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ABSTRAK 
 

PENGARUH TERAPI PENGHAMBAT RENIN ANGIOTENSIN 
ALDOSTERON SYSTEM  TERHADAP LAJU FILTRASI GLOMERULUS  

 
Tinjauan terhadap Pasien Penyakit Ginjal Kronik Non-Dialisis di RSUD 

Ulin Banjarmasin 
 

Alya Dil Ulyah 
 
  Laju Filtrasi Glomerulus (LFG) mencerminkan progresivitas penyakit 
ginjal kronik (PGK) dan diduga dipengaruhi oleh  terapi penghambat renin-
angiotensin-aldosteron system (RAAS), diantaranya angiotensin converting 
enzyme inhibitor (ACEI) dan angiotensin receptor blocker (ARB), dengan 
menurunkan tekanan intraglomerular. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
pengaruh terapi penghambat RAAS terhadap LFG pada pasien PGK non-dialisis. 
Penelitian ini merupakan penelitian kohort retrospektif  pada pasien PGK non-
dialisis yang mendapat terapi penghambat RAAS (ACEI dan ARB) pada tahun 
2023. Variabel bebas penelitian ini adalah terapi penghambat RAAS dan variabel 
terikatnya adalah LFG, yang dihitung dengan rumus CKD-EPI, dan diukur pada 
awal pengamatan dan 1 bulan sesudahnya. Analisis pengaruh penghambat RAAS 
terhadap LFG dilakukan dengan uji t berpasangan. Hasil penelitian didapatkan 71 
subjek yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi, dengan proporsi perempuan 
yang lebih banyak (50,7%), median usia 51,0 (42,56) tahun, dan paling banyak 
berada pada stadium 4 (35,2%). Proporsi penggunaan ARB sebesar 81,7% dan 
ACEI sebesar 18,3%. Median LFG pada awal pengamatan sebesar 25,50 (14,90-
48,60) ml/menit/1,73 m2 dan pada 1 bulan setelahnya sebesar 19,40 (11,50-43,00) 
ml/menit/1,73 m2, dengan penurunan LFG yang bermakna (p = 0,009). Simpulan 
penelitian ini adalah terdapat penurunan LFG yang signifikan pada pasien PGK 
non-dialisis yang mendapat terapi penghambat RAAS.   
 
Kata-kata kunci: Penyakit Ginjal Kronik, Laju Filtrasi Glomerulus, penghambat 

RAAS, ACEI, ARB
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ABSTRACT 

THE EFFECT OF RENIN ANGIOTENSI ALDOSTERONE SYSTEM 
INHIBITOR THERAPY ON GLOMERULAR FILTRATION RATE 

 
A Review of Non-Dialytic Chronic Kidney Disease Patients in Ulin Banjarmasin 

Hospital 
 

Alya Dil Ulyah 
 

The glomerular filtration rate (GFR) reflects the progression of chronic kidney 
disease (CKD) and is believed to be influenced by renin angiotensin alodsteron system 
(RAAS) inhibitor therapy, including angiotensin converting enzyme inhibitors (ACEIs) and 
angiotensin receptor blockers (ARBs), by reducing intraglomerular pressure. This study 
aimed to evaluate the effect of RAAS inhibitor therapy on GFR in non-dialytic CKD 
patients. This was a retrospective cohort study involving non-dialytic CKD patients who 
received RAAS inhibitor therapy (ACEIs and ARBs) in 2023. The independent variable was 
RAAS inhibitor therapy and the dependent variable was GFR, calculated using the CKD-
EPI formula, and measured at baseline and one month afterwards. The effect of RAAS 
inhibitors on GFR was analyzed using paired t-test. A total of 71 subjects met the inclusion 
and exclusion criteria, with a higher proportion of females (50.7%) a median age of 51.0 
(42.00-56.00) years, and mostly in stage 4 CKD (35.2%). The proportion of ARB 
use was 81.7%, while ACEI use was 18.3%. The median GFR at baseline was 25.50 
(14.90-48.60) mL/min/1.73 m2, and one month later the median was 19.40 (11.50-
43.00) mL/min/1.73 m2, showing a significant decline in GFR (p = 0.009). In 
conclusion, there is a significant reduction in GFR in non-dialytic CKD patients 
receiving RAAS inhibitor therapy. 
 
Keywords: Chronic Kidney Disease, Glomerular Filtration Rate, RAAS inhibitors, 

ACEIs, ARBs 
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