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 Kerusakan ginjal merupakan salah satu komplikasi yang paling sering 

tejadi dan merupakan kasus serius. Salah satu penyebab kerusakan 

ginjal adalah hipertensi. Mikroalbuminuria merupakan indikator awal 

gangguan filtrasi yang sering terjadi tanpa gejala, sementara ureum 

dan kreatinin difungsikan untuk mengukur biokimia dalam menilai 

kinerja ginjal secara keseluruhan. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk mengetahui bagaimana korelasi antara kadar mikroalbumin 

dengan parameter fungsi ginjal yaitu kadar kreatinin dan ureum pada 

pasien Prolanis dengan hipertensi. Penelitian ini menggunakan desain 

analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional. Sampel 

penelitian berjumlah 57 pasien hipertensi yang dipilih berdasarkan 

teknik total sampling terhadap seluruh pasien Prolanis hipertensi yang 

memiliki data laboratorium lengkap meliputi kadar mikroalbumin, 

ureum, dan kreatinin yang tergabung dalam Program Prolanis di 

Klinik Pratama Srikandi Husada Kudus. Data diambil dari hasil 

pemeriksaan laboratorium pada bulan Juni – September 2025 dengan 

instrument alat Chemistry Analyzer seri Rayto RT-1904C dan 

dianalisis menggunakan uji SPSS dengan pengujian Shapiro-Wilk dan 

jika data tidak memiliki distribusi normal pada uji Shapiro-Wilk, 

maka dilanjutkan uji korelasi Spearman. Hasil penelitian Spearman 

menunjukkan hubungan yang signifikan antara kadar mikroalbumin 

terhadap fungsi ginjal yaitu kadar ureum (p = 0,000) dan kadar 

kreatinin p = 0,003. Pada pasien hipertensi Prolanis di kabupaten 

kudus, ada korelasi signifikan antara kadar mikroalbumin dengan 

fungsi ginjal (ureum dan kreatinin). Untuk penelitian yang lebih 

lengkap dan signifikan perlu dilakukan penelitian lanjutan 

menggunakan parameter pemeriksaan laboratorium lainnya. 

 

Abstract 

 

Kidney damage is one of the most common complications and is a 

serious case. One of the causes of kidney damage is hypertension. 

Microalbuminuria is an early indicator of filtration disorders that 

often occur without symptoms, while urea and creatinine are used to 

measure biochemistry in assessing overall kidney performance. 

Purpose: The purpose of this study was to determine how the 

correlation between microalbumin levels with kidney function 

parameters, namely creatinine and urea levels in Prolanis patients 

with hypertension. This study used an observational analytical design 

with a cross-sectional approach. The study sample consisted of 57 

hypertensive patients selected based on the total sampling technique 

of all hypertensive Prolanis patients who had complete laboratory 
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data including microalbumin, urea, and creatinine levels who were 

included in the Prolanis Program at the Pratama Srikandi Husada 

Clinic in Kudus. Data were taken from laboratory examination results 

in June - September 2025 with a clinical chemistry analyzer type 

Rayto 1904C instrument and analyzed using SPSS with the Shapiro-

Wilk test and if the data did not have a normal distribution in the 

Shapiro-Wilk test, then the Spearman correlation test was continued. 

Spearman's study results showed a significant relationship between 

microalbumin levels and kidney function, namely urea levels (p = 

0.000) and creatinine levels p = 0.003. In Prolanis hypertensive 

patients in Kudus Regency, there was a significant correlation 

between microalbumin levels and kidney function (urea and 

creatinine). For more complete and significant research, further 

research is needed using other laboratory examination parameters. 

This is an open access article under the CC BY-SA license.  

