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ABSTRAK

Karsinoma nasofaring merupakan tumor ganas daerah kepala dan leher yang terbanyak ditemukan di Indonesia.
Hampir 60 % tumor ganas kepala dan leher merupakan karsinoma nasofaring, kemudian diikuti oleh tumor ganas
hidung-dan sinus paranasal (18 %), laring (16%), dan tumor ganas rongga mulut, tonsil, hipofaring dalam
presentase rendah. Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan menggunakan desain penelitian
deskriptif, yang mana pengukuran variable dilakukan pada saat tertentu yang sama untuk mengetahui karaktersitik
pasien Karsinoma Nasofaring di Rumah Sakit Pelamonia makassar, dengan menggunakan rekam medik sebagai
data penelitian. Data penelitian ini diperoleh melalui Rekam Medis Pasien. Penelitian ini melibatkan 40 Sampel.
Distribusi pasien karsinoma nasofaring di tahun 2022 yaitu sebanyak 25 (62.5%) menunjukan jumlah yang
signifikan lebih tinggi dibanding tahun 2020 dan tahun 2021. Distribusi pasien karsinoma nasofaring menurut
umur terbanyak terjadi pada umur lebih dari 51 tahun yaitu sebanyak 21 sampel (52,5 %). Pasien karsinoma
nasofaring dominan pada Perempuan sebanyak 23 sampel (57.5%), pasien karsinoma nasofaring dominan datang
dengan keluhan utama obstruksi nasi sebanyak 15 (37.5%). Pasien karsinoma nasofaring menurut stadium
penyakit yaitu pada stadium IV A sebanyak 15 (37.5%). Gambaran histopatologi terbanyak yaitu Undifferentiated
Carcinoma who tipe 3 sebanyak 24 (60 %) dari total 40 sampel. Mendorong pemerintah meningkatkan promosi
Kesehatan mengenai deteksi dini karsinoma nasofaring serta cara mencegahnya agar tidak meningkatkan resiko
terjadinya karsinoma nasofaring di masyarakat, karena merujuk dari hasil penelitian ini bahwa rata-rata pasien
karsinoma nasofaring terdiagnosis stadium lanjut saat datang kerumah sakit.
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ABSTRACT

Nasopharyngeal carcinoma is the most common malignant tumor of the head and neck region in Indonesia. Nearly
60% of malignant head and neck tumors are nasopharyngeal carcinoma, followed by malignant tumors of the nose
and paranasal sinuses (18%), larynx (16%), and malignant tumors of the oral cavity, tonsils, hypopharynx in a
low percentage. Based on data from the Pathology Laboratory Anatomical malignant tumors of the nasopharynx
itself are always in the top five positions of malignant tumors of the human body along with cervical uteri
malignant tumors, breast tumors, lymph tumors and skin tumors. to determine the characteristics of
Nasopharyngeal Carcinoma patients at Pelamonia Makassar Hospital, using medical records as research data.
The research data was obtained through the patient's medical record. This study involved 40 samples. The
distribution of nasopharyngeal carcinoma patients in 2022, namely as many as 25 (62.5%), shows a significantly
higher number compared to 2020 and 2021. The distribution of nasopharyngeal carcinoma patients according to
age was highest in those over 51 years of age, namely 21 samples (52.5%) 23 samples (57.5%) of dominant
nasopharyngeal carcinoma patients were female. 15 (37.5%) predominant nasopharyngeal carcinoma patients
came with the main complaint of obstruction of the rice. The most common histopathological features were
Undifferentiated Carcinoma who type 3 as many as 24 (60%) of a total of 40 samples. Encouraging the government
in this case in the health sector to be able to increase prevention efforts in the form of health promotion to the
public regarding early detection of nasopharyngeal carcinoma and how to prevent it so as not to increase the risk
of developing nasopharyngeal carcinoma in the community, because referring to the results of this study that the
average nasopharyngeal carcinoma patient is diagnosed advanced stage on arrival at the hospital.

