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            Pengobatan menggunakan obat kimiafarmakologi  dijadikan pengobatan 

         kesehatan terbaru yang mempunyai efek kesembuhan, akan tatapi  banyak 

         efek buruk bagi kesehatan (Lilah, 2018). Penggunaan obat dalam jangka 

         panjang atau terus menerus dapat menyebabkan kerusakan hati dan efek 

lainnya (Hikmah, 2014). Salah satu terapi alternative lain selain menggunakan 

          obat yaitu dengan melakukan terapi bekam sesuai dengan anjuran yang di 

sunahkan Nabi Muhammad SAW.  

              Dalam bekam basah merupakan reaksi non infeksi yang merangsang 

        pengeluaran mediator kimia diantaranya: IL-1, IFN- -6, IL-8, IL-18 γ, IL

dengan cara mengaktifkan makrofag sehingga terjadi efluks kolestrol hal ini 

        akan mengaktifkan  (LCAT) yang dapat lecithin kolestrol acil transferase

merubah HDL menjadi HDL3. Kolestrol dapat berikatan dengan HDL3 untuk 

          dibawa ke hati yang dapat dibentuk sebagai asam empedu kemudian akan 

         disekresikan melalui usus. Melalui proses ini maka kolestrol dalam siklus 

akan mengalami penurunan (Purwanto, 2018).  
[1]

 

BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Pengertian kolesterol  

2.1.1 Definisi kolesterol  

      Kolesterol atau lemak dalam darah umumnya berasal dari makanan yang 

      sering dikonsumsi. Semakin sering mengkonsumsi makanan tinggi 

kolesterol semakin besar peluangnya untuk naiknya kadar kolestrol dalam 
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darah. rjadinya kolestrol biasanya diderita oleh orang gemuk, akan tetapi Te

tidak menutupi kemungkinan orang kurus juga bisa terserang kolestrol yang 

        tinggi. Terdapat dua jenis kolestrol dibedakan menjadi low density 
[11]

lipoprotein (LDL) dan  (HDL) (maulana, 2008). high density lipoprotein

2.1.2 Jenis-jenis Kolesterol  

      . Berikut ini macam-macam lipoprotein yaitu:  

a. Kilomikron  

Jenis lemak dalam darah yang mempunyai kandungan lemak lebih atau 

        banyak dan kilomikron sebagai pengangkut lemak yang paling baik 

dalam darah. 

b. Very low density lipoprotein (VLDL)  

VLDL dapat berfungsi membawa sebagian besar trigliserida di dalam 

darah. selanjutnya sebagian VLDL berubah menjadi LDL. 

(Ningrum, 2011). 

2.1.3 Manfaat Kolesterol  

           Kolesterol merupakan senyawa lemak yang kompleks yang dihasilkan 

oleh tubuh manfaatnya antara lain: 

a. Kolesterol  dapat berperan sebagai proses pembentukan membran sel.  

b. Membuat asam empedu sebagai proses emulsi lemak dalam darah.  

       c. Berperan sebagai perekursor dalam proses pembentukan vitamin D 

(Syarif,  2015). 

2.1.4 Faktor Penyebab Kolestol Tinggi 

Kolestrol tinggi dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor: 

1. Kurang nya mengonsumsi sayuran dan buah: 
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        Konsumsi buah dan saayur yang banyak dapat menurunkan kadar 

kolestrol LDL  

2. Diet tinggi karohidrat dan lemak darah  : 

Diet tinggi karbohidrat dan lemak beresiko meningkatkan kadar LDL 

       dalam darah, semakin tinggi karbohidrat yang dikonsumsi maka 

         semakin tinggi pula kadar kolesterol di dalam darah karna terdapat 

banyak gula yg terkandung dalam karbohidrat (Handayani, 2004). 

