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LAMPIRAN I 
 

Jadwal Penelitian 
 

No Kegiatan Waktu 

2024 

01 02 03 04 05 06 

1 Pengajuan Judul       

2 Penyusunan 

Proposal 

      

3 Seminar Proposal       

4 Revisi Proposal      

5 Pengumpulan Data      

6 Pengolahan Data      

7 Analisa Data      

8 Penyusunan  

Laporan 

    

9 Seminar Hasil       

10 Revisi Laporan      

11 Pengumpulan 

Skripsi 

     



 

 
   Lampiran 8 

Lembar Informed Consent 

 
                         

 
 
 

RSUP H. Adam Malik- FK  USU  
 

 
FORMULIR PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN 

(FORMULIR INFORMED CONSENT) 

Peneliti Utama : Nita Sulastri Aruan 

Pemberi Informasi : Nita Sulastri Aruan 

Penerima Informasi : Pasien Gagal Ginjal Kronis Suku Batak Yang 
Menjalani  Hemodialisa 

NO. RM 
 
Nama Subyek 
 
Tanggal Lahir (umur) 
 
Jenis Kelamin 
 
Alamat 
 
No. Telp (Hp) 

: 
 
: 
 
: 
 
: 
 
: 
 
: 

JENIS INFORMASI 
ISI INFORMASI 

(diisi dengan bahasa yang dimengerti oleh 
masyarakat awam) 

TANDAI 

1 Judul Penelitian 
 

Hubungan Lama Menjalani Hemodialisa 
Dengan Status Nutrisi Pada Pasien Gagal 
Ginjal Kronis Di Instalasi Hemodialisa 
RSUP H. Adam Malik Medan 

 

2 Tujuan penelitian 
 

Untuk mengetahui Hubungan Lama 
Menjalani Hemodialisa Dengan Status 
Nutrisi Pada Gagal Ginjal Kronis Suku 
Batak di Instalasi Hemodialisa RSUP H. 
Adam Malik Medan. 

 

3 Cara & Prosedur 
Penelitian 

Peneliti akan melakukan melakukan 
pemeriksaan berat badan dan tinggi badan 

 



 setelah pasien melaksanakan hemodialisa 
dengan menggunakan lembar observasi 
untuk mengukur status nutrisi. Dan untuk 
mengukur lama pasien menjalani 
hemodialisa peneliti akan melakukan 
wawancara dengan menggunakan lembar 
kueisoner 

4 Jumlah Subyek 45 Responden  

5 Waktu Penelitian 3 Bulan  

6 Manfaat penelitian 
termasuk manfaat 
bagi subyek 

Bagi Peneliti 
            Untuk menambahkan wawasan dan 

pengalaman serta ilmu pengetahuan 

tentang hubungan lama menjalani 

hemodialisa dengan status nutrisi pada 

pasien gagal ginjal kronis berdasarkan 

suku di          RSUP H. Adam Malik. 

Bagi Peneliti Selanjutnya 

         Sebagai referensi dalam asuhan 

keperawatan dalam mengatasi masalah 

nutrisi pada pasien gagal ginjal kronis 

(GGK) yang menjalani hemodialisa, 

sebagai masukkan pada ilmu 

pengetahuan medikal bedah yang 

aplikatif. 

Bagi Institusi 
      Untuk menambah wawasan bagi 

mahasiswa dan sebagai bahan bacaan 

serta referensi di perpustakaan Politeknik 

kesehatan kemenkes medan. 

Bagi Tempat Penelitian 

Diharapkan penelitian ini akan 

membantu menentukan kebijakan 

asuhan keperawatan dan mengevaluasi 

insitusi, terutama tempat hemodialisa, 

untuk meningkatkan pelayanan. 

