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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Penyakit  kanker  paru  merupakan  penyakit  yang  memiliki tingkat 

morbiditas yang tinggi hampir di seluruh dunia. Kasus kanker paru  pada  

tahun  2010  menurut  National  Cancer  Institute  (NCI) dilaporkan 

sebanyak 1,61 juta angka kasus baru serta 1,38  juta angka kematian  

karena  kanker  paru.  Prevalensi tertinggi  berada  di  wilayah Eropa  dan  

Amerika  Utara.  Menurut  data  dari  RS  Kanker  Dharmais pada  tahun  

2013,  kanker  paru  menempati  urutan  ke  3  untuk  angka kematian  dan  

angka  kasus  baru  (Departemen  Kesehatan  Indonesia, 2015).   

Data  dari  Dinas Kesehatan Provinsi  Jawa tengah tahun 2008  di  

Indonesia  terdapat  kanker paru sebanyak 1278 (4,71%) kasus dan pada 

tahun 2012 sebanyak kanker paru 2.121 kasus (18,70%) (Dinas Kesehatan 

Provinsi Jawa Tengah, 2012). Berdasarkan  studi  pendahuluan yang 

dilakukan di RS Islam Surakarta, pada tahun 2013  pasien  kanker paru  

sebesar  115  pasien  rawat  inap,  tahun  2014  sebesar  374  pasien rawat 

inap, pada tahun 2015 sampai dengan 15 juni 2015 sebesar 148 pasien  

rawat inap. Rata-rata usia penderita kanker paru antara 40 - 65 tahun dan 

mayoritas pasien berjenis kelamin laki-laki. Kanker paru memiliki prognosis 

yang buruk (overall 5 years survival rate 14%) (National Cancer Institute, 

2008).  Hal ini disebabkan oleh lambatnya diagnosis yang pada umumnya 

baru ditemukan pada stadium lanjut. Oleh karena itu, kewaspadaan dini 

terhadap penyakit ini menjadi penting ( Winston, 2011 ). 
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Terdapat  beberapa  faktor  risiko  dari  kanker  paru,  di  antaranya  

merokok (perokok aktif dan pasif), polusi udara, industrial hazard,  paparan 

zat karsinogen, diet, genetik, dan penyakit paru lainnya. Faktor risiko 

terbesar saat ini yaitu merokok. Peningkatan  konsumsi  rokok  

diperkirakan  akan  meningkatkan  angka  kematian akibat  kanker  paru                

( WHO, 2012)  

Secara histopatologi menurut WHO kanker paru dibagi menjadi 

karsinoma sel kecil / oat cell, epidermoid atau sel skuamosa, 

adenokarsinoma, dan karsinoma sel besar. Tipe adenokarsinoma yang 

terjadi 40% dari seluruh  kanker paru, karsinoma sel skuamosa mencakup 

25-30% dari kasus kanker paru serta paling banyak terjadi pada pria dan 

karsinoma sel besar mencakup 1-15% dari seluruh kasus kanker paru 

(Jusuf A dkk, 2015). Dari latar belakang di atas peneliti ingin mengetahui 

bagaimana profil kejadian kanker paru di rumah sakit dr. Moewardi 

Surakarta pada tahun 2017. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

1.2.1 Bagaimana distribusi frekuensi penderita kanker paru di RSUD                   

dr. Moewardi berdasarkan usia ? 

1.2.2 Bagaimana distribusi frekuensi penderita kanker paru di RSUD                    

dr. Moewardi berdasarkan jenis kelamin ? 

1.2.3 Bagaimana distribusi frekuensi penderita kanker paru di RSUD                 

dr. Moewardi berdasarkan stadium ? 

1.2.4 Bagaimana distribusi frekuensi penderita kanker paru di RSUD                    

dr. Moewardi berdasarkan jenis histopatologi ? 
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1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1 Mengetahui distribusi frekuensi penderta kanker paru di RSUD 

dr.Moewardi berdasarkan usia. 

1.3.2 Mengetahui distribusi frekuensi penderta kanker paru di RSUD 

dr.Moewardi berdasarkan jenis kelamin. 

1.3.3 Mengetahui distribusi frekuensi penderta kanker paru di RSUD 

dr.Moewardi berdasarkan stadium. 

1.3.4 Mengetahui distribusi frekuensi penderta kanker paru di RSUD 

dr.Moewardi berdasarkan jenis histopatologi. 

 

1.4. Manfaat Penelitian  

1.4.1 Bagi Masyarakat 

Memberikan informasi terhadap masyarakat luas tentang 

kejadian kanker paru sehingga dapat melakukan usaha pencegahan 

sedini mungkin guna menurunkan jumlah penderita kanker paru . 

1.4.2 Bagi Institusi 

Untuk bahan informasi dan masukan bagi mahasiswa lain untuk 

melakukan penelitian selanjutnya yang berhubungan dengan 

gambaran kejadian dari kanker paru dan intitusi kesehatan untuk 

melakukan sosialisasi terhadap masyarakat mengenai pengobatan 

dan pencegahan kanker paru. 

1.4.3 Bagi Peneliti 

Dapat meningkatkan pemahaman dan kemampuan peneliti 

dalam bidang yang sedang di teliti. 

 


