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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penyakit kardiovaskular (PKV) merujuk pada kondisi di mana terjadi
gangguan pada fungsi normal jantung dan pembuluh darah. Gangguan ini dapat
memicu berbagai penyakit serius, termasuk penyakit jantung koroner, penyakit
jantung bawaan (kongenital), penyakit jantung rematik, stroke, dan hipertensi
(Rachmawati et al., 2021). PKV diklasifikasikan sebagai penyakit tidak menular
yang memiliki dampak fatal secara global, penyakit ini merupakan penyebab
utama kematian di seluruh dunia, menyumbang angka kematian yang sangat
signifikan, yaitu mencapai 32% dari total kematian (Rosidawati et al., 2022).

Penyakit Jantung Koroner (PJK) adalah kondisi disfungsi jantung yang
dipicu oleh proses yang dikenal sebagai aterosklerosis, yaitu penumpukan lemak
yang mengakibatkan penebalan, penyempitan, atau penyumbatan pada dinding
arteri jantung. Menurut PERSAGI & ASDI (2021), adanya timbunan lemak in1
secara signifikan menghambat aliran darah yang bertanggung jawab membawa
oksigen dan nutrisi penting ke jantung. Apabila penyempitan pembuluh darah ini
mencapai tingkat keparahan yang tinggi, risikonya dapat memicu serangan
jantung. Selain itu, jika proses penyempitan aterosklerotik ini terjadi pada
pembuluh arteri di otak, kondisi ini berpotensi menyebabkan stroke.

Secara global, Penyakit Jantung Koroner (PJK) telah menjadi perhatian
utama, di mana data WHO (2019, 2020) menunjukkan bahwa PJK menyumbang
16% dari total kematian di dunia. Angka kematian akibat PJK mengalami
peningkatan yang signifikan, melonjak dari 2 juta menjadi 8,9 juta kasus dalam
rentang waktu tahun 2000 hingga 2019. Menariknya, dari jumlah kasus tersebut,
2,5 juta kasus berasal dari negara maju, sedangkan sisanya mendominasi negara
berkembang.

Menurut data dari American Heart Association (AHA, 2018) memperkuat
temuan ini, menyatakan bahwa penyakit jantung tetap menjadi penyebab
kematian tertinggi di seluruh dunia, dengan perkiraan 17,3 juta kematian per
tahun, dan diprediksi akan meningkat tajam menjadi lebih dari 23,6 juta pada

tahun 2030.



Di Indonesia sendiri, data RISKESDAS (2013-2018) memperlihatkan tren
peningkatan yang mengkhawatirkan, dari 0,5% pada tahun 2013 menjadi 1,5%
pada tahun 2018 untuk penyakit jantung. Prevalensi ini secara umum adalah
1,5% berdasarkan diagnosis dokter di seluruh provinsi. Berdasarkan
karakteristik demografi, kelompok usia lanjut menunjukkan prevalensi tertinggi,
yaitu usia >75 tahun (4,7%) dan usia 65-74 tahun (4,6%). Selain itu, perbedaan
juga terlihat pada jenis kelamin, di mana perempuan memiliki prevalensi yang
sedikit lebih tinggi (1,6%) dibandingkan dengan laki-laki (1,3%).

Data PJK di Provinsi Sumatera Selatan menunjukkan kenaikan substansial
dalam kasus Penyakit Jantung Koroner (PJK), meningkat dari 0,3% pada tahun
2013 menjadi 1,2% pada tahun 2018, yang setara dengan sekitar 33.566 jiwa
penderita (RISKESDAS, 2013, 2018). Peningkatan PJK ini sangat dipengaruhi
oleh berbagai faktor risiko yang dikategorikan menjadi tiga jenis (Shoufiah &
Nuryanti, 2022). Faktor risiko langsung meliputi kadar kolesterol abnormal,
hipertensi, dan merokok. Faktor risiko tidak langsung yang hubungannya dengan
PJK sering kali bersifat tidak langsung mencakup diabetes melitus, obesitas,
kurangnya aktivitas fisik, dan stres. Sementara itu, faktor risiko alami terdiri dari
usia, jenis kelamin, dan keturunan.

Berdasarkan data dinas kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, surveilans
penyakit tidak menular mencatat pada tahun 2019 prevalensi PJK Provinsi
Sumatera Selatan sebesar 37,92%. Prevalensi tertinggi tercatat di kota
Palembang sebesar 36,10%, disusul urutan kedua adalah kota Prabumulih
sebesar 0,57%, dan diurutan ketiga adalah Muara Enim sebesar 0,49% (Dinkes,
2019).

Pada tahun 2018, jumlah pasien rawat jalan di Rumah Sakit Siti Fatimah
Palembang sebanyak 689 orang (Dinkes, 2018). Menurut data rekam medis
Rumah Sakit Siti Fatimah Palembang, bahwa jumlah pasien PJK rawat jalan
sebanyak 182 pasien pada bulan Oktober 2022.

Berdasarkan data di atas, PJK merupakan salah satu jenis penyakit
degeneratif tertinggi di Indonesia. Prevalensi PJK di provinsi Sumatera Selatan
tercatat sebesar 37,92%. Kota Palembang menduduki prevalensi tertinggi PJK,
yaitu sebesar 36,10%. Dari data rekam medis 5 Rumah Sakit Siti Fatimah
Palembang, bahwa jumlah pasien PJK rawat jalan sebanyak 182 pasien pada

bulan Oktober 2022.



