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INTISARI

Dwijayanti, M.T. 2020. Hubungan Antara Usia Menarche Dengan Usia Pasien
Pada Pasien Kanker Ovarium Di RSUD Dr. Moewardi Surakarta. Program
Studi D4 Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Setia Budi
Surakarta.

Kanker Ovarium merupakan terjadinya pertumbuhan sel-sel abnormal pada
satu atau dua bagian ovarium (indung telur). Kanker ovarium di Indonesia masih
merupakan sepuluh besar penyebab kematian karena kanker pada wanita semua
usia. Menarche dini (sebelum usia 12 tahun) dan usia merupakan dua dari antara
banyak faktor yang memengaruhi terjadinya kanker ovarium. Tujuan dari penelitian
ini untuk mengetahui hubungan antara usia menarche dengan usia pada pasien
kanker ovarium di RSUD Dr. Moewardi Surakarta.

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian observasional dengan
pendekatan cross-sectional study. Sampel yang digunakan dalam penelitian ini
yaitu pasien kanker ovarium sebanyak 118 responden. Data yang digunakan adalah
data sekunder yang berasal dari penelitian Nita Sari Rosellina tahun 2019. Data
kemudian dianalisis dengan menggunakan uji chi square dengan signifikansi 5%
atau 0,05 dan tingkat kepercayaan 95%.

Hasil uji chi square menunjukan nilai p sebesar 0,007 (p < 0,05) dengan
nilai Odds Ratio yaitu 3,921. Dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
usia menarche dengan usia pasien pada pasien kanker ovarium dan wanita yang
mengalami usia menarche < 12 tahun dan usia pasien > 40 tahun berisiko 3,921 kali
lebih besar terkena kanker ovarium dibandingkan dengan wanita yang usia
menarche > 12 tahun dan usia pasien < 40 tahun.

Kata kunci: kanker ovarium, usia menarche, usia pasien
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ABSTRACT

Dwijayanti, M. T. 2020. The Relationship between Menarche Age with Patient
Age in Ovarian Cancer Patients at RSUD Dr. Moewardi Surakarta. Bachelor’s
degree Program in Medical Laboratory Technology, Faculty of Health
Sciences, Setia Budi University of Surakarta.

Ovarian cancer is the occurrence of abnormal growth of cells in one or
two parts of the ovary. Ovarian cancer in Indonesia is still the top ten causes of
cancer death in women of all ages. Early menarche (before 12 years old) and age
are two of the many factors that influence the development of ovarian cancer. This
study aims to determine the relationship between menarche age with patient age in
ovarian cancer patients at RSUD Dr. Moewardi Surakarta.

This study used an observational study design with a cross-sectional study
approach. The sample of this study was 118 ovarian cancer patients. The data used
the secondary data from Nita Sari Rosellina's research in 2019. The data were
analyzed by the chi square test with a significance was 5% or 0.05 and a confidence
level was 95%.

The results of the chi square test showed p value was 0.007 (p <0.05) with
an Odds Ratio value was 3,921. In conclusion, there were the difference between
the age of menarche and the age of ovarian cancer patients. The women who
menarche age of <12 years old and patient’s age > 40 years old have a 3,921 times
greater risk of developing ovarian cancer compared to women whose than
menarche age of > 12 years old and patient’s age < 40 years old.

Keywords: ovarian cancer, menarche age, patient age
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Kanker merupakan salah satu penyakit dengan angka kematian yang
tinggi dan menjadi penyebab utama kematian di negara-negara maju. Kanker
adalah penyakit yang diakibatkan pertumbuhan sel-sel tidak normal dari
jaringan di dalam tubuh. Pertumbuhan sel yang tidak normal tersebut dapat
tumbuh lebih lanjut dan menyebar ke bagian tubuh lainnya (Hananta, 2011;
Ariani, 2015).

Kanker ovarium adalah tumor ganas yang berasal dari ovarium
(indung telur) yang terjadi karena pertumbuhan sel-sel yang abnormal,
kemungkinan wanita terkena kanker ovarium akan semakin tinggi dengan
bertambahnya usia. Kanker ovarium bisa menyebar secara langsung ke daerah
sekitarnya. Melalui sistem kelenjar getah bening, kanker ovarium dapat
menyebar ke bagian lain di panggul dan perut. Sementara itu melalui pembuluh
darah, kanker ovarium mampu menyebar ke hati dan paru-paru (Manan, 2011,
Avriani, 2015).