Keywords: Nasopharyngeal Carcinoma; characteristics; descriptive

PENDAHULUAN

Karsinoma nasofaring merupakan tumor ganas daerah kepala dan leher yang terbanyak
ditemukan di Indonesia. Menurut data 60 % kasus tumor ganas kepala dan leher merupakan karsinoma
nasofaring, kemudian disusul oleh tumor ganas hidung-dan sinus paranasal (18 %), laring (16%), dan
tumor ganas rongga mulut, tonsil, hipofaring dalam presentase rendah. Berdasarkan data Laboratorium
Patologi Anatomik Kasus tumor ganas nasofaring sendiri berada dalam kedudukan lima besar dari
tumor ganas tubuh manusia bersama tumor ganas serviks uterus, tumor payudara, tumor kelenjar getah
bening dan tumor pada kulit (1).

Karsinoma nasofaring (KNF) memiliki pola insidensi geografis yang berbeda. Hal ini paling
umum di Cina Selatan, di mana kejadian tahunan sekitar 30 kasus per 100.000 orang, berbeda dengan
kurang dari 1 kasus per 100.000 orang di AS dan Eropa. Karsinoma nasofaring (KNF) dikaitkan dengan
beberapa faktor risiko, termasuk infeksi virus Epstein-Barr (EBV), predisposisi genetik, dan faktor
lingkungan (2).

EBYV sangat terkait dengan keganasan yang timbul dari nasofaring, yaitu karsinoma nasofaring,
yang merupakan keganasan epitel nasofaring yang paling umum, dan limfoma sel NK/T . Karsinoma
nasofaring EBV-positif dan limfoma sel NK/T menunjukkan peningkatan respons yang signifikan
terhadap pengobatan dan kelangsungan hidup pasien yang lebih baik dibandingkan dengan keganasan
EBV-negatif (3,4).

Faktor pencetus karsinoma nasofaring terdapat didalam ikan asin yang mengandung nitrosamine.
Merujuk data dari Rumah Sakit Hasan Sadikin Bandung mendapatkan 60 kasus. Berdasarkan dari hasil
penelitian konsumsi ikan asin >3 kali perbulan memiliki resiko lebih tinggi sebesar 7,5 kali terkena

karsinoma nasofaring (Rahman et al., 2015) (5).
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METODE
Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan menggunakan desain penelitian
deskriptif, yang mana pengukuran variable dilakukan pada saat tertentu yang sama untuk mengetahui
karaktersitik pasien Karsinoma Nasofaring di Rumah Sakit Pelamonia makassar, dengan menggunakan
rekam medik sebagai data penelitian. Data penelitian ini diperoleh melalui Rekam Medis Pasien.

Penelitian ini melibatkan 40 Sampel.

HASIL
Penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Pelamonia Makassar, pada bulan Januari 2023. Data
penelitian ini diperoleh melalui Rekam Medis Pasien. Penelitian ini melibatkan 40 Sampel. Hasil
penelitian ini dapat dilihat pada tabel 1 sampai tabel 6.

Tabel 1. Distribusi pasien karsinoma nasofaring menurut tahun

Tahun frekuensi Persentase %
2020 4 10%
2021 11 27.5%
2022 25 62.5%
Total 40 100%

Tabel 2. Distribusi Pasien Karsinoma Nasofaring Menurut Umur

Tahun frekuensi Persentase %
21-30 tahun 4 10%
31-40 tahun 7 17.5%
41-50 tahun 8 20.0%

>51Tahun 21 52.5%

Total 40 100%

Tabel 3. Distribusi Pasien Karsinoma Nasofaring Menurut Jenis Kelamin

Tahun frekuensi Persentase %
Laki-laki 17 42 5%
Perempuan 23 57.5%
Total 40 100%

Tabel 4. Distribusi Pasien Karsinoma Nasofaring Menurut Keluhan Utama Saat Datang

Tahun frekuensi  Persentase %
Epistaksis 9 22.5
Obstruksi Nasi 15 375
Tinitus 2 5.0
Otalgia 2 5.0
Odinofagia 2 5.0
Disfagia 3 7.5
Chepalgia 1 2.5
Benjolan di leher 6 15.0
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Total 40 100%

Tabel 5. Distribusi Pasien Karsinoma Nasofaring Menurut Stadium Penyakit

Tahun frekuensi Persentase %
Stadium | 4 10.0
Stadium 11 3 7.5
Stadium 111 12 30.0

