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ABSTRAK

Faktor Risiko Kondilomata Akuminata pada Laki-Laki Homoscksual
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang Periode Januari 2016-Desember 2020
(Nur Zam Zam, Januan 2022, 88 halaman)
Fakultas Kedokteran Universitas Snwijaya

Latar Belakang: Kondiomata akuminata merupakan penyakit infeks: menular seksual yang
disebabkan Human Papilloma Virus (HPV). Kasus kondilomata akuminata di Indonesia cukup tinggl.
termasuk pada kelompok bensiko tinggi seperti laki-laki homoseksual Jumish laki-laki homoseksual
yang juga semakm meningkat dapat berpotensi meningkatkan kejadian kondilomata akumimata
Tuuan penelitian ini adalah mengetahu faktor-faktor nisiko yang berhubungan dengan kondjlomatg
akuminata pada laki-laki homoseksual di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Januart
2016-Desember 2020

Metode: Penelitian 1ni menggunakan metode analitk observasional dengan desain potong lmtang
Sampel penelitian adalah data rekam medik pasien laki-laki dengan kondilomata akummnata pada
Bagian Dermatologi dan Venereologi serta Instalasi Rekam Medik RSUP Dr. Mohammad Hoesm
Palembang yang diambil menggunakan teknik total sampling sesuai kriteria inklusi dan kemudian
dsanalisis menggunakan uyi (i Square

Hasik: Sebaran dan 68 laki-laki yang menderita kondilomata akuminata terbanyak pada usta 25-34
tahun (50°%). berstatus belum menikah (55.9%). memiliki lebih dan satu pasangan seksual (67,6%),
disirkumsis1 (85,3%), berhubungan seksual secara gemtal-anal-oral gemital (57,4%), dan berstatus
HIV negauf (58.8%) Secara statistik. terdapat hubungan bermakna antara status permikahan
(p=0,000). jumlah pasangan seksual (p=0,006), cara hubungan seksual (p=0,000), dan status HIV
(p=0,000) dengan kejadran kondilomata akummata pada laki-laki homoseksual Tidak terdapat
hubungan bermakna antara usia (p=0,651) dan nwayat sirkumsisi (p=1,000) dengan kejadian
kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual

Kesimpulan: Penehitian m: menunjukkan adanya hubungan bermakna antara faktor risiko status
pernikahan, jumlah pasangan seksual, cara hubungan seksual, dan status HIV dengan kejadian
kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual Namun, ndak terdapat hubungan bermakna antara
usia dan nwayat sirkumsis) dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.

Kata Kunci: Kondilomata akuminata, faktor risiko, laki-laki homoseksual
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ABSTRACT

Risk Factors of Condylomata Acuminata in Homosexual Men at RSUP
Dr. Mohammad Hoesin Palembang on January 2016-December 2020
(Nur Zam Zam, January 2022, 88 pages)

Faculty of Medicine Sniwijaya University

Iatroduction: Condylomata acuminata 1s sexually transmitted infection disease caused by Human
Papilfloma Virus (HPV). The incidence of condylomata acuminata in Indonesia 1s quite high,
mcluding m high-nsk groups such as homosexual men The increasing number of hqmosexual men
can potentially increase the incidence of condylomata acuminata The purpose of this study was to
determine the risk factors associated with condylomata acuminata in homosexual men at RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang on January 2016-December 2016.

Method: Thus study used observational analytic method with cross sectional design study. The
sample 1s medical record data of male patients with condylomata acuminata at Dermatology and
Venereology Departement and Medical Record Installation of RSUP Dr Mohammad Hoesmn
Palembang that was taken using total sampling technique according to inclusion criteria and then
analyzed using Chi Square test

Resuits: The distribution of 68 men who suffered from condylomata acuminata was mostly at the age
of 25-34 years (50%), unmarried status (55,9%), had more than one sexual partner (67,6%),
circumcised (85,3%), sexual intercourse with genital-anal-oral genital (57,4%), and HIV negative
status (58,8%) Statistically, there was sigmificant relationship between marital status (p=0,000),
number of sexual partners (p=0,006), type of sexual intercourse (p=0,000), and HIV status GFOOOO)
with the meidence of condylomata acuminata in homosexual men There was no significant

relationship between age (p=0,651) and history of circumcision (p=1,000) with the incidence of
condylomata acuminata in homosexual men.

