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ABSTRAK 

PROFIL KLINIS PASIEN HIPOSPADIA DI RSUP DR. MOHAMMAD 

HOESIN PALEMBANG 2019-2021 

Background: Hipospadia merupakan penyakit multifaktorial yang banyak faktor 

penyebab terkait didalamnya. Sehingga penelitian profil klinis yang didalamnya 

terdapat faktor-faktor penyebab hipospadia menjadi penting dilakukan. Penelitian ini 

bertujuan untuk mendeskripsikan profil klinis pasien hipospadia RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang periode 2019-2021. 

Metode: Penelitian ini menggunakan studi penelitian deskriptif observasional 

retrospektif. Sampel penelitian ini adalah seluruh pasien hipospadia yang tercatat di 

instalasi rekam medik di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode Januari 

2019 – Desember 2021 yang memenuhi kriteria inklusi dan menggunakan data 

sekunder dengan teknik total sampling. 

Hasil: Penelitian ini terdapat  45 pasien hipospadia yang memenuhi kriteria inklusi. 

Kelompok usia 0-5 tahun sebanyak (44,4%) dan mayoritas pasien hipospadia dari 

luar Palembang (68,9%). Keluhan utama abnormal dari lokasi meatus uretra terdapat 

(95,6%). Jenis hipospadia terbanyak yaitu hipospadia proksimal (53,3%), dan tidak 

ditemukan riwayat keluarga. Mayoritas usia ibu saat mengandug <35 tahun (97,8%), 

dan penatalaksanaan hipospadia terbanyak dilakukan oleh Spesialis Bedah Anak 

(53,3%). 

Kesimpulan: Pada penelitian ini profil klinis pasien hipospadia seperti kelompok 

usia 0-5 tahun dengan keluhan abnormal lokasi meatus uretra, Jenis  hipospadia 

proksimal terbanyak pada penelitian ini. Pasien hipospadia berasal dari luar 

palembang, dan usia ibu mengandung <35 tahun. Mayoritas penatalaksanaan 

dilakukan oleh Spesialis Bedah Anak. Riwayat keluarga tidak ditemukan. 

Kata Kunci: Profil Klinis, Hipospadia. 

 

 

 

 



 
 

vi 
 

ABSTRACT 

CLINICAL PROFILE OF PATIENTS HYPOSPADIAS AT RSUP DR. 

MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 2019-2021 

Background: Hypospadias is multifactorial disease in wich many causative factors 

involved. So that clinical profile research in wich there are factors that cause 

hypospadias is important to do. This study aims to describe the clinical profile of 

patients hypospadias at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang period 2019-2021. 

Methods: This study is a descriptive observational with a retrospective design. The 

samples were patients at the medical record installation of RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang at January 2019-December 2021 who meet the inclusion criteria 

and was used patients secondary data was taken using the total sampling  

Results: There were 45 hypospadias patients recruited in this study. Age group 0-5 

years (44,4%) and majority of hypospadias patients from outside Palembang city 

(68,9%). Main complaint is abnormal location of the meatus urethral (95,6%). The 

most common type of hypospadias was proximal hypospadias (53,3%) and family 

history not found. Majority  of the gestational maternal age  <35 years (97,8%), and 

management of hypospadias the most permormed by Sub-Pediatric Surgery  (53,3%) 

Conclusion: In this study the clinical profile of hypospadias patients was the age 

group 0-5 years with complaints of abnormal location of the urethral meatus, the most 

common type of proximal hypospadias in this study. Hypospadias patients come from 

outside Palembang city, and the gestasional maternal age is <35 years old. The 

majority of management performed by Sub-Pediatric Surgery. Family history was not 

found. 

Keywords: Clinical Profile, Hypospadias. 
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RINGKASAN 

PROFIL KLINIS HIPOSPADIA DI RSUP DR. MOHAMMAD 

HOESIN PALEMBANG 2019-2021 
Karya Tulis Ilmiah berupa Skripsi, 23 Desember 2022 

Diah Mawaddah; Dibimbing oleh Dr. dr, Didit Pramudhito, Sp.U(K) dan dr. Ziske 

Maritska, M.si., Med. 

Clinical Profile Of Patients Hypospadias At RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang 2019-2021 

vii + 67  halaman, 6 tabel, 13 gambar, 8 lampiran 

Hipospadia adalah penyakit kongenital yang ditandai dengan perkembangan 

abnormalitas letak meatus uretra sehingga menyebabkan gangguan pada 

pembentukan uretra dan dapat terjadi kelengkungan ventral penis (chordee). 

Hipospadia merupakan penyakit multifaktorial yang banyak faktor penyebab terkait 

didalamnya. Sehingga penelitian profil klinis yang didalamnya terdapat faktor-faktor 

penyebab hipospadia menjadi penting dilakukan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mendeskripsikan profil klinis pasien hipospadia RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang periode 2019-2021. Penelitian ini menggunakan studi penelitian deskriptif 

observasional retrospektif. Sampel penelitian ini adalah seluruh pasien hipospadia 

yang tercatat di instalasi rekam medik di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

periode Januari 2019 – Desember 2021 yang memenuhi kriteria inklusi dan 

menggunakan data sekunder dengan teknik total sampling. Dalam periode pada 

penelitian ini terdapat  45 pasien hipospadia yang memenuhi kriteria inklusi. 

