PERBANDINGAN DERAJAT GLOMERULAR FILTRATION RATE (GFR)
PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 BERDASARKAN LAMA
MENDERITA DI RSUD ANUTAPURA PALU TAHUN 2025

SKRIPSI

Disusun untuk memenuhi sebagian persyaratan

Mencapai derajat Sarjana Kedokteran

Diajukan Oleh :
DWI PRAMAYOGA
22 777 009

PROGRAM STUDI KEDOKTERAN
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS ALKHAIRAAT
PALU
APRIL, 2026

35



PERBANDINGAN DERAJAT GLOMERULAR FILTRATION RATE (GFR)
PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 BERDASARKAN LAMA
MENDERITA DI RSUD ANUTAPURA PALU TAHUN 2025

SKRIPSI

Diajukan Oleh :
DWIPRAMAYOGA
22 777 009

Pembimbing 1 . dr. Maria Rosa Da Lima, M.Biomed

Pembimbing 2 : dr. Muh Idham Rahman, MHPE,FFRI

PROGRAM STUDI KEDOKTERAN
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS ALKHAIRAAT
PALU
APRIL, 2026



R I I Y N S M T MN I I IR I S L A L S LS I LV S VL L F
0 A A A A A O A A 4 O G i e
s 255
K AL
innl PENGESAHAN nn
Ba.. LA
T Perbandingan Derajat Glomerular Filtration 1‘.10:’:‘:
b I
f&:%} Rate (GFR)Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 ":’:';:
N " | v
-:.!&g Berdasarkan Lama Menderita di RSUD Anutapura Palu Tahun 2025 255
ST Disusun oleh 5 ¥
o o
N Dwi Pramayoga o
nmk 22 777 009 inr
RN s
,""‘{ Skripsi ini telah dipertahankan dihadapan Dewan Penguji pada Hari Selasa, tanggal ;: :f_
I‘éi ¢ 15 April 2026, diruang Seminar Skripsi Fakultas Kedokteran Universitas Alkhairaat pEzk
sl Palu dan dinyatakan LULUS. ;: =]
Y=oy Yoo
e et
AT . 3w
Inne Dewan Penguji : dnnt
T wr Sy
:!,.g.._‘.lf dr.Adeh Ketua o da
R Mahardika,Sp.PD Penguiji 1‘\?.?(.‘-
o St
B =46 : S
v dr.Ricky Yuliam,M.Kes Anggota -‘,-r:":f,".
I ne Penguiji 1 SR
e Slas
ﬁ-’l’ An e
s : ggota M N
.‘:_g’;‘__":,. Dr.Mnsnyam,M.Sc Penguji 2 .‘I_E 2%
Sy S Ay
o5 dr.Maria Rosa Da Pembimbing Innt
s Lima,M.Biomed 1 s
:‘l'g'"l '11'!.\.'
%ﬁ.‘!} dr.Muh Idham Pembimbing 13: _‘,_
Y Rahman,MHPE.,FFRI 2 . IRAL
e’ e
- =
e I b
L AL 'Mengetahm S
;_n ;:: ua P(‘(’)gral?j Studi Kedokteran }‘: =
Dk er n)Universitas Alkhairaat Palu YK
st W o
R AL i 4R RE
K L3
i s
L TR
4 M 54\

AN SNNE AN AL AN AL AL AN AL A N ALY AL I AL I AN AL IR AL N AL AN AL N A

5



YAYASAN ALKHAIRAAT
SAYYID IDRUS BIN SALIM ALDJUFRIE 081367210653 @

FAKULTAS KEDOKTERAN Jl.Pangeran Diponegoro No 39 Palu O
PROGRAM STUDI KEDOKTERAN o

SURAT KETERANGAN BEBAS PLAGIARISME
Nomor : 5732 ISKBP/ProdiKedokteran/UA-FK/IV/2026

Yang Bertanda tangan dibawah ini :

Nama : dr.Nur Meity,M.Med.Ed
Jabatan . Ketua Program Studi
Program Studi . Kedokteran

Fakultas : Kedokteran
Universitas . Alkhairaat Palu

Dengan ini menyatakan bahwa Naskah Skripsi mahasiswa berikut :

