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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Hiperglikemia adalah kondisi meningkatnya kadar glukosa dalam darah 

yang melampaui batas normal dan menjadi ciri khas dari beberapa penyakit, 

terutama diabetes melitus, serta berbagai kondisi medis lainnya. Diabetes melitus 

(DM) saat ini menjadi salah satu ancaman kesehatan global. Berdasarkan 

penyebabnya, DM dapat diklasifikasikan menjadi 4 kelompok, yaitu DM tipe 1, 

DM tipe 2, DM gestasional dan DM tipe lain. Pada penelitian ini, hiperglikemia 

yang dibahas adalah DM tipe 2 karena sebanyak 90-95% kasus diabetes adalah 

DM tipe 2. Diabetes Melitus (DM) tipe 2 merupakan penyakit metabolik kronis 

yang ditandai dengan hiperglikemia akibat gangguan sekresi insulin, resistensi 

insulin, atau keduanya (Kementrian Kesehatan RI, 2020). 

Menurut data dari International Diabetes Federation (IDF), lebih dari 

90% penderita diabetes di seluruh dunia mengidap Diabetes Melitus tipe 2. Pada 

tahun 2021, IDF melaporkan bahwa 537 juta orang dewasa hidup dengan diabetes. 

Angka ini diperkirakan meningkat menjadi 643 juta pada tahun 2030 dan 783 juta 

pada tahun 2045. Prevalensi diabetes di lima negara dengan jumlah penderita 

tertinggi pada tahun 2021 yaitu Tiongkok sebanyak 140,87 juta, India sebanyak 

74,19 juta, Pakistan sebanyak 32,96 juta, Amerika Serikat sebanyak 32,22 juta, 

dan Indonesia sebanyak 19,47 juta. Indonesia menempati peringkat kelima dengan 

19,47 juta penderita diabetes pada tahun 2021 (Diabetes Indonesia, 2024). 
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Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023, prevalensi 

Diabetes Mellitus (DM) Tipe 2 di Indonesia mencapai 13,4%. Provinsi dengan 

prevalensi DM tertinggi adalah DKI Jakarta (3,9%), Bangka Belitung (2,8%) dan 

Kalimantan Utara (2,5%). Sementara itu, Provinsi Sumatera Selatan menempati 

peringkat ke-14 dengan prevalensi sebesar 1,6% (Kementerian Kesehatan RI, 

2023).   

Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan 2023, jumlah 

penderita Diabetes Mellitus (DM) di Provinsi Sumatera Selatan mencapai 434.296 

jiwa, dengan salah satu jumlah kasus tertinggi terdapat di Kota Palembang, yaitu 

30.697 kasus. Kota Palembang menempati peringkat kedua tertinggi setelah 

Kabupaten Banyuasin (51.773 kasus) dan diikuti oleh Kabupaten Ogan Komering 

Ilir (OKI) (45.811 kasus), Kabupaten Musi Banyuasin (38.991 kasus), serta 

Kabupaten Musi Rawas (26.154 kasus). Tingginya prevalensi DM di Kota 

Palembang menunjukkan bahwa penyakit ini masih menjadi permasalahan 

kesehatan yang signifikan di daerah perkotaan, yang dapat dipengaruhi oleh faktor 

gaya hidup, pola makan, serta tingkat aktivitas fisik masyarakat (Dinas Kesehatan 

Provinsi Sumsel, 2024).  

Berdasarkan data yang diperoleh dari Puskesmas Tegal Binangun, jumlah 

penderita Diabetes Mellitus (DM) Tipe 2 adalah 54 orang. Angka ini 

menunjukkan bahwa DM Tipe 2 masih menjadi permasalahan kesehatan yang 

signifikan di wilayah tersebut, yang dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti 

usia, jenis kelamin, kadar gula darah, dan personal hygiene. 
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Salah satu komplikasi yang ditemukan pada penderita DM tipe 2 adalah 

infeksi saluran kemih (ISK), yaitu kondisi berkembangnya mikroorganisme di 

saluran kemih dengan jumlah bakteri yang ditemukan lebih dari 10⁵ Colony 

Forming Units (CFU) di dalam urin. Diagnosis ISK ditegakkan dengan 

ditemukannya jumlah bakteri yang signifikan dalam urin, menandakan adanya 

infeksi pada saluran kemih. Kondisi ini berkaitan erat dengan hiperglikemia yang 

dialami oleh pasien DM tipe 2, karena kadar glukosa yang tinggi dalam urin 

(glukosuria) menciptakan lingkungan yang mendukung pertumbuhan bakteri 

(Galicia-Garcia et al., 2020) 

Penderita DM tipe 2 diketahui memiliki kemungkinan lebih besar untuk 

mengalami ISK dibandingkan dengan individu yang tidak menderita diabetes. 

Beberapa faktor yang berperan dalam peningkatan risiko ini meliputi usia lanjut, 

jenis kelamin perempuan, serta pengendalian kadar gula darah yang tidak optimal. 

Risiko infeksi juga meningkat akibat gangguan pada sistem imun, kadar gula 

darah yang tinggi secara konsisten, dan gangguan fungsi kandung kemih akibat 

neuropati otonom (Salari, et al, 2022).  

