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UNIVERSITAS FAKULTAS
MUHAMMADIYAH KEDOKTERAN DAN

YOGYAKARTA
i eviisnen
Nomor : 454/EP-FKIK-UMY/X/2018

ILMU KESEHATAN

ETERANGAN LOLOS UJI ETIK
ETHICAL APPROVAL
Komite Etik P

Fakukas K an dan limu Kesehatan Universitas Muhammad‘i’yae?‘\(
Yogyakarta dalam upaya nfelindungi hak asasi dan kesejahteraan responden/suby!
penelitian, telah mengkaji dengan teliti protokol berjudul :

The Ethics Commineé of the Faculty of Medicine and Health Sciences, unlverlsit‘)_'e 7’{
Muhammadiyah Yogyakarta, with regards of the protection of human rights and welfa
research, has carefully reviewed the research protocol entitled :

“Evaluasi Prospektif Respon Terapi Pasien .
Post Percutaneous Coronary Intervention (PCi) di RSUD Wates'

Peneliti Utama

: Pramitha Esha
Principal Investigator

Dewi Ayu Nurul Saputri

Nama Instits
Name of the Institution

: Program Studi Farmasi FKIK UMY

Negara

: Indonesia
Country

Dan telah menyetujui protokol tersebut diatas.
And approved the above-mentioned protocol.

Y,

+ Piek Hléavatl, M.Kes.
., FISCM.
*Peneliti Berkewajiban :

1 &
2. Memberitahukan status penelitian apabila :
. Setelah masa berlakunya keterangan lolcs uji et
tik
ol 1 athicod emrim T dwemnnlau, etik (1 tahun sejak tanggal terbi), penelitian masin belum selesai, dalam
b.  Penelitian berhenti di tengah Jalan '
3. Melalp?ri:n:::dlln serlus yang tidak diinginkan (serious odverse events).
4. penelitltidak boleh melokukan tindakan apapun pzda responden/subyek sebelum penelitian lolos uji etik.
i etik.

ADDRESS oI

Kampus Terpadu UMY Gd. Siti Waiidah LT3 Phone e
J1. Brawijaya (Lingkar Selatan) : Fax (et saress
Tamantito -« Kasihan . Banlul Email : mx@umy'ac s
D.1.Yogyakaria 55183

www.fkik.umy.ac.id
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Lampiran 2. Lembar Pengumpulan Data
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Lampiran 3. Data Pasien
Pasien 1

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 401450 Umur :63Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 75kg/160cm
b. Perincian pasien
tgl periksa | olahraga’hari| Riwayat perokok |hasil pemeriksaan Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
lama merokok dokter selama terapi
05-Jan-19|15 menit pasif CAD-=APS LDL 89 respon iskemik (negatif) miniraspi 80mg nyeri dada (va)
jalan kald suami merokok HDL 90 angina (+) candesartan 8mg  |sesek nafas (va)
jarang 1994-2015 CHF GDS 90 respon hemodinamik(approgamlodipin 10mg  |puveng/pusing
TD 130/80 mmHg |kolesterol 83 aritmia (-) kadang ngerasa mual
kelas kebugaran (rendah)

05-Feb-19 CAD-=APS miniraspi 8mg nyeri dada (va) DRP batuk
CHF valsartan 10mg sesek nafas (va) dan pusing
HHD, hipertensi amlodipin berhenti tidak di kasih obat
TD 125/85 mmHg batuk, pusing

07-Mar-19 CAD-=APS miniraspi 8mg nyeri dada berkurang
CHF valsartan 10 mg sesek nafas (ya) sering
HHD, hipertensi lengan tangan
TD 120/90 mmHg kanan kiri terasa nyeri

10-Apr-19 CAD-=APS miniraspi 8mg nyeri dada berkurang
CHF valsartan 10mg sesek nafas (ya)berkurang
HHD, hipertensi tapi masih suka kumat
TD 130/80 mmHg

Pasien 2
a. ldentitas Pasien
| Nomor RM  :463902 | Umur :65Th |
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| Jenis Kelamin : Perempuan | BB/TB : 60kg/158cm |
b. Perincian pasien
tgl periksa olahraga‘hari Riwavat perokolk hasil pemeriksaan| Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
lama merokok dokter selama terapi fta-:
05-Jan-19|15 menit pasif CAD-=APS LDL 89 respon iskemik (negjminiraspi 80mg nyeri dada (va)
jalan kakd suami merokok HDL 90 angina (+) candesartan sesek nafas (va)
jarang 1994-2015 CHF GDS 90 respon hemodinamilamlodipin 10mg  |puyeng/pusing
TD 130/80 mmH]kolesterol 83 aritmia (-} kadang ngerasa mmal
kelas kebugaran (rendah)
05-Feb-19 CAD-=APS miniraspi 80mg nyeri dada (va) | E
CHF valsartan 10mg sesek nafas (va)
HHD, hipertensi amlodipin berhenti
TD 125/85 mmHg batuk, pusing
07-Mar-19 CAD-=APS miniraspi 80mg nveri dada berkurang
CHF valsartan 10 mg sesek nafas (va) masing sering
HHD, hipertensi lengan tangan kanan kiri terasa nveri
TD 120/90 mmHg
10-Apr-19 CAD-=APS miniraspi 80mg nveri dada berkurang
CHF valsartan 10mg sesek nafas (va)berlurang
HHD, hipertensi tapi masih suka kumat
TD 130/80 mmHg
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Pasien 3

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 374307 Umur :67Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB . 70kg/175¢cm
b. Perincian pasien
tgl periksa | olahraga’hari Riwayat perokol hasil pemeriksaan Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
lama merokok dolter selama terapi
05-Jan-19|30 menit alctif CAD post PCI 2014 respon iskemik (negatif) miniraspi 80mg nyeri dada (va) kadang kadang
jalan kald 1995-2015 TD 120/70 mmHg angina (-) simvastatin 10 mg sesek nafas (tidalk)
kadang-kadang respon hemodinamik(appropriate) mual seperti man numtah
aritmia (-)
kelas kebugaran (rendah)
06-Feb-19 CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg nyeri dada (va) masih suka kumat
TD 110/80 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas(tidak)
pegel-pegel
07-Mar-19 CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg nyeri dada (ya) jarang tapi kumat]
TD 120/80 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas (tidak)
16-Apr-19 CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg nyeri dada (va) jarang tapi kumat]
TD 125/80 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas (tidak)
Pasien 4

a. ldentitas Pasien

| Nomor RM

: 64703

| Umur

:59Th
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| Jenis Kelamin : Perempuan | BB/TB : 60kg/160 cm |
b. Perincian pasien
tgl periksa | aktifitas | olahraga‘hari |Riwayat perokok| hasil pemeriksaan Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merckok dokter selama terapi
12-Jan-19|petani 10 menit aktif ACS, angina pektoris respon iskemik (negatif) amlodipin 10mg sesek nafas (ya) sering
jalan kaki 1990-2009 TD 120/80 mmHg angina (+) gabapentin 15mg nveri dada (va) sering kalau capek
1] jarang CAD-=APS respon hemodinamik(appropriate) |simvastatin 20 mg tidak merasa apa2 saat pengobatan
L aritmia (-)
[ kelas kebugaran (rendah)
b 23-Feb-19 ACS, angina pektoris Amledipin 10mg sesek nafas (va) kadang kumat
3 TD 125/80 mmHg simvastatin 20 mg  |nveri dada (va) sering
i CAD-=APS pusing mual,
i 14-Mar-19 ACS, angina pektoris Amlodipin 10mg sesek nafas (ya) masih
i TD 110/85 mmHg simvastatin 20 mg  |nveri dada berkurang sedikit
} gliveng, pusing
b | 16-Apr-19 ACS. angina pektoris Amlodipin 10mg sesek nafas (ya) masih kumat2
¥ TD 130/90 mmHg simvastatin 20 mg nveri dada berkurang sedikit
L CAD->APS
£
Pasien 5
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 820327 Umur :56Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 80kg/160 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga'hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
12-Jan-19|IRT 30 menit pasif CAD post PCI 2017 respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas tidak
jalan kaki suami merokok |TD 120/80 mmHg angina (-) candesartan 8mg |nveri dada sering muncul
jarang sekali |2010-2016 respon hemodinamik(appr{concor 2,5mg
aritmia (-) simvastatin 10mg
kelas kebugaran (rata-rata)
12-Feb-19 CAD post PCI 2017 miniraspi 8mg sesek nafas tidak
TD 110/80 mmHg candesartan 8mg  |nyeri dada kadang-kadang
concor 2.5mg pusing
simvastatin 10mg
15-Mar-19 CAD post PCI 2017 miniraspi 8mg sesek nafas tidak
TD 120/80 mmHg candesartan 8mg  |nyeri dada kadang-kadang kumat
concor 2.5mg pusingnya kadang
simvastatin 10mg
17-Apr-19 CAD post PCI 2017 miniraspi 8mg sesek nafas tidak

TD 120/80 mmHg

candesartan 8mg

nyeri dada kadang-kadang kumat

concor 2.5mg

simvastatin 10mg
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Pasien 6

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 722182 Umur :62Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 45kg/149 cm
b. Perincian pasien
tgl periksa akfifitas olahraga’hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan | Hasil lab treadmill test 1esep keluhan pasien potensi DEP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
17-Jan-19|IRT 30 menit pasif CAD concor 2,5mg sesek nafas(ya) sering DEFP
jalan kaki anak merokok  |APS CHF Irbesartan 15mg nyeri dada (va) sering ADR ISDN
kadang-kadang |2009-2016 TD 140/80 mmHg mual
pusing

