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ADIPOQ GENE POLYMORPHISM AS A RISK FACTOR FOR TYPE II 
DIABETES MELLITUS IN OBESITY CASES USING THE 

POLYMERASE CHAIN REACTION-RESTRICTION FRAGMENT 
LENGTH POLYMORPHISMS METHOD 

 

ABSTRACT 

Background: Obesity is a major risk factor for Type II Diabetes Mellitus (T2DM). 
The ADIPOQ gene that encodes adiponectin plays an important role in glucose and 
lipid metabolism. Polymorphisms in this gene are thought to influence a person's 
susceptibility to T2DM. Objective: This study aims to determine the relationship 
between ADIPOQ gene polymorphisms and the incidence of T2DM in obese 
patients. Method: The study was conducted with a descriptive approach using the 
Polymerase Chain Reaction-Restriction Fragment Length Polymorphism (PCR-
RFLP) method. The study sample consisted of 20 students of the Denpasar Ministry 
of Health Polytechnic who were divided into two groups based on Body Mass Index 
(BMI), namely the obese group (BMI ≥ 25 kg/m²) and non-obese (BMI < 25 kg/m²). 
DNA isolation was carried out from venous blood, then the ADIPOQ gene was 
amplified and the PCR results were cut with the EcoR1 restriction enzyme. The 
products were identified by agarose gel electrophoresis to detect polymorphism. 
Results: The majority of electrophoresis respondents showed that all samples had 
DNA fragments of 933 bp and 767 bp, indicating a homozygous wildtype (TT) 
genotype. Conclusion: No ADIPOQ gene polymorphism was found in the patient 
samples studied. Thus, in this population, ADIPOQ gene polymorphism is unlikely 
to play a role in the occurrence of T2DM in obese patients. 

 
Keywords: ADIPOQ Gene, Obesity, PCR-RFLP, Polymorphism, Type II Diabetes 

Mellitus 
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POLIMORFISME GEN ADIPOQ SEBAGAI FAKTOR RISIKO 
KEJADIAN DIABETES MELITUS TIPE II TERHADAP KASUS 
OBESITAS MENGGUNAKAN METODE POLYMERASE CHAIN 

REACTION-RESTRICTION FRAGMENT LENGTH POLYMORPHISMS 

 
ABSTRAK  

Latar Belakang: Obesitas merupakan faktor risiko utama terjadinya Diabetes 
Melitus Tipe II (DMT2). Gen ADIPOQ yang mengkodekan adiponektin berperan 
penting dalam metabolisme glukosa dan lipid. Polimorfisme pada gen ini diduga 
berpengaruh terhadap kerentanan seseorang terhadap DMT2. Tujuan: Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara polimorfisme gen ADIPOQ 
dengan kejadian DMT2 pada pasien obesitas. Metode: Penelitian dilakukan dengan 
pendekatan deskriptif menggunakan metode Polymerase Chain Reaction-
Restriction Fragment Length Polymorphism (PCR-RFLP). Sampel penelitian 
terdiri dari 20 mahasiswa Poltekkes Kemenkes Denpasar yang dibagi menjadi dua 
kelompok berdasarkan nilai Indeks Massa Tubuh (IMT), yaitu kelompok obesitas 
(IMT ≥ 25 kg/m²) dan non-obesitas (IMT < 25 kg/m²). Isolasi DNA dilakukan dari 
darah vena, kemudian dilakukan amplifikasi gen ADIPOQ dan pemotongan hasil 
PCR dengan enzim restriksi EcoR1. Produk diidentifikasi melalui elektroforesis gel 
agarosa untuk mendeteksi adanya polimorfisme. Hasil: Uji responden 
elektroforesis menunjukkan bahwa seluruh sampel memiliki fragmen DNA 
sepanjang 933 bp dan 767 bp, yang mengindikasikan genotipe homozigot wildtype 
(TT). Kesimpulan: Tidak ditemukan adanya polimorfisme gen ADIPOQ pada 
sampel pasien yang diteliti. Dengan demikian, pada populasi ini, polimorfisme gen 
ADIPOQ kemungkinan tidak berperan dalam kejadian DMT2 pada pasien obesitas. 