(Suharyanto, 2017) 

 

2.2 Pengertian LDL  

2.2.1 Definisi  (LDL) Low density lipoprotein

(Ardian & Probandari, 2018). Lipid sangat penting untuk menunjang fungsi 

sel, dan dapat digunakan sebagai sumber energi pelindung tubuh dan dapat 

membentukan sel, sintesis hormon steroid  2014 (Rabi'ah,

2.2.2 Batas Kadar  (LDL) Dalam TubuhLow Density Lipoprotein . 

    Kadar  (LDL) dalam tubuh harus dibatasi Low Density Lipoprotein

karena LDL merupakan lemak jahat dalam darah menurut American Heart 

Association (2015). dapat dilihat pada table 1.  

Tabel 2.1 Derajat pengukuran kadar kolestrol LDL 

Optimal  Mendekati 
Optimal  

Batas 
Tinggi  

Tinggi 
Sedang  

Sangat 
Tinggi  

 100 100-129 130-159 160-189  190 
 

(Sumber: Engka, 2015) 

2.2.3Metabolisme LDL  

       Kolesterol sebenarnya sudah di produksi oleh organ hati dalam jumlah 



 
 

         yang tepat dan sesuai keadaan. “Jahat” karena sifatnya yang mudah 

menempel pada dinding pembuluh darah (Anies, 2015). 

2.2.4 Pemeriksaan laboratorium kolestrol LDL  

        Metode pemeriksaan kolestrol LDL dapat dibagi menjadi dua golongan, 

yaitu dengan metode indirek dan direk  menurut (Amelinda, 2015) :  

2.2.5 Cara Menurunkan Kadar LDL  

Dengan mengatur pola makanan yang masuk ke dalam tubuh, yaitu berupa 

   makanan yang ramah terhadap kolestrol dan jantung, antara lain sebagai 

berikut:  

a. Mengonsumsi makanan yang rendah kadar lemaknya terutama lemak 

jenuh dan menggantinya dengan lemak tak jenuh serta banyak serat. 

b. Menjaga berat badan agar seimbang karena orang yang memiliki berat 

lebih, cenderung memiliki kadar kolestrol tinggi.  

       c. Lakukan olahraga teratur agar metabolisme tubuh dapat bekerja 

        dengan baik sehingga tidak terjadi penimbunan lemak dan kolestrol. 

(Anies, 2015) 

 

2.2.6 Hiperlipidemia 

      Hiperlipidemia adalah kelainan metabolisme kolesterol dan trigliserida. 

Hiperlipidemia dapat memicu terbentuknya ateroklerosis, kemudian muncul 

penyakit  seperti kardiovaskuler dan penyakit jantung koroner (Sidik, 2013).  
[24]

       Lemak merupakan partikel, secara umum hiperlipidemia dapat dibedakan 

       menjadi 2 sub kategori yaitu hiperkolestrolemia dan hiperlipidemia 

(Harikumar, 2013). Hiperlipiddemia berat dan kronis pada beberapa kasus 
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 ditandai dengan munculnya , yaitu deposit lemak berupa benjolan xantoma

          atau nodul berwarna kekuningan pada kulit, di daerah mata atau juga 

        biasanya berada di daerah muskuluskoletal (misalnya di siku lengan) 

(Suharyanto, 2015). 

 
[10]

BAB III 

KERANGKA KONSEPTUAL 

 

3.3 Kerangka Konseptual  
[12]

  Kerangka konseptual merupakan kerangka hubungan antara konsep yang 

ingin diamati atau di ukur melalui penelitian yangakan dilakukan 
 
 
BAB 4 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

1.1 Desain Penelitian 

        Desain Penelitian yaitu acuan yang digunakan sebagai kajian antar 

     variabel penelitian. Penelitin ini menggunakan desain sebagai keputusan 

peneliti tentang kapan, diamana dan terdapat beberapa banyak penelitian 

        yang di rencanakan untuk menjawab penelitian ini (Rizki dan wulan,  

2018).   

       

 

1.2 Penelitian dan tempat penelitian  
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1.2.1 Waktu penelitian 

      Penelitian yang akan dialkuakn dilakukan perencanaan terlebih 

      dahulu dengan dimulai penyusunan proposal yang akan 

       dilaksanakan di bulan agustus dan pengumpulan data juga 

dilakukan dibulan Agustus.  

