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MOTO DAN PERSEMBAHAN

MOTTO

Hanya hamba sahaya yang selalu ingin menjadi lebih baik setiap harinya
dengan berpegang teguh pada syariat agama dan tanpa melanggar aturan negara.
Bisa bermanfaat dan berguna bagi orang lain dengan berusaha tidak merepotkan
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lakukan selalu membuat orang lain susah dan menderita maka itu pula yang akan
kita terima kalau tertunda dididunia pasti akan di balas Allah di akherat kelak.
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2. Suamiku terkasih Bapak Toni Zefrianto atas semua yang telah diberikan
terutama doa dan kesabaran dari awal penulisan hingga terselesaikannya karya
tulis ilmiah ini.

3. Putriku satu-satunya Raiva Aulia Sakharani atas dukungan dan semua

bantuannya buat bunda.



4. Adeku Fakhrur Rozi yang telah menjadi asisten dan tangan kedua saya dalam
menyelesaikan karya tulis ilmiah ini.

5. Semua Dosen di kampus POLTEKKES yang tidak bisa saya sebutkan satu
persatu atas bimbingan da arahannya.

6. Semua temen-teman seperjuangan D3 RPL yang sudah banyak membantu dan
mendoakan, semoga ikatan sillaturrahim kita ini tak lekang oleh waktu dan
dapat bertemu kembali di surga NYA kelak.



ABSTRAK

Ginjal adalah salah satu organ penting dalam tubuh manusia. Kerusakan
ginjal biasa disebut sebagai gagal ginjal kronik (GGK). Penderita GGK
memerlukan proses Hemodialisa untuk mempertahankan fungsi dari ginjalnya.
Transfusi darah yang terjadi secara berkala pada penderita GGK akan
mengakibatkan perubahan pada hasil dari compatibel menjadi incompatibel.
Tujuan penelitian adalah agar penderita GGK dengan hemodialisa yang
memerlukan transfusi darah lebih waspada terhadap hasil reaksi silangnya.

Metode yang digunakan adalah deskriptif observasional dengan penelitian
cross-sectional. Analisa data 40 penderita GGK yang menjalani hemodialisa
dengan transfusi darah dari bulan Oktober 2019 sampai dengan bulan Juni 2020,
sedangkan reaksi silang dilakukan di Bank Darah Rumah Sakit Adi Husada
Undaan Wetan pada penderita dengan transfusi darah kurang dari 1 tahun dan
lebih dari 1 tahun.

Hasil reaksi silang penderita GGK yang menjalani transfusi darah kurang
dari 1 tahun adalah 100% compatibel sedangkan hasil reaksi silang penderita
GGK yang menjalani transfusi darah lebih dari 1 tahun di dapatkan 65%
compatibel dan sisanya 35% incompatibel.Dari hasil penelitian ini diharapkan
penderita GGK menjadi lebih waspada dengan mempersipakan donor keluarga
sebagai cadangan pada saat membutuhkan darah sebagai alternatif selain donor
utama dari UTD PMI.

Kata Kunci : Gagal ginjal kronik, Hemodialisa, Transfusi darah, Reaksi silang.
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