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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1  Latar Belakang  

Efusi pleura merupakan keadaan di mana terjadinya penumpukan 

cairan yang berlebih di dalam kavum pleura (Simanjuntak, 2014). 

Penumpukan cairan yang berlebih dapat disebabkan oleh 

ketidakseimbangan produksi dan pengeluaran cairan sehingga terjadinya 

efusi pleura. Reaksi inflamasi dan keganasan yang ada pada pasien efusi 

pleura dapat membuat permeabilitas pembuluh darah membran pleura 

meningkat atau hambatan aliran limfatik sehingga terjadi penumpukan 

cairan dan terjadinya efusi pleura (Saguil, 2014).Keadaan ini dapat 

mengancam jiwa karena cairan yang menumpuk dapat menghambat 

pengembangan paru-paru sehingga terjadinya gangguan pada proses 

pertukaran udara (Simanjuntak, 2014). 

Efusi pleura merupakan manifestasi paling umum dari penyakit 

pleura dan dapat terjadi pada penyakit lain seperti gagal jantung atau 

gagal ginjal. Pasien dengan keterlibatan rongga pleura pada penyakit 

pneumonia atau kanker paru-paru, memiliki prognosis yang buruk 

dibandingkan dengan tidak adanya keterlibatan pleura ( Boyland and 

Broaddus, 2010)  

Prevalensi efusi pleura di dunia diperkirakan sebanyak 320 kasus 

per 100.000 penduduk di negara-negara industri dengan penyebarannya 
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tergantung dari etiologi penyakit yang mendasarinya. Angka kejadian 

efusi pleura di Amerika Serikat ditemukan sekitar 1,5 juta kasus per 

tahunnya dengan penyebab tersering gagal jantung kongestif, pneumonia 

bakteri, penyakit keganasan, dan emboli paru (Rubins, 2013). Hasil 

penelitian di salah satu rumah sakit di India pada tahun 2013-2014 

didapatkan prevalensi efusi pleura sebanyak 80 kasus dengan penyebab 

terbanyak tuberkulosis paru ( Jamaluddin, 2015).  

Prevalensi efusi pleura di Indonesia mencapai 2,7 % dari penyakit 

infeksi saluran napas lainnya (Depkes RI, 2006). Insiden efusi pleura 

yang tinggi terdapat pada beberapa data di rumah sakit Indonesia. 

Penelitian yang di lakukan di RSUP Dr. M. Djamil Padang pada tahun 

2008-2009 mendapatkan penderita efusi pleura sebanyak 193 orang 

(Putri, 2010). Hasil penelitian di RSUP H. Adam Malik Medan pada 

tahun 2011 terdapat 136 penderita efusi pleura dengan tuberkulosis paru 

sebagai penyebab terbanyak (44.1 %) (Tobing, 2013), sedangkan 

penelitian lain di RS Persahabatan Jakarta pada tahun 2012 ditemukan 

119 penderita dengan keganasan merupakan penyebab utama diikuti oleh 

tuberkulosis serta penyakit ekstrapulmonal lainnya (Khairani, 2012). 

Distribusi penyakit efusi pleura berbeda menurut jenis kelamin, 

hal ini dikarenakan etiologi yang berbeda-beda. Angka kejadian efusi 

pleura pada laki-laki lebih tinggi dengan penyebab terbanyak adalah 

tuberkulosis paru (Tobing, 2013), sedangkan angka kejadian pada 

perempuan akan lebih tinggi jika keganasan sebagai penyebab terbanyak 

(Surjanto, 2012).  



 

Fakultas Kedokteran Universitas Andalas  3 

 

Menurut Merel dalam Khairani tahun 2012, efusi pleura dapat 

terjadi sebagai komplikasi dari berbagai penyakit. Pendekatan yang tepat 

terhadap pasien efusi pleura memerlukan pengetahuan insidens dan 

prevalens efusi pleura. Distribusi penyakit penyebab efusi pleura 

tergantung pada studi populasi (Khairani, 2012).  

