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PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN
Yang bertanda tangan dibawah ini,

Nama . Gonza Giraldo

Npm : 1910070100053

Mahasiswa : Program Pendidikan Sarjana Kedokteran Fakultas Kedokteran

Universitas Baiturrahmah, Padang.
Dengan 1m saya menyatakan bahwa ;

I. Karya tulis saya ini berupa skripsi dengan judul “Gambaran Karakteristik
Pasien Penderita Penyakit Ginjal kronis (PGK) Stadium 5 di Rumah Sakit
Islam Siti Rahmah Padang Sumatera Barat Pada Tahun 2019-2023”
adalah asli dan belum pernah di publikasi atau diajukan untuk mendapatkan

oelar akademik di Universitas Baiturrahmah maupun di perguruan tinggi lain.

2. Karya tulis ini adalah murni gagasan, rumusan dan penelitian saya sendiri,

tanpa bantuan oran lain, kecuali pembimbing dan pihak lain sepengetahuan

pembimbing.

3. Dalam karya tulis ini tidak terdapat karya atau pendapat yang telah ditulis atau

dipublikasikan orang lain kecuali secara tertulis dengan jelas dicantumkan
sebagai acuan naskah disebutkan nama pengarang dan judul buku aslinya

serta dicanntumkan dalam daftar pustaka.

4. Apabila terdapat penyimpangan didalam pernyataan ini, saya bersedia
nenerima sanksi akademik berupa pencabutan gelar yang telah diperoleh

karena karya tulis ini, serta sanksi lain sesuai norma dan hukum yang berlaku.
Padang, 26 Januari 2024
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ABSTRAK

GA[\‘?BMHEN KAR;\KTERISTIK PASIEN PENDERITA PENYAKIT
GINJAL 1l\RONlI& (PGK) STADIUM 5 DI RUMAH SAKIT ISLAM
SITI RAHMAH KOTA PADANG SUMATERA BARAT

Gonza Giraldo

Latar belakang: Penyakit Ginjal kronis (PGK) merupakan suatu kelainan yang
terjadi pada ginjal ditandai dengan penurunan fungsi ginjal yang terjadi pada pasien
lebih dari 3 bulan. PGK ditandai dengan beberapa kerusakan di ginjal sepert,
kelainan histologi, glomerular filtration rate menurun, kelainan sedimen urin,
struktur ginjal, serta adanya riwayat transplantasi ginjal dan albuminuria. PGK
Stadium 5 muncul dengan beberapa tanda dan gejala, yaitu kelebihan volume yang
refrakter terhadap diuretik, hipertensi yang kurang responsif terhadap pengobatan,
anemia, gangguan mineral dan tulang, dan gangguan metabolisme termasuk
hiperkalemia, hiponatremia, asidosis metabolik, hipo/hiperkalsemia, dan
hiperfosfatemia. Hipertensi yang tidak terkontrol dalam jangka lama menyebabkan
tekanan intraglomerular tinggi dan mempengaruhi filtrasi glomerulus. DM berisiko
2.5 kali lebih besar untuk terjadinya PGK, hal ini dikarenakan kadar gula dalam
darah yang tinggi akan mempengaruhi struktur dan merusak pembuluh darah di
oinjal (glomerulosklerosis noduler dan difus) oleh hiperfiltrasi glomerulus.
Tujuan: Mengetahui gambaran karakteristik pasien penderita Penyakit Ginjal
kronis Stadium 5 di Rumah Sakit Islam Siti Rahmah Padang.

Metode: Penelitian ini mencakup bidang ilmu penyakit dalam. Jenis penelitian ini
bersifat deskriptif kategorik menggunakan data sekunder. Metode pengambilan
sampel dipilih dengan menggunakan teknik total sampling. Total sampling adalal

teknik pengambilan sampel dimana jumlah sampel sama dengan populasi. Populasi
dalam penelitian ini adalah pasien PGK di Rumah Sakit [slam Sit1 Rahmah Kota

Padang dengan 50 sampel, analisa data adalah univarat disajikan dalam bentuk

tabel distribusi frekuensi dengan menggunakan program SPSS.

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebanyak (38%) berumur 56-65
tahun, sebanyak (54%) berjenis kelamin laki-laki, sebanyak (52%) memiliki
riwayat pendidikan SMA, sebanyak (58%) bekerja, sebanyak (66%) dengan nwayat
hipertensi, sebanyak (66%) dengan riwayat DM.

