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ABSTRAK

KARAKTERISTIK PASIEN OTITIS MEDIA SUPURATIF
KRONIS DENGAN KOMPLIKASI DI BAGIAN/ KSM THT- BKL
RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG PERIODE 2019

— 2022

(Shinta Ayu Isvalana, 11 Desember 2023, 92 Halaman)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang. Otitis media supuratif kronis (OMSK) memiliki prevalensi yang
cukup tinggi terutama di negara berkembang. Komplikasi OMSK biasanya disebabkan
oleh terjadinya erosi tulang yang progresif akibat infeksi terus berlanjut. Hal ini
meningkatan morbiditas, mortalitas, serta menyebabkan penurunan kualitas hidup
pasien. Penelitian dilakukan dengan tujuan mengetahui karakteristik pasien otitis media
supuratif kronis dengan komplikasi di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Metode. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan teknik
pengambilan data menggunakan total sampling. Data yang digunakan adalah rekam
medis pasien otitis media supuratif kronis di Instalasi Rekam Medis RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang dari tahun 2019 — 2022, yang memenuhi kriteria inklusi
dan ekslusi. Data ini diolah dengan menggunakan SPSS versi 27.

Hasil. Jumlah total sampel pada penelitian ini adalah 133 subjek. Pasien OMSK dengan
komplikasi paling banyak pada rentang usia 31 — 40 tahun (24.1%). Mayoritas pasien
adalah laki- laki (57.9%). Gejala klinis yang paling sering dikeluhkan adalah otorea
(98.5%) dengan durasi keluhan paling banyak >5 tahun (46.6%). Letak perforasi
membran timpani paling banyak adalah tipe total (36.1%). Gangguan pendengaran yang
paling sering ditemukan adalah tipe konduktif (53.4%) dan mayoritas derajat berat
(27.8%). Komplikasi intratemporal yang paling banyak ditemukan pada pasien OMSK
adalah mastoiditis (54.1%), sementara komplikasi intrakranial terbanyak adalah abses
otak (4.5%), dan komplikasi ekstrakranial terbanyak adalah abses retroaurikular
(12.8%).

Kesimpulan. Pasien OMSK dengan komplikasi paling banyak ditemukan dengan
karakteristik berusia 31 — 40 tahun, mayoritas laki- laki, mengeluhkan otorea, keluhan
dialami >5 tahun, ditemukan perforasi membran timpani tipe total, dan mengalami
gangguan pendengaran konduktif mayoritas gangguan pendengaran derajat berat.
Komplikasi intratemporal tersering adalah mastoiditis, komplikasi intrakranial tersering
adalah abses otak, dan komplikasi ekstrakranial terbanyak adalah abses retroaurikular.

Kata Kunci. Karakteristik, otitis media kronik supuratif, OMSK, komplikasi
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ABSTRACT

CHARACTERISTICS OF CHRONIC SUPPURATIVE OTITIS
MEDIA WITH COMPLICATION PATIENTS IN THE ENT-HN
DIVISION RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG
PERIOD 2019 — 2022

(Shinta Ayu Isvalana, December 11" 2023, 92 Pages)

Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Background. Chronic suppurative otitis media (CSOM) is a disease with a high
prevalence, especially in developing countries. Complications of CSOM are usually
caused by progressive bone erosion due to ongoing infection. This increases morbidity,
mortality, and causes a decrease in the patient's quality of life. This study was conducted
to determine the characteristics of chronic suppurative otitis media patients with
complications at Dr. Mohammad Hoesin Hospital Palembang.

Methods. This study is an observational descriptive study. The sampling technique is
total sampling. The data used were medical records of patients with chronic suppurative
otitis media in the Medical Record Installation of Dr. Mohammad Hoesin Hospital
Palembang from 2019 — 2022, who met the inclusion and exclusion criteria. This data
was processed using SPSS version 27.

