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HUBUNGAN STATUS MEROKOK DAN JENIS KELAMIN DENGAN
TIPE HISTOPATOLOGI PASIEN KAKER PARU DI RUMAH SAKIT
BHAYANGKARA TK.I PUSDOKKES POLRI TAHUN 2022-2024
Valencia Dyah Olisna
Abstrak

Pendahuluan: Kanker paru adalah jenis kanker dengan insidensi tertinggi pada
laki-laki dan tertinggi kedua pada perempuan, jumlah insiden kanker paru di
Indonesia meningkat dari tahun ke tahun dan merokok menjadi faktor risiko utama.
Histopatologi kanker paru dibagi menjadi dua jenis utama, yaitu SCLC (Small Cell
Lung Cancer) dan NSCLC (Non Small Cell Lung Cancer). SCLC (Small Cell Lung
Cancer) memiliki tingkat proliferasi lebih tinggi dan berhubungan kuat dengan
merokok. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan status
merokok dan jenis kelamin dengan tipe histopatologi pasien kanker paru di Rumah
Sakit Bhayangkara Tk.l Pusdokkes Polri Tahun 2022-2024. Metode: Penelitian
ini adalah penelitian kuantitatif jenis analitik observasional dengan desain
penelitian cross-sectional. Pengambilan sampel menggunakan data sekunder rekam
medis pasien secara total sampling dengan sampel sebanyak 80 pasien. Data yang
diperoleh dilakukan analisis univariat dengan menjabarkan distribusi frekuensi
masing-masing variabel, dan bivariat untuk melihat hubungan antara variabel
menggunakan uji Chi-square. Hasil: Berdasarkan 80 sampel yang digunakan,
didapatkan sebagian besar berada pada kategori tidak merokok (51,2%), berjenis
kelamin laki-laki (80,0%), dan memiliki tipe histopatologi adenokarsinoma
(75,0%). Melalui uji-Chi square didapatkan hasil p-value status merokok dengan
tipe histopatologi sebesar 0,040 dan p-value jenis kelamin dengan tipe histopatologi
sebesar 1,000. Kesimpulan: Analisis data menunjukkan terdapat hubungan yang
signifikan antara status merokok dengan tipe histopatologi kanker paru, tetapi tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan tipe histopatologi
kanker paru.

Kata kunci: Status merokok, jenis kelamin, histopatologi, kanker paru



RELATIONSHIP BETWEEN SMOKING STATUS AND SEXWITH
HISTOPATHOLOGICAL TYPES OF PULMONARY CANCER PATIENTS
AT BHAYANGKARA TK.lI PUSDOKKES POLRI HOSPITAL IN 2022-2024

Valencia Dyah Olisna
Abstract

Background: Lung cancer is the type of cancer with the highest incidence in men
and the second highest in women, the number of lung cancer incidences in
Indonesia is increasing year by year and smoking is the main risk factor.
Histopathology of lung cancer is divided into two main types, namely SCLC (Small
Cell Lung Cancer) and NSCLC (Non Small Cell Lung Cancer). SCLC (Small Cell
Lung Cancer) has a higher rate of proliferation and is strongly associated with
smoking. Objective: This study aims to determine the relationship between
smoking status and sex with histopathological types of lung cancer patients
at Bhayangkara Tk.I Pusdokkes Polri Hospital in 2022-2024. Methods: This
study is a quantitative study of the observational analytical type with a cross-
sectional research design. Sampling used secondary data from patients’ medical
records in total sampling with a sample of 80 patients. The data obtained was
analyzed univariate by describing the frequency distribution of each variable, and
bivariate to see the relationship between variables using the Chi-square
test. Results: Based on the 80 samples used, most of them were in the category of
non-smoking (51.2%), male (80.0%), and had adenocarcinoma histopathological
type (75.0%). Through the Chi-square test, the results of the p-value of smoking
status with histopathological type of 0.040 and the p-value of sex with
histopathological type of 1.000 were obtained. Conclusions: Data analysis
showed that there was a significant relationship between smoking status and
histopathological type of lung cancer, but there was no significant relationship
between sex and histopathological type of lung cancer.

Keywords: Smoking status, sex, histopathology, lung cancer
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