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Abstract. The incidence of type 1 diabetes mellitus mostly occurs in children and adolescents has increased 
significantly every year, especially in developed countries in Western Europe which continue to experience the 
highest increase. The purpose of this study was to analyze the risk factors for type 1 diabetes in children and 
adolescents in developed countries in Western Europe. This type of research is a systematic literature review. The 
literature search strategy as a source of information was carried out by accessing electronic databases online, 
namely Science Direct, PubMed, and Google Scholar. Article quality assessment using Critical Appraisal Skill 
Programme (CASP). The results showed that out of 10 (2014-2024), conducted in the United Kingdom (n=1), 
Sweden (n=1), Germany (n=1), England (n=2), Denmark (n=3), Norway (n=1) and conducted in Norway and 
Denmark (n=1). Of the 10 articles, 5 out of 10 articles examined BMI on the development of type 1 diabetes in 
children and adolescents. The results of this systematic review found that age, gender, race, family history of 
diabetes, socioeconomic, BMI, nutritional intake in mothers and children, physical activity, infection and smoking 
will increase the risk of type 1 diabetes mellitus in children and adolescents in developed countries in Western 
Europe. 
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Abstrak. Insidensi diabetes melitus tipe 1 mayoritas terjadi pada anak-anak dan remaja mengalami kenaikan 
secara signifikan di setiap tahun khususnya di negara maju wilayah Eropa Barat yang terus mengalami kenaikan 
paling tinggi. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis faktor risiko diabetes tipe 1 pada anak dan remaja 
di negara maju wilayah Eropa Barat. Penelitian ini merupakan systematic literature review. Strategi penelusuran 
literatur sebagai sumber informasi dilakukan dengan cara mengakses database elektronik secara online yaitu 
Science Direct, PubMed, dan Google Scholar. Penilaian kualitas artikel menggunakan Critical Appraisal Skill 
Programme (CASP). Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 10 (2014-2024), dilakukan di United Kingdom 
(n=1), Swedia (n=1), Jerman (n=1), Inggris (n=2), Denmark (n=3), Norwegia (n=1) serta dilakukan di Norwegia 
dan Denmark (n=1).. 5 dari 10 artikel meneliti terkait BMI terhadap perkembangan diabetes tipe 1 pada anak dan 
remaja. Faktor risiko yang bisa diidentifikasi dalam hasil tinjauan sistematis ini menemukan bahwa usia, jenis 
kelamin, ras, riwayat keluarga diabetes, sosial ekonomi, BMI, asupan nutrisi pada ibu dan anak, aktivitas fisik, 
infeksi dan merokok akan meningkatkan risiko diabetes melitus tipe 1 pada anak dan remaja di negara maju 
wilayah Eropa Barat. 

 
Kata kunci: diabetes melitus tipe 1, faktor risiko, anak dan remaja 
 
1. LATAR BELAKANG 

Diabetes melitus adalah penyakit kronis dan berbahaya yang ditandai dengan kadar 

glukosa darah yang terus-menerus tinggi akibat produksi insulin yang tidak memadai atau 

ketika tubuh gagal memanfaatkan insulin saat diproduksi. Diabetes menjadi salah satu 

penyebab kematian dan kesakitan yang paling umum di dunia (Hossain, Al-Mamun, and 

Islam2024). Diabetes melitus merupakan masalah kesehatan masyarakat global utama yang 

memberikan beban berat pada angka kematian dan kecacatan, serta pada pembangunan sosial-

ekonomi. Pada tahun 2021, sekitar 537 juta orang di seluruh dunia menderita diabetes, dan 
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jumlah tersebut diperkirakan akan meningkat menjadi 700 juta pada tahun 2045 (Armocida et 

al. 2023).  

Diabetes melitus tipe 1 tetap menjadi jenis diabetes yang dominan terjadi pada anak dan 

remaja. Pada tahun 2019, terdapat sekitar 1,5 juta orang berusia di bawah 20 tahun di seluruh 

dunia yang menderita diabetes tipe 1. Kawasan Eropa memiliki jumlah anak-anak dan remaja 

yang mengidap diabetes melitus tipe 1 tertinggi dibandingkan kawasan global lainnya. 

Kejadian diabetes tipe 1 di Eropa dari tahun 1980 hingga 2019 adalah 15 per 100.000 individu 

dalam populasi umum. Wilayah eropa yang mengalami kenaikan kejadian diabetes melitus tipe 

1 secara signifikan dari tahun 1994 hingga 2022 adalah wilayah Eropa Timur, Selatan dan 

Barat, dimana wilayah Eropa Barat merupakan wilayah dengan kenaikan kasus yang paling 

tinggi yaitu dari 14,79 menjadi 23,95 per 100.000 orang tahun (Ruiz-Grao et al. 2024). 

