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LAMPIRAN 

Lampiran 1 

 

 
Tabel 1 . Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan KAK 

Faktor Risiko KAK 

r p 
Merokok 0,039 0,383 
Riwayat hipertensi 0,189 0,074 
Konsumsi statin 0,073 0,290 
Konsumsi antihipertensi 0,071 0,294 
olahraga 0,208 0,056 
alkohol -0,044 0,371 
Usia 0.093 0,240 
BMI (Body Mass Index) -0.091 0,244 
Tinggi Badan 0,032 0,405 
Berat Badan -0,038 0,386 
Lingkar Perut -0,029 0,414 
Lingkar Leher 
HOMA-IR 

0,013 
-0,103 

0,462 
0,217 

Tekanan Darah Sistolik 0,174 0,092 
Tekanan Darah Diastolik 0,224 0,042 
Total Kolesterol -0,063 0,315 
LDL-Kolesterol -0.037 0,389 
HDL-Kolesterol 0,093 0,239 
Trigliserida -0,102 0,218 

Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. 
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Tabel 2. Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan Rasio L/A 

Faktor Risiko Rasio Leptin/Adiponektin 

r p 
Merokok -0,023 0,431 
Riwayat hipertensi 0,102 0,219 
Konsumsi statin -0.098 0,228 
Konsumsi antihipertensi 0,048 0,358 
olahraga -0,212 0,052 
alkohol 0,026 0,421 
Usia -0,059 0,327 
BMI (Body Mass Index) 0,639 <0,001 
Tinggi Badan 0,050 0,353 
Berat Badan 
HOMA-IR 

0,571 
0,559 

<0,001 
<0,001 

Lingkar Perut 0,653 <0,001 
Lingkar Leher 0,266 0,020 
Tekanan Darah Sistolik 0,038 0,387 
Tekanan Darah Diastolik -0,013 0,462 
Total Kolesterol -0,186 0,077 
LDL-Kolesterol -0,186 0,077 
HDL-Kolesterol -0,138 0,147 
Trigliserida -0,009 0,472 
Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. 
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Tabel 3. Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan rasio FLI/A 
Faktor Risiko Rasio Free Leptin Index/Adiponektin 

r p 
Merokok 0,009 0,471 
Riwayat hipertensi 0,229 0,039 
Konsumsi statin -0,014 0,458 
Konsumsi antihipertensi 0,149 0,127 
olahraga -0,196 0,067 
alkohol 0,009 0,474 
Usia -0,044 0,370 
BMI (Body Mass Index) 0,613 <0,001 
Tinggi Badan -0,044 0,370 
Berat Badan 0,550 <0,001 
Lingkar Perut 0,668 <0,001 
Lingkar Leher 
HOMA-IR 

0,292 
0,539 

0,012 
<0,001 

Tekanan Darah Sistolik 0,117 0,186 
Tekanan Darah Diastolik 0,098 0,228 
Total Kolesterol -0,250 0,027 
LDL-Kolesterol -0,225 0,042 
HDL-Kolesterol -0,206 0,058 
Trigliserida -0,004 0,488 
Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. ; n = jumlah subyek; r = korelasi bivariat 
Spearman one-tailed; p = nilai kemaknaan; * korelasi bermakna pada p<0,05; ** korelasi bermakna pada 
p<0,01. 
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Tabel 4 . Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan hs-CRP 
Faktor Risiko r p 

Merokok -0,063 0,315 
Riwayat hipertensi 0,096 0,232 
Riwayat Dislipidemia -0,008 0,476 
Konsumsi statin -0,184 0,080 
Konsumsi antihipertensi 0,013 0,462 
olahraga -0,383 0,01 
alkohol -0,145 0,135 
Usia -0,166 0,103 
BMI (Body Mass Index) 0,187 0,076 
Tinggi Badan 0,013 0,462 
Berat Badan 0,174 0,091 
Lingkar Perut 0,192 0,071 
Lingkar Leher 
HOMA-IR 

