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Abstract

Background: CSOM is an inflammation of the middle ear mucosa and mastoid space that lasts
more than 2 months characterized by perforation of the tympanic membrane and continuous
or intermittent discharge from the ear canal. This study aims to determine the characteristics
and radiological findings of CSOM patients. Methods: This type of study is descriptive with a
cross-sectional design. This study was conducted at the Haji Adam Malik General Hospital,
Medan, from April to December 2025 with a population of all CSOM patients who had
undergone a Temporal CT Scan at the Haji Adam Malik General Hospital, Medan, from January
2023 to December 2024. Samples were obtained as many as 37 patients from 46 ears. The
data were processed and presented in the form of a frequency distribution table. Results: The
results of the study showed that CSOM patients at Haji Adam Malik General Hospital Medan
were predominantly late adolescents, namely 17-25 years old (43.2%), male gender (62.2%),
high school education level/equivalent (73%) and unemployed (67.6%);, pseudomonas
aeruginosa culture results (37.8%); the main complaint was watery ears (84.8%); the location
of total perforation (37%); malignant CSOM type (95.7%); with CSOM complications (97.8%);
the left side of the ear (51.4%); and based on radiological examination, most of the types of
pneumatization were sclerotic (80.4%), and there was cholesteatoma (95.7%).

Keywords: Characteristics, Temporal CT Scan, Chronic Suppurative Otitis Media.
Abstrak

Latar Belakang: OMSK adalah inflamasi mukosa telinga tengah dan ruang mastoid yang
berlangsung lebih dari 2 bulan ditandai dengan perforasi membran timpani dan keluarnya
cairan dari liang telinga secara terus menerus atau hilang timbul. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui karakteristik dan temuan radiologi pasien OMSK. Metode: Jenis penelitian
adalah deskriptif dengan desain potong lintang (cross sectional study). Penelitian ini dilakukan
di Rumah Sakit Umum Pusat Haji Adam Malik Medan pada bulan April sampai dengan
Desember 2025 dengan populasi seluruh pasien OMSK yang sudah dilakukan CT Scan
Temporal di Rumah Sakit Umum Haji Adam Malik Medan periode Januari 2023 — Desember
2024. Sampel diperoleh sebanyak 37 pasien dari 46 telinga. Data diolah dan disajikan dalam
bentuk tabel distribusi frekuensi. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien OMSK di
Rumah Sakit Umum Pusat Haji Adam Malik Medan didominasi remaja akhir yaitu 17-25 tahun
(43,2%), jenis kelamin laki-laki (62,2%), tingkat pendidikan SMA/sederajat (73%) dan tidak
bekerja (67,6%); hasil kultur pseudomonas aeruginosa (37,8%); keluhan utama telinga berair
(84,8%); lokasi perforasi total (37%); tipe OMSK maligna (95,7%); dengan komplikasi OMSK
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(97,8%); sisi telinga sebelah kiri (51,4%); dan berdasarkan pemeriksaan radiologi sebagian
besar tipe pneumatisasi adalah skletorik (80,4%), dan ada kolesteatoma (95,7%).

Kata Kunci: Karakteristik, CT Scan Temporal, Otitis Media Supuratif Kronis.

A. PENDAHULUAN

Otitis media supuratif kronis (OMSK) merupakan penyakit infeksi yang paling umum
ditemui dalam praktik sehari-hari.! Otitis media supuratif kronis (OMSK) masih menjadi
penyakit yang sering terjadi pada populasi anak-anak dan merupakan salah satu penyebab
masalah pendengaran yang menyebabkan gangguan perkembangan bahasa dan kesulitan dalam
akademik.?

OMSK adalah inflamasi mukosa telinga tengah dan ruang mastoid yang berlangsung
lebih dari 2 bulan ditandai dengan perforasi membran timpani dan keluarnya cairan dari liang
telinga secara terus menerus atau hilang timbul. Di Indonesia, penyakit OMSK disebut dengan
istilah curek, congek, atau telinga berair.>*>¢

Prevalensi kejadian OMSK di Indonesia paling banyak diderita oleh anak-anak dan
berulang pada saat dewasa. Jenis kelamin juga mempunyai peranan dalam kejadian OMSK,
yang mana laki-laki lebih rentan mengidap OMSK karena faktor hormonal dan respon
imunologis. Kehidupan sosial ekonomi yang rendah, lingkungan kumuh, dan status kesehatan
serta gizi yang buruk merupakan faktor yang juga menjadi dasar terjadinya peningkatan
prevalensi OMSK.’