11-Feb-19 CAD Candesartan 8mg  |sesek nafas(ya) sering
APS, CHF concor 2,5mg nyeri dada (ya) sering
TD 110/80 mmHg lansoprazol 3mg batuk

sukralfat nyeri ulu hati
16-Mar CAD respon iskemik (negatif) miniraspi 8mg sesek nafas(va) sering
APS, CHF angina (+) simvastatin 20mg  |nyeri dada (va) sering
TD 107/70 mmHg respon hemodinamik{approriate) |ISDN E/P pusing, gliveng abis minum ISDN
aritmia (-) concor 2,5mg
kelas kebugaran (rata-rata)

16-Apr-19 CAD miniraspi #mg sesek nafas(va) sering

APS, CHF simvastatin 20mg  |nyeri dada (va) sering

TD 120/80 mmHg

ISDN E/P

sembuh kalau minum ISDN

concor 2,5mg

Pusing, puyeng seperti gliveng

Paracetamol 500mg
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Pasien 7

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 722182 Umur :30Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 70kg/160 cm
b. Perincian pasien
1
5 | tglperiksa aktifitas olahraga’hari Riwayat perokol hasil pemeriksaan Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
5 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
7 19-Jan-19 15 menit akctif’ CAD post PCI 2016 respon iskemik (-) concor 3 mg masih suka lemes TIDAK DRP
3 pengusaha jarang 1997-2007 TD 130/80 mmHg angina (+) simvastatin 20 mg  |nveri dada nya masih
3 sepedahan respon hemodinamilk(app{miniraspi 8mg sesek nafas tidak
0 kadang-kadang aritmia (-) bisoprolol Smg mual
1 kelas kebugaran (rendah)
2 19-Feb-19 CAD post PCI 2016 concor 3 mg sesek nafas tidak
3 TD 120/80 mmHg simvastatin 20 mg  |nyeri dada va
A miniraspi 8mg
5 bisoprolol Smg
6 20-Mar-19 CAD post PCI 2016 concor 3 mg sesek nafas tidak
7 TD 110/70 mmHg simvastatin 20 mg  |nveri dada va sering kumat
8 miniraspi 8mg
9 bisoprolol Smg
0 19-Apr-19 CAD post PCI 2016 concor 3 mg sesek nafas tidak
il TD 120/85 mmHg simvastatin 20 mg  |nyeri dada ya sering kumat
2 miniraspi 8mg
Pasien 8
a. ldentitas Pasien

| Nomor RM  :499312 | Umur :58Th
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| Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 80kg/175cm |
b. Perincian pasien
1
2
3 | tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokol] hasil pemeriksaan | Hasil lab treadmill test resep keluhan pasien potensi DEP
4 sehari-hari lama merokok dolter selama terapi
5 16-Jan-19 |pengusaha 10 menit aktif CAD post PCI 2017 miniraspi Smg
6 jalan kaki 2000-2009 TD 130/80 mmHg clopidogrel Tmg
7 jarang atorvastatin 20mg
8 Candesartan 8mg
g bisoprolol 20mg
10 19-Jan-19 CAD post PCI 2017 respon iskemik (negatif) miniraspi 8mg sesek nafas sering kalau kecapean |TIDAK DREP
11 TD 125/85 mmHg angina (-) clopidogrel Tmg nyeri dada sering kalau capek
12 respon hemodinamik(approriate| atorvastatin 20mg tidak ada keluhan selama pengobatan
13 aritmia (-) Candesartan 8mg
14 kelas kebugaran (rata-rata) hisoprolol 20mg
15| 20-Feb-19 CAD post PCIL 2017 miniraspi Smg sesek nafas (va) kadang-kadang
16 TD 120/85 mmHg clopidogrel Tmg nyeri dada (ya) kadang-kadang
17 atorvastatin 20mg
18 Candesartan 8mg
19 bisoprolol 20mg
20 22-Mar-19 CAD post PCI 2017 miniraspi 8mg sesek nafas (va) kadang-kadang
21 TD 130/90 mmHg clopidogrel Tmg nyeri dada (va) kadang-kadang
22 atorvastatin 20mg
23 Candesartan 8mg
24 bisoprolol 20mg
25
26
Pasien 9
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 820329 Umur :45Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 65kg/158 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahragahari Riwayat perokol hasil pemeriksaan | Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
10-Tan-19 30menit akdif CAD->APS miniraspi 8mg | nyeri dada (va) sering tidak ada drp
pengusaha sepedehan 2000-2017 TD 130/80 mmHg ISDN kip tapi langsung sembuh kalau diminumin ISDN
arang concor 2mg [sesek nafas (ya) kalau capek
lisinopril Smg
21-Feb-19 CAD->APS angina |total kolesterol 187 miniraspi 8mg | nyeri dada (va) harus minum ISDN
TD 135/80 mmHg |HDL 54 ISDN kip sesek nafas jarang krna bnyk istirahat
LDL 94 concor 2 mg A
trigliserida 170 lisinopril 5me 3
rovatur 10mg
02-Mar-19 CAD->APS angina (=) respon iskemik (negatif) miniraspi 8mg  |nyeri dada (va) masih
TD 135/80 mmHg angina (+) ISDN kip sesek nafas jarang
respon hemodinamik(approriate) |concor 2 mg  [mual, pusing
' aritmia (-) lisinopril Smg
kelas kebugaran (rendah)
26-Mar-19 CAD-=APS angina (=) miniraspi 8mg  |nyeri dada (va) masih
TD 135/80 mmHg ISDN kip sesek nafas jarang
concor 2 mg
lisinopril Smg
AP MHI12345,6,7,78]19.71071112 7131415 1617 181920 2122 2324 25 Sheetl 26 1] 4 il |
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Pasien 10

a.

Identitas Pasien

E

Nomor RM

327459

Umur

:65Th

Jenis Kelamin :

Perempuan

BB/TB

: 60kg/155¢cm

b. Perincian pasien
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2
3
4 | tglperksa altifitas olahraga‘hari  |Riwayat perokok |hasil pemeriksaan | Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
5 sehari-han lama merokok dokter selama terapi
6 21-Jan|[ET 30 menit pasif S.angina, DM, miniraspi 80mg  [sesek nafas (fidak) DEP
7 bersih-bersih suami merokok | TD 125/80 mmHz concor 2mg nyeri dada (ya) jarang, kalau capek sakit |[ADE glimepirid -> berdebar
B jalan kaki‘pagi  |1557-2018 CAD--APS simvastatin 10mg
9 jarang ISDNkp
10 Glimepirid 2mg
11 26-Feb-1% S.angina, DM, - respon iskemik (-} miniraspi 80 mg  [sesek nafas (tidak)
12 TD 11070 mmHg angina (+) concor 2mg nyen dada (ya) kadang kambuh nveri banget
13 CAD->APS respon hemodinamik(apprq simvastatin 10mg |mual . Pusing
14 arjtmia (-) ISDN
15 kelas kebugaran (rendah) |Ghmepind 2mg
16 01-Apr-19 S.angina, DM, sesek nafas (tidak)
17 TD 12/80 mmHg nyen dada (ya) masih
18 dislipidemia
19 CAD->APS
20
21| 22-Apr-19 S.angina, DM, total kolesterol 354 sesek nafas (tidak)
22 TD 125/80 mmHg |trigliserida 222 nyen dada (ya) masih
23 dislipidemia berdebar
4 CAD--APS
25
26
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Pasien 11

a. ldentitas Pasien

:65Th
: 65kg/160cm

Umur
BB/TB

Nomor RM  : 597016
Jenis Kelamin : Laki-laki

b. Perincian pasien

4
5 | tglperksa aktifitas olahraga‘hari |[Riwayat perokoli hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DEP
6 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
7 21-Jan-19|petani 10-20 menit pasif post stemi 2016 HDL 4% mgz/dl miniraspi 80mg sesek nafas (tidak) tidak drp
8 jalan kaki anak merokok |TD 12575 mmHg LDL 115 mg/dl simvastatin 10mg |nyer dada (va) kadang-kadang
9 jarang 2003-2019 CAD->APS t. Kolesterol 183mgz/dl adalat oros 3mg |alergi dingin
10 trigliserida 150 mg/dl valsartan 160 mg
11
12 21-Feb-19 post stemi 2016 respon iskemik (-) miniraspi 80mgz | sesek nafas (tidak)
13 TD 140/80 mmHg angina (-} rosuvastatin 10mg|nyeri dada (va) masih kadang-kadang|
14 CAD-=APS respon hemodinamil{appropriatd adalat oros 3mg  |alergi simvastatin
15 aritmia (-) valsartan 80mz | batuk
16 kelas kebugaran (rendah)
17 | 22-Mar19 post stemi 2016 miniraspi 80 mg  |sesek nafas (tidak)
18 TD 120/80 mmHg rosuvastatin 10mg|nyeri dada (va) kadang-kadang
19 CAD--APS adalat oros 3mg  |mual, pusing
20 valsartan 80mg
21 22-Aprl9 post stemi 2016 HDL 40 mgz/dl miniraspi 80 mg  |sesek nafas (tidak)
22 TD 110/75 mmHg LDL 82 mg/dl rosuvastatin 10mg|nveri dada (va) kadangz-kadang
23 angina (- t. Kolesterol 141mg/dl adalat oros 3mg  |masih sering mual, pusing kadang-kadang
2 CAD-APS trigliserida 94 mg/dl valsartan 80mg [
25 |
26
Pasien 12

