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ABSTRAK 

Diabetes melitus merupakan penyakit metabolik yang ditandai dengan 

meningkatnya glukosa darah akibat dari gangguan produksi insulin atau gangguan 

kinerja insulin. Kelebihan glukosa didarah akan dikeluarkan melalui urine. Kadar 

glukosa didalam urine juga dapat digunakan sebagai penanda diabetes melitus tipe 

2. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui ada atau tidak adanya 

hubungan yang bermakna kadar glukosa darah dengan kadar glukosa urine pada 

penderita diabetes melitus tipe 2. Metode yang digunakan pada pemeriksaan 

hubungan kadar glukosa darah puasa dengan  kadar glukosa urine adalah 

enzimatik kolorimetri glukosa oksidase para amino phenazone (GOD PAP). Jenis 

penelitian yang di gunakan adalah deskriptif analitik dengan pendekatan cross 

sectional dengan jumlah sampel sebanyak 30 orang. Hasil penelitian ini 

menunjukan kadar glukosa rata-rata didarah adalah 242,0mg/dl, di urine adalah 

55,3mg/dl. Hasil uji statistik menunjukan bahwa nilai signifikan yang besarnya 

0,000 dibandingkan dengan nilai p<0,05, sehingga Ha di terima, dari hasil 

pemeriksaan glukosa darah puasa dengan kadar glukosa urine didapatkan 

hubungan yang sangat kuat antara kadar glukosa darah puasa dengan kadar 

glukosa urine. 

Kata kunci : Diabetes Melitus, Glukosa Darah, Glukosa Urine, Korelasi 
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ABSTRAK 

Dibetes mellitus is a metabolic disease characterized by increased blood 

glucose due to Impaired insulin production or impaired insulin performance. 

Ecxcess glucose in the blood will be excreted through urine. Glucose levels in 

urine can also be used as a marker for type 2 diabetes mellitus. The aim of this 

study is do determine whether or not there is a significant relationship between 

blood glucose levels and urine glucose levels in people with type 2 diabetes 

mellitus. The method used to eximene the relationship between glucose levels 

fasting blood and urine glucose levels are enzymatic colorimetric glucose oxidase 

para amino phenazone (GOD PAP). The type of research used was descriptive 

analytic with a cross sectional approach with a sample size 30 people . the results 

of this study showed that the average glucose level in the blood was 242,0 mg/dl, 

and in the urine it was 55,3 mg/dl. The statistical test results show that the 

significant value is 0.000 compared o the p value <0.05. so that ha was accepted, 

from the results of checking fasting blood glucose levels , it was found that there 

was a very strong relationship between fasting blood glucose levels and urine 

glucose levels.  

Keywords : Diabetes Mellitus, Blood Glucose, Urine Glucose, Correlation. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

PENDAHULUAN 

Sindrom metabolik 

merupakan keadaan klinis dimana 

terdapatnya sekumpulan kelainan 

penyakit metabolik yang di tandai 

dengan hiperglikemia akibat 

kerusakan sekresi insuli, kinerja 

insulin. Hiperglikemia diabetes 

berhubungan dengan kerusakan 

jangka panjang, disfungsi, dan 

kegagalan berbagai organ, terutama 

organ mata, ginjal, saraf, jantung, 

dan pembuluh darah (Diabetes, 

2007) 

 Diabetes melitus (DM) 

merupakan penyakit gangguan 

metabolisme yang ditandai dengan 

meningkatnya glukosa darah akibat 

dari gangguan produksi insulin atau 

gangguan kinerja insulin atau kedua 

–duanya(Soelistijo Soebagijo Adi, 

2019) 

Penelitian epidemiologi 
menunjukan adanya kecenderungan 

peningkatan angka kejadian dan 

kasus diabetes melitus tipe 2 di 

berbagai penjuru dunia .Organisasi 

WHO memprediksikan adanya 

peningkatan jumlah pasien diabetes 

melitus tipe 2 yang cukup besar pada 

tahun –tahun yang mendatang. badan 

kesehatan WHO memprediksikan 

kenaikan jumlah pasien diabetes 

melitus tipe 2 di Indonesia dri 8,4 

juta pada tahun 2000 menjadi sekitar 

21,3 juta pada tahun 2030. Prediksi 

dari International Diabetes 

Federation (IDF) juga menjelaskan 

bahwa pada tahun 2013- 2017 

terdapat kenaikan jumlah 

penyandang  jumlah penderita 

diabetes melitus di Indonesia dari 

10,3 juta menjadi 16,7 juta pada 

tahun 2045. 

