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ABSTRAK
Pendahuluan. Perubahan status nutrisi dikaitkan dengan tingginya mortalitas pada kelompok pasien penyakit ginjal tahap 
akhir (PGTA). Berbagai penelitian menunjukkan tingginya prevalensi malnutrisi pada pasien dialisis kronik, namun hingga saat 
ini, penelitian lebih banyak dilakukan pada pasien yang menjalani hemodialisis. Dengan latar belakang berkembangnya 
CAPD di Indonesia, perlu diteliti faktor-faktor yang berkaitan dengan kesintasan pasien CAPD untuk menekan tingginya 
morbiditas dan mortalitas pada kelompok pasien tersebut, salah satunya adalah faktor nutrisi.

Metode. Penelitian ini merupakan studi potong lintang pada kelompok pasien PGTA yang menjalani CAPD yang kontrol ke 

pencatatan makanan dengan food record oleh dietisian dengan menggunakan alat bantu food model. Pada saat kontrol 
berikutnya pasien diminta untuk mengembalikan food record dan menjalani pemeriksaan darah (hsCRP dan AGD vena).

Hasil. Sebanyak 33 (75%) subjek penelitian memiliki status nutrisi baik dan 11 (25%) pasien memiliki status nutrisi kurang. Pada 
analisis bivariat penelitian ini didapatkan korelasi (r=0,433 ; p=0,003) antara hsCRP dan status nutrisi.

Simpulan. 
Kata Kunci. continuous ambulatory peritoneal dialysis, nutrisi

PENDAHULUAN

dialisis terus meningkat. Data dari 

sebesar 2.048 per juta penduduk.1 Di Asia, populasi pasien 

2010 dan 2.260 per juta penduduk di Jepang.1 Pada tahun 

juta  penduduk dan 304 per juta penduduk di Thailand.2 

penduduk.3 Data dari 

yang memerlukan dialisis terus meningkat dari tahun ke 

tahunnya tetap masih sedikit. Pada tahun 2012 terdapat 

19621 pasien baru yang memerlukan dialisis tetapi hanya 
4

Saat ini  

Singapura. Sebaliknya, di Cina, Jepang, dan Taiwan, lebih 
5-7 Pada tahun 2008, 

terdapat sekitar 196.000 pasien dialisis peritoneal di seluruh 
dunia, mewakili 11% populasi pasien dialisis. Selama 12 
tahun, jumlah pasien dialisis peritoneal meningkat di negara 
berkembang hingga mencapai 24,9 per juta penduduk dan 
21,8 per juta penduduk di negara maju.8
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30% per tahun.1

pada kelompok pasien tersebut.9

10  De 
Mutsert dkk.11 (2008) menunjukkkan bahwa pada pasien 
dialisis kronik dengan diagnosis  

12 (2006) 

Malnutrisi terjadi pada 20% hingga 50% pasien yang 
menjalani CAPD jangka panjang.13 

 menekankan bahwa malnutrisi 
merupakan faktor prediktor independen kuat kesintasan 

dengan peningkatan morbiditas dan mortalitas serta 
penurunan kualitas hidup sehingga dibutuhkan monitoring 

14 
15 (2006) di Tehran menemukan 

bahwa malnutrisi merupakan salah satu prediktor mortalitas  

diperkirakan sebagai penyebab kondisi malnutrisi pada 

dialisis, jumlah asupan energi harian dan komposisi 
protein yang terkandung di dalamnya, serta asidosis 
metabolik persisten.16

berkaitan dengan kondisi malnutrisi pada pasien CAPD 

CAPD menjadi pilihan terapi yang lebih sesuai 
di Indonesia yang merupakan negara kepulauan dan 

angka  pada kelompok pasien tersebut tetap 

kegagalan kateter.17

Dengan latar belakang berkembangnya CAPD di 

morbiditas dan mortalitas pada kelompok pasien tersebut, 
salah satunya adalah faktor nutrisi. Di Indonesia, belum 
ada data mengenai status nutrisi pasien CAPD. Faktor-

nutrisi pasien CAPD masih menjadi perdebatan para 

CAPD serta faktor-faktor yang berkorelasi dengan status 

ini bertujuan untuk mengetahui korelasi antara jumlah 
asupan energi dan protein harian, usia, durasi dialisis serta 

kronik dengan status nutrisi pada kelompok pasien CAPD. 

METODE

( ). Pengambilan data dilaksanakan 

Desember 2012 sampai bulan Mei 2013. Populasi target 

kemudian diberikan informasi dan menandatangani 

pengumpulan data dengan wawancara, pemeriksaan 

dengan 
alat bantu . Pada saat kontrol berikutnya pasien 
diminta untuk mengembalikan dan menjalani 

 
atau . Selanjutnya, dari hasil analisis 
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HASIL

2012 – Mei 2013 setelah mendapat persetujuan dari 

Telah dilakukan wawancara terhadap 54 orang 

data laboratorium dan  sehingga didapatkan 

selanjutnya dianalisis. 

