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PENDAHULUAN

Penyebab kematian utama adalah penyakit tidak menular, terhitung hampir 70%
kematian di seluruh dunia. Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit tidak
menular. Penyakit diabetes melitus merupakan epidemi yang menjadi permasalahan
dunia yang banyak mengakibatkan kerugian bagi individu, termasuk Negara
berkembang seperti Indonesia.

Bentuk diabetes yang paling umum adalah diabetes melitus tipe 2 dan terus
meningkat seiring dengan budaya dan perubahan sosial. Obesitas, aktivitas fisik, dan
gizi buruk merupakan faktor risiko dari diabetes melitus yang dapat dimodifikasi.
Penelitian menyatakan faktor utama perkembangan diabetes melitus adalah obesitas
yaitu sebesar 5,45 kali dibandingkan dengan faktor lain. Penelitian menyatakan
bahwa dibandingkan dengan berat badan normal, obesitas sentral sebesar 8,2 kali
berisiko mengalami diabetes melitus tipe 2.

Obesitas dibedakan menjadi obesitas berdasarkan indeks massa tubuh dan obesitas
sentral. Terjadi peningkatan lebih tinggi pada prevalensi obesitas sentral
dibandingkan obesitas berdasarkan indeks massa tubuh. Mobilisasi asam lemak
bebas terjadi lebih cepat pada obesitas sentral, distribusinya melalui aliran darah
berlangsung bebas dan menyebabkan pembentukan kadar gula darah tinggi, hal ini
menyebabkan penerimaan insulin oleh sel tubuh menjadi terhambat, yang akan
menjadi diabetes tipe 2. Sel-sel lemak di daerah lain tidak lebih berfungsi dan kebal
terhadap kerja insulin dibandingkan dengan lipolisis yang terjadi di daerah abdomen.
Dari Penelitian dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang berpengaruh tinggi
antara obesitas perut dengan diabetes. Sebesar 8,333 kali obesitas berpeluang
mengalami diabetes tipe 2. Dari penelitian didapatkan ada hubungan diabetes tipe 2
dengan obesitas perut. Sebesar 3,423 kali lebih tinggi risiko obesitas perut
dibandingkan dengan yang tidak menderita obesitas perut.

Sedangkan dari penilitian menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan antara indeks
massa tubuh dan masing-masing indikator obesitas sentral. Hubungan obesitas
berdasarkan indeks massa tubuh denganperkembangan diabetes sama kuatnya
dengan indikator obesitas sentral. Penelitian didapatkan bahwa risiko diabetes
melitus tipe 2 ditemukan secara signifikan lebih tinggi pada peserta dengan sindrom
metabolik tetapi tanpa obesitas sentral. Hasil ini menunjukan bahwa sindrom
metabolik dengan atau tanpa obesitas sentral dapat memprediksi perkembangan
diabetes tipe 2. Diabetes melitus dapat ditangani dengan baik juga tepat, perlunya
menerapkan program penanggulangan dan pencegahan yang tepat pada sasaran.
Salah satu cara dari pencegahannya yaitu mengetahui pentingnya faktor risiko
obesitas abdominal untuk kejadian diabetes tipe 2. Studi sebelumnya masih adanya
perbedaan pendapat terkait hubungan obesitas sentral dan kejadian diabetes tipe 2.
Maka dari itu, peneliti tertarik melakukan literature review terkait dengan hubungan
obesitas abdominal dan kejadian penyakit diabetes tipe 2.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah studi literatur. Studi ini dilakukan dengan menelaah artikel cross-
sectional dan case-control sebagai jenis penelitian dengan desain cross sectional dan
case control study. Tipe populasi yang dipilih yaitu artikel penelitian yang memuat
pasien diabetes tipe 2 yang berusia produktif atau dewasa.

Pencarian literatur menggunakan teknik pencarian melalui database penyedia jurnal
elektronik yaitu google scholar dan juga science direct. Bahasa Indonesia dan bahasa
Inggris akan digunakan dalam pencarian kata kunci. Dalam bahasa Indonesia kata
kunci yang digunakan yaitu: “obesitas sentral” or “obesitas abdominal” and “diabetes
mellitus tipe 2” sedangkan dalam bahasa Inggris yaitu “central obecity” or “abdominal
obecity” and “ Type 2 diabetes mellitus”. Rentang tahun penelusuran pada artikel yaitu
2010-2021. Artikel harus dapat diakses full text dan menggunkan bahasa Indonesia
atau bahasa Inggris.

