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Abstrak: Penyakit jantung rematik (PJR) adalah penyakit otoimun yang disebabkan oleh 

infeksi streptococcus β hemolyticu grup A. Penyakit jantung bawaan (PJB) adalah masalah 

struktural pada anatomi jantung dari pembuluh besar jantung dan abnormalitas pembentukan 

jantung. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran kelainan katup jantung pada 

pasien penyakit jantung rematik dan penyakit jantung bawaan pada orang dewasa di RSUP. 

Prof. R. D. Kandou Manado. Penelitian ini menggunakan metode retrospektif untuk menilai 

gambaran kelainan katup di RSUP. Prof.  Dr. R. D. Kandou Manado dari Januari 2015 – 

Desember 2015. Jumlah sampel berjumlah 16 (8 kasus PJR dan 8 kasus PJB). Hasil penelitian 

pada pasien PJR terbanyak pada perempuan 6 pasien (75%), 41-50 tahun 4 kasus (50%), IRT 

5 kasus (63%), stenosis mitral 7 kasus (24%), pada pasien PJB terbanyak ASD 5 (62,5%), 

perempuan 7 kasus (87,5%), 31-40 tahun 3 kasus (37,5%), regurgitasi tricuspid 5 kasus (42%), 

7 kasus dengan tidak ada riwayat PJB. 

Kata Kunci: PJR, PJB, Kelainan katup jantung 

Abstract:  Rheumatic Heart disease (RHD) is an autoimmune disease caused by infection with 

Streptococcus β hemolyticus group A. Congenital heart disease (CHD) is a structural problem 

at the heart anatomy of the great vessel in heart an abnormality of heart formation. The purpose 

of the study is to describe the valvular heart abnormality in patient with rheumatic heart disease 

and congenital heart disease in adult in the Prof. dr. R. D Kandou Hospital Manado. This study 

used retrospective method for assessing the overview of valvular heart abnormality in patient 

with rheumatic heart disease and congenital heart disease in adult in the Prof. dr. R. D Kandou 

Hospital Manado from January 2015 to December 2015 . Total sampels was 16 (8 cases RHD 

and 8 cases CHD).  The result  for patients with RHD most in woman  6 cases (75%), 41-50 

years old 4 cases (50%),  housewife 5 cases (63%), stenosis mitral  7 cases (24%),  in patients 

with CHD  most founded in ASD 5 cases (62,5%), women 7 cases (87,5%), 31-40 years old 3 

cases (37,5%), tricuspid regurgitation 5 cases (42 %), 7 cases (87,5%) with no familial history 

of CHD. 

Keywords : RHD, CHD, Valvular Heart Abnormalities
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Penyakit Jantung Rematik adalah 

penyakit otoimun yang disebabkan oleh 

infeksi streptococcus β hemolyticus 

grup A. Menurut data WHO 15.6 juta 

orang menderita penyakit jantung 

rematik (PJR)  di seluruh dunia. PJR 

menyebabkan kematian sekitar 200.000 

kematian dengan kejadian tertinggi 

pada umur 5-14 tahun, dengan pria 162 

per 100.000 kematian dan wanita 228 

per 100.000 kematian.1-3  Penyakit 

Jantung bawaan adalah masalah 

struktural pada anatomi jantung dari 

pembuluh besar jantung dan 

abnormalitas pembentukan jantung. 

Insidennya dilaporkan di AS 4-10 kasus 

per 1.000 dan pada 8 per 1.000 

kelahiran. Di Eropa 6,9 per 1.000 

kelahiran, di Asia 9,3 per 1.000 

kelahiran. Di AS kira-kira 650.000-

1.300.000 anak-anak dan orang dewasa 

terkena penyakit jantung bawaan, 1 dari 

150 di AS terkena penyakit jantung 

bawaan pada orang dewasa.4 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan studi 

deskriptif dengan metode retrospektif. 

Penelitian ini dilakukan di Irina F 

Jantung dan CVBC RSUP Prof. Dr. R. 

D. Kandou Manado. Penelitian ini 

dilaksanakan pada bulan Oktober 2016 

sampai November 2016. Populasi dari 

penelitian adalah seluruh penderita 

penyakit jantung yang dirawat di Irina 

F Jantung dan CVBC RSUP Prof. R. D. 

Kandou Manado periode Januari 2015 

sampai Desember 2015. 

Sampel dari penelitian ini adalah 

seluruh penderita penyakit jantung 

rematik (PJR) dan penyakit jantung 

bawaan (PJB) pada orang dewasa yang 

dirawat di Irina F Jantung dan CVBC 

RSUP Prof. Kandou Manado periode 

Januari 2015 sampai Desember 2015. 

Sampel yang diambil berdarsarkan data 

rekam medik yang menggunakan 

simple random sampling. 

