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Abstrak

Retinoblastoma merupakan tumor ganas intraokular yang paling umum terjadi pada masa kanak-kanak,
yaitu sekitar 90% kasus didiagnosis sebelum usia 3 tahun. Di seluruh dunia, sekitar 8.000 anak ditemukan
mengalami retinoblastoma setiap tahun dengan 80% ditemukan di Asia dan Afrika. Retinoblastoma
terjadi akiabt adanya mutasi genetik pada kromosom 13, yang disebut gen Rb1. Diduga salah satu faktor
yang mempengaruhi terjadinya mutasi genetik ini adalah usia parental, yaitu usia ibu dan ayah saat hari
kelahiran anak. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia parental dan kejadian
retinoblastoma di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad Hoesin Palembang.
Penelitian ini menggunakan dengan desain case series dan menggunkan data sekunder yang diperoleh
dari rekam medik. Teknik sampling yang digunakan adalah total sampling . Data dianalisis menggunakan
metode Chi Square dan Mann Whitney. Didapatkan besar sampel total sebanyak 60 orang pasien
retinoblastoma. Subjek penelitian mayoritas berjenis kelamin laki-laki (63,34%), berusia 1-5 tahun
(73,34%), memiliki ayah berusia 31-40 tahun (58,33%), ibu berusia 31-40 tahun (48,33%), mengalami
malnutrisi sedang (100%), tidak memiliki riwayat keluarga menderita retinoblastoma (100%), dan
mengalami retinoblastoma stadium II (23,33%). Terdapat hubungan antara usia ayah dan ibu dengan

kejadian retinoblastoma (p = 0,043 dan p = 0,008) di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr.
Muhammad Hoesin Palembang.

Kata Kunci: Retinoblastoma, Usia Parental, Genetik
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Abstract

Retinoblastoma is the most common intraocular malignant tumor occurring in childhood, in which around
90% of cases are diagnosed before the age of 3 years. Worldwide, around 8,000 children are found to
have retinoblastoma each year with 80% found in Asia and Africa. Retinoblastoma occurs when there is a
genetic mutation on chromosome 13, called the Rbl gene. It is suspected that one of the factors that
influence this genetic mutation is parental age, namely the age of the mother and father on the day of the
child's birth. Research was to determine the relationship between parental age dan retinoblastoma cases in
the Ophthalmology Departement of Dr. Muhammad Hoesin Hospital Palembang. Observational analytic
study with case series design. This study uses secondary data obtained from medical records. The
sampling technique used is total sampling. Data were analyzed using Chi Square and Mann Whitney
method. Total sample size was 60 patients with retinoblastoma. The majority of research subjects were
male (63.34%), aged 1-5 years (73,34%), had a father aged 31-40 years (58.33%), mothers aged 31-40
years (48,33%), had moderate malnutrition (100%), had no family history of retinoblastoma (100%), and
had stage II retinoblastoma (23.33%). There was a relationship between father and mother's age and the
incidence of retinoblastoma (p = 0.043 and p = 0.008).

Keywords: Retinoblastoma, Parental Age, Genetic
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BAB 1

PENDAHULUAN
1.1  Latar Belakang

Retinoblastoma merupakan salah satu bentuk tumor padat yang berupa tumor
ganas intraokular dan merupakan tumor yang paling umum terjadi pada masa kanak-
kanak. Sekitar 90% kasus didiagnosis sebelum usia 3 tahun. Tanda awal yang paling
umum adalah adanya leukokoria, yaitu refleks pupil berwarna putih saat terpapar
cahaya (Cantor, Rapuano, dan Cioffi, 2015).

Angka kejadian retinoblastoma secara global adalah sekitar 1: 16.000-18.000
kelahiran hidup. Di seluruh dunia, sekitar 8.000 anak ditemukan mengalami
retinoblastoma setiap tahun. Dari jumlah tersebut, lebih dari 80% berasal dari negara
berpenghasilan rendah hingga menengah di Asia dan Afrika (Fabian, Rosser, dan
Sagoo, 2018). Di Indonesia, data mengenai angka kejadian retinoblastoma masih
belum lengkap, sehingga Direktorat Jendral Penyakit Tidak Menular (2016)
merumuskan angka kejadian kanker mata dan adneksa di Indonesia, namun data ini
tentunya masih tidak dapat mewakilkan jumlah pasien retinoblastoma di Indonesia.

Retinoblastoma disebabkan oleh adanya mutasi genetik pada kromosom 13,
yang disebut gen Rbl. Gen ini adalah salah satu gen penekan tumor (tumor
suppressor). Protein yang dikodekan oleh gen ini bertindak sebagai pengatur negatif
siklus sel. Mutasi pada gen ini merupakan penyebab terjadinya retinoblastoma (Yun
dkk., 2011).

