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ABSTRAK 

Latar belakang : Kolonoskopi masih menjadi alat deteksi utama untuk mengetahui lokasi 

kanker kolorektal. Diperlukan pemantuan petanda yang tidak invasif untuk membantu 

mengetahui lokasi kanker kolorektal. Kadar Carcinoembryonic antigen (CEA) dan albumin 

pada pasien kanker kolorektal dapat digunakan sebagai petanda lokasi dan prognosis. 

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan kadar carcinoembryonic antigen (CEA)  dan albumin 

serum dengan lokasi kanker kolorektal. 

Metode Penelitian : ini merupakan penelitian observasional dengan desain belah lintang. 

Data didapatkan dari rekam medik pasien kanker kolorektal di RSUP Dr. Kariadi dari Januari 

2012-Desember 2015. Sejumlah 63 pasien menjadi subyek penelitian. Kadar CEA dan 

albumin dilihat dari hasil pemeriksaan laboratorium darah sebelum terapi. Lokasi tumor 

diketahui setelah pasien menjalani prosedur sigmoidoskopi atau kolonoskopi. Uji hipotesis 

yang digunakan adalah uji korelasi Spearman. 

Hasil : Subyek penelitian rerata berusia 50,50±13,69 tahun, dengan 49,2% pasien pria dan 

50,8% wanita. Sebanyak 55,6% subyek penelitian mengalami peningkatan kadar CEA (>5 

ng/mL). Sebanyak 52,4% subyek penelitian memiliki kadar albumin rendah, 46,0% memiliki 

kadar albumin normal, dan 1,6% memiliki kadar albumin tinggi. Lokasi tumor tersering 

berada di rektum (77,8%). Kadar CEA tidak berhubungan dengan lokasi tumor(rs = -0,019). 

Kadar albumin tidak berhubungan dengan lokasi tumor(rs= -0,060). Kadar CEA dan albumin 

tidak berhubungan dengan lokasi tumor(rs = -0,048). 

Kesimpulan : Tidak terdapat hubungan kadar CEA dan albumin dengan lokasi kanker 

kolorektal. 

Kata kunci : Kanker kolorektal, CEA, albumin, lokasi tumor. 

 

 

ABSTRACT 

HUBUNGAN KADAR CARCINOEMBRYONIC ANTIGEN (CEA) DAN ALBUMIN 

SERUM DENGAN LOKASI KANKER KOLOREKTAL : STUDI KASUS DI RSUP 

DR. KARIADI 

Background : Colonoscopy is still the primary detection tool to determine the location of 

colorectal cancer. Other non-invasive markers may be required to help determine the location 

of colorectal cancer. Levels of carcinoembryonic antigen (CEA) and albumin are reported to 

vary among patients with colorectal cancer, that they are supposed to represent location and 

prognosis. 

Aim : To determine the correlation between the levels of CEA and serum albumin with the 

location of colorectal cancer. 
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Methods : This was an observational study using cross sectional design. Data were taken 

from medical records of patients with colorectal cancer in Dr. Kariadi hospital from January 

2012 until December 2015. A total of 63 patients were selected as subjects. CEA and albumin 

levels were taken from the results of laboratory tests of blood before treatment. Location of 

the tumor was assesed based on colonoscopy and sigmoidoscopy. Spearman correlation was 

used for statistical analysis. 

Results  : Subjects had a mean age of 50,50 ± 13,69 years, with male account for  49,2% and 

woman for 50,8%. 55,6% of subjects have elevated levels of CEA (> 5 ng / mL). 52,4% of 

subjects have low albumin levels, 46.0% had normal levels of albumin, and 1.6% had high 

levels of albumin. The most common tumor location was in rectum (77.8%). CEA levels were 

not associated with tumor location (rs = -0.019). Levels of albumin were not associated with 

tumor location (rs = -0.060). CEA and albumin levels were not associated with tumor location 

(rs = -0.048). 

Conclusions : There was no correlation between CEA and albumin levels with the location of 

colorectal cancer. 

Keywords : Colorectal cancer, CEA, albumin, tumor location. 

 

 

PENDAHULUAN 

Kanker kolorektal merupakan keganasan ketiga terbanyak dari seluruh penderita 

kanker dan penyebab kematian keempat dari seluruh kematian pada pasien kanker di dunia. 

Dari data Globocan 2012 didapatkan insidensi kanker kolorektal di Indonesia merupakan 

keganasan ketiga setelah kanker payudara dan kanker paru. Kanker kolorektal juga menjadi 

penyebab kematian ketiga dari seluruh kasus kematian akibat keganasan.
1
 

Tanda dan gejala kanker kolorektal sangat bervariasi dan tidak spesifik bergantung 

pada lokasi tumor. Pada kanker kolon kanan jarang terjadi stenosis karena feses masih cair. 

