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DESCRIPTION OF CREATININ LEVELS IN DIABETES
MELLITUS PATIENTS AT THE UPTD PUBLIC HEALTH CENTER
I SOUTH DENPASAR

ABSTRACT

Background: Diabetes mellitus is a chronic metabolic disease characterized by
hyperglycemia caused by impaired insulin secretion, insulin action, or both.
Diabetes mellitus may lead to various microvascular complications, including
impaired kidney function. Creatinine examination is one of the laboratory
parameters commonly used to assess renal function. Data indicate that the
prevalence of diabetes mellitus in Denpasar City continues to increase, with UPTD
Public Health Center I South Denpasar being one of the healthcare facilities with
the highest number of diabetes mellitus cases. Objective: This study aimed to
describe creatinine levels among patients with diabetes mellitus at UPTD Public
Health Center I South Denpasar. Methods: This study used a quantitative research
method with a descriptive observational design. Data were obtained through
interviews, observation, and laboratory examination of creatinine levels using the
Jaffe method with a Chemistry Analyzer BA200. Sampling was conducted using
purposive sampling technique. Results: Low creatinine levels were the most
common finding, accounting for 51.2% (22 respondents), followed by normal levels
at 46.5% (20 respondents), and high levels at 2.3% (1 respondent). Overall, low
creatinine levels were most frequently found in the elderly group (64.7%) and
occurred more often in males (57.1%) than females (45.5%). Based on the duration
of diabetes mellitus, low creatinine levels were most commonly found in
respondents who had suffered from diabetes mellitus for more than 5 years (57.7%).
Conclusion: The results showed that most patients with diabetes mellitus had low
creatinine levels. This condition may be influenced by decreased muscle mass,
aging processes, and longer duration of diabetes mellitus. Therefore, regular
monitoring of kidney function and proper diabetes mellitus management are needed
to prevent renal complications.

Keywords: Diabetes Mellitus, Creatinine, and Kidney Function
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GAMBARAN KADAR KREATININ PADA PENDERITA
DIABETES MELITUS DI UPTD PUSKESMAS I DENPASAR
SELATAN

ABSTRAK

Latar belakang: Diabetes melitus merupakan penyakit metabolik kronis
yang ditandai dengan hiperglikemia akibat gangguan sekresi insulin, kerja insulin,
atau keduanya. Diabetes melitus dapat menyebabkan berbagai komplikasi
mikrovaskular, salah satunya gangguan fungsi ginjal. Pemeriksaan kadar kreatinin
merupakan salah satu parameter laboratorium yang digunakan untuk menilai fungsi
ginjal. Data menunjukkan bahwa kasus diabetes melitus di Kota Denpasar terus
meningkat, dengan UPTD Puskesmas [ Denpasar Selatan sebagai salah satu fasilitas
kesehatan dengan jumlah penderita diabetes melitus tertinggi. Tujuan: Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar kreatinin pada penderita diabetes
melitus di UPTD Puskesmas I Denpasar Selatan. Metode: Jenis penelitian yang
digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif observasional.
Data diperoleh melalui wawancara, observasi, dan pemeriksaan kadar kreatinin
menggunakan metode Jaffe pada alat Chemistry Analyzer BA200. Teknik
pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. Hasil: Kadar kreatinin
dengan kategori rendah merupakan yang terbanyak, yaitu sebesar 51,2% (22
responden), diikuti kategori normal sebesar 46,5% (20 responden), dan kategori
tinggi sebesar 2,3% (1 responden). Secara keseluruhan, kadar kreatinin rendah
paling banyak ditemukan pada kelompok usia lansia sebesar 64,7% dan lebih sering
terjadi pada laki-laki sebesar 57,1% dibandingkan perempuan sebesar 45,5%.
Berdasarkan lama menderita diabetes melitus, kadar kreatinin rendah paling banyak
ditemukan pada responden dengan lama menderita diabetes melitus >5 tahun
sebesar 57,7%. Simpulan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar
penderita diabetes melitus memiliki kadar kreatinin rendah. Kondisi ini dapat
dipengaruhi oleh penurunan massa otot, proses penuaan, serta lamanya menderita
diabetes melitus. Oleh karena itu, diperlukan pemantauan fungsi ginjal secara rutin
dan pengendalian diabetes melitus untuk mencegah terjadinya komplikasi ginjal.

