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ABSTRAK 

FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEJADIAN HIPOTENSI 

INTRADIALITIK PADA PASIEN PGK V HEMODIALISIS  

Studi Observasional Analitik Cross-sectional Di Instalasi Hemodialisis RSUD Dr. 

Soetomo Surabaya 

Latar belakang: Hipotensi intradialitik (IDH) merupakan salah satu komplikasi 
hemodialisis yang paling sering terjadi, dan dan terjadi berkisar 20% 33%. IDH 
dikaitkan dengan mortalitas dan morbiditas yang tinggi. Frekuensi kejadian IDH 
yang tinggi membawa risiko kematian. Saat ini penting untuk mengenali faktor 
risiko IDH sehingga pencegahan dan penanganan yang lebih agresif dapat 
dilakukan. 

Tujuan: Menganalisis faktor yang mempengaruhi kejadian IDH pada pasien PGK 
V hemodialisis di RSUD Dr. Soetomo Surabaya. 

Metode: Penelitian ini merupakan analitik observasional dengan rancang bangun 
cross sectional. Pengambilan sampel dilakukan dengan cara consecutive sampling 
yang memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi, dicatat faktor yang 
mempengaruhi  yang diderita. Riwayat penyakit jantung, riwayat diabetes melitus, 
anemia, dan hipoalbumin dianalisis bivariat, kemudian variabel yang memiliki 
p<0.25 dimasukkan dalam analisis multivariat. 

Hasil: Dari 100 subyek, mayoritas berusia < 60 tahun (91.%), berjenis kelamin 
perempuan (54.0%), menjalani proses hemodialisis dengan durasi 4.5 jam (78.0%), 
mengalami pertambah  (61%), memiliki riwayat 
hipertensi (88.0%), tidak memiliki riwayat penyakit jantung (60.0%), tidak 
memiliki riwayat diabetes melitus (80.0%), kadar hemoglobin <10 g/dL (63.0%), 

. Hasil analisis bivariat didapatkan 
variabel anemia dan riwayat penyakit jantung memiliki p value kurang dari 0.25 
yang selanjutnya dimasukkan pada analisis multivariat. Analisis multivariat 
menunjukkan bahwa dari dua variabel yang dianalisis tersebut tidak ada faktor yang 
mempengaruhi IDH pada pasien PGK V hemodialisis. Variabel tersebut adalah 
anemia (OR 0.586, IK 95% 0.245  1.397), dan riwayat penyakit jantung (OR 
0.198, IK 95% 0.224  1.363). 

Kesimpulan: Riwayat penyakit jantung, riwayat diabetes melitus, pertambahan 
berat badan interdialitik, anemia, dan hipoalbumin bukan merupakan faktor yang 
mempengaruhi kejadian IDH pada pasien PGK V di instalasi hemodialisis RSUD 
Dr. Soetomo. 

Kata kunci:  Hipotensi intradialitik, hemodialisis, faktor risiko 

 

 



IR  PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA 

viii 
 DIAH RIZKI R D 

ABSTRACT 

FACTORS ASSOCIATED THE INCIDENCE OF INTRADIALYTIC 

HYPOTENSION IN HEMODIALYSIS CKD V PATIENTS 

Cross-sectional Analytical Observational Study  At Hemodialysis Installation Of  

Dr. Soetomo General Hospital Surabaya 

Background: Intradialytic hypotension (IDH) is one of the most common 
complications of hemodialysis, and occurs in the range of 20% 33%. IDH is 
associated with high mortality and morbidity. The high frequency of IDH events 
carries the risk of death. Currently, it is important to identify the risk factors for 
IDH so that more aggressive prevention and treatment can be carried out. 

Objectiver: To analyze factors associated with the incidence of IDH in CKD V 
hemodialysis patients at Dr. RSUD. Soetomo Surabaya. Methods: This research is 
an observational analytic with a cross sectional design. Sampling was done by 
consecutive sampling that met the inclusion criteria and did not meet the exclusion 
criteria, the risk factors suffered were recorded. Risk factors for history of heart 
disease, history of diabetes mellitus, anemia, and hypoalbumin were analyzed 
bivariately, then variables with p<0.25 were included in multivariate analysis.  

Results: Of the 100 subjects, the majority were < 60 years old (91.%), female 
(54.0%), underwent a hemodialysis process with a duration of 4.5 hours (78.0%), 

(88.0%), had no history of heart disease (60.0%), had no history of diabetes 
mellitus (80.0%), hemoglobin levels <10 g/dL (63.0%), and had albumin levels of 

and a history of heart disease had a p value of less than 0.25 which was then 
included in the multivariate analysis. Multivariate analysis showed that of the two 
analyzed variables there were no factors affecting IDH in hemodialysis CKD V 
patients. These variables are anemia (OR 0.586, IK 95% 0.245  1.397), and history 
of heart disease (OR 0.198, IK 95% 0.224  1.363). 

Conclusion: History of heart disease, history of diabetes mellitus, interdialytic 
weight gain, anemia, and hypoalbumin are not factors that influence the incidence 
of IDH in CKD V patients in the hemodialysis installation of Dr. Soetomo Hospital. 

Keywords :  Intradialytic hypotension, hemodialysis, risk factors 
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 USRDS : United States Renal Data System