Stadium IV A 15 375

Stadium IV B 4 10.0

Stadium IV C 2 5.0
Total 40 100.0

Tabel 6. Distribusi Pasien Histopatologi Pasien Karsinoma Nasofaring

Tahun frekuensi  Persentase %
Keratinizing Squamous Cell 4 10.0
Carcinoma (WHO-1)
Non-Keratinizing Carcinoma 12 30.0
(WHO-2)
Undifferentiated Carcinoma 24 60.0
(WHO-3)
Total 40 100.0
PEMBAHASAN

Tahun.

Penelitian ini menunjukan bahwa jumlah pasien dengan karsinoma nasofaring beragam pada tiap
tahunnya. Distribusi pasien dengan karsinoma nasofaring di tahun 2020 sebanyak 4 (10%) sangat
sedikit dibandingkan dengan distribusi pasien karsinoma nasofaring di tahun 2021 yaitu berjumlah 11
(27.5%). distribusi pasien karsinoma nasofaring di tahun 2022 yaitu sebanyak 25 (62.5%) menunjukan
jumlah yang signifikan lebih tinggi dibanding tahun 2020 dan tahun 2021.penelitian ini juga didukung
oleh penelitian dari Rhatomy et al berjudul Dampak COVID-19 pada kunjungan perawatan primer
yang dilakukan di puskesmas bayat klaten, jawa tengah pada tahun 2018-2020 pada penelitian tersebut
menunjukan hasil semua kelompok umur mengalami penurunan kunjungan, terutama pada kelompok
yang lebih muda, yaitu anak-anak berusia 0-9 tahun (71%), remaja berusia 10-19 tahun (63%), dan
dewasa muda berusia 20-44 tahun (50%). Penurunan juga terlihat pada kedua jenis kelamin. Namun,
kunjungan perempuan menunjukkan penurunan lebih banyak (46%) dibandingkan laki-laki (36%).
Pada periode awal pandemi, kunjungan pasien terdaftar menurun 49%, sedangkan pasien baru menurun
37%. Adapun keputusan klinis akhir, jumlah pasien rawat jalan menurun sebesar 48%, rujukan
eksternal sebesar 33% dan rujukan internal sebesar 71% (6). Penelitian ini juga di perkuat dari
penelitian yang dilakukan di Austria ditulis oleh. Metzler, B dkk yaitu Dari 19 pusat koroner perkutan
primer (PCI) publik yang dihubungi, 17 (90%) memberikan jumlah pasien yang dirawat. Selama masa

penelitian, mengamati penurunan yang signifikan dalam jumlah pasien yang dirawat di rumah sakit
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karena ACS. Menurut asumsi tersebut, 275 pasien tidak dirawat pada Maret 2020 (7). Penelitian yang
diterbitkan oleh The Canadian journal of neurological sciences penulis Bullrich B dkk juga
mendukung penelitian ini yaitu mengungkapkan bahwa terdapat penurunan yang signifikan sebesar
23% dalam jumlah keseluruhan peristiwa pada tahun 2020 dibandingkan dengan tahun 2019. Hasil
penelitian tersebut memparkan tentang sistem pemanfaatan perawatan stroke selama pandemi COVID-
19 2020 (8). Merujuk dari beberapa penelitian tersebut dapat disimpulkan bahwa merebaknya kasus
covid-19 di awal tahun 2020 yaitu dibulan maret menyebabkan pasien melakukan pembatasan
kedatangan difasilitas Kesehatan yang mempengaruhi jumlah kasus karsinoma nasofaring yang

terdiangnosis pada kurun waktu tersebut juga menurun.

Umur.

