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Penelitian ini bertujuan untuk menilai hubungan antara kadar HbAlc dan kadar serum
kreatinin dengan kejadian hipertensi pada pasien Diabetes Melitus tipe 2 di Rumah Sakit
Umum Darmayu Ponorogo. Penelitian menggunakan desain korelasi dan jenis penelitian
observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional dengan jumlah sampel sebanyak 95
responden . Data kadar HbAlc dan serum kreatinin diukur menggunakan metode
laboratorium standar. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak lterdapat korelasi positif
yang signifikan antara tingkat HbAlc dan kejadian hipertensi pada pasien Diabetes Melitus
tipe 2. Namun, tidak terdapat korelasi signifikan antara kadar serum kreatinin dengan
kejadian hipertensi pada populasi ini. Temuan ini dapat menjadi panduan dalam manajemen
dan pencegahan komplikasi hipertensi pada pasien Diabetes Melitus tipe 2.

PENDAHULUAN

Diabetes melitus merupakan salah satu tantangan utama dalam bidang kesehatan global. Secara
global, prevalensi diabetes melitus pada kelompok usia 20-79 tahun pada tahun 2021 diestimasikan
mencapai 536,6 juta orang, dan diproyeksikan akan terus meningkat hingga 783,2 juta orang pada
tahun 2045. Hal ini berarti lebih dari setengah miliar atau 10,5% orang dewasa di dunia saat ini
mengidap penyakit ini. Dalam konteks prevalensi diabetes melitus, peningkatan relatif terbesar
diperkirakan terjadi di negara-negara berpenghasilan menengah, seperti di Indonesia (Sun et al.,
2022). Pada tahun 2017, International Diabetes Federation (IDF) mengestimasi bahwa pengeluaran
tahunan untuk merawat diabetes mencapai angka US$ 850 miliar. Data ini menggambarkan
bagaimana dampak diabetes memiliki implikasi yang signifikan terhadap aspek sosial dan ekonomi
masyarakat, serta mengancam produktivitas dan perekonomian suatu negara, khususnya di wilayah
negara-negara dengan tingkat pendapatan yang lebih rendah dan menengah. Terlebih, Indonesia
menempati peringkat ke-7 dari 10 negara dengan penderita diabetes terbanyak (Infodatin, 2020).
Oleh karena itu, dapat diperkirakan bahwa Indonesia memiliki kontribusi besar terhadap prevalensi
kasus diabetes di wilayah Asia Tenggara.

Angka kejadian diabetes melitus di Indonesia pada tahun 2021 mencapai 19,5 juta dan diprediksi
akan meningkat menjadi 28,5 juta pada tahun 2045 (International Diabetes Federation, 2021).
Menurut Riskesdas tahun 2018 Provinsi Jawa Timur menduduki peringkat keenam dari total 34
provinsi di Indonesia dalam hal prevalensi diabetes melitus tertinggi, mencapai 2%. Angka ini lebih
tinggi daripada rata-rata nasional yang sebesar 1,5% (Riskesdas, 2018). Secara berdasarkan
wilayah, Kabupaten Ponorogo juga termasuk dalam kategori kabupaten dengan tingkat kasus
Diabetes Melitus yang signifikan. Pada tahun 2020, tercatat sekitar 15.397 kasus Diabetes Melitus
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di kabupaten tersebut, Dengan 7.642 kasus pada pria dan 7.755 kasus pada wanita (Dinas
Kesehatan Provisin Jawa Timur, 2021).

Diabetes melitus tipe 2 (DMT2) adalah bentuk paling umum dari DM, terhitung lebih dari 90% dari
semua kasus diabetes di seluruh dunia (Zheng, Ley and Hu, 2018). Diabetes melitus tipe 2 (DMT2)
merupakan gangguan metabolisme yang beragam, yang utamanya ditandai oleh tingkat glukosa
darah yang tinggi dan persisten. Penyebab utama diabetes ini melibatkan ketidaknormalan dalam
sekresi insulin, respons insulin, atau seringkali kombinasi dari keduanya (Roden and Shulman,
2019). Pasien DMT?2 rentan terhadap penyakit makrovaskular (stroke, penyakit pembuluh darah
perifer, dan penyakit arteri koroner) dan mikrovaskular (nefropati, neuropati, dan retinopati)
komplikasi diabetes berupa makroangiopati dan mikroangiopati sebagian besar disebabkan oleh
pembuluh darah dan dipengaruhi oleh berbagai komponen seperti hipertensi (Cole and Florez,
2020).

