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Abstrak  
 

Keadaan lensa mata yang biasanya bening dan jernih berubah menjadi keruh disebut dengan katarak. Di 
Indonesia, katarak menjadi penyebab utama terjadinya kebutaan dengan persentase sebesar 77,7% serta data 
yang didapat dari Rumah Sakit Mata Bali Mandara tahun 2018 menyatakan persentase katarak di provinsi Bali 
sebesar 2,7%. Katarak dapat disebabkan dari berbagai faktor, diabetes melitus merupakan salah satunya. Kadar 
gula darah yang terjadi peningkatan pada pasien diabetes melitus dapat memberikan perubahan yang terlihat 
jelas di jaringan tubuh yang tidak terikat dengan insulin dalam transport glukosa. Hal ini dapat terjadi pada 
lensa mata dimana dapat menimbulkan katarak. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pasien 
katarak dengan riwayat diabetes melitus di RS Mata Bali Mandara. Metode penelitian ini ialah deskriptif 
retrospektif dengan rancangan studi cross sectional. Metode yang digunakan dalam pengumpulan data adalah 
dengan data skunder dari rekam medis. Sampel penelitian adalah seluruh pasien katarak yang memeriksakan 
diri di RS Mata Bali Mandara yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan dengan teknik purposive 
sampling. Data yang didapat dianalisis secara univariat. Pada penelitian ini mendapatkan hasil bahwa pasien 
yang mengalami katarak dengan riwayat diabetes melitus didominasi oleh pasien perempuan dan pasien 
dengan rentang usia 50-60 tahun. Berdasarkan klasifikasinya yang diderita, pasien dengan katarak imatur 
adalah yang paling banyak ditemukan. Berdasarkan kadar gula darah yang didapatkan saat pemeriksaan, 
sebagian besar pasien memiliki kadar gula darah yang tinggi.  

. 
Kata Kunci: Kadar  Gula Darah, Katarak, Diabetes Melitus 
 
 

Abstract 
 

[Overview of Cataract Patients with a History of Diabetes Mellitus at Bali Mandara Eye Hospital] 
The condition in which the usually clear and clear lens of the eye turns cloudy is called a cataract. In 

Indonesia, cataracts are the main cause of blindness with a percentage of 77.7%. Data obtained from the Bali 
Mandara Eye Hospital in 2018 stated that the percentage of cataracts in the province of Bali was 2.7%. 
Various factors can cause cataracts, diabetes mellitus is one of them. Increased blood sugar levels in patients 
with diabetes mellitus will provide clearly visible changes in body tissues that are not dependent on insulin for 
glucose transport. This can occur in the lens of the eye which can cause cataracts. This study aims to 
determine the description of cataract patients with a history of diabetes mellitus at the Bali Mandara Eye 
Hospital. This research method is descriptive retrospective with a cross-sectional study design. The data 
collection method used secondary data from medical records. The research sample was all cataract patients 
who checked themselves at the Bali Mandara Eye Hospital and met the criteria set by the purposive sampling 
technique. The data obtained were analyzed univariately. In this study, it was found that patients with 
cataracts with a history of diabetes mellitus were dominated by female patients and patients with an age range 
of 50-60 years. Based on the classification suffered, patients with immature cataracts are the most common. 
Based on the blood sugar levels obtained during the examination, most of the patients had high blood sugar 
levels. 
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PENDAHULUAN  
Normalnya lensa mata dalam keadaan 

jernih dan bening, karena beberapa faktor 
bisa menimbulkan perubahan kejernihan 
lensa menjadi keruh, kondisi inilah yang 
disebut dengan  katarak.(1) Dimana lensa 
mata yang kehilangan kejernihan atau sifat 
beningnya dapat menimbulkan penglihatan 
berkabut atau bahkan tidak dapat melihat 
sama sekali. Menurut IAPB Vision Atlas 
pada tahun 2015, menyatakan bahwa 
gangguan proses masuknya cahaya ke 
dalam mata yang tidak terkoreksi 
merupakan penyebab gangguan penglihatan 
tertinggi di dunia, dengan persentasi 
48,99% dan diikuti oleh katarak sebesar 
25,81%. Sedangkan untuk penyebab 
kebutaan di dunia disebabkan oleh katarak 
dengan persentase 34,47% dengan lebih 
dari 75% dari gangguan penglihatan 
tersebut dapat dicegah. Di Indonesia, 
katarak menjadi penyebab utama terjadinya 
kebutaan dengan persentase sebesar 77,7% 
serta data yang didapat dari Rumah Sakit 
Mata Bali Mandara tahun 2018 menyatakan 
persentase katarak di provinsi Bali sebesar 
2,7%. Kebutaan akibat katarak ini dapat 
disebabkan oleh beberapa faktor  seperti 
jenis kelamin dan usia seseorang, perilaku 
merokok dalam jangka waktu yang lama, 
pajanan sinar ultraviolet, dan juga dapat 
disebabkan oleh riwayat diabetes melitus.(2) 

