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Abstrak

e,
dan diabetes. Diabetes Mellitus mempercepat :’i f}lc: : a;a  dan Menye a:;:k
adalah penuaan dan i Indonesia Penelitian ini bertujuan menentukan fakto . -faktoy Yang *"“’fiuhi ,,
peningkatan kebutaan di 1 "fmrdr'n' dari pasien Klinik Mata R,s‘{l{ufzammudr_rah Palempg,, be Ungan
dengan kejadian katarak. h;ﬁmf sampling. Bentuk penelitian analitik dan p('ndekarc.m desain &
i) mmgﬁ":n;fg:ﬁi chi square untuk mengetahui h_u!fuﬂgﬂﬂ gﬁ;l \'H{Tabef depengey
] ;..(\.-‘mna! da:{ :’ a nelitian ditemukan mayoritas pasien pada Khnt:k &:’?{ad pg‘?’g Februay s
independen dde _;;; dan 39,5% (n=25) tidak katarak. Setelah dianalisa dengan Chi Sgyq,, Menunipy
:u;:r:; a:r; .: f; :: ;m ';’r :an Il Ratirak (p<0.05). Disimpulkan ada hubungan antarg s, dan ﬂ'cyadr'::
Lo

katarak di Klinik Mata RSMP, dan ridak ditemukan hubungan antara diabetes mellitus dan Katarak.
Waara *

Katarak adalah setiap keadaan

Kata Kunci: Katarak. usia. diabetes mellitus, hubungan
Abstract

Cataract is a clouding of the lens. Intrinsic Jactors  that  cause the OC""“”E”C'-’IOf Calaracyy jo
aging and diabetes.  Diabetes mellitus accelerates the occurrence of catar, acts and cause increggeq Yates
of cataract blindness in Indonesia. This study aimed to determine the correlation factors tha influence ghe
ampels were involved, namely the patients of Eve Clinic Muhammadiyaj, Hospitgl

occurrence of cataract. Si . = ; >
Palembang with samples of 63 patients and taken by using accidental "f"”p"mg' This form of analyticg)
research and design approach with a cross sectional study conducted chi-square test 1o know correlation

between dependent and independent variables. The results Sfound that majority of patients of Eye Clinig
on February was diagnosed with cataract of 60,.3% (n - 38) ang

there is g significant correlation
Haspital Palembang, while it was not Jound a correlation berween diabetes mellitus and cataract.

Key words: cataracy, age, diabetes mellitys, relationship
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adalah  setiap keadaan
lensa. Penuaan merupakap
rak yang terbanyak, letapj

trauma, penyakit = sistemik
etes mellitus,  merokok dap
Berbagal  studi  melaporkan
katarak pada individu berysi,

iatas 75 tahun.'
Survei  Kesehatan  Mata
3. 1,5% penduduk di Indonesia
(laml kebutaan. Penyebab utama
an adalah katarak (0,78%), glaukoma
kelainan refraksi (0,14%) dan
(it-penyakit lain yang berhubungan
Janjut usia (0,38%). Dibandingkan

| Asia Tenggara, angka kebutaan
: (1,5%)  yang tertinggi

desh 1%, India 0,7%, Thailand
' Selain itu, masyarakat Indonesia
hk1 kecenderungan katarak 15 tahun
epat dibandingkan penderita di
‘subtropis. Sekitar 16% sampai 22%
ta katarak yang dioperasi di bawah

ardasarkan hasil Riset Kesehatan
-'Skesdas) Nasional tahun 2007,
si Jow vision di Indonesia adalah
I % (Asia 5% - 9%), kebutaan
'aiarak sebesar 1,8% (meningkat
5% menurut SKRT 2001). Katarak

