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ABSTRAK

PREVALENSI DAN KARAKTERISTIK KLINIS GIANT CELL TUMOR
OF BONE DI RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PERIODE 2 JANUARI
2015 - 31 DESEMBER 2019
(Jihan Salsabila, Desember 2020, 90 Halaman)

Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

Latar Belakang: Giant cell tumor of bone adalah neoplasma tulang yang jinak
namun bersifat agresif lokal. Tumor ini ditandai dengan banyaknya sel raksasa
mirip osteoklas sehingga menyebabkan resorpsi tulang berlebihan. Tumor ini
mencakup 5% dari seluruh kasus tumor tulang primer dan biasanya menyerang
pasien usia produktif yaitu 20 — 45 tahun. Kerusakan tulang akibat tumor ini dapat
menimbulkan berbagai manifestasi, mengurangi fungsi sendi, dan mengganggu
aktivitas. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi dan karakteristik
klinis giant cell tumor of bone di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode
2 Januari 2015 — 31 Desember 2019.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan data
sekunder dari data rekam medik pasien di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang tahun 2015 — 2019. Jumlah sampel dalam penelitian ini berjumah 18
kasus giant cell tumor of bone dan 1 kasus rekuren.

Hasil: Prevalensi giant cell tumor of bone di RSUP Dr. Moh. Hoesin Palembang
tahun 2015 — 2019 adalah 11,24% dari seluruh kasus tumor tulang primer dengan
prevalensi tertinggi pada tahun 2017 (35,29%). Rentang usia pasien pada penelitian
ini adalah 3 — 56 tahun dan kasus terbanyak ditemukan pada kelompok usia 31 — 35
tahun (27,8%). Pada penelitian ini giant cell tumor of bone lebih banyak terjadi
pada laki-laki (66,7%). Lokasi yang paling banyak terjadi adalah distal femur
(27,8%). Karakteristik Kklinis yang paling sering ditemukan pada pasien adalah
pembengkakan.

Simpulan: Prevalensi giant cell tumor of bone di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang periode 2 Januari 2015 — 31 Desember 2019 adalah 11,24% dari seluruh
kasus tumor tulang prime. Pembengkakan merupakan karakteristik klinis yang
paling sering ditemukan pada pasien.

Kata Kunci: giant cell tumor of bone, prevalensi, karakteristik klinis

Mengetahui,
Pembimbing | Pembimbing 11
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ABSTRACT

PREVALENCE AND CLINICAL CHARACTERISTICS OF GIANT CELL
TUMOR OF BONE AT DR. MOHAMMAD HOESIN HOSPITAL
PALEMBANG FOR THE PERIOD OF JANUARY 2, 2015 - DECEMBER
31, 2019
(Jihan Salsabila, December 2020, 90 pages)

Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Background: Giant cell tumor of bone is a benign bone neoplasm but locally
aggressive. These tumors are characterized by the large number of osteoclast-like
giant cells that cause excessive bone resorption. These tumors account for 5% of all
cases of primary bone tumors and commonly affect patients of productive age
between 20 — 45 years. Bone damage due to these tumors can cause various
manifestations, reduce joint function, and interfere activity. This research aims to
determine the prevalence and clinical characteristics of giant cell tumor of bone at
Dr. Mohammad Hoesin Hospital Palembang for the period of January 2, 2015 —
December 31, 20109.

Method: This study was an observational descriptive research. Data were obtained
from medical records at Dr. Mohammad Hoesin Hospital Palembang in the period
of 2015 — 2019. The number of samples in this study were 18 cases of giant cell
tumor of bone and one case of recurrence.

Results: Prevalence of giant cell tumor of bone at Dr. Mohammad Hoesin Hospital
Palembang in 2015 — 2019 was 11,24% among primary bone tumors, with the
highest prevalence was in 2017 (35,29%). The age range of patients in this study
was 3 — 56 years, and cases mostly found in 31 — 35 years age group (27,8%). In
this study, giant cell tumor of bone was more common in men (66,7%). The most
common location was distal femur (27,8%). The clinical characteristic that the most
often found in patients is lump.

Conclusion: Prevalence of giant cell tumor of bone at Dr. Mohammad Hoesin
Hospital Palembang for the period of January 2, 2015 — December 31, 2019 was
11,24%. Lump is a clinical characteristic most often found in patients.

Keywords: giant cell tumor of bone, prevalence, clinical characteristics
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang

Giant cell tumor of bone (GCTB) atau tumor sel datia (raksasa) tulang
merupakan neoplasma tulang primer yang umumnya jinak. Tumor ini ditandai
dengan banyaknya sel datia mirip osteoklas yang tersebar di antara proliferasi sel
mononuklear (WHO, 2013).

Kasus GCTB 90% muncul di sekitar epifisis dan 50% kasus mengenai
daerah lutut (Sobti et al., 2016). Giant cell tumor of bone biasanya mengenai distal
atau proksimal tulang panjang, lokasi paling sering yaitu distal femur, proksimal
tibia, distal radius, dan proksimal humerus. Pada vertebra GCTB muncul paling
sering pada sacrum, lalu diikuti lumbal, thorakal, dan servikal. Tulang ilium juga
bisa terkena namun tulang pipih biasanya jarang terlibat (WHO, 2013).