Suatu penyakit gangguan 
metabolisme yaitu diabetes melitus dapat 
terjadi karena penuruhan hormon insulin 
yang terproduksi di pankreas. Apabila 
kadar hormone ini menurun di dalam tubuh 
dapat menyebabkan glukosa dalam darah 
menjadi tidak tersimpan dengan cara yang 
sempurna dan akan meningkatkan kadar 
glukosa pada tubuh. Penumpukan glukosa 
pada peredaran darah akan menyebabkan 
gangguan sirkulasi yaitu terjadi penebalan 
dinding dari pembuluh darah serta 
mengakibatkan struktur di dasar membran 
pembuluh darah menurukan perfusi 
jaringan. Kedua hal ini akan mengganggu 
metabolisme tubuh sehingga akan timbul 
perubahan yang tak diinginkan dalam 
selang waktu yang panjang dan serius, 

salah satunya adalah menyebabkan 
rusaknya pembuluh darah pada mata.(3) 
Dalam penelitian yang berbeda menyatakan 
bahwa penimbunan sorbitol dapat terjadi 
karena terjadinya peningkatan metabolisme 
glukosa dalam lensa. Hal ini memiliki 
hubungan dengan terjadinya perubahan 
osmotik dan akhirnya akan menyebabkan 
kekeruhan pada lensa. Dari penelitian yang 
dilakukan oleh The Framingham Eye Study 
and the Health and Nutrition Examination 
Survey menyatakan bahwa pengidap 
diabetes melitus dengan usia dibawah 65 
tahun akan lebih mudah tiga sampai empat 
kali terkena katarak, serta dua kali lebih 
berisiko pada umur melebihi enam puluh 
lima tahun dibandingkan dengan pasien 
tanpa mengidap diabetes melitus.  

Berdasarkan dari beberapa penelitian 
tersbut, maka perlu dilaksanakan sebuah 
penelitian mengenai gambaran penderita 
katarak dengan riwayat diabetes melitus di 
Rumah Sakit Mata Bali Mandara. Rumah 
Sakit Mata Bali Mandara dipilih karena 
rumah sakit tersebut merupakan rumah 
sakit mata negeri yang ada di Bali satu-
satunya. 

 
METODE 

Penelitian pada jurnal ini 
menggunakan desain deskriptif retrospektif 
dengan jenis studi cross sectional. 
Penelitian pada jurnal ini diselenggarakan 
di Rumah Sakit Mata Bali Mandara. 
Sampel pada penelitian jurnal ini dipilih 
dengan penggunaan metode non probability 
sampling, dilengkapi dengan teknik 
purposive sampling sesuai dengan kriteria 
sampel yang ditetapkan dengan jumlah 
sampel sebanyak 69 orang. Pengumpulan 
data yang dilakukan pada penelitian jurnal 
ini memfokuskan penggunaan data 
sekunder yakni data dari rekam medis 
pasien dengan data yang berupa kadar gula 
darah pasien penderita katarak. Data yang 
didapat kemudian dianalisis secara 
univariat dengan program SPSS untuk 
mengimplementasikan karakteristik dari 
masing-masing variabel yang akan diteliti.  
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PEMBAHASAN 
Karakteristik Penderita Katarak dengan 
Riwayat Diabetes Melitus  

Berdasarkan hasil penelitian, 
didapatkan hasil bahwa kelompok usia 
terbanyak yang mengalami katarak ialah 
kelompok usia 50 hingga 60 tahun dengan 
persentase 56,5%. Hasil ini berjalan lurus 
dengan penelitian Harun (2020), yang 
menebutkan bahwa usia diatas 50 tahun 
memiliki risiko untuk terkena katarak lebih 
tinggi. Penyebab kejadian katarak yang 
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HASIL 
Karakteristik Sampel  

Variabel Frekuensi Persentase 

Jenis Kelamin     

Perempuan 40 58,0% 

29 42,0% Laki-laki 

Usia     

50 – 60 tahun 39 56,5% 

30 43,5% >60 tahun 

Tabel 1 Karakteristik Pasien Katarak dengan 
Riwayat Diabetes Melitus di Rumah Sakit Mata Bali 
Mandara 

Berdasarkan tabel 1, sebagian besar 
pasien katarak berusia 50-60 tahun (56,5%) 
sedangkan sisanya berusia lebih dari 60 
tahun (43,5%). Dilihat dari variabel jenis 
kelamin, mayoritas pasien katarak berjenis 
kelamin perempuan (58%).  