a. ldentitas Pasien
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Nomor RM 301184 Umur :78Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 56kg/165cm
b. Perincian pasien
27
28 | tgl periksa aktifitas olahraga‘hari [Riwayat perokol  hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DEP
29 sehan-han lama merokok dokter selama terapi at
30 23-Jan-19|berkebun 30 menit aktif CAD post PCIL furosemid 40mg | sesek nafas (va) kadang
31 jalan kaki 1991-2000 TD 110/75 mmHg, valsartan 160mg  |nver dada (ya) jarang
32 sering alergi candesartan codein
33 sakit kepala, |
34 (09-Feb-18 CAD post PCI respon iskemik (-) furosemid 40mg  |sesek nafas (ya) kadang DEP furosemide -> gliveng
35 TD 110/80 mmHg angina (-) valsartan 160mg |nvyer dada (ya)jarang
36 respon hemodinamik{appropriate kedua kaki bengkak, pusing
37 aritmia (-) leald terasa berat
38 kelas kebugaran (rendah) ngliver
39 | 08-Mar-19 CAD post PCIL furosemid 1.2 30m{sesek nafas (ya) kadang
40 TD 14590 mmHg valsartan 160mg  |nyen dada (ya) jarang. kadang-kadang kumat
4 pusing, sakit kepala
4 nyer lengan kiri
43 10-Apr-19 CAD post PCIL furosemid 1.2 30m{sesek nafas(ya) kadang
44 TD 125/80 mmHg valsartan 160mg |nvyeri dada (ya)
45
46 10-Mei-18 CAD post PCIL furosemid 1.2 30m{sesek nafas(ya) kadang
47 TD 115/80 mmHg valsartan 160mg |nyen dada (ya)
48 angina () pegel linu
49
50
Pasien 13
a. ldentitas Pasien
Nomor RM 724706 Umur :43Th
Jenis Kelamin : Laki-laki BB/TB : 70kg/160cm

b. perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari [iwayat perokolhasil pemeriksaan | Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
23-Jan-19|bekerja diswasta (30 menit CAD-=APS miniraspi 80 mg  |sesek nafas sering kalau capek  |TIDAK DRP
lari pagi ACS clopidogrel 75 mg |nveri dada sering kalau capek
jarang TD 115/80 mmHg simvastatin 20 mg
bisoprolol Smg
23-Feb-19 CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi 80 mg  |sesek nafas(ya) tidak sering
ACS angina (+) clopidogrel 75 mg |nveri dada (va) kadang-kadang
TD 140/80 mmHg respon hemodinamil(appr) simvastatin 20 mg
bisoprolol Smg
kelas kebugaran (sedang)
25-Mar-19 CAD-=APS miniraspi §0 mg  [sesek nafas(va) tidak sering
ACS, hipertensi clopidogrel 75 mg |nveri dada (va) kadang-kadang
TD 130/80 mmHg simvastatin 20 mg
bisoprolol Smg
22-Apr-19 CAD-=APS miniraspi 80 mg  [sesek nafas(va) fidak sering
ACS. hipertensi clopidogrel 75 mg |nveri dada (va) kadang-kadang
TD 130/90 mmHg simvastatin 20 mg |sakit kepala, keringet dingin
bisoprolol 3mg
Pasien 14
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 398088 Umur 164 Th

Jenis Kelamin : Laki-laki

BB/TB

: 50kg/152cm

b. perincian pasien
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tol periksa aktifitas olahraga’hari Riwavat perokolhasil pemeriksaan | Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapl
23-Jan-19|pensiunan ljam aktif CAD post PCI 2018 concor 3 mg lemes TIDAK DRP
Jalan pagi 1999-2018 post stemi, simvastatin 20 mg |nveri dada kadang-kadang
kadang-kadang TD 130/80 mmHg miniraspi Smg sesek nafas tidak
brilinta 2x90 mg  |mual
21-Feb-19 CAD post PCI 20]T kolesterol 171 mgrespon iskemik (-) concor 3 mg masih suka lemes
post stemi, HDL 50 mg/dl angina (+) simvastatin 20 mg |nveri dada nva masih
TD 140/85 mmHgLDL 87 mg/dl respon hemodinamik(apprminiraspi Smg sesek nafas fidak
trigliserida 169 mg/qaritmia (-) brilinta 2x90 mg  [mual
kelas kebugaran (rendah)
22-Mar-19 CAD post PCI 2018 concor 3 mg nveri dada berkurang
post stemi simvastatin 20 mg |sesek nafas tidak
TD 110/80 mmHg miniraspi Smg mual
brilinta 2x90 mg  [pusing
06-Apr-19
Pasien 15
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 566702 Umur :61Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 57 kg/170cm

b. perincian dana
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tgl periksa aktifitas olahraga’hari fiwayat peroko|hasil pemeriksaan | Hasil Iaboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
23-Jan-19|pensiunan ljam aktif CAD post PCT 2018 concor 3 mg lemes TIDAK DRP
Jalan pagi 1999-2018  |post stemi, simvastatin 20 mg |nveri dada kadang-kadang
kadang-kadang TD 130/80 mmHg miniraspi 8mg sesel nafas tidak
brilinta 2x90 mg  |mual
21-Feb-19 CAD post PCT 20]T.kolesterol 171 mgrespon iskemik (-) concor 3 mg masih suka lemes
post stemi, HDL 50 mg/dl angina (+) simvastatin 20 mg |nveri dada nva masih
TD 140/85 mmHgLDL 87 mg/dl respon hemodinamik(appy miniraspi 8mg sesek nafas tidak
trighiserida 169 mg/qaritmia (-) brilinta 2x90 mg  |mual
kelas kebugaran (rendah)
22-Mar-19 CAD post PCT 2018 concor 3 mg nyeri dada berkurang
post stemi | simvastatin 20 mg |sesek nafas tidak
TD 110/80 mmHg miniraspi 8mg mual
brilinta 2x90 mg  |pusing
06-Apr-19
Pasien 16
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 587287 Umur :62Th
Jenis Kelamin : Laki-laki BB/TB : 79kg/158cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa akctifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
26-Jan-19|pengusaha |20 menit aktif CAD post PCT 2014 | T kolesterol 179 mg/dl |respon iskemik (-) miniraspi $mg nyeri dipunggung seperti ketarik |tidak DRP
jogging ringan 1975-1977 HHD HDL 40 mg/dl angina (-) concor 3 mg sesek nafas kadang-kadang
jarang sekali TD 120/80 mmHg |LDL 115 mg/dl respon hemodinamik(apprdrosvastatin 10mg nyeri dada tidak sering
trigserida 110 mg/dl |aritmia (isolated PVC) candesartan 10mg sering lupa minum obat
kelas kebugaran (baik) amlodipin Smg
) 27-Feb-19 CAD post PCT 2014 miniraspi $mg seseknya udah berkurang
L HHD concor 3 mg nyeri dipunggung kadang? masih terasa
! TD 125/80 mmHg rosvastatin 10mg sesek nafas jarang
3 candesartan 10mg nyeri dada jarang
3 amlodipin Smg
H 01-Apr-19 CAD post PCT 2014 miniraspi $mg sesek nafas jarang
3 HHD concor 3 mg nyeri dada jarang
! TD 135/80 mmHg atorvastatin 10mg dosis candesartan dinaikkan
3 candesartan 16mg rosvastatin diganti atorvastatin
H amlodipin berhenti
) pusing
L 03-Mei-19 CAD post PCI 2014 miniraspi §mg sesek nafas jarang
! HHD concor 3 mg nyeri dada jarang
3 TD 125/80 mmHg atorvastatin 10mg
3 candesartan 16mg
¥
Pasien 17
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 544776 Umur :53Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 1000kg/172 cm

b. perincian pasien
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i| tgl periksa aktifitas olahraga‘han Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil laboratorinm treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
) sehari-hari lama merokok dokter selama terap
) 26-Jan-19|PNS 30 menit aktf CAD post PCT 2015 respon iskemik (-) aspilet 80mg kunang-kunang tidak drp
L jarang sekali 1990-2015 TD 130/80 mmHg angina (-) simvastatin 20mg pusing
t jogging ringan respon hemodinamik(apprq bisoprolol nyeri dada tidak
§ jalan kaki aritmia (PVC saat execise) sesek nafas tidak
! kelas kebugaran (baik)
i 26-Feb-19 CAD post PCI 2015 aspilet 80mg pusing mual
i TD 130/90 mmHg simvastatin 20mg nyeri dada tidak
' hipertensi bisoprolol 10mg sesek nafas tidak
} 26-Mar-19 CAD post PCI 2015 simvastatin 20mg nveri dada tidak
) TD 130/80 mmHg bisoprolel 10mg sesek nafas tidak
) hipertensi sakit kepala
t 25-Mar-19 CAD post PCT 2015 simvastatin 20mg nyeri dada tidak
§ TD 140/%0 mmHg bisoprolol 10mg sesek nafas tidak
! hipertensi susah bab
3
3
}
Pasien 18
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 252401 Umur 166 Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 60kg/154cm