Gambar 1. Diagram Row Literature Review

Hasil rekam pencarian elektronik dikumpulkan dari database menggunakan kata
kunci berikut: Bahasa Indonesia “obesitas sentral” or “obesitas abdominal” and
“Diabetes mellitus tipe 2”. Serta “central obecity” or “abdominal obecity” and “ Type
2 diabetes mellitus” yang digunakan untuk pencarian dalam bahasa Inggris.

e Google scholar: n=1.127

e Science Direct : n= 444

e Jumlah total : 1.571
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Duplikasi artikel: n= 21

\ 4

Hasil setelah menghilangkan Tidak memenuhi kriteria: n= 1.536
duplikasi artikel: n=1.550 o Desain penelitian selain cross
sectional dan case control
v e Responden bukan pasien
Seleksi literature berdasarkan judul diabetes yang berusia dewasa
danabstrak: n= 14 dan nroduktif

Full text artikel yang
v dikeluarkan/tidak diikutkan dalam

critical appraisal:

Memenuhi kriteria dan diakses Tidak open acces: n= 6

naskah lengkap (full text): n=8

A\ 4

Full text artikel dilakukan critical
appraisal: n=8

Gambar 1 menunjukkan bahwa setelah dilakukan penelusuran dan
didapatkan total seluruh artikel sebanyak 1.571 artikel, kemudian dilakukan
seleksi duplikasi sebanyak 21 artikel sehingga tersisa 1.550 artikel. Selanjutnya,
peneliti melakukan seleksi judul dan abstrak maka diperoleh sebanyak 14 buah
artikel yang relevan dan sisanya sebanyak 1.536 artikel dieksklusikan karena
tidak sesuai dengan tujuan penelitian. Kemudian dari 14 artikel tersebut, diseleksi
yang memenuhi kriteria dan dapat diakses naskah lengkap (full-text) sebanyak 8
artikel karena 6 artikel tidak dapat open access dan berbayar sehingga harus
dieksklusikan. Selanjutnya peneliti melakukan seleksi berdasarkan full text
dengan melakukan critical appraisal dengan instrument joanna briggs institute
critical appraisal tools checklist for case control studies dan cross sectional
studies sehingga didapatkan 8 buah artikel. Kemudian artikel yang dimasukkan
peneliti ke dalam sintesis naratif sebanyak 8 artikel.
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HASIL

[PENA NURSING]

Berdasarkan critical appraisal yang telah diperoleh, didapatkan delapan artikel
yang sesuai dengan kriteria inklusi. Tabe 1 dan tabel 2 menunjukan hasil
ekstraksi data.

Tabel 1. Daftar literature revivew menganalisis hubungan obesitas abdominal
dengan kejadian diabetes tipe 2

N | Nama Judul Desain .
" " o Instrument Hasil

0 | peneliti | penelitian | penelitian

1 | Made Perbandin | Observasi | Baseline a. Dengan bermacam indikator pengukuran
Dewi gan onal data  studi ditemukan perempuan lebih banyak
Susila | indeks analitik Kohort PTM terkena obesitas, baik obesitas umum
wati,Sri | massa Cross oleh Badan maupun obesitas sentral.

Muljati, | tubuh dan | sectional | Penelitian |b. Presentase responden dengan diabetes
Krisna | indikator | study dan melitus tipe 2 adalah 13,2%. Kelompok
wati obesitas Pengemba usia = 40 tahun, jenis kelamin laki-laki
Bantas | sentral ngan ditemukan tertinggi untuk kejadian
terhadap Kemenkes diabetes melitus. Laki-laki memiliki
kejadian RI2011 kemungkinan 73% dengan nilai lingkar
diabetes perut = 90 cm dan perempuan dengan
melitus lingkar perut 2 80 cm.
tipe 2 C. Kekuatan hubungan antara ketiga
(DMT2) indikator pengukuran berat badan
(2015) berlebih tidak terlalu berbeda dengan
kejadian diabetes melitus tipe 2 dengan
nilai  (p=0,00), dan untuk interval
kepercayaan 95% saling berhimpitan.
Hasil studi menunjukan bahwa sama
kuatnya kejadian diabetes melitus tipe 2
dengan obesitas jenis lain.