Gejala umumnya adalah dispepsia, kelemahan umum penurunan berat badan dan anemia. 

Nyeri pada kanker di kolon kanan bersifat samar-samar. Tumor pada kolon kiri menyebabkan 

perubahan pola defekasi seperti konstipasi. Makin ke distal letak tumor, feses makin menipis 

atau seperti kotoran kambing dan disertai darah segar. Tumor  pada rektum sering disertai 

darah dan lendir. Tenesmi merupakan gejala yang biasa didapat pada karsinoma rektum.
2
 

Deteksi dini pada stadium awal lesi dapat menurunkan morbiditas dan mortalitas 

keganasan ini. Kolonoskopi masih menjadi alat deteksi yang signifikan pada kanker 

kolorektal. Selain itu, untuk membantu diagnosis diperlukan pemantuan petanda atau marker 

yang tidak invasif untuk mendeteksi kanker kolorektal lebih awal.
3
 

Kadar carcinoembryonic antigen (CEA) dan albumin serum dapat dikaitkan dengan 

respon inflamasi suatu jaringan. Kanker dimulai dengan inflamasi yg berlangsung lama atau 
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kronik. Sebanyak 72.4% pasien kanker kolorektal mengalami peningkatan kadar CEA 

preoperatif dan terdapat 63.7% mengalami hipoalbuminemia preoperatif.
4
 

Lokasi dan konfigurasi tumor juga berdampak pada prognosis kanker kolorektal.  

Tumor yang berada di bawah peritoneal reflection (rectosigmoid junction) memiliki 5-year 

survival rate lebih buruk daripada yang berada disebelah proksimalnya. Prognosis lebih buruk 

berhubungan dengan vaskularisasi dan aliran limpatik serta diferensiasi dari tumor itu 

sendiri.
5
 

Penelitian ini bertujuan untuk menguji hubungan kadar CEA dan albumin serum 

dengan lokasi kanker kolorektal sehingga kadar CEA dan albumin dapat dipakai sebagai 

pemandu kolonoskopi dalam menentukan lokasi kanker. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional menggunakan desain belah 

lintang. Penelitian dilaksanakan di Instalasi Rekam Medik RSUP Dr. Kariadi Semarang mulai 

bulan Maret 2016 sampai dengan April 2016.  

Subyek penelitian adalah pasien yang didiagnosis kanker kolorektal yang dirawat inap 

di RSUP Dr. Kariadi periode Januari 2010 – Desember 2015. Kriteria inklusi penelitian ini 

adalah pasien didiagnosis pasti menderita kanker kolorektal dengan pemeriksaan histopatologi 

adenokarsinoma stadium III dengan derajat diferensiasi baik hingga sedang dan terdapat data 

yang lengkap meliputi jenis kelamin, usia, kadar CEA, kadar albumin, dan lokasi tumor. 

Sampel dieksklusi bila terdapat keganasan lain, memiliki penyakit kronik lain, memiliki 

tumor sinchronous, terdapat inflamasi gastroenterik lain, sudah menjalani terapi definitif, 

merokok, terdapat metastasis, terdapat obstruksi lumen. Lokasi tumor dikategorikan menjadi 

kolon kanan, kolon kiri, dan rektum. Kadar CEA dikategorikan menjadi ≤ 5 ng/mL dan>5 

ng/mL . Kadar albumin dikategorikan menjadi >4,7 g/dL, 3,4-4,7 g/dL, dan <3,4 g/dL. 

Besar sampel dalam penelitian ini sebanyak 60 orang. Variabel bebas penelitian ini 

adalah lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal, variabel terikat adalah kadar CEA dan 

albumin serum, dan variabel perancu adalah malnutrisi pada pasien kanker kolorektal. 

Analisis data yang digunakan adalah metode analitik observasional dengan menggunakan 

program peranti lunak pengolahan data komputer. Uji hipotesis yang digunakan adalah uji 

korelasi Spearman. 
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HASIL 

Karakteristik Subyek Penelitian 

Tabel 1. Karakteristik subyek penelitian 

Karakteristik Jumlah (%) Rerata 

Jenis Kelamin   

Pria 31 (49,2%)  

Wanita 32 (50,8%)  

Rerata Usia  50,50±13,694 

Kelompok Usia   

≤40 tahun (muda) 14 (22,2%)  

41-60 tahun (baya) 37 (58,7%)  

>60 tahun (tua) 12 (19,0%)  

 

Tabel 2. Distribusi nilai CEA 

Kadar CEA Jumlah Presentase (%) 

Normal (≤5 ng/mL) 28 44,4% 

Meningkat (>5 ng/mL) 35 55,6% 

Total 63 100% 

 

Tabel 3. Distribusi nilai Albumin 

  

 

 

 

 

 

