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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang  

Osteoporosis adalah salah satu penyakit muskuloskeletal yang ditandai 

dengan densitas massa tulang (DMT) yang berkurang dibuktikan dengan nilai T-

score kurang dari -2,5 dan perubahan struktur tulang sehingga menyebabkan tulang 

menjadi rapuh dan mudah patah (Akkawi dan Zmerly, 2018). 

Osteoporosis mempengaruhi sekitar 200 juta orang di seluruh dunia. 

Diperkirakan ada 9 juta kasus baru patah tulang osteoporosis, 1,6 juta di pinggul, 

1,7 juta di lengan bawah, 1,4 juta di tulang belakang, 0,7 juta di lengan atas, dan 

3,6 juta patah di tulang lain pada tahun 2000. Pada tahun 2050, insiden patah tulang 

pinggul osteoporosis di seluruh dunia diproyeksikan akan meningkat sebesar 4 kali 

lipat pada laki-laki dan 3,5 kali lipat pada perempuan, dibandingkan dengan angka 

pada tahun 1990 (IOF, 2019). Usia secara umum dianggap sebagai faktor risiko 

yang paling berperan. Menurut Internasional Osteoporosis Foundation (IOF) 

(2009) prevalensi osteoporosis di Asia diperkirakan akan terus meningkat  

mengingat tiga per empat dari populasi dunia tinggal di Asia dengan persentase 

orang berusia ≥ 65 tahun pada tahun 1995 adalah sekitar 5,3%, dan diproyeksikan 

akan meningkat menjadi 9,3% pada tahun 2025. Sedangkan, prevalensi 

osteoporosis di wilayah Asia Tenggara adalah sekitar 15,3%. Di Indonesia 

diperkirakan orang dengan usia di atas 60 tahun akan mencapai 71 juta jiwa pada 

tahun 2050. 

Data yang dikeluarkan Puslitbang Gizi Depkes mengenai 14 provinsi 

menunjukkan prevalensi osteoporosis di Indonesia telah mencapai tingkat yang 

mengkhawatirkan, yaitu 19,7%. Sumatera Selatan adalah provinsi dengan risiko 

tertinggi, yaitu sebesar 27,7% (Kemenkes RI, 2015). Pada penelitian Reagan dkk. 

(2017), dilaporkan prevalensi osteoporosis pada pasien Diabetes Mellitus (DM) tipe 

2  di Poliklinik Penyakit Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang sebesar 

7,14%. Sementara itu pada penelitian Partan (2012), didapatkan prevalensi 
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osteoporosis pada pasien Penyakit Paru Obtruktif Kronis (PPOK) di RSUP dr. 

Mohammad Hoesin Palembang sebesar 28%. 

Osteoporosis juga memiliki dampak ekonomi karena membutuhkan biaya 

yang besar apabila sudah terjadi patah tulang. Di Amerika Serikat, patah tulang 

osteoporosis menghabiskan biaya sekitar $17 miliar per tahun. Biaya medis ini 

lebih besar daripada biaya tahunan untuk  kasus stroke, kanker payudara, DM, atau 

PPOK. Di seluruh dunia, hampir setiap negara memiliki beban ekonomi 

osteoporosis paralel dengan yang terlihat di Amerika Serikat. Selain itu, terdapat 

biaya tidak langsung yang terkait dengan morbiditas dan mortalitas setelah terjadi 

patah tulang (Lane, 2006). China menghabiskan $1,5 miliar  untuk mengobati patah 

tulang pinggul pada tahun 2006. Biaya tersebut diperkirakan akan meningkat 

hingga $12,5 miliar  pada tahun 2020 dan lebih dari $264,7 miliar pada tahun 2050 

(IOF, 2019). 

Penelitian oleh Yoo et al. (2013) menyatakan bahwa usia, tinggi badan, berat 

badan, indeks massa tubuh (IMT), lama waktu menopause, lama waktu menyusui, 

terapi estrogen, hiperlipidemia, hipertensi, osteoartritis, dan DM adalah faktor 

risiko yang berpengaruh signifikan terhadap kejadian osteoporosis pada perempuan 

menopause. Namun menurut hasil penelitian Heidari dkk. (2016) justru menyatakan 

bahwa pada laki-laki usia tua, DM justru berhubungan dengan prevalensi 

osteoporosis yang lebih rendah. Penelitian Wardhana (2012) pada pasien RSUP Dr. 

Kariadi Semarang melaporkan bahwa usia, jenis kelamin, menopause dini, dan 

diabetes mellitus merupakan faktor risiko osteoporosis. Faktor risiko terbesar pada 

penelitian ini adalah usia tua, di mana usia ≥65 tahun mempunyai risiko 5,46 kali 

lebih besar dibandingkan usia 51-65 tahun. Hal ini sejalan dengan penelitian 

Limbong dan Fahrul (2015) yang menyebutkan 75,5% dari responden yang 

mengalami osteoporosis berusia di atas 55 tahun.  

Penelitian Tukiman (2015) di RSUP dr. Wahidin Sudirohusodo Makassar 

menyatakan bahwa riwayat keluarga, aktivitas fisik, konsumsi kalsium, dan 

konsumsi soft drink adalah faktor risiko yang signifikan terhadap kejadian 

osteoporosis. Reagan dkk. (2017) melaporkan bahwa pada penderita diabetes 

mellitus tipe 2 di RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang dengan faktor risiko 
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perokok aktif dan penggunaan pelindung matahari atau sun protection memiliki 

densitas massa tulang yang rendah dibandingkan sebaliknya. 

Berdasarkan uraian di atas, pengetahuan mengenai faktor risiko osteoporosis 

adalah hal yang penting agar dapat membantu baik dalam melakukan diagnosis 

ataupun dalam upaya pencegahan untuk menghindari konsekuensi klinis dan 

ekonomi. Selain itu juga, data insidensi osteoporosis pada pasien reumatologi di 

RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang belum ada.  Berdasarkan hal tersebut, 

peneliti tertarik untuk meneliti mengenai faktor risiko osteoporosis khususnya pada 

pasien di Poliklinik Reumatologi Penyakit Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin 

Palembang. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Apakah faktor risiko osteoporosis di Poliklinik Reumatologi Penyakit 

Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Mengetahui faktor risiko osteoporosis di Poliklinik Reumatologi 

Penyakit Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui insidensi osteoporosis di Poliklinik Reumatologi Penyakit 

Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

2. Mengidentifikasi faktor risiko osteoporosis di Poliklinik Reumatologi 

Penyakit Dalam RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1  Manfaat Akademis 

Sebagai bahan pembelajaran untuk meningkatkan wawasan dan 

pengetahuan berkenaan dengan  faktor risiko osteoporosis.  
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1.4.2  Manfaat Klinis 

Hasil penelitian ini dapat memberikan informasi tambahan kepada 

tenaga medis tentang osteoporosis serta dapat dijadikan sebagai masukan 

dalam mendiagnosis dan memberikan edukasi pencegahan osteoporosis. 
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