Dari sebuah penelitian menyimpulkan bahwa OMSK cenderung terjadi pada masyarakat
dengan tingkat pendidikan atau pengetahuan rendah. Rendahnya tingkat pendidikan
berdampak pada kurangnya pengetahuan tentang gizi, pola hidup sehat, penyakit ISPA yang
dapat menyebabkan otitis media sehingga menyebabkan masyarakat kurang memperhatikan
penyakit ini sehingga meningkatkan kejadian OMSK. OMSK juga didapati pada pasien dengan
riwayat pekerjaan yang pendapatan rendah, sehingga menyebabkan kesulitan dalam perawatan
kesehatan yang memadai penyediaan fasilitas perumahan yang layak, dan pendidikan yang
baik. Masalah utamanya adalah tidak tercukupinya kebutuhan akan makanan yang sehat, yang
berdampak pada kualitas gizi yang buruk, dapat melemahkan daya tahan tubuh, dan berdampak
pada rentannya penyakit terutama OMSK..8

Menurut WHO, negara-negara Pasifik Barat memiliki prevalensi OMSK tertinggi yaitu
sebesar 2,5% hingga 43%, diikuti oleh Asia Tenggara yaitu sebesar 0,9% hingga 7,8%, Afrika
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yaitu sebesar 0,4% hingga 4,2%, Amerika Selatan dan Tengah sebesar 3%, Mediterania Timur
sebesar 1,4%, dan terakhir Eropa prevalensi rata-rata yaitu sebesar 0,4%.’

Menurut survei dari Multi Center Study (MCS), Indonesia menempati posisi keempat
prevalensi tertinggi gangguan pendengaran di Asia Tenggara yaitu sebesar 4,6%, dengan
prevalensi tertinggi yaitu negara Sri Langka (8,8%), Myanmar (8,4%), dan India (6,3%).'°

Berdasarkan data Riskesdas Tahun 2013 menunjukkan bahwa sekitar 2,6% penduduk
Indonesia dengan usia 5 tahun ke atas mengalami gangguan pendengaran.!! Telah dilakukan
survei di Mayoritas yang terkena dampak tinggal di negara-negara kurang berkembang.
Diperkirakan terdapat 31 juta kasus baru OMSK setiap tahunnya, yang sekitar seperlimanya
terjadi pada anak-anak di bawah usia lima tahun.!

Pada kasus OMSK etiologi yang ditemukan berasal dari infeksi campuran bakteri Gram-
negatif, Gram-positif, aerob, dan bakteri anaerob. Pada OMA dapat disebabkan oleh bakteri
Staphylococcus — aureus, Streptococcus pneumoniae, Micrococcus catarrhalis, dan
Haemophilus influenza. Beberapa penelitian di seluruh dunia telah melaporkan bahwa
penyebab OMSK yang paling umum dan terisolasi dari pemeriksaan adalah Staphylococcus
aureus, Pseudomonas spp dan diikuti oleh beberapa bakteri Gram negatif seperti Klebsiella
spp, Proteus spp, Escherichia spp, dan Haemophilus influenza."!

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa pemeriksaan CT Scan preoperatif dapat
mendeteksi kelainan patologis yang ditemukan selama operasi, seperti kolesteatoma, erosi
osikel, kanalis semisirkularis, dan nervus fasialis. Proses identifikasi ini memberikan manfaat
penting dalam menentukan jenis dan teknik operasi yang akan digunakan.'? CT scan
preoperatif memiliki tingkat akurasi diagnosis yang tinggi dan mampu menilai sejauh mana
penyebaran penyakit, sehingga sangat berguna dalam merencanakan pendekatan bedah yang
aman serta membantu dalam memberikan konseling kepada pasien sebelum menjalani
operasi.'?