erkaitan dengan umur merupakan
bt

kt.abutaan karena katarak adalah 47 8%
dimana sebesar 589 terd s

Tenggara* #pat di regio Asia

tedad:f\i:"::bx::? gl o
n di seluruh dunia yang
da?at dicegah. Faktor risiko penting
terjadinya  katarak yang  berhubungan
dengan umur antara lain paparan radiasi
sinar  ultraviolet-B  (UV-B), diabetes,
penggunaan obat-obat untuk terapi seperti
kortikosteroid, nikotin, dan alkohol.
Intervensi yang dapat dilakukan untuk
mengurang faktor risiko terjadinya katarak
hanya dengan mengurangi paparan radiasi
sinar UV-B terhadap mata dan berhenti
merokok. Bila permasalahan tentang faktor
resiko katarak i1 tidak ditangani secara
cepat, maka di tahun mendatang katarak
bisa terjadi pada usia produkuf dan
menyebabkan meningkatnya angka
kebutaan akibat katarak di Indonesia.’
Menurut  penelitian  sebelumnya,
pasien diabetes  mellitus

mempunyai resiko 1,6 kali lebih sering

penderita



katarak.” Pada penelitian
Rumah Sakit Pringadi

untuk menderita

yang dilakukan di :
Medan, disebutkan bahwa sekitar 37.5%

pasien yang menderita diabetes mellitus
: A A
mengalami  komplikasi mikrovaskuler Kk

organ mata.’ _
Berdasarkan uraian dan data-data di

atas, perlu dilakukan penelitian hubungan
usia dan diabetes mellitus di Poliklinik
Mata Rumah Sakit Muhammadiyah
Palembang. Rumah Sakit ini merupakan
salah satu rumah sakit swasta dengan
banyak pasien berstatus ekonomi menengah
ke bawah dan cenderung memiliki pola
hidup yang kurang sehat dan pengetahuan
yang kurang baik mengenai faktor resiko
untuk terjadinya katarak. Seiring dengan hal
itu pasien yang menderita katarak di rumah
sakit ini cukup banyak. Hal ini yang
mendasari  peneliti untuk  melakukan
penelitian hubungan usia dan diabetes
di  Poliklinik Mata RSMP
Palembang. Penelitian  ini bertujuan
hubungan usia dan
diabetes mellitus sebagai faktor resiko
terjadinya katarak di Poliklinik Mata RSMP

Palembang.

mellitus

untuk mengetahui

Metode Penelitian

Metode penelitian  dirancang untuk
melihat hubungan antara usia serta

diabetes mellitus dengan katarak pada
Poliklinik Mata RSMP (Rumah Sakit

Muhammadiyah Palembang). Desain
penelitian  berbentuk penelitian analitik
dengan rancangan pendekatan studi potong
Sampel

lintang  (cross-sectional).
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pcncli(ian ini secbesar 63 pasien, dimana
pengambilan sampel menggunakan teknik

accidental sampling.
Pada  penelitian

pengambilan data  primer e
sekunder. Data primer yang terdiri dqp
Karakteristik ~pasien  yaitu usiai jepiq
kelamin; diabetes mellitus. Data prime,
diperoleh dengan wawancara langsung da
dilakukan suatu pengukuran glukosa darap,
terhadap pasien. Wawancara terhg dap
n dilakukan untuk mengetahui ysj,
pasien saat berobat. Pengukuran yang
dilakukan pada penelitian ini  adalah

pengukuran glukosa darah menggunakap
Sedangkan

ini dilakukgy

dan

pasie

test. data

glucose  strip
sekunder adalah diagnosa penyakit pasien
yang bersangkutan yang dilihat dari buky
rekam medik. Metode teknis analisis data
yang digunakan pada penelitian ini berupa
analisis univariat dan bivariat. Analisis
univariat  dilakukan  untuk  melihat
gambaran dari variabel dependent, yaitu
katarak dan variabel independent, yaitu

usia, jenis kelamin, diabetes mellitus dan

diagnosa. Analisis bivariat dilakukan
untuk  mengetahui  hubungan antara
variabel dependent dan variabel

independent menggunakan uji Chi-square
dengan program statistik komputerisasi.