4.2.2 Tempat penelitian 

       Penelitian ini merupakan penelitian yang akan digunakan dikota 

Ngawi desa dawu kecamaatn paron RT 008 RW002 pemeriksaan 

kolesterol LDL diperiksa di laboratorium merah putih.  

      

 

4.3 Sampel , sampling  populasi  

4.3.2 Populasi 
[5]

     Populasi merupakan objek penelitian atau objek yang akan diteliti menurut 

Nawang wulan, 2018. Objek yang akan diteliti yaitu seluruh masyatakat desa 
[1]

     dawu dusun blimbing Kecamatan Paron kabupaten Ngawi RT008 RW 002  

yang berjumlah 68 orang.  

4.3.3 Sampling 
[2]

  Samplinge merpakan penyeleksi porsi dari populasi yang dapat digunakan 

       untuk mewakili populasi (Nursalam, 2013) dalam pengambilan dsampel 

       penelitian ini digunakan dengan menggunakan teknik purposive sampling 

yang menggunakan kriteria yang sudah di tentukan.  

a. Kriteria inklusi sampel sebagai berikut : 
[ 1 ]

1. Masyarakat yang mau di ambil darahnya sebelum dan sesudah 
[ 1 ]
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terapi bekam 

b. Kriteria yang tidak di inginkan : 

1. Masyarakat yang mengalami kehamilan  

2. Masyarakat yang sedang menderita penyakit gagal ginjal kronik 

 

4.3.4 Sampel  

         4.3.5 Sempel merupakan semua dari populasi yang akan diteliti sebagai objek  
[1]

dan yang bisa dianggap sebagaipopulasi peneliti, yang digunakaan sampel 

dalam penelitian ini merupakan warga desa dawu kecamatan paron rt 008 

rw 002  yang memenuhi kriteria eksklusi dan inklusi  

 

4.4 Devinisi operasional  

4.5.1 Variabel 
[1]

      Variable merupakan operasional yang sudah dikonsepkan sebelumnya  

          dapat di ukur dan di amati jika terlihat adanya variasi (Rizki dan  

Nawangwulan, 2018). 

4.5.2 Defisiensi operasionale 

Defisiensi operasional adalah sebagai ruang yang membatasi lingkup dalam 

 pengertian variabel yang akan diteliti ( Notoatmojo, 2010). Ini adalah tabel 
[16]

yang dapat di amati.  

Tabel 4.1 Definisi Operasional Pemeriksaan Kadar Kolesterol LDL Pada 
[1]

Pasien Terapi Bekam 
Variable Definisi 

operasional 
Parameter Alat ukur Skala 

data 
Kolesterol 

LDL  

Kolesterol 
pasien 

sesudah 
dan 

Semua 
pasien yang 
mengalami 
hiperlipide

KOLESST
EROL ldl  

Automatic 
Indicoo 

Ordinal
l 

Optimal ≤130 
Batas tinggi 
130-160 mg/dl 
Tinggi yg 
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sebelum 
bekam  

mia yang 
biisa 

berdampak 
kenaikan 

kolesterol . 

beresiko ≥160  

 

4.6 Instrumen alat  

4.6.1 Yang digunakan penelitian 

1. steril 

2. Pompa Bekam 

3.  Kapas/ Kassa steril 

4. Betadin 

5. Tempat tissue 

6. Tempat pembuangan lancet 

7. Mastar  

8. Klorin atau desinfektan  

9. Hand   

10. Darah tensi atu tensi 

11. Masker  

12. Semprot alkohol 

13. Sabun pencuci 

4.6.2 Bahan penelitian 

a. Darah  

Reagen: 

1. LDL  :   Reagen 1: Coloring Solution  

           Reagen 2: Enzim Solution  

4.6.3 Prosedur terapi bekam 
[1]
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1. Membersihkan tangan sebelum melakukan tindakan apapun  
[ 1 ]

2. Wudhu terlebih dahulu sebelum melakukan bekam.  

3. Siapkan plastic sebagai sampah  

4. Limbah yang berbahaya di taruh di wadah yang berbeda agar tidak terjadi 

hal- hal yang tidak di inginkan.  

