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(SMK), learning planning, learning review of various previous studies using an analytical observational

objectives, interview study. desigr.l .with a cross-sef’tional approach. Data were m'lalyzed
descriptively to synthesize correlations between glycemic and
hemodynamic variables. The analysis showed a statistically
significant positive correlation (§p < 0.05$) between blood sugar
levels (GDS and HbAlc) with systolic and diastolic blood pressure.
Hyperglycemia triggers an increase in blood volume through
osmolarity mechanisms, blood vessel stiffness (vasculopathy), and
sodium retention. Sharp blood sugar fluctuations were found to be
at greater risk of triggering oxidative stress and persistent
hypertension than stable blood sugar levels. Age and gender
(postmenopausal women) were also found to act as moderators,
strengthening the association. There was a strong linear
relationship between poor glycemic control and the incidence of
hypertension. Optimal blood sugar control is crucial for preventing
potentially fatal complications such as stroke, heart disease, and
diabetic ulcers in people with type 2 diabetes.

Abstrak

Diabetes Melitus (DM) Tipe 2 merupakan masalah kesehatan global yang prevalensinya terus meningkat dan
sering disertai dengan komplikasi kardiovaskular. Hiperglikemia kronis pada pasien DM Tipe 2 diketahui
memiliki keterkaitan erat dengan peningkatan tekanan darah melalui berbagai mekanisme patofisiologis.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara kadar gula darah dengan profil tekanan darah
serta risiko komplikasi yang menyertainya pada pasien DM Tipe 2. Penelitian ini merupakan studi literatur
(tinjauan pustaka) terhadap berbagai hasil penelitian terdahulu yang menggunakan desain observasional
analitik dengan pendekatan cross-sectional. Data dianalisis secara deskriptif untuk mensintesis korelasi antar
variabel glikemik dan hemodinamik. Analisis menunjukkan adanya korelasi positif yang signifikan secara
statistik (Sp < 0,059) antara kadar gula darah (GDS dan HbAlc) dengan tekanan darah sistolik dan diastolik.
Kondisi hiperglikemia memicu peningkatan volume darah melalui mekanisme osmolaritas, kekakuan
pembuluh darah (vaskulopati), dan retensi natrium. Fluktuasi gula darah yang tajam ditemukan lebih
berisiko memicu stres oksidatif dan hipertensi menetap dibandingkan kadar gula yang stabil. Faktor usia dan
jenis kelamin (wanita pasca-menopause) juga ditemukan berperan sebagai moderator yang memperkuat
hubungan tersebut. Terdapat hubungan linear yang kuat antara kontrol glikemik yang buruk dengan
kejadian hipertensi. Pengendalian kadar gula darah yang optimal sangat krusial untuk mencegah komplikasi
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fatal seperti stroke, penyakit jantung, dan ulkus diabetikum pada penderita DM Tipe 2.

Kata Kunci:Diabetes Melitus Tipe 2, Gula Darah, Hipertensi, Komplikasi Kardiovaskular.

1. PENDAHULUAN (Times New Roman, size 12)

Diabetes Melitus (DM) Tipe 2 merupakan salah satu penyakit tidak menular yang prevalensinya
terus meningkat secara global maupun nasional. Berdasarkan data World Health Organization
(WHO), diperkirakan terdapat 422 juta orang di dunia yang menderita diabetes melitus, dengan
peningkatan prevalensi mencapai 8,5% pada populasi dewasa (Roniawan). Indonesia sendiri
menempati urutan ketujuh di dunia dengan jumlah penderita yang mencapai 8,5 juta orang
(Julianti). Kondisi ini diperparah oleh perubahan gaya hidup yang tidak sehat dan peningkatan
usia harapan hidup, di mana lansia menjadi kelompok paling rentan terhadap gangguan metabolik

ini (winta)

Kondisi patologis utama pada DM Tipe 2 adalah hiperglikemia kronis yang disebabkan oleh
resistensi insulin atau penurunan sekresi insulin oleh sel beta pankreas (Hafid et al., 2022).
Hiperglikemia yang berlangsung lama dan tidak terkontrol tidak hanya mengganggu metabolisme
glukosa, tetapi juga memicu timbulnya sindrom metabolik lainnya, terutama hipertensi (Gultom
& Ginting, 2023). Studi literatur menunjukkan bahwa penderita diabetes memiliki kemungkinan
dua hingga tiga kali lebih besar untuk mengalami tekanan darah tinggi dibandingkan individu

non-diabetes (Ningsih et al., 2024; Qomariyah et al., 2022).