b. perincian pasien
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0| tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
1 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
2 26-Jan-19(IRT 10 menit pasif THD, CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi $mg sering sesek nafas TIDAE DRP
3 bersih-bersih|jalan kaki suami merokok VPC angina (-) concor 1,25mg nyeri dada sering
a jarang 2003-2014 TD 125/75 mmHg respon hemodinamik{appropriate) tidak patuh minum obat (sering lupa)
5 aritmia (isolated PVC)
6 kelas kebugaran (baik)
7 14-Feb-19 THD,CAD-=APS miniraspi #mg sesek nafas kadang-kadang
8 VPC hipertensi concor 2,5mg nyeri dada kadang-kadang
g TD 145/85 mmHg pusing, mual
0 22-Mar-19 THD, CAD-=APS miniraspi 8mg berdebar
1 VPC bisoprolol Smg nveri dada tidak
2 hipertensi amlodipin Smg sesel nafas tidak
3 TD 150/95 mmHg ngliveng
a 22-Apr-19 IHD, CAD-=APS miniraspi $mg
5 VPC bisoprolol 3mg sesek nafas tidak
6 hipertensi amlodipin Smg masih suka berdebar
7 TD 140/90 mmHg
8
5
Pasien 19
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 390803 Umur 72Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 57 kg/163 cm

b. Perincian pasien
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70
71 tol periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test 183Ep keluhan pasien potensi DRP
72 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
73 26-Jan-19|berkebun 10menit akctif CAD post PCI 2015 respon iskemik (-) simvastatin 10mg sesek nafas kadang-kadang tidak drp
74 jogging ringan 1940-1970 TD 140/90 mmHg angina (-) candesartan 16 mg  [nyeri dada kadang-kadang
75 kadang-kadang  |30tahun respon hemodinamik(apprdbisoprolol 2,5mg kaki kadang nyeri
76 aritmia (-) amlodipin 10mg kadang lemes
77 kelas kebugaran (rendah) |miniraspi Smg
78 21-Feb-19 CAD post PCI 2015 simvastatin 10mg mual
79 TD 140/90 mmHg candesartan 16 mg  |kaki sudah jarang nyeri
80 bisoprolol 2,5mg sesek nafas kadang-kadang
81 amlodipin 10mg nveri dada kadang-kadang
82 miniraspi $mg
83 21-Mar-19 CAD post PCI 2015 simvastatin 10mg sesek nafas kadang-kadang
84 TD 130/80 mmHg candesartan 16 mg  |nyeri dada kadang-kadang
85 bisoprolol 2,5mg kaki sudah jarang nveri
86 amlodipin 10mg mual pusing
87 miniraspi 8mg
88 22-Apr-19 CAD post PCI 2015 simvastatin 10mg sesek nafas jarang
89 TD 125/90 mmHg candesartan 16 mg  [nyeri dada kadang-kadang
90 bisoprolol 2,5mg
91 amlodipin 10mg
92 miniraspi $mg
a3
Pasien 20
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 511644 Umur :50Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 47kg/160 cm

b. Perincian pasien

88




89

tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan Hasil laboratorium treadmill test 1858p keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
02-Feb-19 |beri makan a] 3-10menit akctif CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi §mg sesek nafas jarang ADR ISDN -
berkebun  |jalan kaki 1987-1990 Dispepsia angina (+) lansoprazol 30 mg nyeri dada kadang-kadang
kadang-kadang  |3tahun TD 130/80 mmHg respon hemodinamik(appropriate) sering lemes, pusing, perut nveri, mual
) aritmia (-) ISDN berhenti karena badan drop
L kelas kebugaran (rendah)
! 06-Mar-19 CAD-=APS miniraspi 8mg sesek nafas jarang
3 Dispepsia concor 1,25 mg nyeri dada kadang-kadang
b TD 125/80 mmHg mual
i
3
f 07-Mar-19 CAD-=APS miniraspi §mg sesek nafas jarang
3 Dispepsia concor 1,25 mg nyert dadar kadang-kadang
) TD 130/90 mmHg mual
! 09-Mar-19 CAD-=APS miniraspi 8mg sesek nafas jarang
3 Dispepsia concor 1,25 mg nyeri dadar kadang-kadang
b TD 125/80 mmHg
i
¥
Pasien 21
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 371028 Umur :59Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB - 90kg/145cm

b. perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil laboratorius] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
02-Feb-19|Pengusaha 15 menit pasif CAD->APS respon iskemik (-) candesartan 16 mg |sesek nafas sering TIDAK DRP
penjual sate jalan kaki 2012-2019 Hipertensi angina (+) bisoprolol Smg nyeri dada sering
jarang sekali suami merokok CHF respon hemodinamik(appropriate|miniraspi 8mg pusing
TD 140/90 mmHg aritmia (-) lansoprazol 30mg  |mual
kelas kebugaran (rendah) metrocap 2x2.5mg

05-Mar-19 CAD-=APS candesartan 16 mg  |sesek nafas sering
Hipertensi bisoprolol Smg nyeri dada sering
CHF miniraspi 8mg susah bergerak
TD 125/80 mmHg ISDN

metrocap 2x2.5mg

05-Apr-19 CAD-=APS GDS 138 candesartan 16 mg  |sesek nafas kadang-kadang
Hipertensi bisoprolol Smg nyeri dada sering, berkurng minum ISDN
CHF ISDN
TD 135/80 mmHg miniraspi 8mg

08-Mei-19 CAD-=APS candesartan 16 mg  |sesek nafas kadang-kadang
Hipertensi bisoprolol 3mg nyeri dada sering
CHF ISDN
TD 135/80 mmHg miniraspi 8mg

Pasien 22
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 821293 Umur :59Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 50kg/169cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga/hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil laboratoriug treadmill test Te3ep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
02-Feb-19|petani 60menit aktif CAD post PCI 2017 respon iskemik (-) simvastatin 20 mg  |sesek nafas sedikit ,olah| TIDAK DRP
jalan kaki 2012-2019 TD 140/85 mmHg angina (<) miniraspi §mg nyeri dada setiap sore kadang-kadang
sering respon hemodinamik(-) valsartan 16 mg tidak ada keluhan selama terapi
aritmia (-)
kelas kebugaran (rata-rata)
10-Mar CAD post PCI 2017 simvastatin 20 mg  |sesek nafas kadang
TD 130/85 mmHg miniraspi §mg nveri dada kadang
valsartan 16 mg tidak ada keluhan selama terapi
10-Apr-19 CAD post PCI 2017 simvastatin 20 mg  |sesek nafas kadang
hipertensi miniraspi §mg nveri dada kadang
TD 140/80 mmHg valsartan 16 mg
06-Mei-19 CAD post PCI 2017 simvastatin 20 mg  |sesek nafas kadang
Hipertensi miniraspi §mg nyeri dada kadang
TD 130/90 mmHg valsartan 16 mg
Pasien 23
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 337763 Umur :52Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 47kg/165cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga/hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [fasil laboratoriug treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
02-Feb-19|petani 5-10 menit pasif CAD post PCT 2018 respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas tidak TIDAK DRP
bersepeda tidak merokok APS, hipertensi angina (+) simvastatin 20mg  |nyeri dada kadang-kadang
kadang-kadang TD 125/85 mmHg respon hemodinamik(approriate) | valsartan 20mg pusing, leher tenggeng, mual
aritmia (-) amlodipin Smg kadang-kadang perut seperti ada balon
kelas kebugaran (rendah) bisoprolol Smg
05-Mar-19 CAD post PCT 2018 miniraspi $mg sesek nafas tidak
APS, hipertensi simvastatin 20mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 130/80 mmHg valsartan 20mg perut kembung
amlodipin Smg
bisoprolol Smg
04-Apr-19 CAD post PCT 2018 miniraspi $mg sesek nafas tidak
APS, hipertensi simvastatin 20mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 130/80 mmHg valsartan 20mg
amlodipin Smg
bisoprolol Smg
24-Apr-19 CAD post PCT 2018 miniraspi 8mg sesek nafas tidak
APS_ hipertensi simvastatin 20mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 125/90 mmHg valsartan 20mg
amlodipin Smg
bisoprolol Smg
Pasien 24
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 804180 Umur :28Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 104 kg/182cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil laboratoriug treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
09-Feb-19|pengusaha 30-60menit akiif CAD post PCI 2016 respon iskemik (-) miniraspi 8mg udah gak nyeri setelah pj TIDAK. DRP
sepedahan 2006-2016 TD 130/85 mmHg angina (-) renapril Smg sesek nafas kadang-kadang kalau maksa fis
sering respon hemodinamik(approriate) |concor 2,5mg
aritmia (-) simvastatin 10mg
kelas kebugaran (baik)
11-Mar-19 CAD post PCI 2016 miniraspi 8mg sesek nafas masih sering
TD 125/85 mmHg renapril Smg nyeri dada tidak
concor 2. 5mg
simvastatin 10mg
16-Apr-19 CAD post PCT 2016 miniraspi 8mg sesek nafas masih sering
TD 125/85 mmHg renapril Smg nveri dada tidak
concor 2,5mg
simvasfatin 10mg
06-Mei-19 CAD post PCI 2016 miniraspi 8mg sesek nafas masih sering
TD 130/80 mmHg renapril Smg nyeri dada tidak
concor 2, 5mg
simvastatin 10mg
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Pasien 25