 

HASIL PENELITIAN 

 

 
Prevalensi kasus PJR berdasarkan jenis 

kelamin ditemukan laki-laki sebanyak 

2 orang (25%) dan perempuan 

sebanyak 6 orang (75%) dari jumlah 

total kasus. (Gambar. 1) Berdasarkan 

data yang ditemukan di RSUP Prof. R. 

D. Kandou tidak ditemukan pada 

kelompok umur ≤ 20 tahun, sedangkan 

pada kelompok 21-30 tahun ditemukan 

sebanyak 2 kasus, 31-40 tahun 

ditemukan sebanyak 2 kasus, 41-50 

tahun ditemukan 4 kasus. Prevalensi 

tertinggi ditemukan pada kelompok 

umur 41-50 tahun (Gambar 2). Dari 8 

kasus yang ditemukan prevalensi 

pekerjaan yang ditemukan ialah 

pegawai swasta/negeri 1 kasus, 

wiraswasta 1 kasus, IRT 5 kasus, dan 

25%

75%

Laki - Laki

Perempuan

Gambar. 1 Distribusi kasus berdarsarkan 

jenis kelamin dalam bentuk diagram 
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petani 1 kasus. Pada 8 kasus penyakit 

jantung rematik ditemukan 29 kejadian 

kelainan yang mengenai keempat katup 

jantung dengan distribusi katup aorta 5 

kasus (17%), katup pulmonal 5 kasus 

(17%), katup trikuspid 6 kasus (21%), 

katup mitral 13 kasus (45%), dengan 

kelainan katup jantung tersering 

didapati pada katup mitral. Selanjutnya 

dari penyebaran kelainan yang 

dijumpai pada keempat katup dibagi 

lagi berdasarkan jenis kelainan pada 

katup – katup tersebut, tidak ditemukan 

kelainan pulmonal stenosis. Sedangkan 

prevalensi regurgitasi aorta 5 kasus 

(17%), stenosis aorta 1 kasus (4%) 

regurgitasi pulmonal 5 kasus (17%), 

regurgitasi trikuspid 5 kasus (17%), 

stenosis trikuspid 1 kasus (4%), 

regurgitasi mitral 6 kasus (21%), 

stenosis mitral 7 kasus (24%) (Tabel 1) 

. 

 

Dari 16 kasus yang tercatat disepanjang 

tahun 2015 ditemukan ASD 11 kasus, 

VSD 1 kasus, ToF 2 kasus, PDA 3 

kasus. Dari 8 data rekam medik yang 

dapat dijangkau terdapat 1 kasus VSD, 

sedangkan ASD ditemukan 5 kasus, 

ToF 1 kasus, dan PDA 1 kasus. 

Prevalensi kasus PJB berdasarkan jenis 

kelamin didapatkan laki-laki sebanyak 

1 kasus dan perempuan sebanyak 7 

kasus. (Gambar 3) 

 

 

Berdasarkan data yang ditemukan di 

RSUP Prof. R. D. Kandou pada 

kelompok umur, ≤ 20 tahun ditemukan 

kasus, sedangkan  21 -30 tahun 

ditemukan sebanyak 2 kasus, 31-40 

tahun ditemukan sebanyak 3 kasus, 41-

50 tahun ditemukan 1 kasus, 51 – 60 

tahun sebanyak 2 kasus. Berdasarkan 

jenis kelainan pada katup – katup 

tersebut, tidak ditemukan stenosis 

aorta, stenosis tricuspid dan stenosis 

mitral. Sedangkan prevalensi 

regurgitasi aorta 1 kasus (8%) 

regurgitasi pulmonal 3 kasus (25%), 

stenosis pulmonal  1 kasus (8%) 

regurgitasi trikuspid 5 kasus (42%), 

regurgitasi mitral 3 kasus (25%). 

PEMBAHASAN 

A. Penyakit Jantung Rematik 

Berdarsarkan hasil penelitian 

retrospektif pada pasien penyakit 

jantung rematik (PJR) yang dirawat di 

IRINA F dan CVBC RSUP. Prof. dr. R. 

D. Kandou periode 1 Januari 2015-31 

Desember 2015 didapatkan 8 kasus. 

Hasil distribusi kasus berdarsarkan 

jenis kelamin didapatkan prevalensi 

kasus PJR pada perempuan lebih tinggi 

0%

20%

40%

60%

≤ 20 
Tahun

21 - 30
Tahun

31 - 40
Tahun

41 - 50
Tahun

0%

50%

100%

Laki - Laki Perempuan

Gambar. 2 Distribusi kasus 

berdarsarkan umur dalam bentuk 

diagram 

Gambar.3 Distribusi kasus berdarsarkan 

jenis kelamin dalam bentuk diagram 
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dibandingkan laki-laki, yakni sebanyak 

6 kasus (75%) dan perempuan 

sebanyak 2 kasus (25%). Hal tersebut 

sesuai dengan penelitian sebelumnya 

oleh J. Lawrence dkk5 di Northen 

Teritory of Australia bahwa frekuensi 

pasien perempuan lebih tinggi dari laki 

– laki dimana dari 390 kasus 

didapatkan laki-laki 162 (41,54%)  dan 

perempuan 228 (58,46%). 

