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ABSTRAK

GAMBARAN HASIL PEMERIKSAAN HEPATITIS C PADA PASIEN
GAGAL GINJAL KRONIK (GGK) PADA PASIEN YANG
MENJALANI HEMODIALISA DI RSU HAJI MEDAN

Ridha Wilda Mahirah
Di bimbing oleh Ice Ratnalela Siregar, S.Si,M.Kes
(Politeknik Kesehatan kementrian Kesehatan Indonesia)
ridhawilda74@gmail.com

Hepatitis C Virus (HCV) merupakan virus yang menyerang hati dan penularannya
terutama melalui kontak darah, termasuk melalui prosedur medis invasif seperti
hemodialisa. Pasien gagal ginjal kronik (GGK) yang menjalani hemodialisa
memiliki risiko lebih tinggi terhadap infeksi HCV karena frekuensi tindakan
medis yang berulang. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran hasil
pemeriksaan Hepatitis C pada pasien GGK yang menjalani hemodialisa di RSU
Haji Medan. Metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan
pendekatan survei. Sampel penelitian berjumlah 27 pasien GGK yang menjalani
hemodialisa dan diperiksa menggunakan metode imunokromatografi (rapid test
HCV). Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh sampel 27 orang atau 100%
dinyatakan non reaktif terhadap Hepatitis C dan tidak ditemukan kasus reaktif
(0%). Berdasarkan karakteristik usia, mayoritas pasien berada pada kelompok usia
56-85 tahun sebanyak 11 orang (40,4%), diikuti usia 46-55 tahun sebanyak 8
orang (30%) dan 36-45 tahun sebanyak 5 orang (18,5%), dan usia 2635 tahun
sebanyak 3 orang (11,1%). Temuan ini menunjukkan bahwa tidak terdapat infeksi
HCV pada pasien GGK yang menjalani hemodialisa selama periode penelitian,
yang kemungkinan dipengaruhi oleh penerapan prosedur hemodialisa yang sesuai
standar serta pengendalian infeksi yang baik di rumah sakit. Penelitian ini
diharapkan dapat memberikan informasi bagi tenaga kesehatan mengenai
pentingnya skrining Hepatitis C secara rutin pada pasien GGK serta meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan dalam pencegahan infeksi menular melalui darah.

Kata kunci: Hepatitis C, GGK, Hemodialisa, Imunokromatografi
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ABSTRACT

OVERVIEW OF HEPATITIS C SCREENING RESULTS IN CHRONIC
KIDNEY DISEASE PATIENTS UNDERGOING HEMODIALYSIS AT HAJI
GENERAL HOSPITAL, MEDAN

Ridha Wilda Mahirah
Supervised by Ice Ratnalela Siregar, S.Si, M.Kes

(Medan Health Polytechnic of the Ministry of Health)
ridhawilda74(@gmail.com

Hepatitis C Virus (HCV) targets the liver and is primarily transmitted through
blood-to-blood contact, including invasive medical procedures such as
hemodialysis. Chronic kidney disease (CKD) patients undergoing hemodialysis are
at a higher risk for HCV infection due to the repetitive nature of their medical
treatments. This study aims to evaluate the screening results for Hepatitis C among
CKD patients undergoing hemodialysis at Haji General Hospital, Medan. This
study employed a descriptive research design with a survey approach. The sample
consisted of 27 CKD patients undergoing hemodialysis, who were screened using
the immunochromatography method (HCV rapid test). The results showed that
100% of the sample (all 27 patients) tested non-reactive for Hepatitis C, with zero
reactive cases found (0%). Based on age characteristics, most of the patients were
in the 60-85 age group with 12 individuals (40.4%), followed by the 46-59 age
group with 8 individuals (30%), the 36-45 age group with 5 individuals (18.5%),
and the 26-35 age group with 3 individuals (11.1%). These findings indicated that
there were no HCV infections among CKD patients undergoing hemodialysis
during the study period, which may be attributed to strict adherence to standard
hemodialysis procedures and robust infection control practices at the hospital. This
study is expected to provide valuable insights for healthcare professionals
regarding the importance of routine Hepatitis C screening in CKD patients and to
enhance the quality of healthcare services in preventing bloodborne infections.

Keywords: Hepatitis C, CKD, Hemodialysis, Immunochromatography
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