Kata kunci: Diabetes Melitus, Kreatinin, dan Fungsi Ginjal
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RINGKASAN PENELITIAN

GAMBARAN KADAR KREATININ PADA PENDERITA
DIABETES MELITUS DI UPTD PUSKESMAS I DENPASAR
SELATAN

Oleh : Desak Raka Purnama Sari (P07134123071)

Diabetes melitus merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai
dengan hiperglikemia akibat gangguan sekresi insulin. Penyakit ini menjadi
masalah kesehatan global karena prevalensinya terus meningkat. Di Indonesia,
termasuk Provinsi Bali, kasus diabetes melitus mengalami peningkatan yang
signifikan. Berdasarkan laporan Dinas Kesehatan Kota Denpasar tahun 2025,
jumlah kasus diabetes melitus mencapai 10.883 kasus, dengan UPTD Puskesmas I
Denpasar Selatan sebagai salah satu fasilitas kesehatan dengan jumlah penderita
tertinggi, yaitu 1.338 kasus. Diabetes melitus yang tidak terkontrol dalam jangka
panjang dapat menyebabkan komplikasi makrovaskular maupun mikrovaskular,
salah satunya nefropati diabetik.

Gangguan fungsi ginjal pada penderita diabetes melitus dapat dinilai
melalui pemeriksaan kadar kreatinin. Kreatinin merupakan produk akhir
metabolisme kreatin fosfat di otot yang diproduksi secara relatif konstan dan
diekskresikan melalui ginjal melalui filtrasi glomerulus. Oleh karena itu, kadar
kreatinin serum digunakan sebagai indikator fungsi ginjal. Namun, pada beberapa
penderita diabetes melitus juga dapat ditemukan kadar kreatinin rendah yang
berkaitan dengan penurunan massa otot, proses penuaan, penurunan aktivitas fisik,
status nutrisi yang kurang baik, serta gangguan metabolisme kronis.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar kreatinin pada
penderita diabetes melitus di UPTD Puskesmas I Denpasar Selatan berdasarkan
karakteristik usia, jenis kelamin, dan lama menderita diabetes melitus. Jenis
penelitian yang digunakan adalah kuantitatif dengan desain deskriptif
observasional. Sampel penelitian berjumlah 43 responden yang dipilih
menggunakan teknik purposive sampling sesuai kriteria inklusi. Data diperoleh
melalui wawancara, kuesioner, dan pemeriksaan laboratorium kadar kreatinin

menggunakan metode Jaffe dengan alat Chemistry Analyzer BA200.



Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki
kadar kreatinin rendah, yaitu sebanyak 22 orang (51,2%), diikuti kategori normal
sebanyak 20 orang (46,5%), dan kategori tinggi sebanyak 1 orang (2,3%).
Berdasarkan usia, kadar kreatinin rendah paling banyak ditemukan pada kelompok
lansia (>60 tahun), yaitu 11 orang (64,7%). Berdasarkan jenis kelamin, kadar
kreatinin rendah lebih banyak ditemukan pada laki-laki sebanyak 12 orang (57,1%)
dibandingkan perempuan sebanyak 10 orang (45,5%). Berdasarkan lama menderita
diabetes melitus, kadar kreatinin rendah paling banyak ditemukan pada responden
yang menderita diabetes melitus >5 tahun, yaitu sebanyak 15 orang (57,7%). Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar penderita diabetes melitus memiliki
kadar kreatinin rendah. Kondisi ini dapat dipengaruhi oleh penurunan massa otot,
proses penuaan, serta lamanya menderita diabetes melitus. Oleh karena itu,
diperlukan pemantauan fungsi ginjal secara rutin dan pengendalian diabetes melitus
untuk mencegah terjadinya komplikasi ginjal.

Penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar penderita diabetes
melitus di UPTD Puskesmas I Denpasar Selatan memiliki kadar kreatinin rendah
yang kemungkinan dipengaruhi oleh penurunan massa otot, proses penuaan, lama
menderita diabetes melitus, penurunan aktivitas fisik, dan gangguan metabolisme
kronis. Oleh karena itu, penderita diabetes melitus perlu menjaga fungsi ginjal
melalui pengendalian kadar glukosa darah, penerapan pola hidup sehat,
pemeliharaan status gizi dan massa otot, peningkatan aktivitas fisik, serta
pemeriksaan fungsi ginjal secara rutin. Tenaga kesehatan juga diharapkan

meningkatkan edukasi dan pemantauan fungsi ginjal pada pasien diabetes melitus.

Daftar bacaan: 40 (2016-2025)
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