CT scan tulang temporal sangat akurat untuk menunjukkan adanya jaringan abnormal di
telinga tengah, dengan sensitivitas berkisar antara 70% hingga 96%. Akurasi CT scan temporal
preoperatif dalam menilai kolesteatoma pada penderita OMSK sebesar 87,04% dengan
sensitivitas 85%, spesifisitas 88,23%, nilai prediksi positif 80,95%, dan nilai prediksi negatif
90,91%. Sensitivitas CT scan tulang temporal preoperatif dalam menilai erosi pada

kolesteatoma tertinggi pada erosi skutum dan tegmen timpani (100%) dengan spesifisitas dan
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akurasi CT scan tulang temporal preoperatif dalam menilai erosi pada kolesteatoma tertinggi
pada erosi tegmen mastoid (100% dan 96,29%).!*

Kasus otitis media supuratif kronik yang sejak dahulu diketahui merupakan penyakit
dengan prevalensi yang tinggi bahkan jika tidak ditangani dengan baik dapat mengarah ke
berbagai komplikasi yang mengakibatkan penurunan kualitas hidup hingga kematian. Namun,
sampai sekarang insiden otitis media supuratif kronik di berbagai daerah di Indonesia masih
cukup tinggi, dan perlunya pemeriksaan CT scan temporal sebagai persiapan preoperatif yang
baik dan untuk menilai struktur anatomi dari telinga tengah dan mastoid, sehingga diagnosis
yang akurat dapat ditegakkan. Penanganan yang cepat diharapkan dapat meningkatkan kualitas
hidup bagi penderita dan dapat meningkatkan kemampuan linguistik dan perkembangan
akademik bagi anak yang menderita OMSK. Oleh karena itu, penulis tertarik untuk melakukan
penelitian Karakteristik dan temuan radiologi pasien Otitis media supuratif kronis di RS H.

Adam Malik selama periode Januari 2023 sampai dengan Desember 2024.

B. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan desain penelitian potong lintang
(cross sectional study). Penelitian dilakukan di RSUP H. Adam Malik Medan pada bulan April
2025 sampai dengan Desember 2025. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien
OMSK yang sudah dilakukan CT Scan Temporal di Rumah Sakit Umum Haji Adam Malik
Medan periode Januari 2023 — Desember 2024 dan memiliki data rekam medis yang lengkap
dengan sampel sebanyak 37 pasien (total sampling). Analisis Univariat digunakan untuk
mengetahui distribusi frekuensi setiap variabel penelitian yang bersifat kategorik yang
disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi, yang disertai dengan penjelasan yang disusun

dan dikelompokkan sesuai dengan tujuan penelitian.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN
Data Demografi Pasien OMSK
Karakteristik demografi pasien OMSK selengkapnya disajikan dalam tabel 1 berikut ini:

Tabel 1. Data Demografi Pasien OMSK di Rumah Sakit Umum Haji Adam Malik
Medan

Data Demografi n =37

Usia

53


https://journalversa.com/s/index.php/jpki

Jurnal Pendidikan: Kajian dan Implementasi

Vol. 8, No. 2

https://journalversa.com/s/index.php/jpki Mei 2026
Masa balita 0-5 tahun 1(2,7)
Masa kanak-kanak 6-11 tahun 3(8,1)
Masa remaja awal 12-16 tahun 6(16,2)
Masa remaja akhir 17-25 tahun 16(43,2)
Masa dewasa akhir 36-45 tahun 3(8,1)
Masa Lansia Awal 46-55 tahun 4(10,8)
Masa Lansia akhir 56-65 tahun 2(5,4)
Masa manula >65 tahun 2(5,4)
Jenis Kelamin
Laki-laki 23(62,2)
Perempuan 14(37,8)
Tingkat Pendidikan
Belum sekolah/tidak sekolah 1(2,7)
SD 2(5,4)
SMP 6(16,2)
SMA/Sederajat 27(73,0)
Perguruan Tinggi/sederajat 1(2,7)
Pekerjaan
Bekerja 12(32,4)
Tidak bekerja 25(67,6)

Dari Tabel 1 menunjukkan bahwa berdasarkan usia masa balita 0-5 tahun ada 1 responden

(2,7%), masa kanak-kanak 6-11 tahun ada 3 responden (8,1%), masa remaja awal 12-16 tahun

ada 6 responden (16,2%), masa remaja akhir 17-25 tahun sebanyak 16 responden (43,2%),

masa dewasa akhir 36-45 tahun ada 3 responden (8,1%), masa lansia awal 46-55 tahun ada 4

responden (10,8%), masa lansia akhir 56-65 tahun ada 2 responden (5,4%), dan masa manula

>65 tahun ada 2responden (5,4%). Dapat disimpulkan bahwa mayoritas pasien OMSK

didominasi masa remaja akhir yaitu 17-25 tahun sebanyak 16 responden (43,2%).

Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki, yaitu

sebanyak 23 responden (62,2%), sedangkan perempuan berjumlah 14 responden (37,8%).

Berdasarkan tingkat pendidikan pasien OMSK dengan tingkat pendidikan belum
sekolah/tidak sekolah ada 1 responden (2,7%), SD 2 responden (5,4%), SMP 6 responden
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(16,2%), SMA/Sederajat 27 responden (73%) dan Perguruan Tinggi/sederajat 1 responden
(2,7%). Dapat disimpulkan sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan
SMA/sederajat yaitu sebanyak 27 responden (73%).

Berdasarkan pekerjaan pasien OMSK sebagian besar tidak bekerja yaitu terdiri dari
pelajar, mahasiswa, dan ibu rumah tangga yaitu sebanyak 25 responden (67,6%) sedangkan

bekerja ada 12 responden (32,4%).

Hasil Kultur Pasien OMSK
Hasil kultur pasien OMSK dapat dilihat pada tabel berikut ini:

Tabel 2. Hasil Kultur Pasien OMSK di Rumah Sakit Umum Haji Adam Malik Medan

Hasil Kultur Pasien OMSK n =37
Proteus mirabilis 6(16,2)
Staphylococcus aureus 4(10,8)
Pseudomonas aeruginosa 14(37,8)
Staphylococcus epidermidis 4(10,8)
Achromobacter xylosoxidans 1(2,7)
Corynebacterium striatum 2(5,4)
Proteus hauseri 1(2,7)
Enterobacter hormaechei 1(2,7)
Klebsiella pneumoniae ssp pneumoniae 2(5,4)
Acinetobacter baumanni 2(5,4)

Dari Tabel 2 hasil kultur pasien OMSK menunjukkan bahwa Proteus mirabilis ada 6
responden (16,2%), Staphylococcus aureus ada 4 responden (10,8%), Pseudomonas
aeruginosa sebanyak 14 responden (37,8%), Staphylococcus epidermidis ada 4 responden
(10,8), Achromobacter xylosoxidans ada 1 responden (2,7%), Corynebacterium striatum ada 2
responden (5,4%), Proteus hauseri ada 1 responden (2,7%), Enterobacter hormaechei ada 1
responden (2,7%), Klebsiella pneumoniae ssp pneumonia ada 2 responden (5,4%), dan
Acinetobacter baumanni ada 2 responden (5,4%). Dapat disimpulkan bahwa hasil kultur pasien

OMSK sebagian besar adalah Pseudomonas aeruginosa yaitu sebanyak 14 responden (37,8%).
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Distribusi dan Klasifikasi OMSK yang Akan Dilakukan Operasi Timpani Mastoidektomi
Distribusi dan klasifikasi OMSK yang akan dilakukan operasi timpani mastoidektomi

dapat dilihat pada tabel berikut ini:

Tabel 3. Distribusi dan Klasifikasi OMSK di Rumah Sakit Umum Haji Adam Malik

Medan

Distribusi dan Klasifikasi OMSK n =46
Keluhan Utama
Telinga berair 39(84,8)
Penurunan pendengaran 4(8,7)
Nyeri telinga 3(6,5)
Lokasi Perforasi
Sentral 2(4,3)
Marginal 10(21,7)
Atik 13(28,3)
Subtotal 4(8,7)
Total 17(37,0)
Tipe OMSK
Benigna 2(4,3)
Maligna 44(95,7)
Komplikasi
Tanpa komplikasi OMSK 1(2,2)
Dengan komplikasi OMSK 45(97,8)
Sisi Telinga
Kanan 9(24,3)
Kiri 19(51.,4)
Bilateral 9(24,3)
Pemeriksaan Radiologi
Tipe Pneumatisasi
Baik 1(2,2)
Diploik 8(17,4)
Sklerotik 37(80,4)
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Distribusi dan Klasifikasi OMSK n=46
Kolesteatoma
Ada 44(95,7)
Tidak ada 2(4,3)