 PENDAHULUAN 
Salah satu penyakit jangka panjang yang 

paling umum dan tidak menular adalah 

hipertensi, yang menjadi masalah kesehatan 

masyarakat di seluruh dunia. Berdasarkan 

data WHO tahun 2025 menyatakan bahwa 

sekitar 1,4 miliar penduduk dengan rentang 

usia 30 - 79 tahun di dunia telah terdiagnosa 

hipertensi di tahun 2024 (CDC, 2024; WHO, 

2025). Angka ini setara dengan 33% darti 

total populasi dengan rentang usia tersebut di 

dunia dengan dua pertiganya berasal dari 

negara penghasilan menengah hingga rendah 

(WHO, 2025). Angka penyakit hipertensi di 

Indonesia pada tahun 2019 diperkirakan 

sebanyak 40% dari total populasi usia 30 - 79 

tahun (WHO, 2023). Angka ini diperkirakan 

akan terus meningkat, terutama di negara-

negara berkembang seperti Indonesia.  

Berdasarkan data badan statistik tahun 2024 

menyatakan bahwa kabupaten Kudus masuk 

dalam tiga belas besar dengan penderita 

hipertensi terbanyak di jawa tengah, 

diestimasikan terdapat sekitar 232.426 jiwa 

(BPS, 2024). Karena hipertensi tidak selalu 

menunjukkan gejala yang nyata pada tahap 

awal, penyakit ini sering disebut sebagai 

"silent killer". Namun dapat menyebabkan 

komplikasi serius seperti penyakit jantung 

koroner, stroke, dan penyakit ginjal kronik 

jika tidak ditangani secara tepat (Kelly et al., 

2021; Marx-Schütt et al., 2025; Volpe & 

Gallo, 2023).  2023). 

Salah satu komplikasi jangka panjang dari 

hipertensi adalah penyakit ginjal kronik 

(PGK). Hipertensi menyebabkan peningkatan 

tekanan intraglomerulus yang pada akhirnya 

mengganggu fungsi filtrasi ginjal (Kelly et al., 

2021; Volpe & Gallo, 2023). Pembuluh 

darah halus glomerulus dapat rusak akibat 

tekanan darah tinggi yang terus-menerus 

sehingga menyebabkan kebocoran albumin 

ke dalam urin (Chanda et al., 2025). Pada 

tahap awal kerusakan ginjal gejala sering 

tidak terdeteksi sehingga diperlukan 

parameter yang sensitif untuk mendeteksinya, 

salah satunya adalah mikroalbuminuria 

(Jabor et al., 2024). Mikroalbuminuria 

didefinisikan sebagai ekskresi albumin urin 

sebesar 30–300 mg/g kreatinin dan menjadi 

indikator awal terjadinya nefropati hipertensi 

(Beernink et al., 2025; Rossing & Epstein, 

2022). 

Di sisi lain ureum dan kreatinin 

merupakan biomarker fungsi ginjal yang 

sudah lama digunakan. Ureum adalah hasil 

metabolisme protein sedangkan kreatinin 

berasal dari hasil akhir metabolisme kreatin 

otot (Ávila et al., 2025). Keduanya dibuang 

melalui ginjal dan kadarnya dalam darah 

mencerminkan kemampuan ginjal dalam 

proses ekskresi (Hutapea et al., 2021; Jebo 

Martarini Hariandja et al., 2025)Kadar pada 

fungsi ginjal yaitu  kreatinin dan ureun yang 

mengalami peningkatan secara umum ini 

terjadi pada gangguan filtrasi glomerulus 

(Dopierała et al., 2025; Jabor et al., 2024). 

Kadar fungsi ginjal yaitu kreatinin dan ureum 

juga terjadi peningkatan secara signifikan 

terhadap pasien hipertensi yang 
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menunjukkan keterlibatan kerusakan ginjal 

(Roslina et al., 2022). 

Mikroalbuminuria adalah kondisi di mana 

terjadi ekskresi albumin pada urin dalam 

jumlah kecil namun abnormal yaitu 30–300 

mg/g kreatinin. Kondisi ini merupakan 

penanda awal kerusakan glomerulus ginjal 

dan telah diakui secara luas sebagai indikator 

risiko kardiovaskular maupun ginjal 

(Atmanto et al., 2024; Jabor et al., 2024). 