Tabel 4. Distribusi Lokasi Tumor 

Lokasi Tumor Jumlah Presentase (%) 

Kolon Kanan 5 7,9% 

Kolon Kiri 9 14,3% 

Rektum 49 77,8% 

Total 63 100% 

811 

Kadar Albumin Jumlah Presentase (%) 

Tinggi (>4,7 g/dL) 1 1,6% 

Normal (3,4-≤4,7 g/dL) 29 46,0% 

Rendah (<3,4 g/dL) 33 52,4% 

Total 63 100% 
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Analisis Inferensial 

Tabel 5. Hubungan Kadar CEA dengan Lokasi Tumor 

Kadar CEA 
Lokasi 

Total 
Koefisien 

Korelasi(rs) Kolon Kanan Kolon Kiri Rektum 

≤5 ng/mL 2 4 22 28 

-0,019 >5 ng/mL 3 5 27 35 

Total 5 9 49 63 

 

Hasil uji Spearman didapatkan nilai rs= -0,019 sehingga dapat disimpulkan bahwa 

tidak terdapat hubungan antara kadar CEA dengan lokasi tumor pada pasien kanker 

kolorektal. 

Tabel 6. Hubungan Kadar Albumin dengan Lokasi Tumor 

Kadar 

Albumin 

Lokasi 
Total 

Koefisien 

Korelasi(rs) Kolon Kanan Kolon Kiri Rektum 

>4,7 g/dL 0 0 1 1 

-0,060 
3,4-≤4,7 g/dL 2 4 23 29 

<3,4 g/dL 3 5 25 33 

Total 5 9 49 63 

Hasil uji Spearman didapatkan nilai rs= -0,060 sehingga dapat disimpulkan bahwa 

tidak terdapat hubungan antara kadar albumin dengan lokasi tumor pada pasien kanker 

kolorektal. 

Tabel 7. Hubungan Kadar CEA dan Albumin dengan Lokasi Tumor 

Kadar CEA + 

Albumin 

Lokasi 
Total 

Koefisien 

Korelasi(rs) Kolon Kanan Kolon Kiri Rektum 

CEA ≤5 ng/mL 

+ Albumin 

3,4-≤4,7 g/dL 

1 3 12 16 

-0,048 

CEA ≤5 ng/mL 

+ Albumin  

<3,4 g/dL 

1 1 10 12 

CEA  >5 

ng/mL + 

Albumin >4,7 

g/dL 

0 0 1 1 
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CEA  >5 

ng/mL + 

Albumin 3,4-

≤4,7 g/dL 

1 1 11 13 

CEA  >5 

ng/mL + 

Albumin <3,4 

g/dL 

2 4 15 21 

Total 5 9 49 63 

 

Hasil uji Spearman didapatkan nilai rs= -0,048 sehingga dapat disimpulkan bahwa 

tidak terdapat hubungan antara kadar CEA dan albumin dengan lokasi tumor pada pasien 

kanker kolorektal. 

 

PEMBAHASAN 

Sebanyak 77,1%  pasien dengan kadar CEA >5 ng/mL tumor terletak di rektum, 

14,3% di kolon kiri, 8,6% di kolon kanan. Hubungan antara kadar CEA dengan lokasi tumor 

ini tidak bermakna secara statistik (rs=-0,019) sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara kadar CEA dengan lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal. 

Sama halnya dengan penelitian Dbouk et al yang menyebutkan bahwa tidak ada hubungan 

yang bermakna antara kadar CEA preoperasi dengan lokasi tumor pada pasien kanker 

kolorektal (p= 0,357).
6
 Demikian halnya dengan penelitian Filiz et al yang menyebutkan 

bahwa tidak ada hubungan yang bermakna  antara kadar CEA preoperasi dengan lokasi tumor 

pada pasien kanker kolorektal (p= 0,35).
7
 Penelitian Bin bin Su et al juga menyebutkan bahwa 

tidak ada hubungan yang bermakna antara kadar CEA preoperasi dengan lokasi tumor pada 

pasien kanker kolorektal (p=0,223).
8
 Namun, pada penelitian yang dilakukan Rizaldi et al 

menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna antara kadar CEA preoperasi dengan 

lokasi tumor pada kanker kolorektal (p= 0,038).
9
 Adapun yang membedakan antara penelitian 

ini dengan penelitian sebelumnya adalah lokasi tumor pada penelitian ini dibagi menjadi 3 

tempat (kolon kanan, kolon kiri, dan rektum), pada penelitian yang dilakukan Dbouk, Filiz, 

dan Bin bin Su lokasi tumor kolorektal dibagi menjadi 2 tempat (kolon dan rektum), dan pada 

penelitian yang dilakukan Rizaldi lokasi tumor dibagi menjadi 8 lokasi (rektum, 
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rektosigmoid, sigmoid, kolon transversum kiri, kolon desenden, caecum, kolon transversum,  

kolon asenden). Hubungan yang tidak bermakna antara kadar CEA dan lokasi tumor pada 

penelitian ini diperkirakan karena penggunaan variabel bebas yang hanya berdasarkan lokasi. 