Conclusion: This study showed significant relationship between nisk factors for marital status,
number of sexual partners, type of sexual intercourse, and HIV status with the incidence of
condylomata acuminata in homosexual men. However, there was no relationship between age and
histary of circumcision with the incidence of condylomata acuminata in homosexual men.

Keyword: Condylomata acuminata, risk factors, homosexual men
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RINGKASAN

FAKTOR RISIKO KONDILOMATA AKUMINATA PADA LAKI-LAKI
HOMOSEKSUAL DI RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG
PERIODE JANUARI 2016-DESEMBER 2020

Karya tulis ilmiah berupa Skripsi, 13 Januari 2022

Nur Zam Zam; Dibimbing oleh dr. M. 1zazi Hari Purwoko, Sp.KK., FINSDV dan
dr. Eka Handayani Oktharina, S.Ked, Sp.OG

Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Siriwijaya

XX + 68 halaman, 8 tabel, 6 gambar, 8 lampiran

Kondilomata akuminata merupakan penyakit infeksi menular seksual yang
disebabkan olen Human Papilloma Virus (HPV) terutama tipe 6 dan 11.
Penularan kondilomata akuminata terjadi terutama melalui kontak seksual yang
dapat menyebabkan mikroabrasi pada lapisan mukosa sehingga akan menjadi
tempat masuk HPV dan terjadi infeksi. Kondilomata akuminata menunjukkan
gambaran Klinis berupa kutil yang terkadang terasa gatal, nyeri, dan sering tidak
menimbulkan keluhan sehingga lebih berisiko terjadi penularan. Berbagai faktor
risiko dapat mempengaruhi terjadinya kondilomata akuminata. Kasus kondilomata
akuminata di Indonesia cukup tinggi, termasuk pada kelompok berisiko tinggi
seperti laki-laki homoseksual. Jumlah laki-laki homoseksual yang juga meningkat
dapat berpotensi meningkatkan kejadian kondilomata akuminata. Oleh karena itu,
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui faktor-faktor risiko yang berhubungan
dengan kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang periode Januari 2016-Desember 2020.

Penelitian ini dilakukan menggunakan metode analitik observasional dengan
desain potong lintang. Sampel penelitian adalah rekam medik pasien laki-laki
dengan kondilomata akuminata di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang yang
berjumlah 68 sampel. Sampel diambil menggunakan teknik total sampling sesuai
kriteria inklusi dan ekslusi yang kemudian dianalisis secara univariat dan bivariat
menggunakan uji Chi Square. Data disajikan dalam bentuk tabel dan narasi untuk
menginterpretasikan data tersebut.

Hasil penelitian ini menunjukkan sebaran dari 68 pasien laki-laki yang menderita
kondilomata akuminata, paling banyak pada usia 25-34 tahun (50%), berstatus
belum menikah (55,9%), memiliki lebih dari satu pasangan seksual (67,6%),
disirkumsisi  (85,3%), berhubungan seksual secara genital-anal-oral genital
(57,4%), dan berstatus HIV negatif (58,8%). Secara statistik, terdapat hubungan
bermakna antara status pernikahan (p=0,000), jumlah pasangan seksual (p=0,006),
cara hubungan seksual (p=0,000), dan status HIV (p=0,000) dengan kejadian
kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual. Tidak terdapat hubungan
bermakna antara usia (p=0,651) dan riwayat sirkumsisi (p=1,000) dengan kejadian
kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual. Dengan demikian dapat
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disimpulkan bahwa terdapat hubungan bermakna antara faktor risiko status
pernikahan, jumlah pasangan seksual, cara hubungan seksual, dan status HIV
dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual. Namun,
tidak terdapat hubungan bermakna antara usia dan riwayat sirkumsisi dengan
kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.