Hasil dan Pembahasan

Hasil penelitian yang diperoleh terdiri
dari variabel berupa usia penderita, jenis
penderita diabetes

mellitus dan hasil diagnosa katarak.




— | asarkan Tabel 1. dapat diketalyj

JBF i I
_persentase  usia  pasien

‘ ad
-mata RSMP Palembang T
1. Gamb U
1. Gambaran sia Pasi .
Poliklink  Mata  Renn
Palembang P
~yariabel Jumlah |
. (Persentase %)
| Usia 350 44 (69.8)
| tahun
| Usia <50 19 (30,2)
‘tahun
Total 63 (100)

3erdasarkan hasil penelitian yang

dengan pengklasifikasian data

t kelompok umur.
sifikasian pada penelitian  ini
pada 63 sampel pasien di
Mata Rumah Sakit

madiyah Palembang didapatkan
2n yang berusia >0 tahun sebesar
=44) pasien. Hasil penelitian ini
n prevalensi katarak yang lebih
bandingkan hasil penelitian di
Teluk Jambe, Karawang yang
can bahwa pada usia 50-60 tahun
atarak sebesar 76,9%.
.!p'ada penelitian ini semakin
-’1_;_'eori yaitu persentase katarak
»cara bermakna sesuai dengan
sia. Penyebab katarak yang
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Ulamg adalgh proses

o | alamiah ¢
pt"mbnlhnh lmuumya usia mcnim:t?lim
a
il ulm Pada maty. WHO melapo 1:‘rl
: rka
Wbungan katarak dengan prust:l
s

i Katarak . senily
1Kata 1 "

an sebagai suaty penyakit idiopatik
a usia di atas S0

nderung meningkat
hnya usia’

yang umum terjadi pad
tahun, Prevalensinya ce

sesuai dengan bertamba

Jenis Kelamin:

) I.Serdasar Tabel 2. Menunjukkan jenis
ela'mm pPasien pada poliklinik mata Rumah
Sakit Muhammadiyah Palembang

Tabel 2. Gambaran Jenis Kelamin Pasien di
Poliklinik

Mata RSMP
Palembang
No Variabel Jumlah
(Persentase %)
1 Laki-laki 33(524)
2 Perempuan 30 (30.2)
Total 63 (100)
Penelitian dilakukan dengan
pengklasifikasian data menurut jenis

kelamin. Pengklasifikasian pada penelitian
ini dilakukan pada 63 sampel pasien di
Poliklinik Mata Rumah Sakit
Muhammadiyah Palembang, didapatkan

responden yang berjenis kelamin laki-laki



———-

=

33) pasien. Apabila data

sebesar 52,4% (n=
merokok dan

ini dikaitkan dengan
pekerjaan yang juga merupakan salah satu

faktor resiko katarak menyebabkan yang

berjenis kelamin laki-laki lebih banyak

. 5
menderita katarak.”

Diagnosa
Gambaran hasil diagnosa penderita

penyakit katarak yang akan dihubungkan
dengan penderita diabetes melliyus seperti
terlihat pada Tabel 4. berikut.

Tabel 4. Gambaran Diagnosa Pasien di

Poliklinik Mata RSMP
Palembang
No Variabel Jumlah
(Persentase %)
1 Katarak 38 (60,3)
2 Tidak 25 (39,7)
Katarak
Total 63 (100)

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan dengan pengklasifikasian data
menurut diagnosa pasien.
Pengklasifikasian pada
dilakukan dari 63
Poliklinik  Mata
didapatkan responden
katarak sebesar 60,3% (n=38) pasien.