Kelompok usia 0-5 tahun sebanyak (44,4%) dan mayoritas pasien hipospadia dari 

luar Palembang (68,9%). Keluhan utama abnormal dari lokasi meatus uretra terdapat 

(95,6%). Jenis hipospadia terbanyak yaitu hipospadia proksimal (53,3%), dan tidak 

ditemukan riwayat keluarga. Mayoritas usia ibu saat mengandug <35 tahun (97,8%), 

dan penatalaksanaan hipospadia terbanyak dilakukan oleh Spesialis Bedah Anak 

(53,3%). Pada penelitian ini profil klinis pasien hipospadia seperti kelompok usia 0-5 

tahun dengan keluhan abnormal lokasi meatus uretra, Jenis  hipospadia proksimal 

terbanyak pada penelitian ini. Pasien hipospadia berasal dari luar palembang, dan usia 

ibu mengandung <35 tahun. Mayoritas penatalaksanaan dilakukan oleh Spesialis 

Bedah Anak. Riwayat keluarga tidak ditemukan. 

 

Kata Kunci: Profil Klinis, Hipospadia. 
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SUMMARY 

CLINICAL PROFILE OF PATIENTS HYPOSPADIAS AT RSUP DR. 

MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 2019-2021 

Scientific Paper in the form of skripsi, 23 December 2022 

Diah Mawaddah; Supervised by Dr. dr. Didit Pramudhito, Sp.U(K) and dr. Ziske 

Maritska, M.Si.,Med. 

Profil Klinis Pasien Hipospadia di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 2019-

2021 

viii + 67 pages, 6 tables, 13 pictures, 8 attachments 

Hypospadias is a congenital disease characterized by the development of 

abnormalities location of the urethral meatus, causing disturbances in he formation of 

he urethra and curvature of the penis (chordee). Hypospadias is multifactorial disease 

in wich many causative factors involved. So that clinical profile research in wich 

there are factors that cause hypospadias is important to do. This study aims to 

describe the clinical profile of patients hypospadias at RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang period 2019-2021. This study is a descriptive observational with a 

retrospective design. The samples were patients at the medical record installation of 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang at January 2019-December 2021 who meet 

the inclusion criteria and was used patients secondary data was taken using the total 

sampling. In the period in this study there were 45 hypospadias patients recruited in 

this study. Age group 0-5 years (44,4%) and majority of hypospadias patients from 

outside Palembang city (68,9%). Main complaint is abnormal location of the meatus 

urethral (95,6%). The most common type of hypospadias was proximal hypospadias 

(53,3%) and family history not found. Majority  of the gestational maternal age  <35 

years (97,8%), and management of hypospadias the most permormed by Sub-

Pediatric Surgery  (53,3%). In this study the clinical profile of hypospadias patients 

was the age group 0-5 years with complaints of abnormal location of the urethral 

meatus, the most common type of proximal hypospadias in this study. Hypospadias 

patients come from outside Palembang city, and the gestasional maternal age is <35 

years old. The majority of management performed by Sub-Pediatric Surgery. Family 

history was not found. 

 

Keywords: Clinical Profile, Hypospadias 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

 Hipospadia adalah penyakit kongenital yang ditandai dengan perkembangan 

abnormalitas pada penis, seperti meatus uretra yang tidak terletak pada lokasi yang 

seharusnya, sehingga menyebabkan gangguan pada pembentukan uretra dan dapat 

terjadi kelengkungan ventral penis (chordee). 
1,2

  Prevalensi hipospadia diseluruh 

dunia beragam, Australia (17,1-34,8), Amerika Selatan (5,2), Amerika Utara (34,2), 

Asia (0,6-69), Afrika (5,9), dan di Eropa (19,9) per 10.000 kelahiran bayi.
3
 Dengan 

kejadian hipospadia pada bayi secara umum, sekitar 1:300 pada kelahiran anak laki-

laki dan merupakan kelainan kongenital nomor dua paling banyak.
2,4

  Etiologi 

hipospadia bisa terjadi secara multifaktorial, seperti hormonal, genetik, lingkungan, 

endokrin, serta pengaruh ibu dan plasenta.
2
   

 Klasifikasi dari hipospadia terbagi atas tiga, yaitu (1) anterior (distal) yang 

terdiri dari glanular dan subkoronal, (2) middle yang terdiri dari distal penile, 

midshaft, proximal penile, dan (3) posterior (proksimal) terdiri dari penoskrotal, 

skrotum, dan perineum. Hipospadia anterior atau distal merupakan jenis hipospadia 

yang paling sering terjadi (50%) jika dibandingkan dengan jenis hipospadia middle 

