Jurnal Sains dan Kesehatan

JURNAL SAINS & . . .
KESEHATAN Journal homepage: https://jsk.farmasi.unmul.ac.id

Hubungan Usia dengan Kadar Prostate Specific Antigen pada Penderita
Benign Prostatic Hyperplasia di Laboratorium Patologi Anatomi RSUD Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda

Ilham Akbar Choirul Umam®”, Hadi Irawiraman?, Endang Sawitri®

! Program Studi Kedokteran, Fakultas Kedokteran, Universitas Mulawarman, Indonesia
2 Laboratorium Patologi Anatomi, Fakultas Kedokteran, Universitas Mulawarman, Indonesia
® Laboratorium Fisiologi, Fakultas Kedokteran, Universitas Mulawarman, Indonesia
*E-mail: ilhamal562@gmail.com

Abstract

Benign Prostatic Hyperplasia (BPH) is a disorder of stromal cell hyperplasia and prostatic gland epithelial
cells which is still a disease in the field of urology with the second highest morbidity rate in Indonesia.
Many factors affect the occurrence of BPH, one of which is the Prostate Specific Antigen (PSA) level. The
higher the PSA level, the faster the prostate growth rate. PSA levels increase with age. The purpose of this
study was to determine the relationship of age with PSA levels. This observational analytic study with
cross sectional approach used 48 medical record data in the form of age and PSA levels at the Anatomical
Pathology Laboratory of Abdul Wahab Sjahranie Hospital Samarinda. Data were analyzed using the
realistic Kruskall Wallis test with Spearman Correlation. The results showed the patient's age was 64.04
years and PSA levels were 12.63 ng/ml, p = 0.045, r = 0.287. Provided that there is a relationship between
age and PSA levels in BPH patients at the Anatomical Pathology Laboratory of Abdul Wahab Sjahranie
Hospital, Samarinda.
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Abstrak

Benign Prostatic Hyperplasia (BPH) merupakan kelainan hiperplasia sel stroma dan sel epitel kelenjar
prostat yang masih menjadi penyakit di bidang urologi dengan angka kesakitan tertinggi kedua di
Indonesia. Banyak faktor yang mempengaruhi terjadinya BPH salah satunya adalah kadar Prostate Specific
Antigen (PSA). Semakin tinggi kadar PSA maka semakin cepat laju pertumbuhan prostat. Kadar PSA
meningkat sebanding dengan pertambahan usia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
usia dengan kadar PSA. Penelitian analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional ini
menggunakan 48 data rekam medis berupa usia dan kadar PSA pada Laboratorium Patologi Anatomi
RSUD Abdul Wahab Sjahranie Samarinda. Data dianalisis dengan uji Kruskall Wallis yang dilanjutkan
dengan Spearman Correlation. Hasil menunjukkan rerata usia pasien 64,04 tahun dan kadar PSA 12,63
ng/ml, p=0,045, r=0,287. Disimpulkan bahwa terdapat hubungan usia dengan kadar PSA pada penderita
BPH di Laboratorium Patologi Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie Samarinda.

J. Sains Kes. 2020. Vol 2. No 4. 467
p-ISSN: 2303-0267, e-ISSN: 2407-6082


https://jsk.farmasi.unmul.ac.id/
mailto:ilhama1562@gmail.com

Hubungan Usia Pasien Benign Prostat Hyperplasia dengan Kadar Prostat Serum Antigen di Laboratorium Patologi Anatomi RSUD

Abdul Wahab Sjahranie Samarinda

Kata Kunci:

usia, kadar prostate specific antigen, benign prostatic pyperplasia

Submitted: 09 Juli 2020

Accepted: 30 November 2020

DOI: https://doi.org/10.25026/jsk.v2i4.224

m Pendahuluan

Benign  Prostatic  Hyperplasia (BPH)
merupakan istilah histopatologis, yaitu adanya
hyperplasia sel stroma dan sel epitel kelenjar
prostat [1] dan berkaitan dengan proliferasi sel
otot polos dan sel-sel epitel zona transisional
prostat [2]. Pembesaran kelenjar prostat pada BPH
mengakibatkan terganggunya aliran urin, sehingga
menimbulkan gangguan miksi [3]

Prevalensi BPH di dunia bervariasi mulai
dari 20-62% pada pria di atas 50 tahun, termasuk
di Amerika Serikat, Inggris, Jepang dan Ghana.
Laporan dari Afrika Selatan menunjukkan
prevalensi BPH lebih dari 50% pada pria dewasa
berusia 60 tahun [4] Meta-analisis di daratan
China pada tahun 1989 hingga 2014 menunjukkan
prevalensi BPH pada pria berusia di atas 40 tahun
adalah 36,6% [5]

Angka kejadian BPH di Indonesia belum
ditemukan secara pasti, namun BPH masih
menjadi  penyakit dengan angka kesakitan
tertinggi kedua setelah batu saluran kemih[6].
Sebagai gambaran terdapat 3.804 kasus sejak
tahun 1994-2013 di Rumah Sakit Cipto
Mangunkusumo (RSCM) Jakarta dengan rata-rata
usia penderita 66,61 tahun. Angka ini akan
meningkat hingga 90% pada pria berusia di atas
80 tahun [1].