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  :714316 Umur :31Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 85 kg/169cm
b. Perincian pasien
tgl periksa aktifitas olahraga‘hari Riwayat perokok | hasil pemeriksaan fasil laboratorius] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
09-Feb-19|security 10 menit aktif CAD post PCI 2017 respon iskemik (-) miniraspi §mg sesek nafas tidak TIDAK DEP
sangat jarang 2000-2017 TD 130/85 mmHg angina (-) candesartan 8mg nyeri dada sering muncul (flang muncul)
jalan pagi respon hemodinamik(approriate) |concor 2,5mg
aritmia (-) simvastatin 10mg
kelas kebugaran (rata-rata)
11-Mar-19 CAD post PCT 2017 miniraspi $mg sesek nafas tidak
TD 125/80 mmHg candesartan Smg masih sering nyeri dada,
concor 2 5mg kadang-kadang pusing
simvastatin 10mg  |lemes
24-Apr-19 CAD post PCI 2017HDL 35 miniraspi 8mg sesek nafas tidak
dislipidemia LDL 77 candesartan 8mg nyeri dada sering
TD 125/80 mmHg |kolesterol 263 concor 2,5mg gliyeng
total kolesterol 165 simvastatin 20mg
fenofibrat
05-Mei-19 CAD post PCT 2017HDL 35 miniraspi $mg sesek nafas tidak
dislipidemia LDL 77 candesartan 8mg nyeri dada sering
TD 125/80 mmHg |kolesterol 263 concor 2,5mg gliveng
total kolesterol 165 simvastatin 20mg
fenofibrat
Pasien 26

a. ldentitas Pasien
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Nomor RM  : 528062 Umur :39Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 62 kg/157 cm
b. Perincian pasien
tgl periksa alctifitas olahraga'hari |Riwayat perokok| hasil pemeriksaan |sil laboratori treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
09-Feb-19|IRT, catering 30 menit pasif CAD respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas kadang iya kad| TIDAK DRP
jarang suami merokok [APS angina (-) ISDN 3mg nveri dada kadang-kadang
jalan pagi th 1001-2019  |TD 140/90 mmHg respon hemodinamik(approriate| concor 2,5mg
aritmia (-)
kelas kebugaran (rata-rata)
21-Feb-19 CAD miniraspi 8mg sesek nafas kadang iva kadang tidak
APS ISDN Smg nveri dada kadang-kadang
TD 130/90 mmHg concor 2,5mg
13-Mar-19 CAD miniraspi §mg sesek nafas kadang iva kadang tidak
APS ISDN Smg nveri dada kadang-kadang
TD 140/80 mmHg concor 2,5mg
17-Apr-19 CAD miniraspi 8mg sesek nafas kadang iva kadang tidak
APS ISDN Smg nveri dada kadang-kadang
TD 130/80 mmHg concor 2,5mg
Pasien 27
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 500602 Umur :59Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 60 kg/160 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa akfifitas olahraga’hari |Riwayat perokok| hasil pemeriksaan |sil laboratori treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
(9-Feb-19|petani 1 0menit aktif APS miniraspi 8mg sesek nafas tidak TIDAE DRP
jalan pagi 1992-2015 CAD adalat oros 3mg nyerl dada va kadang-kadat TENSI TINGGI
TD 140/90 mmHg concor 2,5mg nyerl pinggang kiri menjalar ke leher ke cengany
ISDN EK/p leher kalu

11-Mar-19 APS miniraspi 8mg sesek nafas tidak
CAD adalat oros 3mg nveri dada va kadang-kadang
hipertensi concor 2.5mg leher tegang
TD 155/90 mmHg ISDN Kip

16-Apr-19 APS respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas fidak
CAD angina (+) adalat oros 3mg nyeri dada va kadang-kadang
hipertensi respon hemodinamik(approriate|concor 2,5mg
TD 140/80 mmHg aritmia (+) ISDN Kp

kelas kebugaran (rendah)

06-Mei1-19 APS miniraspi 8mg sesek nafas fidak
CAD adalat oros 3mg nyeri dada va kadang-kadang
hipertensi concer 2,5mg
TD 130/90 mmHg ISDN Kp

Pasien 28
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 379040 Umur :59Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 70 kg/160 cm

b. Perincian pasien
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tgl perikisa aktifitas olahraga‘hari |Riwavat perokok| hasil pemeriksaan |sil laboratoril treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
11-Feb-19|petani 20menit aktif post UAP/stemi miniraspi 8mg sesek nafas tidak TIDAK DRP
jalan pagi 2002-2016 HHD clopidogrel 2,5mg  |nveri dada va kadang-kadang
jarang TD 110/80 mmHg simvastatin 20mg  |mual, pusing
CAD-=APS lisinopril 10mg
adalat oros 3Img
22-Mar-19 post UAP/stemi miniraspi 8mg sesek nafas tidak
HHD rosvasfatin 10mg  |nyeri dada va kadang-kadang
TD 125/80 mmHg adalat oros 3mg
CAD-=APS valsartan 16mg
16-Apr-19 post UAP/stemi miniraspi 8mg sesek nafas tidak
HHD adalat oros 3mg nyeri dada ya kadang-kadang
TD 130v/80 mmHg concor 2.5mg
CAD-=APS ISDN K'p
16-Apr-19 post UAP/stemi respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas tidak
HHD angina (-) adalat oros 3mg nyeri dada va kadang-kadang
TD 125/80 mmHg respon hemodinamik(approriate|concor 2.5mg
CAD-=APS aritmia (-) ISDN K'p
kelas kebugaran (rendah)
Pasien 29
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 703671 Umur :43Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 63 kg/175 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga'hari |Riwayat perokok| hasil pemeriksaan |sil laboratory treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
16-Feb-19|petani 30menit aktif CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi 8mg sesek nafas kadang kadang| TIDAK DRP
jalan kaki 1998-2005 OMI inferior angina (-) simvastatin 2 mg nyeri dada kadang-kadang
bersepeda TD 125/80 mmHg respon hemodinamik(approriate| candesartan 4 mg
kadang-kadang aritmia (-)
kelas kebugaran (rata-rata)
18-Mar-19 CAD-=APS miniraspi $mg sesek nafas tidak
OMI inferior simvastatin 2 mg  |nveri dada kadang-kadang
TD 125/80 mmHg punggung sakit mual
24-Apr-19 CAD->APS miniraspi $mg sesek nafas tidak
OMI inferior simvastatin 2 mg  |nveri dada kadang-kadang
TD 110/70 mmHg
08-Mei-19 CAD-=APS miniraspi 8mg sesek nafas tidak
OMI inferior simvastatin 2 mg nyeri dada kadang-kadang
TD 120/80 mmHg
Pasien 30
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 572170 Umur :54Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 90 kg/170 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari |Riwayat perokok| hasil pemeriksaan [sil laboratori treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
16-Feb-19 |petani 10 menit aknf VPC, ACS respon iskemik (-) concor 2,5mg sesek nafas kadang-kadang TIDAK DRP
jalan pagi 2000-2010 CAD->APS, hipertensi angina (-) simvastatin 2mg nveri dada kadang-kadang |[TENSI TINGGI GL
jarang TD 135/90 mmHg respon hemodinamik(approriate|miniraspi 8mg tidak patuh minum obat
aritmia (-) suka sesek tiba-tiba, mual
kelas kebugaran (rendah)

14-Mar-19 VPC, ACS concor 2,5mg sesek nafas kadang-kadang|
CAD-=APS, hipertensi simvastatin 2mg nyeri dada kadang-kadang
TD 140/90 mmHg miniraspi 8mg gliveng

16-Apr-19 VPC, ACS concor 2,5mg sesek nafas kadang-kadang|
CAD->APS, hipertensi simvastatin 2mg nyeri dada kadang-kadang
TD 130/80 mmHg miniraspi 8mg nyeri kaki sebelah kiri

05-Mei-19 VPC, ACS concor 2,5mg sesek nafas kadang-kadang|
CAD->APS, hipertensi simvastatin 2mg nyeri dada kadang-kadang
TD 125/80 mmHg miniraspi §mg

Pasien 31
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 488633 Umur 142 Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 55 kg/160 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayat perokok| hasil pemeriksaan il laboratord treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi i
16-Feb-19|IRT 10 menit pasif IHD, hipertensi respon iskemik (-) miniraspi 80mg sesek nafas tidak TIDAK DRP
jalan pagi suami merokok |CAD-=APS angina (-) concor 2.5mg nyeri dada tidak
kadang-kadang  |1997-2017 TD 135/80 mmHg respon hemodinamik(approri|simvastatin 20mg sakit kepala , nyutlan
aritmia (PVC saat execise)
kelas kebugaran (rata-rata)
14-Mar-19 THD), hipertensi miniraspi §0mg sesek nafas tidak
CAD-=APS concor 2.5mg nyeri dada tidak
TD 125/85 mmHg simvastatin 20mg mual
15-Apr-19 THD, hipertensi miniraspi §0mg sesek nafas tidak
CAD-=APS concor 2, 5mg nyeri dada tidak
TD 130/80 mmHg simvastatin 20mg kadang seperti mau pingsan, gliveng
28-Apr-19 IHD, hipertensi miniraspi §0mg sesek nafas tidak
CAD-=APS concor 2,5mg nyeri dada tidak
TD 125/80 mmHg simvastatin 20mg kadang seperti mau pingsan, gliveng
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Pasien 32

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 573382 Umur :49Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 64 kg/158 cm
b. Perincian pasien
tgl periksa aktifitas olahragahari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan il laboratory treadmill test resep keluhan pasien potensi DEP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
16-Feb-19(IRT 1 5menit pasif VPC saat recovery respon iskemik (-) concor 2,5mg sesek nafas sering TIDAK DRP
jalan pagi suami merokok |CAD-=APS, hipertensi angina (+) simvastatin 10mg nyeri dada kadang-kadang
jarang 2000-2007 TD 130/85 mmHg respon hemodinamik(approri|candeartan >mg
aritmia (pada saat istirahat/recovery)
kelas kebugaran (rata-rata)
15-Mar-19 concor 2,5mg sesek nafas sering
CAD-=APS, hipertensi simvastatin 10mg nyeri dada kadang-kadang
TD 140/90 mmHg candeartan 5mg pusing
01-Mei-19 concor 2,5mg sesek nafas sering
CAD-=APS, hipertensi simvastatin 10mg nyeri dada kadang-kadang
TD 140/90 mmHg candeartan >mg
15-Apr-19 concor 2,5mg sesek nafas sering
CAD-=APS, hipertensi simvastatin 10mg nyeri dada kadang-kadang
TD 135/80 mmHg candeartan smg
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Pasien 33