Nama . Dwi PramaYoga
NIM . 22777009
Program Studi . Kedokteran
Fakultas - Kedokteran
Universitas . Alkhairaat Palu

Perbandingan Derajat Glomerular Filtration Rate (GFR) Pada
Judul Skripsi . Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 Berdasarkan Lama Menderita dr
RSUD Anutapura Palu Tahun 2025

Telah diperiksa dan dinyatakan memiliki tingkat kesamaan (similarity index) kurang dari atau sama
dengan 30%. Dengan demikian, karya ilmiah ini memenuhi syarat bebas plagiasi sebagaimana yang
ditetapkan oleh Universitas Alkhairaat Palu dan dapat digunakan sebagai syarat pendaftaran
Seminar Akhir Skripsi.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Palu, 10 April 2026
Mengetahui
Ketua Program Studi Kedokteran

N\

A%
> ~ \

. \ b

S5 SN ;

N\ 2

\ 2 0’

\ PY g
. ¥ AW

dr.Nur Meity,M.Med.Ed

“Menjadi Institusi pendidikan kedokteran yang menghasilkan dokter dan
tenaga kesehatan lainnya berkarakter Islami dan berwawasan kesehatan matra pada tahun 2034”



PERSEMBAHAN

Perjalanan ini bukanlah tentang seberapa cepat langkah ini sampai, tetapi
tentang bagaimana setiap proses membentuk keteguhan hati. Dalam
setiap kesulitan, penulis belajar untuk tetap berdiri; dalam setiap
keraguan, penulis belajar untuk tetap melangkah.

Skripsi ini bukan sekadar hasil akhir, melainkan rangkaian dari usaha,
doa, air mata, dan harapan yang tidak pernah benar-benar padam.

Bhagavad Gita 2:47
“‘Karmanye vadhikaraste ma phalesu kadacana”

Manusia hanya berhak atas usaha yang dilakukan, bukan pada hasil yang
diperoleh.

Bhagavad Gita 4:38
“Na hi jhanena sadrsam pavitram iha vidyate”

Tiada yang lebih suci di dunia ini selain pengetahuan.

Setiap usaha yang dilakukan dengan tulus adalah bagian dari dharma,
dan setiap ilmu yang diperoleh adalah cahaya yang menuntun kehidupan.
Hasil bukanlah tujuan utama, melainkan bentuk anugerah yang
dipercayakan oleh Ida Sang Hyang Widhi Wasa.

Dengan penuh rasa hormat dan kasih, karya ini penulis persembahkan
kepada kedua orang tua tercinta, yang tidak pernah lelah menjadi sumber
kekuatan, doa yang tidak pernah terputus, serta tempat pulang dalam
setiap keadaan. Tanpa mereka, perjalanan ini tidak akan memiliki arah.

Kepada keluarga, sahabat, dosen pembimbing dan seluruh dosen atas
ilmu dan bimbingan yang diberikan yang hadir dalam perjalanan ini, terima
kasih telah menjadi bagian dari proses yang penuh makna. Dukungan,
kepercayaan, dan kebersamaan yang diberikan telah menjadi alasan
untuk tetap bertahan hingga titik ini.



PRAKATA

Puji dan Syukur penulis panjatkan ke Hadirat Tuhan Yang Maha Esa

karena atas Rahmat dan karunia-Nya sehingga penulis dapat menyelesaikan

skripsi yang berjudul “Perbandingan Derajat Glomerular Filtration Rate (GFR)

Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 Berdasarkan Lama Menderita Di RSUD

Anutapura Palu Tahun 2025” dengan baik.