Peningkatan laju kejadian diabetes tipe 1 pada anak dan remaja lebih tinggi terutama pada 

negara-negara maju dengan Produk Domestik Bruto (PDB) tinggi dibandingkan dengan negara 

dengan PDB rendah. Hal tersebut juga dapat dijelaskan karena adanya peningkatan kualitas 

prosedur diagnosis pada negara dengan PDB tinggi dan adanya peningkatan kematian pada 

anak kurang dari lima tahun akibat penyakit menular di negara dengan ekonomi dan PDB 

rendah (Laakso 2016; Ruiz-Grao et al. 2024).  

Diabetes melitus tipe 1 merupakan penyakit autoimun yang ditandai oleh adanya 

kerusakan sel-sel penghasil insulin di pankreas yang disebabkan oleh sistem imun yang 

menyebabkan defisiensi insulin absolut. Perkembangan penyakit ini diasumsikan ditentukan 

oleh interaksi faktor genetik dan lingkungan. Faktor genetik merupakan faktor risiko yang tidak 

dapat dimodifikasi misalkan  usia, jenis kelamin, ras dan riwayat keluarga/ibu dengan diabetes 

melitus (Buchmann et al. 2023; Davin and Avisha 2021). Sementara itu, faktor lingkungan 

seperti aktivitas fisik, BMI, pola makan, faktor maternal selama kehamilan (merokok dan 

asupan nutrisi ibu), pemberian ASI ekslusif, asupan gluten pada bayi, infeksi dan status sosial 

ekonomi keluarga dikelompokkan dalam faktor yang dapat dimodifikasi (Abdulaziz Alrashed 

et al. 2023; Antvorskov et al. 2018; Ashour et al. 2022; Begum et al. 2020; Calella et al. 2023; 

Gong et al. 2024; Khanolkar et al. 2016; Metsälä et al. 2018; Milliren et al. 2023; Ogrotis, 

Koufakis, and Kotsa 2023; Stene, Norris, and Rewers 2023; WHO 2020). 

Epidemi diabetes melitus mengancam kesehatan manusia dalam skala global. (WHO) 

dengan pemerintah negara-negara berpendapatan rendah dan menengah seperti Indonesia harus 

meningkatkan ketersediaan inisiatif perawatan kesehatan, termasuk pemeriksaan diabetes yang 

lebih sering khususnya bagi kelompok dengan risiko lebih tinggi. Berdasarkan latar belakang 
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tersebut peneliti mengangkat topik “Analisis Faktor Risiko Diabetes Melitus Tipe 1 pada 

Anak dan Remaja di Negara Maju Wilayah Eropa Barat”. 

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Penelitian sebelumnya menemukan bahwa faktor riwayat keluarga, diabetes gestasional pada 

ibu hamil, penyakit menular dan kebiasaan ibu selama kehamilan berhubungan dengan kejadian 

diabetes tipe 1 pada anak dan remaja. Durasi menyusui kurang dari satu tahun dan kurang vitamin D 

meningkatkan risiko diabetes melitus tipe 1 pada anak dan remaja (Shahla Abdulla Ahmed and Raof 

Saed 2023). Penelitian ini didukung oleh penelitian kasus kontrol yang meneliti tentang faktor 

sosiodemografi, nutrisi dan mikroba terhadap kejadian diabetes tipe 1 pada anak dan remaja yang 

menemukan bahwa faktor mikroba dan tingginya asupan karbohidrat berhubungan kengan kejadian 

diabetes pada anak-anak hingga remaja (Traversi et al. 2020). 

Genetik merupakan faktor risiko yang kuat dalam kejadian diabetes melitus pada individu. Selain 

itu, tidak melakukan aktivitas fisik, berat badan akan bertambah karena gaya hidup yang tidak banyak 

bergerak (Abdulaziz Alrashed et al. 2023). Hal ini didukung dengan penelitian sebelumnya yang 

menyimpulkan bahwa bahwa remaja DM tipe 1 tidak memenuhi aktvitas fisik  minimal yang 

direkomendasikan sesuai usia. Remaja dengan DM tipe 1 menghabiskan banyak waktu dengan tidak 

banyak bergerak karena mereka menghabiskan sekitar 8 jam/hari dalam paparan video (Calella et al. 

2023). 

 

3. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan desain penelitian Systematic Literature Review yakni desain 

penelitian yang dilakukan untuk mensintesis bukti-bukti penelitian yang sudah ada secara 

sistematis dalam hal pencarian artikel penelitian, telaah kritis (critical appraisal) dan analisis 

hasil penelitian untuk menjawab suatu pernyataan. Jenis data yang digunakan adalah data 

sekunder yang diperoleh dari beberapa artikel penelitian tentang faktor risiko diabetes melitus 

pada remaja di Eropa Barat. Strategi penelusuran literatur sebagai sumber informasi dilakukan 

dengan cara mengakses database elektronik secara online yaitu Science Direct dan PubMed. 

