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ABSTRACT 

Coronary Heart Disease is an atherosclerotic disease of an inflammatory nature, 

manifested by stable angina, unstable angina, myocardial infarction (MI), or sudden cardiac 

death. Symptoms that can arise from Coronary Heart Disease include chest pain, shortness of 

breath, heart attacks, changes in heart rate, nausea and extreme fatigue. The aim of 

community service is to evaluate and find the causes of health problems related to heart 

disease such as chest pain, fatigue, difficulty breathing and dizziness. Know the heart rhythm 

so you can detect if there is an irregular heart rhythm. The methods used in community 

service are health education and early detection of coronary heart disease by examining ECG 

(Electrocardiogram) records. The results of examination of ECG records from 15 residents, 3 

people had normal ECG rhythms and 13 people had abnormal ECG rhythms with varying 

abnormalities. The conclusion is that there are still several risk factors in the group that need 

to be evaluated, such as smoking, diabetes mellitus, physical activity, family history and 

blood cholesterol levels. 

Keywords: Health Education, Early Detection, Coronary Heart Disease, Ectrocardiogram (EKG) 

ABSTRAK 

Penyakit Jantung Koroner adalah penyakit aterosklerotik yang bersifat inflamasi, 

dimanifestasikan oleh angina stabil, angina tidak stabil, infark miokard (MI), atau kematian 

jantung tiba-tiba. Gejala yang bisa timbul dari Penyakit Jantung Koroner berupa nyeri dada, 
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sesak napas, serangan jantung, perubahan debaran jantung, mual, dan kelelahan ekstrim. 

Tujuan pengabdian kepada masyarakat yaitu mengevaluasi dan mencari penyebab masalah 

kesehatan yang terkait dengan penyakit jantung seperti nyeri dada, mudah lelah, sulit 

bernapas, dan pusing. Mengetahui irama jantung sehingga dapat mendeteksi apabila ada 

irama jantung yang tidak teratur. Metode yang digunakan dalam pengabdian kepada 

masyarakat adalah penyuluhan kesehatan dan deteksi dini penyakit jantung koroner dengan 

pemeriksaan rekam EKG (Elektrokardiogram). Hasil pemeriksaan rekam EKG dari 15 orang 

warga, 3 orang memiliki irama EKG yang normal dan 13 orang memiliki irama EKG tidak 

normal dengan kelainan yang bervariasi. Kesimpulan bahwa masih terdapat beberapa faktor 

risiko pada kelompok yang perlu dievaluasi seperti merokok, diabetes mellitus, aktivitas fisik, 

riwayat keluarga dan kadar kolestrol dalam darah. 

Kata Kunci: Penyuluhan Kesehatan, Deteksi Dini, Penyakit Jantung Koroner, Ektrokardiogram 

(EKG) 

*Korespondensi : Zaenal 

*Email : zaenal.dpk@uim-makassar.ac.id 

 

I. PENDAHULUAN 

Penyakit Jantung Koroner (PJK) adalah penyakit jantung yang disebabkan oleh 

penyempitan arteri koroner. Terjadinya PJK dapat dimulai dari terjadinya aterosklerosis 

(kekakuan arteri) maupun yang sudah terjadi penimbunan lemak atau plak (plaque) pada 

dinding arteri koroner, penyakit ini dapat disertai gejala klinis atau tanpa gejala (Pracilia, 

Nelwan and Langi, 2019). Adanya plak ini memperlambat dan bahkan dapat 

menghentikan aliran darah pada jaringan yang disuplai oleh arteri sehingga 

mengakibatkan kekurangan oksigen dan nutrisi (Pracilia, Nelwan and Langi, 2019). 

Penyakit Jantung Koroner digambarkan dengan adanya aterosklerosis di arteri 

koroner epikardium. PJK dibagi menjadi beberapa subkategori, di antaranya yaitu Stable 

Ischemic Heart Disease, serta Acute Coronary Syndrome atau Sindrom Koroner Akut. 

Sindrom Koroner Akut (SKA) merujuk kepada gejalagejala klinis yang berhubungan 

dengan iskemi miokard akut. SKA terdiri dari Unstable Angina Pectoris, ST Elevation 
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Myocardial Infarct (STEMI), dan Non STEMI (Rai Dilawar Shahjehan and Bhutta, 

2023). 

World Health Organization (WHO) menyebutkan bahwa penyakit jantung koroner 

(PJK) menjadi salah satu masalah kesehatan dalam system kardiovaskular yang 

jumlahnya meningkat cepat dengan angka kematian 6,7 juta kasus (WHO, 2019). 