Results. The total number of samples in this study was 133 subjects. CSOM patients
with complications were mostly in the age range of 31-40 years (24.1%). The majority
of patients were male (57.9%). The most common clinical symptom was otorrhea
(98.5%) and most were found with duration of complaints >5 years (46.6%). The most
common tympanic membrane perforation location was total type (36.1%). The most
common hearing loss was the conductive type (53.4%) and the majority was severe
(27.8%). The most common intratemporal complication found in CSOM patients was
mastoiditis (54.1%), while the most common intracranial complication was brain
abscess (4.5%), and the most common extracranial complication was retroauricular
abscess (12.8%).

Conclusion. CSOM with complications patients were most common with
characteristics aged 31-40 years, the majority were male, complained of otorrhea,
complaints experienced >5 years, mostly with total type tympanic membrane
perforation, and had conductive hearing loss with the majority of severe hearing loss.
The most common intratemporal complication was mastoiditis, the most common
intracranial complication was brain abscess, and the most common extracranial
complication was retroauricular abscess.

Keywords. Characteristics, chronic suppurative otitis media, CSOM, complication
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KARAKTERISTIK PASIEN OTITIS MEDIA SUPURATIF KRONIS DENGAN
KOMPLIKASI DI BAGIAN/ KSM THT- BKL RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN
PALEMBANG PERIODE 2019 — 2022

Shinta Ayu Isvalana: Dibimbing oleh dr. Ahmad Hifni, Sp.T.H.T.B.K.L dan dr. Fiona
Widyasari, Sp.T.H.T.B.K.L

Pendidikan Dokter Umum, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya
Xix + 73 halaman, 10 tabel, 9 gambar, 9 lampiran

Ringkasan

Otitis media supuratif kronis (OMSK) merupakan penyakit dengan prevalensi yang
cukup tinggi terutama di negara berkembang. Komplikasi OMSK biasanya disebabkan
oleh terjadinya erosi tulang yang progresif akibat infeksi terus berlanjut. Hal ini
meningkatkan morbiditas, mortalitas, serta menyebabkan penurunan kualitas hidup
pasien. Penelitian ini dilakukan dengan tujuan mengetahui karakteristik pasien otitis
media supuratif kronis dengan komplikasi di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan teknik pengambilan
data menggunakan total sampling. Data yang digunakan adalah rekam medis pasien
otitis media supuratif kronis di Instalasi Rekam Medis RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang dari tahun 2019 — 2022, yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. Data
ini diolah dengan menggunakan SPSS versi 27. Jumlah sampel pada penelitian ini
adalah 133 subjek. Pasien OMSK dengan komplikasi paling banyak pada rentang usia
31 — 40 tahun (24.1%). Mayoritas pasien adalah laki- laki (57.9%). Gejala klinis yang
paling sering dikeluhkan adalah otorea (98.5%) dan paling banyak ditemukan dengan
durasi keluhan >5 tahun (46.6%). Letak perforasi membran timpani paling banyak
adalah tipe total (36.1%). Gangguan pendengaran yang paling sering ditemukan adalah
tipe konduktif (53.4%) dan mayoritas derajat berat (27.8%). Komplikasi intratemporal
yang paling banyak ditemukan pada pasien OMSK adalah mastoiditis (54.1%),
sementara komplikasi intrakranial terbanyak adalah abses otak (4.5%), dan komplikasi
ekstrakranial terbanyak adalah abses retroaurikular (12.8%). Oleh karena itu, dapat
disimpulkan bahwa pasien OMSK dengan komplikasi paling banyak ditemukan dengan
karakteristik berusia 31 — 40 tahun, mayoritas laki- laki, mengeluhkan otorea, keluhan
dialami >5 tahun, ditemukan perforasi membran timpani tipe total, dan mengalami
gangguan pendengaran konduktif mayoritas gangguan pendengaran derajat berat.
Komplikasi intratemporal tersering adalah mastoiditis, komplikasi intrakranial tersering
adalah abses otak, dan komplikasi ekstrakranial terbanyak adalah abses retroaurikular

Kata Kunci: Karakteristik, otitis media kronik supuratif, OMSK, komplikasi
Kepustakaan: 63
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SUMMARY

CHARACTERISTICS OF CHRONIC SUPPURATIVE OTITIS MEDIA WITH
COMPLICATION PATIENTS IN THE ENT-HN DIVISION RSUP DR.
MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG PERIOD 2019 — 2022

