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Info Artikel Abstrak
Gagal ginjal kronik (Chronic Kidney Disease) merupakan
penyakit yang disebabkan gangguan pada ginjal yang
bersifats,. menahun  sehingga membutuhkan terapi
Keywords: hemodialisa.™Pasien gagal ginjal kronik mengalami

kadar albumin, ginjalkronik,
hemodialisa

kehilangan protein, melalui urin sehingga menyebabkan
penurunan kadar ~albumin serum (hipoalbuminemia)
sehingga'membutuhkan‘terapi hemodialisa. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui perbedaan kadar albumin
sesaat  sebelum  hemodialisa dan sesaat sesudah
hemodialisa pada pasien gagal ginjal kronik. Sampel
penelitian adalah pasien-ginjal kronik pada bulan Agustus
2018. yang menjalani terapi hemodialisa 2 kali dalam
seminggu sebanyak 45 orang. Hasil uji spearman rank
menunjukkan ~ada perbedaan kadar albumin sesaat
sebelum hemodialisa dan sesaat sesudah hemodialisa pada
pasien gagal ginjal kronik dengan p value 0,018 < a: 0,05.

Pendahuluan

Gagalginjalkronik (Chronic Kidney
Disease)  merupakanpenyakittidakmenular Metode

yang disebabkangangguanfungsiginjal.

Penelitianinimenggunakanobservasinal

Penyakitinimenyebabkangangguanmetobalis
mekeseimbangancairandanelektrolitsehingga
menyebabkankadarureumdalamtubuhsangatti
nggi.

Hipoalbuminmerupakankomplikasidarigagal

ginjalkronik.

Albumin
adalahpenentuutamatekananosmotik plasma
darah. Penurunan albumin

dalamsirkulasimenyebabkanpergeserancairan
dalamruang intra vaskuler. Setiappenurunan
10 g/L serum albumin,
angkakematianmeningkatsebesar 137%
danmorbiditasmeningkat 89%.

yang
bersifatkuantitatifdenganpendekatnacross
sectional.Sampel penelitian adalah semua
pasien gagal ginjal kronik yang rutin terapi
hemodialisa di RSUD Batang dengan
frekuensi 2x dalam seminggu serbanyak 45
orang. Data hasil penelitian yang didapat
ditabulasikan dengan menggunakan program
spss, data di uji terlebih dahulu dengan uji
normalitas data dengan uji shapiro-wilk,
dilanjutkan  dengan  uji  korelasi,data
berdistribusi tidak normal maka
menggunakan uji rank spaerman.
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Sampel
Sampelpenelitiansemuasampeldarahbeku  (
serum darah) pasiengagalginjalkronik yang
rutinterapihemodialisa di RSUD Batang.
DenganmenggunakanmetodeBCG (
Bromocresolgreen .
Tahapanpemeriksaankimiadarah albumin
denganmenggunakanalatPhotometer
microlab 300.

HASIL

Hasilpenelitiankadar albumin
sesaatsebelumdansesaatsesudahhemodialisad
apatdilihatpadatabel 1 berikut:

Tabel 1.Hasilpemeriksaan Kadar Albumin
SesaatSebelumdanSesaatSesudahHemodiali
sapadaPasienGagalGinjalKronik di "RSUD
Batang.

Kadar Albumin (gr/dL)

Parameter
Pemeriksaan 1 Norpal 3
Normal Normal

Kadar albumin

sesaatsebelum 28 17 0
HD

Kadar albumin

sesaatsesudah 23 16 6
HD

Nilai normal albumin dewasa
3,5-5,0gr/dL

Hasilpenelitianmenunjukkanbahwakadar
albumin sebelumhemodialisisdiketahui 28
orang (62,2%) < normal dan 17 ornag
(37,8%) normal.  Kadar albumin
sesudahmelakukanhemodialisisdiketahui 23
orang (51,1%) kurangdari normal dan 16
orang (48,8%) normal dan 6 orang (13,3%)
di atas normal.