Kesimpulan: Pasien PGK paling banyak ditemukan pada jenis kelamin laki — laki.

Kelompok umur paling banyak lansia akhir (56-65 tahun).

Kata Kunci: Penyakit ginjal kronik, Hipertensi, Diabetes melitus



ABSTRACT

CHA R; (l ‘ ;;’mrwcs OF CHRONIC KIDNEY DISEASE STAGE 5
ATIENTS AT SITI RAHMAH ISLAMIC HOSPITAL
PADANG, WEST SUMATRA

Gonza Giraldo

Bfrckgror; nd: Chronic kidney disease (CKD) is a disorder that occurs in the
kidneys, characterized by a decrease in kidney function that occurs in patients for
more than 3 months. CKD is characterized by several damages to the kidneys such
as histology abnormalities, decreased glomerular filtration rate, abnormalities in
urine sediment, kidney structure, as well as a history of kidney transplantation and
albuminuria. CKD Stage 5 appears with several signs and symploms, namely:

volume overload that is refractory to diuretics, hypertension that is less responsive
and metabolic disorders

mo’hypercalcemia,
term causes high

(o treatment, anemia, mineral and bone disorders,
including hyperkalemia, hyponatremia, metabolic acidosis, h)
and hyperphosphatemia. Uncontrolled hypertension in the long
intraglomerular pressure and affects glomerular filtration. DM has a 2.5 times
greater risk of developing CKD, this is because high blood glucose levels will affect
the structure and damage blood vessels in the kidneys (modular and diffuse
olomerulosclerosis) by glomerular h yperfiliration.

Purpose: To discover the characteristics of chronic kidney disease stage 5 patients
a Siti Rahmah Islamic Hospital in Padang Cily.
Methods: This research covers the field of internal medicine. This type of research
is categorical descriptive using secondary data. The sampling method was chosen
using total sampling technique. Total sampling is a sampling technique where the
number of samples is the same as the population. The population i this study were

CKD patients al the Siti Rahmah Islamic Hospital, Padang City with 50 samples,
distribution table

nivariate data analysis presented in the form of a frequency

using the SPSS program.

Results: The results of this study show that as many as (38%) are aged 50- 63 years,

as many as (34%) are male, as many as (32%) have a history of high school
oducation. as many as (38%) are working, as many as (66%) are with history of

hypertension, as many ds (66%) had a history of DM.
Conclusion: CKD patients are most often found in the male gender. The most

common age group is late elderly (56-65 years).

Keywords: Chronic kidney disease, Hypertension, Diabetes melitus

Vi



DAFTAR ISI

HALAMAN PENGESAHAN SKRIPST.ovoonioes i vessesseesssessessssssssesss R

KATA PENGANTAR oo sessessansesnsnustistnes e hvs eI EY i

DAFTAR ISLaciiinccneneinnn, sasesereinreRbEABI I iostitsRE IR IISRIRIIIIISEIOER R i \

DAFTAR TABEL ..., OEEONOIEIEANERIPNISISSFEONEOTU IS susessesssavieeseassassisRiuRnS IX

DAFTAR GAMBAR.......ccoeoun... 9800008501 00as0nnIesOITOIIIRIISIIOIRENSSEOENIES FeabonpavsRiiedivsORIIITOse X

DAFTAR LAMPIRAN .....cooietteeeereersesesessssssesesessaes eosaiéisaichabENISITISTIINS 0SS Snses Xi

DAFTAR SINGKATAN......c.ccorrerennne SRR TEaTRs osiesR RO EAOS consnnsbinonine veveees X11

BAB 1 PENDAHULUAN........ccoounuuun. vosenuseesennbenssssssessasssssnatasasisnsssnsiesivensesses veos |

1.1 Latar Belakang....................... RE—————> disesonaes subseeasessaemaresastoneser I

1.2 Rumusan Masalah ....ccennsenennesssessssmsssissnsasssssssmsssssssasssenssaens 4

1.3 Tujuan Penelitian .......ccouvvreeresnsesennens U TR —— 5

1.3.10 TUjuan UMM ..o cee et eseestesassessasssensessssersissssessansasansasssnes 5

132, TUJuAn KRUSUS .......ccvoeeeeevioieeeseeeesessesessersssessssssnessessasessssssnsssassssssssssosess 5