0,303 
0,212 

0,009 
0,052 

Tekanan Darah Sistolik -0,138 0,146 
Tekanan Darah Diastolik -0,195 0,067 
Pulse Pressure -0,007 0,480 
Mean Arterial Pressure -0,207 0,056 
Total Kolesterol 0,159 0,112 
LDL-Kolesterol 0,161 0,109 
HDL-Kolesterol -0,243 0,031 
Trigliserida 0,175 0,091 
Insulin puasa 0,194 0,068 
HOMA-IR 0,212 0,052 

Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. ; n = jumlah subyek; r = korelasi bivariat 
Spearman one-tailed; p = nilai kemaknaan; * korelasi bermakna pada p<0,05; ** korelasi bermakna pada 
p<0,01. 
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Tabel 5 .Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan BMP2 
Faktor Risiko r p 

Merokok 0,005 0,484 
Riwayat hipertensi 0,117 0,186 
Riwayat Dislipidemia -0,136 0,150 
Konsumsi statin 0,206 0,057 
Konsumsi antihipertensi 0,127 0,167 
olahraga -0,119 0,184 
alkohol -0,186 0,077 
Usia -0,130 0,161 
BMI (Body Mass Index) -0,126 0,168 
Tinggi Badan -0,140 0,144 
Berat Badan -0,192 0,071 
Lingkar Perut -0,058 0,329 
Lingkar Leher 
HOMA-IR 

-0,020 
-0,278 

0,440 
0,016 

Tekanan Darah Sistolik 0,137 0,148 
Tekanan Darah Diastolik 0,083 0,264 
Pulse Pressure 0,104 0,215 
Mean Arterial Pressure 0,101 0,222 
Total Kolesterol -0,034 0,398 
LDL-Kolesterol -0,125 0,170 
HDL-Kolesterol 0,080 0,271 
Trigliserida 0,051 0,350 
Insulin puasa -0,261 0,022 
HOMA-IR -0,278 0,016 

Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. ; n = jumlah subyek; r = korelasi bivariat 
Spearman one-tailed; p = nilai kemaknaan; * korelasi bermakna pada p<0,05; ** korelasi bermakna pada 
p<0,01. 
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Tabel 6. Korelasi variable kendali dan faktor risiko dengan MGP 

Faktor Risiko r p 

Merokok -0,054 0,340 
Riwayat hipertensi 0,062 0,320 
Riwayat Dislipidemia -0,167 0,100 
Konsumsi statin -0,189 0,074 
Konsumsi antihipertensi -0,092 0,243 
olahraga -0,120 0,180 
alkohol 0,099 0,225 
Usia -0,180 0,084 
BMI (Body Mass Index) -0,013 0,461 
Tinggi Badan -0,127 0,166 
Berat Badan -0,109 0,204 
Lingkar Perut 0,002 0,493 
Lingkar Leher 
HOMA-IR 

0,050 
0,156 

0,351 
0,117 

Tekanan Darah Sistolik 0,133 0,155 
Tekanan Darah Diastolik 0,132 0,157 
Pulse Pressure 0,085 0,258 
Mean Arterial Pressure 0,093 0,239 
Total Kolesterol -0,030 0,411 
LDL-Kolesterol -0,089 0,248 
HDL-Kolesterol -0,193 0,070 
Trigliserida 0,084 0,262 
Insulin puasa 0,171 0,095 
HOMA-IR 0,156 0,117 