Perhitungan WHO (World Health Organization) pada Tahun 2020, penyakit 

kardiovaskuler menyumbang sekitar 25% dari angka kematian dan mengalami 

peningkatan khususnya di negara-negara berkembang, salah satu diantaranya berada di 

Asia dimana angka kematian yang disebabkan oleh PJK mencapai 1,8 juta kasus (WHO, 

2021). 

Jika dilihat dari penyebab kematian tertinggi di Indonesia, menurut Survei Sample 

Registration System Tahun 2018 menunjukkan 12,9% kematian akibat penyakit jantung 

koroner. Angka kematian yang disebabkan oleh PJK di Indonesia cukup tinggi mencapai 

1,25 juta jiwa dari jumlah populasi penduduk Indonesia sebanyak 250 juta jiwa 

(Kemenkes, 2020). Hasil Riset Kesehatan Dasar Tahun 2019 menunjukkan bahwa sebesar 

1,5% atau 15 dari 1.000 penduduk Indonesia menderita penyakit jantung koroner. 

Data dari Kementrian Kesehatan Indonesia pada tahun 2019 (Kemenkes RI, 2019) 

menyebutkan bahwa prevalensi penyakit jantung koroner di Jawa Timur pada tahun 2019 

berdasarkan diagnosis dokter adalah sebesar 0,5% atau sekitar 144.279 penderita, 

sedangkan prevalensi penyakit jantung koroner di Jawa Timur berdasarkan diagnosis 

dokter atau gejala adalah sebesar 1,3% atau sekitar 375.127 penderita dan merupakan 

jumlah penderita penyakit jantung koroner tertinggi. 

Morbiditas dan mortalitas penyakit kardiovaskular terus meningkat khususnya di 

negara-negara berkembang. Data dari Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Tahun 2013 

menunjukkan prevalensi penyakit arteri koroner (PAK) berdasarkan diagnosis dokter 

yang dilakukan sebesar 0,5% sedangkan berdasarkan diagnosis dokter atau gejala sebesar 

1,5%. Sementara prevalensi PAK di Jawa Barat sendiri berdasarkan diagnosis dan 

diagnosis/gejala secara berurutan adalah sebesar 0,5% dan 1,6% (Badan Penelitian dan 

Pengembangan Kesehatan, 2013). Penyakit ini lebih banyak terjadi pada populasi umur 

pekerja sehingga menyebabkan beban sosial dan ekonomi yang besar bagi negara. 
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EKG adalah tes yang sangat mendasar namun sangat membantu dalam evaluasi 

penyakit arteri koroner. EKG mengukur aktivitas listrik dalam sistem konduksi jantung 

dan diukur dengan 10 lead yang melekat pada kulit di lokasi standar. Pemeriksaan 

memberikan informasi tentang fisiologi dan anatomi jantung. Pemeriksaan ini memiliki 

12 sadapan pada kertas yang dicetak setelah tes dilakukan dan setiap sadapan berkorelasi 

dengan lokasi spesifik jantung. Informasi penting yang perlu diperhatikan pada EKG 

adalah detak jantung, ritme, dan sumbu. Setelah itu, informasi mengenai proses patologis 

akut dan kronis dapat diperoleh. Pada sindrom koroner akut, seseorang dapat melihat 

perubahan segmen ST dan perubahan gelombang T. Jika ACS telah merosot menjadi 

aritmia, itu juga bisa terlihat. Dalam pengaturan kronis, EKG dapat menunjukkan 

informasi seperti deviasi sumbu, blok cabang berkas, dan hipertrofi ventrikel. EKG juga 

merupakan modalitas pengujian yang hemat biaya dan tersedia yang tidak bergantung 

pada pengguna (Rai Dilawar Shahjehan and Bhutta, 2023). 

Elektrokardiografi merupakan alat bantu diagnosa sederhana dan non invasif yang 

pemeriksaannya dapat dilakukan di tempat pasien. Untuk jangka waktu yang lama, 

elektrokardiografi merupakan bagian yang penting dalam penegakkan diagnosis dan 

pemberian terapi pada pasien dengan nyeri dada. Elektrokardiografi memberikan 

informasi tentang aspek patofisiologi pada IMA dibandingkan informasi yang diberikan 

oleh ekokardiografi atau angiografi koroner. Angiografi koroner dapat menilai anatomi 

pembuluh darah koroner, sedangkan elektrokardiografi mencerminkan fisiologi dari 

miokardium selama proses iskemik akut. 

Elektrokardiografi juga mengobservasi pemulihan patensi koroner pada angiografi 

koroner dengan bukti EKG yang masih mengalami proses iskemik (on going ischemic) 

akibat aliran pada pembuluh darah koroner yang tersumbat (no reflow), atau kerusakan 

miokardial yang baru berkembang sebelum reperfusi terjadi (injury reperfusion). 