Berdasarkan data badan pusat 

statistik Indonesia tahun 2003, 

penduduk Indonesia yang berumur di 

atas 20 tahun ada sebnyak 133 juta 

jiwa, dengan populasi penderita 

diabetes melitus sebesar 14,7% pada 

daerah urban dan 7,2 pada daerah 

rural. Berdasarkan pola pertambahan 

penduduk, diperkirakan bahwa pada 

tahun 2030 nanti 194 juta penduduk 

yang berusia 20 tahun yang 

berasumsin populasi diabetes melitus 

pada daerah kota (14,7%) dan di 

daerah pedesaan (7,2%), maka 

terdapat 28 juta penyandang diabetes 

terdapat di daerah kota dan 13,9 juta 

didaerah desa.laporan riset kesehatan 

dasar (RISKESDAS) tahun 2018 

oleh dapartemen kesehatan, terjadi 

peningkatan populasi penyandang 

diabetes melitus 8,5% (Soelistijo 

Soebagijo Adi, 2019). 

Pada tahun 2018 Sumatra 

Barat terdata memiliki total penderita 

Diabetes melitus 1,6%  dimana 

Sumatra Barat berada pada urutan ke 

21dari 34 provinsi yang ada di 

Indonesia. Pada tahun 2018 data 

Dinas Kesehatan provinsi jumlah 

kasus Diabetes Melitus berjumlah 

44.280 kasus dan tertinggi di kota 

Padang yaitu berjumlah 12.231 

kasus, dan pada tahun 2021 jumlah 

kasus Diabetes Melitus dari 36.038 

penduduk berusia ≥ 15 tahun di 

temukan sebanyak 9.471 orang. 

Menurut data dari puskesmas tahun 

2021 penderita Diabetes Melitus 

sebanyak 3.575 orang , lalu data 

jumlah kasus dari Januari – Februari 

tahun 2022 terdata sebanyak 282 

orang penderita diabetes 



 

melitus(Maria Dimova & Stirk, 

2019). 

Diabetes melitus yang 

berlangsung dalam jangka waktu 

lama dan akan menyebabkan 

gangguan serta kerusakan dari 

beberapa organ tubuh khususnya 

mata, ginjal, saraf, jantung, dan 

pembuluh darah. Pada diabetes 

melitus (DM) kelainan metabolisme 

yang paling utama adalah kelainan 

metabolisme karbohidrat, yang 

bertujuan untuk menebus kekurangan 

energi tubuh dan akan 

memetabolisme lemak dan protein. 

Pada para penderita diabetes melitus 

tipe 2 (DM tipe 2) yang memiliki 

perilaku pasif atau jarang 

berolahraga akan membuat lemak 

dalam tubuh menumpuk sehingga 

resistensi terhadap insulin yang 

meningkat. Metabolisme lemak dan 

protein dalam tubuh akan 

menghasilkan sisa pembakaran yang 

disebut dengan keton (Wulansari 

,dkk,2017). 

Hiperglikemia adalah istilah 

untuk keadaan kadar glukosa yang 

berlebihan dalam plasma darah yang 

disebabkan oleh berkurangnya 

sekresi insulin oleh pangkreas atau 

berkurangnya sensitifitas jaringan 

terhadap insulin. Normalnya kadar 

glukosa didalam darah berkisar 

antara 70-120 mg/dl pada saat puasa, 

<140 mg/dl 2 jam setelah makan dan 

<200mg/dl pada pengukuran 

sewaktu. Kadar glukosa akan sedikit 

meningkat dari nilai normal sesaat 

sesudah makan, tetapi keadaan ini 

tidak dianggap sebagai 

hiperglikemia. 

Peningkatan kadar glukosa 

didalam darah memiliki efek 

langsung terhadap organ ginjal. 

Normalnya glukosa tidak ditemukan 

di dalam urine dikarenakan proses 

filtrasi ginjal yang memungkin 

glukosa direabsorbsi kembali 

kedalam pembuluh. Ambang batas 

toloeransi ginjal terhadap glukosa 

adalah 160mg/dl -180mg/dl. Jika 

ambang batas terlampaui maka 

glukosa akan diekskresikan kedalam 

urine karena ginjal tidak mampu 

menampung kadar glukosa yang 

berlebihan tesebut sehingga timbul 

suatu keadaan yang dinamakan 

glukosuria (Rahmatullah et al., 

2020). 