Penelitian terdahulu) mengindikasikan bahwa 

mikroalbuminuria terjadi sebagai dampak 

lanjutan dari gangguan vaskular dan 

peningkatan tekanan darah yang kronis dapat 

memicu perubahan struktural pada pembuluh 

darah ginjal yang menyebabkan peningkatan 

ekskresi albumin urin (Atmanto et al., 2024; 

Beernink et al., 2025; Romero-González et 

al., 2024). Penelitian lainnya  menyatakan 

bahwa mayoritas pasien yang menderita 

penyakit ginjal kronik menunjukkan kadar 

mikroalbumin yang tinggi, meskipun tidak 

selalu diikuti oleh peningkatan kreatinin 

serum terutama pada tahap awal gangguan 

ginjal (Evans et al., 2022; Romagnani et al., 

2025). 

Selain mikroalbuminuria parameter klasik 

yang digunakan untuk menilai kinerja organ 

ginjal adalah pemeriksaan kreatinin dan 

ureum darah (Akpotaire & Seriki, 2023). 

Ureum merupakan produk akhir metabolisme 

protein, sedangkan kreatinin merupakan 

produk samping metabolisme otot yang 

diekskresikan secara konstan oleh ginjal 

(Saputro & Rusidah, 2022). Peningkatan 

kadar kedua zat ini menandakan penurunan 

kemampuan ginjal untuk membuang limbah 

metabolik dari tubuh (Hutapea et al., 2021). 

Menurut Roslina et al. (2022), Pada pasien 

diabetes melitus tipe 2 yang memiliki riwayat 

hipertensi, terdapat korelasi signifikan antara 

tekanan darah dan kadar ureum dan kreatinin 

sehingga mengindikasikan adanya kerusakan 

ginjal akibat tekanan darah yang tidak 

terkendali (Roslina et al., 2022). 

nProlanis menjadi salah satu hal uatam 

dalam pengendalian dan diagnosis hipertensi 

untuk pencegahan komplikasi kronik. 

Pelayanan prolanis dapat meliputi beberapa 

parameter pemeriksaan untuk monitoring 

fungsi ginjal seperti pengujian kadar ureum, 

mikroalbumin dan kreatinin. Penelitian 

sebelum nya, telah dilakukan uji  penelitian 

analisis korelasi secara komprehensif 

parameter mikroalbuminuria dan fungsi 

ginjal yaitu ureum dan kreatinin di fasilitas 

kesehatan seperti rumah sakit (Atmanto et al., 

2024). Namun, belum pernah dilakukan studi 

dengan fokus pada pasien berbasis komunitas 

yaitu peserta dalam prolanis di fasilitas 

kesehatan tingkat pertama di kabupaten 

Kudus.  

Pemeriksaan mikroalbuminuria 

merupakan salah satu biomarker yang 

penting dan korelasinya terhadap fungsi 

ginjal. Peneilitian ini bertujuan untuk 

menambah rujukan penelitian dalam studi 

pengembangan studi biomarker nefropati 

hipertensif yang lebih efisien dan 

optimalisasi skrining dalam laboratorium 

secara rutin sehingga dapat mencegah 

bertambahnya kasus morbiditas gagal ginjal 

dengan tingkat hemodialisis yang tinggi. 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi klinis yang 

bermanfaat dalam mendeteksi dini kerusakan 

ginjal dan menjadi dasar pertimbangan untuk 

intervensi medis yang lebih terarah dalam 

pelayanan kesehatan primer.  