Shinta Ayu Isvalana: supervised by dr. Ahmad Hifni, Sp.T.H.T.B.K.L and dr. Fiona
Widyasari, Sp.T.H.T.B.K.L

General Medical Education, Faculty of Medicine, Sriwijaya University
Xix + 73 pages, 10 tables, 9 figures, 9 attachments

Summary

Chronic suppurative otitis media (CSOM) is a disease with a high prevalence, especially
in developing countries. Complications of csom are usually caused by progressive bone
erosion due to ongoing infection. This increases morbidity, mortality, and causes a
decrease in the patient's quality of life. This study was conducted to determine the
characteristics of chronic suppurative otitis media patients with complications at Dr.
Mohammad Hoesin Hospital Palembang. This study is an observational descriptive
study. The sampling technique is total sampling. The data used were medical records of
patients with chronic suppurative otitis media in the Medical Record Installation of Dr.
Mohammad Hoesin Hospital Palembang from 2019 — 2022, who met the inclusion and
exclusion criteria. This data was processed using SPSS version 27. The total number of
samples in this study was 133 subjects. CSOM patients with complications were mostly
in the age range of 31-40 years (24.1%). The majority of patients were male (57.9%).
The most common clinical symptom was otorrhea (98.5%) and most were found with
duration of complaints >5 years (46.6%). The most common tympanic membrane
perforation location was total type (36.1%). The most common hearing loss was the
conductive type (53.4%) and the majority was severe (27.8%). The most common
intratemporal complication found in CSOM patients was mastoiditis (54.1%), while the
most common intracranial complication was brain abscess (4.5%), and the most
common extracranial complication was retroauricular abscess (12.8%). Based on this
research it can be concluded that, CSOM with complications patients were most
common with characteristics aged 31-40 years, the majority were male, complained of
otorrhea, complaints experienced >5 years, mostly with total type tympanic membrane
perforation, and had conductive hearing loss with the majority of severe hearing loss.
The most common intratemporal complication was mastoiditis, the most common
intracranial complication was brain abscess, and the most common extracranial
complication was retroauricular abscess.

Keywords: Characteristics, chronic suppurative otitis media, CSOM, complication
Literature: 63
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Otitis media diartikan sebagai adanya inflamasi di telinga tengah yang
meliputi seluruh atau sebagian mukosa telinga tengah, saluran tuba Eustachius,
antrum mastoid, dan sel-sel mastoid. Otitis media supuratif kronis (OMSK)
merupakan infeksi kronis di telinga tengah yang disertai perforasi membran timpani
dan keluarnya sekret (otorea) yang terus menerus atau hilang timbul.! Kriteria
kronis pada OMSK dinyatakan jika ditemukan adanya otorea dari perforasi
membran timpani selama lebih dari 2 bulan.?®

Berdasarkan data dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), prevalensi otitis
media supuratif kronis diperkirakan antara 65 hingga 330 juta orang di berbagai
belahan dunia, khususnya di negara-negara berkembang. Dari data WHO tersebut,
60% penderita OMSK, yaitu 39 juta dari 65 juta penderita, mengalami gangguan
pendengaran.® Menurut survei nasional yang dilakukan oleh Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia pada tahun 1996 di tujuh provinsi di Indonesia,
ditemukan bahwa prevalensi otitis media di Indonesia adalah sekitar 3.8% dari total
populasi.t

Salah satu gejala klinis dari OMSK adalah keluarnya cairan di telinga tengah.
Adanya cairan pada telinga tengah dapat menyebabkan distorsi suara dan kejelasan
ucapan sehingga dapat berakibat pada gangguan kemampuan berbicara dan
pengolahan bahasa. Tentu saja, masalah pendengaran dan bahasa seperti ini dapat
mengganggu kualitas hidup, terutama jika terjadi pada anak-anak yang sedang
dalam proses belajar dan perkembangan. > OMSK seringkali terjadi karena riwayat
manajemen otitis media akut (OMA) yang terlambat atau kurang tepat, patogen
dengan virulensi tinggi, higienitas buruk, dan status gizi buruk. Titik waktu pasti
kapan OMA menjadi OMSK masih diperdebatkan sehingga diagnosis OMSK yang