Artikel yang dipilih, dicari dengan menggunakan kata kunci risk factor OR determinant OR 

predictor, Diabetes Mellitus, dan adolescent OR teenager OR young adult, dan Western 

Europe. Setelah pencarian keyword pada database, dilakukan skrining sesuai kriteria inklusi 

dan eksklusi untuk mendapatkan artikel yang layak dan sinkron dengan variabel penelitian 

sehingga artikel dapat diterima. Penilaian kualitas artikel menggunakan Critical Appraisal Skill 

Programme (CASP).  
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Adapun kriteria kelayakan yang dijadikan sebagai acuan penulis yakni dengan kriteria 

inklusi dan kriteria eksklusi. Kriteria inklusi pada tinjauan ini adalah artikel full text dan open 

access, artikel berbahasa inggris, artikel penelitian dalam 10 tahun terakhir, artikel penelitian 

yang berlokasi pada negara yang berstatus negara maju di wilayah Eropa Barat dan artikel yang 

direview adalah artikel kuantitatif. Adapun artikel selain research article, yaitu pada golongan 

book chapter, review article, encyclopedia, dan lainnya dikecualikan dalam tinjauan ini.  

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dari total 102 artikel yang didentifikasi, terdapat 10 artikel yang memenuhi kriteria 

penelitian. Setelah dilakukan proses skrining duplikasi terdapat 38 artikel yang memenuhi 

syarat kemudian sebanyak 28 artikel dikeluarkan karena memiliki judul, abstrak, isi dan 

simpulan yang tidak relevan atau tidak sesuai kriteria inklusi sehingga didapat 10 artikel yang 

memenuhi syarat. Kualitas dari 10 studi yang ditinjau akan dinilai oleh peneliti secara mandiri. 

Kualitas studi yang disertakan ditinjau menggunakan Critical Appraisal Skills Program 

(CASP) (Purssell 2020). Adapun alur PRISMA hasil penelitian disajikan pada gambar 1 berikut 

ini. 
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Gambar 1 Alur PRISMA 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 10 penelitian yang memenuhi kriteria dan 

dipublikasikan antara 10 tahun terakhir (2014-2024), Sebagian penelitian dilakukan di United 

Kingdom (n=1), Swedia (n=1), Jerman (n=1), Inggris (n=2), Denmark (n=3), Norwegia (n=1) 

serta dilakukan di Norwegia dan Denmark (n=1). Adapun berdasarkan desain studi penelitian 

sebesar 60% merupakan studi kohort prospektif, 30% cross sectional dan 10% menggunakan 

studi kohort dan nested-case control. Selain itu dari 10 penelitian yang ada dalam tinjauan ini 

5 dari 10 penelitian meneliti terkait BMI atau indeks massa tubuh terhadap perkembangan 

diabetes tipe 1 pada anak maupun remaja. Sementara itu, ras dan asupan nutrisi (menyusui dan 

asupan gluten) merupakan variabel yang paling sedikit diteliti. Sintesis hasil penelitian dapat 

dilihat pada Tabel 1. 
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Tabel 1 Tujuan Studi, Ukuran Sampel, Temuan Utama, dan Keterbatasan Dari 10 Studi 

Akhir yang Dimasukkan dalam Tinjauan Pustaka Kualitatif Sistematis 

Penulis 
Tujuan  

Negara 
Sample 

size 
Karakteristik 

sampel 
Desain studi Follow-up Hasil temuan 

(Abbasi 
et al. 
2017) 

Untuk menjelaskan 
kejadian diabetes tipe 
1 dan 2 dalam 
kaitannya dengan 
Indeks Massa Tubuh 
(BMI) tinggi pada 
anak-anak dan dewasa 
muda  

United 
Kingdom 

369.362 Usia 2-15 
tahun 

Cohort dan 
nested case-
control (case 
control yang 
diambil dari 
data kohort) 

- Tidak ada 
hubungan 
signifikan 
yang 
ditemukan 
antara 
obesitas 
(BMI lebih 
besar) dan 
kejadian 
kasus 
T1D. 

Data terkait BMI, BB, TB 
tidak tersedian pada 
semua individu di CPRD 
(Clinical Practice Research 
Datalink
kemungkinan terjadi bias 
seleksi. Tidak ada 
informasi terkait 
autoantibodi, aktivitas 
fisik, efek pubertas pada 
perubahan BMI dan 
tingkat control glikemik.

(Beraki 
et al. 
2014) 

Untuk mengevaluasi 
hubungan antara 
aktivitas fisik dan 
kontrol metabolisme, 
diukur dengan 
hemoglobin terglikasi 
(HbA1c), pada anak-
anak dan remaja 
dengan 
diabetes tipe 1 

Swedia 4.655 Usia 7-18 
tahun 

Cross-
sectional 

- Tingkat HbA1c 
meningkat seiring 
dengan bertambahnya 
usia. 
Kelompok yang 
paling sedikit 
melakukan aktivitas 
fisik memiliki kadar 
HbA1c lebih tinggi. 
Dari seluruh penderita 
tipe 1 diabetes 49% 
berusia 15-18 tahun. 

Penggunaan kuesioner 
self-report tidak optimal, 
kurangnya informasi 
terkait latar belakang 
etnis, dan Self
OF Blood Glucose 
(SMBG).