Penulis menyadari bahwa skripsi ini tidak mungkin terselesaikan tanpa

adanya dukungan, bantuan, bimbingan serta nasihat dari berbagai pihak selama

penyusunan skripsi ini. Pada kesempatan ini penulis menyampaikan terima kasih

setulus-tulusnya kepada :

1)

2)

3)

4)

5)

dr. Maria Rosa Da Lima, M.Biomed, selaku Pembimbing | yang juga
selaku Direktur RSUD Anutapura Palu atas kesediaan memberikan
bimbingan dengan penuh kesabaran dan kesungguhan, memberikan
arahan, saran, nasihat serta memastikan penulis memahami dengan baik
alur penelitian sehingga skripsi ini dapat terselesaikan dengan baik.

dr. Muh. Idham Rahman, MHPE., FFRI, Pembimbing Il yang telah
dengan sabar memberikan bimbingan, arahan serta masukan selama
proses skripsi ini. Setiap koreksi dan saran yang diberikan sangat
membantu penulis dalam menyelesaikan dan menyempurnakan skripsi ini.
dr. Adeh Mahardika,Sp.PD dan dr. Ricky Yuliam, M. Kes., selaku dosen
penguji yang telah meluangkan waktunya, memberikan saran serta kritik
yang sangat membangun. Masukan yang diberikan telah memberikan nilai
tambah yang besar bagi skripsi ini, serta menjadi sarana pembelajaran
yang berharga bagi pengembangan pola pikir penulis dalam bidang
akademik.

Dr. Misriani,M,Sc., selaku dosen pembimbing akademik yang sejak awal
masuk kuliah selalu membimbing serta memberi motivasi hingga penulis
lulus.

Dr. Muhammad Yasin SE., M.P., selaku Rektor Universitas Alkhairaat

Palu.



6)

7

8)

9)

dr. H.A. Mukramin Amran, Sp. Rad., selaku Dekan Fakultas Kedokteran
Universitas Alkhairaat, dr. Wijoyo Halim, M. Kes.,Sp. N., drg. Nita
Damayanti, M. Kes dan dr. Mohammad Zulfikar Sp. B., SubSp. BVE(K).,
FICS., FINACS., selaku Wakil Dekan I, Il dan Ill Fakultas Kedokteran
Universitas Alkhairaat Palu.

Seluruh Civitas Akademika Fakultas Kedokteran Universitas Alkhairaat,
yang telah memberikan kondisi lingkungan yang positif dan pengalaman
berharga didalamnya telah memberikan dorongan besar bagi penulis untuk
menuntaskan akademik dan administrasi yang dibutuhkan.

Rumah Sakit Umum Daerah Anutapura Palu sebagai tempat pelaksanaan
penelitian, atas izin, bantuan dan kemudahan fasilitas yang diberikan
kepada penulis, sehingga proses pengambilan data penelitian ini dapat
terselesaikan dengan hasil yang baik.

Teristimewa kepada kedua orang tua tercinta, Papa | Wayan Suwija dan
mama Ni Nyoman Suprapti., atas limpahan kasih sayang, nasihat, serta
doa yang selalu menyertai setiap langkah penulis. Keduanya yang selalu
percaya pada kemampuan penulis bahkan di titik saat penulis meragukan
diri sendiri. Karya sederhana ini penulis dedikasikan sepenuhnya sebagai
wujud bakti dan syukur atas segala dukungan yang telah diberikan kepada

penulis.

10) Saudara kandung satu-satunya, kakak kesayangan penulis Elmayanti

yang telah banyak membantu penulis, turut memberikan doa dan

dukungan yang sangat bermakna sepanjang penyusunan skripsi.

11) Saudara-saudara penulis: Amanda Putri, Putu Dana dan Wintari, selaku

saudara serta sahabat yang selalu memberikan dukungan dan doa serta

selalu menjadi pendengar setia bagi penulis.

12) Sahabat penulis : Sitha Satya Wulandari, Zhafirah Dhiya Amalia, Chelsy

Aprilia selaku sahabat seperjuangan selama masa perkuliahan. Terimaksih
atas motivasi, bantuan dan dukungan dalam setiap kesulitan, dalam setiap
kelelahan, kalian menjadi penguat untuk terus melangkah. kebersamaan
yang terjalin selama masa perkuliahan ini menjadi kenangan yang tidak

ternilai dan memberikan warna tersendiri dalam perjalanan penulis.