Dari Tabel 3 distribusi dan klasifikasi OMSK yang akan dilakukan operasi timpani
mastoidektomi berdasarkan keluhan utama menunjukkan bahwa responden dengan keluhan
telinga berair sebanyak 39 responden (84,8%) penurunan pendengaran ada 4 responden (8,7%)
dan nyeri telinga ada 3 responden (6,5%). Dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden
memiliki keluhan utama telinga berair yaitu sebanyak 39 responden (84,8%).

Berdasarkan lokasi perforasi tergolong sentral ada 2 responden (4,3%), marginal ada 10
responden (21,7%), atik ada 13 responden (28,3%), subtotal ada 4 responden (8,7%), dan total
sebanyak 17 responden (37%). Dapat disimpulkan bahwa sebagian besar lokasi perforasi
adalah total yaitu sebanyak 17 responden (37%).

Berdasarkan tipe OMSK sebagian besar tergolong maligna yaitu sebanyak 44 responden
(95,7%) sedangkan benigna ada 2 responden (4,3%).

Berdasarkan komplikasi menunjukkan bahwa sebagian besar responden dengan
komplikasi OMSK seperti : abses otak, subdural empyema dan paralisis saraf fasialis ada 45
responden (97,8%) sedangkan tanpa komplikasi OMSK ada 1 responden (2,2%).

Berdasarkan sisi telinga yang terkena OMSK yaitu sebelah kanan ada 9 responden
(24,3%), telinga kiri sebanyak 19 responden (51,4%), dan bilateral yaitu kanan dan kiri ada 9
responden (24,3%). Dapat disimpulkan bahwa sisi telinga yang terkena OMSK sebagian besar
adalah sebelah kiri yaitu sebanyak 19 responden (51,4%).

Berdasarkan pemeriksaan radiologi, tipe pneumatisasi yaitu baik ada 1 responden (2,2%)),
diploik ada 8 responden (17,4%) dan sklerotik sebanyak 37 responden (80,4%); dan
kolesteatoma sebanyak 44 responden (95,7%) dan tidak ada kolesteatoma ada 2 responden
(4,3%). Dapat disimpulkan bahwa sebagian besar pemeriksaan radiologi berdasarkan tipe
pneumatisasi adalah sklerotik yaitu sebanyak 37 responden (80,4%); dan ada kolesteatoma

sebanyak 44 responden (95,7%).
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DISKUSI
1. Data Demografi Pasien OMSK

Hasil penelitian data demografi pasien Otitis Media Supuratif Kronis (OMSK) yang akan
dilakukan operasi timpani mastoidektomi di Rumah Sakit Haji Adam Malik Medan terhadap
37 pasien menunjukkan bahwa sebagian besar pasien OMSK didominasi masa remaja akhir
yaitu 17-25 tahun (43,2%), jenis kelamin laki-laki (62,2%), tingkat pendidikan SMA/sederajat
(73%) dan tidak bekerja (67,6%) yaitu terdiri dari pelajar, mahasiswa, dan ibu rumah tangga.

Sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan Triola, dkk (2024) menunjukkan
sebagian besar pasien OMSK di RSUP Dr. M. Djamil berdasarkan kelompok usia adalah
remaja akhir dengan jenis kelamin laki-laki.!> Penelitian Aryani, dkk (2023) didapatkan usia
terbanyak penderita OMSK adalah 17-25 tahun (39,4%) dengan jenis kelamin laki-laki
(51,5%).'® Penelitian Arifin, dkk (2025) menunjukkan bahwa 80 pasien terdiagnosis OMSK
dengan mayoritas pasien berusia 11-20 tahun dan dominasi jenis kelamin laki-laki.!” Penelitian
Hansdah dan Sachdeva (2021) menemukan bahwa OMSK yang tidak aman lebih umum terjadi
pada pria muda berusia 16-30 tahun.'®

