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RINGKASAN 

Diabetes melitus (DM)  tipe-1 adalah penyakit autoimun kronik yang 

ditandai dengan adanya defisiensi insulin dan resultan hiperglikemia. Berdasarkan 

data Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI) pada tahun 2018 di Indonesia, tercatat 

ada 1220 anak dengan DM tipe-1 di Indonesia. Kasus DM tipe-1 pada anak dan 

remaja meningkat sekitar tujuh kali lipat dari 3,88 menjadi 28,19 per 100 juta 

penduduk pada tahun 2000 dan 2010. Anak dengan DM tipe-1 bukan hanya 

menghadapi komplikasi jangka pendek seperti hipoglikemia dan ketoasidosis 

diabetikum (KAD) yang keduanya memiliki risiko morbiditas dan mortalitas 

signifikan, tetapi juga komplikasi jangka panjang berupa perubahan 

makrovaskular dan mikrovaskular. 

Kendali metabolik yang baik dan optimal dapat mempertahankan 

perkembangan dan pertumbuhan normal serta mencegah komplikasi. Untuk 

mencapai sasaran dan tujuan tersebut, komponen pengelolaan DM tipe-1 terdiri 

dari lima hal meliputi pemberian insulin, nutrisi, olahraga, dan edukasi, didukung 

pemantauan mandiri. Seluruh komponen harus terintegrasi. Untuk itulah 

penelitian yang membahas mengenai kendali metabolik terhadap pasien anak 

perlu dilakukan agar dapat mengetahui faktor-faktor yang dipengaruhi oleh 

kendali metabolik sehingga dapat mencegah komplikasi dan menjaga 

pertumbuhan anak tetap optimal.Penelitian ini dibuat untuk mengetahui hubungan 

antara kendali metabolik dengan status pertumbuhan anak dengan diabetes 

mellitus (DM) tipe-1. 

Penelitian ini dilakukan dengan desain observational analytic  retrospektif 

dengan metode cross sectional yang melibatkan 543 pasien anak periode 2017-
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2022 di Poli Endokrinologi Rumah Sakit Dr. Soetomo Surabaya dan yang 

memenuhi kriteria inklusi penelitian sejumlah 96 pasien anak yang dijadikan 

sampel. Variabel dalam penelitian ini mencakup status pertumbuhan, kendali 

metabolik, dan lama mengidap. Data sekunder dari rekam medis diobservasi dan 

diolah melalui proses editing, coding, entry dan cleaning. Uji korelasi Chi Square 

dipilih dikarenakan data terdistribusi tidak normal dan kategori data adalah 

kategori nominal dan ordinal. 

Hasil penelitian ini didapatkan jumlah dominan pada pasien anak laki-laki 

yaitu sebanyak 52 orang (54,1%) dibandingkan pasien anak perempuan. Dalam 

hasil penelitian didapatkan bahwa kendali metabolik pasien mayoritas berada 

risiko tinggi yakni 76 anak (79,2%) dan 11 pasien anak diantaranya berada pada 

kategori suboptimal. Sebanyak 60 (62,5%) pasien berstatus pertumbuhan normal 

dan 4 diantaranya berstatus pertumbuhan tinggi 4 (4,8%). Hasil uji korelasi 

penelitian ini didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

status pertumbuhan dengan kendali metabolik pasien Anak di Poli Endokrin RS 

Dr Soetomo yang ditunjukkan pada hasil Chi Square p= 0,421 (p>0,05).  

Saran penelitian ini  perlu ditambahkan variabel penelitian dari faktor 

pemantauan status gizi lainnya seperti pemantauan z-score dari indikator BB/U 

dan indikator BB/TB untuk lebih akurat dan diperlukan instrument penelitian 

berupa kuesioner tambahan yang mencakup beberapa pertanyaan tentang onset, 

Riwayat penyakit, lama pasien mengidap, dan keadaan lingkungan pasien. Karena 

pada penelitian ini terdapat keterbatasan data terkait pasien DMT1 dan diharapkan 

dapat memperbaiki penelitian lanjutan. 
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ABSTRACT 

Introduction: Type-1 diabetes mellitus (DM) is a chronic autoimmune disease 

characterized by insulin deficiency and resultant hyperglycemia. Good and 

optimal metabolic control can maintain normal development and growth and 

prevent complications. This study was conducted to determine the relationship 

between metabolic control and growth status of children with type-1 diabetes 

mellitus (DM). 

Methods: This study is a retrospective analytic observational study with a cross-

sectional design. This study uses data on pediatric patients with type 1 diabetes 

mellitus aged 2-18 years at the endocrinology polyclinic of RSUD DR Soetomo. 

The data of this study were obtained based on the patient's medical record. The 

study variables included metabolic control, growth status, and length of stay. 

Results: The results of this study showed that the dominant number of male 

patients was 52 people (54.1%) compared to female patients. 76 children (79.2%) 

and 11 pediatric patients had HbA1c levels in the suboptimal category. A total of 

60 (62.5%) patients had normal growth status and 4 of them had high growth 

status 4 (4.8%). The results of the correlation test between metabolic control and 

the child's growth status were Chi Square p = 0.421.  

Conclusion: there is no relationship between metabolic control and growth status 

of children with type-1 diabetes. 

Keywords: Children, Metabolic Control, Growth Status, 
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