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ABSTRAK

PREVALENSI PENDERITA POLIP NASI YANG DIPERIKSA DI BAGIAN
PATOLOGI ANATOMI RSUP Dr. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG
JANUARI 2009-DESEMBER 2011
(Dessy Ratnasari, 59 halaman, 2012)

Latar Belakang. Polip nasi merupakan masalah medis dan masalah sosial karena
dapat mempengaruhi kualitas hidup penderita baik pendidikan, pekerjaan, aktivitas
harian dan kenyaman karena berhubungan dengan sistem penghiduan. Data
mengenai penderita polip nasi di Indonesia masih sangat terbatas dan saat ini belum
didapatkan data mengenai gambaran kejadian penderita polip nasi di RSUP DR.
Muhammad Hoesin palembang sehingga penelitian mengenai prevalensi penderita
polip nasi sangat diperlukan untuk memberikan informasi tentang polip nasi secara
mendalam.

Metode. Penelitian merupakan deskriptif observasional secara retrospektif dengan
menggunakan data sekunder yang berasal dari rekam medik pasien di Bagian
Patologi Anatomi RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Januari 2009-
Desember 2011. Dari pengambilan data, didapatkan besar sampel penderita polip
nasi sejumlah 76 orang.

Hasil. Prevalensi Polip Nasi pada periode Januari-Desember 2009 adalah 0,31%,
periode Januari-Desember 2010 adalah 0,22% dan periode Januari-Desember 2011
adalah 0,24%. Dari 76 penderita polip nasi yang dikumpulkan di rekam medik
Bagian Patologi Anatomi RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang, didapatkan
proporsi tertinggi dari distribusi frekuensi pasien Polip Nasi terdapat pada
kelompok usia 64-71 tahun dan kelompok usia 48-55 tahun dan paling sedikit pada
kelompok usia 72-79 tahun, proporsi tertinggi dari distribusi frekuensi Polip Nasi
terdapat pada laki-laki.

Kesimpulan. Prevalensi Polip Nasi mengalami penurunan dari tahun 2009 hingga
tahun 2010 sebesar 0,09% tetapi mengalami peningkatan dari tahun 2010 hingga
2011 sebesar 0,02%. Terjadi lebih banyak pada jenis kelamin laki-laki, dialami
pada kelompok usia 30 tahun keatas.

Kata kunci: Polip Nasi, prevalensi, deskriptif observasional



ABSTRACT
THE PREVALENCE PATIENTS ARE CHECKED OF NASAL POLYPS AT
THE PATHOLOGY ANATOMI DR. MOHAMMAD HOESIN
PALEMBANG JANUARY 2009-DECEMBER 2011
(Dessy Ratnasari, 59 pages, 2012)

Background. Nasal polyps is a medical and social problem because it can affect
the quality of life for people with good education, work, and daily activities and
comfort as it relites to system respiratory. Patients with nasal polyps in Indonesian
is still very limited and there is currently obtained file on the incidence of patients

with profil of polyps nasal DR. Muhammad Hoesin palembang so research on the

prevalence of patients with polyps nasal is needed to provide information about the

depth of nasal polyps.

Materials and Methods. The retrospective descriptive observational study used a
secondary file were retrieved from the medical record of patients in the department
of pathology DR. mohammad Hoesin Palembang period January 2009-December
2011. From the collection of file, obtained a large number of patient sample are
nasal polyps 76 people.

Results. The prevalence of nasal polyps in the period January-December 2009 are
0,31%, The period of January-December 2010 are 0,22% and the period of
January-December 2011 are 0,23%. Of 76 patients with nasal polyps collected in
the medical records department of Pathology Section Dr. Mohammad Hoesin
Palembang, obtained the highest proportion of the frequency distribution of nasal
polyp patients are in the age group 64-71 years (18,43%) and the age group 48-55
years (17,11%) and least in the age group 72-79 years (2,6%), the highest
proportion of the frequency distribution of polyps nasal found in men (71,05%).

Conclusion. The prevalence of nasal polyps had decreased from 2009 to 2010
0,08% but an increase from 2010 to 2011 of 0,02%. There is more to the male
gender, experienced in the age group of above 30 years.

Keywords: Nasal polyps, prevalence, descriptive observational.
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Setiap manusia normalnya memiliki organ sensori, yaitu organ pembau,
pendengaran, pengecapan, dan penglihatan. Organ-organ tersebut tidak jarang
atau bahkan rawan sekali mengalami gangguan, sehingga terjadi gangguan sensori
persepsi pada penderitanya. Hidung adalah salah satu organ sensori yang
fungsinya sebagai organ penghidu. Jika hidung mengalami gangguan, maka akan
berpengaruh pada beberapa sistem tubuh, seperti pernafasan dan penciuman.
Salah satu gangguan pada hidung adalah polip nasi (Haq, 2010).