Dalam keadaan fisiologis kelenjar prostat
mengubah hormon testoteron menjadi
dihidrotestoteron (DHT) dengan bantuan enzim 5
alfa-reduktase dan Nikotinamida Adenosin
Dinukleotida Hidrogen (NADPH). Setelah
terbentuk DHT hormon ini akan berikatan dengan
reseptor androgen membentuk kompleks DHT-RA
pada inti sel yang kemudian akan menstimulasi
pembentukan protein growth factor. Growth
factor adalah protein yang merangsang
pertumbuhan dan proliferasi sel kelenjar
prostat[3].

Prostat Specific Antigen (PSA) adalah
antigen spesifik yang dihasilkan oleh sel kapsul
prostat (membran yang meliputi prostat) dan
kelenjar periuretral[7]. Kadar PSA dapat dipakai
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untuk meramalkan perjalanan penyakit dari BPH.
Semakin tinggi kadar PSA, maka semakin cepat
laju pertumbuhan prostat. Peningkatan kadar PSA
juga dapat terjadi pada keadaan patologi prostat
yang lain seperti kanker prostat dan prostatitis.
PSA bersifat organ specific tetapi bukan cancer
specific [1]. Kadar PSA juga dipakai untuk
memperkirakan ukuran dan berat prostat. Kadar
PSA normal adalah <4 ng/ml[7]. Terdapat 38 pria
(3,6%) yang memiliki kadar PSA >4 ng/ml yang
didiagnosis BPH di Asia [8]. Selain itu kadar PSA
juga meningkat sebanding dengan pertambahan
usia. Oesterling et al. menemukan adanya
peningkatan kadar PSA sekitar 0,04 ng/ml setiap
tahunnya pada pria berusia 60 tahun [9].

Penelitian yang dilakukan di Indonesia
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara usia dengan kadar PSA [1]. Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Park et al.
di Seongnam-si, Korea dan Antony et al. di Uttar
Pradesh, India[10], [11]. Sebuah penelitian di
Turin, Itali menemukan hasil yang berbeda
dengan penelitian yang tersebut di atas, yaitu tidak
ada hubungan yang signifikan antara usia dengan
kadar PSA [12]. Penelitian lain di Taiwan, China
juga menunjukkan hubungan yang tidak bermakna
antara usia dan kadar PSA [13].

Penelitian ini mengambil tempat di RSUD
Abdul Wahab Sjahranie Samarinda dikarenakan
rumah sakit ini adalah pusat rujukan bagi rumah
sakit-rumah sakit yang terdapat di Kalimantan
Timur. Studi pendahuluan di RSUD Abdul Wahab
Sjahranie Samarinda ditemukan BPH sebanyak
182 kasus pada tahun 2017, 220 kasus pada tahun
2018, dan 144 kasus pada tahun 2019.

Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik
untuk mengatahui hubungan usia dengan kadar
Prostate Specific Antigen (PSA) pada penderita
Benign  Prostatic  Hyperplasia (BPH) di
Laboratorium Patologi Anatomi RSUD Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda.
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m Metode Penelitian

Penelitian ~ ini  merupakan  penelitian
observasional analitik dengan desain cross-
sectional yang dilakukan di Laboratorium
Patologi Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda pada bulan Maret sampai Juni 2020.
Variabel independen pada penelitian ini adalah
usia pasien BPH dan variabel dependen adalah
kadar PSA pasien BPH. Populasi pada penelitian
ini adalah semua penderita BPH di RSUD Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda. Sampel pada
penelitian ini diambil dari populasi yang
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi yang telah
ditetapkan peneliti sebelumnya. Kriteria inklusi
adalah pasien yang telah melakukan pemeriksaan
kadar PSA dan didiagnosis sebagai BPH yang
tercatat rekam medis. Kriteria eksklusi adalah
pasien yang didiagnosis BPH dan data rekam
medisnya kurang lengkap. Sampel penelitian ini
berjumlah 48 orang dan dipilih dengan metode
purposive sampling.