Penelitian ini menyatakan bahwa jumlah distribusi pasien karsinoma nasofaring menurut umur
terbanyak terjadi pada umur lebih dari 51 tahun yaitu sebanyak 21 sampel (52,5%). Hal ini sejalan
dengan penelitian faiza S dkk berjudul Karakteristik Klinis dan Patologis Karsinoma Nasofaring di
Bagian THT-KL RSUP Dr.M. Djamil Padang yaitu Penderita terbanyak ditemukan pada kisaran umur
41-65 tahun sebesar 68,18%, diikuti oleh dengan kisaran umur 21- <41 tahun sebesar 24,99%, kemudian
dengan Kisaran umur 13- 21 tahun sebesar 4,54%, dan Kisaran umur yang paling sedikit ditemukan pada
umur> 65 tahun sebesar 2,27% (9). Penelitian ini juga sejalan dengan Penelitian perez p dkk berjudul
Studi deskriptif klinis terhadap 40 pasien karsinoma nasofaring stadium lanjut di daerah dengan risiko
epidemiologi rendah yang diterbitkan oleh Otorinolaringologi Spanyol yaitu usia rata-rata adalah 54
tahun, sehingga 80% pasien berusia antara 40 dan 70 tahun, dengan puncak usia terletak antara 51 dan
60 tahun (10).

Jenis kelamin.

Penelitian ini menunjukan distribusi jenis kelamin dari 40 sampel dengan diagnosis karsinoma
nasofaring yaitu laki-laki sebanyak 17 sampel (42.5%) dan perempuan sebanyak 23 sampel (57.5%).
Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian ferdinand M dan i gede A berjudul karakteristik
pasien karsinoma nasofaring di poliklinik telinga hidung tenggorokkan-kepala leher rumah sakit umum
pusat sanglah denpasar pada bulan november-desember 2014 yaitu Dari 68 responden didapatkan data
proporsi jumlah responden dengan jenis kelamin laki-laki yang lebih banyak daripada perempuan, yaitu
dengan persentase laki-laki adalah 73.5% (n=50) dibanding perempuan sebesar 26,5% (n=18) (11).
Hasil penelitian ini juga tidak sejalan dengan penelitian skala besar diluar negeri yaitu penelitian breda
E, dkk berjudul Karakterisasi perjalanan klinis karsinoma nasofaring di kota Portugal, yang diterbitkan
oleh Departemen Otorinolaringologi. Institut Onkologi Portugal yaitu distribusi berdasarkan jenis
kelamin 150/213 pasien (67%) adalah laki-laki dan 73/213 (33%) adalah perempuan, yang sesuai dengan
rasio 2:1 (12). Kemungkinan penyebab mengapa pada penelitiaan ini ditemukan jenis kelamin
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perempuan lebih banyak daripada jenis kelamin laki-laki dikarenakan keterbatasan jumlah sample
penelitian yang disebabkan oleh distribusi jumlah pasien yang tidak merata pada tiap tahunnya akibat
pandemic covid 19. Pandemic covid 19 menyebabkan pasien cenderung untuk tidak datang kelayanan
Kesehatan seperti rumah sakit karena takut terpapar oleh virus covid-19.

Keluhan utama saat datang.