(40,9%). Sebanyak 50% subjek memiliki IMT normal.
Dari 44 subjek, didapatkan rerata usia 48,4 tahun 

(simpang baku 12,6), median durasi CAPD 20,5 bulan dengan 
durasi minimal dua bulan sampai dengan maksimal 94 bulan.

Jenis kelamin, n (%)
Pria 29 (65,9)

15 (34,1)

20-29
30-39
40-49
50-59
>60

2 (4,6)
12 (27,3)
9 (20,4)

12 (27,3)
9 (20,4)

Usia (tahun), rerata + (SB) 48,4 + (12,6)
Jaminan kesehatan, n (%)

18 (40,9)
11 (25)
5 (11,4)
7 (15,9)
3 (6,8)

Pendidikan, n (%)
SD
SMP

Perguruan Tinggi

3 (6,8)
4 (9,1)

16 (36,4)
21(47,7)

Indeks Massa Tubuh, n (%)

IMT 18.5-22.9 (BB normal)
IMT 23-24.9 (dengan risiko)
IMT 25-29.9 (Obese 1)
IMT > 30 (Obese 2)

5 (11,4)
22 (50,0)
5 (11,4)
9 (20,5)
3 (6,7)

Diabetes Mellitus

Asam urat

Preeklamsi
Tidak diketahui

Durasi CAPD (bulan), median (min-maks)

8 (18,2)
13 (29,5)
10 (22,7)

1 (2,3)
1 (2,3)
1 (2,3)

10 (22,7)
20,5 (2-94)

3 + (SB)

< 25
25-30
31-34
>35

+ (SB)

<0,8
0,8-1,1
>1,2

+ (SB)
Skor MIS, median (min-maks)

2,8 (0,2-204,2)
25,2 + (2,3)

3 (6,8)
9 (20,5)
6 (13,6)

26 (59,1)
37,3 + (9,3)

13 (29,6)
20 (45,5)
11 (25,0)

1,0 + (0,3)

6 (3-21)

Status nutrisi dinilai dengan menggunakan 
 yang  mencakup bagian 

Indeks Massa Tubuh (IMT), kadar albumin serum dan total 

baik dan 11 (25%) pasien memiliki status nutrisi kurang

18

Skor
< 11  Status nutrisi baik 33 (75%)
11-30  Status nutrisi kurang 11 (25%)

Pada  tabel 3 diperlihatkan korelasi antara masing-

nutrisi pada pasien CAPD. Analisis dilakukan  dengan uji 

Variabel Skor MIS
r P

Usia 0,089 0,568
Durasi CAPD -0,255 0,095

0,433 0,003

3 0,203 0,187
Asupan energi harian 0,004 0,979
Asupan protein harian 0,07 0,65

pasien CAPD. 

PEMBAHASAN

pria lebih banyak dibandingkan pasien wanita, dengan 
rerata usia 48,4 +

19 (2002) dimana jumlah pasien wanita lebih 
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banyak dibandingkan jumlah pasien pria dengan rerata 
usia pasien (59,2 + 11,5 tahun). 

3

ini adalah sebesar 25,25 +

3 dibawah rentang nilai normal (22-24 

homeostasis asam basa oleh karena tersedianya suplai 
 berkesinambungan. Bergstorm, dkk.20 (1993) 

3 

3 plasma < 

+
>
asupan protein harian adalah sebesar 1,01 +

melebihi kebutuhan, sehingga pada akhirnya didapatkan 

disebabkan pola makan di Indonesia yang pada umumnya 

berdasarkan metode pendekatan yang digunakan. 

malnutrisi pada pasien Asia dengan negara Barat. Secara 

pada pasien Asia sebagaimana pasien Barat, namun 
insidens malnutrisi berat lebih rendah pada populasi 

pasien Asia.13

21 (2013) menggunakan MIS 

+ 
22 (1999)  melaporkan 

+ 4,2. 
Suhardjono18

< 11),23

MIS sebesar 6, dengan nilai minimal 3 dan maksimal 
21. Sebanyak 75% pasien memiliki status nutrisi baik, 

pada pasien CAPD.

berhubungan dengan status nutrisi pada pasien CAPD yaitu 

yang mungkin disebabkan oleh besar sampel yang kurang.

