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ABSTRAK 
 
Latar Belakang: Hipertiroidisme adalah peningkatan produksi dan 
sekresi hormon tiroid oleh kelenjar tiroid. Hipertiroidisme adalah 
keadaan dimana terjadi peningkatan hormon tiroid lebih dari yang 
dibutuhkan tubuh. Di UPTD RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno 3 tahun 
terakhir, yaitu pada tahun 2019 jumlah pasien hipertiroid sebanyak 83 
orang, lalu pada tahun 2020 ditemukan peningkatan dengan 
persentase sebesar 56,77%, kemudian di tahun 2021 persentasi kasus 
hipertiroid meningkat lagi sebesar 37,86%. Sedangkan untuk tahun 
2022 hingga bulan September tahun 2022 kasus hipertiroid di 
temukan peningkatan 6,9 % kasus pasien hipertiroid. Faktor risiko 
terbesar adalah faktor genetik, yaitu sebesar 80% sedangkan 20% 
merupakan faktor lingkungan seperti merokok, kehamilan, stress, dan 
infeksi.  
Metode: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor 
faktor yang berhubungan dengan kejadian penyakit hipertiroid. 
Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan 
rancangan cross sectional. Populasi dari penelitian ini adalah semua 
pasien yang datang berkunjung ke poliklinik penyakit dalam UPTD 
RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno tahun 2022, dengan jumlah populasi yaitu 
309 orang. Sampel penelitian ini menggunakan rumus Slovin, maka 
diperoleh sample sebanyak 84 responden.  
Hasil: Analisis penelitian berdasarkan analisa univariat dan analisa 
bivariat. Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan antara usia (ρ-
value 0,003; POR= 3,875), jenis kelamin (ρ-value 0,017; POR= 2,900), 
paparan asap rokok (ρ-value 0,002; POR = 4,190) dan tingkat stress (ρ-
value 0,016; POR = 2,915) dengan kejadian hipertiroid.  
Saran: Saran dari penelitian ini adalah agar diharapkan kepada dinas 
kesehatan untuk memberikan penyuluhan kepada masyarakat 
tentang faktor risiko terjadinya hipertiroid dan bagaimana 
pencegahannya. 
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Pendahuluan 
Hipertiroid adalah peningkatan 

produksi T3 (triiodotironin) dan T4 (tiroksin) 
dalam jumlah berlebihan yang dapat 
disebabkan oleh suatu penyakit autoimun 
dimana sistem kekebalan tubuh menyerang 
kelenjar tiroid. Penyebab lain dapat berupa 
tumor jinak (adenoma) yang mengakibatkan 
membesarnya kelenjar tiroid (goiter) atau 
produksi TSH yang berlebihan oleh kelenjar 
pituitary, disebabkan oleh tumor pituitary 
(Digiulio, 2014). Hormon tiroid sangat 
penting dalam perkembangan saraf normal, 
pertumbuhan tulang, dan pematangan 
seksual (Manurung, 2017). Tirotoksikosis 
merupakan istilah yang digunakan dalam 
manifestasi klinis yang terjadi ketika jaringan 
tubuh distimulasi oleh peningkatan hormon 
tiroid (Anggraini, 2019). 

Menurut American Thyroid 
Association tahun 2020, di Amerika Serikat 
(AS) dilaporkan 20 juta orang Amerika 
dengan berbagai penyakit tiroid, dan 
setidaknya 12% mengalami kondisi tiroid. 
Prevalensi hipertiroid di amerika Serikat 
bervariasi yaitu antara 0,3-3,7% dan di Eropa 
sebesar 0,2-5,3%. Beberapa penelitian 
melaporkan grave’s diseases sebagai 
penyebab utama hipertiroid, dengan kisaran 
prevalensi antara (65,7-99,1%), dengan total 
prevalensi terhitung 86,2%. Di Afrika-
Amerika insiden penyakit ini meningkat 
terutama pada pasien dengan usia 30-60\ 
tahun (G.J et al., 2018). 