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 374307 Umur :60Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 69 kg/165 cm
b. Perincian pasien
tgl periksa aktifitas olahraga’hari | Riwayat perokok| hasil pemeriksaan il laboratori treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
(04-Mar-19|petani 10 menit aktif CAD-=APS miniraspi 80mg sesek nafas tidak TIDAK DRP
jalan kaki 2000-2016 TD 110/75 mmHg candesartan Smg nyeri dada kadang-kadang
jarang concor 2,5mg
08-Apr-19 CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi 80mg sesek nafas tidak
TD 110/80 mmHg angina (-) candesartan Smg nyeri dada kadang-kadang
respon hemodinamik(approri|concor 2,5mg
aritmia (-)
kelas kebugaran (baik)
22-Apr-19 CAD-=APS, angina(-) miniraspi 80mg sesek nafas tidak
TD 120/80 mmHg candesartan Smg nyeri dada kadang-kadang
concor 2.5mg
amlodipin Smg
07-Mei-19 CAD-=APS, angina(-) miniraspi 80mg sesek nafas tidak
TD 110/70 mmHg candesartan Smg nyeri dada kadang-kadang
concor 2,5mg
amlodipin Smg
Pasien 34
a. ldentitas Pasien
| Nomor RM  :502623 | Umur 148 Th
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| Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 79 kg/168 cm |
b. Perincian pasien
tol periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayvat perokok| hasil pemeriksaan il laboratord treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi 13
16-Mar-19|pengusaha tidak pernah aktif THD, respon iskemik (<) miniraspi $mg Sesek nafas sering, tidur terlg ADR ISDN -= gl
1080-2019 CAD-=APS, hipertensi angina (-) Adalat oros 3mg nyeri dada sering
TD 130/90 mmHg respon hemodinamik(approri| ISDN Smg wajah sebelah kiri tebel dan nyeri
aritmia (-)
kelas kebugaran (rendah)
02-Apr-19 THD, miniraspi $mg Sesek nafas sering, tidur terlentang
CAD-=APS_ hipertensi Adalat oros 3mg nyeri dada kadang-kadang
TD 130/90 mmHg ISDN Smg gliveng, pusing, mual
19-Apr-19 THD, miniraspi $mg Sesek nafas sering, tidur terlentang
CAD-=APS_ hipertensi Adalat oros 3mg nyeri dada kadang-kadang
TD 125/90 mmHg ISDN Smg pusing, mual
02/54/2019 THD, miniraspi 8mg Sesek nafas sering, tidur terlentang
CAD-=APS_ hipertensi Adalat oros 3mg nyeri dada kadang-kadang
TD 120/80 mmHg ISDN Smg gliveng,
Pasien 35
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 363807 Umur 240 Th
Jenis Kelamin : Perempuan BB/TB : 55 kg/146 cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga’hari | Riwavat perokok| hasil pemeriksaan pil laboratori treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
16-Mar-19|IRT tidak pernah pasif CAD-=APS T kolesterol|respon iskemik (-) simvastin $mg sesek nafas kadang-kadang |TIDAK DRP
suami merokok |dislipidemia HDL 123 m|angina (-) lansoprazol 30mg nyeri dada kalau kecapean
1992-2012 Dispepsia LDL 457 m{respon hemodinamik(approri|miniraspi 8mg minum obat kalau sakit aja(mengganggu)
TD 125/85 mmHg |trigliserida Yaritmia (-) pinggang kiri sakit nyebar ke punggung
hipertensi kelas kebugaran (rendah)
03-Apr-19 CAD-=APS, dislipidemia simvastin 8mg sesek nafas kadang-kadang
Dispepsia, hipertensi lansoprazol 30mg nyeri dada ya kalau kecapeanperut kiri terasa
TD 130/90 mmH miniraspi 8mg mengganjal sudah berbulan-bulan
17-Apr-19 CAD-=APS, dislipidemia simvastin $mg sesek nafas kadang-kadang
Dispepsia, hipertensi lansoprazol 30mg nyeri dada ya
TD 125/80 mmHg miniraspi §mg
03-Mei-19 CAD-=APS, dislipidemia simvastin 8mg sesek nafas kadang-kadang

Dispepsia, hipertensi

lansoprazol 30mg

nyeri dada ya

TD 130/90 mmHg

miniraspi §mg
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Pasien 36

a. ldentitas Pasien

4

Nomor RM  :127255 Umur 166 Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 79 kg/165cm
b. Perincian pasien
E r G H 1 1 K L M N
tel periksa aktifitas olzhraga‘hari [Riwavat perokok] hasil pemeriksaan |Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
23-Mar-19 30memit pasif NSTEMI concor 2.5mg sesek nafas sering kalau kecapean |tidak drp
pensiunan jalan kaki tidak merokok |CAD-=APS angina (-) nveri dada sering sampai tembus ke belakang
jarang VPC respon hemodinamik(approriate) miniraspi distop
TD 110/70 mmHg aritmia (saat execise)
kelas kebugaran (rata-rata)

23-Mar-19 NSTEMI Kolesterol 129 mgjrespon iskemik (-) concor 2_5mg sek nafas sering kalau kecapean
CAD-=APS trighserida 116 mg)angina (-) nyeri dada sering sampai tembus ke belakang
VPC GDP 103 respon hemodinamik(approriate) miniraspi distop
TD 110/70 mmHg |HB 14.1 aritmia (saat execise)

kelas kebugaran (rata-rata)

23-Mar-19 NSTEMI concor 2.5mg sesek nafas sering kalau kecapean
CAD-=APS nveri dada sering sampai tembus ke belakang
VPC
TD 110/70 mmHg

04-Mei-19 NSTEMI concor 2.5mg sesek nafas sering kalau kecapean
CAD--APS nyeri dada sering sampai tembus ke belakang
VPC
TD 110/70 mmHg

Pasien 37
a. ldentitas Pasien
| Nomor RM  :818638 | Umur .62 Th |
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| Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 70 kg/165cm |
b. Perincian pasien
tgl periksa aktifitas olahraga/hari |Riwayat perokok] hasil pemeriksaan |Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
26-Feb-19|pensiunan 30menit pasif CAD post PCI miniraspi 80mg  |sesek nafas kalau capek ADR GILME-
ljalan kaki anak merokok |DM tipe 2 candesartan 10mg [nveri dada jarang
kadang-kadang (2003-2010 TD 110/80 mmHg bisoprolol Smg
atorvastatin 10mg
limepirid 2mg
23-Mar-19 CAD post PCI kolesterol 216 mg/|respon iskemik (+) miniraspi 80mg  |sesek nafas jarang
DM tipe 2 HDL 35 mg/dl angina (-) candesartan 10mg [nveri dada jarang
TD 120/80 mmHg |LDL 144 mg/dl |respon hemodinamik(approriatibisoprolol 5mg  |pusing (
Trigliserida 230 mjaritmia (-) atorvastatin 10mg
GDP 176 kelas kebugaran (rendah) limepirid 2mg
03-Apr-19 CAD post PCT miniraspi 80mg  |sesek nafas jarang
DM tipe 2 candesartan 10mg [nveri dada jarang
TD 125/80 mmHg bisoprolol Smg
atorvastatin 10mg
limepirid 2mg
23-Apr-19 CAD post PCI miniraspi 80 mg  |sesek nafas jarang
DM tipe 2 candesartan 10mg [nveri dada jarang
TD 130/80 mmHg bisoprolol Smg
atorvastatin 10mg
limepirid 2mg
Pasien 38
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 413147 Umur 161 Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 60 kg/158cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga'hari |Riwayat perokok] hasil pemeriksaan |Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
23-Mar-19|pensiunan 30menit aktif CAD-=APS respon iskemik (-) clopidogrel 75mg |sesek nafas kadang-kadang kalau c|DRP ada indik
jarang 1090-1999 TD 145/90mmHg angina (-) ISDN E/'p nveri dada kadang-kadang kalau cajtensi tinggi
jalan kaki hipertensi respon hemodinamik(approriatq Adalat oros 3mg  |susah tidur, pusing
aritmia (-) leher kaku
kelas kebugaran (rendah)

20-Mar-19 CAD-=APS amlodipin Smg sesek nafas kadang-kadang kalau capek
hipertensi miniraspi 80mg  |nveri dada kadang-kadang kalau capek
TD 120/80 mmHg sah fidur, pusing

16-Apr-19 CAD->APS amlodipin Smg sek nafas kadang-kadang
hipertensi miniraspi 80mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 130/80 mmHg telinga kiri dengung seperti menempel
angina (-)

10-Mei-19 CAD-=APS amlodipin Smg sesek nafas kadang-kadang
hipertensi miniraspi 80 mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 125/80 mmHg
angina (-)

Pasien 39
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 821970 Umur :61Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 58 kg/168cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari |Riwayat perokok] hasil pemeriksaan |Hasil laboratorium treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
21-Mar-19|pensiunan 30 menit aktif CAD APS ACS concor 2.5mg sesek nafas kadang-kadang DRP
sepedehan 1080-1901 VPC hipertensi miniraspi 80mg  |nyeri dada kadang-kadang Ada inidikasi g;
kadang-kadang TD 130/90 mmHg lambungnya sakit'bermasalah

