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ABSTRAK

Analisis Survival Pasien Penyakit Ginjal Kronis (PGK) yang
Menjalani Hemodialisis di RSUD Ratu Zalecha Martapura (Oleh: Nasywa
Nabilah Azzahro; Pembimbing: Dewi Anggraini; 148 halaman)

Ginjal berperan penting dalam mengeluarkan zat sisa metabolisme tububh.
Penurunan progresif fungsi ginjal memicu terjadinya Penyakit Ginjal Kronis
(PGK) yang dapat berujung fatal jika tidak menjalani hemodialisis secara
berkala atau transpalansi ginjal. Penelitian terkait efektivitas terhadap waktu
ketahanan hidup pasien PGK masih terbatas, oleh karena itu penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis ketahanan hidup pasien PGK yang menjalani
hemodialisis di RSUD Ratu Zalecha Martapura menggunakan analisis survival.
Metode pengambilan data menggunakan purposive sampling. Data penelitian
diperoleh dari data sekunder rekam medis 335 pasien PGK yang menjalani
hemodialisis pada waktu pengamatan Januari 2022 - Oktober 2024. Analisis
survival dilakukan menggunakan Kaplan-Meier dan Uji Log-Rank untuk
mengestimasi fungsi survival dan model regresi Cox Proportional Hazard
dengan membandingkan 3 metode penanganan kejadian bersama (ties) yaitu
Breslow, Efron, dan Exact untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang
memengaruhi ketahanan hidup pasien. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pasien PGK tanpa komorbiditas memiliki peluang survival lebih tinggi
dibandingkan pasien dengan hipertensi, diabetes melitus, dan kardiovaskular.
Dalam membandingkan metode penanganan ties, ditemukan bahwa metode
Exact merupakan yang paling sesuai untuk data dengan nilai Akaike
Information Criterion (AIC) terkecil sebesar 481.3439. Selain itu, didapatkan
faktor-faktor yang berpengaruh signifikan terhadap lama survival pasien PGK
yaitu status hipertensi (X;), status diabetes melitus (X,), dan status
kardiovaskular (X3).

Kata Kunci: Penyakit Ginjal Kronis, Hemodialisis, Analisis Survival, Regresi Cox
Proportional Hazard, Ties
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ABSTRACT

Survival Analysis of Chronic Kidney Disease (CKD) Patients
Undergoing Hemodialysis at RSUD Ratu Zalecha Martapura (By: Nasywa
Nabilah Azzahro; Advisor: Dewi Anggraini; 148 pages)

The kidneys play an important role in excreting the body's metabolic waste.
The progressive decline in kidney function triggers Chronic Kidney Disease
(CKD) which can be fatal if it’s not treated by undergoing regular hemodialysis
or kidney transplantation. Research related to the effectiveness of the survival
time of CKD patients is still limited, therefore this study aims to analyze the
survival of CKD patients undergoing hemodialysis at Ratu Zalecha Martapura
Hospital using survival analysis. The data collection method used purposive
sampling. The research data were obtained from secondary source of medical
records of 335 CKD patients who underwent hemodialysis during the
observation in period from January 2022 until October 2024. The survival
analysis methods wused include Kaplan-Meier and Log-Rank tests for
estimation of the survival function and Cox Proportional Hazard regression
models by comparing 3 methods of handling co-occurrence (ties) namely
Breslow, Efron, and Exact to identify factors that affect patient survival. The
results showed that CKD patients without comorbidities had a higher survival
chance than patients with hypertension, diabetes mellitus, and cardiovascular
disease. In comparing the methods of handling ties, Exact method was the most
appropriate for the data with the smallest Akaike Information Criterion (AIC)
value of 481.3439. In addition, it was found that the factors that significantly
influenced the length of CKD patient’s survival were hypertension status (X;),
diabetes mellitus status (X,), and cardiovascular status (X3).

Keywords: Chronic Kidney Disease, Hemodialysis, Survival Analysis, Cox
Proportional Hazard Regression, Ties
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