Berdasarkan dari data medical 
record tiga tahun terakhir di UPTD RSUD Dr. 
(H.C) Ir. Soekarno 3 tahun terakhir, yaitu 
pada tahun 2019 jumlah pasien hipertiroid 
sebanyak 83 orang, lalu pada tahun 2020 
ditemukan peningkatan dengan persentase 
sebesar 56,77%, kemudian di tahun 2021 
presentasi kasus hipertiroid meningkat lagi 
sebesar 37,86%. Sedangkan untuk tahun 
2022 hingga bulan September tahun 2022 
kasus hipertiroid di temukan peningkatan 
6,9 % kasus pasien hipertiroid. Selain itu 
penyakit hipertiroid masuk ke dalam 10 
penyakit terbanyak selama 3 tahun terakhir 
di UPTD RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno. 

Penelitian yang dilakukan oleh 
Aleksander Kus menunjukkan bahwa 
terdapat hubungan yang signifikan usia 
terhadap kejadian hipertiroid, dan terdapat 
hubungan yang signifikan jenis kelamin 
terhadap kejadian hipertiroid, serta adanya 
hubungan yang signifikan antara merokok 
dengan kejadian hipertiroid (Kus et al., 
2014). 

Penelitian lain tentang beberapa 
faktor risiko kejadian hipertiroid pada wanita 
subur pada tahun 2015 di wilayah magelang 
menunjukkan ada hubungan yang signifikan 
paparan asap rokok dengan kejadian 
hipertiroid, hubungan yang signifikan antara 
tingkat stress dengan kejadian hipertiroid 
(Ersantika E. dkk, 2015). 

Berdasarkan latar belakang di atas 
maka penulis berkeinginan untuk melakukan 
penelitian dengan judul “Faktor-faktor yang 
berhubungan dengan kejadian hipertiroid 
pada pasien poliklinik penyakit dalam di 
UPTD RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno Provinsi 
Kepulauan Bangka Belitung“. 

 
Metode 

Metodologi penelitian adalah 
metode atau cara yang akan digunakan 
dalam penelitian (Notoatmodjo, 2018). 
Penelitian ini menggunakan rancangan 
penelitian cross sectional. Populasi dari 
penelitian ini adalah semua pasien dengan 
diagnosa hipertiroid yang datang berkunjung 
ke poliklinik penyakit dalam UPTD RSUD Dr. 
(HC) Ir. Soekarno tahun 2022, dengan jumlah 
populasi yaitu 1674. Cara menentukan 
sampel pada penelitian ini menggunakan 
rumus Slovin yaitu sebuah rumus atau 
formula untuk menghitung jumlah sampel 
minimal apabila perilaku dari sebuah 
populasi tidak diketahui secara pasti (Umar, 
2002). Dengan jumlah populasi sebanyak 
1674 orang, maka diperoleh sebanyak 103 
responden. 
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Hasil 
Analisa Univariat 

Tabel 1 Analisa Univariat 

No Variabel f % 
1 Usia 

 Tua 
 Muda 

 
48 
55 

 
46,6 
53,4 

2 Jenis Kelamin 
 Laki-laki 
 Perempuan 

 
54 
49 

 
52,4 
47,6 

3 Paparan Asap Rokok 
 Berat 
 Ringan 

 
69 
34 

 
67 
33 

4 Tingkat Stress 
 Berat 
 Ringan 

 
54 
49 

 
52,4 
47,6 

5 Kejadian Hipertiroid 
 Hipertiroid 
 Tidak hipertiroid 

 
60 
43 

 
58,3 
41,7 

 
Berdasarkan tabel 1 diatas 

menunjukkan bahwa berdasarkan usia 
responden yang lebih banyak berusia muda 
sebanyak 55 orang (53,4%) dibandingkan 
dengan responden usia tua. Berdasarkan 
jenis kelamin responden yang lebih banyak 
berjenis kelamin laki-laki sebanyak 54 orang 
(52,4%) dibandingkan dengan responden 
berjenis kelamin perempuan. Berdasarkan 
paparan asap rokok responden yang lebih 
banyak terpapar asap rokok berat sebanyak 

69 orang (67%) dibandingkan dengan 
responden yang terpapar asap rokok ringan. 
Berdasarkan tingkat stress responden yang 
lebih banyak tingkat stress berat sebanyak 
54 orang (52,4%) dibandingkan dengan 
responden yang tingkat stress ringan. 
Responden yang lebih banyak mengalami 
hipertiroid sebanyak 60 orang (58,3%) 
dibandingkan dengan responden yang tidak 
hipertiroid. Analisa Bivariat. 
 