Keterangan: R/=Terapi; TB=Tinggi Badan; BB=Berat Badan; BMI= Body Mass Index; LL= lingkar Leher; LP = 
Lingkar Perut; TDS=Tekanan Darah Sistolik; TDD=Tekanan Darah Diastolik; GDP=Glukosa Darah Puasa; 
HOMA IR=Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance; TC=Total Cholesterol; HDL = High Density 
Lipoprotein Cholesterol; LDL=Low density Lipoprotein; TG=Trigliserida; KAK=Kalsium Arteri 
Kororer;SLR=Soluble Leptin Receptor; FLI=Free Leptin Index; hsCRP=high sensitive C- Reactive Protein; 
BMP2=Bone Morphogenetic Protein; MGP=Matrix Gla Protein. ; n = jumlah subyek; r = korelasi bivariat 
Spearman one-tailed; p = nilai kemaknaan; * korelasi bermakna pada p<0,05; ** korelasi bermakna pada 
p<0,01. 
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LAMPIRAN 2 
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LAMPIRAN 3 
 

 

NASKAH PENJELASAN UNTUK RESPONDEN (SUBYEK) 

 

Selamat pagi, saya, dr. Antonia Anna Lukito, akan melakukan penelitian 

mengenai mekanisme terjadinya perkapuran koroner pada pria obes sentral. 

 

Obesitas merupakan suatu kondisi  akumulasi berlebihan lemak tubuh hingga 

menimbulkan efek atas kesehatan, menurunkan harapan hidup dan/atau 

meningkatkan gangguan kesehatan. 

  

Disebut obesitas sentral bila lemak menumpuk terutama di daerah perut dan 

pinggang -- ditandai dengan lingkar pinggang >90cm –-- akan meningkatkan 

risiko untuk terjadi gangguan kesehatan seperti tekanan darah tinggi, kolesterol 

tinggi, kencing manis, penyakit jantung dan stroke. 

 

Salah satu konsekuensi obesitas yang paling awal dikenali adalah penyakit 

jantung koroner, dan seperti kita ketahui hingga saat ini penyakit jantung koroner 

merupakan penyebab kematian nomor satu baik di dunia maupun di Indonesia. 

 

Serangan jantung koroner dapat dicegah dengan gaya hidup sehat dan deteksi dini. 

Salah satu cara untuk deteksi dini adalah dengan pemeriksaan perkapuran koroner 

dengan  cara menghitung skor kalsium arteri koroner menggunakan teknologi 

DSCT scan. Perkapuran koroner merupakan prediktor untuk peningkatan risiko 

serangan jantung. 

 

Mengapa obesitas sentral dapat menimbulkan peningkatan risiko penyakit jantung 

koroner? Hal ini dikarenakan jaringan lemak, terutama lemak sekitar pinggang, 

ternyata tidak hanya berfungsi sebagai penyimpan cadangan energi saja, 

melainkan juga merupakan suatu organ hormon yang aktif, dan dapat 

mengeluarkan protein –protein pengatur keseimbangan energi dan berbagai jalur 

metabolisme tubuh.. 

 

Di dalam tubuh yang sehat, protein-protein pengatur tersebut terdapat dalam 

jumlah dan kekuatan yang seimbang, sehingga tak terjadi gangguan kesehatan. 

Namun pada individu dengan obesitas sentral, diduga terjadi ketidak seimbangan 

jumlah dan kekuatan protein-protein pengatur tersebut sehingga menimbulkan 

gangguan pengaturan dan jalur metabolisme tubuh yang pada akhirnya 

menimbulkan akibat berupa perkapuran koroner dini. 

 

Dengan latar belakang tersebut, kami bermaksud melakukan penelitian yang 

berjudul: Mekanisme kalsifikasi arteri koroner pada pria obes sentral non-diabetes 

dengan kajian peranan free leptin index, HMW-adiponektin, F2-isoprostan, bone 

morphogenetic protein-2 dan matrix gla protein. 
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Free leptin index, HMW-adiponektin, F2-isoprostan, bone morphogenetic protein-

2 dan matrix gla protein merupakan protein-protein pengatur yang mempengaruhi 

terbentuknya perkapuran koroner 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana mekanisme terjadinya 

perkapuran koroner pada pria obes sentral dengan mengkaji peranan protein-

protein tersebut. 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah penjelasan mengenai peran 

masing – masing protein tersebut terhadap perkapuran koroner, sehingga dapat 

dijadikan dasar  

untuk memperbaiki keseimbangan protein-protein tersebut, serta untuk 

pencegahan terhadap terjadinya penyakit jantung koroner dan serangan jantung, 

terutama pada pria obesitas sentral. 