Total asupan kalori sebagian besar masyarakat Indonesia berasal dari
karbohidrat yaitu sekitar 80%. Menurut hasil penelitian Rahma & Wirjatmadi
(2017) menyebutkan bahwa ada hubungan antara asupan karbohidrat dengan
status gizi pasien jantung koroner. Mengkonsumsi karbohidrat dalam jumlah
berlebih atau melebihi angka kecukupan gizi dapat menimbulkan kegemukan
hingga obesitas (Siwi & Paskarini, 2018). Hal ini sesuai dengan salah satu fator
risiko terjadinya PJK yaitu obesitas.

Selain konsumsi karbohidrat, konsumsi protein yang berlebih akan
meningkatkan kadar kolesterol. Hal ini disebabkan karena protein diserap di usus
halus dalam bentuk asam amino yang diubah menjadi asetil-KoA kemudian
diubah menjadi trigliserida dan disimpan dalam jaringan lemak (jaringan
adiposa). Makanan yang tinggi protein biasanya memiliki kandungan lemak yang
tinggi juga dan akan menyebabkan 4 terjadinya obesitas (Mulyani et al., 2018).

Penelitian Gracia (2013) dalam Asriati & Zulferi (2017) menyebutkan
bahwa konsentrasi vitamin C dalam tubuh manusia berpengaruh terhadap profil
lipid dan terjadinya obesitas. Penurunan faktor risiko PJK oleh vitamin C
berawal dari kenaikan kadar kolesterol dalam darah dan menimbun kolesterol di
dalam hati apabila kekurangan vitamin C. Serat dapat mencegah terjadinya
peningkatan berat badan. IMT semakin meningkat seiring dengan menurunnya
asupan biji-bijian. Overweight atau obesitas disebabkan oleh adanya perubahan
pola asupan makan yang rendah sayur, buah, kacang kacangan sedangkan tinggi
dalam mengkonsumsi daging, lemak, susu, dan hasil olahannya (Kustiyah et al.,
2013).

Menurut data surveilans Penyakit Tidak Menular (PTM) dari Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 2019, prevalensi Penyakit Jantung
Koroner (PJK) di provinsi ini mencapai 37,92%. Prevalensi tertinggi PJK
tercatat di Kota Palembang sebesar 36,10%, diikuti oleh Kota Prabumulih
(0,57%) dan Muara Enim (0,49%). Tingginya angka ini menunjukkan bahwa
PJK merupakan salah satu jenis penyakit degeneratif yang paling dominan di

Indonesia.



B. Rumusan Masalah

Mengingat temuan dalam latar belakang bahwa Kota Palembang memiliki
prevalensi Penyakit Jantung Koroner (PJK) tertinggi di Sumatera Selatan, yakni
sebesar 36,10%, fokus utama penelitian ini dirumuskan untuk menggambarkan
secara detail bagaimana hubungan antara gambaran asupan nutrisi (meliputi
energi, zat gizi makro, serat, vitamin C) dan status gizi pasien PJK yang menjalani

rawat jalan di Rumah Sakit Siti Fatimah Palembang.
C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Mengetahui gambaran asupan energi, zat gizi makro, serat, vitamin C, dan
status gizi pada pasien jantung koroner di Rumah Sakit Siti Fatimah Palembang.

2. Tujuan Khusus

a) Mengetahui data karakteristik pasien berdasarkan jenis kelamin, usia,
tingkat pendidikan, dan jenis pekerjaan pasien jantung koroner di Rumah
Sakit Siti Fatimah Palembang.

b) Mengetahui gambaran asupan energi dan zat gizi makro (protein, lemak,
dan karbohidrat) pada pasien jantung koroner di Rumah Sakit Siti Fatimah
Palembang.

¢) Mengetahui gambaran asupan serat pada pasien jantung koroner di Rumah
Sakit Siti Fatimah Palembang.

d) Mengetahui gambaran asupan vitamin C pada pasien jantung koroner
di Rumah Sakit Siti Fatimah Palembang.

e) Mengetahui status gizi pada pasien penyakit jantung koroner di Rumah

Sakit Siti Fatimah Palembang.

D. Manfaat Penelitian

1. Bagi Peneliti

Sebagai salah satu syarat untuk menyelesaikan pendidikan diploma tiga
kesehatan bidang gizi. Sebagai sarana pembelajaran untuk menambah wawasan

dan memperdalam pengetahuan mengenai bidang gizi klinik mengenai penyakit



jantung koroner yang telah didapatkan selama menjalankan pembelajaran
dibangku perkuliahan di Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes Palembang.

Bagi Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes Palembang

Dapat digunakan sebagai referensi maupun informasi untuk penelitian
selanjutnya mengenai gambaran asupan energi, zat gizi makro, serat, vitamin C,
dan status gizi pasien jantung koroner di Rumah Sakit Siti Fatimah Palembang.

Bagi Pasien

Pasien memperoleh pengetahuan mengenai penyakit yang dideritanya dan
dapat menerapkan asuhan diet yang telah diberikan sebagai salah satu alternatif

dalam proses penyembuhan penyakit jantung koroner yang dideritanya.
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