23-Mar-19 CAD. APS ACS respon iskemik (<) concor 2.5mg sesek nafas kadang-kadang DRP
VPC hipertensi angina (-} miniraspi 80mg  |nyeri dada kadang-kadang Ada inidikasi g
TD 130/90 mmHg respon hemodinamik(approriate) lambungnya sakit'bermasalah

aritmia (VPC saat excise)
kelas kebugaran (rendah)

23-Apr-19 CAD APS ACS concor 2.5mg sek nafas kadang-kadang
VPC, hipertensi miniraspi 80mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 140/90 mmHg mual, lemes

03-Mei-19 CAD, APS ACS concor 2.5mg sek nafas kadang-kadang
VPC, hipertensi miniraspi 80mg  |nyeri dada kadang-kadang
TD 130/90 mmHg mual, lemes

Pasien 40
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 404146 Umur :56 Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 63 kg/158cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga’hari |Riwayat pe—rokold hasil pemeriksaan |Hasil laboratorivm treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dolkter selama terapi
21-Feb-19|mengajar PNS  |10-20menit aktif CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg  |sesek nafas kadang-kadang TIDAK DRP
jalan pagi 1981-2013 TD 125/60 mmHg simvastratin 20mg [nyeri dada sering
jarang bisoprolol Smg
ISDN kip
16-Mar-19 CAD post PCI 2014 respon iskemik (-) miniraspi 80mg  |sesek nafas kadang-kadang
TD 125/80 mmHg angina (-) simvastratin 20mg [nveri dada sering
respon hemodinamik(approriatqbisoprolol Smg
aritmia (-) ISDN kip
kelas kebugaran (rendah)
23-Mar CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg  |sesek nafas kadang-kadang
TD 120/80 mmHg simvastratin 20mg [nveri dada sering
bisoprolol Smg
ISDN kip
23-Apr CAD post PCI 2014 miniraspi 80mg  [sesek nafas kadang-kadang
TD 130/80 mmHg simvastratin 20mg [nyeri dada sering
bisoprolol Smg
ISDN kip
P g - e me e e e o e e e s o an ~ .-
Pasien 41
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 812090 Umur :54Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 64 kg/175cm

b. Perincian pasien
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tal periksa aktifitas olahraga’hari |Riwavat perokok | hasil pemeriksaan {asil laboratoriun treadmill test 1esep keluhan pasien potensi DRP
sehari-han lama merokok dokter selama ferapt
30-Mar-19 60 menit aktif post CAD 2019 concor 2,5mg sesek nafas tidak TIDAK DREP
pensiunan jalan pagi 1999-2004 TD 130/80 nyeri dada kadang-kadang
Sepedehan
tiap han
L 30-Mar-19 post CAD 2019 respon iskemik (-) concor 2.5mg sesel nafas tidak
' TD 125/90 angina (-) nyeri dada kadang-kadang
§ respon hemodinamik(appronate)
I aritmia (-)
j kelas kebugaran (rendah)
3 10-Apr-19 post CAD 2019 concor 2. 5mg sesek nafas tidak
f TD 120/75 nyeri dada kadang-kadang
3
i
) 30-Apr-19 post CAD 2019 concor 2,5mg sesek nafas tidak
L TD 125/80 nyeri dada kadang-kadang
§
3
Pasien 42
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 359647 Umur :60Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 80 kg/173cm

b. Perincian pasien
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26
27  tgl periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan |iasl.l laboratoriun) treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
28 sehari-hari lama merokok dokter | selama terapi
29 21-Feb-19|mancing, sepedah] 60menit aktif CAD post PCT 2016 miniraspi $0mg sesck nafas tidak sama sekali ISDN-= drop Teka
30 jarang 1078-1984 HHD rosvastatin 10mg nveri dada jarang DRP ISDN
31 pensiunana sepedehan Dislipidemnia candesartan Smg tidak nyaman pada dada
32 jalan pagi amlodipin Smg Was-was
33 TD 125/80 mmHg bisoprolol 5mg ISDN-= gliver
34 allopurinol 10mg
35 21-Mar-19 CAD post PCI 2016 miniraspi 80mg ck nafas (tidak)
36 HHD simvastatin 20mg nyeri dada jarang
37 TD 110/80 candesartan Smg
38 bisoprolol 5mg
39
40 06-Apr-19 CAD post PCI 201{GDS 116 respon iskemik (-) miniraspi 80mg nafas tidak sama sekali
41 HHD kolesterol 172 n{angina (-) rosvastatin 10mg nyeri dada jarang
42 Dislipidemia HDL 45 mg/dl [respon hemodinamik{approriate) |candesartan Smg tidak nyaman pada dada
43 LDL 107 mg/dl |aritmia (-) amlodipin Smg Was-was
44 TD 115/80 mmHg | Trigliserida 98 njkelas kebugaran (rendah) bisoprolol 5mg ISDN-= gliver
45 allopurinol 10mg
46 22-Apr-19 CAD post PCT 2014GDS 141 miniraspi 80mg ek nafas (tidak)
47 HHD total kolesterol 117 mg/dl simvastatin 20mg nyeri dada jarang
48 TD 120/80 HDL 33 mg/dl candesartan Smg
49 LDL 63 mg/dl bisoprolol 5mg
50
=1
Pasien 43
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 804902 Umur :55Th

Jenis Kelamin : Laki-laki

BB/TB

: 68 kg/163cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan fasil laboratoriun treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
06-Mar-19|pengusaha 30menit aktif CAD-=APS miniraspi 80mg sesek nafas kadang iva kadang tid DRP SIMVA > D)
pedagang ljalan pagi 1980-2017 TD 115/75mmHg concor 2,5mg nyeri dada pagi.sore nyeri simvastatin -> sakit pt
kadang-kadang simvastatin 10mg kringet dingin
20-Mar-19 CAD-=APS miniraspi 80mg sesek nafas kadang iva kadang tid DRP SIMVA -> DIAX
TD 125/70mHg concor 2.5mg nyeri dada pagi.sore nyent simvastatin -> sakit pt
simvastatin 10mg kringet dingin
06-Apr-19 CAD-=APS respon iskemik (-) miniraspi 80mg sesek nafas kadang iva kadang tidak
TD 120/80 mmHg angina (-) concor 2,5mg nyeri dada pagi.sore nyeri
respon hemodinamik(approriate) |amlodipin Smg
aritmia (reguler)
kelas kebugaran (rendah)
simvastatin gak diterusin, mules mau mencret
23-Apr-19 CAD-=APS total kolesterol 160 mg/dl miniraspi 80mg sesek nafas kadang iva kadang fidak
TD 110/80 mmHg |HDL 38 mg/dl | concor 2,5mg nyeri dada pagi.sore nyeri
LDL 84 mg/dl | amlodipin Smg
trigliserida 187 mg/dl
| simvastatin gak diterusin, mules mau mencret
Pasien 44
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 595581 Umur :54Th

BB/TB

Jenis Kelamin : Perempuan : 55 kg/155cm

b. Perincian pasien
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tgl periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwavat perokok | hasil pemeriksaan {asil laboratoriun treadmill test Tesep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
11-Mar-19{IRT 30 memt pasif CAD->APS lisinopril 10mg sesek nafas(ya) kadang-kadang  |TIDAK DRP
sepedehan suami merokok  |THD miniraspi §mg nyeri dada (va)
kadang-kadang |2002-2014 TD 110/70 mmHg simvastatin 10mg
11-Apr-19 CAD-»APS lisinopril 10mg sesek nafas(yva) kadang-kadang
IHD miniraspi §mg nyeri dada (va)
TD 110/70 mmHg simvastatin 10mg
16-Apr-19 CAD->APS respon iskemik (-) lisinopril 10mg sesek nafas(ya) kadang-kadang
IHD angina (-) miniraspi §mg nyeri dada (va)
hipertensi respon hemodinamik(approriate) [simvastatin 10mg
TD 145/90mmHg aritmia (-)
kelas kebugaran (rata-rata)
16-Apr-19 CAD->APS lisinopril 10mg sesek nafas(ya) kadang-kadang
IHD miniraspi §mg nyeri dada (va)
hipertensi simvastatin 10mg
TD 145/90mmHg

113




114

Pasien 45

a. ldentitas Pasien

Nomor RM

. 822262

Umur

:65Th

Jenis Kelamin : Laki-laki

BB/TB

: 80 kg/175 cm

b. Perincian pasien

0

11 tgl periksa aktifitas olahraga’hari | Riwavat perokok | hasil pemeriksaan {asil laboratorium treadmill test TesEp keluhan pasien potensi DRP

12 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi

3 18-Feb-19 [wirausaha 30 menit aketif CAD miniraspi 80mg sesek nafas(ya) tidak ADR GLIME -= GI|
4 jalan kaki 1998-2016 DM simvastatin 10mg nyeri dada (ya) jarang

15 liarang TD 120/85mmHg glimepirid 2mg gliveng

)6

7

18 (4-Mar-19 CAD miniraspi 80mg sesek nafas(va) tidak

13 DM simvastatin 10mg nyeri dada (va) jarang

0] TD 120/85mmHg glimepirid 2mg gliveng. pusing,

11

12

13 28-Mar-19 CAD miniraspi 80mg ek nafas(ya) tidak

14 DM simvastatin 10mg nveri dada (ya) jarang

15 TD 120/85mmHg glimepirid 2mg gliveng, mual

16

17

18 16-Apr-19 CAD respon iskemik (-) |miniraspi 80mg sek nafas(va) tidak ADR GLIME -> GLI"
19 DM angina (-) simvastatin 10mg nyeri dada (va) jarang