 
Tabel 2 Analisa Bivariat 

Hipertiroid Tidak 
hipertiroid Total 

No Variabel 
n % N % N % 

ρ POR CI 95% 

1 Usia 
 Tua 
 Muda 

 
36 
24 

 
75 

43,6 

 
12 
31 

 
25 

36,4 

 
48 
54 

 
100 
100 

0,003 3,875 (1,668-
9,004) 

2 Jenis Kelamin 
 Laki-laki 
 Perempuan 

 
25 
35 

 
46,3 
71,4 

 
29 
14 

 
53,7 
28,6 

 
54 
49 

 
100 
100 

0,017 2,9 (1,279-
6,576) 

3 Paparan Asap Rokok 
 Berat 
 Ringan 

 
48 
12 

 
69,6 
35,3 

 
21 
22 

 
30,4 
64,7 

 
69 
34 

 
100 
100 

0,002 4,19 (1,755-
10,007) 

4 Tingkat Stress 
 Berat 
 Ringan 

 
38 
22 

 
70,4 
44,9 

 
16 
27 

 
29,6 
55,1 

 
54 
49 

 
100 
100 

0,016 2,915 (1,295-
6,650) 
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Dari tabel 2 diatas menunjukkan 
bahwa berdasarkan usia responden yang 
mengalami kejadian hipertiroid lebih banyak 
usia tua sebanyak 36 orang (75%) 
dibandingkan dengan yang usia muda. 
Responden yang mengalami kejadian tidak 
hipertiroid lebih banyak usia muda sebanyak 
31 orang (56,4%) dibandingkan dengan yang 
usia tua. Hasil analisis data menggunakan uji 
chi square didapatkan nilai ρ-value = 0,003 < 
α = 0,1 yang berarti ada hubungan usia 
dengan kejadian Hipertiroid pada pasien 
poliklinik penyakit dalam di UPTD RSUD Dr. 
(HC) Ir. Soekarno tahun 2022. Analisis lanjut 
diperoleh hasil POR = 3,875 (CI 1,668-9,004) 
yang berarti responden yang usia tua 
mengalami kejadian hipertiroid 3,875 kali 
lebih besar dibandingkan responden yang 
usia muda. 

Berdasarkan jenis kelamin 
responden yang mengalami kejadian 
hipertiroid lebih banyak berjenis kelamin 
perempuan sebanyak 35 orang (71,4%) 
dibandingkan dengan responden berjenis 
kelamin laki-laki. Responden yang 
mengalami kejadian tidak hipertiroid lebih 
banyak yang berjenis kelamin laki-laki 
sebanyak 29 orang (53,7%) dibandingkan 
dengan yang berjenis kelamin perempuan. 
Hasil analisis data menggunakan uji chi 
square didapatkan nilai ρ-value = 0,017 < α = 
0,1 yang berarti ada hubungan jenis kelamin 
dengan kejadian Hipertiroid pada pasien 
poliklinik penyakit dalam di UPTD RSUD Dr. 
(HC) Ir. Soekarno tahun 2022. Analisis lanjut 
diperoleh hasil POR = 2,900 (CI 1,279-6,576) 
yang berarti responden yang berjenis 
kelamin perempuan mengalami kejadian 
hipertiroid 2,9 kali lebih besar dibandingkan 
responden berjenis kelamin laki-laki. 

Berdasarkan paparan asap rokok 
responden yang mengalami kejadian 
hipertiroid lebih banyak terpapar berat 
sebanyak 48 orang (69,6%) dibandingkan 
dengan responden yang terpapar ringan. 
Responden yang mengalami kejadian tidak 
hipertiroid lebih banyak yang terpapar 
ringan sebanyak 22 orang (64,7%) 
dibandingkan dengan yang terpapar berat. 
Hasil analisis data menggunakan uji chi 

square didapatkan nilai ρ-value = 0,002 < α = 
0,1 yang berarti ada hubungan paparan asap 
rokok dengan kejadian Hipertiroid pada 
pasien poliklinik penyakit dalam di UPTD 
RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno tahun 2022. 
Analisis lanjut diperoleh hasil POR = 4,190 (CI 
1,755-10,007) yang berarti responden 
terpapar asap rokok berat mengalami 
kejadian hipertiroid 4,19 kali lebih besar 
dibandingkan responden yang terpapar asap 
rokok ringan. 