Vi



13)“Rumah owen” : Steven, Owen, Caesar, Nastain, Raja, Ronaldi selaku
teman masa perkuliahan yang telah menjadi bagian dalam perjalanan ini.
Kehadiran kalian bukan hanya sebagai rekan belajar, tetapi juga sebagai
tempat berbagi cerita, tawa, dan semangat di setiap proses yang dilalui.
Penulis juga mengucapkan terima kasih kepada Gading Virgiawan dan
Ammar Dzakwan selaku teman yang telah setia menemani selama proses
penulisan skripsi ini. Kehadiran dalam setiap tahap, baik dalam bentuk
dukungan, bantuan, maupun kebersamaan, memberikan kekuatan
tersendiri bagi penulis untuk terus menyelesaikan penelitian ini.

14) Angkatan 2022 Fakultas Kedokteran Universitas Alkhairaat : Seluruh
"CO22ALIN” yang tidak dapat penulis sebutkan satu persatu. Solidaritas
serta kasih sayang yang penulis rasakan selama menempuh pendidikan
bukan sekadar kenangan, melainkan bagian penting yang mendewasakan
perjalanan hidup penulis.

15)“Tomoro Coffee” : Khususnya varian Americano Manuka, yang secara
tidak langsung telah menemani setiap proses penulisan skripsi ini. Di
tengah rasa lelah dan jenuh, secangkir kopi sederhana ini menjadi teman
setia yang membantu penulis untuk tetap fokus dan melanjutkan setiap
bagian yang harus diselesaikan. Meski terlihat sederhana, kehadirannya
menjadi bagian kecil namun berarti dalam perjalanan panjang penyusunan
skripsi ini.

16) Serta kepada seluruh pihak yang tidak dapat penulis sebutkan satu per
satu, terima kasih atas segala bantuan, doa dan dukungan yang telah
diberikan. Setiap bentuk perhatian, sekecil apa pun itu, telah menjadi
bagian penting yang memudahkan langkah penulis hingga ke titik ini.

17) Terakhir, penulis ingin mengucapkan terima kasih kepada diri sendiri.
Teruntuk Dwi Pramayoga, anak laki-laki dan harapan orang tuanya.
Terima kasih telah hadir di dunia ini, telah bertahan sejauh ini, dan terus
berjalan melewati tantangan yang semesta hadirkan. Namun yang paling
membanggakan, terima kasih karena telah berani memilih, memilih untuk
mencoba, memilih untuk terus belajar dan memilih untuk menuntaskan apa

yang telah dimulai dengan penuh tanggung jawab.

Vii



Skripsi ini hanyalah langkah awal dari perjalanan panjang yang baru saja
dimulai. Penulis menyadari bahwa skripsi ini memiliki keterbatasan dan belum
sepenuhnya sempurna. Penulis berharap semoga gelar ini menjadi bekal untuk
terus menimba ilmu dengan semangat yang tidak mengenal surut. Penulis
bertekad untuk terus semangat menempuh ilmu yang lebih banyak lagi, membawa
nama baik keluarga, serta menjadikan setiap pencapaian ke depan sebagai bentuk

dedikasi tertinggi atas doa-doa tulus yang selama ini menyertai perjalanan penulis.

Palu,  April 2026

Dwi Pramayoga

viii



DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL ..ottt sne s ane s [
LEMBAR PENGESAHAN. ..ottt i
PERNYATAAN BEBAS PLAGIAT ..ottt iii
PERSEMBAHAN. ...ttt sttt st be b se e sesae e iv
P R A K AT A et e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e nrrraee e v
DAFTAR ISI oottt sttt sttt et seebe bt e e e sesae e iX
DAFTAR GAMBAR ..ottt sttt ne bt ane e Xii
DAFTAR TABEL ...ttt Xiii
DAFTAR SIMBOL ..ottt sttt sne e Xiv
DAFTAR SINGKATAN . ...ttt se e ste e s rte e tae e s nrae e s e e st e e e snneeennneeeanes XV
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt XVi
INTISARI ...ttt sttt sttt et ne b e e nrentens XVii
AB ST RAK e e e e e e nrae e XViii
BAB | PENDAHULUAN ..ottt sttt ene s 1
L.l Latar BelaKang ..o 1