Hipertensi adalah kondisi ketika tekanan dalam pembuluh darah terlalu tinggi, yakni 140/90 mmHg
atau lebih tinggi. Diperkirakan ada sekitar 1.28 miliar orang dewasa berusia 30-79 tahun di seluruh
dunia yang menderita hipertensi, dengan sebagian besar tinggal di negara-negara berpendapatan
rendah dan menengah (World Health Organization, 2023). Berdasarkan data Riskesdas 2018,
prevalensi hipertensi di Indonesia mencapai 34,11%. Sementara itu di Provinsi Jawa Timur, angka
prevalensi hipertensi sedikit lebih tinggi, yaitu sekitar 36,32%. Hipertensi telah dikonfirmasi
sebagai faktor risiko utama untuk penyakit kardiovaskular, yang sering dikaitkan dengan diabetes
melitus. Studi terbaru mengenai prevalensi hipertensi pada diabetes melitus tipe 2 mencatat angka
70,5% (Naseri, Esmat and Bahee, 2022). Adanya hipertensi bersama dengan diabetes melitus
meningkatkan komplikasi dan peningkatan dalam kematian terkait penyakit kardiovaskular (Ohishi,
2018).

Hipertensi berkaitan erat dengan diabetes melitus. Koeksistensi hipertensi dengan diabetes
dikaitkan dengan peningkatan 6 kali lipat dalam risiko kejadian penyakit kardiovaskular
dibandingkan dengan subjek yang sehat. Pada tahap awal diabetes, baik hiperglikemia maupun
hiperinsulinemia dapat meningkatkan remodeling vaskular. Perkembangan bertahap dari renovasi
pembuluh darah menyebabkan peningkatan resistensi arteri perifer dan pada akhirnya
berkontribusi terhadap hipertensi (Ohishi, 2018). Temuan ini menunjukkan bahwa kontrol glikemik
untuk pencegahan komplikasi diabetes melitus penting untuk dilakukan.

Dari berbagai parameter untuk glikemik pada pasien DMT2, hemoglobin terglikosilasi (HbA1lc)
adalah gold standard untuk estimasi kontrol glikemik (Bin Rakhis et al., 2022). Pada penderita
DMT?2, kadar hemoglobin terglikasi (HbAlc) secara rutin diukur. Nilai HbA1lc tidak hanya
mencerminkan kontrol glikemik, tetapi juga merupakan faktor utama dalam menentukan risiko
komplikasi pada DMT2 (Alzahrani et al., 2019). Tingginya HbA1lc dalam pemeriksaan dapat menjadi
indikasi kontrol glikemik yang buruk pada pasien diabetes mempengaruhi perkembangan
komplikasi seperti nefropati diabetik. Pada kondisi nefropati diabetik, tekanan glomerulus
meningkat dan laju filtrasi glomerulus mengalami penurunan. Tekanan glomerulus yang tinggi
dapat menyebabkan kerusakan ginjal. Dimana kerusakan ginjal dan penurunan laju filtrasi
glomerulus dapat ditandai dengan meningkatnya kadar serum kreatinin (Ohishi, 2018).

Kreatinin adalah hasil metabolisme kreatin dan fosfokreatinin. Kreatinin dikeluarkan secara
konstan oleh tubuh dan akan mengalami proses biosintesis awal di ginjal yang dibantu oleh asam
amino arginin dan glisin untuk diubah menjadi kreatinin. Kreatin yang sudah diubah menjadi
kreatinin tidak akan digunakan kembali oleh tubuh dan sebagian besar diekskresi ginjal. Oleh
karena itu, apabila ginjal mengalami kerusakan, reabsorpsi dan filtrasi kreatinin akan berkurang
sehingga kadar serum kreatinin meningkat (Al-Rawaf, Gabr and Alghadir, 2019).