Sebuah menyebutkan
bahwa penyebab kebutaan yang tertinggi di
Indonesia adalah katarak, yaitu sebesar

penelitian  ini

sampel pasien di
RSMP  Palembang
yang menderita

penelitian

32

Syifa MEDIKA, Vol 2 (No 1), Septembey 200

0.78%° Prevalensi pada individu berusi,
65-74 tahun adalah sebanyak 50% day

meningkat hingga 70% pada individu diatag

75 tahun. Katarak yang berkaitan dengan
umur merupakan 48% penyebab kebutaan

di seluruh dunia, yaitu sekitar 18 juta orang,

Semakin bertambahnya prevalensi katarak,
terutama di negara maju sehingga perlu
diberikan penyuluhan kepada masyarakat

k melakukan tindakan promotif dan

untu e
tidak terjadi

preventif sehingga katarak

; )
pada usia produktif. _
Hubungan antara variabel usia dan

diabetes  mellitus  terhadap

penyakit . .
¢ katarak seperti terlihat

kejadian penyaki
pada data dibawah ini.

Penderita Diabetes Mellitus
Penelitian untuk melihat hubungan

mellitus  terhadap

penderita diabetes
penyakit katarak dianalisa dari jumlah

persentase pederita diabetes mellitus seperti

pada Tabel 3.

Tabel 3. Gambaran Diabetes Mellitus Pada
Pasien di Poliklintk Mata RSMP

Palemban
No Variabel Jumlah
(Persentase %)
1 Diabetes 32 (50.,8)
2 Tidak 31(49.2)
diabetes
Total 63 (100)




urut penyakit digl,

| les mellityg.

ifikasian  pada Penelitiay ini

an pada 63 Sampe| Pasien g,
o !P'k Mata Ruma},

Sakit

madiyah Palembang didapakqy,

en  yang menderitg

| diabeyeg

litus sebesar 50,8% (n=32) pPasien.
E_‘Berbagﬂi penelitian epidemiologi
njukkan  adanya keccndemngan

ingkatan angka insidens
etes mellitus  dj berbaga;
) _ WHO memprediks;
gkatan jumlah Penyandang
cukup besar untuk tahun-tahyp
Untuk Indonesia.
prediksi kenaikan Jjumlah Pasien dari
uta pada tahun 2000 menjadi sekitar
juta pada tahun 2030, Laporan darj
;, penelitian  di  berbagaj daerah (;
indonesia yang dilakukan pads dekade
;JL' menunjukkan

dan Prevalens;
Penjury

adanya
diabetes

sebaran  prevalens;
diabetes mellitus tipe-2 antara 0,8% di

Toraja, 6.1% yang
Hasil penelitian
era tahun 2000-an menunjukkan
gkatan prevalensi yang sangat tajam.
ebagai contoh penelitian  di  Jakarta
: urban) dari prevalensi DM 1.7%
da tahun 1982 menjadi 5,7% pada tahun

al sampai
didapatkan di Manado.

dan kemudian menjadi 12,8% pada
2001 di daerah sub-urban Jakarta.’
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Berdasarkap hasil  penelitian ini

didapatkan pasien

yang paling banyak
Mempunyaj penyakit

katarak adalah pasien
yang berusia d; atas 50 tahun sebanyak 33
Pasien (52,49 dan hanya 5 pasien (7,9%)
yang berusia d; bawah 50 tahun dan
Mempunyai penyakit katarak.

Dari hasil uji statistik dengan metode
quare didapatkan ada hubungan yang
signifikan  antara usia dengan Kkatarak
dengan nilaj P=0,001* (p<0,05). Usia juga
merupakan faktor resiko terjadinya katarak
dengan Ratio Prevalence 2.8 dengan
interval kepercayaan 95% antara 2.,460-
28,865.