(30%) dan posterior atau proksimal (20%).
1
 

 Faktor hormon yaitu androgen jika terjadi penurunan atau adanya reseptor yang 

memiliki penurunan sensitivitas terhadap androgen dapat mempengaruhi
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terjadinya hipsopadia.
5
 Faktor endokrin juga dapat berpengaruh dalam terjadinya 

hipospadia. Pada penelitian yang dilakukan oleh Allan dan Griffin, dari 15 anak laki-

laki usia 4 tahun 11 diantaranya mengalami kelainan endokrin yang berbeda, dan 

yang paling banyak ditemukan adanya respon testosteron terhadap stimulasi hCG. .
1
 

Peran genetik menjadi faktor penting pada kasus hipospadia dimana perubahan 

susunan DNA dapat mengganggu proses perkembangan penis. Faktor lingkungan 

yang berkontribusi terhadap hipospadia meliputi paparan zat tertentu, seperti pestisida 

dan paparan rokok.
5
 Selain itu ada faktor dari usia ibu >35 tahun dapat meningkatkan 

risiko hipospadia 4,17 kali lebih besar terjadinya hipospadia dibandingkan dengan 

usia ibu kurang dari 35 tahun serta dapat dihubungkan dengan berbagai kelainan yang 

berdampak pada janin.
6,7 

  

 Kejadian hipospadia pada bayi baru lahir dan anak kecil jarang terdeteksi 

dibandingkan kejadian hipospadia pada laki-laki dewasa, dikarenakan belum dapat di 

deteksi keluhan-keluhan seperti kesulitan mengarahkan aliran urin dan penyemprotan 

aliran, terjadi kelengkungan pada penis, hipoksia perineum atau penoskrotal 

hipospadia mengharuskan berkemih dalam posisi duduk dan hampir semua pasien 

adalah penampilan penis yang tidak normal yang disebabkan oleh kekurangan atau 

tidak adanya preputium ventral. 
8
 Beberapa pasien dengan hipospadia juga 

mengalami pembelahan skrotum, transposisi penoskrotal, penis kecil, kriptorkismus, 

dan hernia inguinalis, yang berdampak pada fungsi kemih dan seksual.
9 

 Pada penelitian lain didapatkan sebanyak 70% kasus terjadinya hipospadia 

berada pada bagian anterior dan koronal.
10

 Sebagian besar kasus hipospadia belum 
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diketahui secara pasti, terutama pada kasus hipospadia distal atau ringan. Faktor 

genetik dan lingkungan diperkirakan bisa menjadi salah satu faktor terjadinya 

hipospadia. Berbagai penelitian menemukan bahwa faktor keturunan keluarga juga 

dapat menjadi faktor terjadinya hipospadia. Penelitian lain menyebutkan faktor risiko 

dari keluarga terdekat mengalami kejadian 13 kali lebih besar dalam terjadinya 

hipospadia.
4
  

 Dari penjabaran diatas diketahui bahwa angka kejadian hipospadia cukup tinggi 

dan termasuk penyakit multifaktorial sehingga ada banyak faktor resiko yang terkait 

didalamnya, sehingga penelitian-penelitian yang mencoba mengindetifikasi faktor 

risiko hipospadia menjadi penting untuk dilakukan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengidentifikasi profil klinis pasien hipospadia termasuk didalamnya sosio-

demografis, keluhan utama, jenis hipospadia, riwayat keluarga, usia ibu, dan 

penatalaksaan di RSUP Dr. Mohammad Hoesin. 

 Maka dari itu, peneliti tertarik untuk mengambil penelitian ini sebagai 

penelitian dasar mengenai hipospadia khususnya pada pasien hipospadia di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang karena merupakan salah satu rumah sakit rujukan 

nasional yang diharapkan dapat memberikan profil klinis pasien hipospadia, dan 

periode 2019-2021 agar memudahkan dalam pengambilan, pengaksesan, dan 

pencarian data. Dan nantinya data dasar penelitian ini dapat menjadi data dasar 

terbaru yang dapat digunakan untuk penelitian yang lebih lanjut. 
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1.2 Rumusan Masalah 

 Bagaimana profil klinis pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang periode 2019-2021? 

1.3  Tujuan Penelitan 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Mengetahui profil klinis pada pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021. 

1.3.2  Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan sosio-demografis. 

2. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan keluhan utama. 

3. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan jenis hipospadia. 

4. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan riwayat keluarga. 

5. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan usia ibu saat mengandung 

pasien. 

6. Untuk mengetahui distribusi pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021 berdasarkan penatalaksanaan. 
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1.4  Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

 Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi penambah ilmu pengetahuan dan 

wawasan mengenai profil klinis pada pasien hipospadia di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang periode 2019-2021, serta dapat sebagai rujukan untuk penelitian 

selanjutnya, dan landasan informasi untuk penelitian di masa depan.  

1.4.2 Manfaat Klinisi 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi sebagai landasan 

ilmiah mengenai profil klinis pasien hipospadia sehingga tenaga kesehatan bisa 

melakukan penatalaksanaan yang lebih baik. 

1.4.3 Manfaat Subjek 

 Penelitian ini diharapkan dapat menjadi penambah pegetahuan mengenai profil 

klinis pasien hipospadia sehingga masyarakat dapat mengetahui dan mendeteksi 

gejala klinis dan faktor-faktor penyebab pada penyakit hipospadia.
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