Berbagai sumber literatur menunjukkan adanya perbedaan dalam hasil penelitian. Penelitian yang
dilakukan oleh Farasat et al. (2015) di Pakistan menunjukkan adanya korelasi signifikan antara
HbA1c dengan kreatinin dengan p-value 0.257. Hal ini juga sejalan dengan studi yang dilakukan
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oleh Zulfian et al. (2021) di Bandar Lampung yang juga menunjukkan adanya hubungan positif
antara HbAlc dengan kreatinin dengan p-value <0.05. Sebaliknya, penelitian yang dilakukan oleh
Nabila, Wahab and Tursinawati (2022) menyimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan di
antara kedua variabel tersebut dengan p-value 0.228.

Sementara itu, penelitian yang dilakukan di Brazil (Bergonsi de Farias et al., 2021), Korea (Jung et
al., 2018), Belgia (Camara et al., 2014), dan China (Wei, 2019; Huang et al., 2023) menunjukkan
adanya hubungan yang signifikan terhadap HbAlc dengan hipertensi pada pasien diabetes melitus
tipe 2, dengan p-value <0.05. Sedangkan, penelitian yang dilakukan di Indonesia (Sugondo et al.,
2019) menunjukkan tidak adanya asosiasi signifikan antara HbAlc dan hipertensi. Selaras terhadap
hubungan HbAlc dan hipertensi, penelitian oleh Bagheri et al. (2019) menunjukkan korelasi
signifikan antara kreatinin dan hipertensi, dengan p-value <0.001. Terlebih, penelitian mengenai
hubungan kadar HbAlc dengan kadar kreatinin serum masih jarang dilakukan di Jawa Timur.
Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka penulis ingin mengetahui “Hubungan antara Kadar
Hbalc dan Kadar Serum Kreatinin dengan Kejadian Hipertensi pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2
di Rumah Sakit Umum Darmayu Ponorogo”.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini yaitu korelasi yang bertujuan untuk melihat
adanya hubungan HbA1lc dan kreatinin terhadap hipertensi pada pasien diabetes melitu tipe 2
dengan menggunakan jenis penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional,
yaitu penelitian yang menekankan waktu pengukuran atau observasi data variabel bebas dan
variabel terikat hanya satu kali pada satu saat (Sastroasmoro and Ismael, 2014).

Populasi dari penelitian ini yaitu seluruh pasien rawat jalan dengan diagnosis diabetes melitus tipe
2 yang juga menderita hipertensi. Populasi aktual dalam penelitian ini adalah pasein rawat jalan
diabetes melitus tipe 2 yang juga menderita hipertensi pada bulan April-Juni di Rumah Sakit Umum
Darmayu Ponorogo. Sementara jumlah sampel yang dibutuhkan sebanyak 95 responden.

HASIL

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Agustus - September 2023 di Rumah Sakit Umum Darmayu
Ponorogo, Jawa Timur. Responden dalam penelitian merupakan pasien rawat jalan Diabetes Melitus
tipe 2 yang juga mempunyai hipertensi serta melakukan pemeriksaan pada bulan April - Juni 2023.
Total responden berjumlah 208 pasien yang berusia diatas 30 tahun. Karakteristik responden
dalam penelitian ini dapat dilihat pada tabel dibawah.

It (%)
Jenis Kelamin
Laki-laki 83 (39,9)
Perempuan 125 (60,1)
HbAlc
Terkontrol 27 (13,0)
Tidak terkontrol 181 (87,0)
Kreatinin
Normal 57 (27,4)
Tidak normal 151 (72,6)
Tekanan Darah
Normal 73 (35,1)
Hipertensi 135 (64,9)

