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<div style="text-align: justify;"><span data-sheets-formul a-bar-text-style="font-

size: 13px;col or:#000000;font-wei ght:normal ;text-decorati on:none;font-family:'Arial’;font-style:normal ;text-
decoration-skip-ink:none;">Penyakit Ginjal Kronik memberikan berbagai dampak buruk pada tingkat
individu maupun nasional dan prevalensinya mengalami kenaikan. Skripsi ini bertujuan untuk mengetahui
prevalens dan faktor dominan Penyakit Ginjal Kronik pada usia produktif (19-60 tahun) di Indonesia tahun
2018 dari analisis data Riskesdas 2018. Penelitian ini menggunakan desain cross sectional dan dilakukan
pada bulan Maret-Juli 2023. Populasi penelitian adalah penduduk usia produktif (19-60 tahun) di Indonesia
dengan jumlah sampel sesuai kriteriainklusi dan eksklusi sebanyak 9400 orang. Variabel penelitian terdiri
dari karakteristik demografi (usia dan jenis kelamin), penyakit tidak menular (diabetes melitus, hipertens,
dan obesitas), serta gaya hidup (merokok, konsumsi minuman berkarbonasi, konsums minuman berenergi,
dan aktivitasfisik). Data penelitian dianalisis secara bivariat dan multivariat menggunakan uji chi square
dan binary logistic regression. Prevalensi Penyakit Ginjal Kronik pada usia produktif (19-60 tahun) di
Indonesia tahun 2018 adalah 1,7%. Hasil uji statistik menunjukkan ada hubungan antara usia (p=0,000),
diabetes melitus (p=0,001), hipertensi (p=0,000), obesitas (p=0,004), serta konsumsi minuman berkarbonasi
(p=0,047) dengan kejadian penyakit ginjal kronik pada usia produktif (19-60 tahun). Hasil uji statistik
multivariat menunjukkan bahwa usia OR 3,709 (95% ClI: 2,325-5,919) merupakan faktor paling dominan
berhubungan dengan kejadian Penyakit Ginjal Kronik pada usia produktif (19- 60 tahun) di Indonesia tahun
2018. Saran utama yang dapat diberikan untuk mengurangi kejadian Penyakit Ginjal Kronik pada usia
produktif, yaitu mengoptimalkan program pencegahan Penyakit Tidak Menular (PTM), termasuk Penyakit
Ginjal Kronik dan faktor-faktornya.</span></div><hr /><div style="text-align: justify;"><span data-sheets-
formul a-bar-text-style="font-si ze: 13px;col or:#000000;font-wei ght:normal ;text-decoration: none;font-
family:'Aria’;font-style:normal;text-decoration-skip-ink:none;">Chronic Kidney Disease has various
impacts at the individual and national levels. The prevalence of this diseaseis aso rising. Thisthesisaimsto
determine the prevalence and dominant factors of Chronic Kidney Disease in productive age (19-60 years
old) in Indonesiain 2018 from the 2018 Riskesdas data analysis. This study was conducted in March-July
2023 using a cross-sectional design. The study population was Indonesian at productive age (19-60 years
old) with atotal sample of 9400 people. The study variables include demographic characteristics (age and
gender), non-communicabl e diseases (diabetes mellitus, hypertension, and obesity), and lifestyle (smoking,
consumption of carbonated drinks, consumption of energy drinks, and physical activity). The datawere
analyzed using chi-square and binary logistic regression. The prevalence of Chronic Kidney Diseasein
productive age (19-60 years) in Indonesiain 2018 was 1.7%. Bivariate analysis showed that there was a
relationship between age (p=0.000), diabetes mellitus (p=0.001), hypertension (p=0.000), obesity (p=0.004),
and carbonated drinks consumption (p=0.047) with the incidence of chronic kidney disease at productive
age (19-60 years old). Multivariate analysis shows that age OR 3.709 (95% CI: 2.325-5.919) is the most
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dominant factor associated with the incidence of Chronic Kidney Disease in productive age (19-60 years) in
Indonesiain 2018. Based on the evidence, the suggestion to prevent Chronic Kidney Disease isto optimize

Non-Communicable Disease (NCD) prevention programs, including Chronic Kidney Disease and its
factors.</span></div>