1.4 Manfaat Penelitian .......cicicnincnncmmiisiissmes R— 6

1.4.1 BT IS IUST .evvivveiecereseeneeeeesessrerserseceesssseessssnsessssssessasnsssssssssrsnssnassnsssnssses 6

1.4.2 Bagi Instanst TerKait............c.cocvovieeiieiieieesrerie s cssiess s s snes s s 6

1.4.3 Bagl Masyarakat ...............coovveeeveiniieienninsiessniissssssssn s ssssissnsssnseess 6

144 Bagi Pentilis ....ooiaiinsiiiimmessnmmmissonisniiimsismressessnsassisrasassnsssnseasas 6

BAB Il TINJAUAN PUSTAKA......ccoccrervesrnanecsisaccenans — TR, —— 7

2.1 Penvakit Ginjal kronis (PGK)...ceoimiciininiinreiisessisicssnscsassnesnnns 7

2.1.1 PENBEITAN ..., oo isithsissdositesastiussbinsions s vabueas issibuonsiisnpasssossasassnsssusnssodsnssnsnssness 7

2.1.2 EPidemiOlOZL......cccomrerenrarscornrnsasnestormsssasass spogspsassssinasssnsasssssssassensassasassusasasin 8

1% BHOIOML.....ccuisinsrinemmsionsusionionsiinnsmnessnsessigss  aiaiansphpsiss sns ssstbsasiinies ssseaisssnmsvnsess 9

2.14 KIASTIIIGAST . oo sivinessvnsinnnrersirpsasnros snniosssipbo iabne sans saivsnson bbicusssussiiionsn cusanconsiass 10

215 Manifestasi KINIS ......coocooevvieeiverieririeienirisese e e sesesscse s s e e 11

VN6  PAIGIRIOIOPT. . ioysenen Socmismesssimsmerinsiianssiins e iRusoxbE i s imss s oo o5 5o miss 33 12

0 By (R 67 T T U RS ————— s ————— 15

2.1.8 PenatalakSANAAI .........coevveiriiereereeeeeereesteerereaesee s e et b srae e s s sbasesaanaennns 17

BAB I1] KERANGKA TEORLI ....cccccccsscsseasscssseerssessorsosnsossssasussssssscesassssossesesoss 24

3.1 Kerangka Teori...c.ouimnn SESapssF9a s vun GTFAVRI TSRS ARG AT oS AR S oo 4TS 24

BAB IV METODE PENELITIAN ...ccccccnnnsnnnnnsssnisssnsssssansssasssssssssnsssssossssasass 25

4.1 Ruang Lingkup Penelitian ......sesssosssossosesesessssasonsossssssssonssssssssossesases 25
Vil



4.2 Tempat Dan Waktu Penelitian. eenesessescssseressssssssssssensssssssesssssnees 25
4.3 Jenis Dan Rancangan Penelitian....ceiicereeenes diavnbe RN phaEA R vesenane 25
4.4 Populast Dan SAmpPeCL... ciiiieimemeenicininiesssesssssnssssssssssssssssessssssssnse £
44.1 POPUIAST TATEEL ...ttt cerereesaesesbaeesresssmsssstaassbassssnsssnssasnes 25
4472 Populasi ’Iumngkauz.ﬁ
4.4.4 Cara SAMPUINE........oconviiennrineer e st e 26
445 Besar SAMPINE ..o s 26