Rerata
Usia

Rerata
Berat

Young dkk,  1991 224 53,4 32,2 Eropa dan Amerika utara 32,6 8,0
Cianciaruso dkk, 1996 224 60,2 28 Italia 34,9 7,4
CANUSA, 1996 680 54,3 - 44,6 4,2
Jansen MA dkk, 2001 75 56,0 9,5 Belanda 49

147 46,7 44,7 28,6 1,0
Chung dkk, 1999 98 47,9 22,3 44,9 2,0

259 50 50,4 Jepang 26,2 3,0
247 55 37 40,1 2,5
127 50,7 67,3 34,7 6,5
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protein fase akut utama dan telah ditetapkan sebagai 

interleukin-1 (IL-1), interleukin-6 (IL-6) dan 

18

dkk.24 (2000) menunjukkan hubungan antara malnutrisi 

menjalani dialisis kronik. Didapatkan bahwa 53% subjek 

24 (2000) menunjukkan bahwa 

kronik dengan status nutrisi baik. 

berbagai parameter nutrisi melalui beberapa hal, yang 
terutama melalui kehilangan selera makan, peningkatan 
proteolisis atau katabolisme protein atau otot.25

menekan ekspresi gen albumin yang menyebabkan 
berkurangnya produksi albumin serum. Pada keadaan 

mengakibatkan pengurangan massa otot dan kadar 

besar pada komposisi tubuh.26 Apabila penurunan protein 

23

subjek yang memiliki skor MIS > 11. Status fungsional serta 

27 (2005) 

insidens malnutrisi. Afsar B dkk.28

menemukan adanya korelasi antara usia dengan skor MIS. 

kadar albumin serum lebih rendah pada kelompok usia 
72,1 +
parameter PNA dan .29

lain oleh Suh dkk.30 (2002) di Tehran menemukan bahwa 
malnutrisi lebih sering ditemukan pada kelompok usia 
diatas 60 tahun, yang mungkin disebabkan komplikasi 

mengonsumsi makanan.

ditemukannya korelasi antara usia dengan status nutrisi 

pertama mencakup pasien dengan asupan nutrisi 
adekuat, mengkonsumsi kalori dan protein dalam jumlah 
yang cukup namun kadar albumin serum  menurun (<3,5 

dan sindroma malabsorpsi. Tipe malnutrisi ini sering 
ditemukan pada pasien usia lanjut, dan secara teori, dapat 

jika penyakit primer dapat dikendalikan.

antara asupan energi dan protein harian dengan status 

Chow dkk.31 (2002) yang menemukan bahwa asupan 

manifestasi klinis (  dan penurunan berat 
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ditemukannya korelasi antara jumlah asupan energi dan 
protein sehari-hari dengan status nutrisi adalah teori 

sindroma yang melibatkan berbagai faktor, terutama 

asidosis kronik, penyakit-penyakit hiperkatabolik dan 
gangguan endokrin termasuk resistensi insulin, dan 

 dapat menyebabkan hilangnya 
massa otot walaupun dengan asupan nutrisi adekuat.32

bulan dengan durasi minimal 2 bulan dan maksimal 94 
bulan. Adanya korelasi antara durasi CAPD dengan status 

lintang oleh Afsar B dkk.28

adanya hubungan antara durasi dialisis dengan MIS pada 
pasien CAPD. 

13 (1999,2002) melalui 

yang menunjukkan bahwa status nutrisi pada pasien CAPD 
menurun secara bertahap, walaupun terjadi perbaikan 

dibandingkan dengan pasien CAPD dengan rerata durasi 
dialisis 44,7 bulan. 

3

25,2+

3 plasma dengan skor MIS 

dkk.33 (1999) yang menunjukkan bahwa asidosis metabolik 

pasien CAPD stabil.

sebagai faktor toksik dalam katabolisme protein, namun 

Acchiardo dkk.34 (1983) menyimpulkan bahwa asidosis 
metabolik lebih sering dialami oleh pasien dengan jumlah 

asidosis metabolik dengan penurunan status nutrisi pada 

33 (1999) mengenai 
pengaruh asidosis metabolik pada kadar albumin dan 
parameter nutrisi lain pada 106 pasien CAPD, diperkirakan 
bahwa kadar tCO2 rendah menggambarkan peningkatan 
asupan protein, dan oleh karena itu, asidosis metabolik 

dkk.35 (2000) menemukan bahwa skor CNI lebih rendah 

3 +
dibandingkan dengan pasien dengan status asam basa 
normal atau alkalosis metabolik.

mencoba mencari faktor-faktor yang berkorelasi dengan 

pasien CAPD di Indonesia dan dapat menjadi dasar bagi 

berbagai faktor dengan status nutrisi pada pasien CAPD. 

adekuasi dialisis yang mungkin mempengaruhi status nutrisi. 

Penulis menyadari kelemahan dan keterbatasan 

populasi CAPD secara umum

Pada bagian akhir pembahasan tesis ini perlu 

diaplikasikan pada populasi yang lebih luas. Sesuai dengan 
prinsip representasi sampel terhadap populasi dan teknik 
pengambilan sampel, maka penilaian generalisasi dilakukan 

3
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baik.

terhadap representasi subjek yang direkrut sesuai dengan 
kriteria pemilihan terhadap populasi terjangkau. Populasi 

+ 
60% jumlah sampel. Teknik perekrutan subjek dari populasi 

yang memenuhi kriteria inklusi. Berdasarkan hal tersebut, 

secara  dan berdasarkan pengetahuan 
umum yang ada. Dalam hal ini perlu dinilai apakah 

SIMPULAN
Faktor yang berkorelasi dengan status nutrisi pada 
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