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INTISARI 

Sindrom Koroner Akut ialah suatu kedaruratan jantung yang dinilai serius 

dan menjadi salah satu penyebab tingginya kematian. Tahun 2020 WHO 

menggungkapkan 16% dari keseluruhan kematian yang terjadi di dunia 

penyebabnya penyakit kardiovaskuler. PCI merupakan suatu tindakan terapi untuk 

mengatasi penyempitan dalam pembuluh darah arteri pada jantung. Penelitian ini 

bertujuan adalah untuk mengetahui gambaran intervensi PCI dan profil pengobatan 

pasien SKA di RS PKU Muhamadiyah Gamping tahun 2020. 

Penelitian ini merupakan observasional deskriptif, menggunakan data 

retrospektif dengan teknik samping purposive sampling. Dengan besar sampel 77 

responden yang memenuhi syarat inklusi. Analisis data menggunakan deskriptif 

frekuensi dengan bantuan program SPSS. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor risiko didominasi jenis kelamin 

laki-laki sebanyak 52 (67,5 %), usia terbanyak pada kelompok usia 56-65 tahun 

sebesar 29 (37,7 %), lama rawat inap terbanyak pada 1-2 hari berjumlah 42 (54,5%), 

tidak terdapat riwayat penyakit menjadi hasil terbanyak sebesar 41 (53,2%), 

karakteristik klinis didominasi keluhan nyeri dada sebanyak 51 (66,2%), terapi 

yang diberikan diantaranya adalah pemberian antiplatelet, antikoagulan, anti 

iskemik, anti hipertensi, anti kolesterol, anti nyeri, anti cemas, terapi untuk 

lambung, terapi diabetes, terapi konstipasi.  

Kesimpulan pada penelitian ini didapatkan kelompok lama rawat inap 

terbanyak yaitu selama 1-2 hari dengan keluhan terbanyak nyeri dada serta terapi 

yang didapatkan yaitu antiplatelet, antikoagulan, anti iskemik, anti hipertensi, anti 

kolesterol, anti nyeri, anti cemas, terapi untuk lambung, terapi diabetes, terapi 

konstipasi 

 

Kata kunci : SKA, PCI, Lama Rawat Inap 
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ABSTRACT 

Acute Coronary Syndrome is a serious cardiac emergency that should not 

be underestimated and is one of the leading causes of death. In 2020, the WHO 

reported that cardiovascular disease was responsible for 16% of all deaths 

worldwide. PCI is a therapeutic measure to treat narrowing of the arteries in the 

heart. This study aims to describe the PCI intervention and treatment profile of ACS 

patients at PKU Muhamadiyah Gamping Hospital in 2020. 

This research is an observational descriptive, using retrospective data with 

a purposive sampling technique. With a sample size of 77 respondents who met the 

inclusion requirements. Data analysis used descriptive frequency with the help of 

the SPSS program. 

The results showed that the risk factors were dominated by male sex as much 

as 52 (67.5%), the most age in the 56-65 years age group was 29 (37.7%), the most 

length of stay was at 1-2 days totaling 42 (54.5%), there was no history of disease 

being the highest result at 41 (53.2%), clinical characteristics were dominated by 

complaints of chest pain by 51 (66.2%), the therapy given included antiplatelet, 

anticoagulant, anti-ischemic , anti-hypertension, anti-cholesterol, anti-pain, anti-

anxiety, therapy for the stomach, diabetes therapy, constipation therapy. 

The conclusion in this study was that the group had the shortest length of 

stay for 1-2 days with the most complaints of chest pain and the therapy obtained 

was antiplatelet, anticoagulant, anti-ischemic, anti-hypertensive, anti-cholesterol, 

anti-pain, anti-anxiety, therapy for the stomach, therapy for diabetes, constipation 

therapy 

Keywords :  SKA, PCI, Length of Hospitalization


