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ABSTRAK 

 

PREVALENSI DAN KARAKTERISTIK PASIEN KARSINOMA 

SEL SKUAMOSA DI POLI MATA RSUP DR. MOHAMMAD  

HOESIN PALEMBANG PERIODE 2020-2024 
 

(Adinda Dwivana Malika, 19 Desember 2024, 72 Halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Karsinoma sel skuamosa (KSS) pada mata merupakan tumor ganas yang 

berkembang dari sel skuamosa epitel kulit, konjungtiva, dan kornea. Faktor risiko 

KSS meliputi faktor lingkungan dan geografis. Prognosis KSS baik jika terdeteksi 

dan diobati secara memadai sebelum bermetastasis. Gold standard diagnosis KSS 

adalah pemeriksaan histologi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi, 

karakteristik klinis, dan derajat diferensiasi tumor pasien KSS di Poli Mata RSUP 

Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024. Penelitian ini 

menggunakan jenis penelitian deskriptif dengan teknik total sampling 

menggunakan data sekunder yang diperoleh dari Instalasi Rekam Medik tahun 

2020-2024 yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Data diolah menggunakan 

aplikasi IBM SPSS Statistics versi 27. Hasil penelitian menunjukkan prevalensi 

KSS di Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024 

adalah 16,67% dengan kejadian tertinggi pada tahun 2024 (25%). Berdasarkan 

karakteristik sosiodemografi pasien, mayoritas berusia ≥50 tahun (60%), rasio jenis 

kelamin antara laki-laki dan perempuan adalah 1:1, pekerjaan terbanyak berada di 

luar ruangan (45%), dan sebagian besar memiliki pendidikan dasar (60%). Lesi 

pasien sebagian besar berupa lesi multiple (45%), dengan ukuran terbanyak >3cm 

(55%) dan lateralisasi di sisi kanan (60%). Derajat diferensiasi KSS terbanyak 

adalah well-differentiated dan poorly differentiated (50%).  

 

Kata Kunci: Prevalensi, Karakteristik, Karsinoma Sel Skuamosa, Mata  



 
 

 

 

ABSTRACT 

 

PREVALENCE AND CHARACTERISTICS OF SQUAMOUS 

CELL CARCINOMA PATIENTS IN THE OPHTALMOLOGY 

CLINIC OF DR. MOHAMMAD HOESIN GENERAL 

HOSPITAL PALEMBANG PERIOD 2020-2024 

 
(Adinda Dwivana Malika, 19th December 2024, 72 Pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

 

Squamous cell carcinoma (SCC) is a malignant tumor that develops from squamous 

cells of the epithelium of the skin, conjunctiva, and cornea. Risk factors for SCC 

include environmental and geographical factors. The prognosis for SCC is good if 

detected early and treated adequately before it metastasizes. The gold standard of 

SCC is histologic examination. This study aims to determine the prevalence, 

clinical characteristics, and degree of tumor differentiation of SCC patients at the 

Ophtalmology Clinic of Dr. Mohammad Hoesin General Hospital Palembang for 

the period 2020-2024. This study used a descriptive research with a total sampling 

technique using secondary data obtained from the Medical Records Installation for 

the period 2020-2024 which met the inclusion and exclusion criteria. Data were 

processed using the IBM SPSS Statistics version 27 application. The results show 

that the prevalence of SCC at Ophtalmology Clinic of Dr. Mohammad Hoesin 

General Hospital Palembang for the period 2020-2024 was 16.67% with the highest 

incidence in 2024 (25%). Based on the sociodemographic characteristics of the 

patients, the majority were ≥ 50 years old (60%), the sex ratio between men and 

women was 1:1, most occupations were outdoors (45%), and most had basic 

education (60%). The lesions were mostly multiple (45%), with the most size >3cm 

(55%) and lateralization on the right side (60%). The most common degree of SCC 

differentiation were well-differentiated and poorly differentiated (50%) 

 

Keywords: Prevalence, Characteristics, Squamous Cell Carcinoma, Eye
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RINGKASAN 

 

PREVALENSI DAN KARAKTERISTIK PASIEN KARSINOMA SEL 

SKUAMOSA DI POLI MATA RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN 

PALEMBANG PERIODE 2020-2024 

Karya tulis ilmiah berupa Skripsi, 19 Desember 2024 

Adinda Dwivana Malika, dibimbing oleh dr. Zahratul Riadho, Sp.M dan dr. 