Table 1. Karakteristik Responden
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Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa responden laki-laki berjumlah 83 pasien (39,9%) dan
responden perempuan berjumlah 125 pasien (60,1%). Hasil pemeriksaan HbAlc pada 27 pasien
(13%) termasuk ke dalam kategori terkontrol, sedangkan 181 pasien (87%) termasuk ke dalam
kategori tidak terkontrol. Nilai kreatinin pada 57 pasien (27,4%) termasuk dalam kategori normal,
dan 151 pasien lainnya (72,6%) termasuk dalam kategori tidak normal. Hasil pemeriksaan tekanan
darah pada pasien didapatkan 135 pasien (64,9%) berada dalam rentang normal dan 73 pasien
(35,1%) berada dalam rentang tinggi atau hipertensi.

f (%) Tekanan Darah p-value
Normal |Hipertensi
HbAlc
Terkontrol 27 (13) 10 (12,6) 17 (87,4) 0,821(1)
Tidak Terkontrol 181 (87) 63 (13,7) 118 (86,3)
Kreatinin

Normal 57 (27,4) 25 (34,2) 32 (23,7) 0,104 (1)
Tidak Normal 151 (72,6) 48 (65,8) 103. (6,3)

103. Korelasi HbAlc dan Kreatinin pada Pasien DM Tipe 2 dengan Hipertensi *signifikansi pada p value < 0,05; (1) Uji Chi
Square

Tabel 2 menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan atau korelasi yang signifikan antara tekanan
darah dengan HbAlc (p= 0,821). Serupa dengan ini, korelasi antara tekanan darah dengan
kreatinin menunjukkan hasil analisis Chi Square yang tidak signifikan.

PEMBAHASAN
Karakteristik Demografi Responden

Distribusi jenis kelamin di dominasi oleh perempuan dengan total 125 responden. Beberapa
penelitian menyebutkan bahwa perempuan memliki resiko lebih tinggi terkena DM (Diabetes
Mellitus) dan hipertensi. Perempuan cenderung memiliki kadar Sex Hormone-Binding Globulin
(SHBG) yang lebih tinggi dibandingkan laki-laki yang bertanggung jawab dalam resiko DM
(Ciarambino et al., 2022). Sementara itu pada hipertensi, faktor hormon pada perempuan terlebih
saat masa kehamilan dan menopause atau berat badan berlebih yang terkait dengan hipertensi
banyak ditemukan pada perempuan (Azzez, et al., 2019).

Dua puluh tujuh pasien mempunyai kadar HbA1lc yang terkontrol, dan 181 lainnya memiliki kadar
HbA1c tidak terkontrol. Hal ini dapat dipengaruhi oleh beberapa factor seperti kepatuhan terhadap
diet dan insulin, control rutin, jumlah dosis insulin per hari, dan Indeks Masa Tubuh (IMT).
Kepatuhan terhadap diet yang ditentukan dan rejimen insulin dapat berkontribusi pada control
glikemik yang lebih baik dan menurunkan HbAlc. Selain itu, pasien yang melakukan tindak lanjut
rutin dengan penyedia layanan kesehatan cenderung memiliki control glikemik yang lebih baik dan
tingkat HbAlc yang lebih rendah. Dosis insulin per hari pasien DM juga dapat mempengaruhi
kadar HbAlc mereka. Pasien yang menerima dosis empat atau lebih insulin per hari cenderung
memiliki control glikemik yang lebih baik dan HbA1lc yang lebih rendah (Andrade et al., 2017).
Selanjutnya Indeks Masa Tubuh pasien DM yang normal atau IMT yang lebih rendah menunjukkan
control glikemik yang lebih baik (Rakhis et al., 2022).

Kreatinin serum pada pasien DM tipe 2 yang juga menderita hipertensi merupakan biomarker
penyakit ginjal diabetik. Sebuah study retrospective follow-up di Ethiopia menemukan bahwa
penggandaan kreatinin serum merupakan biomarker penting dan predictor penyakit ginjal diabetic
pada pasien diabetes (Netere & Sendekie, 2022). Pada responden penelitian ini didapatkan data
bahwa 57 pasien (27,4%) termasuk dalam kategori normal, dan 151 pasien lainnya (72,6%)
termasuk dalam kategori tidak normal.
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Tekanan darah pada pasien dengan DM tipe dua dan hipertensi memungkinkan untuk mencapai
rentang normal. Hal ini dapat disebabkan oleh beberapa kondisi, antara lain diet dan gaya hidup
yang tepat dengan menaati anjuran dokter, keadaan per individu yang berbeda dimana setiap
individu dapat merespon diabetes dan hipertensi secara berbeda. Beberapa individu mungkin
secara alami mempunyai control tekanan darah yang lebih baik dibandingkan dengan individu lain
(Aronow & Shamliyan, 2018). Pada penelitian ini didapatkan bahwa 135 pasien (64,9%) berada
dalam rentang normal dan 73 pasien (35,1%) berada dalam rentang tinggi atau hipertensi.