Polip nasi merupakan masalah medis dan masalah sosial karna dapat
mempengaruhi kualitas hidup penderita baik pendidikan, pekerjaan, aktivitas
harian dan kenyamanan. Polip nasal merupakan mukosa hidung yang mengalami
inflamasi dan menimbulkan prolaps mukosa didalam rongga hidung (Hanis IF,
2010).

Prevalensi penderita polip nasi belum diketahui pasti karena hanya sedikit
laporan hasil studi epidemiologi serta tergantung pada pemilihan populasi
penelitian dan metode diagnostik yang digunakan. Prevalensi polip nasi
dilaporkan 0,2-4,3% pada orang dewasa di Eropa dan 43% di Finlandia. Dengan
perbandingan pria dan wanita 2-4:1 (Fransina, 2008). Di Amerika serikat
diperkirakan prevalensi penderita polip nasi antara 1-4%. Pada anak-anak sangat
jarang ditemukan dan dilaporkan hanya sekitar 0,1% (Hanis IF, 2010). Penelitian
Larsen dan Tos di Denmark memperkirakan insiden polip nasi sebesar 0,627 per
1000 orang pertahun (Ferguson BJ, 2006).

Di Indonesia, RS. DR. Sutomo Surabaya melaporkan pernderita polip nasi
sebesar 4,63% dari semua pengunjung poliklinik THT. Rasio pria dan wanita 2-
4:1 (Hanis IF, 2010).



Di RSUP H. Adam Malik Medan selama maret 2004 sampai februari 2005
didapatkan kasus polip nasi 26 orang terdiri dari 17 pria (65%) dan 9 wanita
(35%) dan selama September 2009 sampai oktober 2010 didapatkan kasus polip
nasi sebanyak 21 orang terdiri dari 15 pria (71,4%) dan 6 wanita (28,6%)
(Hasibuan, 2010). Pada Januari 2010 sampai desember 2010 dijumpai sebanyak
43 penderita dan paling banyak ditemukan pada laki-laki (51,2%), kelompok
umur 35-44 tahun dan 44-54 tahun masing-masing (20,0%), keluhan utama
berupa hidung tersumbat (100%), dan keluhan tambahan tersering berupa sakit
kepala dan bersin-bersin masing-masing (37,2%), penderita polip nasi terbanyak
pada stadium 2 dan 3 masing-masing (41,9%), tipe histologi terbanyak berupa
stroma gembur diinfiltrasi limfosit dan PMN yang diffuse (18,6%), infeksi sinus
paranasal berupa multisinusitis unilateral (16,3%), hidung yang terlibat adalah
kavum nasi kanan (39,5%), dan penatalaksanaan polip nasi dengan operatif
(53,5%) (Hasibuan, 2010).

Saat ini belum didapatkan data mengenai gambaran kejadian penderita
polip nasi di RSUP DR. Muhammad Hoesin Palembang, maka perlu dilakukan
penelitian tentang Prevalensi penderita polip nasi yang diperiksa di bagian
Patologi Anatomi RSUP DR. Muhammad Hoesin Palembang Januari 2009-
Desember 2011. Dengan tujuan mengetahui prevalensi kejadian polip nasi di
bagian Patologi Anatomi RSUP Dr. Muhammad Hoesin Palembang.



1.2 Rumusan masalah

Berdasarkan latar belakang penelitian diatas, maka rumusan masalah yang
akan diteliti ialah sebagai berikut:
1.  Bagaimana Prevalensi penderita polip nasi yang diperiksa di
bagian Patologi Anatomi RS Muhammad Hoesin Palembang
Januari 2009-Desember 20117
2. Bagaimana distribusi frekuensi polip nasi berdasarkan
kelompok usia di bagian Patologi Anatomi RS Muhammad
Hoesin Palembang Januari 2009-Desember 2011?
3. Bagaimana rasio polip nasi berdasarkan jenis kelamin di
bagian Patologi Anatomi RS Muhammad Hoesin Palembang
Januari 2009-Desember 20117

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum:

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Prevalensi penderita polip nasi
yang diperiksa di bagian Patologi Anatomi RSUP DR. Muhammad Hoesin
Palembang Januari 2009-Desember 2011.

1.3.2 Tujuan Khusus

® Mengetahui Prevalensi penderita polip nasi di bagian Patologi Anatomi
RS Muhammad Hoesin Palembang Januari 2009-Desember 2011.

* Mengetahui Distribusi frekuensi polip nasi berdasarkan kelompok usia di
bagian Patologi Anatomi RS Muhammad Hoesin Palembang Januari 2009-
Desember 2011.

* Mengetahui Rasio polip nasi berdasarkan jenis kelamin di bagian Patologi
Anatomi RS Muhammad Hoesin Palembang periode Januari 2009-
Desember 2011



1.4 Manfaat penelitian
1. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi data Prevalensi Polip nasi di
bagian Patologi Anatomi RS Muhammad Hoesin Palembang.
2. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi referensi untuk penelitian polip

nasi di masa akan datang.
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