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ABSTRAK 
Jumlah kasus Diabetes Mellitus di kota Samarinda sebesar 3.04%. Salah satu komplikasi 
DM yang tidak terkontrol dapat menimbulkan nefropati. Pasien DM dengan nefropati 
diabetik digambarkan memiliki albuminuria kronis 300 mg/24 jam dalam 2 kali pemeriksaan 
3 sampai 6 bulan. Tujuan dari penelitian ini untuk melihat profil dan evaluasi pengobatan 
pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 komplikasi nefropati di Rumah Sakit di Kota Samarinda. 
Metode dalam penelitian ini yaitu non eksperimental observasional dengan rancangan 
deskriptif. Dengan pendekatan cross-sectional menggunakan data retrospektif yaitu 
melihat data berdasarkan rekam medis pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 komplikasi 
nefropati di Rumah Sakit di Kota Samarinda. Didapatkan hasil penelitian yang dilakukan di 
Rumah Sakit Kota Samarinda dengan jumlah sampel 94 pasien DM tipe 2 dengan 
komplikasi nefropati yang dirawat di Instalasi rawat inap pada Januari 2021 sampai Maret 
2022. Diperoleh jumlah persentase berdasarkan jenis kelamin yaitu laki-laki (45,74%) dan 
perempuan (54,26%). rentang umur pasien penderita DM nefropati antara 18-60 tahun 
dengan kejadian terbanyak yaitu umur 41-60 (57,45%).Profil pengobatan memperoleh 
hasil terbesar penggunaan insulin, yaitu insulin novorapid (43,43%), lantus (19,74%), 
levemir (13,16%). sedangkan obat oral, sulfonylurea (Gliquidone) 30 mg (13,16%). Pada 
penelitian ini terdapat 808 pemberian obat tepat dosis sebanyak 789 (97,65%) dan tidak 
tepat dosis sebanyak 19 (2,35%). kasus obat yang diperlukan penyesuaian dosis obat 
karena dipengaruhi nilai GFR. 
 
Kata Kunci: Diabetes Mellitus Tipe 2, Evaluasi Dosis, Komplikasi Nefropati, Profil 
Pengobatan. 
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ABSTRACT 

The number of Diabetes Mellitus cases in the city of Samarinda is 3.04%. One of the 
complications of uncontrolled DM can cause nephropathy. DM patients with diabetic 
nephropathy are described as having chronic albuminuria of 300 mg/24 hours on 2 visits 3 
to 6 months. The purpose of this study was to look at the profile and treatment evaluation 
of patients with Diabetes Mellitus Type 2 complications of nephropathy at a hospital in 
Samarinda City. The method in this study is non-experimental observational with a 
descriptive design. With a cross-sectional approach using retrospective data, namely 
looking at data based on medical records of patients with Diabetes Mellitus Type 2 
complications of nephropathy at a hospital in Samarinda City. The results of a study 
conducted at Samarinda City Hospital with a sample of 94 type 2 DM patients with 
nephropathy complications who were treated at inpatient installations from January 2021 
to March 2022. The percentages were obtained based on gender, namely men (45.74%) ) 
and women (54.26%). The age range of patients with nephropathy DM is between 18-60 
years with the most incidence being 41-60 (57.45%). The treatment profile obtained the 
greatest results using insulin, namely novorapid insulin (43.43%), lantus (19.74%) ), 
levemir (13.16%). while the oral drug, sulfonylurea (Gliquidone) 30 mg (13.16%). In this 
study there were 789 (97.65%) correct doses of 808 drugs and 19 (2.35%) incorrect doses. 
drug cases that require adjustment of drug dosage because it is influenced by the GFR 
value. 
 
Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Dosage Evaluation, Nephropathy Complications, 
Treatment Profile. 
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MOTTO 

“Seorang pria tidak boleh mundur dari masalah dihadapinya.” 
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