1.2 RUMUSAN MaSaAlah .......ccccveiiiiiiie e 3

1.3 Tujuan Penelitian .........cccveiiiiiiic e 3

1.3.1 TUJUAN UMUIM i 3

1.3.2 TujuAN KRUSUS ... 3

1.4 Manfaat Penelitian ... 3

1.4.1 Manfaat IImiah ..o 3

1.4.2 Manfaat Peneliti........cccocoiiiiiiiiiieeee e 4

1.4.3 Manfaat INSTITUSI......coooiiiiiiiiece s 4

1.4.4 Manfaat SOSIAl .........cccovieiiiiiiie e 4

1.5 Hipotesis Penelitian .........cccoveiiiiii i 4

1.6 Relevansi Penelitian ... 5

BAB Il  TINJAUAN PUSTAKA . ..ottt 8
2.1 Profil RSUD Anutapura Palu.........cccccoviiiiiiiiiiiiccecc e 8

2.1.1 Sejarah singkat RSUD Autapura Palu.........ccccocevvniiiiiinnnne. 8

2.1.2 STrUKIruUr OrganiSaSH .....cceeeieeieiieieeie et 9

2.1.3 Peran dalam penelitian...........ccccoviiiiiiiiii i 9



2.2 LaANAAS AN T O e eeeeneseesnseesenensnenennnnnne 10

2.2.1 Penyakit Diabetes Mellitus.........ccccceeviiiiiiiicicce e, 10
2.2.2 Penyakit Ginjal Kronis ... 21
2.2.3 Glomerular filtration rate (GFR)........cccoocoiiiiiiiniieieee 26
2.2.4 Hubungan GFR dengan Diabetes Melitus tipe 2................. 26

2.3 KerangKa T OI .ccuucueeiiieieiiesii st 28
2.4 Kerangka KONSEP .....coiiiiiiiiie ettt 29
2.5 Definsi Operasional.......c.ccccceiieiiiiiiieeiice e 29
BAB Il METODOLOGI PENELITIAN ..ottt 32
3.1.JeNiS PeNEIITIAN ..o 38
3.2 Waktu dan Tempat Penelitian ... 38
3.2.1 Waktu Penelitian ........ccoceiiiiiiieeee e 38
3.2.2 Waktu Pengambilan Sampel........ccccccoovioiiiiiiiciiece e, 38
3.2.3 Tempat Penelitian ..o 38

3.3 Instrumen Penelitian ... 38
3.3.1 Alat Penelitian.......cccooveiieiiie e 38
3.3.2 Bahan Penelitian .........ccccooviiiiiiiiie e 39
3.4.1 Populasi Penelitian .........cccccocevieieiieiecic e 39
3.4.2 Subyek Penelitian ... 39

3.5 Kriteria Sampel Penelitian ... 39
3.5.1 Kriteria INKIUSI ...c.ooviiiiiiiiecee e 39
3.5.2 Kriteria EKSKIUSI.....cccviieiie e 39

3.6 BeSar SAMPEL ..o 34
3.7 Cara Pengambilan Sampel ... 40
BB AIUI PENEIITIAN ..o e 41
3.9 Prosedur Penelitian ... 42
3.10 Analisis Data dan Pengolahan Data............ccccevvevveiieineineieseennns 43
3.10.12 ANAlISIS DALA ...ccvveeieiiiciieieee e 43

3. 1L ASPEK ELiK.c.viiiiieieiicceee et 38
BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN ...t 38
4.1 HaSil PENEITIAN.....cciie e 45
4.1.1 Hasil Analisis Univariat..........cccooiiiiiienieneicce e 45

4.1.2 Karakteristik Kadar GFR Pasien DM Tipe 2...........ccoovvnenne 49



4.1.3 Hasil AnaliSis BiVarial ..., 43

4.2 PEMDBDANASAN ..ooviiiieii e 54
4.2.1 Gambaran karakteristik pasien DM tipe 2 di RSUD
Anutapura Palu tahun 2025 ... 54
4.2.2 Distribusi kadar GFR pasien DM tipe 2 di RSUD Anutapura
Palu tahun 2025 ......coovoeeee e 59