Hasilujinormalitasshapiro-
wilkkadaraloumminpasienginjalkroniksesaat
sebelumhemodialisadiperoleh sig sebesar
0,002 < 0,05 sehingga data

berdistribusitidak normal.
Hasilujinormalitaskadar albumin
sesaatsesudahhemodialisadiperoleh sig
sebesar 0,000 < 0,05, sehingga data
berdistribusitidak normal.

Berdasarkanujinormalitastersebutmakaanalis
abivariatpenelitianinimenggunakanujikorela
sispearman rank.

Hasilujikorelasispearman
rankuntukmengetahuiperbedaankadar
albumin
sesaatsebelumhemodialisadansesaatsesudah
hemodialisapadapasiengagalginjalkronik di
RSUD Batang.
Menunjukkanbahwaujikorelasispearman
rankdiperolehp valuesebesar 0,018 < 0,05,
yang berartiadaperbedaankadar albumin
sesaatsebelumhemodialisadansesaatsesudah
hemodialisapadapasiengagalginjalkronik di
RSUD Batang

Diskusi
Pasiengagalginjalkronikdengankondisiginjal
sudahtidakdapatberfungsidengan normal
makaharusmenjalanihemodialisis.Kerusakan
ginjaltersebutdapatmeningkatkankadar
albumin pasien.
Berdasarkanhasilpenelitiandiketahuibahwap
asienginjalkroniksebelummenjalaninemodial
isisterdapat 28 orang (62,2%) dengankadar
albumin di bawah normal.
Pasienginjalkronik yang
tidakharusmenjalanihemodialisismempunyai
kondisiginjalliebihbaiksehinggamasihdapatm
engontrolkadar albumin dalamdarah. Hal
inisesuaidenganpenelitianPutri (2016) yang
menyatakanbahwaterdapat 35 pasien yang
terdiagnosispenyakitginjalkronik stadium 5
non dialisisdidapatkanbahwa 16
pasienmengalamipenurunankadar  albumin
serum (45.7%), 19 orang memilikikadar
albumin  dalambatas normal  (54.3%)
dantidakterdapatpeningkatankadar albumin

samasekalipadapasien yang
dilakukanpenelitian.

HasilpenelitianArinta (2013)
menyebutkanbahwaKadar albumin yang di
bawah normal

sebelummenjalanihemodialisajugadapatdipe
ngaruhi lama pasiensakitginjalkronik.kadar
albumin padapasiengagalginjalkronik yang
telahmenjalanihemodialisis< 1 tahun rata-
rata kadar albumin dalamdarahnya 3,20
g/dl  danpadapasiengagalginjalkronikyang
menjakaniterapihemodialisa> 1 tahun rata-
rata kadar albumin dalamdarah 3,69 g/dl.
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Kondisipasienginjaldengankadarureum yang
tinggimenyebabkanhilangnya protein  di
dalamtubuh,
olehkarenaitudibutuhkanterapihemodialisa.
Hal inisesuaidenganDjauzi (2010) yang
menyatakanbahwahemodialisisjugadilakuka
nkarenapasienmengalamikelebihancairan
(overload), kadarasam yang
tinggidalamdarahataupenurunankesadaranka
renakadarureum yang amattinggi.

Kadar serum albumin
rendahakibatkegagalanfungsiginjaldapatdigu
nakansebagaiindikatormordibitasdanmortalit
aspasienginjalkronik.Hal
inisesuaidenganSacher (2004) yang
menyatakanbahwa albumin
dalamperedarandarahmerupakanpenentuuta
matekananosmotik plasma darah.Penurunan
albumin
dalamsirkulasimenyebabkanpergeserancaira
ndalamruang intra vaskuler.

Kesimpulan
Berdasarkanhasilpenelitian yang dilakukan di
RSUD Batang,

dapatdisimpulkanbahwaadaperbedaankadar
albumin
sesaatsebelumhemodialisadansesaatsesudahh
emodialisa.
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