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RINGKASAN 
 

 

Fachrudin Arrozaq. Fakultas Kedokteran, Universitas Islam Malang, September 

2021.STUDI PERBANDINGAN MASSA TULANG DAN KADAR KALSIUM 

URIN INDIVIDU DENGAN DAN TANPA DIABETES MELITUS TIPE 2 PADA 

USIA DAN JENIS KELAMIN YANG SAMA DI MALANG RAYA.  

 

Pembimbing 1: dr. Rahma Triliana, M.Kes., PhD, Pembimbing 2: dr. Dhanti Erma 

Widiasi, Sp.Rad 

Pendahuluan: Diabetes Melitus (DM) dapat memicu stress oksidatif dan 

hiperglikemi yang memicu kerusakan kolagen tulang sehingga terjadi osteoporosis. 

Namun penelitian perbedaan massa tulang dan kadar kalsium urin pasien DM tipe 

2 dan non DM tipe 2 belum pernah dilakukan sehingga perlu untuk diteliti. 

Metode: Penelitian studi Cross-sectional dengan responden penelitian yang dibagi 

menjadi 2 kelompok, yaitu DMT2 dan non-DMT2 dengan usia dan gender yang 

sama. Masing-masing kelompok akan dilakukan pemeriksaan massa tulang dan 

kadar kalsium urin. Selanjutnya data dianalisa menggunakan uji chi-square dan uji 

spearman correlation. 

Hasil dan Pembahasan: Pada kelompok Non-DM dan DM didapatkan perbedaan 

yang signifikan HbA1c kedua kelompok (5,78±0,37 dan 10,22±2,49) (p=0,000). 

Tidak ada perbedaan yang signifikan antara masa tulang kedua kelompok 

(2,03±0,35 dan 2,05±0,35) (p=0,796) namun ada perbedaan yang signifikan pada 

kadar kalsium urin (10,81±6,66 dan 3,25±4,21) (p=0,004). Pada penelitian ini 

massa tulang kedua kelompok sama dan kadar kalsium urin Non-DM lebih tinggi 

dibanding kelompok DM. Hal tersebut diduga kuat akibat faktor bias usia, 

hormonal dan gangguan ginjal yang tidak terdeteksi sebelumnya. 

Kesimpulan: Tidak terdapat perbedaan yang signifikan massa tulang antara 

individu Non-DM tipe 2 dan DM tipe 2. Terdapat perbedaan signifikan kadar 

kalsium urin antara individu Non-DM tipe 2 dan DM tipe 2. 

 

Kata Kunci: Diabetes Melitus, Kalsium Urin, Massa Tulang, Bio-electrical 

Impedance Analysis (BIA) 
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SUMMARY 
 

 

Fachrudin Arrozaq. Faculty of Medicine, Islamic University of Malang, 

September 2021. COMPARISON STUDY OF INDIVIDUAL BONE MASS AND 

URINE CALCIUM LEVELS WITH AND WITHOUT TYPE 2 DIABETES 

MELLITUS AT THE SAME AGE AND SEX IN MALANG RAYA. Supervisor 

1: dr. Rahma Triliana, M.Kes., PhD, Supervisor 2: dr. Dhanti Erma Widiasi, 

Sp.Rad 

 

Introduction: Introduction: Diabetes Mellitus (DM) that lead into oxidative stress 

condition and induced bone collagen damage, and leading onto osteoporosis. But 

this study differences in bone mass and urinary calcium levels patient type 2 DM 

and non-DM type 2 never been done so it needs to be researched. 

Methods: This study is using Cross-sectional study with some respondents that 

divided into 2 groups, there are DMT2 and non-DMT2 which has same age and 

gender. Each group will be examined for bone mass and urine calcium levels. 

Furthermore, the data was analyzed using chi-square and spearman correlation test. 

Results and Disscusion: On Non-DM and DM groups, there was a significant 

difference between HbA1c between two groups of (5.78±0.37 and 10.22±2.49 

)(p=0.000). The results of chi-square test showed there’s nothing significant 

difference amongst bone mass between two groups (2.03±0.35 and 2.05±0.35) 

(p=0.796) but there was significant difference amongst urinary calcium levels 

between two groups (10.81± 6.66 and 3.25±4.21) (p=0.004). In this study, bone 

mass of the two same. The same thing also happened to the urine calcium of the 

Non-DM which was higher than the DM group. This is strongly suspected due to 

age, hormonal and kidney disorders that were not detected previously. 