2 | Qiwei | Comparis | Cross Questionna |a. Kejadian obesitas sentral berdasarkan
Ge, on Of | sectional | ires untuk waist circumference lebih tinggi pada
Min Li, | Different study data diabetes melitus daripada yang tidak
Zheng | Obesity karakteristi mempunyai diabetes tipe 2 (p<0,05).
Chen g | Indices k b. Kejadian diabetes terbanyak pada usia
Xu, Associate demografi, < 60 tahun, dan ditemukan lebih banyak
Zhigan | d With Indeks pada laki-laki
g Qi |Type 2 antropomet |c. Prediktor terbaik diabetes melitus tipe 2
Huiyan | Diabetes no adalah obesitas berdarkan
Zheng, | Mellitus (stadiomete pengukuran lingkar pinggang dengan
Yuxin | Among , skala nilai p<0,05, khususnya untuk laki-laki.
Cao, Different elektronik,
hao Sex and pita
Huang, | Age antropomet
Xiaoya | Groups In ri fleksibel)
ng Nantong, dan
Duan, | China: A glukosa
and Cross- plasma
Xun Section puasa
Zhuan | Study dilakukan
g (2020)
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pengukuran
di RS.

3 | Hana Obesity Cross Questionna |a. Diantara studi populasi 44% memiliki
Alkhali | Measures | sectional ires untuk ukuran lingkar pinggang yang besar
dy, As study data social (27,4% laki-laki dan 50% perempuan).
Aliaa Predictors demographi Waist circumference berhubungan
Orabi, | Of Type 2 c Indeks positif dengan usia rata-rata dari kedua
Khade | Diabetes antropomet jenis  kelamin (p<0,001) prevalensi
ejah And ri obesitas tertinggi di temukan pada
Alnase | Cardiovas (timbangan kelompok usia 41-50.
r,Islam | cular digital b. Sebesar 12,8% prevalensi penyakit
Al- Disease elektronik, diabetes. Seiring bertambahnya usia
Shami, | Among stadiometer peserta, prevalensi diabetes tipe 2 juga
Tamar | The , pita meningkat pada kedua jenis kelamin
a Jordanian pengukur (p<0,001), kecuali untukwanita di atas 60
Alzbou | Populatio tidak tahun karena prevalensinya menurun.

n, n: A elastis). c. Korelasi obesitas abdominal pada
Moha | Cross Diabetes tipe 2 (p=0,016) tidak lebih
mmad | Sectional berisiko tinggi daripada hubungan
D Study diabetes tipe 2 dengan obesitas umum
obeidat | (2021) (p<0,001)

, and

Dongm

in Liu

4 | Yayun | Associatio | Cross Questionna |a. Pada diabetes melitus tipe 2, kejadian
Lu,Hao | n sectional ires untuk obesitas menjadi tertinggi. Obesitas
Yang, Between study demographi sentral lebih banyak ditemukan pada
Zhiyue | Different c populasi < 60 tahun (76,9%).

Xu, Obesity characterist |b. Antara pria dan wanita tidak asa
Xuefen | Patterns ics dan perbedaan yang bermakna diamati
gTang | And The Diabetes antara obesitas perut dan obesitas
R Risk melitus tipe campuran dalam diabetes malitus tipe 2
Of 2(fasting c. Diabetes melitus tipe 2 berhubungan
Developin blood secara signifikan dengan semua pola
g Type 2 glucose or obesitas (p<0,001), walaupun sudah
Diabetes participants disesuaikan dengan faktor lain.
Mellitus self
Among reporting),
Adults In systolic and
Eastern diastolic
China: A (electro
Cross brachial
Sectional spymoman
Study ometer)
(2021) Indeks
antropomet
ri

5 |L G | The Cross Data a. Jumlah peserta dengan obesitas sentral
Evaya | Relations | sectional Diabetes lebih besar dibandingkan dengan tanpa
nti, BG | hip study melitus tipe obesitas pada penderita diabetes tipe 2.
A Between 2didapatka | b. Seseorang berusia > 40 tahun lebih
DHend | Waist n darirekam banyak dibandingkan pada seorang
ra, S H | Circumfer medis dan berusia < 40 tahun terkena diabetes

ence on pengukuran | c. Berdasarkan hasil dari penelitian
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Indone | Obesity blood menunjukkan bahwa adanyahubungan
sian and glucose bermakna antaradiabetes tipe 2 dengan

Prevalenc level (easy obesitas perut (p <0,05; r = 0,396).

e Of touch

Type 2 GCU).