Glukosa ditemukan didalam 

urine setelah melewati proses filtrasi 

ginjal, yang disebabkan oleh 

tingginya kadar glukosa didalam 

darah. Fungsi pemeriksaan glukosa 

urine adalah untuk memberikan 

indikasi kondisi ginjal dan kondisi 

sistemik seseorang, ekskresi urine 

diperlukan untuk membuang 

molekul-molekul sisa dalam darah 

yang disaring dalam ginjal, 

kemudian dibawa melalui uretra 

menuju kandung kemih, akhirnya 

dibuang keluar tubuh melalui uretra 

(Fadhilah, 2021). 

Diabetes mellitus tipe 2 

berpengaruh terhadap penurunan 

fungsi ginjal. Berdasarkan data 

united states renal data system 

(USRDS) tahun 2005- 2010, diabetes 

menduduki peringkat kedua 

penyebab gagal ginjal kronis denagn 

persentase 19,3%setelah penyakit 

kardiovaskuler sebanyak 27,9% 

diikuti dengan hipertensi 12,9%. 



 

Kerusakan ginjal yang 

disebebkan oleh diabetes disebut 

juga dengan diabetic nefropati. 

Perubahan histologi yang terjadi 

pada orang pada diabetik nefropati 

ada tiga jenis yaitu ekspansi mesenial 

yang secara langsung dicetus oleh 

hiperglikemia karena peningkatan 

produksi matriks atau glikasi protein 

matriks, penebalan dari glomerular 

basement membrane (GBM) dan 

glomerular sclerosis yang di 

sebabkan oleh hipertensi 

intraglumerular (Rahmatullah et al., 

2020) 

METODE 

Jenis penelitian ini adalah 

deskriptif analitik dengan pendekatan 

cross sectional. Jenis penelitian ini 

mengumpulkan data variabel, 

mengenai diabetes melitus tipe 2 

pada penderita yaitu kadar glukosa 

darah puasa dan kadar glukosa urine. 

Pendekatan ini digunakan untuk 

melihat hubungan antara variabel 

satu dengan variabel lainnya. 

Penetapan kadar glukos darah 

puasa dan  pemeriksaan glukosa 

urine dengan menggunakan metode 

enzimatik colometri glukosa 

oksidase para amino phenazone 

(GOD-PAP), Merupakan reaksi 

kolomeetri enzimatik untuk 

pengukuran pada daerah cahaya yang 

terlihat oleh mata

 

HASIL  

Tabel 4.1.1 Karakteristik Frekuensi Hasil Pemeriksaan Kadar Glukosa 

Darah Puasa Dengan Kadar Glukosa Urine Pada Penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2 di RSUD. Sungai Dareh 

Jenis kelamin  Frekuensi  Persentase  

Laki-laki 11 36,7% 

Perempuan 19 63,3% 

Jumlah 30 100% 

Dari tabel 4.1.1 menunjukan bahwa dari 30 sampel pasien diabetes melitus 

tipe 2 yang terbanyak adalah perempuan sebanyak 19 orang dengan persentase 

63,3%, sedangkan laki-laki sebanyak 11 orang dengan persentase 36.7%. 

 

 



 

Tabel 4.1.2 Distribusi Frekuensi Hasil Pemeriksaan Kadar Glukosa Darah 

Puasa Dengan Kadar Glukosa Urine Pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 

di RSUD. Sungai Dareh 

Umur Responden  Frekuensi  Persentase  

40-45 7 23,4% 

46-50 9 30% 

51-55 5 16,7% 

56-60 4 13,3% 

61-65 4 13,3% 

66-70 1 3,3% 

Jumlah 30 100% 

Dari tabel 4.1.2  menunjukan bahwa dari 30 responden terdapat 7 orang 

yang berumur 40-45 tahun, 9 orang yang berumur 46-50 tahun, 5 orang yang 

berumur 51-55 tahun, 4 orang yang berumur 56-60 tahun, 4 orang yang berumur 

61-65 tahun, dan 1 orang yang berumur 66-70 tahun. 

