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ABSTRAK

Latar Belakang : Obesitas merupakan kondisi penimbunan lemak berlebih pada tubuh.
Keadaan ini menyebabkan berbagai masalah dalam sisi kesehatan. Salah satunya adalah
sumbatan hidung akibat konka hipertrofi. Konka hipertrofi didefinisikan sebagai pembesaran
konka inferior melalui mekanisme inflamasi yang disebabkan oleh 2 faktor besar, yaitu rinitis
alergi dan non alergi. Pada penelitian sebelumnya, dinyatakan bahwa peningkatan biomarker
inflamasi terjadi pada pasien dengan obesitas. Tujuan : Mengetahui hubungan antara tingkat
obesitas terhadap derajat konka hipertrofi. Metode : Penelitian deskriptif analitik dengan
rancangan cross sectional pada 50 pasien obesitas berusia kurang dari 40 tahun di Universitas
Diponegoro. Sampel diklasifikasikan berdasarkan kriteria Asia yang terbagi dalam 2
kelompok, yaitu obesitas tingkat 1 dengan BMI 25-29,9 dan tingkat 2 dengan BMI >30.
Kondisi konka dikategorikan berdasarkan ketentuan Businco yang terbagi dalam 4 derajat,
yaitu dergjat 1 untuk konka normal, derajat 2 untuk hipertrofi ringan, derajat 3 untuk
hipertrofi sedang, dan derajat 4 untuk hipertrofi berat. Hasil : Terdapat 50 pasien obesitas
berusia kurang dari 40 tahun. Hasil pemeriksaan konka didapatkan konka hipertrofi kanan-kiri
derajat 1 (52% / 40%), derajat 2 (38% / 42%), derajat 3 (10% / 6%), dan derajat 4 (0% / 6%).
Hasil terbesar dari pembandingan konka kanan dan konka Kkiri didapatkan hasil konka
hipertrofi derajat 1 (24%), derajat 2 (56%), derajat 3 (14%) dan derajat 4 (6%). Hubungan
obesitas terhadap kejadian konka hipertrofi pada konka kanan (p=0,208), konka kiri (p=0,664)
dan konka terbesar dari konka kanan dan Kiri (p=0,213). Kesimpulan : Tingkat obesitas tidak
berhubungan dengan derajat konka hipertrofi.

Kata Kunci : Obesitas, konka hipertrofi, rinitis alergi.

ABSTRACT

THE CORRELATION BETWEEN OBESITY LEVEL AND DEGREE OF
TURBINATE HYPERTROPHY

Background : Obesity is a condition of accumulating excess of fat in the body. This
condition caused by various problems in terms of health. One of them is nasal obstruction due
to turbinate hypertrophy. Turbinate hypertrophy defined as inferior turbinate enlargement
through inflammation mechanism caused by 2 major factors, allergic rhinitis and non allergic
rhinitis. In previous study, it stated that increase inflammatory biomarkers occured in patient
with obesity. Aim : To know the correlation between level of obesity and turbinate
hypertrophy degree. Method : Descriptive analysis study with cross sectional design in
patient with obesity aged less than 40 years in Diponegoro University. Samples were
classified based on Asian criteria divided into 2 groups, there are obesity level 1 with a BMI
of 25-29.9 and level 2 with a BMI of >30. Turbinate conditions are categorized based on the
provisions of Businco which are divided into 4 degrees, degree 1 for normal turbinate, degree
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2 for mild hypertrophy, degree 3 for moderate hypertrophy, and degree 4 for severe
hypertrophy. Result : There are 50 patients with obesity aged less than 40 years. The results
of the turbinate examination obtained right-left turbinate hypertrophy degree 1 (52% / 40%),
degree 2 (38% / 42%), degree 3 (10% / 6%), and degree 4 (0% / 6%). The greatest results
from comparison of right and left turbinate hypertrophy are obtained turbinate hypertrophy
class 1 (24%), class 2 (56%), class 3(14%), and class 4 (6%). The correlation of obesity and
turbinate hypertrophy in the right turbinate (p=0,208), left turbinate (p=0,664), and the
greatest turbinate from right and left turbinate (p=0,213). Conclusion : The level of obesity is
not associated with degree of turbinate hypertrophy.