Hasil distribusi berdarsarkan umur, 

didapatkan hasil prevelensi kasus PJR 

tertinggi pada kelompok umur 41-50 

tahun sebanyak 4 kasus (50%), diikuti 

kelompok umur 21-30 tahun dan 

kelompok umur 31-40 tahun yang 

memiliki prevalensi yang sama yakni 2 

kasus (25%), namun tidak ditemukan 

kasus PJR ≤ 20 tahun. Menurut 

penelitian M. Haznul dkk6 didapatkan 

prevalensi tertinggi pada kelompok 

umur 11 – 20 tahun didapatkan 

sebanyak 27 kasus (50%), hal ini 

berbeda dengan hasil penelitian karena, 

sampel penelitian adalah kelompok 

umur dewasa, yaitu usia ≥ 18 tahun, 

sehingga populasi < 18 tahun tidak 

dijadikan sampel penelitian.  Dari 

penelitian oleh M. Haznul dkk6, 

didapatkan kelompok 21-30 tahun 

sebanyak 12 kasus (22,22%), kelompok 

umur 31-40 tahun sebanyak 5 kasus 

(9,26%), kelompok umur 41-50 tahun 

sebanyak 2 kasus (3,70%), kelompok 

umur 51-60 tahun sebanyak 3 kasus 

(5,56%) dan kelompok umur > 60 tahun 

sebanyak 1 kasus (1,85%) dari total 54 

kasus, hal ini berbeda dengan hasil 

penelitian yang menunjukkan 

kelompuk umur 41-50 tahun memiliki 

prevalensi tertinggi di RSUP. Prof. dr. 

R. D. Kandou Manado sebanyak 4 

kasus (50%). 

Hasil distribusi kasus berdasarkan jenis 

pekerjaan menunjukkan prevalensi 

tertinggi adalah IRT sebanyak 5 kasus 

(62,5%), Pegawai Negeri/Swasta, 

wiraswasta dan lai-lain masing-masing 

sebanyak 1 kasus (12,5%). Pada 

penelitian oleh M. Haznul dkk6, 

ditemukan prevalensi PJR berdarsarkan 

distribusi pekerjaan adalah 

pelajar/mahasiswa, sebanyak 29 kasus 

(53,70%), PNS/TNI/Pensiunan 

sebanyak 3 kasus (5,56%), Pegawai 

swasta sebanyak 3 kasus 5,56%, Ibu 

Rumah Tangga 6 kasus 11,11%, 

Petani/Nelayan sebanyak 2 kasus 

(3,70%) dan yang tidak bekerja 

sebenyak 11 kasus (20,37%). Pada 

penelitian kami tidak ditemukan kasus 

dengan kategori pekerjaan 

pelajar/mahasiswa dan tidak bekerja 

dibandingkan penelitian oleh M. 

Haznul dkk, paling banyak ditemukan 

kedua katergori pekerjaan tersebut 

diikuti oleh kategori pekerjaan IRT 

sebanyak 6 kasus (11,11%), sedangkan 

pada penelitian di RSUP. Prof. dr. R. D. 

Kandou Manado kategori pekerjaan 

IRT memiliki prevalensi tertinggi 5 

kasus (62,5%). 

Hasil distribusi berdasrakan jenis 

kelainan katup didapatkan stenosis 

mitral merupakan kelainan katup yang 

paling sering terjadi sebanyak 7 kasus 
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(24%) dan tidak terdapat kasus stenosis 

pulmonal. Teori mengatakan bahwa 

kira-kira tiga perempat dari 

keseluruhan pasien PJR, mengalami 

lesi pada katup mitral. Hasil penelitian 

kami berbeda dengan hasil penelitian 

M. Haznul dkk6 yang menyatakan 

bahwa regurgitasi mital merupakan 

kasus yang terbanyak (30,40%), karena 

sampel yang diambil dalam penelitian 

kami, dibatasi usia ≥ 18 tahun, 

sedangkan sampel penelitian oleh M. 