Karakteristik efusi pleura merupakan hal penting untuk diketahui 

agar dapat menegakkan penyebab efusi pleura sehingga efusi pleura 

dapat ditatalaksana dengan baik. Oleh karena itu penelitian ini dilakukan 

untuk mengetahui karakteristik dari pasien efusi pleura di RSUP Dr. M. 

Djamil pada tahun 2015. 

 

1.2 Perumusan Masalah 

1.  Berapa angka kejadian efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. 

Djamil Padang periode 1 Januari - 31 Desember  2015?  

2.    Bagaimana distribusi frekuensi penderita efusi pleura di Bangsal 

Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan etiologi periode 1 

Januari - 31 Desember  2015? 

3.    Bagaimana distribusi frekuensi usia penderita efusi pleura di 

Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan etiologi 

periode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

4.    Bagaimana distribusi frekuensi jenis kelamin penderita efusi pleura 

di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan etiologi 

periode 1 Januari - 31 Desember  2015? 
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5.    Bagaimana distribusi frekuensi lokasi cairan penderita efusi pleura 

di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan etiologi 

periode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

6.    Bagaimana distribusi frekuensi jenis cairan penderita efusi pleura di 

Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan etiologi 

periode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

7.  Bagaimana hubungan distribusi frekuensi usia dengan etiologi 

penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil 

Padangperiode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

8.  Bagaimana hubungan distribusi frekuensi jenis kelamin dengan 

etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil 

Padangperiode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

9.  Bagaimana hubungan distribusi frekuensi lokasi cairan dengan 

etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil 

Padangperiode 1 Januari - 31 Desember  2015? 

10.  Bagaimana hubungan distribusi frekuensi jenis cairan dengan 

etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil 

Padangperiode 1 Januari - 31 Desember  2015? 
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1.3  Tujuan Penelitian 

1.3.1  Tujuan Umum  

   Mengetahui hubungan karakteristik dengan etiologi penderita 

efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang periode 1 

Januari - 31 Desember 2015. 

1.3.2  Tujuan Khusus 

1.3.2.1 Mengetahui angka kejadian efusi pleura di Bangsal Paru 

RSUP Dr. M. Djamil Padang. 

1.3.2.2 Mengetahui distribusi frekuensi penderita efusi pleura di 

Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan 

etiologi cairan. 

1.3.2.3 Mengetahui distribusi frekuensi usia penderita efusi pleura di 

Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang berdasarkan 

etiologi. 

1.3.2.4 Mengetahui distribusi frekuensi jenis kelamin penderita efusi 

pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang 

berdasarkan etiologi. 

1.3.2.5 Mengetahui distribusi frekuensi lokasi cairan penderita efusi 

pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang 

berdasarkan etiologi. 

1.3.2.6 Mengetahui distribusi frekuensi jenis cairan penderita efusi 

pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. Djamil Padang 

berdasarkan etiologi. 
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1.3.2.7  Mengetahui hubungan distribusi frekuensi usia dengan 

etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP Dr. M. 

Djamil Padang. 

1.3.2.8  Mengetahui hubungan distribusi frekuensi jenis kelamin 

dengan etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP 

Dr. M. Djamil Padang. 

1.3.2.9  Mengetahui hubungan distribusi frekuensi lokasi cairan 

dengan etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP 

Dr. M. Djamil Padang. 

1.3.2.10  Mengetahui hubungan distribusi frekuensi jenis cairan 

dengan etiologi penderita efusi pleura di Bangsal Paru RSUP 

Dr. M. Djamil Padang. 

 

1.4 Manfaat penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuan 

khususnya bagi peneliti serta diharapkan menjadi bahan masukan dan 

pertimbangan penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Bagi Ilmu Pengetahuan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah kekayaan 

informasi ilmiah tentang gambaran efusi pleura di Padang. 
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1.4.3 Bagi Instansi 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi 

mengenai karakteristik penderita efusi pleura di bangsal rawat inap 

Bagian Paru Rumah Sakit Umum Pusat Dr. M. Djamil Tahun 2015. 

1.4.4 Bagi Masyarakat 

   Penelitian ini secara tidak langsung merupakan sarana informasi 

kepada masyarakat tentang etiologi efusi pleura sehingga dapat 

dilakukan pemeriksaan lebih dini



 

 

 

 