Berdasarkan tingkat stress 
responden yang mengalami kejadian 
hipertiroid lebih banyak stress berat 
sebanyak 38 orang (70,4%) dibandingkan 
dengan responden yang stress ringan. 
Responden yang mengalami kejadian tidak 
hipertiroid lebih banyak yang stress ringan 
sebanyak 27 orang (55,1%) dibandingkan 
dengan yang stress berat. Hasil analisis data 
menggunakan uji chi square didapatkan nilai 
ρ-value = 0,016 < α = 0,1 yang berarti ada 
hubungan tingkat stress dengan kejadian 
Hipertiroid pada pasien poliklinik penyakit 
dalam di UPTD RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno 
tahun 2022. Analisis lanjut diperoleh hasil 
POR = 2,915 (CI 1,295-6,560) yang berarti 
responden yang tingkat stress berat 
mengalami kejadian hipertiroid 2,915 kali 
lebih besar dibandingkan responden yang 
tingkat stress ringan. 
 
Pembahasan 
Hubungan Usia Dengan Kejadian Hipertiroid 

Umur yaitu usia individu yang 
terhitung mulai saat dilahirkan sampai saat 
berulang tahun. Semakin cukup umur maka 
tingkat kematangan dan kekuatan seseorang 
akan lebih matang Dengan bertambahnya 
umur, resiko terkena penyakit hipertiroid 
semakin besar (Waluyo S. dkk, 2018). 

Hasil analisis data menggunakan uji 
chi square didapatkan nilai ρ-value = 0,003 < 
α = 0,1 yang berarti ada hubungan usia 
dengan kejadian Hipertiroid pada pasien 
poliklinik penyakit dalam di UPTD RSUD Dr. 
(HC) Ir. Soekarno tahun 2022. Responden 
yang mengalami kejadian hipertiroid lebih 
banyak usia tua sebanyak 36 orang (75%) 
dibandingkan dengan yang usia muda. 
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Analisis lanjut diperoleh hasil POR = 3,875 (CI 
1,668-9,004) yang berarti responden yang 
usia tua mengalami kejadian hipertiroid 
3,875 kali lebih besar dibandingkan 
responden yang usia muda. 

Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian hipertiroid Abboud et al (2005), 
bahwa ada hubungan yang signifikan antara 
usia dengan kejadian hipertiroid. 
Kemunculan hipertiroid biasanya paling 
sering muncul saat usia 20-40 tahun. Hal ini 
disebabkan kelompok usia ini memiliki 
tingkat stress tinggi dimana produktivitas 
tinggi (Waluyo S. dkk, 2018). Hipertiroid 
meningkat berdasarkan umur dan lebih 
sering mengenai wanita. Sebagian besar 
kasus penyakit hipertiroid memang terjadi 
pada kurun usia antara 40 hingga 60 tahun, 
walaupun demikian penyakit hipertiroid ini 
dapat terjadi pada semua umur (Srikandi 
N.M. dkk, 2020). 

Peneliti berpendapat bahwa risiko 
tertinggi hipertiroid ada pada kelompok usia 
dewasa, dimana usia diatas 40 tahun yang 
paling berisiko. Hal ini disebabkan karena 
hipertiroid memiliki kecenderungan muncul 
pada usia dengan masa stres yang ekstrim 
dan juga selama masa reproduktif wanita, 
yakni pada golongan usia tua. 
 
Hubungan Jenis Kelamin Dengan Kejadian 
Hipertiroid 

Jenis kelamin adalah perbedaan 
biologis antara laki-laki dan perempuan. 
Hipertiroid lebih dominan pada Wanita 
(Sudoyo A.W dkk, 2015). Penyakit hipertiroid 
ini terjadi lebih sering pada wanita di atas 65 
tahun dan umumnya terlihat pada pasien 
dengan autoimun seperti DM tipe 1, 
sedangkan manifestasinya biasanya berupa 
penurunan berat badan, tremor ekstremitas, 
tatikardia, dan takipnea (Ortiz M.J et al, 
2020). 

