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RINGKASAN 

 

Latar belakang: Sebagai penyebab utama gangguan penglihatan di seluruh dunia, 

studi tentang variasi genetik sebagai faktor risiko retinopati diabetik (DR) telah banyak 

diteliti. Gen mangan superoksida dismutase (MnSOD), yang bertindak sebagai garis 

pertahanan pertama melawan radikal bebas, telah dikaitkan dengan DR pada pasien 

T2DM. Namun, hubungan antara polimorfisme MnSOD dan DR masih diperdebatkan. 

Oleh karena itu, meta-analisis ini bermaksud untuk mengetahui hubungan antara 

polimorfisme gen MnSOD dan risiko DR pada pasien T2DM. 

Bahan dan Metode: Studi sistematis dilakukan dengan menggunakan data sekunder 

dari database elektronik (MEDLINE, Scopus, Web of Science, ScienceDirect, dan 

EMBASE) menggunakan kata kunci berdasarkan PICO yang ditentukan. Data 

kemudian diproses pada COVIDENCE, dilaporkan dalam diagram PRISMA, dinilai 

menggunakan Skala Newcastle-Ottawa dan dianalisis lebih lanjut secara kualitatif dan 

kuantitatif dalam model efek tetap/acak menggunakan RevMan 5.3 di bawah lima 

model genetik. 

Hasil: Lima studi yang terdiri dari 1124 kasus dan 908 kontrol dari tiga etnis berbeda 

dimasukkan. Penelitian ini mengungkapkan bahwa polimorfisme gen MnSOD 

dikaitkan dengan peningkatan risiko DR yang signifikan pada pasien T2DM (OR=1.81, 

95% Cl=1.36-2.40 P=<0.0001) di bawah model co-dominan (AA vs VV). 

Dihipotesiskan bahwa polimorfisme nukleotida tunggal (SNP) dari MnSOD Ala16Val 

menyebabkan ketidakstabilan mRNA, mengubah konfigurasi menjadi struktur beta-

helix. Pengenalan yang buruk dan kesalahan penargetan struktur yang tidak dikenal 

merusak kemanjuran transportasi MnSOD ke dalam matriks mitokondria, yang 

mengakibatkan peningkatan stres oksidatif dan manifestasi DR. 

Kesimpulan: Meta-analisis ini menunjukkan bahwa polimorfisme gen MnSOD 

Ala16Val memiliki hubungan yang signifikan dengan peningkatan risiko DR pada 

pasien T2DM. 
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ABSTRACT 

 

Background: As the leading cause of visual impairment worldwide, the study of 

genetic variation as a risk factor for diabetic retinopathy (DR) has been intensively 

researched. The manganese superoxide dismutase (MnSOD) gene, which acts as the 

first line of defense against free radicals, has been linked to DR in T2DM patients. 

However, the association between MnSOD polymorphism and DR remain contentious. 

Hence, this meta-analysis intends to determine the association between MnSOD gene 

polymorphisms and DR risk in T2DM patients. 

Materials and methods: A systematic study was conducted using secondary data from 

electronic databases (MEDLINE, Scopus, Web of Science, ScienceDirect, and 

EMBASE) using keywords based on the specified PICO. The data then processed on 

COVIDENCE, reported in the PRISMA diagram, assessed using Newcastle-Ottawa 

Scale and further analyzed qualitatively and quantitatively in fixed/random effect 

models using RevMan 5.3 under five genetic models. 

Results: Five studies comprising 1124 cases and 908 controls from three distinct 

ethnicities were included. The present study revealed that MnSOD gene polymorphism 

was associated with a significantly increased DR risk in T2DM patients (OR=1.81, 95% 

Cl=1.36-2.40 P=<0.0001) under co-dominant model (AA vs VV). It is hypothesized 

that single nucleotide polymorphism (SNP) of MnSOD Ala16Val caused mRNA 

instability, altering the configuration to beta-helix structure. Poor recognition and 

mistargeting of the unfamiliar structure impairs the MnSOD transport efficacy into the 

mitochondrial matrix, resulting in increased oxidative stress and DR manifestation. 

Conclusion: This meta-analysis demonstrated that MnSOD Ala16Val gene 

polymorphism has a significant association with increasing DR risk in T2DM patients. 

 
Keywords: genetic polymorphism, manganese superoxide dismutase, retinopathy 

diabetes, type 2 diabetes.  
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