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BAB I

PENDAHULUAN
1.1 
Latar Belakang

Penyakit Jantung Koroner (PJK) termasuk bagian dari penyakit kardiovaskuler, merupakan penyakit yang menjadi wabah di dunia modern saat ini. Laporan Badan Kesehatan Dunia (WHO), September 2009, menyebutkan bahwa penyakit tersebut merupakan penyebab kematian pertama sampai saat ini. Pada 2004, diperkirakan 17,1 juta orang meninggal karena PJK. Angka ini merupakan 29% dari penyebab kematian global, dengan perincian 7,2 juta meninggal karena PJK dan sekitar 5,7 juta orang meninggal karena stroke, dan pada tahun 2020 diperkirakan meningkat 11 juta orang (Yahya, 2010:16). Hasil survei yang dilakukan Departemen Kesehatan RI menyatakan prevalensi penyakit jantung koroner di Indonesia dari tahun ke tahun terus meningkat.  Hasil Riskesdas (Riset Kesehatan Dasar)  tahun 2007 memperlihatkan prevalensi beberapa penyakit jantung dan pembuluh darah seperti  stroke sebesar 8,3%, hipertensi sebesar 7,6 % per 1000 penduduk. Kemudian pada tahun 2013 hasil Riskesdas memperlihatkan bahwa terjadi peningkatan angka prevalensi beberapa penyakit jantung yaitu hipertensi sebesar 9,5%, stroke sebesar 12,1, penyakit jantung koroner yaitu sebesar 1,5 %, dan gagal jantung 0,3% per 1000 penduduk.

Penyakit jantung koroner adalah penyempitan atau tersumbatnya pembuluh darah koroner. Jantung memerlukan oksigen dan nutrisi sebagai sumber energi agar dapat memompa darah ke seluruh tubuh secara terus-menerus. Jika pembuluh darah koroner tersumbat atau menyempit proses transportasi bahan-bahan energi itu tentu akan tergganggu, akibatnya sel-sel jantung melemah dan bahkan bisa mati (Yahya, 2010:7). 
Komplikasi penyakit jantung koroner sangat berbahaya dan bisa menjadi sangat mematikan. Salah satu komplikasi yang paling mengancam keselamatan jiwa adalah serangan jantung (infark miokard). Penelitian di London menyebutan bahwa dari setiap 100 penderita yang mengalami serangan jantung sebanyak 25 orang meninggal segera, 75 orang sampai di rumah sakit, tetapi 13 pasien di antaranya meninggal beberapa saat kemudian, dan 7 pasien meninggal 1 tahun kemudian (Cahyono, 2012:19).
Muttaqin (2009:69) menyatakan ada beberapa faktor yang menyebabkan seseorang terkena penyakit jantung koroner yaitu faktor yang tidak dapat diubah (usia, jenis kelamin, riwayat keluarga dengan riwayat penyakit jantung koroner dan ras), faktor risiko yang dapat diubah (peningkatan lipid serum, hipertensi, merokok, gangguan toleransi glukosa, diet tinggi lemak jenuh, kolestrol dan kalori, gaya hidup yang kurang bergerak, stress psikologis dan tipe kepribadian).
Saat ini banyak kita temukan beberapa contoh gaya hidup yang kurang baik antara lain  gaya hidup sedentarial (banyak duduk), kebiasaan merokok, alkoholisme, diet tinggi lemak dan kurang serat, obesitas, stress, dan mengkonsumsi bahan-bahan pengawet. Membaiknya tingkat ekonomi dapat mengubah pola atau jenis makan seseorang. Pola makanan fast-food yang berlemak tinggi, tinggi karbohidrat dan kalori, saat ini lebih digemari dan lebih bergengsi dibandingkan makanan tradisional yang justru lebih menyehatkan. Gaya hidup sedentarial yang ditandai banyak duduk, dan kurang aktivitas fisik. Kurang gerak dan konsumsi tinggi lemak memudahkan terjadinya obesitas. Hal tesebut dapat meningkatkan risiko munculnya penyakit kronik modern salah satunya yaitu penyakit jantung koroner jantung koroner dan meningkatkan komplikasi penyakit jantung koroner (Cahyono, 2012:20).