 



Bagi Subjek Penelitian 
        Diharapkan Subjek Penelitian ini 
dapat bertambah pengateahuan tentang 
penilaian status nutrisi  dan menjaga pola 
diet 

 

7 Risiko & efek 
samping dalam 
penelitian 

Tidak Ada   

8 Ketidak 
nyamanan subyek 
penelitian 

Tidak Ada  

9 Perlindungan 
Subjek Rentan 

Pasien yang terlibat dalam penelitian ini 
adalah pasien hemodialisa dewasa >18 
Tahun dan surat persetujuan ditanda 
tangani oleh pasien  

 

10 Kompensasi bila 
terjadi efek 
samping 

Tidak Ada  

11 Alternatif 
Penanganan bila 
ada 

Tidak ada, Hanya melakukan wawancara  

12 Penjagaan 
kerahasiaan Data 

Data pasien dijaga kerahasiannya  

13 Biaya Yang 
ditanggung oleh 
subyek 

Semua biaya penelitian di tangggung oleh 
peneliti 

 

14 Insentif bagi 
subyek 

Tidak ada  

15 Nama & alamat 
penelitiserta 
nomor telepon 
yang bisa 
dihubungi 

Nita Sulastri Aruan, Alamat peneliti Jl. 
Bunga Ncole 28 no. 8, Kemenangan Tani, 
Kec. Medan Tuntungan, Kota Medan, 
Sumatra Utara, Nomer telepon 
085362661618 

 

Inisial Subyek : ………… 

(bila diperlukan dapat ditambahkan gambar prosedur dan alur prosedur) 
 
Setelah mendengarkan penjelasan pada halaman I dan 2 mengenai penelitian 

yang akan dilakukan oleh : Nita Sulastri Aruan dengan judul : Hubungan Lama 

Menjalani Hemodialisa Dengan Status Nutrisi Pada Pasien Gagal Ginjal 

Kronis Di Instalasi Hemodialisa RSUP H. Adam Malik Medan informasi tersebut 

sudah saya pahami dengan baik. 

Dengan menandatangani formulir ini saya menyetujui untuk diikutsertakan dalam 

penelitian di atas dengan suka rela tanpa paksaan dari pihak manapun. Apabila 

suatu waktu saya merasa dirugikan dalam bentuk apapun, saya berhak 

membatalkan persetujuan ini. 



 
 
 
 
----------------------------------------------    -----------------------------
-------------- 
Nama dan Tanda Tangan Orang Tua/wali   Tanggal 
 
 
 
 
----------------------------------------------     
Nama dan Tanda Tangan Peneliti     
 
 
Ket : Tanda Tangan saksi/wali diperlukan bila subyek tidak bisa baca tulis, 

penurunan kesadaran, mengalami gangguan jiwa dan berusia dibawah 18 tahun. 
Inisial subyek ……



Lampiran 9  
Formulir Indetitas Sampel Penelitian 

 
 
 

Kode Sampel 

 

 

FORMULIR IDENTITAS SAMPEL PENELITIAN 

“Hubungan Lama Menjalani Hemodialisa Dengan Status Nutrisi 

Pada Pasien Gagal Ginjal Kronis Suku Batak di Instalasi 

Hemodialisa RSUP H. Adam Malik Medan” 

 
Petunjuk 

Isilah titik-titik di bawah ini dan berilah tanda cheklist (√) pada salah satu tanda 
kurung ( ) sesuai dengan jawaban anda. 
 
Identitas Responden 

1. Nama                              :.………………………………………………… 

2. Jenis Kelamin                  :………………………………………………… 

3. Tempat/Tanggal Lahir    :………………………………………………….. 

4. Agama                            :………………………………………………….. 

5. Pendidikan Terakhir        : SD ( ), SMP ( ), SMA ( ), Perguruan Tinggi ( ) 

6. Pekerjaan                    : Wiraswasta ( ), Pegawai Negeri/PNS( ), Petani/Buruh( ) 
Ibu Rumah Tangga ( ), Pensiunan PNS ( ), Tenaga 
Kesehatan (  ), Tidak Bekerja (  )                                              

7. Suku                              :………………………………………………… 

8. Alamat                           :………………………………………………… 

9. Pantangan Makanan     :......................................................................... 

   

 



Lampiran 10 
 

Lembar Observasi 

 

Lembar Observasi Lama Menjalani Hemodialisa Secara Terkontrol 

 
1. < 1 tahun Pasien Baru 

 
 