Conclusion: There is no significant difference in bone mass between individuals 

with type 2 DM and type 2 DM. There is a significant difference in urinary calcium 

levels between individuals with type 2 DM and type 2 DM 

 

Keywords: Diabetes Mellitus, Calcium Urine, Bone Mass, Bio-electrical 

Impedance Analysis (BIA) 
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BAB I  

PENDAHULUAN 
 

 

Latar Belakang 

Diabetes Melitus tipe 2 (DM tipe 2) adalah jenis diabetes yang ditandai oleh 

dominasi resistensi insulin yang dapat mengarah pada defisiensi insulin relatif atau 

absolut (Grestein & Wood, 2010), sehingga terjadi gangguan liver, otot dan 

jaringan lemak (PAPDI, 2014). Di tahun 2014, WHO memperkirakan 422 juta 

orang dewasa yang berusia lebih dari 18 tahun menderita DM tipe 2 dengan Asia 

Tenggara dan Pasifik Barat sebagai salah satu kontributor terbesar (Kemenkes, 

2018). Prevalensi DM tipe 2 di Indonesia diperkirakan sekitar 1,5% dari total 

populasi dengan Jawa Timur menduduki peringkat ke 5 (Riskesdas, 2018). Di kota 

Malang pada tahun 2014, penyakit DM tipe 2 menduduki urutan ke-4 jumlah 

penyakit terbanyak (Dinkes, 2014). Selain prevalensi yang tinggi, DM tipe 2 juga 

dapat menimbulkan berbagai komplikasi yang berbanding lurus dengan jumlah 

penderita DM yang ada sehingga perlu untuk diperhatikan penanganannya. 

Penanganan DM tipe 2 yang terlambat dapat memperburuk kendali glukosa 

(Paul et al, 2015) sehingga meningkatkan kerusakan intraseluler (Giacco dan 

Brownlee, 2010). Kendali glukosa yang buruk pada DM tipe 2 dapat menyebabkan 

hiperglikemia (Wahiduddin et al, 2019) yang memicu stress oksidatif dan 

mempengaruhi struktur tulang (Apriani et al, 2011). Hiperglikemi juga 

meningkatkan advanced glycation end-products (AGEs), protein kinase C (PKC), 

dan aktivitas hexosamine pathway (Giacco dan Brownlee, 2010). Hal-hal diatas 

akan menyebabkan peningkatkan aktivitas osteoklas dan menurunkan proliferasi 
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osteoblas sehingga resorpsi tulang meningkat dan bone formation menurun yang 

dapat menyebabkan osteopenia yang bila berlanjut akan menjadi osteoporosis (Sari 

et al, 2010).  

 Osteopenia dan osteoporosis dapat dievaluasi menggunakan dual energy X-

Ray absorptiometryl (DEXA) dan bioelectrical impedance analysis (BIA) 

(Fujimoto, 2018). DEXA merupakan gold standard untuk mengukur massa tulang 

namun penggunaannya kurang praktis, mahal, dan ketersediaannya masih terbatas 

(Scafoglieri et al., 2017). BIA merupakan salah satu alternatif mengukur masa 

tulang yang mudah digunakan, murah, efisien, dan sensitif sehingga cocok 

digunakan di Indonesia (Liao et al., 2020). Fujimoto 2018 membandingkan BIA 

dan DEXA, menyatakah bahwa BIA dapat digunakan untuk mengevaluasi 

osteoporosis dengan kelebihan penggunaan yang mudah, efisien dan efektif 

(Fujimoto et al, 2018). Namun pemeriksaan ini sebaiknya tidak tunggal atau 

dikombinasikan dengan pemeriksaan lain seperti pengukuran kalsium urin atau 

kalsium darah. 