Sejumlah penelitian telah mengevaluasi faktor-faktor yang memengaruhi 

pertumbuhan bakteri dalam urine pada penderita DM tipe 2. Penelitian 

menyatakan bahwa dari 18 pasien DM Tipe 2 yang diteliti, sebanyak 14 orang 

(77,8%) berjenis kelamin perempuan dan 4 orang (22,2%) berjenis kelamin laki-

laki terindikasi mengalami infeksi saluran kemih (ISK) dengan angka kuman 

urine >10⁵, hal ini membuktikan bahwa pasien DM Tipe 2 berjenis kelamin 

perempuan memiliki resiko lebih besar mengalami ISK  (Novayanti, 2020) 
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Penelitian lain menunjukkan bahwa kasus ISK pada pasien DM Tipe 2 

lebih banyak ditemukan pada kelompok usia 20–60 tahun, yaitu sebanyak 29 

kasus (50,9%), kemudian pada kelompok usia >60 tahun sebanyak 26 kasus 

(45,6%), dan kelompok usia 11–19 tahun sebanyak 2 kasus (3,5%). Hal ini 

membuktikan bahwa kelompok usia dewasa lebih besar memiliki resiko ISK 

(Anggreini et al., 2023). 

Selanjutnya, penelitian mengungkapkan bahwa sebanyak 69% pasien DM 

Tipe 2 dengan kadar gula darah sewaktu >200 mg/dL mengalami ISK, yang 

menunjukkan adanya hubungan antara hiperglikemia dan peningkatan risiko ISK 

(Hasanah, 2023). Penelitian lain menemukan adanya hubungan yang signifikan 

antara jumlah leukosit dan jumlah bakteri dalam urine pada pasien DM Tipe 2 

(Agustina et al., 2023), dari penelitian sebelumnya berkaita dengan penelitian 

yang menjelaskan bahwa sebanyak 18 pasien DM Tipe 2 (60%) mengalami 

leukosituria, di mana 12 orang (67%) memiliki personal hygiene yang buruk, 

sedangkan 6 orang (33%) memiliki personal hygiene yang baik (Ritonga, 2022). 

Pemahaman terhadap faktor-faktor yang mempengaruhi angka kuman 

dalam urine pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 sangat penting dalam upaya 

pencegahan dan pengelolaan ISK.  

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini dilakukan dengan judul 

"Analisis Faktor yang Mempengaruhi Angka Kuman pada Urine Penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun Kota Palembang 

Tahun 2025". 
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B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah belum diketahuinya faktor-

faktor yang mempengaruhi angka kuman dalam urine penderita Diabetes Melitus 

Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun Kota Palembang Tahun 2025. 

C. Pertanyaan Penelitian 

1. Bagaimanakah distribusi stastik angka kuman pada urine penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun? 

2. Bagaimanakah hubungan usia dengan angka kuman pada urine penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun? 

3. Bagaimanakah hubungan jenis kelamin dengan angka kuman pada urine 

penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun? 

4. Bagaimanakah hubungan gula darah sewaktu dengan angka kuman pada 

urine penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun? 

5. Bagaimanakah hubungan personal hygiene pasien penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2 dengan angka kuman dalam urine di Puskesmas Tegal 

Binangun? 

D. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi angka kuman pada urine 

penderita Diabetes Melitus tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun Kota 

Palembang tahun 2025. 
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2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi statistik angka kuman pada urine penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun. 

2. Mengetahui hubungan usia dengan angka kuman pada urine penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun. 

3. Mengetahui hubungan antara jenis kelamin dengan angka kuman pada 

urine penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun. 

4. Mengetahui hubungan antara kadar gula darah dengan angka kuman 

pada urine penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tegal 

Binangun. 

5. Mengetahui hubungan personal hygiene pada pasien penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2 dengan angka kuman dalam urine di Puskesmas Tegal 

Binangun. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan literatur 

mengenai hubungan antara faktor-faktor tertentu dengan angka kuman pada 

urine penderita Diabetes Melitus Tipe 2, khususnya dalam konteks pelayanan 

kesehatan di wilayah Palembang. 

2. Manfaat Aplikatif 

1. Bagi Penderita Diabetes Melitus Tipe 2: Memberikan informasi 

mengenai pentingnya pengelolaan Diabetes Melitus Tipe 2 untuk 

mencegah komplikasi ISK. 
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2. Bagi Tenaga Kesehatan: Sebagai acuan dalam meningkatkan upaya 

pencegahan dan penanganan ISK pada penderita Diabetes Melitus Tipe 

2 terutama di Puskesmas Tegal Binangun 

3. Bagi Puskesmas Tegal Binangun: Menjadi informasi yang dapat 

digunakan untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan pasien 

Diabetes Melitus Tipe 2 

F. Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain 

observasional analitik menggunakan pendekatan cross-sectional. Populasi 

penelitian di Puskesmas Tegal Binangun Kota Palembang dengan subjek 

penelitian adalah penderita Diabetes Melitus Tipe 2 yang memenuhi kriteria 

inklusi dan eksklusi. Teknik sampling dalam penelitian ini menggunakan 

accidental sampling di Puskesmas Tegal Binangun pada Bulan Maret 2025, 

variabel yang diteliti meliputi faktor-faktor yang memengaruhi angka kuman pada 

urine, seperti usia, jenis kelamin, kadar gula darah, dan personal hygiene. Data 

dikumpulkan melalui pemeriksaan angka kuman urine di laboratorium 

Mikrobiologi BBLKM Palembang, pemeriksaan glukosa darah pasien, pengisian 

kuisioner dan wawancara. Penelitian ini difokuskan pada analisis hubungan antara 

faktor-faktor tersebut dengan angka kuman pada urine pasien Diabetes Melitus 

Tipe 2 di Puskesmas Tegal Binangun Kota Palembang tahun 2025. 
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