 

Kami berharap Bapak bersedia ikut serta di dalam penelitian ini, dan apabila 

bersedia mohon agar memberikan pernyataan persetujuan secara tertulis. Keikut-

sertaan Bapak dalam penelitian ini bersifat sukarela tanpa paksaan, oleh karena itu 

Bapak berhak menolak atau mengundurkan diri tanpa risiko kehilangan hak untuk 

memperoleh pelayanan kesehatan yang seharusnya diberikan bagi Bapak. 

 

Responden dianggap mengundurkan diri jika tidak bersedia menandatangani 

informed consent dan/atau tidak bersedia mengikuti penelitian setelah mengerti 

penjelasan yang diberikan oleh peneliti. 

 

Apabila Bapak setuju untuk berpartisipasi didalam penelitian ini, maka kami akan 

menanyakan beberapa hal mengenai riwayat dan data pribadi Bapak. Kami juga 

akan melakukan beberapa pemeriksaan antara lain pengukuran lingkar pinggang, 

suhu tubuh, dan tekanan darah. 

 

Selanjutnya seorang staf Laboratorium akan melakukan pengambilan darah 

sebanyak kira-kira 2 sendok makan dari pembuluh darah di lipatan siku. 

Pengambilan darah akan menimbulkan sedikit rasa sakit sebagaimana rasanya bila 

disuntik. Kemungkinan juga bisa timbul memar ringan atau terjadi infeksi, namun 

risiko ini dapat diminimalkan dengan prosedur pengambilan darah yang bebas 

hama menggunakan jarum steril dan dilakukan oleh petugas yang telah terlatih. 

 

Namun bila terjadi hal yang tidak diharapkan akibat pengambilan darah ini, maka 

Bapak akan ditangani sebagaimana mestinya. Seluruh tindakan pengambilan 

darah ini, tidak akan membahayakan atau memperberat kondisi penyakit Bapak. 

 

Darah yang diambil tadi akan disentrifuge untuk memperoleh serum yang 

kemudian akan digunakan untuk beberapa pemeriksaan laboratorium, antara lain 

kadar glukosa puasa, insulin, kolesterol puasa, fungsi ginjal, dan pemeriksaan free 

leptin index, HMW-adiponektin, F2-isoprostan, bone morphogenetic protein-2 

dan matrix gla protein. 
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Keuntungan mengikuti penelitian ini adalah dapat mengetahui status kesehatan 

dan faktor-faktor risiko terhadap perkapuran koroner. Biaya-biaya yang berkaitan 

dengan pemeriksaan darah  ini akan ditanggung oleh peneliti. 

 

Penelitian ini juga bermanfaat bagi pria obesitas sentral lain untuk mewaspadai 

gangguan keseimbangan protein-protein pengatur dalam menimbulkan perkapuran 

koroner. Selain itu bagi ilmu pengetahuan akan diperoleh tambahan penjelasan 

mekanisme terjadinya perkapuran koroner pada pria obesitas sentral.. Oleh 

karenanya kami sangat menghargai keikut-sertaan dan kepedulian Bapak terhadap 

pengembangan ilmu kesehatan dan kedokteran, khususnya di Indonesia. 

 

Kami menjamin kerahasiaan data Responden, dan untuk tampilan pengolahan data 

hanya digunakan kode berupa nomor tanpa mencantumkan inisial, nama atau 

identitas lainnya. 

 

Bila masih ada hal yang belum jelas atau belum dimengerti dengan baik, maka 

Bapak dapat meminta penjelasan lebih lanjut kepada kepada saya: dr. Antonia 

Anna Lukito. 

 

Kami juga meminta ijin dari Bapak untuk melaporkan hasil penelitian kami ini 

pada : 

- Forum ilmiah Program Pasca sarjana (S3) Universitas Hasanuddin. 