2. > 1 Tahun Pasien Lama                    

 
Lembar Observasi Pemeriksaan Indeks Massa Tubuh 

1. Data 

          Tinggi Badan ................................................... cm 

          Berat Badan ..................................................... kg 

2. Rumus 
 

3. Tabel Klasifikasi Indeks Massa Tubuh (IMT) 
 

Kategori Klasifikasi Berat 

Badan 

IMT Check 

List 

Kurus Berat < 17  

Ringan 17-18,4  

Normal  18,5-25  

 
Gemuk 

Ringan 25,1- 27  

Berat > 27  

                (Kemenkes, 2018).

Berat Badan (KG) 

IMT = 

Tinggi Badan X Tinggi Badan (M)2 



 

 Lampiran 11 

Lembar Check-list 

 

Pentunjuk Pengisian 

Isilah Pertanyaan dibawah ini menurut yang bapak/ibu lakukan sehari-hari 
dirumah selama menjalani hemodialisa 

 

Bahan Makanan pokok/sumber energi 

1. Berapa banyak nasi yang bisa dikomsumsi sehari 

(  ) 3 piring sedang  (  ) > 3 piring sedang 

2. Jika ada jamuan pesta/acara, saya tetap, makan nasi 1 piring sedang dan tidak 
akan tambah, kerena saya sudah makan dirumah 

(  ) Ya                     (  ) Tidak 

3. Berapa banyak gula pasir yang di komsumsi sehari 

(  ) 1-5 sdm            (  ) > 5 sdm 

4. Apakah anda mengkomsumsi  roti ? 

(  ) Ya                    (  ) Tidak 

5. Apakah anda mengkomsumsi kentang ? 

(  ) Ya                   (  ) Tidak 

      

       Lauk Pauk 

6. Apakah anda pernah mengkomsumsi lebih dari 4 potong sedang tempe dalam 
sehari ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

7. Apakah anda pernah mengkomsumsi lebih dari 1 potong sedang daging dalam 
sehari ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

8. Apakah anda pernah mengkomsumsi lebih dari 1 potong ayan dalam sehari ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

9. Apakah anda pernah mengkomsumsi lebih dari 1 butir telur dalam sehari ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

10. Setiap mengkomsumsi minyak makan ( contoh dari menggoreng ikan, tekur, 
kerupuk, kue gorengan ) kira- kira berapa sendok makan minyak makan yang 
anda komsumsi dalam sehari ? 

(   ) 3 sdm           (  ) > 3 sdm 

 

 

 



Mineral dan air 

11.  Apakah anda mengkomsumsi makanan kalengan ( contoh : ikan kaleng, buah 
kaleng, cornet, jamur kalengan, jus kalengan ) ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

12. Apakah anda mengkomsumsi krekres atau biskuit ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

13. Apakah anda mengkomsusmi cairan sesuai dengan jumlah urine ( air kencing ) 
yang anda keluarkan ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

14. Jika anda mengkomsumsi anda cairan sesuai sesuai dengan jumlah urine yang 
dikeluarkan, berapa gelas air yang anda tambahkan 

(   ) 2 gelas                (  ) >2 gelas 

15.  Setiap ada jamuan pesta/acara yang menyuguhkan minuman segar ( es buah, 
es semangka, es jeruk, es koteng, dan sebagai berikut) saya akan menimumnya 

(  ) sesuai jumlah air yang saya minum di rumah dan jumlah kencing saya 

(  ) sesuka saya 

16. Ketika kebutuhan cairan saya sudah mencapai batas, tetapi saya haus, maka 
untuk menghilangkan haus biasanya yang saya lakukan  

(  ) meminum air sampai haus hilang 

(  ) makan es batu 

(  ) sikat gigi dan berkumur 

 

Sayur dan buah 

17. Apakah anda mengkomsumsi mangga ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

18. Apakah anda mengkomsumsi brokoli ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

19. Apakah anda mengkomsumsi daun singkong ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

20. Apakah anda mengkomsumsi daun pepaya ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

21. Apakah anda mengkomsumsi bayam ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

22. Apakah anda mengkomsumsi kacang hijau ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

23. Apakah anda mengkomsumsi durian ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

 



