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ABSTRAK 

 

Latar Belakang Penyakit jantung katup didefinisikan sebagai kelainan struktural 

atau fungsional katup jantung. Kelainan pada katup jantung dapat mengganggu 

aliran darah ke seluruh tubuh. Operasi katup jantung menjadi pilihan terapi untuk 

mencegah komplikasi terjadi lebih berat pada jantung. Terdapat beberapa 

komplikasi terkait operasi, salah satunya adalah gagal ginjal akut. Rendahnya 

cardiac output diduga sebagai penyebab primer penurunan fungsi ginjal post 

operasi jantung. Penurunan cardiac output post operasi dapat dipengaruhi oleh 

fraksi ejeksi ventrikel kiri, durasi penggunaan cardiopulmonary bypass, dan lainnya 

Tujuan Mengetahui hubungan fraksi ejeksi ventrikel kiri pre operasi dengan 

kejadian gagal ginjal akut post operasi katup jantung di RSUP Dr Kariadi Semarang 

Metode Jenis penelitian ini adalah observasional analitik korelasi dengan desain 

cross sectional. Subyek sebanyak 25 pasien jantung rematik yang melakukan 

operasi ganti katup jantung mitral dan/atau aorta di RSUP Dr Kariadi Semarang 

yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dengan metode consecutive sampling. 

Nilai fraksi ejeksi ventrikel kiri didapatkan dari hasil ekokardiografi dan nilai 

kreatinin didapatkan dari hasil pemeriksaan laboratorium darah. 

Hasil Penelitian Hasil uji korelasi antara LVEF dengan delta kreatinin 

menunjukkan kekuatan korelasi yang lemah dan berbanding terbalik (r=-0,026; 

p=0,322), yang artinya semakin rendah LVEF maka semakin tinggi delta kreatinin 

yang menunjukkan adanya penurunan fungsi ginjal, namun hal ini tidak signifikan 

secara statistik. 

Kesimpulan Terdapat hubungan yang tidak signifikan antara fraksi ejeksi ventrikel 

kiri dengan kejadian gagal ginjal akut post operasi katup jantung mitral dan/atau 

aorta. 

Kata Kunci Penyakit jantung katup, operasi katup jantung, LVEF, gagal ginjal akut 
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ABSTRACT 

 

Background Valvular heart disease can be defined as structural or functional 

abnormalities. The abnormalities of valvular can cause the heart to pump 

insufficient blood flow to body. Valvular heart surgery is a main choice to prevent 

severe complications. There are complications due to surgery, one of it is acute 

kidney injury. Low cardiac output is suspected to be the reason of renal function 

decrease.  Low cardiac output post surgery affected by left ventricle ejection 

fraction, cardiopulmonary bypass time, etc. 

Objective To determine the correlation of left ventricle ejection fraction before 

surgery to the incidence of acute kidney injury post valvular surgery in Central 

General Hospital Dr Kariadi Semarang 

Methods This study was an analytical observation study using cross sectional 

methods. Subjects of 25 rheumatic heart disease patients who underwent mitral 

and/or aortic valve surgery in Central General Hospital Dr Kariadi Semarang who 

met inclusion dan exclusion criteria using consecutive sampling method. Left 

ventricle ejection fraction values was obtained from the result of echocardiography 

and creatinin values was obtained from blood specimen laboratory examination. 

Results The results of correlations test between LVEF and delta creatinine showed 

a weak and negative correlation (r=-0,026; p=0,322). It means the lower LVEF the 

higher delta creatinine which show decrease in renal function, although it is not 

significant. 

Conclusion There was no significant correlation between left ventricle ejection 

fraction and the incidence of acute kidney injury post mitral and/or aortic valvular 

surgery. 

Keywords Valvular heart disease, valvular heart surgery, LVEF, acute kidney 

injury 

 