- Publikasi pada jurnal ilmiah dalam maupun luar negeri. 

 

Jika Bapak setuju untuk berpartisipasi, maka diharapkan agar dapat menanda 

tangani surat persetujuan setelah penjelasan untuk mengikuti penelitian ini.  

 

Atas kesediaan dan kerja samanya kami mengucapkan terima kasih. 

 

 

 

Penannggung Jawab Peneliti 

Nama    :  dr. Antonia Anna Lukito, SpJP  

Alamat Kantor  :  Rumah Sakit Siloam , 

      Jl.Siloam No 6, Karawaci 

Telepon Kantor  :  021-5460055 ext.6607 

No HP   :  02137262693 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

DISETUJUI OLEH 

KOMISI ETIK PENELITIAN 

KESEHATAN 

FAK. KEDOKTERAN UNHAS 

Tgl: 12 Mei 2010 
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LAMPIRAN 4 
 

FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN SETELAH 

MENDAPAT PENJELASAN 

 

Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama : .................................................................. 

Umur : ................................................................... 

Alamat : ................................................................... 

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan (Telah memahami Naskah 

Penjelasan Untuk 

Responden) yang diberikan oleh ....................................., baik mengenai tujuan, 

manfaat apa yang akan 

diperoleh pada penelitian ini, serta risiko yang mungkin terjadi, maka dengan ini 

saya menyatakan 

setuju untuk ikut dalam penelitian ini secara sukarela tanpa paksaan. 

 

Saya mengerti bahwa pengambilan darah dapat menimbulkan ketidak nyamanan, 

namun saya percaya 

hal ini dapat diminimalkan dengan tata cara yang benar dan dilakukan oleh 

petugas yang terlatih. 

 

Saya mengerti bahwa keikut sertaan saya ini bersikat sukarela tanpa paksaan, 

sehingga saya bisa 

menolak ikut atau mengundurkan diri dari penelitian ini tanpa kehilangan hak 

saya untuk mendapat 

pelayanan kesehatan. Juga saya berhak bertanya atau meminta penjelasan bila 

masih ada hal yang 

belum jelas atau masih ada hal yang ingin saya ketahui tentang penelitian ini. 

 

Saya juga mengerti bahwa semua biaya yang dikeluarkan sehubungan dengan 

pemeriksaan darah dalam penelitian ini, dan kemungkinan terjadinya hal-hal yang 

tidak diinginkan, menjadi beban peneliti. Apabila terjadiperselisihan akan 

diselesaikan secara musyawah untuk mencapai mufakat. 

 

Tangerang,, ...........................2010 

 

 

(Subyek penelitian) 
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Lampiran 5 
 

FORM KUESIONER PENELITIAN OBESITAS 
 

 
Lingkar Leher : _______________________cm 
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Lampiran 6 
 

FORMULIR PERMINTAAN PEMERIKSAAN LABORATORIUM –  
KRITERIA INKLUSI 

 

 

No. ID : 

No. Lab :  

Nama : 

Alamat : 

Usia / Tgl Lahir :  

Jenis Kelamin : 

 Dokter : 

Alamat : 

Tanggal : 

JENIS PEMERIKSAAN 

 

o Glukosa Sewaktu : o Serum Kreatinin : 

Tangerang ............... 2010 
 

 

dr. Antonia Anna Lukito, SpJP 
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FORMULIR PERMINTAAN PEMERIKSAAN LABORATORIUM –  
KRITERIA MEKANISME KALSIFIKASI ARTERI KORONER 

 

 

No. ID : 

No. Lab :  

Nama : 

Alamat : 

Usia / Tgl Lahir :  

Jenis Kelamin : 

 Dokter : 

Alamat : 

Tanggal : 

