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ABSTRAK

Gambaran Respon Psikososial Pasien Jantung Koroner
Hesti Oktavianisa' Muhammad Ari Arfianto Ns., M.Kep., Sp.Kep.J
"Mahasiswa Prodi DIII Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang

’Dosen Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang

Latar Belakang: Penyakit Jantung Koroner atau penyakit kardiovaskular merupakan penyakit yang
mengalami gangguan penyumbatan pada jantung dan pembuluh darah. Pada Penyakit Jantung
Koroner aterosklerosis atau penyumbatan tersebut disebabkan oleh timbunan lemak dan kolestrol
yang terus menerus di dinding arteri dan meyumbat otot jantung. Penyakit Jantung Koroner
berdampak pada semua aspek kehidupan penderitanya, termasuk fisik, psikososial, dan spiritual,
yang berdampak pada kualitas hidup pasien. Terutama pada kondisi psikososial banyak dialami pada
penderita Penyakit Jantung Koroner. Pasien PJK banyak melaporkan kondisi seperti stres,
kecemasan, dan depresi. Adanya komorbiditas juga memperburuk kondisi kesehatan dan kualitas
hidup pasien PJK. Tujuan: untuk mengindentifikasi respon psikososial pasien jantung koroner.
Metode: Penelitian ini menggunakan penelitian' kualitatif. Dalam penelitian ini, penulis ingin
memberikan deskripsi mengenai respon psikososial ipasien jantung koroner. Hasil: Berdasarkan
hasil penelitian ini didapatkan tema antara lain: Respon denial saat awal dinyatakan penyakit
jantung, Respon perubahan pada penyakit jantung, Kecemasan karena kekambuhan mendadak pada
penyakit jantung koroner, Stress akibat penyakit yang diderita, Penerimaan terhadap penyakit yang
diderita saat ini, Gangguan tidur akibat penyakit yang diderita. Kesimpulan: Kondisi pasien dengan
jantung koroner mengalami respon psikososial yang-cenderung negative. Respon psikososial
tersebut antara lain penolakan, ketidakpuasan, kecemasan hingga ketakutan tetapi pasien mengalami
proses kehilangan berduka.

Kata kunci: Jantung Koroner, Psikososial
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ABSTRACT

Overview of Psychosocial Response of Coronary Heart Patients

Hesti Oktavianisa! Muhammad Ari Arfianto Ns., M.Kep., Sp.Kep.J.?
!Student of DIII Nursing Study Program, University Of Muhammadiyah Malang
“Nursing Lecturer, University Of Muhammadiyah Malang

Background: Coronary heart disease or cardiovascular disease is a disease that has blockages in the
heart and blood vessels. In Coronary Heart Disease, atherosclerosis or blockage is caused by
continuous deposits of fat and cholesterol in the artery walls .and clogs the heart muscle. Coronary
Heart Disease impacts on all aspects of the sufferer's life, including physical, psychosocial and
spiritual, impacting on the patient's quality of life. Psychosocial conditions are especially prevalent
in patients with coronary heart disease. Many CHD patients report conditions such as stress, anxiety,
and depression. The presence of comorbidities also worsens the health conditions and quality of life
of CHD patients. Objective: to. identify the psychosocial response of coronary heart patients.
Methods: This study used qualitative research. In this study, the authors wanted to provide a
description of the psychosocial responses of coronary heart patients.Results: Based on the results
of this study, themes were obtained, among others: Denial response when initially declared heart
discase, Response to changes in heart disease, Anxiety due to sudden recurrence in coronary heart
disease, Stress due to the disease suffered, Acceptance of the current disease, Sleep disturbance due
to the disease suffered.Conclusion: The condition of patients with coronary heart disease
experiences psychosocial responses that tend to be negative. These psychosocial responses include

rejection, dissatisfaction, anxiety to fear but patients experience a grieving loss process.

Keywords: Coronary Heart Disease, Psychosocial
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