Menunjukan bahwa distribusi pasien karsinoma nasofaring dominan datang dengan keluhan
utama obstruksi nasi sebanyak 15 (37.5%), Epistaksis 9 ( 22.5%), Benjolan Di Leher 6 (15%), Disfagia
3 (7,5%) Tinitus 2 (5%), Otalgia 2 (5%), Odinofagia 2 (5%), Chepalgia 1 (2,5 %). Hal ini tidak sejalan
dengan faiza S dkk berjudul Karakteristik Klinis dan Patologis Karsinoma Nasofaring di Bagian THT-
KL RSUP Dr.M.Djamil Padang Gejala klinis terbanyak ditemukan adalah massa di leher sebesar
90,91%. Obstruksi hidung dan gangguan pendengaran ditemukan sebesar 79,55%, epistaksis sebesar
68,18%, sakit kepala sebesar 63,64%, dan tinnitus sebesar 56,82%. Gejala klinis berupa diplopia sebesar
38,64%, otorea sebesar 31,82%, dan ptosis sebesar 22,73%. Gejala klinis berupa rinore, otalgia, deviasi
lidah, trismus, penglihatan kabur, dan eksoftalmus masing-masing ditemukan lebih kecil dari 20%.(9)
kemudian pada penelitian Anugrah A berjudul karakteristik penderita karsinoma nasofaring pada pasien
rawat jalan di RSU pusat dr.wahidin sudirohusodo periode juni 2016 — juni 2017 Juga tidak sejalan
dengan penelitian ini tetapi berbeda ditribusi tertinggi keluhan utama dengan penelitian dari faiza S dkk
berjudul Karakteristik Klinis dan Patologis Karsinoma Nasofaring di Bagian THT-KL RSUP
Dr.M.Djamil Padang yaitu dari 55 pasien penderita karsinoma nasofaring yang dirawat jalan di RSUP
Pusat Dr. Wahidin Sudirohusodo Makassar periode Juni 2016 — Juni 2017, proporsi tertinggi
berdasarkan keluhan utama adalah pasien dengan keluhan nyeri kepala yaitu sebanyak 42 orang atau
sebesar 76.4% dan proporsi terendah adalah pasien dengan keluhan telinga nyeri yaitu 1 orang atau
sebesar 1.8% (13). Penelitian dari Anugrah A berjudul karakteristik penderita karsinoma nasofaring
pada pasien rawat jalan di rumah sakit umum pusat dr.wahidin sudirohusodo periode juni 2016 — juni
2017 menyatakan Gejala seperti nyeri kepala ini terjadi akibat perluasan tumor ke arah intracranial
melalui foramen laserum, dan menimbulkan kerusakan atau lesi pada saraf otak, hal ini juga mungkin
diakibatkan karena pasien KNF di RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo sudah dengan stadium 1V. Hal ini
yang menjadi kemungkinan mengapa keluhan utama terbanyak pada penelitiaan ini adalah pasien
dengan keluhan nyeri kepala.penelitian dari Anugrah A dilakukan dengan mengambil sampel pasien
rawat jalan, sedangkan pada penelitian faiza s dkk yang dilakukan di RSUP Dr. M. Djamil Padang dari
Oktober sampai Desember 2013. Sampel penelitian adalah data semua pasien dengan diagnosis akhir
karsinoma nasofaring yang dirawat di Bangsal THT-KL RSUP Dr. M. Djamil Padang dari Juni 2010
sampai Juli 2013 . jika kita melihat perbedaan tempat pengambilan sampel maka dapat dikatakan bahwa
pengambilan sampel yang dilakukan di bangsal rumah sakit cenderung pasien dalam kondisi yang stabil
dan telah dilakukan penanganan nyeri pada saat perawatan dibangsal rumah sakit, maka keluhan yang
menetap pada pasien adalah massa dileher dan dijadikan keluhan utama pasien terbanyak. Pada

penelitian yang saya lakukan keluhan utama saat datang yang terbanyak adalah obstruksi nasi yaitu
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sebanyak 15 (37,5%) hal ini dikarenakan massa tumor yang telah menginvasi rongga hidung atau sinus
paranasal yang sering terjadi pada pasien dengan stadium lanjut, seperti pada penelitian saya bahwa
pasien terbanyak masuk dalam stadium IV dan I11. Dapat disimpulkan bahwa Perbedaan keluhan utama
dari setiap penelitiaan ini bisa disebabkan karena kondisi penelitian yang berbeda, mulai dari jumlah
sampel,cara pengambilan data maupun lokasi penelitian.