Hasil analisis data menggunakan uji 
chi square didapatkan nilai ρ-value = 0,017 < 
α = 0,1 yang berarti ada hubungan jenis 
kelamin dengan kejadian Hipertiroid pada 
pasien poliklinik penyakit dalam di UPTD 
RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno tahun 2022. 
Responden yang mengalami kejadian 

hipertiroid lebih banyak berjenis kelamin 
perempuan sebanyak 35 orang (71,4%) 
dibandingkan dengan responden berjenis 
kelamin laki-laki. Analisis lanjut diperoleh 
hasil POR = 2,900 (CI 1,279-6,576) yang 
berarti responden yang berjenis kelamin 
perempuan mengalami kejadian hipertiroid 
2,9 kali lebih besar dibandingkan responden 
berjenis kelamin laki-laki. 

Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Kus et al (2014), bahwa ada 
hubungan yang signifikan antara status jenis 
kelamin atau gender dengan kejadian 
hipertiroid. Wanita jauh lebih mungkin untuk 
memiliki hipertiroidisme dari pada pria. Para 
ahli percaya ini mungkin ada hubungannya 
dengan hormon. Banyaknya pasien 
hipertiroid yang berjenis kelamin 
perempuan karena adanya pengaruh 
hormon estrogen yang bersifat dominan 
pada perempuan. Dimana hormon estrogen 
dianggap sebagai salah satu faktor 
pendorong timbulnya reaksi autoimun yang 
dikenal dengan penyebab (causa) hipertiroid 
(Dewi, 2020). Perbandingan rasio antara 
wanita dan laki-laki adalah 8:1 jika 
dibandingkan kasusnya dengan laki-laki 
(Srikandi N.M. dkk, 2020). 

Peneliti berpendapat bahwa wanita 
memiliki risiko kesehatan lebih tinggi 
dibandingkan dengan pria terkait dengan 
fungsi reproduksi, karena hipertiroid 
menyebabkan gangguan siklus menstruasi, 
ketidaksuburan, gangguan pada janin, dan 
keguguran. Faktor resiko terkena hipertiroid 
lebih tinggi terhadap pasien wanita 
dibanding dengan pasien pria. Faktor 
hormonal berperan dalam tingginya 
kejadian gangguan fungsi tiroid pada 
perempuan dibandingkan laki-laki. 
Perubahan hormon dalam kehamilan dapat 
mempengaruhi fungsi dari tiroid. 

 
Hubungan Paparan Asap Rokok Dengan 
Kejadian Hipertiroid 

Paparan asap rokok baik akut 
maupun kronik menjadi salah satu faktor 
risiko munculnya penyakit. Efek paparan 
asap rokok terhadap munculnya berbagai 
penyakit tersebut disebabkan karena 
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kandungan ribuan radikal bebas dan oksidan 
dalam asap rokok.  

Hasil analisis data menggunakan uji 
chi square didapatkan nilai ρ-value = 0,002 < 
α = 0,1 yang berarti ada hubungan paparan 
asap rokok dengan kejadian Hipertiroid pada 
pasien poliklinik penyakit dalam di UPTD 
RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno tahun 2022. 
Responden yang mengalami kejadian 
hipertiroid lebih banyak paparan asap rokok 
berat sebanyak 48 orang (69,6%) 
dibandingkan dengan responden yang 
paparan asap rokok ringan. Analisis lanjut 
diperoleh hasil POR = 4,190 (CI 1,755-10,007) 
yang berarti responden terpapar asap rokok 
berat mengalami kejadian hipertiroid 4,19 
kali lebih besar dibandingkan responden 
yang terpapar asap rokok ringan. 

Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Ersantika E. dk (2015), bahwa ada 
hubungan yang signifikan paparan asap 
rokok dengan kejadian hipertiroid. Paparan 
asap rokok meningkatkan sekresi hormone 
tiroid, triiodotironin (T3) dan free thyroxine 
(FT4) melalui mekanisme yang berbeda dan 
berlangsung dalam jangka pendek. 
Mekanisme ini terjadi karena tiosianate 
menghambat transport iodin dan 
pengumpulannya sehingga meningkatkan 
efluks iodin dari kelenjar tiroid, sehingga 
terjadi defisiensi iodin dan, menyebabkan 
gondok (goiter) (Ardiana, 2021). 

