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ABSTRAK 
 

HUBUNGAN FAKTOR RISIKO OSTEOPOROSIS 

DENGAN KEJADIAN OSTEOPOROSIS 

PADA PEREMPUAN PASCAMENOPAUSE 

DI RSUP DR MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 
 

(Depri Indah Parawansya, 22 Desember 2022, 79 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Latar Belakang: Osteoporosis merupakan keadaan tulang yang tipis, rapuh, 

keropos, dan mudah patah akibat berkurangnya massa tulang yang terjadi dalam 

waktu yang lama. Kejadian osteoporosis dapat menimbulkan beban ekonomi 

negara serta meningkatkan angka mortalitas. Pengetahuan mengenai faktor risiko 

osteoporosis dapat membantu dalam pencegahan serta diagnosis, sehingga 

dampak klinis dan ekonomi dapat dihindari. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan faktor risiko osteoporosis dengan kejadian osteoporosis 

pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

Metode: Penelitian observasional analitik dengan pendekatan desain cross 

sectional. Data diambil dengan melakukan penulusuran rekam medis pasien 

perempuan pascamenopause yang melakukan pemeriksaan DXA di Instalasi 

Graha Eksekutif RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Juli 2021-

Agustus 2022 dan dilanjutkan dengan wawancara dengan pasien. Data di analisis 

dengan uji Chi-square jika memenuhi syarat uji Chi-square atau uji alternatif 

Fisher Exact. 

Hasil: Penelitian melibatkan 68 responden. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara faktor risiko usia dan latihan fisik dengan kejadian osteoporosis pada 

perempuan pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang (p-

value=<0,001, p-value=0,023). Faktor risiko paritas, IMT, konsumsi alkohol, 

kebiasaan merokok serta konsumsi kopi tidak berhubungan signifikan dengan 

kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang. 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara usia dan latihan fisik 

dengan kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

Kata Kunci: Osteoporosis, Pascamenopause, Perempuan, Faktor Risiko 
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ABSTRACT 
 

 

 

THE ASSOSIATION OF RISK FACTORS FOR 

OSTEOPOROSIS WITH THE INCIDENCE OF 

OSTEOPOROSIS IN POSTMENOPAUSAL WOMEN 

 IN RSUP DR MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 

 
 

(Depri Indah Parawansya, 22 December 2022, 79 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Background: Osteoporosis is a condition where the bones are thin, brittle, porous 

and break easily due to reduced bone mass over a long period of time. The 

incidence of osteoporosis can pose a burden to the country's economy and 

increase the mortality rate. Knowledge of osteoporosis risk factors can assist in 

prevention and diagnosis, so that clinical and economic impacts can be avoided. 

This study aims to determine the assosiation between risk factors for osteoporosis 

and the incidence of osteoporosis in postmenopausal women at RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

Method: Analytical observational research with a cross sectional design 

approach. Data was taken by conducting a medical record search of 

postmenopausal female patients who underwent DXA examinations at the Graha 

Executive Installation of RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang for the period 

July 2021-August 2022 and continued with patient interviews. Data were 

analyzed by Chi-square test if it met the requirements of Chi-square test or Fisher 

Exact test. 

Results: The study involved 68 respondents. There is a significant assosiation 

between the risk factors of age and physical exercise with the incidence of 

osteoporosis in postmenopausal women at Dr. Mohammad Hoesin Palembang (p-

value=<0.001, p-value=0.023). Risk factors for parity, BMI, alcohol consumption, 

smoking habits and coffee consumption are not significantly related to the 

incidence of osteoporosis in postmenopausal women at RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang. 

Conclusion: There is a significant assosiation between the risk factors of age and 

physical exercise with the incidence of osteoporosis in postmenopausal women at 

Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

Keywords: Osteoporosis, Postmenopause, Women, Risk Factors 
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Osteoporosis merupakan keadaan tulang yang tipis, rapuh, keropos, dan mudah 

patah akibat berkurangnya massa tulang yang terjadi dalam waktu yang lama. 