Semua data yang dikumpulkan berupa data
sekunder dari rekam medik pasien. Uji analisis
yang digunakan adalah uji Independent-Samples
Kruskal Wallis yang dilanjutkan dengan uiji
korelasi Spearman, karena data tidak terdistribusi
normal dengan uji Shapiro-Wilk.

m Hasil dan Pembahasan

Hasil penelitian pada 48 data penderita BPH
di Laboratorium Patologi Anatomi RSUD Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda.

Tabel 1 Karakteristik usia Pasien BPH

Karakteristik Usia Jumlah %

<60 15 31,3
61-69 23 47,9
>70 10 20,8
Total 48 100

Hasil penelitian pada 48 data pasien Benign
Prostatic Hyperplasia di Laboratorium Patologi
Anatomi  RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda secara keseluruhan didapatkan data
usia terbanyak berada pada kategori usia 61-69
tahun sebanyak 23 orang (47,9%). Rata-rata usia
pasien BPH berdasarkan rekam medis didapatkan
sebesar 64,04 tahun dengan usia terendah 50 tahun
dan usia tertinggi 77 tahun.
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Tabel 2 Karakteristik Kadar PSA Pasien BPH

Karakteristik PSA Jumlah %

a. Normal 7 14,6
b. Ringan 16 33,3
c. Sedang-berat 25 52,1
Total 48 100

Hasil penelitian pada 48 data pasien Benign
Prostatic Hyperplasia di Laboratorium Patologi
Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda secara keseluruhan didapatkan data
kadar PSA terbanyak berada pada kategori
sedang-berat sebanyak 25 responden (52,1%).
Rata-rata kadar PSA pasien BPH berdasarkan
rekam medis didapatkan sebesar 12,63 ng/ml
dengan kadar PSA terendah 1,34 ng/ml dan kadar
PSA tertinggi 64,39 ng/ml

Tabel 3. Analisis hubungan usia dengan kadar PSA pada
pasien BPH

Kadar PSA Total Nilai
Usia Normal Ringan Sedang-berat
N % N % N % N % P
<60 5 1041 4 833 6 1225 15 3125 0,045
61-69 2 417 9 1875 12 25 23 47,92
>0 0 0 3 625 7 1459 10 20,83
Total 7 1458 16 3333 25 52,09 48 100

Hubungan wusia dengan kadar Prostate
Specific Antigen (PSA) pasien Benign Prostatic
Hyperplasia (BPH) di Laboratorium Patologi
Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda dianalisis dengan uji Independent-
Samples Kruskal wallis. Uji Independent-Samples
Kruskal Wallis menunjukkan nilai p adalah 0,045
(p<0,05), sehingga hipotesis kerja diterima yang
artinya terdapat hubungan usia dengan kadar
Prostate Specific Antigen (PSA) penderita Benign
Prostatic Hyperplasia (BPH) di Laboratorium
Patologi Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda.

Kekuatan hubungan usia dengan kadar
Prostate Specific Antigen (PSA) pasien Benign
Prostatic Hyperplasia (BPH) di Laboratorium
Patologi Anatomi RSUD Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda dianalisis dengan uji Spearman
Correlation. Hasil uji korelasi didapatkan r=0,287
yang menunjukkan kekuatan korelasi yang lemah
serta adanya Kkorelasi yang positif. Hal ini
menunjukkan korelasi yang searah, artinya
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semakin bertambahnya wusia penderita maka
semakin tinggi kadar PSA-nya.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh [14] di India dengan jumlah
responden 120 pasien BPH berusia di atas 50
tahun. Pada penelitian tersebut didapatkan
hubungan yang bermakna antara usia dengan
kadar PSA dengan p value 0,001 (p<0,05).
Penelitian yang dilakukan oleh Alawad, et al.
tentang hubungan kadar PSA dan usia di Sudan
juga didapatkan adanya hubungan yang bermakna
dengan p value 0,006 (p<0,05). Dalam penelitian
ini sampel dibagi menjadi kelompok usia 51-61,
62-72, 73-83, dan 84-94 tahun dengan sampel
terbanyak pada kelompok usia 51-61 tahun yaitu
38,8% [15]. Putra, et al. juga meneliti tentang
hubungan usia, kadar PSA, dan volume prostat
pada pasien BPH di Rumah Sakit Cipto
Mangunkusumo. Penelitian ini dilakukan pada
1.638 pasien BPH dan didapatkan kadar PSA
dengan rata-rata 4,78 + 2,74 ng/ml. Pasien
dikelompokkan menjadi 3 kelompok, vyaitu
rentang usia <60, 61-69, >70 tahun. Hasil dari
penelitian tersebut didapatkan hubungan yang
bermakna antara usia dengan kadar PSA dengan p
value 0,008 (p<0,05) [1].

