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ABSTRAK

Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan salah satu bentuk penyakit
kardiovaskular yang dapat menyerang berbagai kelompok usia maupun tingkat
sosial ekonomi, terutama seiring dengan perubahan pola hidup masyarakat. Kondisi
ini terjadi akibat adanya penyempitan atau penyumbatan pada pembuluh darah
koroner yang berperan dalam menyalurkan oksigen dan nutrisi ke otot jantung.
Apabila tidak segera ditangani, keadaan tersebut berpotensi menimbulkan
komplikasi serius hingga menyebabkan kematian. Salah satu faktor risiko yang
berkontribusi terhadap terjadinya PJK adalah obesitas sentral, yaitu kondisi
penumpukan lemak berlebih pada area perut yang berkaitan erat dengan berbagai
gangguan metabolik. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi profil pasien
dengan obesitas sentral pada penderita PJK serta mengetahui prevalensi obesitas
sentral sebagai faktor risiko di RS Siti Khodijah Sepanjang Sidoarjo. Penelitian ini
menggunakan metode survei analitik dengan pendekatan cross sectional, di mana
pengukuran seluruh variabel dilakukan pada waktu yang bersamaan. Analisis
hubungan antara obesitas sentral dan kejadian PJK dilakukan menggunakan uji
Pearson Chi-Square karena kedua variabel yang diteliti bersifat kategorik. Hasil
analisis menunjukkan nilai signifikansi p < 0,05, yang mengindikasikan adanya
hubungan yang bermakna antara obesitas sentral dengan kejadian PJK. Selain itu,
sebagian besar responden dalam penelitian ini diketahui mengalami obesitas
sentral. Temuan ini menunjukkan bahwa akumulasi lemak pada area abdomen
cukup banyak ditemukan pada pasien PJK. Obesitas sentral berperan dalam
memicu berbagai gangguan metabolik, seperti dislipidemia, resistensi insulin, dan
inflamasi kronis, yang dapat mempercepat proses aterosklerosis pada arteri koroner.
Kondisi tersebut pada akhirnya meningkatkan risiko terjadinya PJK. Dengan
demikian, dapat disimpulkan bahwa obesitas sentral memiliki hubungan yang
signifikan dengan kejadian penyakit jantung koroner.

Kata kunci: obesitas sentral, penyakit jantung koroner, faktor risiko, aterosklerosis
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ABSTRACT

Coronary heart disease (CHD) is a type of cardiovascular disorder that may affect
individuals across different age groups and socioeconomic backgrounds,
particularly in line with evolving lifestyle patterns. The condition arises from the
narrowing or obstruction of coronary arteries, which are responsible for delivering
oxygen and essential nutrients to the myocardium. If left untreated, this condition
can lead to severe complications and potentially result in death. One of the major
risk factors contributing to the development of CHD is central obesity, defined as
excessive fat accumulation in the abdominal region, which is closely linked to
various metabolic abnormalities. This study aims to identify the profile of patients
with central obesity among those diagnosed with CHD, as well as to determine the
prevalence of central obesity as a risk factor for CHD at Siti Khodijah Sepanjang
Hospital, Sidoarjo. This research employed an analytical survey method with a
cross-sectional design, in which all variables were measured simultaneously. The
association between central obesity and the incidence of CHD was analyzed using
the Pearson Chi-Square test, as both variables are categorical in nature. The
findings revealed a statistically significant result (p < 0.05), indicating a
meaningful association between central obesity and the occurrence of CHD.
Furthermore, the majority of respondents in this study were identified as having
central obesity, suggesting that abdominal fat accumulation is commonly observed
among patients with CHD. Central obesity is known to contribute to several
metabolic disturbances, including dyslipidemia, insulin resistance, and chronic
inflammation. These conditions may accelerate the development of atherosclerosis
in the coronary arteries, thereby increasing the risk of CHD. Therefore, it can be
concluded that central obesity is significantly associated with the incidence of
coronary heart disease.

Keywords: central obesity, coronary heart disease, risk factors, atherosclerosis
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