Stadium penyakit

Penelitian ini menunjukan distribusi terbanyak pasien karsinoma nasofaring menurut stadium
penyakit yaitu pada stadium IV A dan stadium Il , dimana stadium IV A sebanyak 15 ( 37.5% ) dan
stadium 111 sebanyak 12 ( 30% ). Dengan distribusi yang sama pada stadium I dan Stadium IV B yaitu
sebanyak 4 (10%) . disusul secara berurutan stadium Il sebanyak 3 (7.5%),stadium 1V C sebanyak 2 (5
%) dan Stadium 0 sebanyak 0 (0 % ). Hal ini sejalan dengan penelitian Hibatullah, H.dkk berjudul
Karakteristik Penderita Karsinoma Nasofaring di Rumah Sakit Umum Daerah Al-lhsan Bandung
Periode 2017-2019 didapatkan stadium penyakit terbanyak pada pasien stadium I'VA sebanyak 40 orang
atau sebesar 44,44%. Tetapi tidak sejalan pada stadium | karena pada penelitian tersebut Urutan kedua
terbanyak setelah stadium IVA didapatkan yaitu stadium | sebanyak 33 (36,7%) (14). Pada penelitian
Bangun, H. A., dan Simanjuntak, A. M. Sejalan dengan penelitian ini bahwa dari 68 responden,
sebagian besar responden adalah stadium IV yaitu 26 orang (20,6% ) (15). sedangkan pada penelitian
dari Avdulla dkk berjudul Karakteristik Epidemiologi dan Analisis Kelangsungan Hidup Pasien Dengan
Kanker Nasofaring di Yunani Barat. Sampel berjumlah 77 pasien karsinoma nasofaring sebagian besar
pasien diklasifikasikan dalam stadium-111 sebanyak 30 (39%) ,stadium IV 20 (26%), dan stadium | 20
(26%), sedangkan hanya 7 (9,1%) pasien yang diklasifikasikan dalam stadium 11 (16).

Dari hasil penelitian ini juga dapat dilihat bahwa jumlah penderita KNF lebih banyak pada
stadium IV (lanjut), hal ini mungkin dikarenakan kurangnya kesadaran masyarakat untuk datang ke
dokter sampai keluhannya memburuk. Selain itu masih banyak masyarakat yang kurang menyadari
ketika ada tanda-tanda kanker. Sehingga banyak pasien yang melakukan pengobatan alternatif, akhirnya
pemerikasaan dan tindakan kerap ditunda-tunda. Dengan menunda kanker bisa bertambah parah dan
menyebar ke organ tubuh lainnya. Berbagai hal itulah yang menyebabkan banyak pasien kanker
karsinoma nasofaring datang berobat saat sudah stadium 1V (lanjut). Pada penelitian Hibatullah, H.dkk
berjudul Karakteristik Penderita Karsinoma Nasofaring di Rumah Sakit Umum Daerah Al-lhsan
Bandung Periode 2017-2019 dari Urutan kedua terbanyak setelah stadium IVA didapatkan adanya
stadium 1. Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan kepustakaan yang menyebutkan bahwa gejala yang
tidak spesifik membuat pasien yang datang ke pelayanan kesehatan dalam keadaan stadium lanjut. Hasil
tersebut didapatkan karena adanya keterbatasan penelitian bahwa banyaknya rekam medis yang tidak
lengkap khususnya dalam stadium penyakit dan kesan histopatologi. Untuk mempertahankan rekam
medis dalam kriteria inklusi, penulis mengelaborasikan dari terapi untuk melihat stadium penyakitnya
dan terapi banyak menyebutkan terapi medikantosa serta cairan dan menyimpulkan stadium penyakit

adalah stadium 1.

Penerbit: Fakultas Kedokteran — Universitas Muslim Indonesia 341



Fakumi Medical Journal: Jurnal Mahasiswa Kedokteran Vol.3 No.5 (Mei, 2023): E-1SSN: 2808-9146

