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(Kryplon Rakehalu Karnadjaja, Januari 2014. 44 halaman) 
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ABSTRAK

Pendahuluan: Salah satu penyebab dari kanker endometrium adalah hiperplasia 
endometrium. Menurut data WHO, pada tahun 1985-2003 angka kejadian hiperplasia 
endometrium adalah 133 per 100.000 wanita per tahun. Terdapat 4 jenis hiperplasia 
yakni, simpel, kompleks, simpel atipik, dan kompleks atipik. Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui prevalensi hiperplasia endometrium berdasarkan jenis 
histopatologi dan kelompok usia di RSMH Palembang bagian Laboratorium Patologi 
Anatomi 2008-2012.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional deskriptif dengan 
menggunakan desain cross sectional. Selama tahun 2008-2012 terdapat 28.331 pasien 
yang menjalani pemeriksaan histopatologi jaringan di Laboratorium Patologi 
Anatomi RSMH Palembang. Penelitian ini mengambil 275 kasus yang memenuhi 
kriteria penelitian.
Hasil: Prevalensi Hiperplasia Endometrium adalah 0,97%. Jenis simpel yaitu 197 
kasus (71,6%), simpel atipik 39 kasus (14,2%), kompleks 24 kasus (8,7%), dan 
kompleks atipik 15 kasus (5,5%). Paling sering terjadi pada kelompok usia 40-55 
tahun.
Simpulan: Prevalensi hiperplasia endometrium adalah 0,97%. Sebagian besar kasus 
hiperplasia endometrium terjadi pada usia 40-55 tahun dengan jenis tersering adalah 
simpel hiperplasia endometrium.
Kata Kunci: Prevalensi, hiperplasia endometrium, simpel, kompleks, atipik.

Palembang, 30 Januari 2014
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PREVALENCE OF ENDOMETRIAL HYPERPLASIA BY 
IIISTOPATHOLOGICAL TYPE AND AGE GROUPS IN THE PATHOLOGY 
ANATOMY RSUP Dr MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG IN 2008-2012

( Krypton Rakehalu Karnadjaja , January 2014,44 page ) 
Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

ABSTRACT

Introduction: One cause of endometrial cancer is endometrial hyperplasia. 
According to WHO data, in 1985-2003 the incidence of endometrial hyperplasia was 
133 per 100,000 women per year. There are 4 types of hyperplasia that is, simple, 
complex, simple atypical and complex atypical. This study aims to determine the 
prevalence of endometrial hyperplasia based on histopathological types and age 
groups in Anatomical Pathology Laboratory of Dr. Mohammad Hoesin Hospital 
Palembang 2008-2012.
Methods: This study is an observational study using a descriptive cross-sectional 
design. During the years 2008-2012 there were 28.331 patients who underwent 
histopathological examination of tissue in the Anatomical Pathology Laboratory of 
Dr. Mohammad Hoesin Hospital Palembang. This study took 275 cases that met the 
study^criteria.
Results: The prevalence of endometrial hyperplasia is 0.97%. Simple type that is 197 
cases (71.6%), simple atypical type 39 cases (14.2%), complex types 24 cases (8.7%), 
and complex atypical type there were 15 cases (5.5%). Most common in the age 
group 40-55 years.
Conclusion: The prevalence of endometrial hyperplasia is 0.97%. Most common 
type of endometrial hyperplasia is simple, that is occurred at age 40-55 years. 
Keywords: Prevalence, endometrial hyperplasia, simple, complex, atypical.

Palembang, January 30, 2014
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Endometrium adalah membran mukosa yang melapisi uterus. Banyak 

kelainan-kelainan yang dapat terjadi pada endometrium, seperti keganasan/kanker, 

tumor dan lain sebagainya. Keganasan pada organ reproduksi ini merupakan salah 

satu penyebab dari tingginya angka kematian pada wanita, selain keganasan payudara 

dan serviks. Salah satu penyebab dari kanker endometrium adalah hiperplasia 

endometrium.
Hiperplasia berasal dari bahasa Yunani kuno, yang terdiri dari dua kata yaitu 

hiper (“lebih”) dan plasis (“formasi”), yang berarti perlipatgandaan abnormal atau 

peningkatan jumlah sel-sel normal dalam susunan normal pada jaringan. Hiperplasia 

endometrium merupakan peningkatan jumlah abnormal dari jaringan endometrium 

karena pembentukan dan pertumbuhan dari sel baru. Pertumbuhan ini bersifat 

noninfasif, yang memberikan gambaran morfologi berupa bentuk kelenjar yang 

ireguler dengan ukuran yang bervariasi. Pertumbuhan ini dapat mengenai sebagian 

maupun seluruh bagian endometrium (Tarkeem A, 2009).