(Kumme
r et al. 
2014) 

Mengetahui gambaran 
umum perilaku 
kesehatan anak-anak 
dan remaja penderita 
diabetes tipe 1 
berbasis populasi 
dibandingkan dengan 
populasi umum, dan 
menganalisis 
relevansinya terhadap 
pengendalian 
glikemik dan status 
kesehatan yang dinilai 
sendiri 

Jerman 629 Usia 11-17 
tahun (rata-
rata 15,3 
tahun) 

Cross 
sectional 

- Aktivitas fisik 
kurang, aktif merokok 
dan sering 
menggunakan media 
televisi dan komputer 
berhubungan dengan 
tinggi dan buruknya 
kadar glikemik 
(HbA1c >9%)  

Penggunaan self
kuesioner tidak optimal 
(peserta ce
melebihkan apa yang 
diinginkan), 
kemungkinan terjadi bias 
pelaporan, serta hubungan 
sebab
karena hanya dilakukan 
sekali pengukuran (cross
sectional)

(Khanol
kar et al. 
2016) 

Untuk mengetahui 
pengaruh etnis dan 
status sosial ekonomi 
(SES) terhadap 
pengendalian 
glikemik pada anak 
dengan tipe 1 
diabetes 

Inggris 
dan 
Wales 

19.122 Usia <19 tahun 
(rata-rata 
12,76 tahun) 

Cross 
sectional 

- Anak-anak hingga 
remaja kulit hitam dan 
tingkat sosial 
ekonomi rendah 
memiliki kadar 
HbA1c lebih tinggi 
dibandingkan 
kelompok kulit putih 
dan yang memiliki 
tingkat sosial 
ekonomi lebih tinggi 

Tidak diteliti terkait 
genetic dan kepatuhan 
berobat yang bisa 
memperluat penelitian.
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(Prætori
us, 
Urhoj, 
and 
Anderse
n 2023) 

Untuk menyelidiki 
hubungan antara 
ukuran sosial ekonomi 
orang tua 
posisi dan timbulnya 
diabetes tipe 1 pada 
keturunannya 
berdasarkan data 
individu di seluruh 
populasi Denmark 

Denmark 1.433.58
4 

Bayi lahir 
antara 1987-
2010 

Kohort 
prospektif 

24 tahun Tidak ada hubungan 
yang signifikan pada 
risiko diabetes tipe 1 
menurut tingkat 
pendidikan orang tua 
atau pendapatan 
rumah tangga.  
 

Memasukkan semua anak 
dengan kelompok etnis 
berbeda dan terdapat 
kemungkinan bias seleksi.

(Noorza
e et al. 
2023) 

Untuk mengetahui 
pengaruh infeksi 
SARS-CoV-2 pada 
anak terhadap 
peningkatan risiko 
terkena diabetes tipe 1 

Denmark 1.115.71
6 

Usia 0-17 
tahun 

Studi kohort 
prospektif 

6 bulan Tidak terdapat 
hubungan bermakna 
antara jenis kelamin, 
komorbiditas, vaksin, 
riwayat DM tipe I 
pada orangtua dan 
infeksi covid-19 pada 
kejadian DM tipe I. 

Variabel perancu pada 
ketiga kelompok (0
tahun, 5
tahun) mungkin berbeda 
sehingga menghasilkan 
perkiraan risiko berbeda

(Liljend
ahl et al. 
2022) 

Untuk menguji 
hubungan antara 
asma masa kanak-
kanak dan risiko 
diabetes tipe 1 (T1D) 
dan penyakit radang 
usus (IBD) 

Denmark 366.200 5 tahun Kohort 
prospektif  

14-19 
tahun 

Asma dan radang usus 
pada anak dikaitkan 
dengan peningkatan 
risiko diabetes tipe 1 

Beberapa control berubah 
berdasarkan kasus di 
kemudian hari, hasil 
hanya mewakili populasi 
asal Denmark yang 
homogen secara etnis
 

(Ferrara 
et al. 
2017) 

Untuk mengetahui 
pengaruh peningkatan 
BMI dari waktu ke 
waktu terhadap 
pembangunan 
diabetes tipe 1 pada 
remaja 

Inggris  1.117 2-18 tahun Kohort 
prospektif 

11 tahun BMI yang lebih tinggi 
dikaitkan dengan 
risiko perkembangan 
yang jauh lebih besar 
menjadi diabetes tipe 
1. Usia dan jenis 
kelamin berhubungan 
dengan kejadian 
diabetes tipe 1. 

Kurangnya pengukuran 
terkait hormon seksual 
yang dapat menjelaskan 
mekanisme usia dan jenis 
kelamin tertentu yang 
teridentifikasi dengan 
risiko diabetes ceBMI.