Keywords : Obesity, turbinate hypertrophy, allergic rhinitis.

PENDAHULUAN
Obesitas  merupakan  keadaan
penumpukan lemak secara berlebihan

dalam  tubuh  seseorang. Prevalensi
kelebihan berat badan dan obesitas selama
10-15 tahun terakhir adalah sebanyak lebih
dari 100 juta penduduk dunia'. Obesitas
disebabkan oleh banyak faktor, dengan
faktor penyebab utamanya adalah diet yang
tidak seimbang yang didominasi oleh kadar
kalori yang tinggi dalam makanan?.

Obesitas menjadi masalah dunia.
Kondisi obesitas ini diperkirakan berefek
5% dari kematian global pada tahun 2015
dan terus menjadi peyumbang utama beban
penyakit global®>. Masih banyak lagi
dampak yang ditimbulkan akibat obesitas.
Salah satunya adalah gangguan pada
sistem respirasi*>®.

Gangguan respirasi yang terjadi
dapat berupa penurunan fungsi
Obstructive Sleep Apneu (OSA),

gangguan respirasi lainnya, yang menurut

paru,

dan

930

penelitian sebelumnya sebagian besar akan
bermanifestasi sebagai sumbatan hidung”.
Menurut data WHO pada tahun 2016,
angka prevalensi sumbatan hidung di USA
dan Eropa akibat konka hipertrofi oleh
karena rinitis alergi adalah sebesar 10-
25%".

Konka hipertrofi adalah
pembesaran sel konka inferior yang
disebabkan oleh beberapa hal, seperti

rinitis, infeksi, hormonal, ataupun obat®°.

Pembesaran konka menimbulkan

manifestasi berupa hidung tersumbat

melalui mekanisme inflamasi'®. Menurut

penelitian sebelumnya terbukti bahwa
terdapat peningkatan biomarker inflamasi

pada pasien obesitas*.

METODE

Penelitian ini adalah deskriptif

analitik dengan rancangan cross sectional

(potong
penelitian

lintang). Variabel bebas pada

ini adalah tingkat obesitas

JKD : Vol. 8, No. 3, Juli 2019 : 929-936



JURNAL KEDOKTERAN DIPONEGORO

Volume 8, Nomor 3, Juli 2019

Online : http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/medico

ISSN Online : 2540-8844

¢y J x D

Jurnal Kedokteran Diponegoro

Brilliani Bintang Permatasari, Anna Mailasari Kusuma Dewi

dengan melihat nilai  BMI  yang
digolongkan menjadi 2 tingkat berdasarkan
kriteria obesitas menurut Asia Pasifik.
Variabel terikat pada penelitian ini adalah
derajat konka hipertrofi. Penelitian ini
dipengaruhi oleh variabel perancu berupa
rinitis alergi yang didiagnosis dengan
menggunakan kuesioner rinitis alergi.
Penelitian ini dilakukan di Fakultas
Kedokteran ~ Universitas  Diponegoro,
Tembalang, Semarang pada bulan Mei-
Juni 2018. Kriteria inklusi penelitian ini
adalah civitas Universitas Diponegoro
yberusia <40 tahun, pasien obesitas dengan
BMI >25, dan Dbersedia mengikuti
penelitian. Kriteria eksklusi penelitian ini

adalah penderita tumor hidung, penderita

septum deviasi berat, sedang dalam
pengobatan ~ NSAID, ACEIl, atau
menggunakan  kontrasepsi  hormonal,

riwayat operasi hidung, penderita sinusitis,
dan sedang dalam keadaan infeksi akut.
Sampel diambil secara consecutive
yang
memenuhi kriteria penelitian dimasukkan

sampling, vyaitu setiap pasien

dalam penelitian sampai kurun waktu
tertentu sehingga jumlah sampel terpenuhi.
Melalui rumus penghitungan sampel, pada

penelitian ini diperlukan minimal 35
sampel. Pengambilan data dilakukan
dengan melihat konka inferior secara
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rinoskopi anterior dengan menggunakan

spekulum hidung. Hasil pemeriksaan

konka kemudian dikategorikan
menggunakan Kkriteria menurut Businco

yang terbagi menjadi 4 kategori.