4 2.3 Perbandingan derajat GFR pada pasien DM tipe 2
berdasarkan lama menderita di RSUD Anutapura Palu

TANUN 2025 ... 61

BAB V. PENUTUP ..ottt sttt 70
5.LKESIMPULAN ..ottt ane s 61

5.2 SARAN ...ttt 62
DAFTAR PUSTAKA ettt ettt st e e e e e e anbe e e nnaeeennes 63
LAMPIRAN .ottt ettt a ettt s e et et et ese et et eneane e 67

Xi



DAFTAR GAMBAR

Halaman
Gambar 2.1 Kerangka TeON.........coouiiiiiiiiiie it 28
Gambar 2.2 Kerangka KONSEP .......ccooiiiiiiiiiiesseeee s 29
Gambar 3.1  AlUr Penelitian ..........ccoooieiiieiie s 35

Xii



DAFTAR TABEL

Halaman
Tabel 1.1 Keaslian Penelitian Tabel..........cc.ccoooiiiiniiiie, 5
Tabel 2.2 Definisi Operational ............cccccviveiiiiiiieece e 29
Tabel 4.1 Hasil Analisis UNIiVariat...........cccoeoeiiiniiiinccsceeeseseeeee 38
Tabel 4.2 Distribusi kadar GFR pasien DM tipe 2.........cccooceveiiiiiiinieennene 42
Tabel 4.3 Hasil Analisi BIVAriat............ccooeiiiiiiicieieeee e 43
Tabel 4.4 perbandingan rata-rata GFR pasien DM tipe 2........cccccceevevvenen. 46

Xiii



DAFTAR SIMBOL

Simbol Keterangan
% Persen
2 Pangkat dua
Koma
Titik
Titik dua
/ Garis miring
< Kurang dari
N Ukuran populasi
n Banyak sampel populasi
E Batas toleransi kesalahan (error)
ML Mililiter
Min Menit
M2 Meter persegi
> Lebih dari
= Sama dengan
p Nilai probabilitas (p-value)
OR Odds Ratio (rasio peluang)
mg Miligram
cm Centimeter
d Desiliter
kg Kilogram

Xiv




DAFTAR SINGKATAN

No Singkatan Keterangan
1. eGFR Estimate Glomerular Filtration Rate

2. WHO World Health Organization

3. IDF International Diabetes Federation

4. DINKES Dinas Kesehatan

5. DM Diabetes Melitus

6. UPTD Unit Pelaksana Teknis Daerah

1. PEMDA Pemerintah Daerah

8. DMG Diabetes Melitus Gestational

9. RSUD Rumah Sakit Umum Daerah

10. HbA1c Hemoglobin Terglikasi

1. TG Trigliserida

12. VLDL Very-Low Density Lipoprotein

13. ATP Adenosine Triphosphate

14. PGK Penyakit Ginjal Kronik

15. BUN Blood Urea Nitrogen

16. AGEs Advanced Glucosylatione End Products
17. GFR Glomerular Filtration Rate

18. BUN Blood Urea Nitrogen

19. RM Rekam Medik

20. IMT Indeks Massa Tubuh

21. CKD Chronic Kidney Disease

22. PERKENI Perkumpulan Endokrinologi Indonesia




DAFTAR LAMPIRAN

Halaman
Lampiran 1.1 Jadwal Penelitian ..........ccocooiiiiiiiiiniiieeeeee e 77
Lampiran 1.2 Daftar Tim Peneliti.........ccccoeviiiiiiiie s 78
Lampiran 1. 3 Daftar Riwayat Hidup Peneliti............cc.ccooviiiininiiiiiin, 79
Lampiran 1. 4 Surat Rekomendasi KEPK.............cccocoiiiiniiniiiinneeie s 80
Lampiran 1. 5 Surat 1zin Meneliti...........ccoceiieiiiiiiicieee e 81
Lampiran 1. 6 Surat Izin Meneliti RSUD Anutapura Palu..............c.ccocveeee. 82
Lampiran 1. 7 Surat Selesai Penelitian ...........c..ccccoevveiieiiiec e 74
Lampiran 1.8 Kliring Akademik dan Bebas Tunggakan.............cccccceevvviennnns 75
Lampiran 1. 9 Data Rekaputasi sampel? Master Data..............ccccceevvereennnns 86
Lampiran 1. 10 Hasil ANAliSIS.........cccoiiiiiiiiicic e 89
Lampiran 1.11 DOKUMENTAST .........ccceiiriiiiieieiie st 87



