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PERNYATAAN 

 

Dengan ini saya menyatakan bahwa dalam usulan penelitian ini tidak 

terdapat karya yang pernah diajukan untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu 

perguruan tinggi, dan sepanjang pengetahuan saya juga tidak terdapat karya atau 

pendapat yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara 

tertulis diacu dalam naskah ini dan disebutkan dalam daftar pustaka. 
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ABSTRAK 

HUBUNGAN TINGKAT KEPARAHAN COMMUNITY ACQUIRED 

PNEUMONIA TERHADAP LAJU FILTRASI GLOMERULUS PADA 

PASIEN DEWASA DI RSUD ULIN BANJARMASIN 

 

 

Muhammad Faaiq Mabrur 

 Pneumonia merupakan infeksi saluran pernapasan bawah yang ditandai 

dengan inflamasi pada alveolus dan jaringan paru akibat invasi mikroorganisme, 

yang dapat menyebabkan gangguan pertukaran gas dan komplikasi sistemik. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara tingkat keparahan CAP 

yang dinilai menggunakan Pneumonia Severity Index (PSI) dengan penurunan laju 

filtrasi glomerulus (LFG) pada pasien. Penelitian ini menggunakan desain 

observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Sampel diperoleh 

melalui teknik total sampling pada pasien CAP yang dirawat inap di RSUD Ulin 

Banjarmasin selama periode April 2024 hingga April 2025. Sebanyak 63 pasien 

memenuhi kriteria inklusi, terdiri dari 61,9% pasien laki-laki dan 38,1% pasien 

perempuan. Mayoritas pasien memiliki tekanan darah dalam rentang normal, 

dengan distribusi komorbid meliputi hipertensi (28,8%), diabetes mellitus (22,7%), 

tuberkulosis paru (22,7%), PPOK (10,6%), dan kondisi lainnya (15,2%). Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pasien berada pada kategori CAP 

non-berat (PSI kelas I–III), sementara penurunan LFG ditemukan lebih banyak 

pada kelompok usia lanjut dan pasien dengan komorbid tertentu. Uji statistik 

menunjukkan tidak terdapat hubungan bermakna antara tingkat keparahan CAP 

berdasarkan skor PSI dengan penurunan LFG (p > 0,05). Meskipun demikian, 

secara klinis tampak kecenderungan bahwa semakin tinggi skor PSI, semakin besar 

kemungkinan terjadinya gangguan fungsi ginjal. 

Kata-kata kunci: Community Acquired Pneumonia, Laju Filtrasi Glomerulus, 

Pneumonia severity index 
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ABSTRACT 

 
THE RELATIONSHIP BETWEEN THE SEVERITY OF COMMUNITY 

ACQUIRED PNEUMONIA AND GLOMERULAR FILTRATION RATE IN 

ADULT PATIENTS AT ULIN REGIONAL HOSPITAL BANJARMASIN 

 

Muhammad Faaiq Mabrur 

 Pneumonia is a lower respiratory tract infection characterized by 

inflammation of the alveoli and lung tissue due to microbial invasion, which can 

lead to impaired gas exchange and various systemic complications. This study aims 

to determine the relationship between CAP severity, assessed using the Pneumonia 

Severity Index PSI, and the reduction in glomerular filtration rate among patients. 

This research employed an analytical observational design with a cross-sectional 

approach. Samples were obtained through total sampling of CAP patients 

hospitalized at Ulin Regional Hospital Banjarmasin from April 2024 to April 2025. 

A total of 63 patients met the inclusion criteria, consisting of 61.9% male and 38.1% 

female patients. Most patients had blood pressure within the normal range, with 

comorbidities including hypertension (28.8%), diabetes mellitus (22.7%), 

pulmonary tuberculosis (22.7%), chronic obstructive pulmonary disease (10.6%), 

and other conditions (15.2%). The results showed that the majority of patients were 

classified as having non-severe CAP (PSI classes I–III), while decreased GFR was 

more commonly observed among older patients and those with specific 

comorbidities. Statistical analysis revealed no significant association between CAP 

severity based on PSI scores and reduced GFR (p > 0.05). Nevertheless, clinically 

there was a tendency indicating that higher PSI scores were associated with an 

increased likelihood of impaired renal function. 

 

 

Keywords: Community Acquired Pneumonia, Glomerular Filtration Rate, 

Pneumonia Severity Index 
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