24. Diantara sayur dibawah ini mana yang sering anda komsumsi 

(   ) Tauge                 (  ) Bunga Kol 

25. Apakah anda sebelum mengkonsumsi bahan sayuran, terlebih dahulu 
merendamnya selama 2 jam, di bilas baru kemudian dimasak ? 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

 

Vitamin 

26. Apakah anda mengkomsumsi suplemen vitamin C dan vitamin B setiap hari 

(   ) Ya                 (  ) Tidak 

 (Ayu, 2022) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

Lampiran 2 

Surat Survey Awal Penelitian 



Lampiran 3 

Surat Balasan Survey Awal 

 

 
 



Lampiran 5 
Surat Pengantar Penelitian 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



LAMPIRAN 6 
Surat Balasan Penelitian 

 
 
 

 
 

 



 
Lampiran 4 
 

Surat Ethical Clearance (EC) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 
Lampiran 13 

Hasil Uji Statistik 
 

 
Bagian I .Hasil Analisa Stastistik Data Umum Karakteristik Responden 
 

 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Pendidikan Terakhir 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 4 8.9 8.9 8.9 

SMP 10 22.2 22.2 31.1 

SMA/SMK 13 28.9 28.9 60.0 

Perguruan Tinggi 18 40.0 40.0 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

 
 
 
 

Pekerjaan 

Kelompok Umur 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 18 – 25 Tahun 1 2.2 2.2 2.2 

26 – 35 Tahun 8 17.8 17.8 20.0 

36 – 45 Tahun 9 20.0 20.0 40.0 

46 – 55 Tahun 10 22.2 22.2 62.2 

56 – 65 Tahun 11 24.4 24.4 86.7 

>  65 Tahun 6 13.3 13.3 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki – laki 28 62.2 62.2 62.2 

Perempuan 17 37.8 37.8 100.0 

Total 45 100.0 100.0  



 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Wiraswasta 16 35.6 35.6 35.6 

Pegawai Negeri Sipil 

/PNS 
6 13.3 13.3 48.9 

Petani/Buruh 6 13.3 13.3 62.2 

Ibu Rumah Tangga 6 13.3 13.3 75.6 

Pensiunan Pegawai 

Negeri Sipil 
2 4.4 4.4 80.0 

Tenaga Kesehatan 2 4.4 4.4 84.4 

Tidak Ada Pekerjaan 7 15.6 15.6 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

 

Suku 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Batak Toba 28 62.2 62.2 62.2 

Batak Karo 14 31.1 31.1 93.3 

Batak Pakpak 2 4.4 4.4 97.8 

Batak Simalungun 1 2.2 2.2 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

 
Bagian II : Hasil Analisa Statistik Data Khusus 

Lama Menjalani Hemodialisa 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 1 Tahun (Pasien 

Baru) 
16 35.6 35.6 35.6 

> 1 Tahun (Pasien 

Lama) 
29 64.4 64.4 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

 
 
 
 
 
 
 



Status Nutrisi 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kurus 12 26.7 26.7 26.7 

Normal 27 60.0 60.0 86.7 

Gemuk 6 13.3 13.3 100.0 

Total 45 100.0 100.0  

 
Bagian III : Hasil Uji 
 
Explore 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Lama Menjalani 

Hemodialisa 
45 100.0% 0 0.0% 45 100.0% 

Status Nutrisi 45 100.0% 0 0.0% 45 100.0% 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Lama Menjalani 

Hemodialisa 

Mean 1.6444 .07216 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower Bound 1.4990  