Diabetes Lingkar

Mellitus In pinggang

Male diukur pita

Patients pengukur

In The kain.

Regional

Public

Hospital

of

Tabnan

Regency

(2020)

6 | Nova Hubunga | Case Data Kejadian obesitas sentral (62,6%) lebih
Nurwin | n control diambil dari banyak terjadi pada diabetes daripada
da Obesitas | dengan RS Mardi bukan diabetes.

Sari, Sentral pendekat | Waluyo Kejadian diabetes terbanyak berjenis

Annisa | dan Non | a n | Metro kelamin  perempuan (51,6%) dan

Agata, | Sentral retrospect sebanyak (92,8%) berusia > 50 tahun.

Radell | dengan vei. Ada hubungan dengan nilai p=0,00 pada

a Kejadian kejadian penyakit diabetes dan obesitas

Hervid | Diabetes sentral. Diperoleh OR=8,333 yang

ea Melitus memiliki arti bahwa sangat sebesar
Tipe I 8,333 kali penderita obesitas memiliki

(2019) peluang menderita Diabetes melitus tipe
2.

7 | Riani Faktor Case Kuesioner Kejadian obesitas sentral terbanyak
Sihur, |Risiko control untuk (64,6%) pada kasus diabetes melitus tipe
Yusnit |yang study wawancara 2 dibandingkan kontrol.

a Berhubun secara Obesitas umum berdasarkan indeks
gan langsung. massa tubuh, hipertensi, dan keteraturan
dengan berolahraga mempunyai hubungan pada
Kejadian kejadian penderita diabetes melitus tipe
Diabetes 2 sedangkan pengetahuan dan lingkar
Melitus pada perut tidak.

Tipe Il di Diperoleh nilai OR adalah 1,382 untuk
UPTD lingkar perut pada interval kepercayaan
Diabetes 95% dan Ho diterima yang berarti dapat
Center disimpulkan tidak ada hubungan antara
Kota kejadian diabetes tipe 2 dan lingkar perut
Ternate dengan di UPTD diabetes center kota
Tahun Ternate.

2017

8 | Tetra Risiko Observasi | Diabetes Prevalensi obesitas sentral banyak
Dewi Kajadian | onal Melitus tipe terdapat dalam kasus diabetes melitus
Neni Kebiasaa | analytical | 2 diambil daripada kontrol, usia yang berpotensi
Sundar | n guantitativ | dari  gaya memiliki obesitas sentral berturut-turut
i, Diabetes | e  study | survey adalah 2.318 dan 2.723 kali yaitu pada
Muha Melitus with case- | WHO STEP usia antara 35-54 tahun dan besar usia
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mmad | Tipe 2 di | control wise diatas 55 tahun lebih besar dibandingkan
Robikh | RS Kutai | design approach to usia 15-34 tahun dan prevalensi pada
ul Kartaneg chronic obesitas sentral lebih tinggi pada
Ikhsan | ara salah diseases in perempuan daripada laki-laki.
dan satunya Yogyakarta, o ] )
Fatwa | Gaya Indonesia Ke!adllan d|abe.tes tipe 2 yang terbanyak
Sari, Hidup dan dan  juga terjadi pada usia 45-54 tahun
Obesitas data c. Variabel bebas yang yang berhubungan
(2016) sgkundgr bermakna dengan kejadian diabetes
diagnosis

melitus tipe 2 adalah dan obesitas
sentral dan aktivitas fisik yang rendah.
Orang yang memiliki obesitas sentral
sebanyak 3,68 kali dibandingkan orang
yang tidak memiliki obesitas sentral
dalam menderita penyakit diabetes
melitus tipe 2. Jenis kelamin adalah
variabel yang tidak ada hubungan
bermakna dengan diabetes.

Pada tabel 1 menunjukkan hasil kajian dari delapan artikel untuk menjawab
tujuan khusus kejadian obesitas berdasarkan lingkar perut, kejadian diabetes
melitus tipe 2 dan hubungan antara keduanya.