Diagnosis dini adalah kunci dalam keberhasilan terapi retinoblastoma.
Kurangnya kesadaran publik dan edukasi pada penyedia layanan kesehatan primer
merupakan hambatan utama untuk diagnosis dini dan mengakibatkan tingginya
insiden metastasis dan tingkat kematian akibat retinoblastoma di negara
berpenghasilan rendah. Pada negara berpenghasilan tinggi, anak-anak dengan
retinoblastoma biasanya didiagnosis dengan penyakit yang masih di intraokular.

(Union for International Cancer Control, 2014)
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Terdapat beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya mutasi genetik pada
kondisi retinoblastoma, salah satunya adalah usia parental. Usia parental didefinisikan
sebagai usia orang tua, baik ibu maupun ayah, saat hari kelahiran anak. Sejumlah
studi telah mengemukakan di mana usia ibu lanjut dapat mempengaruhi risiko kanker
anak. Mutasi lebih jarang terjadi pada oosit (mungkin karena fakta bahwa oosit
mengalami pembelahan sel yang jauh lebih sedikit selama gametogenesis)
dibandingkan dengan sperma.

Hasil penelitian kasus-kontrol yang dilakukan di Irlandia oleh Saremi dkk.
(2014) pada 240 anak, pada analisis univariat didapatkan rata-rata usia parental (ibu)
pada kelompok kasus adalah 28 tahun dan pada kelompok kontrol adalah 24 tahun,
sedangkan pada uji T didaptakan usia parental (ibu) pada kelompok kasus 3,45 kali
lebih tinggi daripada kelompok kontrol. Begitu juga dengan penelitian yang
dilakukan di Belanda pada hampir 1.000 kasus retinoblastoma yang menyatakan
bahwa usia parental dilaporkan lebih tinggi pada kelompok kasus (Andersen dan
Urhoj, 2017). Dalam berbagai literatur, hubungan retinoblastoma dengan usia orang
tua masih kontroversial.Studi besar sebelumnya telah mendeteksi hubungan parental
dengan retinoblastoma, tetapi menyebabkan hasil yang berbeda. Penelitian yang
dilakukan oleh Pellié dkk. menyatakan bahwa faktor yang berpengaruh adalah usia
ayah, sedangkan Der Kinderen dkk. dan Johnson dkk. menyatakan bahwa yang
berpengaruh adalah usia ibu. Matsunaga dkk. menyarankan bahwa yang berpengaruh
hanya usia ayah yang lebih tua dari 30 tahun, sementara Moll dkk. menetapkan
bahwa usia kedua orang tua memiliki hubungan yang signifikan (Saremi dkk, 2014).
Sementara itu, di Indonesia belum terdapat penelitian yang membahas mengenai
hubungan usia parental dan kejadian retinoblastoma.

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan usia parental dengan
kejadian retinoblastoma di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr.
Mohammad Hoesin Palembang agar dapat menjadi acuan dalam menghindari
terjadinya retinoblastoma pada anak sehingga mengurangi beban kesehatan baik bagi

orang tua maupun bagi pemerintah.



1.2 Rumusan Masalah
Apakah  terdapat hubungan antara usia parental dengan kejadian
retinoblastoma di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad

Hoesin Palembang?

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1  Tujuan Umum
Mengetahui hubungan usia parental dan kejadian retinoblastoma di
Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad Hoesin

Palembang.

1.3.2  Tujuan Khusus

1.  Mengetahui karakteristik demografi, usia parental, riwayat penyakit
keganasan pada orang tua pasien retinoblastoma di Departemen Mata
Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad Hoesin Palembang
Periode 1 Januari 2017- 31 Agustus 2019.

2. Menganalisis hubungan usia parental dengan kejadian retinoblastoma
di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad
Hoesin Palembang Periode 1 Januari 2017- 31 Agustus 2019.

1.4 Hipotesis
Terdapat hubungan antara usia parental dengan kejadian
retinoblastoma di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Muhammad

Hoesin Palembang .

15 Manfaat Penelitian
15.1 Manfaat Teoritis
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1.5.2
1521

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai informasi mengenai kejadian
retinoblastoma pada pasien di Departemen Mata Rumah Sakit Umum Pusat
Dr. Muhammad Hoesin Palembang.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi data dan bahan
rujukan untuk penelitian selanjutnya yang serupa,berhubungan,maupun yang
lebih mendalam.

Manfaat Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi mengenai
retinoblastoma serta bagiamana melakukan pencegahan dan edukasi

mengenai retinoblastoma.
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