(Lund-
Blix et 
al. 2020) 

Untuk mempelajari 
hubungan antara 
asupan gluten ibu dan 
anak dan risiko tipe 1 
diabetes pada anak-
anak 

Norwegi
a  

86.306  Anak usia 18 
bulan (rata-
rata usia 
diagnosis 7,5 
tahun) 
Ibu hamil 22 
minggu 

Kohort 
prospektif  

12 tahun Tidak ada hubungan 
antara  
asupan gluten ibu 
pada kehamilan dan 
keturunan diabetes 
tipe 1. 
Ada hubungan antara 
asupan gluten pada 
anak dan risiko lebih 
tinggi terkena 
diabetes tipe 1 

Kurangnya informasi 
terkait varian kerentanan 
genetik, serta hanya 
memperoleh informasi 
terkait as
paruh pertama kehamilan 
dan anak usia 18 bulan 
dan tidak ada titik waktu 
lain di awlan kehidupan.

(Lund-
Blix et 
al. 2017) 

Untuk mempelajari 
hubungan antara 
durasi menyusui dan 
pemberian ASI 
dengan risiko diabetes 
tipe 1 

Denmark 
dan 
Norwegi
a 

155.395  Bayi baru lahir 
antara tahun 
1996-2009 dan 
ibu  

Kohort 
prospektif  

10,2 tahun 
(Norwegia
) 
14 tahun 
(Denmark) 

Tidak pernah 
menerima ASI 
berisiko mengalami 
diabetes tipe 1. 
Durasi menyusui 
tidak berhubungan 
dengan diabetes 
melitus 

Data pemberian makanan 
bayi tidak tersedia karena 
lost to follow up dan tida 
ada data terkait status 
diabetes pada ayah, 
karena DNBC hanya 
menyediakan status 
diabetes i
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Setelah melakukan analisis mendalam pada 10 artikel yang memenuhi kriteria 

penelitian, peneliti mengklasifikasikan faktor risiko diabetes tipe 1 pada anak dan remaja di 

negara maju wilayah Eropa Barat yang diidentifikasi menjadi dua yaitu faktor risiko yang tidak 

dapat dimodifikasi (usia, jenis kelamin, etnik/ras, riwayat diabetes pada orangtua/genetik) dan 

faktor risiko yang dapat dimodifikasi (aktivitas fisik, konsumsi rokok, asupan gluten, durasi 

menyusui, ASI Ekslusif, Infeksi, asma dan radang usus, social-ekonomi orangtua dan obesitas). 

Dari 10 hasil penelitian, 5 dari 10 meneliti terkait BMI, sementara itu ras/etnik dan nutrisi 

(menyusui dan asupan gluten) merupakan variable. yang paling sedikit diteliti. 

1. Usia 

Diabetes dapat terjadi pada segala kelompok usia. Namun, biasanya berkembang pada 

anak-anak, remaja, atau dewasa muda (CDC 2024; Ciarambino et al. 2022). Penelitian yang 

dilakukan di Eropa Barat meneliti faktor usia anak dan remaja sebagai penentu perkembangan 

diabetes tipe 1. Hasil telaah artikel yang dilakukan pada kelompok anak dan remaja 

menyimpulkan bahwa tingkat HbA1c meningkat seiring dengan bertambahnya usia. Penelitian 

yang dilakukan di Swedia, United Kingdom, London dan Denmark menyimpulkan bahwa 

prevalensi diabetes tipe 1 pada kelompok kurang dari 18 tahun lebih tinggi dibanding kelompok 

lain (Abbasi et al. 2017; Beraki et al. 2014; Mohammed et al. 2014; Noorzae et al. 2023; 

Waernbaum et al. 2023).  

Usia yang lebih muda dikaitkan dengan risiko dan tingkat perkembangan penyakit yang 

lebih tinggi, serta karakteristik histologis yang berbeda, pola imunologis, dan pengaruh genetik 

(Ciarambino et al. 2022). Perbedaan usia menyebabkan perubahan gambaran sosio-demografis 

dan karakteristik klinis. Oleh karena itu, usia merupakan sebuah variabel penting yang 

mempengaruhi peran faktor risiko diabetes dan pradiabetes. Oleh karena itu, memperjelas 

interaksi tersebut antara usia dan faktor-faktor yang mempengaruhi keadaan abnormal 

metabolisme glukosa sangat penting bagi organisasi layanan kesehatan mengembangkan 

program pencegahan dan pengendalian diabetes yang tepat (Yan et al. 2023).  

2.  Jenis Kelamin 

Hasil telaah dalam penelitian ini menunjukkan bahwa penelitian yang dilakukan di 

Denmark, Inggris, Wales dan Jerman menunjukkan bahwa prevalensi diabetes tipe 1 pada laki-

laki lebih tinggi daripada perempuan (Khanolkar et al. 2016; Kummer et al. 2014; Lund-Blix 

et al. 2017; Noorzae et al. 2023). Meskipun demikian, tidak ditemukan adanya hubungan 

bermakna antara jenis kelamin laki-laki dengan peningkatan risiko diabetes tipe 1 para anak 

dan remaja. Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Spanyol yang 

menemukan bahwa tidak terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan diabetes tipe 1 pada 
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anak dan remaja (López-Bastida et al. 2017). Hasil penelitian tersebut tidak sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan di Malta bahwa terdapat korelasi antara jenis kelamin dengan 

kejadian diabetes tipe 1 pada anak dan remaja ≤14 tahun (Vella, Sultana, and Fava 2017). 

