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ABSTRAK

HUBUNGAN INDEKS MASSA TUBUH DENGAN
SPONDILOLISTESIS DI RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN
PALEMBANG
(Zayd Abdul Azis, Januari 2022, 87 halaman)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang: Spondilolistesis merupakan keadaan pergeseran vertebra yang
sering terjadi pada vertebra lumbal. Vertebra lumbal memiliki pembebanan yang
lebih besar dibandingkan vertebra lain dan memiliki mobilitas yang lebih tinggi.
Indeks massa tubuh (IMT) merupakan pengukuran antropometri yang mudah,
sederhana, dan paling umum digunakan untuk menilai tingkat kegemukan individu.
Peningkatan IMT dapat menggambarkan peningkatan beban pada vertebra lumbal.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan IMT dengan spondilolistesis
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain
studi cross sectional. Sampel penelitian ini merupakan data rekam medis pasien
gangguan lumbal suspek spondilolistesis rawat jalan dan rawat inap di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang periode 1 Januari 2017 — 31 Juli 2021. Data rekam
medis pasien kemudian dianalisis hubungan antara IMT dan kejadian
spondilolistesis.

Hasil: Sebanyak 43,5% pasien spondilolistesis masuk kategori usia 56 — 65 tahun
dengan perbandingan perempuan dan laki-laki p:l sebesar 2,83:1 dan lokasi paling
sering terjadi pergeseran adalah L4 — L5 (69,6%). Dari hasil analisis, terdapat
hubungan yang signifikan antara kelompok IMT gemuk dan obese dengan kejadian
spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang dengan nilai p-value
:0,003.

Kesimpulan: Terdapat Hubungan yang signifikan antara IMT dengan
spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, IMT, Spondilolistesis
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ABSTRACT

CORRELATION OF BODY MASS INDEKS WITH
SPONDYLOLISTHESIS IN RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN
PALEMBANG
(Zayd Abdul Azis, Januari 2022, 87 pages)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Background: Spondylolisthesis is a vertebral displacement condition that often
occurs in the lumbar spine. The lumbar vertebrae have a greater load than other
vertebrae and have higher mobility. Body mass index (BMI) is an anthropometric
measurement that is easy, simple, and most commonly used to assess an individual's
level of obesity. An increase in BMI may reflect an increase in the load on the
lumbar spine. This study aims to determine the correlation between BMI and
spondylolisthesis at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Methods: This research is an observational analytic study with a cross sectional
study design. The sample of this research is medical record data of patients with
lumbar spondylolisthesis suspected of outpatient and inpatient at RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang period 1 January 2017 — 31 July 2021. The patient's
medical record data was then analyzed for the correlation between BMI and the
incidence of spondylolisthesis.

Results: As many as 43.5% of spondylolisthesis patients were in the 56-65 year
age category with a female to male ratio of p:l of 2.83:1 and the most frequent
location of shifting was L4 — L5 (69.6%). From the results of the analysis, there
was a significant correlation between the obese and obese BMI groups with the
incidence of spondylolisthesis at Dr. RSUP. Mohammad Hoesin Palembang with
p-value : 0.003.

Conclusion: There is a significant correlation between BMI and spondylolisthesis
at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Keywords: Body Mass Index, BMI, Spondylolisthesis
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RINGKASAN

Spondilolistesis merupakan keadaan pergeseran vertebra yang sering terjadi pada
vertebra lumbal. Vertebra lumbal memiliki pembebanan yang lebih besar
dibandingkan vertebra lain dan memiliki mobilitas yang lebih tinggi. Indeks massa
tubuh (IMT) merupakan pengukuran antropometri yang mudah, sederhana, dan
paling umum digunakan untuk menilai tingkat kegemukan individu. Peningkatan
IMT dapat menggambarkan peningkatan beban pada vertebra lumbal. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan IMT dengan spondilolistesis di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang.

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain studi
cross sectional. Sampel penelitian ini merupakan data rekam medis pasien
gangguan lumbal suspek spondilolistesis rawat jalan dan rawat inap di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang periode 1 Januari 2017 — 31 Juli 2021. Data rekam
medis pasien kemudian dianalisis hubungan antara IMT dan Kkejadian
spondilolistesis.

Sebanyak 43,5% pasien spondilolistesis masuk kategori usia 56 — 65 tahun dengan
perbandingan perempuan dan laki-laki p:l sebesar 2,83:1 dan lokasi paling sering
terjadi pergeseran adalah L4 — L5 (69,6%). Dari hasil analisis, terdapat hubungan
yang signifikan antara kelompok IMT gemuk dan obese dengan kejadian
spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang dengan nilai p-value
: 0,003. Berdasarkan hasil penelitan, terdapat Hubungan yang signifikan antara IMT
dengan spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, IMT, Spondilolistesis
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SUMMARY

Spondylolisthesis is a vertebral displacement condition that often occurs in the
lumbar spine. The lumbar vertebrae have a greater load than other vertebrae and
have higher mobility. Body mass index (BMI) is an anthropometric measurement
that is easy, simple, and most commonly used to assess an individual's level of
obesity. An increase in BMI may reflect an increase in the load on the lumbar spine.
This study aims to determine the correlation between BMI and spondylolisthesis at
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

This research is an observational analytic study with a cross sectional study design.
The sample of this research is medical record data of patients with lumbar
spondylolisthesis suspected of outpatient and inpatient at RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang period 1 January 2017 — 31 July 2021. The patient's medical
record data was then analyzed for the correlation between BMI and the incidence
of spondylolisthesis.

