melepaskan hormon adrenalin yang
berefek pada denyut jantung yang semakin
cepat, hal ini membuat peningkatan tekanan
darah dan aliran darah ke otak dan otot perifer
meningkat. Stress juga dapat berdampak pada
peningkatan kadar kolesterol dalam darah yang
memicu penyumbatan pembuluh darah dan
berdampak pada iskemik.?%%

Pada penelitian yang dilakukan terhadap
kadar HDL, didapatkan kadar HDL yang rendah
sebanyak 31 orang (24,6%), diinginkan
sebanyak 29 orang (23,8%), tinggi sebanyak 3
orang (2,4%). Hasil penelitian ini juga sejalan
dengan hasil penelitian oleh Destiana tahun
2016 yang mendapatkan hasil serupa, bahwa
pasien IMA memiliki kadar HDL tebanyak pada
kategori yang rendah yaitu sebanyak 14 (53,8%)
orang.!!

HDL berperan dalam mendistribusikan
kolesterol yang telah disimpan pada makrofag
untuk kembali menuju hati. HDL memiliki peran
positif dengan menghalangi aterosklerosis
dengan menghilangkan kolesterol dari sel busa
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dan menghambat oksidasi LDL. Kadar HDL yang
menurun akan disertai juga penurunan fungsi
dari kadar HDL dalam mengangkut kolesterol
jahat yang berdampak pada akumulasi
kolesterol di dalam lumen pembuluh darah
yang memicu aterosklerosis. Penurunan kadar
HDL dapat dipicu beberapa faktor lain, yaitu
pola hidup yang buruk, merokok, diabetes
mellitus tipe 2, obesitas dan faktor genetik.6

Hasil penelitian ini didapatkan profil
kolesterol LDL terbanyak pada kategori optimal
sebanyak 24 pasien (38,1%), mendekati optimal
20 pasien (31,7%), diinginkan 14 pasien (22,2%),
tinggi 2 pasien (3,2%), sangat tinggi 3 pasien
(4,8%). Bedasarkan literatur yang ada, hasil
penelitian ini sesuai dengan penelitian
sebelumnya oleh Fathila et al tahun 2015 yang
menyatakan bahwa kadar LDL terbanyak ada
pada kategori optimal sebanyak 127 (62,56%)
orang.’®

Kadar LDL yang optimal atau <100 mg/dlI,
mungkin dapat disebakan akibat faktor resiko
lain yang diperkirakan dapat berpengaruh pada
pasien seperti tidak terdapat riwayat hipertensi,
tidak merokok, menderita diabetes melitus,
atau tidak terdapat faktor keturunan, kondisi
tersebut turut berperan mencegah terjadinya
disfungsi endotel, sebagai patomekanisme awal
terjadinya  aterosklerosis. LDL  mampu
menumpuk kolesterol dalam sel otot polos,
makrofag serta matriks ekstra seluler dalam
pembuluh darah sehingga bersifat aterogenik.
Aterosklerosis dapat memicu iskemik pada
pembuluh darah, kondisi ini dapat memicu
nekrosis hingga terjadinya IMA.*81°

Hasil penelitian yang dilakukan terhadap
kadar trigliserida didapatkan karakteristik
trigliserida optimal sebanyak 38 pasien (60,3%),
diinginkan 11 pasien (17,5%), tinggi 13 pasien
(20,6%), sangat tinggi 1 pasien (1,6%). Hasil
penelitian ini juga sejalan dengan penelitian
yang dilakukan Sudiada & Lestari tahun 2015,
yang menyatakan kadar trigliserida terbanyak
pada pasien IMA, berada pada kadar trigliserida
optimal sebanyak 11 (42,3%) orang.'?