Berdasarkan berbagai penelitian di rumah sakit di Indonesia, karakteristik pasien Otitis
Media Supuratif Kronis (OMSK) secara umum melibatkan pasien usia produktif. Kelompok
usia terbanyak adalah rentang usia produktif atau dewasa (sekitar 20-60 tahun), meskipun
beberapa penelitian juga menemukan prevalensi tinggi pada remaja akhir (17-25 tahun).
Prevalensi antara laki-laki dan perempuan cenderung seimbang, dengan beberapa penelitian

melaporkan sedikit dominasi laki-laki atau perempuan, tergantung pada lokasi penelitiannya.

Hasil Kultur Pasien OMSK

Hasil penelitian kultur pasien Otitis Media Supuratif Kronis (OMSK) menunjukkan
bahwa sebagian besar pseudomonas aeruginosa (37,8%). Sejalan dengan penelitian yang
dilakukan Martanegara, dkk (2020) dari hasil kultur OMSK disebabkan oleh Pseudomonas
aeroginosa (19,97%)."” Dalam penelitian yang dilakukan Rahayu, dkk (2020), pola kuman
Pseudomonasa eruginosa banyak ditemukan (21,7%) pada pasien OMSK di RS Sanglah
Denpasar Bali. Pseudomonas aeroginosa bisa tumbuh dengan baik bahkan tanpa nutrisi
tertentu di media tumbuh, berkembang biak pada suhu ruangan, dan sangat resistan terhadap
antibiotik, sehingga membuatnya sulit diobati.?

Penelitian Artono, dkk (2022) dari 45 usap telinga, sekitar 68,89% bahan bedah
memberikan hasil kultur positif. Tidak ditemukan pertumbuhan mikroba pada pasien OMSK,
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dimana sebagian besar pertumbuhan bakteri monomikroba (57,8%). Dari isolat yang tumbubh,
70,58% diidentifikasi sebagai kelompok bakteri gram negatif, dengan isolat Pseudomonas
Aerogenosa menjadi yang paling umum (44,11%).2! Demikian pula hasil penelitian Hifni, dkk
(2020) dari 102 subjek dan 122 hasil kultur bakteri, ditemukan bahwa Pseudomonas
aeruginosa (36,1%) merupakan salah satu organisme penyebab OMSK yang paling umum,
diikuti oleh Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus epidermidis, dan Staphylococcus
aureus.*

Penelitian Lee dan Soleiman (2024) menemukan bahwa isolat bakteri yang paling umum
adalah Pseudomonas aeruginosa (35%), sebagian besar isolat (70%) menunjukkan
kemampuan pembentukan biofilm yang kuat.® Asroel, dkk (2013) menemukan bahwa dari

hasil kultur dijumpai 21,01% Pseudomonas aeruginosa.**

Distribusi dan Klasifikasi Pasien OMSK di Rumah Sakit Haji Adam Malik Medan
Berdasarkan distribusi dan klasifikasi pasien OMSK di Rumah Sakit Haji Adam Malik
Medan diperoleh sampel sebanyak 37 pasien dari 46 telinga.

Keluhan Utama

Hasil penelitian berdasarkan distribusi dan klasifikasi pasien Otitis Media Supuratif
Kronis (OMSK) yang akan dilakukan operasi timpani mastoidektomi di Rumah Sakit Haji
Adam Malik Medan menunjukkan bahwa berdasarkan keluhan utama umumnya sebagian besar
pasien memiliki keluhan utama yaitu telinga berair (84,8%). Penelitian sebelumnya yang
dilakukan Arifin, dkk (2025) pada pasien OMSK gejala utama yang paling banyak ditemukan
adalah otore, dan tatalaksana yang paling sering diberikan adalah terapi medikamentosa dengan
antibiotik topikal dan sistemik.!” Penelitian Martanegara, dkk (2020) gejala dan tanda klinis
yang paling sering terjadi adalah telinga berair (70,92%).'? Penelitian Singh et.al (2020) gejala
yang paling sering muncul adalah otorea (100%).?° Penelitian Mahdiani (2021) keluhan yang