Hasil penelitian ini sama dengan
hasil penelitian sebelumnya, bahwa ada
hubungan antara

chi-s

usia lanjut dengan
kejadian katarak pada pasien yang berobat
di Poliklink Mata Rumah Sait Umum
Daerah Dr. M. Yunus Bengkulu.”




isebabkan oleh usia

L erkait d :
Katarak 1t (3ifaD

ring ditemukan pada ke _
purunan VIsus.
dari  katarak terkait usid
belum sepenuhnya

dimengerti. Berdasarkan usia lensa, terjadi
dan ketebalan sertd

akomodasi.
kortical

paling se
mata yang menyebabkan pe
Patogenesis
multifaktor ~ dan

peningkatan berat
menurunnya kemampuan
lapisan  baru serat

berbentuk konsentris, akibatnya nucleus

dari lensa mengalami penckanan _dal?
). Kristalisasi

yang

Scbagai

pergeseran (nucleus sclerosis
(protein lensa) adalah perubahan .
terjadi akibat modifikasi kimia dan agregasl

protein menjadi high-molecular-weight-

protein. Hasil dari agregasi protein sccal:a
tiba tiba mengalami fluktuasi refraktif

index pada lensa, cahaya yang menyebar,
penurunan visus. Modifikasi kimia dari
protein nucleus lensa juga menghasilkan
progressive pigmentasi. Perubahan lain
pada katarak terkait usia pada lensa
termasuk  menggambarkan  konsentrasi
glutatin dan potassium dan meningkatnya
konsentrasi sodium dan kalsium."’

Banyak teori yang menjelaskan
tentang terjadinya katarak yang
berhubungan dengan usia. Epitelium lensa
dipercaya mengalami perubahan seiring
dengan pertambahan usia, secara khusus
melalui penurunan densitas epitelial dan
differensiasi abberan dari sel-sel serat
lensa. Sekali pun epitel dari lensa katarak

mengalami  kematian apoptotik  yang

r\ll'l"" ML ,}!NA‘ Vol 2 (Ne 1), Se Membe, i [ ‘
2l

menyebabkan gangguan . pcmhcnlukn"
serat lensa dan homcosmsls' dan “k}‘irny,-l
mengakibatkan hilangnya kejemihan lensy
Lebih jauh lagi, dengan bertambahny, iy

lensa, penurunan ratio air dan Mungk;,

metabolit larut air dengan berat moleky)
rendah dapat memasuki sel pada nukley

lensa melalul epitelium dan korteks Yang

terjadi dengan penurunan transport ;.

* - 1
nutrien dan antnokmdan.'
Kerusakan oksidatif pada lensa paq,

penambahan usia terjadi yang
mengarahkan pada perkembangan katarak
senilis. Berbagai macam studi

menunjukkan peningkatan produk oksidag;
(contohnya glutation teroksidasi) day
penurunan vitamin antioksidan serta enzip,
superoksida dismutase yang menggaris-
bawahi peranan yang penting dari proses
oksidatif pada kataraktogenesis.
Mekanisme lainnya yang
adalah konversi sitoplasmik lensa dengan
berat molekul rendah yang larut air menjad;
agregat berat molekul tinggi larut air, fase
tak larut air dan matriks protein membran
tak larut air. Hasil perubahan protein
menyebabkan fluktuasi yang tiba-tiba pada
indeks refraksi lensa, menyebarkan aras-
aras cahaya dan menurunkan kejernihan.
Area lain yang sedang diteliti meliputi
peran dari nutrisi pada perkembangan
katarak secara khusus keterlibatan dari

terlibat

glukosa dan mineral serta vitamin."'
Tergantung dari kelarutan dalam air,

rendah di mana menyebabkan penurunan  sebuah hipotesis memperkirakan bahwa

secara nyata pada densitas sel, akumulasi
dari serpihan-serpihan kecil epitelial dapat

seiring dengan berjalannya waktu, protein
tidak

lensa menjadi larut air dan
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Yy | p mgchaSi untuk  membentyk partikel.
q, qikel yang sangat  besar yang
A mm“ccahkun cahaya  yapg
h mc“gakibulkun kekeruhan lensg.
berusaha
yang
Pmtein tidak
! pcl‘li“gkalan
l pipotesis  ini