Kejadian osteoporosis dapat menimbulkan beban ekonomi negara serta 

meningkatkan angka mortalitas. Pengetahuan mengenai faktor risiko osteoporosis 

dapat membantu dalam pencegahan serta diagnosis, sehingga dampak klinis dan 

ekonomi dapat dihindari. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

faktor risiko osteoporosis dengan kejadian osteoporosis pada perempuan 

pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional analitik dengan pendekatan 

desain cross sectional. Data diambil dengan melakukan penulusuran rekam medis 

pasien perempuan pascamenopause yang melakukan pemeriksaan DXA di 

Instalasi Graha Eksekutif RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Juli 

2021-Agustus 2022 dan dilanjutkan dengan wawancara dengan pasien. Kemudian 

Data di analisis dengan uji Chi-square jika memenuhi syarat uji Chi-square atau 

uji alternatif Fisher Exact. 

Penelitian ini melibatkan 68 responden dengan hasil penelitian menunjukkan 

terdapat hubungan yang signifikan antara faktor risiko usia dan latihan fisik 

dengan kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. 
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Mohammad Hoesin Palembang (p-value=<0,001, p-value=0,023). Faktor risiko 

paritas, IMT, konsumsi alkohol, kebiasaan merokok serta konsumsi kopi tidak 

berhubungan signifikan dengan kejadian osteoporosis pada perempuan 

pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

 

Kata Kunci: Osteoporosis, Pascamenopause, Perempuan, Faktor Risiko. 
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SUMMARY 

 

HUBUNGAN FAKTOR RISIKO OSTEOPOROSIS DENGAN 

KEJADIAN OSTEOPOROSIS PADA PEREMPUAN 

PASCAMENOPAUSE DI RSUP DR MOHAMMAD HOESIN 

PALEMBANG 

 
Scientific Paper in the form of Skripsi,  22th December, 2022 

 
Depri Indah Parawansya, supervised by Dr. dr. H. K. Yusuf Effendi, Sp.OG., 

SubSp.FER       

Dr. dr. Legiran, M.Kes 

Medical Science Department, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

xx + 79 pages, 15 tables, 1 pictures, 8 attachments 

 

Osteoporosis is a condition where the bones are thin, brittle, porous and break 

easily due to reduced bone mass over a long period of time. The incidence of 

osteoporosis can pose a burden to the country's economy and increase the 

mortality rate. Knowledge of osteoporosis risk factors can assist in prevention and 

diagnosis, so that clinical and economic impacts can be avoided. This study aims 

to determine the relationship between risk factors for osteoporosis and the 

incidence of osteoporosis in postmenopausal women at RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang. 

 

This type of research is an analytic observational study with a cross sectional 

design approach. Data was taken by conducting a medical record search of 

postmenopausal female patients who underwent DXA examinations at the Graha 

Executive Installation of RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang for the period 

July 2021-August 2022 and continued with patient interviews. Then the data were 

analyzed with the Chi-square test if it met the Chi-square test requirements or the 

Fisher Exact tests. 
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This study involved 68 respondents with the results of the study showing that 

there was a significant relationship between the risk factors of age and physical 

exercise with the incidence of osteoporosis in postmenopausal women at RSUP 

Dr. Mohammad Hoesin Palembang (p-value=<0.001, p-value=0.023). Risk 

factors for parity, BMI, alcohol consumption, smoking habits and coffee 

consumption are not significantly related to the incidence of osteoporosis in 

postmenopausal women at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

Keywords: Osteoporosis, Postmenopause, Women, Risk Factors. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Osteoporosis merupakan keadaan tulang yang tipis, rapuh, keropos, dan 