Prevalensi giant cell tumor of bone adalah 5% dari seluruh kasus tumor
tulang primer dan 20% dari seluruh kasus tumor tulang jinak (Amelio et al., 2016a).
Giant cell tumor of bone dapat mengenai sema ras, namun ditemukan prevalensi
yang lebih tinggi pada populasi di Cina dan India (20 — 30%) (Mavrogenis et al.,
2017). Insiden puncak GCTB terjadi antara usia 20-45 tahun, walaupun 10%
diantaranya terjadi pada dekade kedua kehidupan (WHO, 2013).

Distribusi gender pada GCTB cukup seimbang. Studi berbasis populasi di
Swedia tahun 2016 menunjukkan dari seluruh penderita GCTB yang diteliti, 54%
diantaranya merupakan pasien wanita (Amelio et al., 2016a). Menurut WHO
(2013), ada sedikit predominansi wanita pada penyakit ini. Hal yang sama juga
disebutkan dalam beberapa literatur lain.

Giant cell tumor of bone bersifat agresif lokal walaupun tumor ini termasuk
tumor jinak. Tumor dapat mengikis korteks tulang, mengikis tulang rawan sendi,
dan meluas ke jaringan lunak sekitarnya (WHO, 2013). Kerusakan tulang akibat
tumor ini pada akhirnya dapat menjadi masalah, yaitu menurunkan fungsi sendi dan

mengganggu pergerakannya (Palmerini et al., 2019).
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Giant cell tumor of bone bersifat ganas pada beberapa kasus. Keganasan ini
bisa berupa keganasan primer atau keganasan sekunder yang merupakan
transformasi GCTB jinak menjadi ganas. Giant cell tumor of bone jinak dapat
mengalami transformasi sarkomatosa menjadi tumor ganas seperti osteosarkoma,
fibrosarcoma, atau undifferentiated pleomorphic sarcoma (Gong et al., 2012).
Persentase kasus GCTB yang bersifat ganas yaitu sekitar 4%, 1,6% diantaranya
keganasan primer sementara 2,4% lainnya adalah keganasan sekunder (Palmerini
et al., 2019). Sementara menurut WHO (2013), perubahan menjadi ganas atau
keganasan sekunder terjadi pada <1% kasus.

Giant cell tumor of bone bisa bermetastasis bahkan pada kasus jinak
sekalipun. Tumor ini biasanya mengalami metastasis ke paru-paru dan dapat
menyebabkan luaran yang buruk. Metastasis terjadi pada 1-9% pasien GCTB (Sobti
etal., 2016).

Giant cell tumor of bone masih menjadi masalah karena memiliki tingkat
rekurensi yang tinggi. Angka kasus rekuren pada GCTB adalah 20-50% dengan
rata-rata 33% (Sobti et al., 2016). Biasanya rekurensi terjadi setelah terapi kuretase
dan terlihat dalam 2 tahun (WHO, 2013). Studi epidemiologi tentang GCTB masih
sangat jarang (Verschoor et al., 2018). Banyak negara di dunia belum memiliki data
penelitian berbasis populasi nasional untuk melaporkan epidemiologi tumor jinak
tulang (Liede et al., 2018). Padahal studi epidemiologi tentang GCTB sangat
penting untuk memahami penyakit ini lebih mendalam mengingat tumor ini bersifat
destruktif, dapat bermetastasis walaupun kasus jinak, dan memiliki angka rekurensi
tinggi. Pemahaman yang lebih mendalam tentang penyakit ini nantinya diharapkan
dapat mendasari penelitian-penelitian lain untuk mengembangkan terapi yang ideal
dan lebih efektif.

1.2  Rumusan Masalah

Bagaimana prevalensi giant cell tumor of bone dan karakteristik klinisnya
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2 Januari 2015 — 31 Desember
2019.
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1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui prevalensi giant cell tumor of bone dan karakteristik klinisnya
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2 Januari 2015 — 31 Desember
20109.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui distribusi usia dan jenis kelamin pasien giant cell tumor of bone.
2. Mengetahui lokasi tumor pasien-pasien giant cell tumor of bone.

3. Mengetahui karakteristik klinis giant cell tumor of bone.

1.4  Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis

1. Memberikan informasi tentang prevalensi dan karakteristik klinis giant cell
tumor of bone di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

2. Meningkatkan pengetahuan dan menjadi sumber pembelajaran peneliti dan
pembaca.

3. Menjadi perbandingan bagi penelitian di masa yang akan datang.

1.4.2 Manfaat Praktis

Penelitian ini diharapkan dapat lebih memberikan pemahaman tentang penyakit

giant cell tumor of bone sehingga dapat mendasari penelitan selanjutnya untuk

mengembangkan terapi yang ideal dan efektif.
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