paling sering adalah otore (86,2%).%¢

Lokasi Perforasi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar lokasi perforasi adalah total (37%)
yaitu perforasi yang tidak ada lagi membran timpani dan annulus timpanikus. Berbeda dengan
hasil penelitian sebelumnya yang dilakukan Triola, dkk (2024) bahwa tipe perforasi membran
timpani yang banyak dijumpai adalah subtotal. Untuk terapi tipe aman yang sering diberikan

adalah antibiotik sistemik dan pembedahan timpanoplasti dan untuk tipe bahaya yaitu
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antibiotik sistemik dan pembedahan timpanomasteodektomi.!> Begitu pula pada penelitian
Narendra dan Saputra (2020) ditemukan jenis perforasi terbanyak adalah subtotal (44%)

dengan jenis operasi yang dilakukan terbanyak adalah timpanoplasti (48%).%’

Tipe OMSK

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar tipe OMSK tergolong maligna
(95,7%) yaitu dijumpai kolesteatoma, disebut juga tipe bahaya atau atikoantral, yang
melibatkan bagian posterosuperior seperti atik, antrum dan mastoid dan dikaitkan dengan
perforasi atik, marginal dan total. Penyakit ini sering dikaitkan dengan proses pengikisan tulang
seperti kolesteatoma, granulasi dan osteitis. Tipe ini memiliki komplikasi resiko yang tinggi.
Penelitian sebelumnya yang dilakukan Martanegara, dkk (2020) menemukan bahwa penderita
OMSK tipe bahaya dengan komplikasi intratemporal di RSUP Dr. Hasan Sadikin masih
tinggi."”

Sedangkan penelitian Triola, dkk (2024) dan Mahayana, dkk (2023) tipe OMSK yang
ditemukan pada penelitiannya adalah tipe benigna/tidak dijumpai kolesteatoma, yaitu tipe
aman atau tubotimpani, yang melibatkan bagian anteriorposterior telinga tengah seperti tuba
Eustachius dan mesotimpanum dan dikaitkan dengan perforasi sentral dan subtotal. Tidak ada
resiko komplikasi yang serius.'>?® Begitu pula penelitian Narendra dan Saputra (2020)

ditemukan tipe OMSK terbanyak adalah tipe aman (60%).>’

Komplikasi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pasien dengan komplikasi OMSK
(97,8%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan Triola, dkk
(2023) pasien Otitis Media Supuratif Kronis (OMSK) berisiko mengalami komplikasi serius,
terutama pada tipe kolesteatom (tipe bahaya). Komplikasi dapat berupa gangguan pendengaran
permanen, infeksi telinga lanjut (mastoiditis), hingga komplikasi intrakranial (abses otak,
meningitis) yang mengancam jiwa akibat erosi tulang dan penyebaran infeksi dari telinga
tengah.'> Penelitian Hansdah dan Sachdeva (2021) menemukan bahwa komplikasi yang paling
sering ditemukan adalah mastoiditis (27 kasus).'8

Menurut Nasution, dkk (2023) otitis media supuratif kronik atau disebut juga OMSK
merupakan peradangan atau infeksi kronis pada telinga bagian tengah dengan adanya perforasi
membran timpani yang disertai dengan atau tanpa sekret pada liang telinga selama minimal 2-

6 minggu. Otitis media supuratif kronik dapat berawal dari otitis media dengan perforasi
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membran timpani yang semakin buruk. Adanya kolesteatoma, yaitu epitel skuamosa berkeratin

pada telinga tengah dapat memperburuk kondisi pasien hingga ke komplikasi.?’

Sisi Telinga

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar sisi telinga pasien yang terkena
OMSK sebagian besar adalah sebelah kiri (51,4%). Hasil penelitian ini didukung oleh
penelitian Singh, et.al (2020) keterlibatan dari 50 pasien keterlibatan telinga kiri mendominasi
yaitu sebesar 42%.%° Sedangkan penelitian sebelumnya yang dilakukan Mahayana, dkk (2023)
menemukan bahwa sisi telinga yang terdampak OMSK ada pada sisi unilateral (87,5%).%
Penelitian Rahayu, dkk (2020) menemukan berdasarkan sisi telinga, infeksi terbanyak adalah
unilateral (53,3%).2° Demikian pula penelitian Mooy dan Silvia (2023) berdasarkan sisi telinga
yang terinfeksi, OMSK lebih sering terjadi pada sisi unilateral, dengan jumlah 72 pasien