5. Menggunakan masker dan sarung tangan sebagai APD  

6. Mengganti kalmbi bekam yg di anjurkan pembekam. 

       7. Jangan lupa yang pertama melakukan Do'a menurut kepercayaan 

masing0masing  

8. akan di terapi bekam.  

         9. Lakukan Pengekopan pada area titik yang sudah di sunahkan untuk 

bekam dilakukan penarikan kuit agar kulit memar  

10. Setelah itu biarkan semua yg sudah terjadi tunggu selama 10 menit.  

11. Siapkan jarum steril dan lancet  

12. Tutuplah lancet, alat siap dipakai. 

13. Menarik bagian atas ujung cop untuk membukanya.  

14. Saat membuka bagian ujung ventilator dengan cara menarik kop.  

15. Dilakukan perlukaan area titik pada bekam dengan lancing device 

16. . pada titik area bekam di pasang cop untuk di tarik kembali 

17. Ditunggu selama kurang lebih 16-36 menit  

18. Pasrikan darah tidak meluber saat dibuka, dan siapkan tissue   

19. Cara membuka kop dengan perlahan-lahan agar tidak terjadi kekotoran 

di area sekitar.  (Akbar, 2017) 
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4.6.4 Pengambilan darah  

1.Memaasang tourniquet , dan mem fiksasi lengan responden  

2. gunakan antiseptic untuk membersihkan darah vena  

       3.penusukan segera dimulai posisi jarum harus diperhatikan dengan 

kemiringan 30% soko permukaan kulit, jika daarah terlihat mengalir tarik 

gagang torak hingga ter isi sesuai dengan keinginan.  

       4. Melepaskan tourniquet lalu mengeluarkan jarum secara pelan-pelan, 
[3]

       menutup bekas tusukan dengan kapas kering lalu diplester 

(Gandasoebrata, 2009).  

4.6.5 Prosedur pembuatan serum 
[1]

1. darah yayng sudah di ambil langsung di masukkan kedalam centrifuge  

2. memutar centrifuge dengan kecepatan 3000 rpm selama 15 menit  

          3. endapan dan serum dalam darah di pisahkan menggunakan pipet dan 

serum ditampung di tabung.  

2.6.6 Prosedur Pemeriksaan Kadar Kolestrol LDL  

1. Menekan “LOG ON” untuk membuka paswort  

2. Memasukkan nama responden  dan pasword lalu “enter” 

3. Mengklik “order” lalu klik nama pasien. Lalu menekan tanda “  ”  

4. Menekan tanda “√” dan mengklik apa yang akan kamu periksa. 

5. Pada lubang alat dimasukkan sampel yang akan diteliti.  

        6. Jika sampel sudah dimasukkan tekan Start otomatis akan terjadi 

pemeriksaan.  

 

2.7 Pengolahan dan Analisa Data  
[2]
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2.8 Teknik Dalam Pengolahan  
[2]

         Jika data sudah terkumpul, dapat dilakukan pengolahan data yang sesuai 

dengan data yang sudah terkumpul pengolaahan data meliputi coding, editing, 

dan tabulating. Disini penjelasanya:  

 

1. Editing  
[ 1 0 ]

Editing merupakan suatu kegiatan untuk pengecekan dan perbaikan isian 

formulir atau kuesioner (Notoatmodjo, 2010). 

2. Coding 
[ 1 8 ]

        merupakan kegiatan pemberian kode numerik (angka) terhadap data 

yang terdiri atas beberapa kategori (Hidayat, 2007). Dalam penelitian ini 
[1]

pengkodean sebagai berikut: 

P = Presentase 

f = Kadar kolesterol LDL sesudah dan sebelum terapi bekam frekuensi hasil 

pemeriksaan  

N = sampel jumlah yang diteliti  

    Didapatkan presentase setelah dikategorikan sebagai berikut presentase nya  

(Arikunto, 2008): 

100% = komplit  

76% - 99% = selruh nya hampir  

51% - 75% = sebagian responden ygada 

50% = Setengah responden yg ada  

26% - 49% = setengah dari responden  

1% - 25% = dari sebagian responden  
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0% = responden berjumlah kosong  
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