HbA1lc dengan Tekanan Darah pada Pasien DM Tipe 2 dengan Hipertensi

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa HbA1lc tidak memiliki hubungan yang signifikan (p= 0,821)
terhadap tekanan darah yang dimiliki pasien DM tipe 2 dengan hipertensi. Sejalan dengan
penelitian yang dilaksanakan di Jepang dengan menganalisis data dari 3.395 pasien DM tipe 2 yang
menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara kadar HbA1lc pasien DM dengan
tekanan darah yang dimiliki pasien tersebut. Penelitian ini mengidentifikasi beberapa factor terkait
yang mempengaruhi tekanan darah yang tidak terkontrol pada pasien DM, yakni usia lanjut, durasi
DM yang lebih lama, IMT yang tinggi, dan kebiasaan merokok (Hu et al., 2016). Di sisi lain,
penelitian oleh Wei (2019) menunjukkan hasil adanya hubungan yang signifikan antara HbAlc
dengan tekanan darah. Penelitian ini menggarisbawahi dua alasan yaitu adanya tekanan darah
yang tinggi akan merusak lapisan endotel dan menyebabkan kerusakan vasodilator yang
bergantung pada Nitric Oxide, melemahnya angiotasis, dan peningkatan tekanan darah. Serta
insulin dapat mempercepat reabsorbsi air dan natrium di tubulus distal ginjal sehingga akan
menginduksi peningkatan volume darah dan merangsang system saraf simpatis insulin yang
berakhir dengan vasokonstriksi perifer dan peningkatan tekanan darah melalui katekolamin (Wei,
2019). Penelitian oleh Huang et al., 2023 menemukan hubungan yang signifikan antara HbAlc
dengan kejadian hipertensi di komunitas China (p< 0,001). Hasil ini menekankan adanya hubungan
yang signifikan terlebih pada kelompok perempuan, pendidikan rendah, dan kelompok bukan
obesitas (Huang et al., 2023). Adanya perbedaan temuan dalam penelitian ini dapat dikarenakan
oleh perbedaan karakteristik responden.

Hubungan HbAlc dengan pengendalian tekanan darah bersifat kompleks dan multifactorial.
Terdapat banyak factor yang dapat terlibat dalam korelasi diantara keduanya. Resistensi insulin
dan hyperinsulinemia pada pasien diabetes diduga terlibat dalam perkembangan hipertensi melalui
jalur yang berbeda. Keterkaitan yang kompleks pada tingkat patofisiologi ini memungkinan
kontribusi dalam kurangnya korelasi yang signifikan antara HbAlc dengan tekanan darah pada
beberapa pasien. Kepatuhan terhadap perubahan gaya hidup dan pola makan serta factor genetik
juga dapat mempengaruhi pengendalian tekanan darah secara independent dari tingkat HbAlc
sehingga menurunkan korelasi yang signifikan antara HbA1lc dengan tekanan darah pasien DM tipe
2.