Kata Kunci: Kondilomata akuminata, faktor risiko, laki-laki homoseksual
Sosial Kepustakaan: 42 (2007-2021)
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SUMMARY

RISK FACTORS OF CONDYLOMATA ACUMINATA IN HOMOSEXUAL
MEN AT RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG ON JANUARY
2016-DECEMBER 2020

Scientific paper in the form of Skripsi, 13 Januari 2022

Nur Zam Zam; Supervised by dr. M. lzazi Hari Purwoko, Sp.KK., FINSDV dan
dr. Eka Handayani Oktharina, S.Ked, Sp.OG

Medical Science Departement, Faculty of Medicine, Sriwijaya University

XX + 68 pages, 8 tables, 6 pictures, 8 attachment

Condylomata acuminata is sexually transmitted infection disease caused by
Human Papilloma Virus (HPV), especially types 6 and 11. The transmission of
condylomata acuminata occurs mainly through sexual contact which can cause
microabrasion of the mucosal layer so that it becomes a place for HPV to enter
and infection occurs. Condylomata acuminata shows clinical manifestation in the
form of warts that sometimes feel itchy, painful, and often do not cause any
complaints, that make it more risky to contagion. There are various risk factors
that can affect the occurrence of condylomata acuminata. The incidence of
condylomata acuminata in Indonesia is quite high, including in high-risk groups
such as homosexual men. The increasing number of homosexual men can
potentially increase the incidence of condylomata acuminata. Therefore, the
purpose of this study was to determine the risk factors associated with
condylomata acuminata in homosexual men at RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang on January 2016-December 2020.

This study was conducted using an observational analytic method with cross
sectional design study. The sample is medical records of male patients with
condylomata acuminata at RSUP. Dr. Mohammad Hoesin Palembang, totaling 68
samples. Samples were taken using total sampling technique according to
inclusion and exclusion criteria which were then analyzed in univariate and
bivariate analysis using Chi Square test. The data is presented in the form of tables
and narratives to interpret the data.

The results of this study showed the distribution of 68 male patients suffered from
condylomata acuminata, mostly at the age of 25-34 years (50%), unmarried status
(55.9%), having more than one sexual partner (67.6%). ), circumcised (85.3%),
sexual intercourse with genital-anal-oral-genital (57.4%), and had HIV negative
status (58.8%). Statistically, there was significant relationship between marital
status (p=0.000), number of sexual partners (p=0.006), type of sexual intercourse
(p=0.000), and HIV status (p=0.000) with the incidence of condylomata
acuminata in homosexual men. . There was no significant relationship between
age (p=0.651) and history of circumcision (p=1,000) with the incidence of
condylomata acuminata in homosexual men. Thus, it can be concluded that there
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was significant relationship between risk factors for marital status, number of
sexual partners, type of sexual intercourse, and HIV status with the incidence of
condylomata acuminata in homosexual men. However, there was no significant
relationship between age and history of circumcision with the incidence of
condylomata acuminata in homosexual men.

Keywords: Kondilomata akuminata, faktor risiko, laki-laki homoseksual
Citations: 42 (2007-2021)
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kondilomata akuminata (KA) atau kutil kelamin merupakan penyakit yang
disebabkan Human Papilloma Virus (HPV) terutama HPV tipe 6 dan 11.
Kondilomata akuminata terutama ditularkan melalui kontak seksual, selain itu
juga bisa ditularkan melalui benda terkontaminasi HPV.! Semua jenis HPV dapat
menginfeksi sel epitel mukosa atau permukaan kulit> HPV menyebabkan
proliferasi epitel kulit dan mukosa, kemudian menimbulkan lesi berbentuk
papillomatosis.® Lesi kondilomata akuminata biasanya memiliki bentuk menonjol
seperti  kembang kol dengan lapisan jaringan ikat dan ditutupi epitel
hiperkeratosis.*

Insidensi kondilomata akuminata di seluruh dunia berkisar antara 103-168
per 100.000 kasus pertahun. Di Inggris, insidensi KA pada populasi umum tahun
2006-2009 adalah 168 pada laki-laki dan 142 pada perempuan per 100.000 kasus
pertahun. Penelitian Kombe, et al. tahun 2021 melaporkan bahwa insidensi
kejadian infeksi HPV pada laki-laki di Afrika terutama Afrika Selatan lebih tinggi
(17,2% per tahun) daripada di Asia (3,2% per tahun). Risiko infeksi HPV akan
meningkat pada laki-laki homoseksual dan pasien terinfeksi Human
Immunodeficiency Virus (HIV).”