 

 METODE PENELITIAN  
Penelitian ini menggunakan metode 

dengan pendekatan secara kuantitatif dan 

menggunakan metode cross-sectional untuk 

mendesain observasi analitik. Variabel 

independen pada penelitian ini adalah kadar 

mikroalbumin pada pasien hipertensi, 

sedangkan variabel dependen pada penelitian 

ini parameter fungsi ginjal yaitu nilai ureum 

dan kreatinin pada pasien hipertensi di 

kabupaten kudus. Penelitian ini dilaksanakan 

di Klinik Pratama Srikandi Husada Kudus 

yang menjadi salah satu fasilitas pelayanan 

kesehatan tingkat pertama (FKTP) mitra 

BPJS Kesehatan dalam pelaksanaan Program 

Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis). 

Pengambilan data dilakukan pada bulan Juli 

2025.  

Penelitian ini menggunakan teknik total 

sampling terhadap seluruh pasien Prolanis 

hipertensi yang memiliki data laboratorium 
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lengkap meliputi kadar mikroalbumin, ureum, 

dan kreatinin. Kriteria inklusi yaitu pasien 

dengan diagnosis hipertensi yang tergabung 

dalam program Prolanis, memiliki hasil 

pemeriksaan laboratorium lengkap 

(mikroalbumin, ureum, dan kreatinin). 

Kriteria eksklusi yaitu pasien dengan data 

laboratorium yang tidak lengkap atau tidak 

valid. 

Studi ini melibatkan 57 pasien Prolanis 

hipertensi yang menjalani pemeriksaan kadar 

mikroalbumin, ureum, dan kreatinin. Sampel 

pasien diambil dan dipisahkan dengan 

centrifuge dengan kecepatan 1000 Rpm 

selama 3 menit, selanjutnya serum pasien 

dipipet dan di running pada instrumen yang 

digunakan dalam pemeriksaan yaitu 

Chemistry Analyzer seri Rayto RT-1904C 

(China). Data yang dihasilkan dari 

pembacaan instrumen selanjutnya dilakukan 

analisa data dengan aplikasi SPSS uji 

Shapiro-Wilk  untuk menentukan distribusi 

data, jika data berdistribusi normal, maka 

dilakukan pengujian lanjutan uji korelasi 

yaitu Spearman. 

 

 HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil pengujian laboratorium pada peserta 

prolanis yang merupakan pasien hipertensi di 

klinik srikandi husada kabupaten Kudus, 

parameter pemeriksaan yang diuji kan adalah 

mikroalbumin yang merupakan salah satu 

biomarker untuk skrinning awal dan 

parameter ureum dan kreatinin pada serum 

pasien sebagai penanda fungsi organ ginjal. 

Beberapa parameter ini memiliki fungsi dan 

karakteristik seperti pada tabel 1. 

Tabel 1. Karakteristik variabel 

Variabel 
Jenis 

Sampel 
Fungsi Paramater  

Mikroalbumin 
Urin 

sewaktu 

Marker kerusakan 

pada membran 

glomerulus 

Ureum Serum 

Penilai sisa 

nitrogen dari hasil 

eksresi kabatolisme 

protein 

Kreatinin Serum 

Indikator pengukur 

nilai laju 

glomerulus 

 

Berdasarkan tabel 1. Beberapa parameter 

yang dilakukan dalam pengujian ini memiliki 

fungsi yang berbeda-beda tetapi berpotensi 

memiliki korelasi antara satu sama lain. 

Mikroalbumin merupakan salah satu penanda 

penting dalam early warning system 

nefropati hipertensi pada awal kerusakan dan 

masih bersifat reversible. Namun pada 

parameter pemeriksaan kreatinin adalah 

sebagai penanda untuk menyatakan 

terjadinya kerusakan pada struktur nefron 

secara irreversible. Parameter pemeriksaan 

ureum bertujuan untuk menilai tingkat 

penurunan laju filtrasi. Sampel yang 

digunakan untuk pemeriksaan mikroalbumin 

yaitu urine sewaktu, sedangankan pada 

ureum dan kreatinin menggunakan serum.  

Hasil data dari pengujian instrumen kimia 

analyzer selanjutnya diuji pada pengujian 

studi analitik dengan SPSS berikut yang 

ditunjukkan dalam tabel 2. 