Hubungan antara kadar gula darah dan tekanan darah dijelaskan melalui beberapa mekanisme
patofisiologis. Kadar glukosa darah yang tinggi menyebabkan peningkatan osmolaritas darah
yang bersifat menarik cairan intravaskular, sehingga terjadi ekspansi volume cairan tubuh (Trinita
et al., 2025). Selain itu, kondisi hiperglikemia memicu disfungsi endotel dan kerusakan pada
sistem vaskular besar (makroangiopati), yang meningkatkan resistensi arteri perifer dan berujung
pada kenaikan tekanan darah (Hidayat et al., 2025; Hafid et al., 2022). Sebaliknya, tekanan darah
tinggi juga dapat memperburuk sensitivitas sel terhadap insulin, menciptakan siklus patologis

yang sulit diputus tanpa intervensi yang tepat (Ningsih et al., 2024).

Komplikasi dari sinergi buruk antara hiperglikemia dan hipertensi sangatlah luas, mencakup
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risiko penyakit kardiovaskular, gagal ginjal, hingga stroke (Kurniawati et al., 2021). Selain itu,
kontrol glikemik dan tekanan darah yang buruk secara bermakna meningkatkan risiko terjadinya
komplikasi mikrovaskular seperti ulkus diabetikum (Wahyudi et al., 2023). Oleh karena itu,
upaya pengendalian melalui pemantauan rutin kadar glukosa dan tekanan darah, serta intervensi
aktivitas fisik seperti Senam Prolanis, menjadi sangat krusial dalam manajemen pasien DM Tipe

2 (Hasfika et al., 2020; Muhajiriansyah & Binuko, 2023).

Berdasarkan kompleksitas permasalahan tersebut, sangat penting untuk melakukan analisis lebih
mendalam mengenai sejauh mana keterkaitan antara fluktuasi kadar gula darah dengan profil

tekanan darah pada pasien guna mencegah komplikasi degeneratif yang lebih berat.

. METODE (Times New Roman, size 12)

Hasil penelitian secara konsisten menunjukkan adanya hubungan yang signifikan dan positif
antara kadar glukosa darah dengan profil tekanan darah. Secara statistik, sebagian besar studi
melaporkan nilai signifikansi (p-value) yang jauh di bawah ambang batas 0,05. Hal ini
mengindikasikan bahwa variasi kenaikan tekanan darah pada penderita DM Tipe 2 bukan terjadi
secara kebetulan, melainkan sangat dipengaruhi oleh tingkat kontrol gula darah (Hafid et al.,

2022; Roniawan et al., 2021).

Berdasarkan tinjauan hasil, terdapat tiga alasan utama mengapa kadar gula darah yang tinggi

(hiperglikemia) memicu kenaikan tekanan darah:
a. Peningkatan Volume Darah (Osmolaritas)

Gula darah yang tinggi menyebabkan darah menjadi lebih pekat (hiperosmolar). Hal ini
menarik cairan dari sel ke dalam pembuluh darah untuk mengencerkan gula, yang
berakibat pada peningkatan volume darah secara keseluruhan. Volume darah yang lebih

besar memberikan tekanan yang lebih kuat pada dinding arteri (Trinita et al., 2025).

b. Kekakuan Pembuluh Darah (Vaskulopati)
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Hiperglikemia kronis merusak lapisan endotel (bagian dalam pembuluh darah).
Kerusakan ini menyebabkan pembuluh darah kehilangan elastisitasnya dan menjadi kaku.
Pembuluh darah yang kaku meningkatkan resistensi terhadap aliran darah, yang secara

klinis terbaca sebagai hipertensi (Ningsih et al., 2024).
c. Retensi Natrium

Resistensi insulin (ciri khas DM Tipe 2) merangsang ginjal untuk menyerap kembali
natrium ke dalam tubuh. Natrium yang tertahan akan mengikat air, sehingga semakin

meningkatkan tekanan dalam sistem sirkulasi (Hidayat et al., 2025).

3. HASIL (Times New Roman, size 12)

Berdasarkan hasil analisis penelitian menunjukkan hasil utama dari seluruh jurnal
menunjukkan adanya korelasi positif yang signifikan secara statistik dengan p - value <
0,05. Artinya setiap kenaikan gula darah diikuti oleh kenaikan tekanan darah.