Secara global, prevalensi infeksi HPV anogenital berkisar antara 3.5-45%
pada laki-laki dan 2-44% pada perempuan.’ Berdasarkan Laporan Perkembangan
Human Immunodeficiency Virus (HIV)/Acquired Immune Deficiency Syndrome
(AIDS) dan Penyakit Infeksi Menular Seksual (PIMS) diketahui bahwa kasus KA
di Indonesia masih cukup tinggi, yaitu pada tahun 2020 Triwulan Il sebanyak 264
kasus, Triwulan 11l sebanyak 352 kasus, Triwulan IV sebanyak 318 kasus, dan
pada Triwulan | tahun 2021 sebanyak 424 kasus.® Pada penelitian di Poliklinik
Kulit dan Kelamin Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Dr. H. Abdul Moeloek
Bandar Lampung tahun 2016, dilaporkan kasus KA terbanyak pada jenis kelamin
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laki-laki (76,5%), kelompok usia 20-40 tahun (51,9%), tingkat pendidikan rendah
(81,5%), dan status sudah menikah (76,5%).’

Meningkatnya kejadian KA disebabkan adanya faktor-faktor yang berisiko
meningkatkan penularan antara lain usia pertama kali berhubungan seksual,
jumlah pasangan seksual, pemakaian kondom, sirkumsisi dan perilaku seksual
pada laki-laki.® Jumlah pasangan seksual yang banyak akan meningkatkan risiko
terjadinya KA. Banyak penelitian melaporkan hubungan signifikan antara
peningkatan jumlah pasangan seksual dengan meningkatnya infeksi HPV. Laki-
laki yang sering berganti-ganti pasangan seksual dapat berisiko menularkan HPV
kepada pasangan wanitanya.® Sedangkan hubungan seksual yang tidak
menggunakan alat pelindung seperti kondom akan meningkatkan transmisi HPV
secara langsung kepada pasangan.

HIV juga terbukti dapat meningkatkan risiko infeksi HPV. Hubungan antara
HIV dengan HPV berkaitan dengan mekanisme sistem imun. HIV akan
meningkatkan transkripsi HPV yang dapat mempengaruhi diferensiasi sel
penjamu sehingga menjadi lebih banyak melebihi jumlah HPV dalam jaringan.*®
HIV merupakan faktor predisposisi terhadap KA yang akan menyebabkan
seseorang mengalami imunokompromais dan menjadi rentan terkena penyakit
infeksi. Sirkumsisi juga telah diteliti sebagai faktor risiko infeksi HPV. Beberapa
penelitian melaporkan bahwa prevalensi HPV secara signifikan lebih rendah pada
laki-laki yang disirkumsisi dibandingkan yang tidak sirkumsisi. Sirkumsisi dapat
meningkatkan perlindungan dari infeksi HPV termasuk infeksi berulang.’

Homoseksual atau LSL (Laki-laki Berhubungan Seks dengan Laki-laki)
merupakan istilah yang digunakan untuk laki-laki yang melakukan hubungan seks
dengan laki-laki lain. Istilah laki-laki homoseksual mengacu pada orientasi
seksual yang memiliki ketertarikan kepada sesama jenis dan cenderung
berkelanjutan dalam menjalani hubungan.® Laki-laki homoseksual melakukan
hubungan seksual melalui oral (orogenital) dan anal (anogenital). Laki-laki
homoseksual yang melakukan hubungan seksual melalui anal tanpa menggunakan

alat pelindung akan meningkatkan resiko penularan infeksi Hepatitis B, HIV, dan
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juga HPV. Sedangkan aktivitas seksual melalui oral akan meningkatkan penularan
dari Hepatitis A, dan infeksi usus.™

