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Abstrak
 

Penyakit kardiovaskular, khususnya penyakit arteri koroner (Coronary Artery Disease/CAD), merupakan

salah satu penyebab utama kematian global. Bedah pintas arteri koroner (Coronary Artery Bypass

Graft/CABG) merupakan salah satu intervensi utama untuk CAD yang bertujuan mengurangi morbiditas

dan meningkatkan kualitas hidup pasien. Namun, perawatan intensif yang berkepanjangan pasca CABG

dapat berdampak negatif terhadap luaran kondisi pasien dan beban sumber daya kesehatan. Penelitian ini

bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor yang memengaruhi kesintasan pasien pasca bedah pintas arteri

koroner (CABG) untuk keluar dari ICU dalam waktu 48 jam dan mengembangkan model skoring prediksi

lama rawat intensif. Studi menggunakan desain kohort retrospektif dengan data sekunder dari registri bedah

jantung dewasa di RS Jantung dan Pembuluh Darah Harapan Kita periode Januari 2019 – Agustus 2024.

Analisis mencakup univariat, bivariat (log-rank dan uji Cox proportional hazard), serta multivariat untuk

memperoleh model prediksi terbaik. Hasil menunjukkan bahwa faktor faktor usia (adjHR 1.22; 95% CI

1.12-1.32), stroke (adjHR 1.29), gangguan fungsi ginjal berat (adjHR 1.51); gangguan fungsi ginjal sedang

(adjHR 1.89), fungsi jantung normal (adjHR 1.80), kondisi kritis pre-operasi (adjHR 3.37), disfungsi jantung

sedang (adjHR 1.85), disfungsi jantung ringan (adjHR 2.51), fungsi jantung normal (adjHR 3.03);

mengalami infark miokard >21 hari pre-operasi (adjHR 1.35); tidak pernah mengalami infark miokard

(adjHR 1.36); dan status prosedur elektif (adjHR 1.36) sebagai prediktor signifikan perawatan ICU 48 jam.

Model skoring yang dikembangkan memiliki nilai AUC 68,87%, dengan titik potong skor 14 menunjukkan

prediksi keberhasilan pasien menyelesaikan perawatan ICU dalam waktu 48 jam pasca operasi CABG.

......Cardiovascular diseases, particularly coronary artery disease (CAD), are among the leading causes of

global mortality. Coronary Artery Bypass Graft (CABG) surgery is one of the primary interventions for

CAD, aimed at reducing morbidity and improving patients' quality of life. However, prolonged intensive

care post-CABG can negatively impact patient outcomes and place a burden on healthcare resources. This

study aims to analyze factors influencing the survival of post-CABG patients to leave the ICU within 48

hours and to develop a scoring model for predicting intensive care length of stay. The study employed a

retrospective cohort design using secondary data from the adult cardiac surgery registry at RS Jantung dan

Pembuluh Darah Harapan Kita from January 2019 to August 2024. The analysis included univariate,

bivariate (log-rank and Cox proportional hazards tests), and multivariate approaches to obtain the best

predictive model. Results identified are age (adjHR 1.22; 95% CI 1.12–1.32), stroke (adjHR 1.29), severe

renal dysfunction (adjHR 1.51), moderate renal dysfunction (adjHR 1.89), normal cardiac function (adjHR

1.80), critical preoperative condition (adjHR 3.37), moderate cardiac dysfunction (adjHR 1.85), mild cardiac

dysfunction (adjHR 2.51), normal cardiac function (adjHR 3.03), myocardial infarction >21 days

preoperatively (adjHR 1.35), no history of myocardial infarction (adjHR 1.36), and elective procedure status
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(adjHR 1.36) as significant predictors for ICU stays 48 hours. The developed scoring model achieved an

AUC of 68.87%, with a cutoff score of 14 indicating successful prediction of ICU discharge within 48 hours

post-CABG surgery.