(84,7%) dan berdasarkan jenis otorea, jenis aktif lebih sering terjadi, dengan jumlah 67 pasien

(78,8%).30

Pemeriksaan Radiologi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa berdasarkan pemeriksaan radiologi sebagian besar
tipe pneumatisasi tergolong sklerotik (80,4%); dan ada kolesteatoma (95,7%). Hasil penelitian
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Muhibbah, dkk (2021) bahwa akurasi CT scan
tulang temporal preoperatif dalam menilai kolesteatoma pada penderita OMSK sebesar 87,04%
dengan sensitivitas 85%, spesifisitas 88,23%, nilai prediksi positif 80,95%, dan nilai prediksi
negatif 90,91%. Sensitivitas CT scan tulang temporal preoperatif dalam menilai erosi pada
kolesteatoma tertinggi pada erosi skutum dan tegmen timpani (100%) dengan spesifisitas dan
akurasi CT scan tulang temporal preoperatif dalam menilai erosi pada kolesteatoma tertinggi
pada erosi tegmen mastoid (100% dan 96.29%).'4

Penelitian Narendra dan Saputra (2020) ditemukan kolesteatoma (40%) dengan lokasi
terbanyak ditemukan di kavum timpani dan kavum mastoid (16%), jaringan granulasi dan
patologis lain (34%), osikel utuh (74%) dimana mayoritas kondisi osikel masih mobile
(44%).”” Penelitian Rahayu, dkk (2020) kolesteatoma dilaporkan 82% telinga pada HRCT
(tomografi terkomputasi resolusi tinggi).?°

Hasil temuan Nasution, dkk (2023) berdasarkan CT Scan, menunjukkan jaringan
sklerotik (100%), granulasi (60%), kolesteatoma (43,3%), erosi tulang-tulang pendengaran
(36,7%) dan erosi dinding tulang kanalis fasialis (6,7%).2° Penelitian Artono, dkk (2022)
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ditemukan dari 45 sampel sebanyak 57,77% pasien diidentifikasi sebagai kasus OMSK dengan
kolesteatoma.”!

Penelitian Toral dan Lagano (2021) yang bertujuan untuk menentukan stadium
kolesteatoma telinga tengah pada pasien yang menjalani operasi telinga tengah di Southern
Philippines Medical Center dari Januari hingga Desember 2019, berdasarkan sistem European
Academy of Otology and Neurotology/Japan Otological Society (EAONO/JOS) ditemukan
bahwa dari 42 kasus yang dievaluasi, kolesteatoma kongenital ditemukan pada 4 kasus,
sedangkan kolesteatoma yang didapat ditemukan pada 38 kasus (selanjutnya dibagi menjadi
34 kolesteatoma kantung retraksi dan 4 kolesteatoma non-kantung retraksi/ traumatik).

Mayoritas (57%) memiliki kolesteatoma stadium II (massa yang menempati setidaknya dua

sub-lokasi di telinga tengah) pada saat operasi yang dilakukan Pusat Medis Filipina Selatan.’!

D. KESIMPULAN

Ditemukan sebanyak 37 pasien OMSK dari 46 telinga di Rumah Sakit Umum Haji Adam
Malik Medan didominasi pasien remaja akhir yaitu 17-25 tahun (43,2%), jenis kelamin laki-
laki (62,2%), tingkat pendidikan SMA/sederajat (73%) dan tidak bekerja (67,6%).

Hasil kultur pasien OMSK sebagian besar pseudomonas aeruginosa (37,8%).

Keluhan utama sebagian besar pasien adalah telinga berair (84,8%); lokasi perforasi total
(37%); tipe OMSK tergolong maligna (95,7%); dengan komplikasi OMSK (97,8%); sisi
telinga sebelah kiri (51,4%); dan berdasarkan pemeriksaan radiologi sebagian besar tipe

pneumatisasi adalah skletorik (80,4%), dan ada kolesteatoma (95,7%).
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