 
Tabel 2. Hasil uji normalitas variabel 

Variabel 
Nilai Sig. 

(Shapiro Wilk) 
Distribusi 

Mikroalbumin 0,000 
Tidak 

normal 

Ureum 0,045 
Tidak 

normal 

Kreatinin 0,000 
Tidak 

normal 

 

Semua variabel memiliki nilai p < 0,05, 

yang menunjukkan bahwa data tidak 

berdistribusi normal, menurut nilai 

signifikansi di atas. Oleh karena itu, untuk 

data numerik yang tidak normal, uji korelasi 

Spearman yang sesuai digunakan untuk 

menentukan hubungan antar variabel. 

 

Uji Korelasi Spearman 

Berikut adalah hasil uji korelasi Spearman 

antara mikroalbumin dengan ureum dan 

kreatinin: 

Tabel 3. Korelasi variabel bebas dengan variabel 

terikat 

Pasangan Variabel 
Nilai 

Sig.(p) 
Interpretasi 

Mikroalbumin dan 

Ureum 
0,000 

Korelasi 

signifikan 

Mikroalbumin dan 

Kreatinin 
0,003 

Korelasi 

signifikan 
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Hasil penelitian ini menunjukkan 

hubungan yang signifikan antara kadar 

mikroalbumin terhadap kadar ureum maupun 

kreatinin dalam darah. Hal ini menandakan 

bahwa peningkatan ekskresi mikroalbumin 

dalam urin berkaitan erat dengan peningkatan 

parameter fungsi ginjal lainnya yaitu ureum 

dan kreatinin serum. 

Mikroalbuminuria merupakan indikator 

awal terjadinya gangguan filtrasi glomerulus 

akibat tekanan darah tinggi yang kronik 

(Beernink et al., 2025; Jabor et al., 2024). 

Peningkatan tekanan darah menyebabkan 

kerusakan endotel kapiler glomerulus, 

sehingga terjadi kebocoran albumin ke urin 

dalam jumlah kecil namun abnormal 

(Atmanto et al., 2024; Silaban et al., 2025). 

Studi lainnya menunjukkan bahwa 

mikroalbuminuria merupakan gejala awal 

dari nefropati hipertensi bahkan sebelum 

terjadi peningkatan kreatinin serum secara 

signifikan (Jabor et al., 2024; Prayoga et al., 

2025). 

Korelasi antara mikroalbumin dan 

kreatinin yang signifikan dalam penelitian ini 

mendukung temuan tersebut. Kreatinin 

adalah hasil akhir metabolisme otot rangka 

yang diekskresikan secara relatif konstan 

melalui ginjal sehingga sering digunakan 

sebagai indikator utama dalam mengevaluasi 

fungsi filtrasi glomerulus (Jebo Martarini 

Hariandja et al., 2025). Semakin tinggi kadar 

kreatinin, semakin besar kemungkinan terjadi 

penurunan fungsi ginjal. Penelitian oleh 

Roslina et al. (2022) juga menyatakan bahwa 

pasien dengan hipertensi yang memiliki 

kadar mikroalbuminuria tinggi cenderung 

mengalami peningkatan kreatinin serum yang 

bermakna (Roslina et al., 2022). 

Sementara itu, hubungan antara 

mikroalbumin dan ureum yang juga 

signifikan menunjukkan bahwa terjadi 

akumulasi limbah metabolisme protein akibat 

gangguan ekskresi ginjal (Kesuma et al., 

2023). Ureum seringkali lebih dipengaruhi 

oleh faktor-faktor seperti asupan protein dan 

status hidrasi namun dalam konteks 

kerusakan ginjal ureum tetap menjadi salah 

satu indikator penting. Penelitian sebelumnya 

menemukan bahwa ureum meningkat pada 

pasien dengan mikroalbuminuria, terutama 

pada mereka yang memasuki tahap awal 

penyakit ginjal kronik (Atmanto et al., 2024; 

Rossing & Epstein, 2022). 