Kreatinin dengan Tekanan Darah pada Pasien DM tipe 2 dengan
Hipertensi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden dalam penelitian memiliki kadar kreatinin serum
dalam rentang tidak normal sejumlah 151 responden dimana 103 diantaranya tercatat memiliki
tekanan darah tinggi atau hipertensi. Analisis korelasi dengan menggunakan Uji Chi Square
menunjukkan tidak ada hubungan yang signifikan antara serum kreatinin dengan tekanan darah
pada penderita DM tipe 2 dengan hipertensi (p= 0,104). Hasil ini sejalan dengan penelitian oleh
Kestenbaum et al (2008) yang menyatakan dalam penelitiannya dengan 2767 partisipan
arteroskeloris bahwa terdapat peningkatan kejadian hipertensi sebanyak 16% dengan kadar
kreatinin yang meningkat. Namun hasil analisis statistika tidak menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan (p= 0,192). Penelitian ini menekankan bahwa Cystatin C lebih memungkinkan
menjadi faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi (Kestenbaum et al., 2008).
Sementara itu, temuan dalam penelitian Indriani et al (2020) mengenai korelasi antara albumin

5/11



Health Information : Jurnal Penelitian
Vol. 15 No. 2 (2023): Suplemen

kreatinin dan hipertensi pada DM tipe 2 menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara
kreatinin dengan tekanan darah. Penelitian ini menggunakan dua kelompok yakni kelompok DM
dengan hipertensi dan DM tanpa hipertensi. Kelompok DM dengan hipertensi menunjukkan kadar
kreatinin yang lebih tinggi dengan nilai p= <0,001. Peningkatan rasio albumin-kreatinin dikaitkan
dengan peningkatan resiko diabetik neuropati yang perlahan akan mengakibatkan penyakit ginjal
tahap akhir (Indriani et al., 2020).

Penelitian oleh Collard et al (2018) yang dilaksanakan di Kanada dengan menggunakan data dari
10251 responden DM tipe 2 menemukan adanya peningkatan serum kreatinin pada responden yang
mengonsumsi anti-hipertensi atau sedang dalam Blood Pressure Therapy. Penelitian ini
menemukan bahwa peningkatan awal kreatinin >30% selama terapi antihipertensi dikaitkan
dengan outcome klinis yang kurang baik, namun tidak meningkatkan resiko terhadap
kardiovaskuler dan ginjal pada responden yang menerima anti-hipertensi secara intensif
dibandingkan dengan responden yang menerima anti-hipertensi standar. Peningkatkan awal >30%
yang terjadi bersamaan dengan penurunan tekanan darah tidak secara langsung menurunkan
efektivitas kerja dari anti-hipertensi yang diberikan pada pasien DM tipe 2. Penelitian ini
menekankan untuk pemantauan tekanan darah secara intensif pada pasien DM tipe 2 dengan
hipertensi untuk menurunkan resiko terjadinya diabetic neuropati yang diakibatkan salah satunya
oleh peningkatan serum kreatinin pada pasien DM tipe 2 (Collard et al., 2018).

Peningkatan kreatinin pada pasien DM tipe 2 dengan hipertensi dapat mengindikasi adanya
masalah pada fungsi ginjal. Terdapat beberapa faktor yang dapat berpengaruh dalam peningkatan
serum kreatinin pada pasien DM tipe 2 dengan hipertensi diantaranya kerusakan pembuluh darah
yang membuat pasokan darah ke ginjal menurun dan menurunkan kerja ginjal dalam menyaring
kreatinin, adanya glomerulosklerosis yang membuat laju filtrasi ginjal menurun, dan proteinuria
atau adanya protein dalam urin yang juga dapat menyebabkan peningkatan kreatinin (Netere &
Sendekie, 2022).

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasakan hasil penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti di atas maka dapat disimpulkan
bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara HbAlc dengan tekanan darah pada pasien
Diabetes Mellitus tipe 2 dengan Hipertensi dan juga tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara kadar kreatinin dengan tekanan darah pada pasien Diabetes Mellitus tipe 2 dengan
Hipertensi

Dengan dilaksanakannya penelitian ini diharapkan adanya peningkatan kesiapan dan rancangan
dalam memberikan pemahaman dan edukasi kepada masyarakat kelompok DM tipe 2 dengan
hipertensi dalam mengontrol gula darah dan kreatinin. Sementara bagi peneliti selanjutknya,
Diharapkan dapat memberikan intervensi dalam mengontrol gula darah dan kreatinin bagi
kelompok penderita DM tipe 2 dengan hipertensi.
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