Tabel 4.1.3 Distribusi Frekuensi Hasil Kadar Gukosa Darah Puasa Pada 

Penderita Diabaetes Melitus Tipe 2 Di RSUD. Sungai Dareh . 

Kadar glukosa darah puasa mg/dl frekuensi Persentase  

Kadar Glukosa Normal 70–99 

mg/dl 

0 0% 

Pre-Diabetes 100-125 mg/dl 2 7% 

Penderita Diabetes ≥ 126 mg/dl 

126-200 mg/dl 

201-300 mg/dl 

301-400 mg/dl 

≥401 

28 

4 

19 

4 

1 

93% 

 

Jumlah  30 100% 

Berdasarkan tabel 4.1.3 menunjukan bahwa dari 30 responden terdapat 0 

orang yang memiliki glukosa normal, 2 orang menderita pre-Diabetes dan 28 

orang memiliki glukosa darah tinggi. 



 

Tabel 4.1.4 Distribusi Frekuensi Hasil Kadar Glukosa Urine Pada Penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 Di RSUD. Sungai Dareh. 

Kadar Glukosa Urine 

mg/dl 

Frekuensi  Persenase  

Glukosa normal 0-15 0 0% 

Diabetes melitus  

16-30 mg/dl 

31-40mg/dl 

41- 50mg/dl 

51-60mg/dl 

≥61 

 

2 

1 

8 

11 

8 

 

7% 

3% 

27% 

36% 

27% 

Jumlah  30 100% 

Berdasarkan tabel 4.1.4 menunjukan bahwa dari 30 responden terdapat 0 

penderita glukosa urine normal, dan terdapat 30 responden menderita diabetes 

melitus tipe 2. 

Tabel 4.1.5 Distribusi frekuensi hasil kadar Glukosa darah puasa dengan 

kadar Glukosa Urine pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di RSUD. 

Sungai Dareh 

Kadar Glukosa Darah puasa 

penderita diabetes melitus 

mg/dl 

Frekuensi  Frekuensi Kadar 

Glukosa Urine 

penderita diabetes 

melitus melitus 

Nilai Rata-

rata 

126-200 4 4 43,25 

201-300 19 19 55,68 

301-400 4 4 75,75 

≥ 401 1 1 83 

Jumlah  28 28 257,684 

Berdasarkan  tabel 4.1.5 menunjukan bahwa dari 30 responden, kadar 

glukosa darah penderita diabetes melitus terdapat 28 orang pada kadar glukosa 



 

urine dengan nilai  rata rata yang didapatkan dari 28 orang penderita diabetes 

melitus tersebut  yaitu 257,684mg/dl.

Tabel 4.1.6 persen corelation kadar glukosa darah puasa dan kadar glukosa 

urine pada penderita diabetes melitus . 

 

 

Kadar 

glukosa 

darah puasa 

Kadar 

glukosa 

urine  

Kadar 

glukosa 

darah puasa  

Pearson Correlation 1 .907** 

Sig. (2-tailed)  .000 

N 30 30 

Kadar glukosa 

urine  

Pearson Correlation .907** 1 

Sig. (2-tailed) .000  

N 30 30 

 

Berdasarkan nilai signifikan 

(p) yang besarnya 0,000 

dibandingkan dengan nilai p<0,05 , 

sehingga  Ha diterima ,artinya ada 

hubungan antara glukosa darah puasa 

dengan kadar glukosa urine. 

Dari hasil pemeriksaan kadar 

glukosa darah puasa dan kadar 

glukosa urine maka didapatkan hasil, 

terdapatnya hubungan yang kuat 

antara glukosa darah puasa dengan 

glukosa urine dimana nilai korelasi 

yang di dapat adalah 0,907. Hal ini 

berarti kedua variabel memiliki 

hubungan yang bermakna karena 

nilai korelasi (r) yang didapat 0,80-

1,00 

PEMAHASAN

Dari hasil hubungan kadar 

glukosa darah puasa dengan kadar 

glukosa urine yang dilakukan 

terhadap 30 responden  penderita 

DM di RSUD. Sungai Dareh 

bertujuan untuk mengetahui apakah 

ada terdapat hubungan antara kadar 

glukosa darah puasa dengan kadar 

glukosa urine pada penderita diabetes 

melitus tipe 2. 