Peneliti berpendapat bahwa orang 
yang terpapar asap rokok memiliki kadar 
hormon tiroid yang lebih tinggi daripada 
yang tidak terpapar asap rokok. Salah satu 
komponen tembakau yang dapat 
mempengaruhi fungsi kelenjar tiroid adalah 
sianida yang saat berada di dalam tubuh 
akan diubah menjadi Thiocyanate. 
Thiocyanate diketahui dapat mengganggu 
fungsi tiroid dalam tiga cara yaitu: 
menghambat penyerapan yodium ke dalam 
kelenjar tiroid, mengurangi produksi 
hormon tiroid T4 dan T3, menghambat 
produksi hormon dengan mengganggu 
proses sintesis di kelenjar tiroid serta 
meningkatkan ekskresi yodium dari ginjal 
dan meningkatkan terjadinya resiko 
peradangan pada kelenjar tiroid. 

 
Hubungan Tingkat Stress Dengan Kejadian 
Hipertiroid  

Stress adalah reaksi tubuh terhadap 
situasi yang menimbulkan tekanan, 
perubahan, ketegangan emosi, dan lain-lain 
(Sunaryo, 2004). Stress memaksa otak kita 
untuk mengirimkan pesan pesan ke kelenjar 
endokrin dan sistem kardiovaskuler (jantung 
dan pembuluh darah), memerintahkan 
jantung dan pembuluh darah meningkat 
aktivitasnya (Losyk, 2005). Stress juga bisa 
menjadi pemicu dari gangguan tiroid karena 
stress berdampak negatif pada produksi 
hormon (Dewi, 2020). 

Hasil analisis data menggunakan uji 
chi square didapatkan nilai ρ-value = 0,016 < 
α = 0,1 yang berarti ada hubungan tingkat 
stress dengan kejadian Hipertiroid pada 
pasien poliklinik penyakit dalam di UPTD 
RSUD Dr. (HC) Ir. Soekarno tahun 2022. 
Responden yang mengalami kejadian 
hipertiroid lebih banyak yang stress berat 
sebanyak 38 orang (70,4%) dibandingkan 
dengan responden yang stress ringan. 
Analisis lanjut diperoleh hasil POR = 2,915 (CI 
1,295-6,560) yang berarti responden yang 
tingkat stress berat mengalami kejadian 
hipertiroid 2,915 kali lebih besar 
dibandingkan responden yang tingkat stress 
ringan. 

Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Ersantika E. dk (2015), bahwa 
stress memiliki hubungan yang signifikan 
dengan kejadian hipertiroid. Stress 
berkorelasi dengan peningkatan sekresi 
kortisol yang dapat menghambat sekresi 
TSH. Dalam hal ini stress tidak berhubungan 
langsung dengan kejadian hipertiroid, akan 
tetapi tingkat stress yang berat dapat 
menjadi faktor risiko pemicu tingkat 
keparahan hipertiroid. 

Peneliti berpendapat bahwa stres 
adalah konsekuensi yang tidak dapat 
dihindarkan akibat peristiwa hidup yang 
dialami seseorang. Stres psikologis yang 
lebih berat dapat merangsang respons 
autoimunitas pada kelenjar tiroid sehingga 
menyebabkan lepasnya corticotrophin 
releasing hormone (CRH) dari hipotalamus. 
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CRH akan memicu hipofise anterior untuk 
mensekresi thyrotropin releasing hormone 
(TRH) dan memicu sekresi TSH yang 
merangsang sintesis dan sekresi hormon 
tiroid pada kelenjar tiroid. 

 
Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa: 
Ada hubungan usia, jenis kelamin, paparan 
asap rokok dan tingkat stress dengan 
kejadian Hipertiroid pada pasien poliklinik 
penyakit dalam di UPTD RSUD Dr. (HC) Ir. 
Soekarno tahun 2022. 
 
Saran  

Saran dari penelitian ini adalah agar 
diharapkan kepada dinas kesehatan untuk 
memberikan penyuluhan kepada 
masyarakat tentang faktor risiko terjadinya 
hipertiroid dan bagaimana pencegahannya. 
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