Berdasarkan data GLOBOCAN (2012), diketahui bahwa insiden
kanker ovarium di Asia menempati urutan kesembilan penyakit-penyakit

kanker yang diderita oleh wanita pada semua usia. Kanker ovarium di
Indonesia masih merupakan sepuluh besar penyebab kematian karena

kanker pada wanita semua usia. Walaupun kejadian kanker ovarium



tidak setinggi kejadian kanker payudara dan leher rahim, terutama di
negara berkembang, tetapi tingkat kematiannya sangat tinggi. Tingginya
angka kematian disebabkan karena penyakit kanker ovarium awalnya bersifat
asimtomatik dan baru menimbulkan keluhan apabila sudah terjadi metastasis
(Adisasmita et al., 2016; Yanti et al., 2016).

Menurut Gea et al. (2016) penyebab timbulnya kanker ovarium belum
diketahui secara pasti. Ada beberapa teori yang mencoba menjelaskan etiologi
kanker ovarium, yaitu teori tentang hipotesis incessant ovulation, teori tentang
hipotesis gonadotropin dan teori tentang hipotesis androgen. Selain itu
penyebab kanker ovarium multifaktor atau banyak faktor, yang dapat
menempatkan seorang wanita memiliki resiko tinggi. Terdapat beberapa faktor
risiko yang berhubungan dengan terjadinya kanker ovarium antara lain faktor
genetik, usia, paritas, menarche dini (sebelum usia 12 tahun), infertilitas, usia
menopause yang terlambat, terapi hormon pengganti pada masa menopause
(Busmar, 2006; Ariani, 2015).

Kanker ovarium pada umumnya ditemukan pada usia di atas 40 tahun.
Frekuensinya meningkat seiring dengan bertambahnya usia. Penuaan
menurunkan kemampuan tubuh untuk melindungi diri dari karsinogen. Pada
usia lanjut sistem kontrol tubuh rusak, sehingga saat mengalami paparan bahan
karsinogen sel terus membelah di luar kendali, menyebabkan terjadinya
kanker. Wanita yang kemungkinan telah mengalami ovulasi yang terus
menerus dan pada saat terjadi ovulasi, terjadi kerusakan pada sel-sel epitel

ovarium. Untuk regenerasi sel yang sempurna diperlukan waktu. Jika sebelum



regenerasi sel secara sempurna, terjadi ovulasi atau trauma baru, proses
regenerasi akan terganggu sehingga dapat menimbulkan proses transformasi
menjadi sel-sel kanker ovarium (Busmar, 2006; Salani & Robert, 2011; Ariani,
2015).

Kanker ovarium terdapat hubungan jumlah siklus menstruasi yang
dialami seseorang sepanjang hidupnya. Semakin banyak jumlah siklus
menstruasi yang dilewati seorang perempuan, maka semakin tinggi pula risiko
perempuan tersebut terkena kanker ovarium. Usia menarche dini (sebelum usia
12 tahun) dapat meningkatkan risiko untuk berkembangnya kanker ovarium.
Setiap bulan wanita akan melepaskan sel telur dari ovariumnya. Ovarium harus
memperbaiki dirinya sendiri setiap kali sel telur dilepaskan. Semakin sering
perbaikan terjadi, semakin besar kemungkinan menjadi sel tumor pada dinding
ovarium, yang kemudian membentuk kanker ovarium (Salani & Robert, 2011;
Ariani, 2015).

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Simamora (2018)
mendapatkan hasil pasien terbanyak mengalami menarche pada usia 11 tahun.
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Fachlevy et al. (2011) didapatkan
hasil menarche dini (umur < 12 tahun) dan wanita yang mengalami menarche
dini memiliki resiko 2,104 kali lebih besar untuk mengalami kanker ovarium
dan banyak ditemukan responden dengan usia > 40 tahun yang mengalami
kanker ovarium.

Berdasarkan pada uraian di atas, maka penulis tertarik untuk melakukan

penelitian dan mengambil judul mengenai hubungan antara usia menarche



dengan usia pasien pada pasien kanker ovarium di RSUD Dr. Moewardi
Surakarta.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang masalah di atas, maka rumusan masalah
dalam penelitian ini yaitu apakah terdapat hubungan antara usia menarche
dengan usia pasien pada pasien kanker ovarium di RSUD Dr. Moewardi
Surakarta?
C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui apakah terdapat
hubungan antara usia menarche dengan usia pasien pada pasien kanker

ovarium di RSUD Dr. Moewardi Surakarta.

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat bagi Peneliti
Dapat menambah pemahaman dan kemampuan peneliti mengaplikasikan
pengetahuan yang telah diperoleh selama mengikuti perkuliahan.

2. Manfaat bagi Institusi
Sebagai sumbangsih ilmiah dan referensi kepustakaan pada institusi
pendidikan.

3. Manfaat bagi Masyarakat
Memberikan informasi terhadap masyarakat luas mengenai hubungan
antara usia menarche dengan usia pasien pada pasien kanker ovarium,
sehingga dapat melakukan usaha pencegahan pada kejadian kanker

ovarium.



