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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Rinitis alergi adalah suatu kelainan pada hidung yang diakibatkan oleh 

proses inflamasi yang ditandai oleh peningkatan imunoglobulin E (IgE). Rinitis 

alergi dapat terjadi pada segala usia, mulai dari anak-anak hingga dewasa, 

namun jarang terjadi pada usia lanjut. Pada anak-anak, rinitis alergi lebih 

banyak terjadi pada laki-laki, sedangkan pada usia dewasa, baik laki-laki 

maupun perempuan sama-sama berisiko mengalami rinitis alergi (Nurjannah, 

2011). 

Rinitis alergi merupakan penyakit yang tidak mengancam jiwa. 

Meskipun demikian, rinitis alergi dapat mengganggu kualitas hidup seseorang 

pada kondisi tertentu. Rinitis alergi diketahui dapat menyebabkan gangguan 

tidur, sulit berkonsentrasi, dan tubuh merasa lelah. Hal ini dapat 

mengakibatkan penderitanya mengalami kesulitan belajar di sekolah dan 

produktivitas kerja menjadi menurun (Bousquet dkk., 2008). 

Gejala rinitis alergi diketahui terjadi pertama kali pada abad ke-19 

bersamaan dengan awal kemajuan industri di negara-negara Eropa pada saat 

itu. Pada akhir abad ke-19 rinitis alergi menjadi penyakit yang paling umum 

terjadi di Eropa dan Amerika Utara. Sejak abad ke-20, prevalensi rinitis alergi 

di seluruh dunia semakin meningkat sepanjang tahun, terutama di negara-

negara berkembang. Faktor yang mendasari kejadian ini masih belum jelas 

hingga sekarang, namun para peneliti menduga bahwa faktor genetik adalah 

faktor utama yang berpengaruh terhadap rinitis alergi. Selain itu, semakin 

berkembangnya sektor industri di sejumlah negara berkembang menyebabkan 

faktor lingkungan turut berpengaruh terhadap peningkatan prevalensi rinitis 

alergi, seperti polusi udara, asap rokok, dan gaya hidup yang tidak sehat 

(Widodo, 2004). 

Saat ini, prevalensi rinitis alergi diperkirakan sebesar 10 – 40% dari 

total populasi di dunia, tetapi sejumlah studi menyatakan bahwa jumlah kasus 
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yang terjadi sebenarnya lebih besar karena rinitis alergi merupakan penyakit 

yang sulit terdiagnosis. Hal ini disebabkan oleh banyaknya pasien yang tidak 

menyadari adanya gejala rinitis alergi karena manifestasi klinis yang 

ditimbulkan biasanya tidak berat dan dapat hilang timbul setelah beberapa 

waktu. Prevalensi rinitis alergi pada usia dewasa di Eropa diperkirakan sebesar 

17% hingga 28,5%. Di beberapa negara tertentu, gejala rinitis alergi terjadi 

pada lebih dari 50% usia remaja (Bousquet dkk., 2008 dan Brożek dkk., 2017). 

Untuk dapat memastikan seseorang mengalami rinitis alergi, diperlukan 

pemeriksaan penunjang berupa tes cukit kulit (skin prick test) sebagai baku 

emas dalam mendiagnosis rinitis alergi. Namun, tidak semua sarana pelayanan 

kesehatan dapat melakukan pemeriksaan ini karena banyaknya biaya yang 

diperlukan. Sebagai alternatif, saat ini telah dikembangkan sejumlah instrumen 

penelitian untuk mengukur prevalensi rinitis alergi, salah satunya adalah 

kuesioner Score for Allergic Rhinitis (SFAR). 

Masih sedikitnya data mengenai prevalensi rinitis alergi di Indonesia, 

khususnya di kota Palembang, membuat penelitian ini penting untuk dilakukan 

agar hasil yang didapat dari penelitian ini dapat digunakan sebagai gambaran  

mengenai prevalensi rinitis alergi dan untuk mencegah faktor-faktor penyebab 

rinitis alergi, serta dapat dijadikan acuan untuk pengembangan penelitian 

berikutnya. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

1) Berapakah jumlah siswa SMP Pusri Palembang yang diduga mengalami 

rinitis alergi pada tahun 2019 berdasarkan penilaian kuesioner SFAR? 

2) Bagaimana karakteristik siswa SMP Pusri Palembang yang diduga 

mengalami rinitis alergi berdasarkan penilaian kuesioner SFAR? 

 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

1) Mengukur jumlah siswa SMP Pusri Palembang yang diduga mengalami 

rinitis alergi dengan menggunakan kuesioner SFAR. 
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1.3.2 Tujuan Khusus 

1) Mengidentifikasi karakteristik siswa SMP Pusri Palembang yang diduga 

mengalami rinitis alergi berdasarkan kuesioner SFAR. 

 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

1) Penelitian ini diharapkan dapat memberi gambaran mengenai prevalensi 

rinitis alergi pada usia remaja, khususnya siswa SMP Pusri Palembang. 

2) Penelitian ini diharapkan dapat memberi penjelasan mengenai 

karakteristik siswa SMP Pusri Palembang yang diduga mengalami 

rinitis alergi berdasarkan kuesioner SFAR. 

 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1) Hasil yang diperoleh dalam penelitian ini diharapkan dapat menjadi 

informasi dalam upaya pencegahan dan pengendalian faktor-faktor yang 

dapat mengakibatkan timbulnya gejala alergi, sehingga dapat 

meningkatkan kualitas hidup. 

2) Data dalam penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi untuk 

pengembangan penelitian lebih lanjut terutama mengenai faktor risiko 

dan hubungannya terhadap gejala rinitis alergi. 
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