JENIS PEMERIKSAAN 

 
o Leptin 
o Soluble Leptin Receptor 
o F2-Isoprostane 
o BMP-2 
o MGP 

o Kolesterol Total 
o Kolesterol-LDL 
o Kolesterol-HDL 
o Trigliserida 
o Insulin Puasa 

Tangerang ............... 2010 
 

 

dr. Antonia Anna Lukito, SpJP 
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Lampiran 7 
 

BIODATA 

 

PERSONAL DATA: 
Name     : Antonia Anna Lukito, MD, SpJP, FIHA, FICA, FAPSIC, FSCAI 
Place &DOB    : Jember, 17 September 1962 
Religion    : Catholic 
Email address    : lukito_ant@yahoo.com 
Office Address   : Heart Center, Siloam Hospital Lippo Village 
      Siloam 6, Lippo Village, Tangerang, Banten, 15811 
      Tel : +62-21-5460056 
      Fax : +62-21-5914553 
EDUCATION: 

 Cardiology Dept, Medical Faculty University of Indonesia, Jakarta,1997 

 Graduation Medical degree with honors, University of Airlangga, 
Surabaya,1988 

 
FELLOWSHIP TRAINING:  

 Advanced Cardiology Course, Victoria Heart Center, Epworth Hospital,  

 Melbourne, Australia, 1996 & 2000 

 Pacemaker & Interventional Cardiology Training, National Cardiac Center  

 Harapan Kita, Jakarta, 2004 

 Cardiovascular CT Training, Cologne, Germany, 2005 

 Basic Vascular Ultrasound Interpretation Course, Society for Vascular  

 Ultrasound, Singapore, 2007 

 Board Review Course Interventional Cardiology , TCT, Washington DC, 2008 

 Advance Intervention Asia Crossroad Training program, Tokyo, 2009 

 Board Review Course Interventional Cardiology, TCT, San Francisco, 2009 

 Pacemaker hands-on workshop, Jakarta, 2010 

 ICD hands-on workshop, National Cardiac Center, Jakarta, 2011 

 CRT hands-on workshop, National Cardiac Center, Jakarta, 2012 

 Carotid Intervention Training, NTUH, Taipei, 2012 

 Optical Coherence Tomography (OCT) Training, Satakunta Hospital, 
Finlandia, 2012 

 
PERSONAL ACHIEVEMENT: 
 Best graduate – Medical Faculty University of Airlangga, 1988 
 
APPOINTMENTS:  

 Heart Center, Siloam Hospital, Lippo Village, 1997 – present  

 Lecturer at Medical Faculty,Pelita Harapan University,Lippo Village,2003 –  

 present  

 Cardiology Dept, Satya negara Hospital, Jakarta, 2004 - 2008  

 Cardiology Dept, Pantai Indah Kapuk Hospital, Jakarta, 2001-2004  

 Cardiology Dept, Dr.Slamet Hospital, Garut, 2000 – 2001 
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 Harapan Kita Hospital, National Cardiac Center, Jakarta, 1993-1997 

 Lubuk Linggau Hospital, Sumsel, 1989 – 1992 

 Dr. Soetomo Hospital, Surabaya, 1987 – 1988 
 

PROFESSIONAL ORGANISATIONS: 

 Scientific & Education Committee of Indonesian Heart Society (PERKI) 
branch of Banten 

 Committee of Indonesian Heart Society (PERKI PUSAT) 

 Fellow of Indonesian Heart Association (IHA) 

 Fellow of The Society for Cardiovascular Angiography and Interventions 
(SCAI-USA) 

 Fellow of Asia Pacific Society of Interventional Cardiology (APSIC) 

 Fellow of International College of Angiology (ICA) 

 Organizing Committee of Indonesian Society of Hypertension (InaSH) 

 Organizing Committee of Indonesian Society of Interventional 
Cardiovascular (ISIC) 

 Member of Women In Innovation (WIN-USA) 

 Member of Ikatan Dokter Indonesia (Indonesian Medical Association) 