As many as 43.5% of spondylolisthesis patients were in the 56-65 year age category
with a female to male ratio of p:l of 2.83:1 and the most frequent location of shifting
was L4 — L5 (69.6%). From the results of the analysis, there was a significant
correlation between the obese and obese BMI groups with the incidence of
spondylolisthesis at Dr. RSUP. Mohammad Hoesin Palembang with p-value :
0.003. Based on the results of the study, there is a significant correlation between
BMI and spondylolisthesis at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Keywords: Body Mass Index, BMI, Spondylolisthesis
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PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Kata spondilolistesis diambil dari bahasa Yunani spondulos yang
berarti tulang belakang dan olisthesis yang berarti tergelincir.>? Berdasarkan
pengertian tersebut, spondilolistesis dapat diartikan sebagai suatu keadaan
bergesernya vertebra ke arah depan. Berdasarkan pembagian etiologi dan
faktor anatominya, spondilolistesis terbagi menjadi enam tipe. Tipe |
displastik, tipe Il isthmic, tipe Il degeneratif, tipe 1V traumatik, tipe V
patologis, tipe VI iatrogenic.?

Spondilolistesis sering terjadi pada vertebra lumbal. Hal ini disebabkan
oleh faktor biomekanik yang kompleks seperti pembebanan yang lebih besar
daripada vertebra lainnya.* Vertebra lumbal juga memiliki jangkauan
mobilitas yang lebih tinggi jika dibandingkan dengan vertebra lain.?
Terjadinya pergeseran pada vertebra ini disebabkan oleh beberapa etiologi
diantaranya, degeneratif akibat proses degenerasi, isthmic akibat fraktur pars
interarticularis dan trauma mikro, traumatik akibat cedera parah, patologis
akibat keadaan patologis, dan displastik pada keadaan displasia kongenital.*
Spondilolistesis sering bermanifestasi sebagai low back pain. Di RSUP Prof.
Kandou Manado, didapatkan prevalensi dari pasien low back pain merupakan
kejadian spondilolistesis dengan persentase 14,06% (L4-L5) an 1,57% (L5-
S1).°

Indeks massa tubuh (IMT) adalah penghitungan antropometri yang
sering digunakan dalam menilai tingkat kegemukan pada individu dengan
menghitung membagi nilai massa tubuh dan tinggi badan kuadrat.
Penggunaan kuadrat pada perhitungan IMT digunakan untuk mengoreksi
pembagian lemak tubuh antara batang tubuh dan tungkai bawah. Hasil
penghitungan IMT akan dikategorikan untuk menentukan tingkat kegemukan
individu.b Pembagian kategori IMT untuk populasi Indonesia yang digunakan
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1.2

1.3

Kementerian Kesehatan mengelompokkan beberapa kategori yaitu, sangat
kurus (< 17,0 kg/m?), kurus (17,0 — 18,4 kg/m?), normal (18,5 — 25,0 kg/m?),
gemuk (25,1 — 27,0 kg/m?), Obese (> 27,0 kg/m?).’

Dilaporkan terdapat hubungan yang signifikan pada spondilolistesis
degeneratif dan IMT. Didapatkan 71,4% pasien spondilolistesis masuk dalam
kelompok over weight (gemuk) dan obesitas.® Studi yang dilakukan di
Copenhagen Ostheoarthritis Study menunjukkan hubungan yang signifikan
antara spondilolistesis degeneratif dan peningkatan IMT.°

IMT merupakan penilaian sederhana yang dapat digunakan untuk
menentukan distribusi lemak tubuh. Tubuh yang memiliki IMT yang lebih
tinggi memungkinkan terjadinya pembebanan berlebih pada tulang belakang.
Tulang belakang lumbal memiliki distribusi beban dan biomekanik yang
kompleks dibandingkan dengan vertebra lainnya. Spondilolistesis juga
merupakan salah satu etiologi penyebab umum terjadinya low back pain.
Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan IMT
dengan spondilolistesis yang berguna dalam mengontrol faktor risiko
terjadinya pergeseran pada vertebra serta mencegah terjadinya penurunan

fungsi akibat dari pergeseran vertebra.
Rumusan Masalah

Apakah terdapat hubungan indeks massa tubuh dengan spondilolistesis
pada pasien di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang?

Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui apakah terdapat hubungan yang signifikan antara indeks
massa tubuh dengan spondilosistesis pada pasien di RSUP Dr. Mohammad

Hoesin Palembang.
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1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengetahui sebaran kejadian pasien spondilolistesis berdasarkan
penegakan diagnosis radiologis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang.

2. Mengetahui nilai indeks massa tubuh pasien spondilolistesis di RSUP
Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

3. Mengetahui prevalensi dan distribusi usia, jenis kelamin, indeks massa
tubuh, lokasi pergeseran, dan derajat pergeseran menurut Meyerding

pasien spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

1.4 Hipotesis

Terdapat hubungan yang signifikan antara indeks massa tubuh dengan

spondilolistesis di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

1.5 Manfaat Penelitian

1.5.1 Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi ilmiah
tentang hubungan antara indeks massa tubuh dengan spondilosistesis pada
pasien di RSUP Dr. Mohammad Hoesin serta menjadi sumber referensi untuk

penelitian lebih lanjut.

1.5.2 Manfaat Kebijakan/Tatalaksana

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan informasi dan
panduan serta pertimbangan pemberian intervensi klinis bagi klinisi untuk

pencegahan terjadinya spondilolistesis.

1.5.3 Manfaat Subjek/Masyarakat

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi dan edukasi

bagi kelompok masyarakat yang berisiko mengalami spondilolistesis.
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