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 

beberapa penelitian yang merekomendasikan 

penggunaan kombinasi indikator seperti 

albuminuria, kreatinin serum, dan estimasi 

laju filtrasi glomerulus (eGFR) dalam 

skrining dan monitoring penyakit ginjal 

kronik pada pasien dengan risiko tinggi 

seperti hipertensi dan diabetes (Chanda et al., 

2025; Prayoga et al., 2025; Sari et al., 2026). 

Hasil penelitian ini memperkuat 

pemahaman bahwa kadar mikroalbumin 

dalam urin memiliki hubungan yang 

bermakna secara statistik dengan 

peningkatan kadar ureum dan kreatinin 

serum pada pasien hipertensi khususnya 

dalam konteks layanan Prolanis. Ini 

menunjukkan bahwa mikroalbuminuria dapat 

dijadikan sebagai indikator awal gangguan 

fungsi ginjal yang bersifat progresif apabila 

tidak segera ditangani. 

Temuan ini sejalan dengan teori 

fisiopatologi hipertensi di mana tekanan 

darah tinggi yang kronis mengganggu sistem 

vaskular glomerulus sehingga memicu 

kebocoran albumin ke urin dan secara 

bertahap menurunkan kemampuan ginjal 

dalam membuang limbah metabolik seperti 

ureum dan kreatinin. Korelasi yang 

signifikan antara ketiga parameter tersebut 

menjadi sinyal penting bahwa kerusakan 

ginjal pada pasien hipertensi dapat terjadi 

bahkan sebelum gejala klinis muncul secara 

nyata. 

Implikasi klinis dari penelitian ini 

menekankan pentingnya monitoring rutin 

mikroalbumin sebagai bagian dari evaluasi 

dini fungsi ginjal terlebih pada pasien-pasien 

dengan hipertensi yang belum menunjukkan 

gejala gagal ginjal. Deteksi dini dapat 

membantu memperlambat progresivitas 

penyakit ginjal kronik melalui intervensi 

gaya hidup, pengendalian tekanan darah dan 

manajemen farmakologis yang tepat. 

Namun demikian, keterbatasan penelitian 

ini adalah belum dianalisisnya faktor-faktor 

lain yang juga dapat memengaruhi kadar 

mikroalbumin dan fungsi ginjal seperti 
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penggunaan obat, komorbiditas diabetes, atau 

status hidrasi pasien. Oleh karena itu, untuk 

mendapatkan gambaran yang lebih luas, 

disarankan penelitian lanjutan dengan desain 

yang lebih kompleks dan sampel yang lebih 

besar. Dengan mempertimbangkan hal-hal 

tersebut, maka pemantauan kadar 

mikroalbumin hendaknya tidak dipandang 

sebagai pelengkap melainkan sebagai 

komponen utama dalam skrining dini 

kerusakan ginjal pada pasien hipertensi.  

 

 KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil analisis yang telah 

dilakukan terhadap 57 pasien Prolanis 

hipertensi di Klinik Srikandi Husada Kudus, 

dapat disimpulkan bahwa terdapat korelasi 

signifikan antara kadar mikroalbumin dengan 

kadar ureum (p 0,000) dan kadar kreatinin (p 

0,003).Hasil studi ini menunjukkan bahwa 

peningkatan kadar mikroalbumin dalam urin 

selalu diikuti oleh peningkatan kadar ureum 

dan kreatinin serum, yang menunjukkan 

bahwa fungsi filtrasi ginjal telah terganggu. 

Dengan demikian, mikroalbuminuria dapat 

dijadikan sebagai parameter deteksi dini 

gangguan ginjal pada pasien hipertensi. 

Untuk penelitian yang lebih lengkap dan 

signifikan perlu dilakukan penelitian lanjutan 

dengan pengujian parameter pemeriksaan 

laboratorium lainnya dan korelasinya pada 

pasien hipertensi maupun pada pasien dengan 

penyakit degenerative lainnya. 
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