Masih banyak penderita jantung koroner yang belum merubah gaya hidupnya dengan baik. Terbukti pada penelitian sebelumnya tentang Gambaran Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Terjadinya Penyakit Jantung Koroner di Ruang UGD Rumah Sakit Paru Batu yang dilakukan oleh Mukhriddatul Ulfiah pada tahun 2010. Dalam penelitian ini terdapat 30 responden yang menderita jantung koroner, di antara mereka ada 43% merupakan perokok aktif, 100% perokok pasif, 50% masih mengkonsumsi makanan yang banyak mengandung garam, 100% masih mengkonsumsi kopi, dan 100% tidak pernah melakukan olahraga.
Dari hasil studi pendahuluan, didapatkan kunjungan pasien dengan PJK pada bulan Januari sampai dengan September 2014 di Poli Jantung RSUD Ngudi Waluyo Wlingi yaitu sebagai berikut: Januari sebanyak 41 orang, Februari sebanyak 40 orang, Maret sebanyak 40 orang, April sebanyak 14 orang, Mei sebanyak 29 orang, Juni sebanyak 39 orang, Juli sebanyak 21 orang, Agustus sebanyak 36 orang, dan September sebanyak 31 orang. Hasil wawancara  dua orang penderita jantung koroner yang ada di poli jantung RSUD Ngudi Waluyo Wlingi, di antaranya adalah dua pria yang berusia lebih dari 40 tahun. Kedua subjek masih sering mengkonsumsi makanan berlemak seperti jeroan, goreng-gorengan, telur dan tidak pernah melakukan olahraga secara teratur. Selain itu kedua responden juga merupakan perokok pasif dan salah satu dari kedua responden juga memiliki riwayat merokok selama 10 tahun. 
Berdasarkan hal tersebut peneliti tertarik melakukan penelitian tentang gaya hidup pada penderita jantung koroner, sehingga perawat dapat memberikan informasi yang jelas kepada masyarakat tentang gaya hidup yang baik untuk menurunkan resiko dan kematian akibat penyakit jantung koroner karena mengenal gaya hidup yang baik sangat penting dalam usaha pencegahan dan merupakan salah satu usaha yang cukup besar perannya dalam penanganan penyakit jantung koroner untuk menurunkan resiko dan kematian akibat penyakit tersebut. 
1.2 
Rumusan Masalah

Dari uraian latar belakang di atas, maka peneliti dapat menarik masalah “Bagaimanakah gaya hidup penderita penyakit jantung koroner di Poli Jantung RSUD Ngudi Waluyo Wlingi?
1.3 
Tujuan Penelitian

Penyusunan karya tulis ilmiah ini memiliki beberapa tujuan. Tujuan dapat dijabarkan sebagai berikut.

1.3.1 Tujuan umum

Mengetahui gambaran gaya hidup penderita penyakit jantung koroner di RSUD Ngudi Waluyo Wlingi
1.3.2
Tujuan khusus

1.
Mengetahui  aktivitas fisik dan kebiasaan olahraga pada penderita jantung koroner

2. 
Mengetahui kebiasaan makan pada penderita jantung koroner 
3. 
Mengetahui kebiasaan minum-minuman beralkohol dan kopi pada penderita jantung koroner

4. 
Mengetahui kebiasaan tidur pada penderita jantung koroner

5. 
Mengetahui kebiasaan merokok  pada penderita jantung koroner

6.
Mengetahui pengelolaan stress pada penderita jantung koroner

1.4. 
Manfaat penelitian
1.4.1  Bagi responden dan masyarakat

Bagi responden dan masyarakat dapat meningkatkan tingkat pengetahuan masyarakat mengenai gaya hidup yang baik dalam upaya menurunkan resiko dan kematian akibat penyakit jantung koroner.
1.4.2 Bagi pihak RS

Hasil dari penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan informasi kepada masyarakat tentang gaya hidup yang baik untuk menurunkan resiko dan kematian akibat penyakit jantung koroner.
1.4.3 Bagi peneliti

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar bagi penelitian selanjutnya. Penelitian ini bermanfaat untuk mengetahui gambaran gaya hidup penderita jantung koroner.
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