Hiperplasia endometrium ini diakibatkan oleh adanya stimulasi unopposed 

estrogen (estrogen tanpa pendamping progesteron / estrogen tanpa hambatan). Kadar 

estrogen yang tinggi ini menghambat produksi Gonadotropin (feedback mechanism). 

Akibatnya rangsangan terhadap pertumbuhan folikel berkurang, kemudian terjadi 

regresi dan diikuti perdarahan. Pada wanita perimenopause sering terjadi siklus yang 

anovulatoar sehingga terjadi penurunan produksi progesteron oleh korpus luteum 

menyebabkan estrogen tidak diimbangi oleh progesterone. Akibat dari keadaan ini 

adalah terjadinya stimulasi hormon estrogen. Terhadap kelenjar maupun stroma 

endometrium tanpa ada hambatan dari progesteron yang menyebabkan proliferasi 

berlebih dan terjadinya hiperplasia pada endometrium (Hom, 2007).

1
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Menurut data WHO, pada tahun 1985-2003 angka kejadian hiperplasia 

endometrium adalah 133 per 100.000 wanita per tahun. Keadaan ini paling sering 

terjadi di usia 50-54 tahun dan jarang ditemukan pada wanita usia kurang dari 30 

tahun. Insiden dari simpel dan kompleks hiperplasia non atipik lebih tinggi pada 

wanita usia 50-54 tahun (142 dan 213 per 100.000 wanita per tahun) sedangkan 

hiperplasia atipik lebih tinggi pada wanita usia 60-64 tahun (56 per 100.000 wanita 

per tahun).
Menurut World Health Organization (WHO) dan The International Society of 

Gynecologyc Phatologist terdapat 4 jenis hiperplasia yakni, simpel, kompleks, simpel 

atipik, dan kompleks atipik. Klasifikasi ini didasarkan pada risiko progesi menjadi 
kanker endometrium. Faktor utama yang menentukan hal tersebut ialah adanya 

sitologi atipik yang secara bermakna meningkatkan kemungkinan menjadi kanker 

endometrium. Saat ini data tentang hiperplasia endometrium di Indonesia terutama di 

Palembang masih tidak terlalu banyak, karena itu diperlukan penelitian tentang hal 
ini. ^

1.2. Rumusan masalah

Berapa distribusi hiperplasia endometrium berdasarkan jenis histopatologi dan 

kelompok usia di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang bagian patologi 
anatomi selama tahun 2008-2012?
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1.3. Tujuan penelitian

1.3.1. Tujuan Umum

berdasarkan jenisMengetahui prevalensi hiperplasia endometrium 

histopatologi dan kelompok usia di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang

bagian laboratorium patologi anatomi selama tahun 2008-2012.

1.3.2. Tujuan khusus

1. Mengetahui prevalensi hiperplasia endometrium berdasarkan histopatologi 
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang bagian patologi anatomi 

selama tahun 2008-2012

2. Mengetahui hiperplasia endometrium berdasarkan jenis histopatologi di 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang selama tahun 2008-2012.

^ 3. Mengetahui jenis hiperplasia endometrium berdasarkan kelompok usia di 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang selama tahun 2008-2012.

1.4. Manfaat penelitian

1. Untuk Masyarakat

Sebagai media informasi yang memberikan pengetahuan mengenai 

Hiperplasia endometrium sehingga masyarakat dapat menambah wawasan 

mereka mengenai hiperplasia endometrium.

2. Untuk Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Untuk menambah wawasan dan pengetahuan serta mendapatkan informasi 
tentang prevalensi hiperplasia endometrium berdasarkan jenis 

histopatologi dan distribusi usia di RSUP Dr. Mohammad Hoesin

Palembang bagian patologi anatomi selama tahun 2008-2012.
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3. Untuk Penulis
Menambah wawasan dan pengalaman dalam bidang membuat penelitian 

sederhana.
4. Manfaat Praktis

Sebagai acuan untuk menentukan langkah-langkah kuratif maupun 

preventif guna menurunkan angka kejadia hiperplasia endometrium.

Memberikan gambaran mengenai prevalensi hiperplasia endometrium 

berdasarkan jenis histopatologi dan distribusi usianya
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