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ABSSTRAK 

GAMBARAN ASUPAN PROTEIN,KADAR UREUM,DAN KREATININ 

PADA PASIEN PENYAKIT GINJAL KRONIK(PGK)  

DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH SOE 

 

Nindi Metkono 

(Di Bimbing Oleh Anak Agung Ayu Mirah Adi,SKM.,M.Kes) 

nindhymetkono01@gmail.com 

 

Latar belakang: Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia(SKI) tahun 2023, Prevalensi 

Penyakit Ginjal Kronis berdasarkan Diagnosis Dokter pada Penduduk Umur ≥ 15 Tahun 

terdapat 638.178 orang di Indonesia yang terdiagnosis penyakit ginjal kronis ( PGK ). Di 

Indonesia, persentase  PGK 0,18% pada tahun 2023. Berdasarkan SKI 2023, presentase 

penderita PGK di NTT sebesar 0,28%, sedangkan persentase penderita PGK di Kota 

Kupang sebesar 0,35 persen. Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti 

di RSUD SOE, total kasus Penyakit Ginjal Koronik pada 3 bulan terakhir mencapai 122 

kasus. Tujuan: penelitian ini adalah untuk menentukan pola asupan protein, kadar urea 

dan kreatinin serum pada pasien dengan PGK . Metode: penelitian ini melibatkan 25% 

populasi, yaitu 30 responden PGK dengan menggunakan penelitian deskriptif kuantitatif, 

berdasarkan kriteria inklusi: pasien dengan diagnosis PGK yang memiliki hasil 

laboratorium, usia ≥18 tahun, kesadaran compos mentis, serta dapat diukur tinggi badan; 

dengan kriteria eksklusi: pasien yang tidak menyelesaikan proses pengumpulan data. 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Mei-Juni 2025 di RSUD Soe. Hasil: penelitian 

menunjukkan bahwa 57% pasien memiliki asupan protein lebih, 20% pasien memiliki 

asupan protein normal, 10% pasien memiliki asupan protein defisit tingkat ringan, 13% 

pasien memiliki asupan protein defisit tingkat berat, dan 100% pasien memiliki kadar 

ureum serum tinggi, 97% pasien memiliki kadar kreatinin serum tinggi, 3% pasien 

memiliki kadar kreatini serum normal. Simpulan: sebagian besar pasien PGK di RSUD 

Soe memiliki asupan protein berlebih dengan kadar ureum dan kreatinin yang mayoritas 

tinggi. 

Kata kunci: Penyakit ginjal kronis, asupan protein, kadar ureum, dan kadar kreatinin  

mailto:nindhymetkono01@gmail.com
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