Lonjakan GDS memiliki pengaruh langsung pada peningkatan tekanan darah sistolik.
Pasien dengan GDS > 200$ mg/dL ditemukan mayoritas menderita hipertensi derajat 1
dan 2 (Hidayat et al., 2025). Penelitian Muhajiriansyah & Binuko (2023)
menunjukkan bahwa kadar HbA 1c yang tinggi (di atas 7%) berhubungan dengan risiko
hipertensi yang lebih menetap. Hal ini membuktikan bahwa kerusakan pembuluh darah
bersifat akumulatif dari waktu ke waktu. Studi internasional oleh Ohara et al. (2019) dan
Vakali et al. (2023) merinci bahwa fluktuasi gula darah yang "naik-turun" secara tajam
dalam sehari lebih berbahaya daripada kadar gula tinggi yang stabil, karena memicu
lonjakan tekanan darah secara intermiten dan stres oksidatif.

Peningkatan kadar gula darah lebih banyak memengaruhi tekanan darah sistolik (tekanan
saat jantung memompa). Hal ini disebabkan oleh kekakuan arteri besar (makroangiopati)
yang membuat pembuluh darah tidak bisa mengembang saat darah dipompa (Hafid et al.,
2022). Peningkatan kadar gula darah lebih banyak memengaruhi tekanan darah sistolik
(tekanan saat jantung memompa). Hal ini disebabkan oleh kekakuan arteri besar

(makroangiopati) yang membuat pembuluh darah tidak bisa mengembang saat darah
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dipompa (Hafid et al., 2022).

Pada lansia, hubungan ini jauh lebih nyata karena adanya proses penuaan pembuluh darah
alami yang dipercepat oleh gula darah tinggi (Winta et al., 2018). tudi Wahyudin et al.
(2025) mencatat bahwa jenis kelamin dan usia berperan sebagai moderator, di mana
wanita pasca-menopause memiliki risiko hipertensi terkait DM yang lebih tinggi karena

hilangnya hormon pelindung (estrogen).

4. KESIMPULAN (Times New Roman, size 12)

Seluruh penelitian secara konsisten menyimpulkan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan dan positif antara kadar gula darah (glukosa) dengan tekanan darah pada pasien
Diabetes Melitus Tipe 2. Artinya, semakin tinggi kadar gula darah seseorang, maka semakin
tinggi pula kecenderungan tekanan darahnya (baik sistolik maupun diastolik). Hasil uji statistik

mayoritas menunjukkan nilai p-value < 0,05.

Penelitian-penelitian tersebut merinci bahwa kondisi gula darah yang tidak terkontrol
(hiperglikemia) menjadi salah satu penyebab utama terjadinya hipertensi melalui beberapa

mekanisme:
a. Pembuluh Darah

Kadar gula tinggi menyebabkan kerusakan pada dinding pembuluh darah
(disfungsi endotel) dan kekakuan arteri (vaskulopati), yang meningkatkan

resistensi aliran darah.
b. Retensi Cairan

Gula darah tinggi meningkatkan osmolaritas darah yang memicu tubuh menahan
lebih banyak air dan natrium, sehingga volume darah meningkat dan tekanan pada

dinding pembuluh darah naik.

Kesimpulan dari berbagai jurnal menunjukkan bahwa sinergi antara gula darah tinggi dan
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tekanan darah tinggi secara drastis meningkatkan risiko komplikasi fatal, seperti:
a. Stroke

Penderita DM dengan hipertensi memiliki risiko stroke jauh lebih tinggi

dibandingkan penderita DM dengan tekanan darah normal.
b. Ulkus Diabetikum

Tekanan darah tinggi memperburuk sirkulasi darah ke area kaki, yang menghambat

penyembuhan luka pada penderita diabetes.

c. Penyakit Jantung Kombinasi keduanya mempercepat kerusakan sistem

kardiovaskular secara keseluruhan.
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Umur :

(dalam tahun) e e
15-19 3
2024 6
25 -29 10
30-34 5
35-39 2

Sumber: SOSHUMDIK (2022).

Penempatan Gambar

'Dags' Weeks | Months

340

324 views
260
180

100

Keterangan: Gambar harus jelas dan fix (tidak pecah).
Sumber: SOSHUMDIK (2022).
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