Haznul dkk6, mencakup usia < 18 

tahun. Regurgitasi mitral adalah 

kelainan katup yang sering ditemukan 

pada usia muda, dimana belum terjadi 

jaringan parut pada katup dan stenosis 

katup.7 

Hasil distribusi berdarsarkan derajat 

kelainan katup, prevalensi tertinggi 

pada derajat kelainan katup severe 

sebanyak 8 kasus (26,67%). Hasil 

penelitian kami ini sesuai dengan hasil 

penelitian oleh M. Haznul dkk6, yang 

menyatakan bahwa derajat kelainan 

katup terbanyak adalah severe (36,8%). 

B. Penyakit Jantung Bawaan 

Berdasarkan hasil penelitian 

retrospektif di RSUP. Prof. dr. R. D. 

Kandou Manado, penyakit jantung 

bawaan ditemukan sebanyak 8 kasus, 

dari 8 kasus ditemukan ASD 5 kasus 

dan Tof, PDA dan VSD ada 1 kasus. 

Hasil ini sesuai dengan teori yang 

menyatakan bahwa ASD adalah 

penyakit jantung bawaan yang paling 

banyak ditemukan pada orang dewasa.8 

Hasil distribusi kasus berdasarkan jenis 

kelamin, laki – laki sebanyak 1 kasus 

(11%) dan perempuan 7 kasus (89%). 

Hal ini sesuai dengan penelitian 

Donovan dkk10 yang menyatakan 

bahwa penyakit jantung bawaan terjadi 

lebih banyak ditemukan pada 

perempuan (52,7%) dibandingkan laki-

laki (47,3%). Menurut review artikel 

oleh Burch dan Didieu, yang 

menyatakan bahwa tiga per empat 

pasien mempunyai delesi 22q11.2 yang 

ditemukan pada semua anak dengan 

tipikal lesi jantung pada delesi 

22q11.2DS, jadi pada PJB bukan 

merupakan kelainan yang terpaut 

kromosom sex X, tetapi delesi 

ditemukan pada kromosom somatik ke 

22 pada lengan panjang 11.2 sehingga 

hal tersebut tidak dapat menentukan 

yang mana lebih dominan laki – laki 

atau perempuan, maka masih 

diperlukan lagi penelitian lebih lanjut11 

Hasil distribusi penyakit jantung 

bawaan dalam keluarga hanya 

ditemukan 1 kasus yang mempunyai 

riwayat jantung bawaan dalam keluarga 

(12%). Hal ini berbeda dengan 

penelitian sebelumnya AM. Cedars 

dkk5 yang menyatakan bahwa kasus 

dengan riwayat penyakit jantung 

bawaan pada keluarga lebih banyak 

dibanding tanpa riwayat, menurut study 

cohort pada 40 populasi ada 26 kasus 

(65%) dengan riwayat PJB pada 

keluarga. 

Hasil distribusi kasus berdasarkan 

kelompok umur, prevalensi tertinggi 
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adalah pada kelompok umur 31-40 

tahun sebanyak 3 kasus (37,5%), diikuti 

dengan kelompok umur 21-30 tahun 

dan 51-60 tahun yang masing – masing 

pada sebanyak 2 kasus (25%), diikuti 

kelompok umur 41-50 tahun 1 kasus 

(12,5%). Hal ini berbeda dengan 

penelitian BJM Mulder9 menyatakan 

bahwa prevalensi tertinggi pada umur 

20-30 tahun. Menurut teori, penyakit 

jantung bawaan ditemukan pada 

dekade keempat dengan kelima, karena 

pada anak gejalanya bisa asimptomatik 

atau ringan sehingga tidak terdiagnosis, 

sehingga pada dewasa terjadi gejala 

yang signifikan disertai dekompensasi 

jantung dan hipertensi pulmonal.8 Hasil 

distribusi berdarsarkan kelainan katup, 

tidak ditemukan kelainan stenosis Aorta, 

stenosis trikuspid, dan stenosis mitral 

sedangkan prevalensi tertinggi adalah 

regurgitasi tricuspid sebanyak 5 kasus 

(42%) diikuti regurgitasi mitral dan 

regurgitasi pulmonal yang masing-masing 

sebanyak 3 kasus (25%) dan yang paling 

sedikit adalah regurgitasi aorta dan stenosis 

pulmonal sebanyak 1 kasus (8%). Hasil ini 

berbeda dengan penelitian oleh H. Farouk10 

dkk menyatakan bahwa kelainan katup 

yang paling tersering ditemukan adalah 

pulmonal stenosis sebanyak 15 kasus. 

Teori mengatakan bahwa pada dekade 

keempat, darah sudah berpindah dari kanan 

ke kiri yang memungkinkan kerja dari 

katup trikuspid meningkat, dan 

memungkinkan terjadi trikuspid stenosis.12 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Meskipun angka kejadian PJR dan PJB 

pada orang relative sedikit, namun 

penting untuk dilakukan penelitian 

secara berkala guna perbaikan 

penanganan juga mengedepankan 

aspek pencegahan. 
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