Tabel 2. Karakteristik responden penelitian dari artikel yang ditelaah

Arl\lti(IZeI Tempat Penelitian ;:mlsgl Restj)zlr? den Jenis Kelamin

1 Kebon Kelapa, Kota Bogor | 1.415 Perempuan
Indonesia

2 Nantong, Cina 4.007 60 tahun Perempuan

3 Yordania 6.000 41,5 tahun Perempuan

4 Cina Timur 5.860 Laki-laki

5 RSU Tabanan, Bali Indonesia 53 40,21 tahun Laki-laki

6 RS Mardi Waluyo Metro | 62 Perempuan
Indonesia

7 Ternate, Indonesia 65 Perempuan

8 Kutai, Kartanegara Indonesia 212 46,52 tahun Perempuan

Pada tabel 2 menunjukkan hasil review dari artikel penelitian untuk menjelaskan
karakteristik responden penelitian dari artikel yang ditelaah yaitu terdiri dari
tempat penelitian dilakukan, usia dan jenis kelamin responden.

PEMBAHASAN

Kejadian obesitas sentral lebih tinggi terjadi pada kasus diabetes melitus tipe 2.
Hal ini sesuai dengan data infodatin yang menunjukkan bahwa prevalensi
obesitas dikaitkan dengan peningkatan prevalensi diabetes dari tahun 2013-
2018. Obesitas sentral diketahui berperan besar pada perkembangan penyakit
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Kejadian obesitas sentral juga ditemukan lebih banyak pada perempuan.
Hal ini juga sesuai dengan data Infodatin bahwa perempuan memiliki prevalensi
obesitas lebih tinggi di Indonesia.Hal ini dapat disebabkan oleh perbedaan tingkat
konsumsi energi dan aktivitas fisik antara laki-laki dan perempuan. Perempuan
dianggap kurang melakukan aktivitas fisik karena cenderung menjadi ibu rumah
tangga daripada bekerja. Hal ini juga karena perempuan memiliki cadangan
lemak lebih banyak.

Kejadian obesitas berdasarkan lingkar perut tertinggi terjadi pada usia 41-
50 tahun dibawah 60 tahun 35-54 dan 55 tahun keatas. Pada kelompok usia 35-
44 sampai 45-54 tahun kecenderungan peningkatan obesitas sentral mulai
muncul. Prevalensi kelebihan berat badan sentral lebih tinggi pada orang dewasa
dibandingkan pada orang muda. Kasus kejadian obesitas perut terjadi
peningkatan seiring bertambahnya usia. Pada usia tua terjadi perubahan pada
beberapa jenis hormon dan penurunan pada massa otot yang menimbulkan
penumpukan lemak didalam perut. Pada usia yang lebih tua obesitas bisa
disebabkan karena konsumsi pangan yang sering, lambatnya metabolism, serta
kurangnya aktivitas fisik.

Kejadian pada diabetes tipe 2 terjadi pada usia bervariasi antara 40
sampai 60 tahun. Penelitian mengatakan bahwa kejadian Diabetes tipe 2 banyak
terjadi pada rentang usia diatas 40 tahun, rentang usia 45-54 tahun pada usia >
50 tahun usia < 60 tahun dan usia > 60 tahun seiring bertambahnya usia
prevalensi diabetes akan meningkat pada pasien diabetes, memuncak pada
usia 55-64 dan menurun setelah rentang usia tersebut.

Seiring dengan bertambahnya usia risiko diabetes tipe 2 meningkat.
Faktor degeneratif bisa menjadi penyebabnya, yaitu penurunan fungsi tubuh
akibat metabolisme glukosa. Mekanisme yang berkontribusi terhadap
peningkatan risiko diabetes tipe 2 pada individu yang berusia lebih tua adalah
peningkatan komposisi lemak tubuh. Lemak tubuh yang menumpuk di perut,
sehingga menyebabkan obesitas sentral. Kedua, Obesitas sentral menyebabkan
retensi insulin, proses pertama diabetes melitus. Kadar glukosa darah meningkat
1-2 mg% setelah mencapai usia40 setiap tahun pada saat puasa dan pada 2 jam
setelah makan akan naik sekitar 5,6-13 mg%. Pada perempuan dan laki-laki
diabetes tipe 2 memiliki hasil yang bervariasi. menuliskan bahwa prevalensi jenis
kelamin terbanyak menderita diabetes adalah laki-laki sedangkan penelitian®’
menyatakan bahwa prevalensi jenis kelamin terbanyak menderita diabetes
melitus adalah perempuan, namun penelitian gender tidak mempunyai korelasi
bermakna dengan kejadian pada penderita diabetes tipe 2. Dibandingkan
dengan wanita, kasus diabetes melitus pada laki-laki lebih tinggi.

