BAB Il

KERANGKA KONSEPTUAL

3.1 Bagan Alir Kerangka Konseptual Penyakit Jantung Koroner

Etiologi: Penyakit Jantung Koroner Ada 2 Faktor Resiko:

Adanya penyempitan, (PIK) 1. Faktor resiko yang tidak
penyumbatan, atau bisa dirubah, yaitu: Umur,
kelainan pada pembuluh Jenis Kelamin, Keturunan.

arteri koroner

2. Faktor resiko yang dapat
dirubah seperti: Merokok,

Disiplidemia, Hipertensi,

Komplikasi: Diabetes Melitus, Stres, Diet
yang Tidak sehat, Konsumsi
Kardiomiopati, Gagal alkohol berlebih, Kurang

aktivitas fisik, Berat badan

Jarging, Artina yang berlebih dan obesitas

Terapi Non
Farmakologi

Terapi Farmakologi

Merubah gaya hidup,
olahraga, diet, banyak
minum air putih
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https://www.alodokter.com/gagal-jantung
https://www.alodokter.com/gagal-jantung
https://www.alodokter.com/aritmia

3.2 Bagan Alir Kerangka Operasional Penyakit Jantung Koroner

KERANGKA OPERASIONAL

Pasien penyakit Jantung Koroner Rawat Inap
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Kriteria Inklusi
Pasien dengan diagn

inap RSI Aisyiyah Malang

Kriteria Eksklusi
0sis jantung

koroner yang diterapi dengan Tidak ada
Isosorbid dinitrate di instalasi rawat
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Pencatatan dari RMK

e Nomor Rekam Medik Pasien

e Latar Belakang P
e Diagnosis dokter

e Data Laboratorium dan Data Klinik

e Data MRS dan K
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