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INTISARI

Katarak merupakan penyebab utama kebutaan di negara maju maupun
negara berkembang. Insidensi dan progresivitas katarak meningkat pada pasien
deilhgan diabetes mellitus. Hubungan antara diabetes mellitus dan pembentukan
katarak telah ditunjukkan dalam epidemiologi klinis dan studi penelitian dasar.
Tl;ljllan dari penelitian adalah untuk mengetahui perbedaan subtipe katarak pada
penderita katarak dengan diabetes mellitus dan non-diabetes mellitus.

Subjek dalam penelitian ini dibagi dalam dua kelompok, kelompok 1
sebagai kelompok uji yang terdiri dari 36 mata katarak dengan diabetes mellitus,
sedangkan kelompok 2 sebagai kelompok kontrol terdiri dari 36 mata katarak non-
digbetes mellitus. Subtipe katarak diperiksa oleh dokter spesialis mata.
Berikutnya, data diuji dengan Uji Chi Square.

Dari total 72 mata didapatkan sebanyak 29 mata (80,6%) dengan riwayat
non-diabetes mellitus memiliki katarak subtipe nuklearis. Sebanyak 7 mata
(19,4%) dengan riwayat non-diabetes mellitus memiliki katarak subtipe kortikalis.
Sebanyak 4 mata (11,1%) dengan riwayat diabetes mellitus memiliki katarak
subtipe nuklearis. Sebanyak 32 mata (88,9%) dengan riwayat diabetes mellitus
memiliki katarak subtipe kortikalis. Hasil uji statistik dari Uji Chi Square
menunjukkan terdapat perbedaan subtipe katarak pada penderita katarak dengan
digbetes mellitus dan non-diabetes mellitus (p=0,000). Penyebab dari hasil ini
adalah akumulasi sorbitol lensa pada penderita diabetes mellitus yang
mengakibatkan stres osmotik pada lensa, yang kemudian menyebabkan
1:o£l mbengkakan luas dan kekeruhan pada serat korteks lensa.

Kesimpulannya, terdapat perbedaan subtipe katarak pada penderita katarak
dengan diabetes mellitus dan non-diabetes mellitus.

Kata kunci: Subtipe katarak, Diabetes Mellitus
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ABSTRACT

Cataract is considered a major cause of blindness in developed and

deyeloping country. Incidence and progression of cataract is elevated in patients
with diabetes mellitus. The association between diabetes mellitus and cataract

farlmatx'on has been shown in clinical epidemiology and research. The aim of this

reSearch is to know the difference of cataract subtype in cataract patient with
digbetes mellitus and non-diabetes mellitus.

The subjects of this research are divided into two groups, group 1 as trial

group which consists of 36 eyes of cataract patients with diabetes mellitus while
group 2 as control group consists of 36 eyes of cataract patients without diabetes

mallitus. The subtype of cataract from both groups was examined by

ophthalmologist. Subsequently, the data is tested with Chi Square Test.

From 72 total eyes, there are 29 eyes (80,6%) of cataract patients without

diapetes mellitus have nuclear cataract subtype. There are 7 eyes (19,4%) of
cataract patients without diabetes mellitus have cortical cataract subtype. There
are 4 eyes (11,1%) of cataract patients with diabetes mellitus have nuclear

cai

m

ract subtype. There are 32 eyes (88,9%) of cataract patients with diabetes
ellitus have cortical cataract subtype. Statistic result of Chi Square Test shows a

difference of cataract subtype in cataract patient with diabetes mellitus and non-

di

abetes mellitus (p=0,000). This result is caused by the accumulation of lens

sor%ital in diabetic patients which causes osmotic stress, which later causes an

"

extensive swelling and cataract formation of cortical lens fibers.

In conclusion, there is a difference of cataract subtype in cataract patient

with diabetes mellitus and non-diabetes mellitus.

Keywords: Cataract subtype, Diabetes Mellitus
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