Upper Bound 1.7899  

5% Trimmed Mean 1.6605  

Median 2.0000  

Variance .234  

Std. Deviation .48409  

Minimum 1.00  

Maximum 2.00  

Range 1.00  

Interquartile Range 1.00  

Skewness -.625 .354 

Kurtosis -1.687 .695 

Status Nutrisi Mean 1.8667 .09320 

95% Confidence 

Interval for Mean 

Lower Bound 1.6788  

Upper Bound 2.0545  



5% Trimmed Mean 1.8519  

Median 2.0000  

Variance .391  

Std. Deviation .62523  

Minimum 1.00  

Maximum 3.00  

Range 2.00  

Interquartile Range 1.00  

Skewness .096 .354 

Kurtosis -.373 .695 

 
a. Uji Normalitas  

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
       
 Lama Menjalani Hemodialisa 
 Lama Menjalani Hemodialisa Stem-and-Leaf Plot 
 
   Frequency    Stem &  Leaf 
 
   16.00       10 .  0000000000000000 
     .00       11 . 
      .00       12 . 
      .00       13 . 
      .00       14 . 
      .00       15 . 
      .00       16 . 
      .00       17 . 
      .00       18 . 
      .00       19 . 
    29.00       20 .  00000000000000000000000000000 
 
 Stem width:       .10 
 Each leaf:        1 case(s) 
 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Lama Menjalani 

Hemodialisa 
.413 45 .000 .606 45 

.00

0 

Status Nutrisi 
.318 45 .000 .775 45 

.00

0 

a. Lilliefors Significance Correction 



 

 
 
 



 
 
 
Status Nutrisi 
Status Nutrisi Stem-and-Leaf Plot 
 
 Frequency    Stem &  Leaf 
 
    12.00        1 .  000000000000 
        .00        1 . 
    27.00        2 .  000000000000000000000000000 
        .00        2 . 
      6.00        3 .  000000 
 
 Stem width:      1.00 
 Each leaf:        1 case(s) 
 

 
 
 



 

 
b. Uji Rank Spearman Correlations 

Crosstabs 

 

         



Uji Chi Sqaure 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 30.978a 2 .000 

Likelihood Ratio 35.497 2 .000 

Linear-by-Linear Association 

5.876 1 .015 

N of Valid Cases 45   

a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2,13. 
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Master Tabel 

 

 

NO. 

Responden
Umur

Kelompok 

Umur
Jenis Kelamin Kode JK

Pendidikan 

Akhir

Kode 

PA
Pekerjaan Kode P Suku Kode S Lama HD TB BB IMT

Status 

Nutrisi

1 45 3 Perempuan 2 SMA 3 IRT 4 Batak Karo 2 2 1.68 62 21.96 2

2 52 4 Perempuan 2 SMA 3 Petani/Buruh 3 Batak Pakpak 3 2 1.6 61 23.82 2

3 65 5 Perempuan 2 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.68 52 18,42 1

4 67 6 Perempuan 2 SMP 2 IRT 4 Batak Toba 1 2 1.43 54 26.4 3

5 28 2 Laki-laki 1 SD 1 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.68 62 21.96 2

6 51 4 Laki-laki 1 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Karo 2 2 1.6 61 23.82 2

7 65 5 Laki-laki 1 SMP 2 Petani/Buruh 3 Batak Toba 1 1 1.6 48 18.75 2

8 53 5 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Toba 1 1 1.63 62 23.33 2

9 45 3 Laki-laki 1 SD 1 Petani/Buruh 3 Batal Toba 1 2 1.5 52 23.11 2

10 82 6 Laki-laki 1 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.58 41 16.42 1

11 42 3 Laki-laki 1 SMA 3 Tidak Ada 7 Batak Toba 1 2 1.63 49 18,44 1

12 59 5 Perempuan 2 SMA 3 IRT 4 Batal Karo 2 2 1.45 48 22.82 2

13 69 6 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Karo 2 2 1.68 62 21.96 2

14 72 6 Perempuan 2 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 1 1.6 61 23.82 2

15 64 5 Laki-laki 1 SMP 2 Petani/Buruh 3 Batak Toba 1 1 1.58 61 24.43 2

16 56 5 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.72 73 24.67 2

17 41 3 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.68 72 25.51 3

18 29 2 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Toba 1 1 1.7 95 32.87 3

19 37 3 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.61 60 23.14 2

20 24 2 Laki-laki 1 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.68 62 21.96 2