Diabetes tipe 1 adalah satu-satunya penyakit autoimun yang umum tidak ditandai 

dengan dominasi perempuan. Masa pubertas dikaitkan dengan mengurangi kejadian diabetes 

tipe 1 pada anak perempuan yang mempertahankan fungsi sel β sisa yang lebih kuat 

dibandingkan anak laki-laki. Hal ini menunjukkan bahwa hormon gonad wanita bersifat 

melindungi sementara dari diabetes tipe 1 pada remaja secara umum dengan penurunan 

aktivitas estrogen (Ciarambino et al. 2022).  

3. Ras/Etnis 

Hasil penelitian yang dilakukan di Inggris dan Wales menyimpulkan bahwa terdapat 

hubungan antara etnis dengan kejadian diabetes tipe 1 pada kejadian diabetes tipe 1 pada anak 

dan remaja usia <19 tahun. Semua anak-anak dari kelompok etnis minoritas (kulit hitam dan 

campuran) memiliki rata-rata HbA1c yang lebih tinggi dibandingkan dengan anak-anak kulit 

putih (Khanolkar et al. 2016). Penelitian yang dilakukan di United Kingdom dan Amerika 

Serikat juga menunjukkan bahwa ras Asia Tenggara lebih berisiko mengembangkan diabetes 

tipe 2 dibandingkan dengan ras Eropa kulit putih (Candler et al. 2018; Golden et al. 2019). 

4.  Genetik/riwayat diabetes 

Hasil telaah artikel penelitian, menunjukkan bahwa penelitian di Denmark 

menyimpulkan tidak terdapat hubungan bermakna antara diabetes melitus pada ibu dengan 

perkembangan diabetes tipe 1 pada anak dan remaja usia <18 tahun (Noorzae et al. 2023). Hasil 

telaah tidak sesuai dengan penelitian yang dilakukan di Swedia yang menunjukan terdapat 

hubungan yang signifikan antara kejadian diabetes pada ibu dengan perkembangan tipe 1 

diabetes pada anaknya (Lindell 2021). Perbedaan hasil ini dapat disebabkan adanya perbedaan 

faktor perancu pada ketiga kelompok usia yang diteliti di Denmark (Noorzae et al. 2023). 

Diabetes tipe 1 ditandai dengan kerusakan autoimun islet sel pankreas. Selama beberapa 

dekade, banyak penelitian telah menunjukkan hal ini bahwa genetika memainkan peran penting 

dalam etiologi dan pathogenesis dari tipe 1 diabetes. Kerentanan genetik adalah salah satu 

penyebab utama diabetes tipe 1. (Lee and Hwang 2019). 

5. Aktivitas fisik 

Hasil telaah artikel yang dilakukan menemukan bahwa aktivitas fisik yang buruk akan 

meningkatkan kadar HbA1c dan memperburuk kontrol glikemik pada anak dan remaja 

penderita diabetes tipe 1 di Swedia dan Jerman. Anak-anak dan remaja dengan onset lebih awal 

dan memiliki durasi diabetes lebih lama memiliki risiko khusus untuk komplikasi jangka 
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panjang. Hasil penelitian di Jerman menemukan bahwa anak-anak dan remaja dengan diabetes 

tipe 1 memiliki aktivitas fisik yang lebih sedikit, dan menghabiskan lebih banyak waktu di 

depan komputer. Anak-anak dan remaja penderita diabetes tipe 1 kurang aktif secara fisik dan 

durasi aktivitas lebih pendek dibandingkan kelompok kontrol. Hasil penelitian di Swedia juga 

menunjukkan hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik dan kadar HbA1c pada pasien 

dengan diabetes tipe 1. Asosiasi ini dapat dijelaskan oleh meningkatkan sensitivitas insulin dan 

meningkatkan penyerapan glukosa pada otot, dilihat dari berkurangnya kebutuhan insulin dan 

semakin rendahnya kadar HbA1c pada remaja penderita diabetes. Aktivitas fisik juga dikaitkan 

dengan peningkatan yang berhubungan dengan Kesehatan kualitas hidup yang membuat lebih 

mudah bagi pasien untuk mengelola diabetesnya (Beraki et al. 2014; Kummer et al. 2014; Bohn 

et al. 2015; Gómez-Peralta et al. 2023). 