Berbeda dengan penelitian yang dilakukan
oleh Bo et al. dengan menguji hubungan kadar
PSA pasien BPH dengan responden dari yang
berusia termuda 55 tahun sampai yang tertua 95
tahun di Turin, Itali. Hasil penelitian tersebut
didapatkan hubungan yang tidak bermakna antara
kadar PSA dan usia. Penelitian lain di Taiwan,
China dengan total sampel 233 pasien BPH
dengan gejala LUTS juga menunjukkan hubungan
yang tidak bermakna dengan p>0,05 [12].
Perbedaan laporan mengenai hubungan antara usia
dan kadar PSA ini belum diketahui secara pasti
dan kemungkinan dipengaruhi oleh faktor
intrinsik dan ekstrinsik yang butuh dievaluasi
lebih jauh [14].

Benign  Prostatic  Hyperplasia (BPH)
merupakan penyakit pada laki-laki usia lanjut.
BPH terjadi akibat adanya pertumbuhan atau
penambahan jumlah sel epitel dan sel stroma
prostat. Hiperplasia pada prostat dimulai dari zona
transisional ~ kelenjar  prostat[7].  Penyebab
terjadinya BPH masih belum diketahui secara
pasti, beberapa hipotesis menyebutkan bahwa
hiperplasia prostat erat kaitannya dengan
peningkatan kadar dihidrotestosteron (DHT) dan
proses aging (penuaan) [3]. Kelenjar prostat dapat
terus mengalami pembesaran seiring dengan
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meningkatnya usia.  Terjadinya perubahan
mikroskopik pada prostat dimulai pada usia
sekitar 40 tahun, dimana pada pria berusia 80
sampai 90 tahun kejadian ini meningkat hingga
100%][16].

Kadar testosteron semakin menurun pada
usia yang semakin tua, sedangkan hormon
estrogen relatif tetap[17]. Telah diketahui bahwa
estrogen di dalam prostat berperan dalam
terjadinya proliferasi sel-sel kelenjar prostat
dengan cara meningkatkan sensitifitas sel-sel
prostat terhadap rangsangan hormon androgen,
meningkatkan jumlah reseptor androgen, dan
menurunkan jumlah kematian sel-sel prostat
(apoptosis). Hasil akhir dari semua keadaan ini
adalah, meskipun rangsangan terbentuknya sel-sel
baru akibat rangsangan testosteron menurun,
tetapi sel-sel prostat yang telah ada mempunyai
umur yang lebih panjang sehingga massa prostat
jadi lebih besar[3].

Prostat  Specific Antigen atau PSA
merupakan suatu glikoprotein yang dihasilkan
oleh sitoplasma sel epitel prostat, dan berperan
dalam likuefaksi cairan semen[3]. PSA hanya
diproduksi di sel epitel kelenjar prostat[18]. PSA
dapat menembus lapisan sel basal, otot polos,
fibroblast, membrane kapiler, dan sel endotel, dan
masuk ke sirkulasi sistemik[19]. Pada keadaan
normal, hanya sedikit PSA yang masuk ke dalam
aliran darah tetapi bila terjadi peradangan atau
kerusakan jaringan prostat maka kadar PSA dalam
darah meningkat[20].

Kadar PSA dapat dipakai untuk meramalkan
perjalanan penyakit dari BPH. Semakin tinggi
kadar PSA, maka semakin cepat laju pertumbuhan
prostat [1]. Selain itu kadar PSA juga meningkat
sebanding dengan pertambahan usia. Oesterling et
al. menemukan adanya peningkatan kadar PSA
sekitar 0,04 ng/ml setiap tahunnya pada pria
berusia 60 tahun [9].

Peningkatan kadar PSA selain terjadi pada
BPH juga dapat terjadi pada keadaan patologi
prostat yang lain seperti kanker prostat dan
prostatitis [1]Seseorang yang mempunyai kadar
PSA ringan biasanya masih normal atau bukan
keganasan (BPH atau prostatitis). Bila kadarnya
sedang dan berat biasanya keganasan prostat[7].
Kadar PSA di dalam serum juga dapat mengalami
peningkatan setelah manipulasi pada prostat, pada
retensi urin akut, Kkateterisasi, dan usia yang
semakin tua [1].
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m Kesimpulan

Terdapat hubungan usia dengan kadar
Prostate Specific Antigen (PSA) pada penderita
Benign  Prostatic  Hyperplasia (BPH) di
Laboratorium Patologi Anatomi RSUD Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda.
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