21 52 4 Laki-laki 1 SMA 3 Tidak Ada 7 Batak Karo 2 1 1.7 75 25.95 3

22 41 3 Perempuan 2 Perguruan Tinggi 4 Tenaga Kesehatan 6 Batak Karo 2 1 1.68 62 21.96 2

23 55 4 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Karo 2 2 1.6 64 25 2

24 32 2 Laki-laki 1 SMP 2 Petani/Buruh 3 Batak Toba 1 2 1.53 43 18,36 2

25 65 5 Perempuan 2 SMP 2 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.53 51 21.78 1



 
  

Keterangan : 
 
 
 

 
 

26 33 2 Perempuan 2 SMP 2 IRT 4 Batak Toba 1 2 1.68 62 21.96 2

27 34 2 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 1 1.6 62 24.21 2

28 32 2 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 2 1.6 47 18,35 1

29 48 4 Perempuan 2 SMA 3 Tenaga Kesehatan 6 Batak Toba 1 2 1.48 48 21.91 2

30 36 3 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Karo 2 2 1.63 70 26.34 3

31 74 6 Laki-laki 1 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 1 1.68 62 21.96 2

32 54 4 Perempuan 2 SMP 2 Wiraswasta 1 Batak Karo 2 2 1.68 62 21.96 2

33 80 6 Laki-laki 1 SMP 2 Tidak Ada 7 Batak Karo 2 1 1.68 78 27.63 2

34 57 5 Perempuan 2 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Karo 2 2 1.68 52 18,42 1

35 55 4 Laki-laki 1 SD 1 Tidak Ada 7 Batak Karo 2 2 1.7 70 24.22 2

36 27 2 Laki-laki 1 SMA 3 Wiraswasta 1 Batak Toba 1 1 1.75 54 17.63 1

37 46 4 Perempuan 2 SMA 3 IRT 4 Batak Toba 1 1 1.68 62 21.96 2

38 58 5 Perempuan 2 SD 1 IRT 4 Batak Pakpak 3 2 1.68 62 21.96 2

39 49 4 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Pesiunan PNS 5 Batak Toba 1 1 1.7 53 18,39 1

40 24 1 Perempuan 2 Perguruan Tinggi 4 Tidak Ada 7 Batak Karo 2 2 1.58 45 18.02 1

41 40 3 Perempuan 2 Perguruan Tinggi 4 PNS 2 Batak Karo 2 1 1.53 65 27.76 3

42 51 4 Perempuan 2 SMP 2 Petani/Buruh 3 Batak Toba 1 1 1.68 46 18.42 1

43 43 3 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Tidak Ada 7 Batak Toba 1 2 1.68 62 21.96 2

44 62 5 Laki-laki 1 Perguruan Tinggi 4 Pesiunan PNS 5 Batak Simalungun 4 2 1.63 49 18.44 1

45 62 5 Laki-laki 1 SMP 2 Tidak Ada 7 Batak Toba 1 2 1.6 47 18.35 1

Kelompok Umur : 
1. 18 – 25 Tahun 
2. 26 – 35 Tahun 
3. 36 – 45 Tahun 
4. 46 – 55 Tahun  
5. 56 – 65 Tahun 

6. >  65 Tahun 

Jenis Kelamin : 
1. Laki-laki 
2. Perempuan 

Pekerjaan :   
1. Wiraswasta   
2. Pegawai Negeri Sipil /PNS 
3. Petani/Buruh 
4. Ibu Rumah Tangga  
5. Pensiunan Pegawai 
Negeri Sipil    
6. Tenaga Kesehatan   
7. Tidak Ada Pekerjaan 
  

Pendidikan Terakhir :  
1. SD  
2. SMP  
3. SMA/SMK  
4.Perguruan Tinggi  

Suku :  
1. Batak Toba  
2. Batak Karo  
3. Batak Pakpak  

4.Batak Simalungun  

Lama Menjalani Hemodialisa 
  
1. < 1 Tahun (Pasien Baru)  
2. > 1 Tahun (Pasien Lama) 
  
    Status Nutrisi :  

1. Kurus  
2. Normal  
3. Gemuk   
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