Gambaran histopatologi

Pada penelitian ini menunjukan distribusi gambaran histopatologi pada pasien karsinoma
nasofaring menunjukan gambaran histopatologi terbanyak yaitu Undifferentiated Carcinoma who tipe 3
sebanyak 24 (60 %) dari total 40 sampel, dilanjutkan dengan gambaran histopatologi Non-Keratinizing
Carcinoma who tipe 2 sebanyak 12 (30%) dan gambaran histopatologi Keratinizing Squamous Cell
Carcinoma who tipe 1 sebanyak 4 ( 10%). Didukung oleh penelitian dari penelitian Avdulla dkk
berjudul Karakteristik Epidemiologi dan Analisis Kelangsungan Hidup Pasien Dengan Kanker
Nasofaring di Yunani Barat Sampel berjumlah 77 pasien karsinoma nasofaring yang menunjukan
bahwa 70,1% dari total sampel adalah gambaran histopatologi adalah WHO tipe 3 (Undifferentiated
Carcinoma), 20,8% WHO tipe 2 (Non-Keratinizing Carcinoma) dan 5,2% WHO tipe 1 (Keratinizing
Squamous Cell Carcinoma)(16). penelitian dari Guo, C dkk berjudul Ekspresi ANCR pada pasien
karsinoma nasofaring dan signifikansi klinisnya yang dilakukan di Rumah Sakit Rakyat Distrik Dantu,
Zhenjiang, Provinsi Jiangsu, Cina Juga sejalan dengan penelitian ini dimana mengkonfirmasi 18 kasus
(18,8%) karsinoma non-keratinisasi yaitu (WHO tipe Il) dan 78 kasus (81,2%) karsinoma tidak
berdiferensiasi (WHO tipe Il1) (17). penelitian yang dilakukan di italia dengan penulis Ourelis, K. dkk
berjudul Keistimewaan klinispatologis kanker nasofaring di wilayah Mediterania berisiko sedang
berjumlah 70 sampel Juga sejalan dengan penelitian ini dimana mengkonfirmasi sebanyak 52 kasus
(74,3%) karsinoma tidak berdiferensiasi (WHO tipe 111),15 (21,4%) karsinoma non-keratinisasi yaitu
(WHO tipe 1) dan 3 (4,3%) Keratinizing Squamous Cell Carcinoma (who tipe 1) (18). Penelitian ini
didukung oleh penelitian lainnya yang dilakukan di Indonesia tepatnya di Rumah Sakit Umum Daerah
Al-lhsan Bandung dengan peneliti Hibatullah, H.dkk berjudul Karakteristik Penderita Karsinoma
Nasofaring di Rumah Sakit Umum Daerah Al-lhsan Bandung Periode 2017-2019 didapatkan untuk
penderita karsinoma nasofaring berdasarkan histopatologi, frekuensi tertinggi terdapat pada WHO Tipe
Il/karsinoma sel tidak berdiferensiasi (undifferentiated carsinoma) sebanyak 55 orang atau sebesar
61,11% (14).

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan penelitian mengenai karakteristik pasien karsinoma nasofaring di rumah sakit
Pelamonia makassar tahun 2020-2022. Maka kami peneliti dapat menyimpulkan hal sebagai berikut:
Distribusi jumlah pasien karsinoma nasofaring di rumah sakit Pelamonia makassar tidak merata.
Dominan data adalah pasien yang datang pada tahun 2022 dan yang paling sedikit pada tahun 2020.
Umur >51 tahun terbanyak yang di diagnosis karsinoma nasofaring di rumah sakit Pelamonia makassar
tahun 2020-2022. Jenis kelamin perempuan terbanyak dibanding laki-laki yang di diagnosis karsinoma
nasofaring di rumah sakit Pelamonia makassar tahun 2020-2022. keluhan utama saat datang terbanyak
pada pasien yang didiagnosis karsinoma nasofaring di rumah sakit Pelamonia makassar tahun 2020-

2022 adalah gejala Obstruksi nasi. Stadium pasien terbanyak yang di diagnosis karsinoma nasofaring
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di rumah sakit Pelamonia makassar tahun 2020-2022 adalah stadium IV A. Gambaran Histopatologi
terbanyak yang di diagnosis karsinoma nasofaring di rumah sakit Pelamonia makassar tahun 2020-2022

adalah Undifferentiated Carcinoma (who tipe 3).

Saran dari penulis ditujukan untuk penelitian berikutnya dan Tindakan selanjutnya, yaitu:
Pertimbangkan untuk memasukkan berbagai faktor lain yang dapat mempengaruhi kunjungan pasien,
faktor penyakit lain, tingkat keparahan penyakit sebelumnya yang diderita pasien serta Riwayat kanker
lainnya pada pasien dan juga Mendorong pemerintah dalam hal ini dalam bidang Kesehatan untuk dapat
meningkatkan upaya pencegahan berupa promosi Kesehatan kepada masyarakat mengenai deteksi dini
karsinoma nasofaring serta cara mencegahnya agar tidak meningkatkan resiko terjadinya karsinoma
nasofaring di masyarakat , karena merujuk dari hasil penelitian ini bahwa rata-rata pasien karsinoma

nasofaring terdiagnosis stadium lanjut saat datang kerumah sakit..
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