Wardiansah, M.Biomed 

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya 

xvii + 55 halaman, 8 tabel, 11 gambar, 7 lampiran 

 

Karsinoma sel skuamosa (KSS) pada mata merupakan jenis tumor ganas yang 

jarang ditemukan, meskipun merupakan keganasan kedua yang paling umum 

setelah karsinoma sel basal. Tumor ini berasal dari lapisan sel skuamosa epitel kulit, 

konjungtiva, dan kornea. Terdapat keterbatasan dari penelitian sebelumnya 

mengenai data prevalensi dan karakteristik pasien KSS di Kota Palembang. Oleh 

karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi, karakteristik 

sosiodemografi, dan karakteristik klinis pasien KSS di Poli Mata RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

 

Penelitian ini termasuk penelitian deskriptif observasional dengan desain potong 

lintang. Sampel penelitian berjumlah 20 yang diperoleh dari rekam medis pasien 

KSS di bagian Instalasi Rekam Medis RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

periode 2020-2024. Teknik pengambilan sampel secara total sampling. Pengolahan 

data menggunakan aplikasi IBM SPSS Statistics versi 27 dengan teknik analisa data 

secara univariat. Data kemudian disajikan dalam bentuk tabel dan narasi. 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa prevalensi KSS di Poli Mata RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024 adalah 16,67% dengan kejadian 

tertinggi pada tahun 2024 (25%). Berdasarkan karakteristik sosiodemografi pasien, 

mayoritas berusia ≥ 50 tahun (60%), rasio jenis kelamin antara laki-laki dan 

perempuan adalah 1:1, pekerjaan terbanyak berada di luar ruangan (45%), dan 

sebagian besar memiliki pendidikan dasar (60%). Lesi pasien sebagian besar berupa 

lesi multiple (45%), dengan ukuran paling banyak >3cm (55%) dan lateralisasi di 

sisi kanan (60%). Derajat diferensiasi KSS terbanyak adalah well-differentiated dan 

poorly differentiated (50%). Perlu edukasi tentang pentingnya melindungi mata dari 

paparan langsung sinar matahari, terutama bagi pekerja di luar ruangan, untuk 

menurunkan risiko terjadinya KSS. 

 

Kata Kunci : Prevalensi, Karakteristik, Karsinoma Sel Skuamosa, Mata 

Kepustakaan : 86 
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SUMMARY 

 

PREVALENCE AND CHARACTERISTICS OF SQUAMOUS CELL 

CARCINOMA PATIENTS IN THE OPHTALMOLOGY CLINIC OF DR. 

MOHAMMAD HOESIN GENERAL HOSPITAL PALEMBANG PERIOD 2020-

2024 

Scientific Paper in the form of Skripsi, 19th December 2024 

Adinda Dwivana Malika, supervised by dr. Zahratul Riadho, Sp.M and dr. 

Wardiansah, M.Biomed 

Undergraduate Program in Medicine, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

xvii + 55 pages, 8 tables, 11 pictures, 7 attachments 

 

Squamous cell carcinoma (SCC) is a type of eyelid malignant tumor that is rarely 

found, although it is the second most common malignancy after basal cell 

carcinoma. This tumor originates from the epithelial squamous cell of the skin, 

conjunctiva and cornea. There are limitations from previous studies regarding the 

prevalence data and characteristics of SCC patients in Palembang City. Therefore, 

this study aims to determine the prevalence, sociodemographic characteristics, and 

clinical characteristics of SCC patients in the Ophtalmology Clinic of Dr. 

Mohammad Hoesin General Hospital Palembang. 

 

This study is a descriptive observational research with a cross-sectional design. The 

research sample consisted of 20 obtained from the medical records of SCC patients 

at the Medical Records Installation section of Dr. Mohammad Hoesin General 

Hospital Palembang for the period 2020-2024. The sampling technique used was 

total sampling. Data were processed using the IBM SPSS Statistics version 27 

application with univariate data analysis techniques. The data is then presented in 

the form of tables and narratives. 