Kategori Frekuensi 
Proporsi 

(%) 

Insipien 6 9,7 

55 79,7 Imatur 
Matur 3 4,3 

5 8,3 Komplikata 

Total 69 100 

Klasifikasi Katarak 

Tabel 2 Gambaran Klasifikasi Katarak pada Pasien 
Katarak dengan Diabetes Melitus di Rumah Sakit 
Mata Bali Mandara 

Pada penelitian ini klasifikasi katarak 
dikelompokkan menjadi 4 kategori yaitu 
insipient, imatur, matur, dan komplikata. 
Berdasarkan data yang diperoleh pada 
tabel 2 menunjukan bahwa mayoritas 
pasien katarak masuk ke dalam kategori 
katarak imatur (79,7%). 
 
Kadar Gula Darah 

Tabel 3 menunjukkan hasil mayoritas 
pasien katarak memiliki kadar gula darah 
yang tinggi (63,8%). Peneliti mendapatkan 
rata-rata kadar gula darah 221,20 mg/dl 
dan standar deviasi (9SD) 49,10. Kadar 
gula terendah 115 mg/dl dan tertinggi 320 
mg/dl.  

Kategori
  

Frekuensi Proporsi (%) Rerata Min Max Simpang Baku 

Rendah 4 5,8 

221,20 115 320 49,10 Sedang 21 30,4 

Tinggi 44 63,8 

Total 69 100         

Tabel 3 Gambaran Klasifikasi Katarak pada Pasien Katarak dengan Diabetes Melitus di Rumah Sakit Mata 
Bali Mandara 

lebih tinggi pada rentang usia tersebut 
diakibatkan karena terjadi aggregasi 
protein dalam lensa, kerusakan sel-sel serat 
membran dan migrasi abnormal sel epitel 
lensa mata.(4) Hasil penelitian ini juga 
sesuai dengan penelitian oleh Karunika et 
al. (2022) yang menemukan bahwa usia 
seseorang berbanding lurus dengan ukuran 
lensa, dimana ukuran lensa akan bertambah 
seiring bertambahnya usia seseorang. Hal 
ini disebabkan karena timbulnya serat-serat 
lensa baru. Kondisi inilah yang 



 

 

menimbulkan kekeruhan lebih berat.(5) 
Penelitian ini juga menemukan hasil 

bahwa jenis kelamin perempuan memiliki 
kejadian katarak lebih banyak sebesar 58% 
dibandingkan dengan laki-laki. Hal ini 
sejalan pula dengan penelitian oleh 
Haspiani pada 2017 di RSP Universitas 
Hasanuddin yang menyatakan bahwa 
perempuan yang menderita katarak senilis 
didominasi oleh perempuan dengan 
persentase sebesar 55,45% lebih tinggi 
dibandingkan laki-laki. Penyebab wanita 
memiliki risiko lebih tinggi untuk 
menderita katarak adalah karena terdapat 
pengaruh dari penurunan estrogen yang 
terjadi pasca menopause pada Wanita.(6)  

Namun, penelitian lain yang 
dilakukan oleh Daulay (2020) di Rumah 
Sakit Umum Haji Adam Malik menyatakan 
hasil yang berlawanan yakni sebanyak 
55,2% laki-laki lebih banyak menderita 
katarak dibandingkan perempuan. 
Penyebab dari lebih tingginya risiko laki-
laki terkena katarak adalah akibat 
kebiasaan merokok pada kalangan laki-laki 
warga Indonesia, yang mana merokok 
menjadi salah satu faktor risiko penyebab 
katarak.(7) 
 
Klasifikasi Katarak 

Penelitian ini mendapatkan hasil 
bahwa mayoritas penderita katarak dengan 
riwayat diabetes melitus di Rumah Sakit 
Mata Bali Mandara memiliki katarak 
Imatur sebesar 79,7%. Berdasarkan 
penelitian yang dilakukan Haspiani (2017) 
menyatakan hal serupa, yaitu diperoleh 
jenis katrak yang paling banyak diderita 
pasien di RSP Universitas Hasanuddin 
adalah katarak imatur sebanyak 84 pasien 
dengan persentase 83,17%.(6) Penelitian 
lain yang juga mendukung hasil tersebut 
dilakukan oleh Daulay (2019) di RSUP 
Haji Adam Malik yang mendapatkan 
proporsi tertinggi penderita katarak 
berdasarkan klasifikasinya adalah katarak 
imatur sebesar 67,8%.(7)  Sejalan pula 
dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Manggala di Rumah Sakit Daerah 
Mangusada, menyatakan bahwa sebanyak 

