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RINGKASAN

HUBUNGAN INDEKS MASSA TUBUH DENGAN RISIKO FRAKTUR

OSTEOPOROSIS PADA LAKI-LAKI DAN PEREMPUAN USIA 50-80

TAHUN BERDASARKAN FRAX® tool di RUMAH SAKIT GOTONG
ROYONG SURABAYA

I Gusti Agung Ngurah Pradnyana Putra

1523019047

Osteoporosis merupakan kondisi atau penyakit dimana tulang menjadi
rapuh dan mudah retak atau patah yang identik dengan usia tua. Diketahui
bahwa perempuan Indonesia empat kali lebih berisiko terkena osteoporosis
dibandingkan pria, dan satu dari empat perempuan Indonesia berusia 50-80
tahun berisiko terkena osteoporosis. Banyak faktor yang mempengaruhi
terjadinya osteoporosis, patah tulang akibat osteoporosis dan identifikasi
menjadi penting, sehingga WHO bekerjasama dengan University of Sheffield
membuat alat perhitungan untuk menilai risiko individu dan kemungkinan patah
tulang osteoporosis dalam waktu 10 tahun.

IMT adalah indeks massa tubuh yang merupakan faktor risiko dalam
terjadinya osteoporosis dan patah tulang akibat osteoporosis. Beberapa
penelitian menilai bahwa penurunan kepadatan tulang sering terjadi pada
individu lansia dengan IMT dibawah 20kg/m? dan diatas dari 25kg/m?2. Oleh
karena itu, IMT dijadikan sebagai faktor risiko osteoporosis.

Penelitin ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara faktor risiko
IMT dan risiko patah tulang osteoporosis pada usia 50-80 tahun dengan FRAX®

tool. Penelitian ini merupakan penelitian analitik yang menggunakan metode



cross sectional. Penelitian dilaksanakan selama 1 hari penuh pada tanggal 18
Oktober 2022 di Meja Tensi Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya. Data yang
diambil yaitu identitas pasien seperti; nama, umur, jenis kelamin, serta hasil dari
pengukuran berat badan dan tinggi badan pasien dan pengambilan data telah
disesuaikan dengan kriteria inklusi dalam penelitian ini. Sampel penelitian ini
sebanyak 37 pasien yang diambil tetapi pengambilan sampel dilebihkan 20%
menjadi 45 pasien. Sampel yang di drop out sebanyak 8 pasien karena
pengambilan sampel lebih hanya untuk mengantisipasi hal-hal yang tidak
diinginkan dan karena rumus besar sampel lebih atau pas boleh tetapi tidak
boleh kurang.

Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa semakin besar nilai IMT
responden maka semakain kecil risiko fraktur osteoporosis yang dimiliki. Hal
ini dikarenakan hormon paratiroid yang berfungsi untuk regulasi kalsium
mengalami penurunan serta pada hormon seks yaitu estrogen pada perempuan
dan testosteron pada laki-laki dapat menghambat resorpsi tulang. Kedua
hormon tersebut berperan penting untuk pembentukan tulang agar
meminimalisir terjadinya risiko fraktur.

Penelitian ini menggunakan uji korelasi untuk melihat hubungan antara dua
variabel. Dimana untuk melihat uji korelasi antara IMT dengan risiko fraktur
osteoporosis digunakan uji Spearman. Uji ini dipilih karena nilai data tersebut
memiliki distribusi tidak normal (Tests of normality Kolmogorov-Smirnov;
p=0,000). Berdasarkan hasil analisis SPSS dengan uji korelasi spearman untuk
hubungan IMT dengan risiko fraktur osteoporosis pada laki-laki dan perempuan

usia 50-80 tahun berdasarkan FRAX® tool di RS Gotong Royong Surabaya



diperoleh nilai signifikan 0,048 pada osteoporosis major dan 0,018 pada hip
fraktur (<0,05). Maka dapat disimpulkan bahwa Ha diterima yang artinya
terdapat hubungan IMT dengan risiko fraktur osteoporosis. Korelasi nilai IMT
dengan nilai risiko fraktur osteoporosis major memiliki kekuatan korelasi yang
lemah (r =0,327). Sedangkan pada nilai IMT dan nilai risiko patah tulang
panggul memiliki kekuatan korelasi yang lemah juga (r =0,386).

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti menyarankan untuk peneliti
selanjutnya melakukan asesmen faktor risiko osteoporosis seperti riwayat patah
tulang, merokok, konsumsi alkohol serta yang lainnya pada laki-laki dan
perempuan dengan jumlah sampel yang lebih banyak lagi. Selain itu, untuk
pemerintah dan tenaga kesehatan bekerja sama mengedukasi masyarakat bahwa
terdapat perangkat yang dapat mengetahui risiko patah tulang osteoporosis yaitu
FRAX® tool. Perangkat tersebut sudah diakui oleh lembaga kesehatan dunia
yaitu WHO serta dapat menggunakan FRAX® tool sebagai alat hitung untuk
menilai risiko patah tulang osteoporosis sekaligus sebagai pedoman penentuan

klinis dalam menangani pasien osteoporosis.

