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Pendahuluan: Angka kejadian Diabetes Melitus tipe 2 (DM tipe 2) dengan 

komplikasi Nefropati Diabetik (ND) terus meningkat. Prevalensi DM tipe 2 antara 

laki-laki dan perempuan berbeda. Usia turut mempengaruhi fungsi ginjal. 

Beberapa pemeriksaan skrining untuk ND umumnya memakan waktu yang lama 

dan membutuhkan biaya yang tidak murah. Atas dasar ini, maka penelitian lebih 

lanjut untuk mengetahui peran DM tipe 2 pada hasil urinalisa individu dengan 

usia dan gender yang sama perlu dilakukan. Sebagai upaya untuk mencari 

pemeriksaan alternatif yang dapat memonitoring perkembangan penyakit DM tipe 

2 sekaligus mendeteksi apabila terjadi kompliksi ND dengan mudah dan 

terjangkau.  

 

Metode: Penelitian dengan studi cross sectional dilakukan pada responden 

penelitian yang dibagi menjadi kelompok sehat (n=28) dan kelompok DM tipe 2 

(n=32). Pemeriksaan HbA1c dilakukan dengan metode spektrofotometri dan 

urinalisa dengan semi-automatic urine analyzer. Data dianalisa dengan uji Mann-

Whitney dan uji Chisquare, dilanjutkan dengan uji korelasi Spearman. Hasil 

dianggap signifikan bila p<0.05. 

 

Hasil dan Pembahasan: Hasil uji komparasi kadar glukosa urin kelompok sehat 

dan kelompok DM tipe 2 didapatkan hasil yang signifikan. Namun tidak 

signifikan pada uji komparasi berat jenis (BJ), pH dan kadar protein urin. Hasil BJ 

urin kelompok sehat dan DM tipe 2 adalah 1.022± 0.007 dan 1.019± 0.007 

(p=0.205), untuk pH urin adalah 5.9± 0.6 dan 5.7± 0.59 (p=0.205). Hasil uji kadar 

protein didominasi 27 orang negatif (96,4%) pada kelompok sehat dan 23 orang 

negatif (74,2%) pada kelompok DM tipe 2 (p=0.089). Hasil uji kadar glukosa 

didominasi 26 orang negatif (92,9%) pada kelompok sehat dan 18 orang negatif 

(58%) pada kelompok DM tipe 2 (p=0.022). Hasil uji korelasi didapatkan HbA1c 

berkorelasi dengan glukosa urin (r=0.466, p=0.000). Hal ini menunjukkan bahwa 

terjadi peningkatan kadar glukosa urin pada individu dengan DM tipe 2 

dibandingkan individu sehat pada usia dan gender yang sama di Malang Raya.  

 

Kesimpulan: DM tipe 2 berperan pada perubahan kadar glukosa urin. Namun 

tidak pada BJ, pH, dan protein urin. 

   

Kata Kunci: Diabetes Melitus Tipe 2; Berat Jenis Urin; pH Urin; Protein Urin; 

Glukosa Urin; HbA1c 
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SUMMARY 

 

 
Winanda Putri Utami. Faculty of Medicine, Islamic University of Malang, July 

2022. ROLE OF TYPE 2 DIABETES MELLITUS IN URINALYSIS RESULTS 

IN INDIVIDUALS WITH SIMILIAR AGE AND GENDER IN MALANG 

REGION. Supervisor 1: dr. Rahma Triliana, M.Kes., PhD, Supervisor 2: dr. 

Reza Hakim, M. Biomed. 

Introduction: The incidence of type 2 diabetes mellitus (type 2 DM) with 

complications of diabetic nephropathy (ND) continues to increase. The prevalence 

of type 2 DM between men and women is different. Age also affects kidney 

function. Some screening tests for ND are generally time-consuming and 

expensive. On this basis, further research to determine the role of type 2 DM in 

the urinalysis results of individuals with the same age and gender needs to be 

studied. As an effort to find alternative examinations that can monitor the 

development of type 2 DM and at the same time detect complications of ND 

easily and affordably. 

 

Methods: Research with cross sectional study was conducted on research 

respondents who were divided into the healthy group (n=28) and type 2 DM 

group (n=32). HbA1c examination was carried out using spectrophotometric 

methods and urinalysis with a semi-automatic urine analyzer. Data were analyzed 

by Mann-Whitney test and Chisquare test, followed by Spearman correlation test. 

The results were considered significant when p<0.05. 

 

Results and Discussion: Results and Discussion: The results of the comparative 

test of urine glucose levels in the healthy group and the type 2 DM group showed 

significant results. However, it was not significant in the comparison test for urine 

specific gravity (USG), pH and urine protein. The results of USG in the healthy 

group and type 2 DM were 1.022± 0.007 and 1.019± 0.007 (p=0.205), for urine 

pH were 5.9± 0.6 and 5.7± 0.59 (p=0.205). The results of the protein level test 

were dominated by 27 negative people (96.4%) in the healthy group and 23 

negative people (74.2%) in the type 2 DM group (p=0.089). The results of the 

glucose level test were dominated by 26 negative people (92.9%) in the healthy 

group and 18 negative people (58%) in the type 2 DM group (p=0.022). The 

results of the correlation test showed that HbA1c correlated with urine glucose 

(r=0.466, p=0.000). This indicates that there is an increase in urine glucose levels 

in individuals with type 2 DM compared to healthy individuals of the same age 

and gender in Malang. 