HASIL

Pengambilan data dilakukan dari
bulan Mei-Juni 2018. Jumlah sampel
adalah sebesar 50 sampel.

Tabel 1. Karakteristik Subjek Penelitian

Karakteristik N (%)
Jenis Kelamin
Laki-laki 27 (54%)
Perempuan 23 (46%)
Kategori Umur
11-20 33 (66%)
21-30 9 (18%)
31-40 8 (16%)
Tingkat Obesitas
Tingkat 1 17 (34%)
Tingkat 2 33 (66%)
Status Rinitis Alergi
Ya 23 (46%)
Tidak 27 (54%)
Karakteristik ~ subjek  penelitian

didapatkan data jenis kelamin terbanyak
laki-laki sebesar 27 orang (54%). Kategori
umur didominasi kelompok usia 11-20
tahun sebesar 33 orang (66%) dengan usia

termuda 18 tahun dan usia tertua 39 tahun.
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Subjek penelitian lebih banyak pasien
obesitas tingkat 2 yaitu sebesar 33 orang
(66%). Status rinitis alergi lebih banyak
didapatkan subjek tidak rinitis alergi yaitu
sebesar 27 orang (54%).

Tabel 2. Derajat Hipertrofi Konka Subjek

Penelitian

Karakteristik n (%)

Derajat  Hipertrofi ~ Konka

Hidung Kanan 26 (52%)
Derajat 1 19 (38%)
Derajat 2 5 (10%)
Derajat 3 0 (0%)
Derajat 4

Derajat  Hipertrofi  Konka

Hidung Kiri 20 (40%)
Derajat 1 21 (42%)
Derajat 2 6 (12%)

Derajat 3 3 (6%)
Derajat 4

Derajat  Hipertrofi  Konka

Terbesar
Derajat 1 12 (24%)
Derajat 2 28 (56%)
Derajat 3 7 (14%)
Derajat 4 3 (6%)

Tabel 2 menunjukkan dari 50

sampel  penelitian  didapatkan  data

kelompok  hipertrofi ~ konka  kanan
terbanyak adalah derajat 1 yaitu sebanyak
26 orang (52%),

konka kiri adalah derajat 2 yaitu sebanyak

kelompok terbanyak

21 orang (42%), dan kelompok terbanyak
dengan hipertrofi konka terbesar adalah

derajat 2 yaitu sebanyak 28 orang (56%).

Tabel 3. Hubungan Tingkat Obesitas Terhadap Derajat Konka Hipertrofi

Tingkat  Koefisien korelasi  Koefisien korelasi Koefisien korelasi
Obesitas  dengan hipertrofi ~ dengan hipertrofi dengan hipertrofi
konka kanan konka Kiri konka terbesar
BMI 0,181 (p=0,208)* 0,63(p=0,664) 0,179 (p=0,213)
(kg/m?)

*Uji Korelasi Spearman

Tabel 3 menunjukkan tidak terdapat
korelasi yang bermakna antara tingkat
obesitas dengan derajat konka hipertrofi
baik pada konka hidung kanan, konka
hidung kiri, maupun hipertrofi terbesar

antara konka hidung kanan dan hidung Kiri.

932

Hal
p>0,05 yaitu p=0,660 untuk konka hidung

tersebut dibuktikan dengan nilai

kanan, p=0,502 untuk konka hidung Kiri,
dan p=0,786 pada hipertrofi terbesar antara
konka hidung kanan dan hidung kiri. Uji

korelasi dilakukan dengan Uji Korelasi
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Spearman (Uji Non-parametrik) karena
dalam penelitian ini yang digunakan adalah

skala ordinal dengan ordinal.

Tabel 4. Analisis Rinitis Alergi Terhadap Kejadian Konka Hipertrofi

Konka Koefisien Nilai
Ya Tidak Korelasi (r) (p)
o ~ Ya 16 7 23
Rinitis Alergi i 0,138 0,325
Tidak 22 5 27
Total 38 12 50

Tabel 4 diperoleh hasil nilai p =
0,325 yang menunjukkan bahwa pengaruh
rinitis alergi terhadap hubungan obesitas
terhadap derajat konka hipertrofi tidak
bermakna secara statistik. Nilai korelasi
sebesar 0,138 menunjukkan korelasi positif
dengan kekuatan korelasi yang lemah dan

tidak bermakna secara klinis.

PEMBAHASAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa
tidak ada hubungan yang bermakna antara
tingkat obesitas terhadap derajat konka
hipertrofi. Keadaan obesitas yang terkait
dengan reaksi proinflamasi, peningkatan
ukuran dan jumlah sel adiposa menentukan

jumlah produksi adipositokin yang memicu

serangkaian proses patofisiologi yang
berkaitan dengan proses inflamasi®.
Biomarker inflamasi yang mengalami

peningkatan pada pasien obesitas pada
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saluran pernafasan diantaranya adalah
TNF-a, IL-6,

adiponektin yang diproduksi oleh jaringan

eotaxin, leptin, dan
lemak pada tubuh®.

Inflamasi pada umumnya dianggap
sebagai mekanisme proteksi, namun pada
kondisi ini adalah yang terjadi merupakan
rendah atau

inflamasi  kronik tingkat

parainflamasi dimana proses inflamasi
tersebut hanya terjadi pada jaringan lemak
putih atau White Adipose Tissue (WAT)
yang di

subkutan

banyak tersebar daerah

13,14.

Saat inspirasi, aliran udara masuk
ke vestibulum dengan arah vertikal oblik.
Udara akan melewati daerah paling sempit
saat mencapai nasal valve. Setelah itu
penampang lintang jalan nafas menjadi
sangat luas sehingga menimbulkan diffuser
effect yang mengubah aliran laminar

menjadi turbulen. Perubahan ini membuat
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aliran kecepatan udara melambat. Hal ini
akan memperpanjang kontak dengan
mukosa, sehingga mukosa akan mengalami
inflamasi dan terjadi hipertrofi®®.

Hasil penelitian ini hampir sama
yang
menunjukkan bahwa tidak ada hubungan

seperti  penelitian  sebelumnya
yang bermakna antara peningkatan BMI
terhadap resistensi saluran nafas®®. Faktor
yang lebih berpengaruh pada kejadian
konka hipertrofi adalah aktivitas maupun
latihan, tingkat emosional, hormon, dan
lingkungan. Individu yang banyak terpapar
udara yang tidak bersih, tingkat latihan
yang kurang,
akibat

kondisi emosional yang

timbul penyakit kronis, kadar

hormon progesteron yang tinggi, serta
lingkungan yang kurang baik memiliki

besar konka

17,18

peran pada kejadian
hipertrofi

Analisis variabel perancu pada
penelitian ini menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang bermakna antara
rinitis alergi terhadap kejadian konka
hipertrofi. Vascular Endothelial Growth
Factor (VEGF) atau dengan nama lain
(VPF)

terbukti mempunyai jumlah tingkat yang

Vascular Permeability Factor
tinggi pada pasien rinitis alergi. Vascular
Endotheliai Growth Factor merupakan

protein yang menstimulasi lapisan endotel

934

di sekitar mikrovaskuler untuk
berproliferasi, migrasi, dan merubah pola
gen, sehingga terjadi ekstravasasi plasma
protein ke ruang ekstravaskuler. Penelitian
yang telah dilakukan oleh Indra Zachreini
dkk dari Fakultas Kedokteran Universitas
Diponegoro pada tahun 2016 tentang Peran
VEGF pada Konka Hipertrofi yang
disebabkan oleh rinitis alergi menyatakan
bahwa reseptor VEGF merupakan faktor
protektif terjadinya konka hipertrofi pada

rinintis alergi®®.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Tingkat obesitas tidak berhubungan
secara bermakna terhadap derajat konka
hipertrofi.
Saran

Penelitian ini diharapkan dapat
dikembangkan pada penelitian selanjutnya
dengan metode yang lebih baik, yaitu
dengan desain penelitian case control
sehingga pada hasil penelitian dapat
dibandingkan. Selain itu, akan lebih baik
jika jJumlah sampel dengan masing-masing
kelompok obesitas berjumlah sama besar
supaya dapat dibandingkan dengan adanya
peningkatan derajat konka hipertrofi antar
juga
pemeriksaan lain untuk menilai hipertrofi

kelompok. Disarankan metode
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konka, seperti endoskopi ataupun dengan

CT scan.
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