Trigliserida merupakan lemak utama
yang berasal dari makanan. Ketika trigliserida
berada di usus, trigliserida kemudian diubah
menjadi  kilomikron dan akan dihidrolisis
menjadi asam lemak bebas oleh enzim
lipoprotein lipase, yang kemudian dibawa

menuju  hati  menjadi trigliserida  hati.
Trigliserida bersama kolesterol yang berada di
hati kemudian akan disintesis menjadi VLDL
(Very Low Density Lipoprotein) dan akan
didistribusikan menuju dalam darah. Kadar
trigliserida yang meningkat hingga pada
kategori tinggi merupakan faktor resiko untuk
terjadinya penyakit kardiovaskular. Rendahnya
kadar trigliserida pada subjek penelitian ini
kemungkinan disebabkan akibat sampel yang
tidak mengkonsumsi alkohol, status gizi contoh
yang umumnya normal dan pola hidup yang
cukup baik ditandai dengan mengurangi
makanan yang tinggi lemak serta gula. 2%

Pada penelitian yang dilakukan terhadap
kadar kolesterol total didapatkan hasil
penelitian berupa karakteristik kadar kolesterol
optimal 41 pasien (65,1%), diinginkan 12 pasien
(9,5%), tinggi 9 pasien (15,9%). Hasil penelitian
ini tidak sejalan dengan penelitian oleh Faridah
et al, yang menyatakan bahwa kadar kolesterol
terbanyak ada di kriteria kolesterol total tinggi
sebanyak 70 (87,5%) orang.™

Resiko terjadinya aterosklerosis
meningkat pada seseorang dengan kadar
kolesterol total yang tinggi, kadar kolesterol
total yang didominasi pada kadar yang optimal
dalam penelitian ini diperkirakan akibat sampel
yang sudah mulai menerapkan kebiasaan
makan yang baik dengan mulai mengurangi
konsumsi makanan tinggi akan kolesterolnya.
Secara umum dapat disimpulkan bahwa setiap
satu persen peningkatan kadar kolesterol dalam
darah diikuti peningkatan dua persen risiko
terkena penyakit jantung koroner.?*

Hasil  penelitian yang didapatkan
terhadap rasio LDL/HDL adalah rasio LDL/HDL
terbanyak berada pada kategori rendah (<44)
sebanyak 56 (88,9%) pasien. Hasil penelitian ini
sejalan degan penelitian yang dilakukan oleh
Sherina et al tahun 2021 yang menyatakan
bahwa rasio LDL/HDL pada penderita IMA
sebesar 3,2 atau masih dalam kategori rendah
sesuai kriteria Fremingham Heart Study,
walaupun masuk dalam kategori rendah, hasil
penelitian oleh Sun et al menyatakan kejadian
penyakit arteri koroner secara signifikan akan
meningkat pada individu dengan rasio LDL/HDL
lebih dari 2,517.%>%

Indeks lipid majemuk seperti rasio
LDL/HDL merupakan prediktor yang lebih baik,
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dibanding parameter lipid tunggal. Rasio
LDL/HDL menjadi indikator yang lebih sensitif
dari risiko penyakit aterosklerotik dan juga
berguna sebagai prediktor untuk prognosis
karena secara bersamaan mengevaluasi kadar
LDL dan HDL. Individu dengan rasio kolesterol

LDL dan HDL tinggi memiliki risiko
kardiovaskular yang lebih besar karena
ketidakseimbangan antara kolesterol yang

dibawa oleh lipoprotein aterogenik dan
lipoprotein pelindung, hal ini disebabkan oleh
peningkatan kadar LDL atau penurunan kadar
HDL, atau keduanya.?”

Simpulan

Hasil penelitian terhadap 63 sampel
pasien dengan kasus IMA di RSUD DR. H. Abdul
Moeloek tahun 2021 didapatkan kelompok jenis
kelamin yang dominan adalah laki-laki dengan
jumlah 50 orang (79,4%) dari total 63 orang.
kelompok usia terbanyak berada pada interval
umur 56-65 tahun dengan jumlah 27 (42,9%)
orang. Kelompok jenis pekerjaan terbanyak
adalah petani sebanyak 11 (17,5%) orang.
Kelompok dengan kadar kolesterol HDL
terbanyak berada dalam batas rendah (<40
mg/dl) sebanyak 31 (49,2%) orang. Kelompok
dengan kadar kolesterol LDL terbanyak berada
pada kategori optimal (<100 mg/dl) sebanyak
24 (38,1%) orang. Kelompok dengan kadar
trigliserida terbanyak berada pada kategori
optimal (<150 mg/dl) dengan jumlah 38 (60,3%)
orang. Kelompok dengan kadar kolesterol total
terbanyak berada pada kategori optimal (<200
mg/dl) sebanyak 41 (65,1%) orang.
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