akurat masih menjadi tugas yang sulit. °
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Otitis media supuratif kronis memiliki potensi yang serius karena
kemampuannya memicu komplikasi yang berbahaya bagi kesehatan, bahkan dapat
berujung pada kematian. Komplikasi otitis media muncul ketika ada gangguan pada
barrier alami telinga tengah, yang memungkinkan infeksi menyebar ke struktur di
sekitarnya. Komplikasi OMSK dapat diklasifikasikan menjadi komplikasi
intratemporal dan ekstratemporal. Komplikasi intratemporal yang dapat terjadi
misalnya mastoiditis, labirinitis, dan paresis nervus fasialis. Sementara komplikasi
ekstratemporal terdiri dari komplikasi intrakranial, seperti meningitis dan abses
otak, serta komplikasi ekstrakranial, seperti abses retroaurikular dan abses
zigomatikus. 7

Secara keseluruhan, karakteristik data penderita otitis media supuratif
kronis (OMSK) yang mengalami komplikasi di Indonesia masih belum jelas.
Berdasarkan penelitian yang dilakukan di RSUP Haji Adam Malik Medan dari
Januari 2016 hingga Maret 2019, ditemukan bahwa gejala klinis yang paling umum
terjadi pada pasien OMSK adalah otorea (36,9%), dengan 63,8% dari sampel
menunjukkan tipe benigna dan 19,8% di antaranya mengalami komplikasi.®
Sementara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin tahun 2014-2015 menyatakan OMSK
tipe maligna lebih tinggi, yaitu 53,4% dibanding tipe benigna dengan pasien yang
mengalami gangguan pendengaran tingkat sedang sebanyak 37%.° Penelitian lain
di RSUP Dr. M. Djamil Padang tahun 2017-2019 menyatakan komplikasi
intratemporal, yaitu abses retroaurikular memiliki prevalensi terbanyak. Kasus
kematian akibat komplikasi intrakranial adalah 9,1% dan tidak ada kasus
kematian akibat komplikasi intratemporal. 1°

Berdasarkan permasalahan dan penelitian diatas, peneliti menyimpulkan
bahwa komplikasi otitis media supuratif kronis meningkatan morbiditas dan
mortalitas, sementara kasus OMSK hampir selalu mendominasi di bagian THT-
BKL. Penurunan kualitas hidup pasien, terutama pada anak-anak, mendorong
perlunya penelitian yang lebih lanjut untuk memahami lebih dalam mengenai
gambaran komplikasi yang terkait dengan otitis media supuratif kronis (OMSK).
Hal ini mendorong penulis untuk melakukan penelitian yang berfokus pada
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karakteristik pasien OMSK yang mengalami komplikasi di Bagian/KSM THT-
BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin periode 2019-2022.

1.2 Rumusan Masalah

Bagaimana Kkarakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin periode
2019-2022?

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin periode
2019-2022.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan usia.

2. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan jenis kelamin.

3. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan gejala klinis.

4. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan durasi keluhan.

5. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 letak perforasi membran timpani.
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6. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin

periode 2019-2022 berdasarkan jenis gangguan pendengaran.

7. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan derajat gangguan pendengaran.

8. Mengetahui karakteristik pasien otitis media supuratif kronis dengan
komplikasi di Bagian/KSM THT- BKL RSUP Dr. Mohammad Hoesin
periode 2019-2022 berdasarkan jenis komplikasi.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi tambahan kepustakaan untuk
memperkaya pustaka yang sudah ada dan dapat menjadi referensi dalam proses
penyusunan penelitian baru terutama mengenai otitis media supuratif kronis dengan

komplikasi.

1.42 Manfaat Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran bagi
masyarakat luas mengenai komplikasi otitis media supuratif kronis sehingga dapat
meningkatkan kesadaran untuk mencegah dan melakukan pemeriksaan lebih dini

apabila sudah terdapat gejala.
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