Dari hasil penelitian yang 

didapatkan di RSUD. Sungai Dareh 

tahun 2023 peneliti mendapatkan 30 

sampel. Berdasarkan tabel 4.1.1 jenis 



 

kelamin 30 responden paling banyak 

adalah perempuan dengan jumlah 19 

orang,  sedangkan responden laki 

laki sebanyak 11 orang, rata rata 

pada glukosa darah puasa dengan 30 

responden dapat dilihat  sebesar 

242,07 mg/dl dan rata rata pada  

glukosa urine dengan 30 responden 

adalah 55,3mg/dl. 

Dari hasil uji korelasi dari tabel 

4.1.2 didapatkan kadar glukosa darah 

puasa sebesar (0,907 ) dan pada 

glukosa urine di dapatkan (0,907). 

Pada nilai  signifikan antara kadar 

glukosa darah puasa dengan kadar 

glukosa urine mendapatkan nilai 

yang sama, maka hasil sangan 

berkorelasi. Tingkat hungan korelasi 

glukosa darah puasa dengan kadar 

glukosa urine pada penderita 

Diabetes Melitus sangat kuat karena 

nilai signifikan (p<0,05) hal ini juga 

menunjukan bahwa kedua variabel 

tersebut memiliki korelasi, artinya 

semakin tinggi glukosa darah puasa 

maka semakin tinggi glukosa urine. 

 kadar glukosa darah di 

pengaruhi oleh beberapa factor, 

adapun factor endogen dimana factor 

tersebut memiliki hormone insulin, 

glukogen, system reseptor di otot dan 

sel hati. Dan pada factor exsogen 

antara lain jenis dan jumlah makanan 

yang di konsumsi serta aktifitas fisik 

yang dilakukan dan arus globalisasi 

yang menyebabkan terjadinya 

perubahan pola hidup yang tidak 

sehat. 

Diabetes melitus disebabkan oleh 

kenaikan gula darah karena 

penurunan sekresi insulin yang 

rendah oleh kalenjer pancreas. apa 

bila insulin tidak bekerja dengan baik 

maka glukosa akan meningkat di 

dalam darah yang menyebabkan 

hiperglikemi(Perkeni, 2015) 

Menurut Word Healt 

Organization (WHO) menyebutkan 

bahwa setiap kenaikan satu decade 

umur pada seorang yang telah 

melampaui usia 30, kadar glukosa 

darah akan naik sekitar 1-2mg/dl, 

semakin tua usia seseorang maka 

resiko peningkatan kadar glukosa 

darah dan gangguan toleransi 

glukosa akan semakin tinggi. 

Glukosa urine di sebabkan oleh 

tingginya kadar glukosa dalam darah 

sehingga keluar bersama dengan 



 

urine, fungsi pemeriksaan glukosa 

urine adalah untuk melihat kadar 

glukosa urine agar dapat mengetahui  

berat atau ringannya penyakit 

diabetes melitus(Aziz, 2016) 

Peningkatan kadar glukosa darah 

didalam darah memiliki efek 

langsung terhadap organ ginjal. 

Dimana seharusnya glukosa tidak di 

temukan didalam urine, yang 

disebabkan oleh proses filtrasi ginjal 

yang memungkinkan glukosa di 

reabsorbsi kembali ke dalam 

pembuluh darah(Rahmatullah et al., 

2020)

 KESIMPULAN 

Dari hasil penelitian tentang 

hubungan kadar glukosa darah puasa 

dan glukosa urine di RSUD. Sungai 

Dareh tahun 2023 maka di simpulkan 

bahwa : 

1. didapatkan rata-rata kadar 

glukosa darah pada pasien 

penderita Diabetes Melitus 

adalah sebesar 242,0 mg/dl 

2. rata pada kadar glukosa urine 

pada penderita Diabetes Melitus  

adalah sebesar 55,3 mg/dl 

maka didapatkan hubungan 

antara kadar glukosa darah puasa 

dengan kadar glukosa urine pada 

penderita Diabetes Melitus 

dinyatakan terdapat hubungan yang 

sangat kuat. dimana nilai koefisien 

korelasi yang diperoleh adalah 

0,907 dengan tingkat hubunga 

yang sangat kuat serta nilai 

signifikan p>0,05 maka didapatkan 

kedua variabel memiliki hubungan 

yang bermakna karena nilai 

korelasi yang didapatkan memiliki 

rentang 0,80-1,000.. 
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