0 TD 120/85mmHg respon hemodinamik(normal) | glimepirid 2mg gliveng

1 aritmia (VPC terasa awal execise)

12 kelas kebugaran (rata-rata) |

= —— s P == p====— = N — m
Pasien 46

a. ldentitas Pasien
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Nomor RM  : 552564 Umur :47Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 65 kg/160 cm
b. Perincian pasien
D E F G H 1 J K L M

4 | tglperiksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil laboratoriui] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
5 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
6 18-Feb-10|petani 30 menit aktif CAD-> APS kaptopril 25mg sesek nafas sering TIDAK DRP
7 ljalan kaki 1907-2005 Hipertensi atorvastatin 40mg nyeri dada sering

3 liarang TD 130/90 mmHg clopidogrel 7,5 mg  |pusing

g concor 2.5mg mual

10 aspilet 80mg

11 ISDN Smg kip

12 07-Mar-19 CAD-> APS kaptopril 25mg sesek nafas sering

13 Hipertensi atorvastatin 40mg nyeri dada sering

14 TD 140/80 mmHg clopidogrel 7,5 mg  |pusing

15 concor 2.5mg mual

16 aspilet 80mg

17 ISDN Smg kip

18 16-Apr-19 CAD-> APS respon iskemik (-) kaptopril 25mg sek nafas sering

19 Hipertensi angina (-) atorvastatin 40mg nyeri dada sering

20 TD 140/90 mmHg respon hemodmamik(appropriate) [clopidogrel 7.5 mg  |pusing

21 aritmia (-) concor 2,5mg mual

22 kelas kebugaran (rendah) aspilet 80mg

23 ISDN Smg k/p

24 05-Mei-19 CAD-= APS kaptopril 25mg sek nafas sering

25 Hipertensi atorvastatin 40mg nyeri dada sering

26 TD 130/90 mmHg clopidogrel 7.5 mg  |pusing

27 concor 2,5mg mual

28 aspilet §80mg

29 ISDN Smg kip

30
Pasien 47

a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 490743 Umur :58Th
Jenis Kelamin : Perempuan | BB/TB : 74 kg/165cm

b. Perincian pasien
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v C r a n ' a LY L Wi
1
2 | tgl periksa akfifitas olahraga’hari | Riwavat perokok | hasil pemeriksaan fasil taboratoriud] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
3 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
a 19-Feb-19|IRT 15menit Pasif CAD-= APS miniraspi $0mg sesek nafas (ya) TIDAK. DRP
5 jalan pagi 1996-2010 TD 130/80 mmHg simvastatin 20mg nveri dada kadang-kadang
& jarang suami merokok hipertensi wvalsartan 20mg pegel-pegel badannya, lengannya
7 bisoprolol 5mg dada seperti di tekan
8 pusing
g 13-Mar-19 CAD-= APS miniraspi 80mg sesek nafas (va)
o] TD 140/80 mmHg simvastatin 20mg nyeri dada kadang-kadang
1 hipertensi wvalsartan 20mg pegel-pegel badannya, lengannya
2 bisoprolol 5mg dada seperti di tekan
3 16-Apr-19 CAD-= APS respon iskemik (-) miniraspi 80mg sesel nafas (ya)
4 TD 140/85mmHg angina (-) simvastatin 20mg nyeri dada kadang-kadang
5 hipertensi respon hemodinamik(approriate)  |valsartan 20mg pegel-pegel badannya, lengannya
6 aritmia (+) bisoprolol Smg dada seperti di tekcan
7 kelas kebugaran (rendah) pusing
8 03-Mei-19 CAD-= APS miniraspi 80 mg sesek nafas (ya)
g TD 130/85mmHg simvastatin 20mg nyeri dada kadang-kadang
o hipertensi valsartan 20mg pegel-pegel badannya, lengannya
1 bisoprolol Smg dada seperti di tekan
2
3
4
Pasien 48
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 337852 Umur :52Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 62 kg/164 cm

b. Perincian pasien

116




117

tgl periksa aktifitas olahraga'hari | Riwavat perokok | hasil pemeriksaan fasil laboratoriu] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
11-Feb-19|petani 10menit aktif CAD miniraspi $0mg sesek nafas kadang DEP ISDN-> GLIY]
jalan pagi 2000-2014 TD 130/80 mmHg ISDN Smg k/'p nyeri dada (va) kiri ADR
kadang-kadang) Angina (+)

05-Apr-19 CAD miniraspi 80mg sesek nafas kadang
TD 140/90 mmHg ISDN smg kip nyeri dada (va) kil
Angina (+) ISDN stop -> drop
Hipertensi

11-Mar-19 CAD miniraspi $0mg sesek nafas kadang
TD 130/80 mmHg ISDN Smg k/'p nyeri dada (va) kiri
Angina (+)

13-Apr-19 CAD respon iskemik (-) miniraspi $0mg sesek nafas kadang
TD 140/90 mmHg angina (+) ISDN smg kip nyeri dada (va) kin
Angina (+) respon hemodinamik(approriate) ISDN stop -=> drop
Hipertensi aritmia (-)

kelas kebugaran (rata-rata)
Pasien 49
a. ldentitas Pasien
Nomor RM  : 723905 Umur :50Th
Jenis Kelamin : Perempuan | BB/TB : 60kg/155 cm

b. Perincian pasien
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74

75 | tgl periksa akfifitas olahraga’hari | Riwavat perokok | hasil pemeriksaan fasil laboratoriug] treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
76 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi

77 29-Mar-19|IRT 30menit pasif CAD miniraspi 80mg sesek nafas ndak TIDAE. DEP
78 jalan kaki suami merokok TD 110/70 mmHg clopidogrel 2,5mg nyeri dada (ya) sering

79 jarang anak merokok simvastatin 10mg

80 2000-2015

81 13-Apr-19 CAD respon iskemik (-) miniraspi 80mg sesek nafas ndak

82 TD 100/70 mmHg angina (-) simvastatin 10mg nyerl dada (ya) sering

83 respon hemodinamik(approriate)

84 aritmia (-)

85 kelas kebugaran (rata-rata)

86 30-Apr-19 CAD miniraspi 80mg sesek nafas ndak

87 TD 110/70 mmbHg simvastatin 10mg nyerl dada (ya) sering

88 angina (-) lisinopril 3mg dada kadang panas

89 05-Mei-19 CAD miniraspi 80mg sesek nafas tidak

30 TD 120/80 mmHg simvastatin 10mg nyeri dada (va) sering

91 angina (-) lisinopril 3mg dada kadang panas

92
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Pasien 50

a. ldentitas Pasien

Nomor RM  : 703560 Umur :57Th
Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 70kg/175 cm

b. Perincian pasien

tgl periksa aktifitas olahraga‘hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil [aboratoriug treadmill test resep keluhan pasien potensi DRP
sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
13-Feb-19|petani 10 menit aktif CAD, angina (+) APS concor 2,5mg sesek nfas va kadang-kadang | TIDAK DRP

jalan kaki 1097-2015 TD 120/80 mmHg nyeri dada va kadang-kadang
kadang-kadang)

L

1 14-Mar-19 CAD, angina (+) APS concor 2,5mg sesek nfas va kadang-kadang

3 TD 100/90 mmHg nyeri dada va kadang-kadang

1

3

3

7

3 13-Apr-19 CAD, angmna (+) APS respon iskemik (-) concor 2,5mg sesek nfas va kadang-kadang | TIDAK DRP

3 TD 110/80 mmHg angina (-) nyeri dada va kadang-kadang

b respon hemodinamik(approriate)

L aritmia (VPC saat exicercise)

2 kelas kebugaran (rendah)

3

1 16-Apr-19 CAD, angina (+) APS concor 2,5mg sesek nfas va kadang-kadang

3 TD 120/80 mmHg nyeri dada va kadang-kadang

3

7

3

Pasien 51

a. ldentitas Pasien
| Nomor RM  :703560 | Umur :57Th |
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| Jenis Kelamin : Laki-laki | BB/TB : 70kg/175cm |

b. Perincian pasien

121
122 tgl periksa aktifitas olahraga’hari | Riwayat perokok | hasil pemeriksaan [asil laboratoriug treadmill test resep keluhan pasien potensi DEP
123 sehari-hari lama merokok dokter selama terapi
124 035-Jan-19|petani 30 menit akiif CAD respon iskemik (negatif) miniraspi 80mg nyeri dada (va) kadang kadang TIDAK. DRP
125 jalan kaki 1995-2016 TD 140/90 mmHg angina (-) simvastatin 10 mg sesek nafas (tidak)
126 kadang-kadang| respon hemodinamik(appropriate) mual seperti mau muntah
127 aritmia (-)
128 kelas kebugaran (rendah)
129 06-Feb-19 CAD miniraspi 80mg nyeri dada (va) masih suka kumat
130 TD 145/90 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas(tidak)
131 pegel-pegel
132
133 07-Mar-19 CAD miniraspi 80mg nyeri dada (va) jarang tapi kumat
134 TD 130/80 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas (tidak)
135
136
137 16-Apr-19 CAD miniraspi 80mg nyeri dada (va) jarang tapi kumat
138 TD 140/90 mmHg simvastatin 10 mg sesek nafas (tidak)
139
140
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