6. Konsumsi Rokok 

Penelitian yang dilakukan di Jerman menunjukan hubungan antara konsumsi rokok pada 

remaja dengan buruknya kadar HbA1c (>9%) (Kummer et al. 2014). Merokok biasanya 

dikaitkan dengan risiko diabetes tipe 2. Banyak penelitian yang menyimpulkan merokok 

merupakan faktor risiko memburuknya status diabetes dan meningkatkan kerusakan organ 

akhir pada subjek dengan diabetes (Vlassopoulos, Lean, and Combet 2013). Selain itu, 

memiliki ibu yang merokok selama kehamilan juga memiliki hubungan dengan anaknya untuk 

mengembangkan diabetes tipe 1. Merokok tidak pernah dianjurkan pada ibu hamil dengan 

diabetes tipe 1 karena dampaknya yang signifikan terhadap ibu dan janin. Konsekuensi dari 

merokok pada masa prenatal telah diteliti dengan baik dan mencakup peningkatan risiko 

keguguran, kelahiran prematur, berat badan lahir rendah, obesitas pada masa kanak-kanak, 

masalah pernafasan, perkembangan saraf dan dan gangguan imunitas (Begum et al. 2020). 

7. Asupan Nutrisi (ASI dan Gluten) 

Penelitian kohort prospektif yang dilakukan di Norwegia dan Denmark menunjukkan 

hubungan yang signifikan antara pemberian ASI dengan diabetes tipe 1 pada anak dengan rata-

rata usia 10,2 tahun di Norwegia dan remaja usia 14 tahun di Denmark. Anak yang tidak pernah 

mendapatkan ASI dikaitkan dengan risiko dua kali lipat lebih tinggi untuk berkembang 

diabetes tipe 1 dibandingkan dengan mereka yang diberi ASI. Namun penelitian ini juga 

menyimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara durasi menyusui dengan islet autoimun 

yang menjadi kunci perkembangan diabetes tipre 1 pada anak dan remaja (Lund-Blix et al. 

2017, 2020). 

Hasil penelitian ini dapat digeneralisasikan di negara maju/industry lain, namun mungkin 

tidak dapat diterapkan di populasi non-Eropa. (Lund-Blix et al. 2017). Hasil penelitian yang 
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dilakukan di Denmark dan Norwegia didukung dengan penelitian yang dilakukan di Eropa 

Tenggara yang menyimpulkan bahwa ASI berhubungan secara signifikan dengan 

perkembangan diabetes tipe 1 pada anak dan remaja (Çiçekli and Durusoy 2022). Beberapa 

studi merekomendasikan untuk memberikan ASI eksklusif pada minggu-minggu awal 

kehidupan bisa berkurang risiko timbulnya diabetes tipe 1 pada masa kanak-kanak sebesar 

15%. Pemberian ASI eksklusif atau pemberian ASI non-eksklusif mempunyai efek 

perlindungan (Cardwell et al. 2012). 

8.  Infeksi 

Hasil telaah artikel menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara COVID 19 

dengan peningkatan risiko diabetes tipe 1 pada anak dan remaja di Denmark dan Jerman (van 

den Boom et al. 2022; Noorzae et al. 2023). Hal ini didukung oleh penelitian time-series yang 

dilakukan di Jerman yang tidak menemukan bukti adanya peningkatan diabetes tipe 1 pada 

anak dan remaja usia <20 tahun selama pandemi COVID 19 yang berkaitan dengan dampak 

langsung COVID 19 (van den Boom et al. 2022). 

Efek langsung SARS CoV-2 pada sel beta mungkin merupakan patomekanisme lain yang 

menjelaskan tingginya insiden diabetes tipe 1 yang teridentifikasi selama periode pandemi. 

Namun tidak ada bukti konklusif mengenai hubungan sebab akibat antara infeksi virus dan 

diabetes autoimun. Juga tidak ada bukti bahwa pandemi COVID-19 menyebabkan peningkatan 

yang signifikan jumlah kasus diabetes tipe 1 autoantibodi negatif baru pada anak-anak, remaja, 

dan dewasa muda. Meskipun demikian, penelitian di Amerika Serikat menemukan bahwa 

adanya peningkatan risiko diabetes tipe 1 pada penderita COVID 19 berusia 0-18 tahun (Barrett 

et al. 2022). Meskipun demikian, hasil penelitian ini belum menjelaskan hubungan langsung 

antara COVID 19 dan diabetes tipe 1 pada anak dan remaja. Adanya social distancing selama 

pandemi COVID-19 telah dilakukan untuk memutus penularan infeksi terutama pada anak-

anak. Stres psikologis yang ditimbulkan akibat pembatasan sosial pada anak dan remaja telah  

berdampak negatif pada kesehatan mental dan kesejahteraan anak-anak dan remaja, juga 

merupakan pemicu stress memainkan peran kunci dalam timbulnya diabetes tipe 1 pada 

kelompok tersebut (van den Boom et al. 2022). 

Penelitian yang dilakukan di Denmark menemukan bahwa terdapat hubungan bermakna 

antara asma dan radang usus dengan kejadian diabetes tipe 1 pada anak. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Finlandia yang menemukan hubungan bermakna 

antara asma dengan kejadian diabetes tipe 1 pada anak. Sementara itu hasil ini tidak sejalan 

dengan penelitian lain yang juga dilakukan di Denmark yang menemukan tidak ada hubungan 

bermakna antara diabetes tipe 1 dengan asma pada anak. Perbedaan ini dapat disebabkan 



 
e-ISSN: 3031-0105; p-ISSN: 3031-0091, Hal 152-170 

 
 

adanya perbedaan metodologi dalam penelitian (Berg et al. 2023; Liljendahl et al. 2022; 

Metsälä et al. 2018).. 