Xi



ABSTRAK

HUBUNGAN INDEKS MASSA TUBUH DENGAN RISIKO FRAKTUR

OSTEOPOROSIS PADA LAKI-LAKI DAN PEREMPUAN USIA 50-80

TAHUN BERDASARKAN FRAX® tool di RUMAH SAKIT GOTONG
ROYONG SURABAYA

| Gusti Agung Ngurah Pradnyana Putra
1523019047

Latar Belakang: Osteoporosis merupakan kondisi atau penyakit dimana tulang
menjadi rapuh dan mudah retak atau patah yang identik dengan usia tua.
Diketahui bahwa perempuan Indonesia empat kali lebih berisiko terkena
osteoporosis dibandingkan pria, dan satu dari empat perempuan Indonesia
berusia 50-80 tahun berisiko terkena osteoporosis. Beberapa penelitian menilai
bahwa penurunan kepadatan tulang sering terjadi pada individu lansia dengan
IMT dibawah 20kg/m? dan diatas dari 25kg/m?. Oleh karena itu, IMT dijadikan
sebagai faktor risiko osteoporosis. WHO bekerjasama dengan University of
Sheffield membuat alat perhitungan untuk menilai risiko individu dan
kemungkinan patah tulang osteoporosis dalam waktu 10 tahun yang disebut
FRAX® tool. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan
antara faktor risiko IMT dan risiko patah tulang osteoporosis major dan patah
tulang panggul pada usia 50-80 tahun dengan FRAX® tool. Metode: Penelitian
ini merupakan penelitian analitik yang menggunakan metode cross sectional.
Teknik pengambilan sampel dari penelitian ini adalah consecutive sampling,
dimana setiap subjek yang memenuhi kriteria inklusi dapat dijadikan sampel,
sebanyak 37 responden laki-laki dan perempuan dijadikan sampel dalam
penelitian ini. Hasil: Pada penelitian ini menunjukkan bahwa semakin besar
nilai IMT responden maka semakain kecil risiko patah tulang osteoporosis yang
dimiliki serta didapatkan bahwa tidak hanya perempuan yang dapat mengalami
risiko fraktur osteoporosis tetapi laki-laki juga dapat berisiko untuk mengalami
fraktur osteoporosis. Kesimpulan: Penelitian ini terdapat korelasi bermakna
antara nilai Indeks Massa Tubuh dengan risiko patah tulang osteoporosis
berdasarkan perhitungan FRAX® tool pada laki-laki dan perempuan usia 50-80
tahun di Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya (p= 0,048; p=0,018 dengan
r=0,327; r =0,386).

Kata kunci: Indeks massa tubuh, patah tulang osteoporosis major, patah tulang
panggul, FRAX® tool.
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP OF BODY MASS INDEX WITH THE RISK OF
OSTEOPOROSIS FRACTURE IN MEN AND WOMEN AGED 50-80
YEARS BASED ON THE FRAX TOOL® AT GOTONG ROYONG
HOSPITAL SURABAYA

Background: Osteoporosis is a condition or disease where bones become
brittle and easily cracked in old age. Noted that Indonesian women are four
times more at risk of osteoporosis than men, and one in four Indonesian women
aged 50-80 years are at risk of osteoporosis. Several studies evaluated lowering
bone density often occurs in elderly individuals with BMI below 20kg/m? and
above from 25kg/m?. Therefore, BMI is used as a risk factor for osteoporosis.
WHO collaborated with the University of Sheffield created a calculation tool to
assess the risk of individuals and possibility of osteoporosis fractures within 10
years called the FRAX® tool. Objectives: To analyze the relationship between
BMI risk factors and major osteoporosis fractures and hip fractures at the age
of 50-80 years with the FRAX® tool. Method: This study is an analytical study
use cross sectional method and consecutive sampling, where each subject who
met the inclusion criteria could be sampled, as many as 37 male and female
respondents were sampled in this study. Results: Showed that the greater the
BMI value of respondents, the smaller the risk of osteoporosis fractures and it
was found that not only women can experience the risk of osteoporosis fractures
but men can also be at risk of osteoporosis fractures. Conclusion: There is
correlation between the Body Mass Index value and the risk of osteoporosis
fractures based on the FRAX® tool calculation in men and women aged 50-80
years at Gotong Royong Hospital Surabaya (p= 0.048; p=0.018 with r=0.327; r
=0.386).

Keywords: Body mass index, major osteoporosis fractures, hip fractures,
FRAX® tool.
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