838 kasus atau 80,9% pasien menderita 
katarak imatur.(8)  

Tanda suatu katarak imatur ialah 
adanya bagian keruh sebagian pada lensa 
dan tidak sampai mengenai seluruh dari 
lapisan lensa.  Peningkatan kadar gula 
darah yang cukup tinggi pada pasien 
katarak dengan riwayat diabetes melitus 
akan mendukung lensa yang telah 
degeneratif, serta merta menyerap cairan ke 
lensa lebih banyak sehingga lensa akan 
menjadi cembung. Akibat dari cembungnya 
lensa akan menimbulkan terjadinya 
miopisasi dan gangguan penglihatan mulai 
dirasakan oleh pasien, sehingga pasien 
sudah mulai memeriksakan penglihatannya 
ke Rumah Sakit.(7)  
 
Kadar Gula Darah 

Pada penelitian ini didapat hasil 
bahwa mayoritas pasien katarak memiliki 
kadar gula darah yang tinggi saat 
melakukan pemeriksaan, yaitu sebesar 
63,8%. Hasil yang serupa didapatkan pula 
pada penelitian yang dilaksanakan oleh 
Daulay (2020) di Rumah Sakit Umum Haji 
Adam Malik yang menyatakan bahwa 
sebanyak 29.7% pasien katarak yang 
memiliki riwayat diabetes melitus dengan 
hiperglikemia, sedangkan hanya 20% 
pasien katarak yang memiliki riwayat 
diabetes melitus tanpa hiperglikemia. Hasil 
ini disebabkan karena tidak terkontrolnya 
kadar gula darah, sehingga menyebabkan 
hiperglikemia mengakibatkan stress 
oksidatif dan proses glikasi tanpa enzim 
yang menghasilkan katarak pada pasien.(7) 

 Hasil penelitian ini juga didukung 
oleh penelitian yang dilaksanakan oleh 
Hamidi (2017) yang mendapatkan bahwa 
adanya hubungan antar diabetes melitus 
dengan terjadinya katarak di Poli Mata 
RSUD Bangkinang. Pada penelitian 
tersebut menunjukan jika pasien yang 
mengidap diabetes melitus memiliki 
peluang 13,5 kali mengalami katarak 
karena kadar gula darah yang meningkat 
dapat menyebabkan penumpukan zat 
metabolik gula pada sel lensa bola mata, 
yang menyebabkan terjadinya peningkatan 
tekanan osmosis intraseluler kemudian 
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terbentuk katarak.(2) 
Dari penelitian yang dilakukan oleh 

Putri pada 2021 didapatkan hasil yang 
serupa, yaitu sebesar 57,1% pasien di 
Rumah Sakit Umum Anutapura Palu dan 
Klinik Spesialis Mata Mitra penderita 
katarak memiliki riwayat diabetes melitus. 
Hal ini disebabkan oleh terdapatnya 
peningkatan kadar gula darah akan 
meningkatkan pula kadar gula darah pada 
aquos humor. Hal ini yang menyebabkan 
kadar glukosa dalam lensa juga meningkat, 
yang mana sebagian glukosa tersebut 
diubah oleh enzim sorbitol yang 
menghasilkan kekeruhan pada lensa.(9) 
 
SIMPULAN 

Kesimpulan yang dapat diambil 
diantaranya: 
1. Karakteristik penderita katarak 

dengan riwayat diabetes melitus 
berdasarkan usia didominasi oleh 
pasien berusia 50-60 tahun dengan 
persentase 56,5%. Berdasarkan jenis 
kelaminnya, penderita katarak dengan 
riwayat diabetes melitus didominasi 
oleh perempuan dengan persentase 
58%. 

2. Berdasarkan klasifikasinya, katarak 
yang paling banyak diderita oleh 
pasien katarak dengan riwayat 
diabetes di Rumah Sakit Mata Bali 
Mandara adalah katarak imatur 
dengan persentase 79,7%. 

3. Berdasarkan kadar gula darah yang 
didapatkan saat pemeriksaan, 
mayoritas penderita katarak memiliki 
kadar gula darah sewaktu dengan 
tingkat yang tinggi dengan persentase 
63,8%. 
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