Pengukuran kadar kalsium dalam darah maupun urin dapat menjadi petunjuk 

proses remodeling tulang karena saat bone resorption kalsium pada tulang akan 

menurun (Sari et al, 2010) sedangkan kadar kalsium dalam darah dan urin akan 

meningkat (Leslie & Sajdad, 2021).. Penelitian oleh Giannini (2003) menunjukkan 

bahwa kadar kalsium yang tinggi pada urin (hiperkalsiuria) berkorelasi dengan 

penurunan massa tulang pada penderita osteoporosis wanita pasca menopause 

(Giannini et al, 2003). Hiperkalsiuria terjadi karena peningkatan kadar kalsium 

serum (hiperkalsemia) akibat resorpsi tulang (Wongdee et al, 2017). Hiperkalsemia 
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mengakibatkan hiperkalsiuria sehingga pengukuran kalsium urin dapat menjadi 

salah satu pemeriksaan osteoporosis (Foley & Boccuzzi, 2010 

Individu tanpa DM tipe 2 juga dapat mengalami penurunan massa tulang akibat 

proses penuaan dan defisiensi hormon sex (Noirrit-Esclassan, 2021) yang 

meningkatkan apoptosis osteosit (Noirrit-Esclassan, 2021). Selain itu, produksi dan 

sensitivitas glukokortikoid juga meningkat sehingga terjadi penigkatan 

osteoclatogenesis (Noirrit-Esclassan, 2021). Penelitian yang membandingkan kadar 

kalsium urin dan massa tulang pada individu dengan dan tanpa DM tipe 2 pada usia 

dan jenis kelamin yang sama belum banyak dilakukan terutama di kota Malang, 

sehingga perlu dilakukan. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Adapun permasalahan yang diangkat pada penelitian ini adalah: Apakah 

terdapat perbedaan massa tulang dan kadar kalsium urin individu dengan DM tipe 

2 dan non DM tipe 2 pada usia dan jenis kelamin yang sama? 

 

1.3 Tujuan 

Penelitian ini bertujuan untuk: Mengetahui perbedaan massa tulang dan kadar 

kalsium urin individu dengan DM tipe 2 dan non DM tipe 2 pada usia dan jenis 

kelamin yang sama. 
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1.4 Manfaat 

1.4. 1 Keilmuan 

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengetahuan tentang 

perbedaan massa tulang dan kadar kalsium urin pada individu dengan dan tanpa 

DM tipe 2 pada usia dan jenis kelamin yang sama. 

1.4.2 Praktis 

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi landasan bagi masyarakat 

dan tenaga kesehatan agar lebih mengetahui prognosis DM tipe 2 akibat perubahan 

kadar kalsium dan massa tulang. 
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BAB VII 

PENUTUP 
 

 

7.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil dan pembahasan dari peneltian ini dapat disimpulkan bahwa 

1. Individu dengan DM tipe 2 tidak mengalami perubahan masa tulang yang signifikan 

dibandingkan individu non DM dengan usia dan jenis kelamin yang sama di Malang Raya 

2. Individu dengan DM tipe 2 memiliki kadar kalsium urin yang lebih rendah secara signifikan 

daripada individu non DM dengan usia dan jenis kelamin yang sama di Malang Raya 

3. Kadar HbA1c tidak berkorelasi dengan massa tulang individu DM dan non DM dengan usia 

dan jenis kelamin yang sama di Malang Raya 

4. Kadar HbA1c berkorelasi negatif sedang dan signifikan dengan kadar kalsium urin individu 

DM dan non DM dengan usia dan jenis kelamin yang sama di Malang Raya 

5. Massa tulang tidak berkorelasi dengan kadar kalsium urin individu DM dan non DM dengan 

usia dan jenis kelamin yang sama di Malang Raya 

   

7.2 Saran 

Untuk mendukung hasil dari penelitian ini diperlukan penelitian lanjutan 

1. Dengan menyeleksi sampel berdasarkan kadar glukosa darah acak dan HbA1c untuk 

mengurangi bias seleksi sebelum pemeriksaan lanjutan. 

2. Mengukur kadar hormon estrogen dan testosteron, paratiroid, PTHrP, glukokortikoid dan 

vitamin D untuk mengetahui perannya dalam perubahan kadar kalsium urin dan masa tulang. 

3. Menggunakan DEXA sebagai pembanding pengukuran massa tulang. 

4. Mengukur kadar kalsium urin dalam darah untuk mengukur resorpsi tulang. 

5. Mengukur bio marker bone resorption. 
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