9.  BMI 

Hasil penelitian yang dilakukan di United Kingdom menyimpulkan tidak terdapat 

hubungan signifikan antara BMI yang lebih tinggi dengan peningkatan risiko diabetes tipe 1 

pada anak dan remaja. Namun, insiden diabetes tipe 1 lebih besar terjadi pada anak-anak yang 

kelebihan berat badan namun insidennya lebih rendah di antara anak-anak yang mengalami 

obesitas. Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Norwegia yang 

menemukan adanya hubungan antara BMI yang tinggi dengan risiko diabetes tipe 1 (Abbasi et 

al. 2017; Ferrara et al. 2017).  

Peningkatan prevalensi faktor risiko berhubungan dengan kelebihan berat badan di 

kalangan anak-anak dan remaja merupakan masalah kesehatan global. Anak-anak dan remaja 

dengan tipe 1 diabetes juga memiliki risiko yang sama untuk mengalami kelebihan berat badan, 

memantau penambahan berat badan merupakan aspek penting dalam perawatan anak-anak dan 

remaja dengan diabetes tipe 1 terutama di kalangan usia muda dan dengan dosis insulin lebih 

tinggi. Dalam konteks ini, perlu dilakukan pembahasan strategi untuk mempromosikan kontrol 

glikemik pada kelompok ini, terutama pada kelompok anak dibawah 10 tahun, dengan fokus 

pada gaya hidup, yang menekankan promosi kebiasaan makan yang sehat dan aktivitas fisik 

(Da Costa et al. 2016). 

10. Status Sosial Ekonomi 

Penelitian yang dilakukan di Inggris dan Wales menyimpulkan bahwa status sosial 

ekonomi yang lebih rendah berhubungan dengan rata-rata HbA1c yang lebih tinggi. Kelompok 

status sosial ekonomi terendah memiliki rata-rata HbA1c yaitu 7 mmol/mol lebih tinggi 

dibandingkan dengan kelompok SES tertinggi, disesuaikan dengan etnis (Khanolkar et al. 

2016). Hasil penelitian ini tidak sesuai dengan penelitian yang dilakukan di Denmark yang 

menyimpulkan bahwa tidak terdapat asosiasi antara status social ekonomi orang tua dengan 

kejadian diabetes tipe 1 pada anak dan remaja muda usia 0-24 tahun (Prætorius et al. 2023). 

Layanan Kesehatan Nasional di United Kingdom termasuk Inggris dan Wales 

menyediakan perawatan medis gratis dan dengan demikian menimbulkan dampak langsung 

terhadap diabetes tipe 1 pengobatan seharusnya tidak ada hubungannya dengan keluarga pasien 

dan, secara teoritis, pendapatan seharusnya tidak menjadi hambatan terhadap akses 

pengobatan. Namun, perbedaan yang diamati lebih besar dalam kontrol glikemik antara 

kelompok sosial ekonomi terendah dan tertinggi meskipun memiliki akses bebas terhadap 

kesehatan menunjukkan kemungkinan perbedaan budaya dalam cara pengobatan metode 
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dikelola di rumah atau secara klinis tim dan/atau hambatan dalam akses terhadap perawatan 

yang lebih baik (Khanolkar et al. 2016). 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

10 artikel penelitian yang ada dalam tinjauan sistematis ini dilakukan di United Kingdom, 

Swedia, Jerman, Inggris, Denmark, Norwegia, serta dilakukan di Norwegia dan Denmark, 

Adapun berdasarkan desain studi penelitian yang dilakukan menggunakan studi kohort 

prospektif, cross sectional dan studi kohort dan nested-case control. Faktor risiko yang bisa 

diidentifikasi dalam hasil tinjauan sistematis ini menemukan bahwa usia, jenis kelamin, ras, 

genetik, sosial ekonomi, BMI, asupan nutrisi pada ibu dan anak, genetic, aktivitas fisik, infeksi 

(asma), dan merokok akan meningkatkan risiko diabetes militus tipe 1 pada anak dan remaja 

di negara maju wilayah Eropa Barat. 

Hasil penelitian ini masih memiliki keterbatasan sehingga diharapkan peneliti 

selannjutkan agar mengkaji secara kuantitatif menggunakan metaanalisis sehingga ukuran 

risiko tiap variable dapat diketahui secara jelas. Adapun bagi pemerintah dan masyarakat 

diharapkan mampu meningkatkan kualitas layanan kesehatan terutama pada kelompok 

minoritas dan melakukan diagnosis dini pada anak dan remaja agar segera mendapatkan 

layanan kesehatan. Kesadaran menerapkan gaya hidup sehat seperti rutin olahraga atau 

melakukan aktivitas fisik dan menjaga berat bedan ideal akan mengurangi risiko penyakit 

kronis seperti diabetes melitus tipe 1. 
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