4.5 Definisi Oprasional........ceeieiiieimmeceseeinieiesssssssssesesssnassans N £ .
4.6 Cara Pengumpulan Data ............. RReins s asiviesesaevhiessanabsEYRAs ST aRaLAS 29
4,7 Cara Kerja ccesesiissessssisssssssonsasssnssiisas e sh N versssnessseere seelinsssemisisuiBaisTins 29
4.8 Alur Penelitian....cceeeenees teessssssersane tereseeesteresnvseasansessesoesensalEeistssetsIeTEnsanys 30
4.9 ANALISIS DAA c.oerviieereeecreresscarssssssnssssssssssensossssnnassosss > unaondilsons 30
4.10 Fia P e it AT .o eeeseenseeecssssnsssssssnessnssassasssssssnssssssassansessassassasnsosessases 31
4.11 Jadwal Penelitian ... eeeirecencenassscssossssssnsssssssssssssssssssassas YL S 32
BAB Y HASIL PENELITIAN....ccccieccctmrisnrencranssensss eesirsiitansansapibasiigetesiseRTRASS 33
5.1 USia ccorrirenens e teeressessecesssssssmseenssestsetnnassLRRR IS aneNa SR eeRoaRRELESROaTarEIsstLRESOnRRIaLS 33
5.2  JoniS KelamMim .. ccriereeseressesersrossssssssssessassnsassstasrmmmmmsssassassssassssssntssessnsnsas 34
5.3 PeKerjAfN ceeiereerensessenssesassuessssssasssssssensassnsansansassssssssssssssnsesasonsssssnsansnaces 34
5.4 Tingkat Pendidikan......c.ccneiiecsiccnssnanicsnans eesrannnss SO ures L R 35
5.5 Riwayat Hipertensi. e, 35
5.6 RiWayat DM ...cccceiceinccscerunienmnnmsssnsmmenseessssmsnssssssssssssssssanesssasansanssssnss . 36
BAB VI PEMBAHASAN....cccccremmmmmnimnnesnmmmmsssssssscssssnssssaiessasesssssesssansssasessases 37
6.1  1USIA coveeessssneesssssessnssasssssessssnesssssssnsessstsssassssnsissssssssasssssnsessstssssnsnsssnsassenses 37
6.2 Jenis Kelamin.....ccoicecneecsessurssssonsassssane S A TR SRR 38
6.3  PeKErjAAN coecereiscecsererresssnssssmsmsssssssssasssssnssssssasassasasssasissssassansassssssnensses 40
6.4 Tingkat PendidiKan . ecniiceciinienensssnserennssssanasscsnnisssnsnsares s 41
6.5 Riwayat Hipertensi......c.. AOP—— ssasesnnessusosRL isenaussestasnsRsTaN RIS 43
6.6 RiWaYat DM .ccciiccisienseniniecsmsismsissnsnsismmnesssisssssissstssssssssssmsssssssisassses 45
BAB VII KESIMPULAN DAN SARAN............. Ry iskasapibaanane S . 46
7.1 KeSIMPUIAN cocvivecienrarerensisssssssstsssesssmsssnsssssnsssnesssssansssscassensususasasasases 46
7 AT AN ureeneensosssssssssssnssansamamssssesssssssssassusartasssssssssnasanasasssassanssess insenmihs RNy 47
DAFTAR PUSTAJKA ....oceereessrecccsssassssansressssssssssssstnnsassssssessossonsannss reessssssssssrasssone 49
LAMPIRAN...ccoverssseecssnsescsassss JE wr . - R o iavtaansitiaseneniaippiisautasands 54

viil

4
A
h-I
%




DAFTAR TABEL

Tabél 2.1 Stadim POR aaacnnnsmming s i ——

Tabel 4.1 Definisi Operasional ................ccocoviiiveor i siesrsesees e,
Tabel 4.2 Rencana Jadwal Penelitian ..........cccooeeveviiiiiiiieeseeeiemiieesessnsenens
Tabel 5.1 Distribusi Frckuensi Usia Pada Pasicn PGK Stadium 5 .......oeeeee

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Pada Pasien PGK
BN S it i e e A ST a s A s iR W AT A wmmesi b e

Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Pekerjaan Pada Pasien PGK Stadium 5

Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan Pada Pasien PGK
S I o o T e T S Ao SRS BT s L g T A e

Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi Riwayat Hipertensi PGK Stadium 5 .............

Tabel 5.6 Distribusi Frekuensi Riwayat DM Pada Pasien PGK Stadium
Bl o e b S L b 8 s g i el i s AR e e A A

IX

5
't
.'
i
1
|
s
F
:
i
5
i
.3
i
!
1

I ————_D T S S L LSRR e Sl S i i i -l'--'-‘-ﬂ'_ Pt '.'!'"T -Ipf-:f'-.“-lll-:-:-:lr-l:r-.,;ln-l-:—_- ':I-p-if;m—;m-r-?-_-—q,-:.'. .T.r_---‘,:,_..




PGK
NKF
IRR
WHO
LFG
Riskesdas
KDIGO
BUN
GBM
ECM
AKI
ACR
PCR
ARB

DAFTAR SINGKATAN

. Penyakit Ginjal kronis

: The National Kidney IFoundation
. Indonesian Renal Registry

. World Health Organization

. Laju Filtrasi Glomerulus

. Riset Kesehatan Dasar

. Kidney Disease Improving Global Qutcome
: Blood Urea Nitrogen

. Glomerular Basement Membrane
. Extracellular Matrix

: Acute Kidney Injury

. Albumin-to-Creatinine Ratio

. Protein-to-Creatinine Ratio

. Angiotensin Receptor Blocker

Xl




