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INTISARI 

 

Penyakit Gagal Ginjal Kronis (GGK) telah menjadi masalah kesehatan yang menempati angka 

kematian tertinggi ke-20 di dunia. Hasil dari prevalensi Kota Tasikmalaya penderita GGK sebesar 

0.2%. Gagal ginjal kronis merupakan gangguan dari fungsi ginjal yang progresif dan tidak dapat 

pulih kembali, sehingga terjadinya peningkatan ureum dan kreatinin yang tinggi dalam tubuh. Faktor 

risiko terjadinya penyakit GGK adalah hipertensi, diabetes melitus, glomerulonerfritis, dan batu 

ginjal, Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui asupan protein dan status gizi pasien gagal ginjal 

kronis dengan terapi hemodialisis di UPTDK RSUD dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya. Jenis 

penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien gagal 

ginjal kronis yang sedang menjalani hemodialisis berjumlah 60 responden. pengambilan sampel 

dilakukan dengan metode consecutive sampling. pengumpulan data menggunakan data primer yang 

diperoleh dengan wawancara food recall 2x24 jam serta hasil pengisian skrining Subjective Global 

Assesment (SGA), pengukuran Lingkar Lengan Atas (LILA) dan data sekunder diperoleh dari rekam 

medis. Hasil penelitian ini menunjukan sebagian besar pasien GGK dengan hemodialisis memiliki 

asupan protein yang tidak adekuat. Status gizi menurut skrining SGA adalah berisiko malnutrisi, 

sedangkan menurut %LILA adalah gizi kurang dan gizi buruk. 

Kata Kunci: Gagal Ginjal Kronis, Hemodialisis, Asupan Protein, Status Gizi 
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ABSTRACT 
 

 

DINNI ANNISA HARDIANTINI. Overview of Protein Intake and Nutritional Status in Chronic 

Kidney Failure Patients on Hemodialysis Therapy at UPTDK RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya 

City. supervision of YANITA LISTIANASARI 

 

Chronic Kidney Failure (CKD) has become a health problem that has the 20th highest mortality 

rate in the world. The result of the prevalence of Tasikmalaya City with CKD is 0.2%. Chronic renal 

failure is a progressive and irreversible impairment of kidney function, resulting in a high increase 

in ureum and creatinine in the body. Risk factors for CKD are hypertension, diabetes mellitus, 

glomerulonephritis, and kidney stones. This study was conducted to determine the protein intake and 

nutritional status of chronic renal failure patients with hemodialysis therapy at UPTDK RSUD dr. 

Soekardjo Tasikmalaya City. This type of research is descriptive research. The population in this 

study were all chronic renal failure patients who were undergoing hemodialysis totaling 60 

respondents. sampling was done by consecutive sampling method. data collection using primary 

data obtained by 2x24 hour food recall interviews and the results of filling out the Subjective Global 

Assessment (SGA) screening, measurement of Upper Arm Circumference (LILA) and secondary data 

obtained from medical records. The results of this study showed that most patients with GGK with 

hemodialysis had inadequate protein intake. Nutritional status according to SGA screening is at risk 

of malnutrition, while based on %LILA is undernourished and malnourished. 

Keywords: Chronic renal failure, hemodialysis, protein intake, nutritional status. 
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