Luas dan panjang lesi tidak diukur diduga menjadi penyebab tidak bermaknanya penelitian ini. 

Sebanyak 25 dari 33 pasien dengan kadar albumin <3,4 g/dL letak tumor berada di 

rektum, 5 pasien di kolon kiri, dan 3 pasien di kolon kanan. Namun, dalam uji statistik tidak 

didapatkan hubungan yang bermakna (rs=-0,060) sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara kadar albumin dengan lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal. 

Penelitian Pastore et al menyebutkan bahwa tidak terdapat hubungan antara kadar albumin 

preoperasi dengan lokasi tumor (p= 0,17).
10

 Namun, yang membedakan penelitian ini dengan 

Pastore et al adalah Pastore et al dalam penelitiannya membagi lokasi kanker menjadi 2 

lokasi, yaitu gastrointestinal dan paru. Selain itu, kadar albumin dalam penelitian Pastore et al 

dikelompokkan ke dalam dua kategori, yaitu <3,5 g/dL dan ≥3,5 g/dL. Penelitian Ba et al juga 

menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna antara kadar albumin dengan 

lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal (p= 0,635).
11

 Perbedaan penelitian ini dengan 

penelitian Ba et al adalah pada lokasi tumor pada penelitian Ba et al dibagi menjadi 2 lokasi 

(kolon dan rektum) dan kadar albumin dikelompokkan menjadi 2 kategori (<3,5 g/dL dan 

≥3,5 g/dL). Hubungan yang tidak bermakna antara kadar albumin dengan lokasi tumor pada 

penelitian ini diduga karena penggunaan variabel bebas yang hanya berdasarkan lokasi. Luas 

dan panjang lesi tidak diukur diduga menjadi penyebab tidak bermaknanya penelitian ini. 

Luas dan panjang lesi dapat mempengaruhi fungsi absorbsi sehingga mempengaruhi kadar 

albumin. 

Pada penelitian ini tidak didapatkan hubungan yang bermakna  antara kadar CEA dan 

albumin dengan lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal melalui uji statistik (rs= -0,048). 

Peneliti tidak dapat menemukan adanya penelitian lain mengenai hubungan kadar CEA dan 

albumin dengan lokasi tumor pada pasien kanker kolorektal sehingga tidak dapat 

dibandingkan dengan hasil penelitian sebelumnya. Hubungan yang tidak bermakna ini 

diperkirakan karena karena penggunaan variabel bebas yang hanya berdasarkan lokasi. Luas 

dan panjang lesi tidak diukur diduga menjadi penyebab tidak bermaknanya penelitian ini.  

Screening kanker kolorektal yang masih jarang dilakukan di negara berkembang 

termasuk Indonesia menjadi salah satu penyebab meningkatnya prevalensi penderita kanker 
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kolorektal di Indonesia.
12

 Pasien sering datang dengan stadium lanjut disertai tanda dan 

gejala. Tanda dan gejala ini bervariasi antara satu lokasi dengan yang lain. Saat ini endoskopi 

merupakan prosedur diagnostik utama pada kanker kolorektal dan dapat dilakukan dengan 

sigmoidoskopi atau dengan kolonoskopi total.
13

 Pemantuan petanda atau marker yang tidak 

invasif dapat digunakan untuk membantu menegakkan diagnosis kanker kolorektal sebelum 

dilakukan endoskopi. Pada penelitian ini tidak dapat ditemukan hubungan yang bermakna 

secara statistik antara kadar CEA dan albumin dengan lokasi tumor pada pasien kanker 

kolorektal karena penggunaan variabel bebas yang hanya berdasarkan lokasi. Luas dan 

panjang lesi tidak diukur diduga menjadi penyebab tidak bermaknanya penelitian ini sehingga 

diperlukan penelitian lebih lanjut mengenai hubungan kadar CEA dan albumin dengan lokasi 

kanker kolorektal menggunakan cara lain yang tidak hanya menggunakan lokasi sebagai 

variabel bebas, tetapi luas dan panjang lesi juga diukur. Keterbatasan dalam penelitian ini 

adalah distribusi sampel tidak merata antar lokasi (kolon kanan, kolon kiri, dan rektum). 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 

Pada penelitian ini tidak terdapat hubungan kadar carcinoembryonic antigen (CEA) dan 

albumin serum dengan lokasi kanker kolorektal. 

Saran 

Penelitian selanjutnya tidak hanya menggunakan lokasi sebagai variabel bebas, tetapi 

perluasan lesi juga dipertimbangkan. 
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