laki-laki ditemukan lebih berisiko pada kejadian diabetes melitus
dikarenakan pria lebih mengalami stres di tempat kerja dan kurang tidur. Tekanan
kerja dapat meningkatkantingkat sekresi epinefrin tubuh, menyebabkan lebih
banyak lemak di perut. Kurang tidur berkaitan erat dengan faktor risiko
kardiovaskular seperti penanda inflamasi dalam sirkulasi darah. respon inflamasi
yang dihasilkan menjadi salah satu mekanisme yang menyebabkan penyakit
metabolik obesitas perut dan diabetes melitus.
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Wanita lebih tinggi berisiko terkena diabetes karena memiliki kadar
kolesterol yang tinggi dibandingkan pria, memiliki performa yang berbeda dalam
segala aktivitas dan aktivitas sehari-hari, serta memiliki dampak yang signifikan
terhadap perkembangan diabetes melitus. Daripada laki-laki, peningkatan kadar
lemak yang lebih tinggi terjadi pada wanita, sehinggaa wanita 3-7 kali lebih
mungkin menderita diabetes dibandingkan pria, atau 2-3 kali lipat.

Diabetes melitus berhubungan dengan obesitas sentral. Berdasarkan
tujuh dari delapan artikel menyatakan ada korelasi yang bermakna antara kedua
variabel tersebut. Penelitian menyatakan kejadian diabetes berhubungan dengan
dengan obesitas abdominal dengan p=0,00 namun obesitas umum juga
berhubungan sama kuatnya dengan kejadian pada penderita diabetes. Juga
penelitian menyatakan obesitas sentral berhubungan secara bermakna dengan
diabetes tipe 2 dan sama baiknya dengan obesitas umum dalam memprediksi
kejadian pada penderita diabetes tipe 2.

Obesitas abdominal maupun obesitas umum berhubungan terhadap
kejadian diabetes melitus tipe 2. Hasil studi meta analisis dari 16 studi kohort yang
melibatkan kelompok etnis yang berbeda di Asia menunjukkan bahwa untuk
setiap tambahan standart deviasi di indeks massa tubuh untuk obesitas umum
dan lingkar perut untuk obesitas sentral, risiko diabetes meningkat masing-
masing sebesar 52% dan 54%. Obesitas sentral lebih erat kaitannya dengan
diabetes. Sebuah survei di Cina juga menemukan bahwa untuk setiap
peningkatan standart deviasi pada indeks massa tubuh dan lingkar perut, risiko
diabetes meningkat masing-masing sebesar 53% dan 64%. Obesitas sentral
memiliki dampak besar pada risiko diabetes.

Penelitian'® menyatakan bahwa antara diabetes tipe 2 dan obesitas abdomen
tidak ada hubungan. Hal tersebut sesuai dengan penelitian dengan hasil
penelitian tidak adanya hubungan antara dan gula darah dan lingkar perut.
Kurangnya aktivitas dapat menjadi faktor lain yang dapat mempengaruhi
tingginya gula darah seseorang.

KETERBATASAN PENELITIAN
Kesulitan mencari sumber literature yang sesuai dengan kriteria inklusi
menjadi keterbatasan yang dihadapi selama penyusunan studi literature ini.

PENUTUP

Review dari delapan literatur menyebutkan bahwa kejadian obesitas
sentral lebih banyak terjadi pada kasus diabetes, pada usia dewasa periode 35-
60 tahun, dan jenis kelamin perempuan. Prevalensi obesitas sentral diiringi
dengan peningkatanprevalensi diabetes melitus. Kejadian diabetes terjadi pada
rentang usia 40-60 ° tahun. Jenis kelamin laki-laki maupun perempuan dpaat
menjadi dominan untuk kejadian diabetes. Obesitas sentral maupun obesitas
umum berhubungan dengan diabetes tipe, namun yang berhubungan kuat
dengan diabetes adalah obesitas sentral.
Beberapa artikel-artikel yang telah meneliti terkait korelasi obesitas abdominal
dengandiabetes tipe 2 kualitasnya sudah baik. Hanya ada beberapa kekurangan,
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yaitu populasi dari beberapa artikel masih kecil. Diharapkan peneliti selanjutnya
di harapkan dapat memperhatikan komponen yang harus ada dalam penulisan
sebuah artikel penelitian sehingga kualitas artikel menjadi lebih baik.
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