INTISARI

Latar Belakang: Hiperglikemia kronis dapat memicu komplikasi mikrovaskular
seperti nefropati diabetik yang menyebabkan penurunan fungsi ginjal. Penilaian
fungsi ginjal dilakukan melalui pemeriksaan Glomerular Filtration Rate (GFR), di
mana penurunannya menjadi indikator penting gangguan ginjal yang dapat
berkembang menjadi penyakit ginjal kronis. Lama menderita diabetes diduga
berkontribusi terhadap penurunan fungsi ginjal akibat paparan hiperglikemia
jangka panjang.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan kadar GFR pada
pasien diabetes melitus tipe 2 berdasarkan lama menderita.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan menggunakan
cross-sectional. Data pasien DM tipe 2 yang rawat inap diperoleh dari rekam medis
RSUD Anutapura Palu tahun 2025. Analisis data dilakukan secara univariat untuk
distribusi karakteristik responden dan analisis bivariat untuk mengetahui
perbandingan kadar GFR berdasarkan lama menderita DM tipe 2.

Hasil: Didapatkan sampel sebanyak 328 dengan hasil penelitian menunjukkan
bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan, berada pada
kelompok usia dewasa hingga lansia, serta memiliki kadar glukosa darah admisi
>200 mg/dL. Distribusi lama menderita diabetes relatif seimbang antara kelompok
1-2 tahun dan >2 tahun. Sebagian pasien menunjukkan penurunan nilai GFR.
Namun, hasil analisis bivariat menunjukkan tidak terdapat perbedaan yang
signifikan antara kadar GFR pada pasien dengan lama menderita diabetes 1-2
tahun dibandingkan dengan >2 tahun (p = 0,374).

Kesimpulan: Lama menderita diabetes melitus tipe 2 dalam rentang 1-2 tahun
dan >2 tahun belum menunjukkan perbedaan yang signifikan terhadap penurunan
kadar GFR.

Kata kunci: Diabetes melitus tipe 2, Fungsi ginjal, GFR, Lama menderita.



ABSTRACT

Background: Chronic hyperglycemia can trigger microvascular
complications such as diabetic nephropathy, which leads to impaired kidney
function. Kidney function is assessed through measurement of the
glomerular filtration rate (GFR), and a decrease in GFR serves as an
important indicator of kidney dysfunction that may progress to chronic
kidney disease. The duration of diabetes is believed to contribute to
impaired kidney function due to long-term exposure to hyperglycemia.
Objective: The objective of this study is to determine the comparison of
GFR levels in patients with type 2 diabetes mellitus based on the duration
of the condition.

Methods: This study employed a quantitative cross-sectional design. Data
on hospitalized patients with type 2 diabetes were obtained from the medical
records of Anutapura General Hospital in Palu for the year 2025. Univariate
analysis was performed to assess the distribution of respondent
characteristics, and bivariate analysis was conducted to compare GFR
levels based on the duration of type 2 diabetes.

Results: A total of 328 samples were collected, and the study findings
showed that the majority of respondents were female, fell within the adult to
elderly age group, and had an admission blood glucose level >200 mg/dL.
The distribution of diabetes duration was relatively balanced between the
1-2 years and >2 years groups. Some patients showed a decrease in GFR.
However, bivariate analysis results showed no significant difference in GFR
levels between patients with a duration of diabetes of 1-2 years compared
to >2 years (p = 0.374).

Conclusion: The duration of type 2 diabetes—whether 1-2 years or more
than 2 years has not yet shown a significant difference in the decline in GFR
levels.

Keywords: Type 2 diabetes mellitus, kidney function, GFR, duration of
illness,.
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