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ABSTRAK

Penyakit ginjal kronik (PGK) merupakan salah satu masalah kesehatan dunia karena
prevalensinya terus meningkat, tidak hanya menyebabkan gagal ginjal tetapi juga
menyebabkan komplikasi kardiovaskular dan kematian, serta sebagian besar baru
terdiagnosis pada derajat akhir. Terdapat faktor komorbiditas yang dapat
menyebabkan perburukan ginjal. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi
komorbiditas penyakit ginjal kronik di Rumah Sakit Umum Universitas Kristen
Indonesia. Desain penelitian yang digunakan adalah metode deskriptif. Data yang
diambil merupakan data sekunder yaitu dengan melihat rekam medik di Rumah Sakit
Umum Universitas Kristen Indonesia periode Januari 2013- Juli 2016. Data disajikan
dengan menggunakan tabel distribusi frekuensi. Berdasarkan data yang diperoleh,
anemia merupakan penyakit penyerta terbanyak pada PGK yang berjumlah 92 pasien
(20%).

Kata Kunci : Penyakit Ginjal Kronik, Komorbiditas, Prevalensi

ABSTRACT

Chronic kidney disease (CKD) is one of world’s health problems, since the prevalence
is getting increased, not only cause renal failure but also cardiovascular complication
and death. Most of CKD are diagnosed in late stage. There are factor of comorbidities
that could cause renal deterioration. This research aims to know the prevalence of
comorbidity in chronic kidney disease patient at Christian University of Indonesia
Hospital. This research is designed with descriptive method. Data taken is secondary
data by looking at medical record at Christian University of Indonesia Hospital period
January 2013- Juli 2016. The data is presented using frequency distribution table.
Based on the data gathered, Anemia is the common comorbid in CKD as many as 92
patients (20%)

Keywords : Chronic Kidney Disease, Comorbid, prevalence
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