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MOTTO 

 

Apapun masalahmu di dunia perkuliahan, baik itu tentang percintaan atau 

pertemanan, jangan jadikan alasan untuk berhenti ditengah jalan, ada ayah luar 

biasa hebat yang sudah berusaha untuk membuatmu merasakan hal yang sama 

dengan orang lain. 
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Keluargaku tersayang 

Teman-teman yang tersayang 

Bangsa dan agama 

Doa dan nasehat untuk menunjang keberhasilanku 
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ABSTRACT 

Silfia Agista Person (P00341020091). Description of Urine Glucose Levels in Type 2 

Diabetes Mellitus Patients Based on A1c Glycemic Status at the BLUD of 

Bahteramas General Hospital, Southeast Sulawesi Province. Department of D-III 

Medical Laboratory Technology, Kendari Health Polytechnic, supervised by Mrs. 

Theosobia Grace Orno as supervisor 1 and Mrs. Satya Darmayani as supervisor 2. 

Introduction: Diabetes mellitus is a disorder of carbohydrate metabolism, where 

blood glucose cannot be used properly, causing high glucose in the blood 

(hyperglycemia) and glucose in the urine (glucosuria). Diabetes sufferers need to 

control their blood sugar to prevent various complications that may arise. Measuring 

glycated hemoglobin (HbA1c) is one of the best ways to monitor blood glucose levels 

over the past 2-3 months. A person is declared diabetic if their HbA1c value is >7% 

Objective: To determine the description of urine glucose levels in patients with type 2 

diabetes mellitus based on A1c glycemic status at the BLUD of the Bahteramas 

General Hospital, Southeast Sulawesi Province. 

Method: This research used a semi-quantitative method with a total of 50 subjects. 

Inclusion criteria included patients diagnosed as having type 2 diabetes mellitus and 

aged ˃ 40 years. 

Results: Of the 50 respondents, 26 subjects obtained positive urine glucose levels and 

24 subjects tested negative. Based on A1c glycemic status. The number of controlled 

type 2 diabetes mellitus patients with positive urine glucose levels was 7 subjects and 

19 uncontrolled subjects, while the number of controlled type 2 diabetes mellitus 

patients with negative urine glucose levels was 11 subjects and uncontrolled 13 

subjects. 

Conclusion: In this study, it was found that urine glucose levels were more common 

in uncontrolled type 2 DM sufferers than in controlled type 2 DM sufferers. 

 

Keywords: Diabetes Mellitus, A1c Glycemic Status, Urine Glucose 

Bibliography: 61 pieces (2013-2022) 
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ABSTRAK 

Silfia Agista Person (P00341020091) Gambaran Kadar Glukosa Urine Pada 

Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 Berdasarkan Status Glikemik A1c Di BLUD 

Rumah Sakit Umum Bahteramas Provinsi Sulawesi Tenggara. Jurusan D-III 

Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kendari Yang Di Bimbing Oleh Ibu 

Theosobia Grace Orno selaku pembimbing 1 dan Ibu Satya Darmayani Selaku 

pembimbing 2. 

Pendahuluan : Diabetes melitus adalah penyakit kelainan metabolisme karbohidrat, 

dimana glukosa darah tidak dapat digunakan dengan baik, sehingga menyebabkan 

tingginya glukosa dalam darah (hiperglikemia) dan glukosa dalam urine (glukosuria). 

Pada penderita diabetes perlu mengontrol gula darahnya untuk mencegah berbagai 

komplikasi yang mungkin timbul. Pengukuran hemoglobin terglikasi (HbA1c) adalah 

salah satu cara terbaik untuk memantau kadar glukosa darah selama 2-3 bulan 

terakhir. Seseorang dinyatakan diabetes jika nilai HbA1cnya >7% 

Tujuan : Untuk mengetahui gambaran kadarg lukosa urine pada pasien diabetes 

melitus tipe 2 berdasarkan status glikemik A1c di BLUD Rumah Sakit Umum 

Bahteramas Provinsi Sulawesi Tenggara. 

Metode : Dalam penelitian ini menggunakan metode semi kuantitatif dengan jumlah 

subjek sebanyak 50 orang. Kriteria inklusi antara lain pasien yang di diagnosa 

mempunyai penyakit diabetes melitus tipe 2 dengan usia  ˃ 40 tahun. 

Hasil : Dari 50 responden di dapatkan hasil kadar glukosa urine yang positif yaitu 

sebanyak 26 subjek dan pasien yang negatif yaitu 24 subjek. Berdasarkan status 

glikemik A1c. Jumlah pasien diabetes melitus tipe 2 terkontrol dengan kadar glukosa 

urine positif yaitu sebanyak 7 subjek dan tidak terkontrol 19 subjek, sedangkan 

jumlah pasien diabetes melitus tipe 2 terkontrol dengan kadar glukosa urine negatif 

yaitu 11 subjek dan tidak terkontrol 13 subjek. 

Kesimpulan : Dalam penelitian ini didapatkan kadar glukosa urine  lebih banyak 

dialami oleh penderita DM tipe 2 tidak terkontrol dibandingkan pada penderita DM 

tipe 2 terkontrol 

Kata Kunci : Diabetes Melitus, Status Glikemik A1c, Glukosa Urine 

Daftar Pustaka : 61 buah (2013-2022) 
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