 Committee of  Yayasan Mahasiswa Penyayang Anak (Swayanaka) 1986 – 
1988 

 Member of Mahasiswa Pecinta Alam Universitas Airlangga (WANALA) 
1984 - 1988 

 
ABSTRACTS ACCEPTED / PAPERS PRESENTED:  
1. Pulse Pressure Predicts Coronary Calcification Better than Other Blood 

Pressure Parameters in Women --WECAC (Women & Coronary Artery 
Calcium) Study (WCC, Dubai, 2012) 

2. Cardiovascular Disease in Women: Case Discussion (21st ASMIHA, 2012) 
3. Single-Pill is Crucial in Reducing Long-term Cardiovascular Risk (21st 

ASMIHA, 2012) 
4. Achieving Lipid Target Goal with Early Time to Benefit and What Are the 

Reasons Behind It (APICD, 2011) 
5. Choosing Agents to Manage Hypertensive Emergency by Evidence and 

Guidelines Approach (APICD 2011) 
6. The Indonesia Siloam Registry 12 months Clinical Outcome :Titanium-

Nitride-Oxide Coated Stents in Real World Experience (SCAI Scientific 
Meeting, Baltimore, 2011) 

7. Indonesian 12 month Follow up of Bi-oactive stent registry ( TCTAP, 
Seoul,2011) 

8. CVD facts in Women (20th ASMIHA, 2011) 
9. Benefit of Single Pill Combination as Two Proven Agents for Optimal 

Hypertension Management (20th ASMIHA, 2011) 
10. Uncomplicated and Resistant Hypertension (InaSH workshop, 2011) 
11. Ambulatory Blood Pressure Monitoring (InaSH workshop, 2011) 
12. Siloam Indonesia Registry: One Year Outcome (Asia-PCR , Singapore, 

2011) 
13. ‘How Would I Treat’ Session (Asia-PCR , Singapore, 2011) 
14. Siloam Indonesia Registry: 6 months outcome (Asia-PCR , Singapore, 

2011) 



103 

 

 

15. Advocacy on Women Cardiovascular Health in Indonesia (18th Asean 
Congress of Cardiology, Cebu, Philippines, 2010) 

16. The Importance on early Time to CV Benefit and What are the reason 
behind? (The 9th APICD Perki Banten, 2010) 

17. Beyond BP Lowering Effect of Angiotensin II Receptor Blockers: Are They 
All The Same? (The 9th APICD Perki Banten, 2010) 

18. Synthesis of Titanium-NO Coated Stent Registry (Asia-PCR I, Singapore, 
2010)  

19. Cardiac Function Improvement in Hypertension Treatment (The 4th InaSH 
Scientific Meeting, 2010) 

20. Rescue CAS during brain tumor surgery (ICCA , Frankfurt, 2009) 
21. Vulnerable Plaque to vulnerable patients (ISICAM Batam, 2009) 
22. PCI with  or without drug eluting stent:state of the art (The 8th APICD Perki 

Banten, 2009) 
23. Molecular and vascular evidence in managing hypertension and 

dyslipidemia (The 8th APICD Perki Banten, 2009) 
24. New evidence in cardiovascular protection (The 8th APICD Perki Banten, 

2009) 
25. Vascular Calcification: the reasons and mechanisms (The 3th  InaSH 

Scientific Meeting, 2009) 
26. Beyond Lipid Lowering :From Molecular to Clinical Outcome (The7th APICD 

Perki Banten 2008) 
27. Basic management for chronic stable ischemia (The 7th APICD Perki 

Banten 2008) 
28. The Impacts of Diurnal Variation in Hypertension ( Perki Palembang 

Update, 2008) 
29. Angina in Women (17th ASMIHA 2008) 
30. Lipid lowering therapy in the very high risk patients:is monotherapy better 

than combination therapy? (Debate session,The 3rd East Indonesia Endo- 
Metabolic Update 2008) 

31. The latest guidelines of acute coronary syndrome (All about chest pain 
seminar & Multidisciplines discussion,  IDI Tangerang, 2007) 