Elektrokardiografi dapat membantu dalam memperkirakan luasnya area iskemik, 

membedakan iskemik subendokardial atau transmural, dan adanya infark sebelumnya. 

Adanya elevasi segmen ST pada pasien dengan keluhan nyeri dada yang khas, 

dikombinasi dengan adanya resiprokal, akan mempunyai nilai prediktif yang tinggi untuk 

terjadinya suatu IMA. 
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II. METODE 

Metode dalam kegiatan ini adalah melakukan penyuluhan kesehatan tentang 

bahaya penyakit jantung koroner dan perekaman jantung dengan pemeriksaan EKG. 

Evaluasi dilakukan dengan melihat pengetahuan dan hasil interpretasi terhadap hasil 

perekaman jantung masyarakat. Tempat pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat di 

Muara Angke Kelurahan Pluit Kecamatan Penjaringan. Pengabdian kepada masyarakat 

dilaksanakan 1 hari hari minggu, 18 Agustus 2024. Kegiatan dilaksanakan dari mulai 

pukul 08.00 sampai dengan 14.00 WIB. Adapun sasaran target dalam kegiatan ini adalah 

masyarakat muara angke yang akan melakukan pemeriksaan EKG. 

Evaluasi kegiatan bertujuan untuk mengetahui apakah penyuluhan kesehatan dan 

deteksi dini penyakit jantung koroner dengan pemeriksaan rekam EKG 

(elektrokardiogram) yang telah dilaksanakan berdampak positif atau sejauh mana 

peningakatan pengetahuan dan motivasi masyarakat. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 

dilakukan dengan 3 tahapan ; tahap yang pertama adalah persiapan (pretest), tahap kedua 

pelaksanaan penyuluhan kesehatan dan deteksi dini penyakit jantung coroner, dan tahap 

yang ketiga adalah evaluasi (post test). Kegiatan pre test dilakukan menggunakan 

kuisioner sebelum kegiatan sosialisasi dan edukasi kesehatan dimulai. 

Tahap selanjutnya pelaksanaan edukasi menggunakan metode ceramah dan tanya 

jawab. Tahap ke tiga pelaksanaan posttest mengenai pemahaman menyangkut materi 

yang telah disampaikan. Evaluasi (posttest) dilakukan menggunakan kuisioner sebelum 

penutupan kegiatan. Hasil evaluasi kegiatan pengabdian masyarakat tersebut 

dibandingkan antara nilai pretest dan nilai posttest tentang pengetahuan peserta sehingga 

dapat dilihat keberhasilan edukasi kesehatan yang telah dilakukan. 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengabdian masyarakat yang dilakukan di wilayah Muara Angke Kel. Pluit Kec. 

Penjaringan. Berdasarkan hasil pemeriksaan rekam EKG dari 9 orang warga, 7 orang 

memiliki irama EKG yang normal dan 2 orang memiliki irama EKG tidak normal dengan 

kelainan yang bervariasi. Dari 9 orang tersebut rata-rata usianya diatas 50 tahun dan 

sebagian memiliki riwayat merokok. Faktor utama banyaknya kelainan irama EKG warga 

adalah usia yang sudah tua. Dengan usia tua yang didukung dari hasil wawancara pola 
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hidup yang kurang sehat memicu timbulnya berbagai perubahan irama jantung. Beberapa 

warga menyatakan memang sebelumnya telah terdeteksi adanya penyakit jantung pada 

dirinya seperti iskemi dan infark. Beberapa orang menyatakan telah menghentikan 

aktifitas minum kopi dan merokok dan merasakan gejalanya berkurang. 

IV. KESIMPULAN 

Penyuluhan kesehatan secara bermakna meningkatkan pengetahuan mengenai 

kesehatan jantung pada para kelompok usia muda. Penyuluhan kesehatan dan deteksi dini 

penyakit jantung koroner dengan pemeriksaan rekam EKG (elektrokardiogram) mengenai 

penyakit kardiovaskular dilakukan guna mencegah munculnya dan mencegah 

progresivitas dari PAK di usia selanjutnya. Adapun limitasi dari kegiatan ini adalah masih 

terdapat beberapa faktor risiko pada kelompok yang perlu dievaluasi seperti merokok, 

diabetes mellitus, aktivitas fisik, riwayat keluarga dan kadar kolestrol dalam darah. 

Harapan masyarakat terhadap kegiatan Pengabdian kepada masyarakat masih sangat perlu 

dilakukan kembali untuk menambah pengetahuan dan wawasan dalam mengantisipasi 

masalah kesehatan yang lain bisa muncul. 
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a) TIM PkM ucapkan terimakasih yang tak terhingga kepada Bapak Kepala Kelurahan 
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memberikan kontribusi, kesempatan dan bantuannya kepada tim PkM dalam 
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kegiatan PkM ini. 
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