BAB 7

SIMPULAN DAN SARAN

7.1 Simpulan
Berdasarkan hasil penelitin mengenai asosiasi sindrom metabolik

dan riwayat kejadian stroke, dapat ditarik kesimpulan sebagai
berikut:
- Lebih dari separuh subjek penelitian yang mengalami
sindrom metabolik
- Angka kejadian stroke dalam penelitian ini adalah satu per
lima dari jumlah sampel dan sisanya tidak memgalami
stroke.
- Terdapat asosiasi yang tidak bermakna antara sindrom

metabolik dan riwayat kejadian stroke.

7.2 Saran
Untuk penelitian selanjutnya:

- Pengambilan data populasi stroke dapat ditambahkan dari
riwayat status pada rekam medis agar kejadian stroke yang

tercatat meningkat.
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- Pengambilan data populasi stroke dengan menggunakan
pemeriksaan CT Scan atau MRI sebelumnya untuk

mengetahui stroke hemoragik atau stroke iskemik.
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