32. The Optimal treatment of hypertension with multiple risk factors ( The 1st 
InaSH Scientific Meeting, 2007) 

33. Plaque regression: a dream comes true? (The 6th APICD Perki Banten 
2007) 

34. (The 6th APICD Perki Banten 2007) 
35. The New Strategy in Hypertension manahgement (The 5th APICD Perki 

Banten 2006) 
36. Managing Dyslipidemia: the lower’s is the better? (The 5th APICD Perki 

Banten 2006) 
37. ACEI or ARB, which is better?(Debate Session, Pharmacology Update 

2005) 
38. (The 4th APICD Perki Banten 2005) 
39. The Value and Supremacy of BP Control for Cardiovascular Protection ( 

PERKI Cirebon Scientific Meeting, 2004) 
40. Vascular effects of Statin: Halting atherosclerosis progression with 

intensive treatment (The 3rd APICD Perki Banten 2004) 
41. The Important of Compliance in the Clinical Practice (Pharmacology update 

2004) 
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42. The Recent Roles of CCB in Hypertension Management (Pharmacology 
Update 2003) 

43. (The 2nd APICD Perki Banten 2003) 
44. (The 1st APICD Perki Banten 2002) 
45. (Rupture of an Aneurysm of the Coeliac Artery in a Patient with Previous 

Infective Endocarditis (Asean Congress of Cardiology XIII, Singapore,2000) 
46. Cardiopulmonary Exercise Test in Children Following Surgery for Tetralogy 

of Fallot and its relationship to Age at Surgery (Asean Congress of 
Cardiology XII, 1997) 

47. Correlations between Surface Electrocardiography and Segmental Wall 
Motion Analysis (Asia Pacific Congress of Cardiology XI, 1995) 

48. Apical Hypertrophic Cardiomyopathy: clinical manifestations (APCC XI, 
1995) 

49. Correction Surgery of  DORV-VSD non committed dan Stenosis Pulmonal 
(National Congress PERKI VII,1994) 
 

PUBLICATIONS /CONTRIBUTORS: 
1. Consensus of Total Cardiovascular Risk in Hypertension (InaSH 2012) 
2. The Indonesia Siloam Registry 12 months Clinical Outcome :Titanium-

Nitride-Oxide Coated Stents in Real World Experience [Journal of 
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4. Indonesian 12 month Follow up of Bi-oactive stent registry [Am J Cardiol 
Supplement 2011;107(8A):19A] 

5. Guidebook: Atherosclerosis &Thrombosis (PERKI Banten, 2011) 
6. Consensus of Lifestyle Modification Recommendation in Hypertension 

(InaSH 2011) 
7. Guidebook: Cardiovascular Emergency (PERKI Banten, 2010) 
8. Acute Coronary Syndrome National Guidelines (PERKI, 2009) 
9. Consensus of Hypertension management in Elderly population (InaSH 

2009) 
10. Guide book: Acute coronary syndrome (PERKI Banten, 2009) 
11. Crisis Hypertension: Executive Summary (InaSH 2008) 
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Cardiovascular Disease (PERKI Banten 2008) 
13. Guide book: Practical ECG Readings in Daily Practice (PERKI Banten, 

2007) 
14. Guide book: Drugs for The Heart (PERKI Banten, 2006) 
15. Guide book:  Recognition of Cardiac symptoms in Daily Practice (PERKI 

Banten, 2005) 
16. Guide book: Diagnosis and Management of Coronary Heart Disease in 

Daily Practice (PERKI Banten, 2004)  
17. Guide book: Diagnosis and Management of Hypertension in Daily Practice 

(PERKI Banten, 2003) 
18. Guide book: Diagnosis dan Management of Heart Failure in Daily Practice 
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19. Rupture of an Aneurysm of the Coeliac Artery in a Patient with Previous 
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21. Return to Work: after Cardiac Event (Jurnal Kardiologi Indonesia, 1996) 
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