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ABSTRAK

Hubungan Indeks Massa Tubuh dan Tekanan Darah terhadap Kejadian
Jantung Koroner di RSUP Haji Adam Malik

Glory Amelia Muthia Saragih, Masrah, S.Pd., M.Kes.
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan
Email: glorysaragih2004@gmail.com

Penyakit Jantung Koroner (PJK) merupakan salah satu penyakit
kardiovaskular yang menjadi penyebab kematian utama secara global, karena
penyempitan atau penyumbatan beberapa pembuluh darah akibat terjadinya
aterosklerosis. Faktor pola hidup, termasuk pola makan dan aktivitas fisik, berperan
signifikan dalam memengaruhi indeks massa tubuh (IMT) serta tekanan darah.
Berdasarkan data RSUP Haji Adam Malik tahun 2024, menunjukkan angka pasien
penyakit jantung koroner yang tinggi sebanyak 2501 pasien, yang terdiri dari 1818
pasien laki-laki dan 683 pasien perempuan. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) dan tekanan darah dengan
kejadian PJK di RSUP Haji Adam Malik.

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik, dengan
menggunakan desain case control dan metode retrospektif, yang melibatkan 184
pasien yang terdiri dari 92 pasien PJK dan 92 pasien non PJK dengan menggunakan
purposive sampling. Data bersumber dari data rekam medis pasien, kemudian
dianalisis dengan menggunakan uji chi-square.

Hasil analisis univariat IMT tertinggi pada kategori obesitas sebanyak 66
pasien (35.9%), tekanan darah sistolik tertinggi pada kategori pre-hipertensi
sebanyak 81 (44.0%) dan tekanan darah diastolik tertinggi pada kategori normal
sebanyak 112 (60.9%). Hasil analisis bivariat penelitian ini menunjukkan ada
hubungan yang signifikan antara peningkatan IMT dengan kejadian PJK (p=0,016),
ada hubungan yang signifikan antara tekanan darah sistolik dengan kejadian PJK
(p=0,026), dan ada hubungan yang signifikan antara tekanan darah diastolik dengan
kejadian PJK (p=0,007).

Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara IMT, tekanan darah sistolik
dan tekanan darah diastolik dengan kejadian PJK di RSUP Haji Adam Malik.
Terjadinya peningkatan IMT maka akan berpeluang terjadinya peningkatan tekanan
darah sistolik maupun tekanan darah diastolik yang menjadi salah satu faktor risiko
terjadinya PJK.

Kata Kunci: Penyakit Jantung Koroner, Indeks Massa Tubuh, Tekanan Darah
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ABSTRACT

The Relationship Between Body Mass Index And Blood Pressure With The
Incidence Of Coronary Heart Disease At H. Adam Malik General Hospital

Glory Amelia Muthia Saragih, Masrah, S.Pd., M .Kes.
Medan Health Polytechnic Of Ministry Of Health Associate Degree Of Pharmacy
Email: glorysaragih2004@gmail.com

Coronary Heart Disease (PJK) is a leading cause of death globally, resulting
from the narrowing or blockage of blood vessels due to atherosclerosis. Lifestyle
factors, including diet and physical activity, significantly influence Body Mass
Index (BMI) and blood pressure. According to data from H. Adam Malik General
Hospital in 2024, there was a high number of Coronary Heart Disease patients,
totaling 2501, consisting of 1818 male and 683 female patients. This study aimed
to determine the relationship between BMI and blood pressure with the incidence
of Coronary Heart Disease at H. Adam Malik General Hospital.

This research used a descriptive analytic method with a case-control design
and retrospective approach, involving 184 patients, comprising 92 Coronary Heart
Disease patients and 92 non- Coronary Heart Disease patients, selected using
purposive sampling. Data were obtained from patient medical records and analyzed
using the chi-square test.

The univariate analysis results showed that the highest BMI category was
obesity with 66 patients (35.9%). For blood pressure, the highest systolic blood
pressure category was pre-hypertension with 81 patients (44.0%), and the highest
diastolic blood pressure category was normal with 112 patients (60.9%). The
bivariate analysis results indicated a significant relationship between increased BMI
and the incidence of Coronary Heart Disease (p=0.016), a significant relationship
between systolic blood pressure and the incidence of Coronary Heart Disease
(p=0.026), and a significant relationship between diastolic blood pressure and the
incidence of Coronary Heart Disease (p=0.007).

It can be concluded that there is a relationship between BMI, systolic blood
pressure, and diastolic blood pressure with the incidence of Coronary Heart Disease
at H. Adam Malik General Hospital. An increase in BMI is likely to lead to an
increase in both systolic and diastolic blood pressure, which are risk factors for PJK.

Keywords: Coronary Heart Disease, Body Mass Index, Blood Pressure
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