 

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe II, Obesitas, PCR-RFLP Polimorfisme, Gen 
ADIPOQ 
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RINGKASAN PENELITIAN  

POLIMORFISME GEN ADIPOQ SEBAGAI FAKTOR RISIKO 
KEJADIAN DIABETES MELITUS TIPE II TERHADAP KASUS 
OBESITAS MENGGUNAKAN METODE POLYMERASE CHAIN 

REACTION-RESTRICTION FRAGMENT LENGTH POLYMORPHISMS 
 

Oleh : Ni Putu Ledia Adantha (P0734221082)  
 

Penelitian ini berjudul “Polimorfisme Gen ADIPOQ sebagai Faktor Risiko 

Diabetes Melitus Tipe II terhadap Kasus Obesitas Menggunakan Metode PCR-

RFLP”. Latar belakang penelitian ini meningkatnya prevalensi obesitas dan 

Diabetes Melitus Tipe II di Indonesia. Salah satu faktor penting yang diyakini turut 

berperan adalah faktor genetik, khususnya gen ADIPOQ yang mengkodekan 

hormon adiponektin. Adiponektin berperan penting dalam pengaturan metabolisme 

lemak dan glukosa serta meningkatkan sensitivitas insulin. Polimorfisme pada gen 

ADIPOQ berpotensi memengaruhi kadar adiponektin, sehingga dapat 

meningkatkan risiko resistensi insulin dan DMT2, terutama pada individu dengan 

obesitas. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya polimorfisme gen ADIPOQ 

sebagai faktor risiko terjadinya DMT2 pada kasus obesitas, serta mengidentifikasi 

karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, usia, dan Indeks Massa Tubuh 

(IMT), dan kaitannya dengan keberadaan polimorfisme tersebut. Penelitian 

dilakukan dengan pendekatan deskriptif molekuler menggunakan metode PCR-

RFLP. Sebanyak 20 responden berusia 18–23 tahun dianalisis, terdiri dari 10 orang 

dengan obesitas (IMT ≥ 25 kg/m²) dan 10 orang non-obesitas (IMT < 25 kg/m²). 

Mayoritas responden berjenis kelamin perempuan. DNA diisolasi dari sampel 

darah, kemudian dilakukan amplifikasi gen ADIPOQ menggunakan primer 

spesifik. Hasil PCR sepanjang 1700 bp selanjutnya dipotong menggunakan enzim 

restriksi EcoR1 untuk melihat adanya fragmen yang menunjukkan polimorfisme. 
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Hasil elektroforesis menunjukkan bahwa seluruh sampel menampilkan pola dua 

pita DNA berukuran 933 bp dan 767 bp, yang menunjukkan genotipe homozigot 

wild type (TT). Tidak ditemukan alel mutan ataupun genotipe heterozigot, yang 

menandakan bahwa tidak terdapat polimorfisme pada lokus gen ADIPOQ yang 

diteliti. Selain itu, pola pita yang seragam antara kelompok obesitas dan non-

obesitas menunjukkan tidak adanya perbedaan genetik pada gen ADIPOQ antara 

kedua kelompok tersebut. 

Kesimpulannya, dalam populasi yang diteliti, gen ADIPOQ tidak mengalami 

polimorfisme pada posisi yang diamati, sehingga belum dapat dikaitkan langsung 

sebagai faktor risiko genetik terhadap DMT2 pada kasus obesitas. Hal ini 

mengindikasikan bahwa faktor lain seperti lingkungan, gaya hidup, atau genetik 

lain di luar ADIPOQ kemungkinan memiliki pengaruh lebih besar dalam risiko 

terjadinya obesitas dan DMT2 pada kelompok dewasa muda yang diteliti. 

Daftar bacaan: 74 (2015-2024). 
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