 

Conclusion: Type 2 DM plays a role in changes urine glucose levels. But not on 

USG, urine pH, and urine protein.  

   

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus; Urine Specific Gravity; Urine pH; Urine 

Protein; Urine Glucose; HbA1c. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

       Diabetes melitus (DM) merupakan gangguan metabolisme kronis yang  

disebabkan oleh gangguan sekresi insulin, resistensi insulin pada sel target, atau 

keduanya, yang menyebabkan peningkatan kadar glukosa dalam darah atau 

hiperglikemia (Hanna-Mitchell et al, 2013; Goyal dan Jialal, 2020). Kasus DM 

didominasi oleh DM tipe 2 (90%) dengan prevalensi dunia diperkirakan mencapai 

sekitar 422 juta orang dan terus meningkat dalam 3 dekade terakhir (Goyal dan 

Jialal, 2020; WHO, 2021). PERKENI (2015) mengungkapkan bahwa Indonesia 

merupakan negara ke-7 dari 10 negara dengan jumlah penderita DM terbanyak di 

dunia. World Health Organization (WHO) memprediksikan bahwa kenaikan 

penderita DM di Indonesia dari 8,4 juta penderita pada tahun 2000 akan 

meningkat menjadi 21,3 juta pada tahun 2030 (Departemen Kesehatan RI, 2008). 

Hal ini menyebabkan DM menjadi salah satu penyakit yang penatalaksanaan dan 

monitoringnya perlu diperhatikan terus-menerus. 

       Penatalaksaan dan monitoring DM tipe 2 ditujukan untuk mencegah 

terjadinya komplikasi akut dan kronis DM tipe 2 (Fatimah, 2015). Komplikasi 

kronis DM tipe 2 berhubungan dengan kerusakan jaringan jangka panjang dan 

kegagalan berbagai sistem organ akibat hiperglikemia (Chawla et al, 2016). 

Hiperglikemia kronis dapat menyebabkan komplikasi makrovaskular berupa 

penyakit stroke, penyakit arteri perifer, dan penyakit kardiovaskular atau 

komplikasi mikrovaskular seperti neuropati, retinopati, dan nefropati diabetik 

(Ohiagu et al, 2021). 
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       Nefropati Diabetik (ND) merupakan komplikas yang terjadi pada 30% 

sampai 40% total penderita DM tipe 2 dan menjadi penyebab gagal ginjal dan 

kematian pada pasien (Abebe et al, 2019). Patogenesis ND melibatkan 

pembentukan Advanced Glycation End-products (AGEs), oksigen reaktif atau 

Reactive Oxygen Species (ROS) dan aktivasi Protein Kinase C (PKC) yang dapat 

merangsang hipertrofi sel, sintesis matriks ekstraseluler (ECM) dan produksi 

Transforming Growth Factor-beta (TGF-β) pada kapiler ginjal (glomerulus) atau 

glomerulosklerosis (Chawla et al, 2016). Glomerulosklerosis akan menurunkan 

laju filtrasi glomerulus yang dapat berkembang menjadi End Stage Renal Disease  

(ESRD) (Setiati et al, 2014; ES et al, 2018). Untuk itu upaya deteksi dini atau 

skrining ND pada penderita DM perlu dilakukan secara berkala. 

       Skrining untuk deteksi ND pada penderita DM umumnya dilakukan setiap 

tahun sejak 5 tahun terdiagnosis DM tipe 1 dan setiap tahunnya sejak terdiagnosis 

DM tipe 2 (Alicic et al, 2017). Beberapa pemeriksaan skrining ND antara lain 

pemeriksaan Albumin/Creatinine Ratio (ACR), Glomerular Filtration Rate (GFR), 

biopsi ginjal dan urinalisa (Lim, 2014). Pemeriksaan biopsi ginjal dikenal mahal, 

memerlukan observasi hingga 24 jam pascabiopsi dan dapat terjadi komplikasi 

berupa perdarahan (Bobart dan Fervenza, 2020). Pengukuran albuminuria dengan 

ACR diketahui memakan waktu yang lama dan biaya yang tidak murah (Lim et al, 

2014). Pemeriksaan GFR tidak dapat diukur secara langsung karena memerlukan 

pengukuran klirens seperti kreatinin atau cystatin C dan pengukuran konsentrasi 

serum serta pengumpulan urin 24 jam sehingga tidak dapat dilakukan secara rutin 

(Levey et al, 2015). Urinalisa merupakan pemeriksaan sampel urin individu yang 

dapat digunakan untuk skrining hingga monitoring perkembangan berbagai 
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penyakit termasuk DM (Shanthi et al, 2016). Sehingga urinalisa banyak 

digunakan sebagai skrining awal karena biayanya yang murah, luas ketersediaan, 

dan kemampuan untuk memberikan informasi yang cepat untuk klinis dokter dan 

pasien (Lim et al, 2014). Pemeriksaan urin makroskopis berupa pemeriksaan 

warna, volume, kejernihan, bau, Berat Jenis (BJ), pH, glukosa, protein, keton, 

bilirubin, urobilinogen, nitrit, leukosit dan eritrosit, serta pemeriksaan urin 

mikroskopis untuk melihat unsur-unsur sedimen yang ditemukan dalam urin 

(Ridley, 2018).  

