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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

Pengeblok beta sebagai terapi gagal jantung menunjukkan perbedaan yang 

signifikan terkait dengan outcome kematian dan hospitalisasi untuk pasien HFrEF 

disertai dengan ritme sinus serta ejeksi fraksi ≤ 50%. Terapi pengeblok beta 

menunjukkan hasil yang lebih baik terkait dengan hospitalisasi gagal jantung pada 

pasien HFpEF dengan ejeksi fraksi >50% diiringi dengan peningkatan resiko.  

Perbedaan yang tidak signifikan pada terapi pengeblok beta ditunjukkan terkait 

dengan outcome perbaikan gejala klinis. 

B. Saran  

1. Perlu dilakukan pencarian artikel lebih dari dua data base, selain artikel tidak 

berbayar dan bebas akses. 

2. Perlu memfokuskan pada salah satu kriteria gagal jantung dan outcome spesifik. 

 

 