 

The prevalence of SCC in the Ophtalmology Clinic of Dr. Mohammad Hoesin 

General Hospital Palembang for the period 2020-2024 was 16.67% with the highest 

incidence in 2024 (25%). Based on the sociodemographic characteristics of the 

patients, the majority were ≥ 50 years old (60%), the sex ratio between men and 

women was 1:1, most occupations were outdoors (45%), and most had basic 

education (60%). The lesions were mostly multiple (45%), with the most size >3cm 

(55%) and lateralization on the right side (60%). Histopathologic features were 

mostly well-differentiated and poorly differentiated (50%). Education is needed 

about the importance of protecting the eyes from direct sunlight exposure, 

especially for outdoor workers, to reduce the risk of developing SCC. 

 

Keywords : Prevalence, Characteristics, Squamous Cell Carcinoma, Eye 

Citations : 86
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

Jenis neoplasma yang paling umum ditemukan dalam praktik oftalmologi 

klinis adalah tumor kelopak mata. Statistik menunjukkan bahwa daerah kepala dan 

leher menyumbang 90% kasus kanker kulit, sedangkan struktur kelopak mata 

menyumbang 10% sisanya. Tumor pada kelopak mata diklasifikasikan sebagai 

jinak atau ganas berdasarkan jaringan atau sel asalnya. Karsinoma sel skuamosa 

merupakan penyebab tersering kedua dari neoplasma ganas pada struktur kelopak 

mata.1,2 

Karsinoma sel skuamosa (KSS) merupakan tumor ganas invasif yang muncul 

dari lapisan sel skuamosa epitel kulit, konjungtiva, dan kornea. KSS cenderung 

lebih sering terjadi pada kelopak mata bagian bawah dibandingkan kelopak mata 

bagian atas, dan lebih umum pada kantus medial daripada kantus lateral. Tumor ini 

lebih sering terjadi pada pria dan biasanya terjadi pada usia lanjut, meskipun juga 

dapat terjadi pada usia muda.3–5 

Insiden KSS pada kelopak mata dilaporkan berkisar antara 0,09 hingga 2,42 

kasus per 100.000 orang dengan prevalensi tinggi pada orang berkulit putih yang 

memiliki fenotipe sensitive terhadap sinar matahari (warna mata, kulit dan rambut, 

serta kulit yang rentan terhadap sengatan matahari). Penelitian telah menunjukkan 

bahwa tingkat kejadian KSS secara konsisten lebih tinggi pada populasi kulit putih 

dibandingkan populasi berkulit gelap seperti keturunan Afrika dan Asia, dan 

umumnya lebih besar di wilayah geografis dengan tingkat UVR ambien yang 

tinggi.5,6 Lebih lanjut, penelitian sebelumnya melaporkan bahwa KSS sering terjadi 

pada orang lanjut usia dengan rata-rata usia 50 tahun, dan kejadian KSS akan 

semakin meningkat dengan bertambahnya usia.5,7–10 

Faktor risiko KSS yang paling umum meliputi paparan kronis terhadap sinar 

ultraviolet, paparan arsenik dan turunan minyak, serta kebiasaan merokok baik 

secara aktif maupun pasif. Selain itu, infeksi virus seperti Human Papilloma Virus 

(HPV) dan Human Immunodeficiency Virus (HIV) juga berperan dalam 
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peningkatan risiko. KSS seringkali berkembang dari lesi yang sudah ada 

sebelumnya, seperti keratosis aktinik, xeroderma pigmentosum, karsinoma in situ 

(Bowen’s disease), luka kronis, dan paparan radiasi sebelumnya.3,5 

Secara klinis, KSS biasanya muncul dalam bentuk plak atau nodul yang 

meninggi dan umumnya tidak menimbulkan nyeri, seringkali disertai ulserasi 

sentral dan batas tepi yang tidak beraturan. Deteksi awal dan tatalaksana yang tepat 

sangat penting mengingat potensi tumor ini untuk menyebar ke rongga orbita 

hingga intracranial, serta bermetastasis jauh melalui kelenjar limfatik. Berdasarkan 