       Penelitian pada 353 orang penderita DM tipe 2 di University of Gondar 

Hospital, Northwest Ethiopia, didapatkan hasil proteinuria 11% dan glukosuria 

53.8% yang berkaitan dengan kontrol glikemik yang buruk (Abebe et al, 2019). 

Cameron et al (2006) mengungkapkan bahwa resistensi insulin pada pasien DM 

tipe 2 menyebabkan pH urin lebih rendah karena terjadinya peningkatan produksi 

asam organik.  Selain itu pada pasien DM tipe 2 juga didapatkan BJ urin yang 

tinggi akibat tingginya kadar glukosa dalam urin (Brunzel, 2018). sehigga marker 

BJ, pH, protein dan glukosa dalam urin dapat menjadi petunjuk adanya 

komplikasi ND.  

          Penelitian spesifik yang membandingkan hasil urinalisa pada penderita DM 

tipe 2 dan individu sehat jarang dilakukan di Indonesia. Selain itu, penelitian 

terdahulu tidak melakukan matching usia dan gender sehingga dapat mengganggu 

interpretasi data. Atas dasar ini, maka penelitian lebih lanjut untuk mengetahui 

peran DM tipe 2 pada hasil urinalisa individu dengan usia dan gender yang sama 

perlu dilakukan. 
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1.2 Rumusan Masalah 

       Permasalahan yang diangkat pada penelitian ini adalah apakah peran DM tipe 

2 pada hasil urinalisa individu dengan usia dan gender yang sama di Malang Raya? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

       Tujuan penelitian kali ini adalah untuk mengetahui peran DM tipe 2 pada 

hasil pemeriksaan urinalisa individu dengan usia dan gender yang sama di Malang 

Raya. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Praktis 

       Hasil penelitian diharapkan bermanfaat untuk masyarakat dan tenaga 

kesehatan dalam memberikan intervensi kesehatan masyarakat dan 

kedokteran komunitas dalam penanganan DM tipe 2 dan deteksi ND 

melalui pemeriksaan urinalisa. 

1.4.2 Manfaat Teoritis 

       Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi landasan penelitian-

penelitian selanjutnya terkait hubungan DM tipe 2 terhadap ND dalam 

skala penelitian yang lebih luas dengan jumlah sampel yang lebih banyak. 

Selain itu, penelitian ini juga diharapkan dapat memberikan informasi 

kepada khususnya penderita DM untuk selalu memonitoring 

perkembangan penyakit sehingga dapat mencegah atau deteksi dini jika 

terjadi komplikasi ND. 
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BAB VII 

PENUTUP 

 

7.1 Kesimpulan 

       Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa:  

1. DM tipe 2 berperan terhadap kadar glukosa urin individu 

2. DM tipe 2 tidak berperan terhadap BJ urin individu 

3. DM tipe 2 tidak berperan terhadap pH urin individu 

4. DM tipe 2 tidak berperan terhadap kadar protein urin individu namun 

diduga terjadi akibat jumlah sampel yang kurang 

5. Karakteristik populasi (riwayat aktivitas fisik dan dietary recall) tidak 

berperan terhadap hasil urinalisa individu 

6. Karakteristik populasi (lama menderita DM tipe, kepatuhan berobat dan 

riwayat frekuensi kontrol) tidak berperan terhadap hasil urinalisa penderita 

DM tipe 2. 

7. Urinalisa tidak dapat digunakan sebagai pemeriksaan alternatif untuk 

skrining ND pada penderita DM tipe 2 dengan lama menderita kurang dari 

10 tahun. Namun urinalisa dapat digunakan untuk memonitoring fungsi 

ginjal pada penderita DM tipe 2 lebih dari 10 tahun yang memiliki hasil 

pemeriksaan mengarah kepada penurunan fungsi ginjal. 

 

7.2 Saran 

       Berdasarkan hasil penelitian ini, maka saran dari peneliti untuk 

pengembangan lebih lanjut adalah : 

1. Memperbanyak jumlah responden penelitian menjadi lebih dari 80 orang  
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2. Memproporsionalkan jumlah sampel laki-laki dan perempuan agar 

menggambarkan seluruh populasi 

3. Menyegerakan melakukan pemeriksaan agar mengurangi kemungkinan 

terjadinya perubahan pada sampel 

4. Memastikan sampel urin yang terkumpul maksimal 

5. Menggunakan urin pagi sebagai sampel penelitian 
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