dapat
ukhirnyu
Beberapy
u.nluk mengkaitkan
lebih tinggi terhadap
larut * air  ip;
kekeruhan tetapi
masihlah kontroversia]
ry garuslah diperhatikan bahwa f raksi proteinl
@k larut air meningkat dengan wakgy
sekalipufl tetap  jernih.
Konversi protein larut air menjadi tak larut

air tampak sebagai proses

mscnlllsc

dcngan
lensa,

lensa  masih

yang normal
b : tetapi  dapat
menjadi lebih cepat hingga berlebih pada
lensa katarak tertenty, '

pada maturasi serat lensa.

Diabetes
Katarak
h Hasil penelitian mengenai diabetes
mellitus  yang mempengaruhi terjadinya
katarak di Poliklinik Mata Rumah Sakit
Muhammadiyah Palembang diperoleh data
_-_pasien yang menderita diabetes mellitus
“sebanyak 23 pasien (36,5)%) dan sebanyak
15" pasien (23,8%) yang
‘penyakit katarak namun tidak menderita
1abetes mellitus.

Mellitus  versus Kejadian

mempunyai

Berdasarkan hasil uji statistik dengan
tode chi-square didapatkan bahwa tidak
hubungan yang signifikan antara
diabetes mellitus dengan katarak dengan p
=0,099* (p > 0,05). Untuk nilai Ratio
1,47 dengan
ayaan 95% didapatkan antara 0,960-

bahwa diabetes

interval

menunjukkan

B
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mellityg |

8 bukan me

Crupakan ki ;
or resiko

untuk terindi
Jadinya  pe :
‘ n g
Pasien Dul'lkl' yakit katarak ~pada
IKlnik — mat
Puicmbang. T dRSME
Tabel ¢
b § ]'l b :
dc;‘b““&.an Diabetes  Mellitus
< SN
P)l',:l’(z;l'l' Kejadian  Katarak  di
oliklinik Mata RSMP
Palembang
Diagnosa
B =
Diabetes | Katarak TilakKatarak | TotlKatirak | PROS%C:
147
(0.960-7,744)
N % B % N %
Dishetes | 21 | 365 | o 43 | 1 14
Lidak 108 16 15 | 10
iabetes il
Jumbh B3] 5| N | 6 J00

Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian sebelumnya di Kecamatan Teluk
Jambe Barat Kabupaten Karawang, yang
menyatakan ada hubungan antara diabetes
mellitus dengan katarak dan diabetes
mellitus mempunyai risiko 1,6 kali lebih
besar untuk terjadinya katarak.’

Perbedaan ini mungkin disebabkan
oleh adanya faktor lain yang mempengaruhi
katarak. Seperti faktor yang ada dari dalam
tubuh sendiri yaitu nutrisi dan keturunan.
Selain itu, banyak juga faktor yang
membuat hasil statistik menunjukkan tidak
ada hubungan antara diabetes mellitus
katarak adalah

hanya sampel

dengan salah satunya

peneliti mendapatkan

sebanyak 63 orang dengan menggunakan

teknik  accidental ~ sampling  Karena



chagian besar
8%). Sebagian besar

diabetes mellitus
pasien menderita

katarak (60,3%)- Naks
pasien berjenis kelamin laki-laki lebih
beresiko untuk mengalami katarak.
' ja seseorang,

tinggi  pula resiko untuk
betes mellitus tidak
terjadinya katarak

tidak ditemukan

semakin
menderila katarak. Dia
meningkakan resiko

dan secara statistik
hubungan antara diabetes mellitus dengan

katarak di Poliklinik Mata Rumah Sakit

Muhammadiyah Palembang.
Penelitian  ini  belum sempumna,

karena hanya melibatkan jumlah dan
sumber sampel  yang terbatas sehingga
disarankan perlu dilakukan penelitian lebih
lanjut mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi katarak dengan mengganti
teknik pengambilan sampel dan
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