Beberapa faktor risiko berkaitan dengan KA pada laki-laki homoseksual
salah satunya jumlah pasangan seksual.*? Laki-laki homoseksual yang memiliki
banyak pasangan seksual dapat menjadi kelompok berisiko tertular berbagai
penyakit infeksi menular seksual.'* Menurut data Laporan Perkembangan HIV
AIDS dan PIMS Triwulan | Tahun 2021, laki-laki homoseksual menjadi
kelompok terbanyak kedua berisiko mengalami infeksi menular seksual sebanyak
2.036 kasus.® Hal ini menunjukkan bahwa kondilomata akuminata perlu menjadi
perhatian khusus terutama pada kelompok berisiko.

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa jumlah laki-laki yang
menunjukkan orientasi homoseksual di Indonesia terus meningkat dan dapat
berdampak pada peningkatan kasus penyakit infeksi menular seksual terutama
kondilomata akuminata. Namun, penelitian tentang kondilomata akuminata pada
laki-laki homoseksual masih sedikit. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan
untuk mengetahui faktor-faktor risiko yang berhubungan kejadian kondilomata
akuminata dan penelitian ini dilakukan pada pasien laki-laki dengan kondilomata
akuminata di Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) Dr. Mohammad Hoesin periode
Januari 2016-Desember 2020.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang, maka rumusan masalah yang diambil pada
penelitian ini, yaitu “Apa saja faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
Kondilomata Akuminata pada Laki-laki Homoseksual di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang periode Januari 2016-Desember 2020?”
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1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor risiko yang
berhubungan dengan kejadian Kondilomata Akuminata pada Laki-laki
Homoseksual di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Januari 2016-
Desember 2020.

1.3.2 Tujuan Khusus
Tujuan khusus dari penelitian ini adalah:

1. Mengidentifikasi sebaran faktor-faktor, seperti usia, status pernikahan,
jumlah pasangan seksual, riwayat sirkumsisi, cara hubungan seksual,
status HIV, dan orientasi seksual pada laki-laki dengan kondilomata
akuminata di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Januari
2016-Desember 2020.

2. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara usia dengan kejadian
kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.

3. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara status pernikahan
dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.

4. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara jumlah pasangan
seksual dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki
homoseksual.

5. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara riwayat sirkumsisi
dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.

6. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara cara hubungan
seksual dengan kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki
homoseksual.

7. Mengetahui adakah hubungan faktor risiko antara status HIV dengan

kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual.
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1.4 Hipotesis Penelitian

Terdapat hubungan antara faktor usia, status pernikahan, jumlah pasangan
seksual, riwayat sirkumsisi, cara hubungan seksual, dan status HIV dengan
kejadian kondilomata akuminata pada laki-laki homoseksual di RSUP Dr.

Mohammad Hoesin Palembang periode Januari 2016-Desember 2020.

1.5 Manfaat Penelitian
1.5.1 Manfaat Teoritis

Penelitian ini dapat memberikan informasi dan pengetahuan tambahan
mengenai faktor-faktor risiko yang berhubungan dengan kondilomata akuminata
pada laki-laki homoseksual dan dapat dijadikan referensi untuk memperkuat data

penelitian selanjutnya yang berkaitan dengan penelitian ini.

1.5.2 Manfaat Kebijakan/Tatalaksana

Penelitian ini dapat digunakan sebagai informasi pendukung dalam
pengembangan kebijakan atau program-program kesehatan guna melakukan
upaya pencegahan serta memberikan tatalaksana dan pelayanan kesehatan yang

optimal di seluruh fasilitas pelayanan kesehatan.

1.5.3 Manfaat Subjek/Masyarakat
Penelitian ini dapat memberi informasi faktor risiko untuk masyarakat dan
laki-laki homoseksual sehingga dapat melakukan upaya pencegahan terjadinya

kondilomata akuminata.
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