penelitian, waktu perkembangan tumor dari onset awal munculnya gejala hingga 

munculnya tanda klinis berkisar antara 2 hingga 60 bulan. Banyak pasien yang 

menunda atau menolak pengobatan hingga gejala yang mengganggu seperti 

perdarahan, nyeri, dan gangguan fungsi mulai muncul. Kasus KSS umumnya 

memiliki prognosis yang baik jika dapat dideteksi dini dan diobati secara memadai 

sebelum bermetastasis ke organ atau struktur tubuh lainnya.4,11 

Pemeriksaan histologis diperlukan untuk diagnosis yang akurat. Biopsi eksisi 

adalah standar emas untuk mendiagnosis KSS karena dapat mengevaluasi 

kedalaman dan luas invasi kanker. KSS adalah kanker yang dapat disembuhkan. 

Namun, kesalahan diagnosis kanker ini dapat menyebabkan keterlambatan dalam 

memulai pengobatan dan, dalam kasus terburuk, menyebabkan perkembangan 

penyakit ke kondisi yang mengancam jiwa.3,12 

Penelitian sebelumnya mencatat terdapat 9 pasien (13,64%) karsinoma sel 

skuamosa dari 66 pasien dengan tumor mata di Rumah Sakit Mata Cicendo pada 

periode Januari 2021 hingga Desember 2022.13 Di Palembang, penelitian terakhir 

mengenai karakteristik pasien karsinoma sel skuamosa pada mata dilakukan oleh 

Hartono pada tahun 2013 dengan karakteristik sosiodemografi dan histopatologi.14 

Karena data mengenai prevalensi dan karakteristik pasien karsinoma sel skuamosa 

pada mata masih terbatas di Palembang, maka peneliti bermaksud melakukan 

penelitian tersebut untuk membantu tenaga medis memahami karakteristik, 

mempermudah diagnosis, serta mencegah komplikasi pada pasien karsinoma sel 

skuamosa. 
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1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana prevalensi dan karakteristik pasien karsinoma sel skuamosa di 

Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui prevalensi dan 

karakteristik pasien karsinoma sel skuamosa di Poli Mata RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2020-2024. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui prevalensi pasien karsinoma sel skuamosa di Poli Mata RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024. 

2. Mengetahui karakteristik sosiodemografi pasien karsinoma sel skuamosa di 

Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024. 

3. Mengetahui distribusi frekuensi pasien karsinoma sel skuamosa berdasarkan 

lateralisasi tumor di Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

periode 2020-2024. 

4. Mengetahui distribusi frekuensi pasien karsinoma sel skuamosa berdasarkan 

lokasi tumor di Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 

2020-2024. 

5. Mengetahui distribusi frekuensi pasien karsinoma sel skuamosa berdasarkan 

ukuran tumor di Poli Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 

2020-2024. 

6. Mengetahui derajat diferensiasi tumor pasien karsinoma sel skuamosa di Poli 

Mata RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pemahaman dan pengetahuan 

tentang prevalensi dan karakteristik pasien karsinoma sel skuamosa di Poli Mata 
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RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2020-2024, serta dapat menjadi 

data dasar tambahan untuk penelitian mendatang. 

 

1.4.2 Manfaat Kebijakan/Tatalaksana 

Penelitian ini diharapkan dapat memperluas wawasan dan pengetahuan yang 

dapat membantu klinisi serta peneliti dalam mengidentifikasi karsinoma sel 

skuamosa pada mata berdasarkan karakteristik sosiodemografi, lateralisasi tumor, 

lokasi tumor, ukuran tumor, dan derajat diferensiasi tumor sehingga memungkinkan 

penerapan tatalaksana yang lebih optimal. 

 

1.4.3 Manfaat Subjek/Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat memperluas wawasan dan pengetahuan 

masyarakat mengenai karsinoma sel skuamosa pada mata, sehingga masyarakat 

menjadi lebih peduli dalam menjaga kesehatan mata dan segera melakukan 

pemeriksaan jika menemukan kelainan kulit yang serupa dengan karsinoma sel 

skuamosa untuk mendapatkan tatalaksana yang tepat. 
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