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ABSTRAK 

DINA BONITA “(HUBUNGAN ASUPAN NATRIUM DAN KALIUM 
DENGAN TEKANAN DARAH PADA PASIEN GAGAL GINJAL KRONIK 
HEMODIALISA DI RUMAH SAKIT KHUSUS GINJAL RASYIDA MEDAN)” 
(DIBAWAH BIMBINGAN BERNIKE DOLOKSARIBU) 

Gagal ginjal kronis (GGK) atau penyakit ginjal tahap akhir 
merupakan gangguan fungsi ginjal yang progresif dan irreversibel dimana 
kemampuan tubuh gagal untuk mempertahankan metabolisme dan 
keseimbangan cairan dan elektrolit, menyebabkan uremia (retensi urea dan 
sampah nitrogen lainnya dalam darah). 

Tujuan penelitian mengetahui Hubungan Asupan Natrium dan 
Kalium dengan Tekanan Darah pada Pasien Gagal Ginjal Kronik 
Hemodialisa Di Rumah Sakit Khusus Ginjal Rasyida Medan. 

Jenis penelitian ini bersifat observasional analitik dengan rancangan 
penelitian potong lintang (Crossectional). Sampel pada penelitian ini adalah 
pasien gagal ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di Rumah Sakit 
Khusus Ginjal Rasyida Medan tahun 2022 sebanyak 80 orang. Analisis data 
yang digunakan adalah analisis univariat dan bivariat dengan Uji Chi-
square. 

Hasil penelitian ini menunjukkan ada hubungan yang signifikan 
antara asupan natrium dengan tekanan darah pada pasien gagal ginjal 
kronik yang menjalani hemodialisa di Rumah Sakit Khusus Ginjal Rasyida 
Medan dengan Uji Chi-square diperoleh nilai p = 0,002 < 0,005. Ada 
hubungan antara asupan kalium dengan tekanan darah pada pasien gagal 
ginjal kronik yang menjalani hemodialisa di Rumah Sakit Khusus Gagal 
Ginjal Rasyida Medan dengan Uji Chi-square diperoleh nilai p = 0,000 < 
0,005.  

Kata Kunci : Asupan Natrium, Kalium, Tekanan Darah, Gagal ginjal Kronik, 
Hemodialisa. 
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