mudah patah akibat berkurangnya massa tulang yang terjadi dalam waktu yang 

lama.1 Prevelansi osteoporosis di Indonesia tahun 2013 pada perempuan berusia 

50-80 tahun adalah sebanyak 23% dan usia 70-80 tahun sebesar 53%. Tingkat 

kejadian osteoporosis primer diperkirakan akan mengalami peningkatan karena 

pada tahun 2050 diperkirakan akan terjadi kenaikan jumlah penduduk di 

kelompok usia 50-70 tahun. Kelompok usia ini merupakan kelompok yang 

berisiko mengalami osteoporosis. 2,3  

Peningkatan morbiditas osteoporosis menimbulkan beban ekonomi negara 

yang digunakan untuk pelayanan kesehatan pasien. Beban biaya terbesar berasal 

dari fraktur akibat osteoporosis. Peningkatan angka kejadian osteoporosis juga 

berdampak pada peningkatan angka mortalitas sebanyak 20% dari yang 

diharapkan pada pasien yang mengalami patah tulang panggul atau patah tulang 

belakang. Tingkat kelangsungan hidup pasien dengan fraktur akibat osteoporosis 

pada tahun pertama, kedua, kelima, dan kesepuluh secara berurutan ialah 81%, 

67%, 49%, dan 26%.2,3 

Penyakit osteoporosis sering disebut sebagai silent disease karena tidak 

menunjukkan gejala yang spesifik dan dapat mengalami fraktur akibat 

osteoporosis tanpa adanya gejala yang mengawali. Oleh karena itu, langkah yang 

penting untuk pengobatan dan pencegahan dari osteoporosis adalah pemeriksaan 

seawal mungkin untuk mendeteksi dini penurunan densitas tulang.4 Berdasarkan 

WHO, standar baku emas pengukuran densitas tulang ialah Dual Energy X-Ray 

Arbsorptiometry (DXA).5,6 

Seiring bertambahnya umur risiko penyakit osteoporosis akan meningkat.1,7 

Penilitian Fitria (2016) menunjukkan IMT obesitas memiliki hubungan yang 

signifikan dengan kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause. 8,9  
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Penelitian yang dilakukan Yan et.al.  (2019) menunjukkan hasil bahwa terdapat 

hubungan antara paritas dengan risiko terjadinya osteoporosis. Riwayat minum 

alkohol juga merupakan faktor risiko osteoporosis. Penelitian yang dilakukan Jang 

et al. (2017) menunjukkan adanya hubungan riwayat minum alkohol dengan 

penurunan densitas tulang pada perempuan pascamenopause. Selain itu, konsumsi 

kopi berlebihan juga merupakan faktor risiko osteoporosis. Penelitian Zhaoli Dai 

et al. (2018) menunjukkan konsumsi kopi yang berlebihan meningkatkan risiko 

patah tulang panggul pada pria dan perempuan.10 

Banyak literatur yang menunjukkan bahwa adanya hubungan antara 

kebiasaan merokok terhadap risiko osteoporosis pada usia lanjut.11 Penelitian 

Marques et al. (2018) menyebutkan bahwa riwayat merokok dan tetep merokok 

pada usia lanjut berhubungan densitas tulang yang buruk. 12 Selain itu, latihan 

fisik yang rendah juga berhubungan osteoporsis. Penelitian Bijelic et al. (2017) 

menunjukkan bahwa latihan fisik ≥3 kali/minggu dapat meningkatkan densitas 

tulang.13 

Terdapat banyak faktor risiko yang memiliki hubungan dengan kejadian 

osteoporosis, diantaranya usia, paritas, IMT, kebiasaan merokok, konsumsi 

alkohol, konsumsi kopi dan latihan fisik. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan 

dengan tujuan untuk mengetahui hubungan faktor risiko osteoporosis dengan 

kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin periode Juli 2021-Agustus 2022. Untuk selanjutnya penelitian ini dapat 

menjadi referensi atau rujukan dalam pencegahan kejadian osteoporosis pada 

perempuan pascamenopause. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan faktor risiko osteoporosis dengan kejadian 

osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui bagaimana hubungan faktor risiko osteoporosis dengan 

kejadian osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi distribusi frekuensi kejadian osteoporosis pada 

perempuan pascamenopause. 

b. Mengidentifikasi distribusi frekuensi faktor risiko osteoporosis dengan 

kejadian osteoporosis perempuan pascamenopause. 

c. Menganalisis hubungan faktor risiko osteoporosis dengan kejadian 

osteoporosis pada perempuan pascamenopause di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

1.4 Hipotesis 

Faktor risiko osteoporosis (usia, paritas, IMT, kebiasaan merokok, 

konsumsi alkohol, konsumsi kopi dan latihan fisik) berhubungan signifikan 

dengan kejadian osteoporosis perempuan pascamenopause di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi ilmiah 

tentang hubungan faktor risiko osteoporosis dengan kejadian osteoporosis 

perempuan pascamenopause. 

1.5.2 Manfaat Praktis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi data penelitian faktor 

risiko osteoporosis dengan kejadian osteoporosis pada perempuan 

pascamenopause selanjutnya. 
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