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Abstract. Osteoporosis is a antention systemic bone disease in the world or Indonesia. Risk factor for 

osteoporosis can be divided into 2 risk factors, Genetic, age, and sex are important modifiable risk factors 

for osteoporosis accident. The purpose of this study to determine the characteristics of patients with 

primary osteoporosis. The research was descriptive to determine the description of primary osteoporosis 

at Al-Islam Hospital in Bandung on 2014. The population in this study were all patients with 

osteoporosis. This data was obtained from the medical records of patients with osteoporosis. There Data 

were analyzed using descriptive statistics. The result showed 276 patients with osteoporosis and showed 

that the majority of primary osteoporosis patients were older than 65 years as many as 168 people 

(60.86%). Patients with genital women have the highest proportion of primary osteoporosis as many as 

235 people (85.14%). The main complaints of patients with bone pain had the highest proportion for 206 

people (74.63%). Conclusions from the study characteristic of osteoporosis in Hospital Al-Islam Bandung 

in 2014, showed that more osteoporosis at the age of 65 years, women are the main complaints of patients 

and bone pain. 
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Abstrak. Osteoporosis merupakan suatu penyakit sistemik pada tulang yang menjadi perhatian publik 

baik dunia maupun Indonesia. Faktor risiko pada pasien osteoporosis terbagi menjadi faktor risiko yang 

bisa di modifikasi dan tidak bisa dimodifikasi. Genetik, usia, dan jenis kelamin merupakan faktor risiko 

tidak bisa dimodifikasi yang berperan penting dalam terjadinya osteoporosis pada seseorang. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui karakteristik penderita osteoporosis primer. Penelitian ini bersifat 

deskriptif  untuk mengetahui gambaran karakteristik osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam 

Bandung tahun 2014. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh pasien osteoporosis. Data ini diperoleh 

dari rekam medis pasien yang di diagnosis osteoporosis. Data dianalisis menggunakan statistik deskriptif. 

Hasil penelitian didapatkan 276 pasien osteoporosis dan menunjukkan bahwa sebagian besar pasien 

osteoporosis primer adalah berusia lebih dari 65 tahun yaitu sebanyak 168 orang (60.86%). Pasien dengan 

kelamin wanita memiliki proporsi osteoporosis primer tertinggi sebanyak 235 orang (85.14%). Pasien 

dengan keluhan utama nyeri tulang memiliki proporsi tertinggi sebanyak 206 orang (74.63%). Simpulan 

dari hasil penelitian gambaran karakteristik osteoporosis di Rumah Sakit Al-Islam Bandung pada tahun 

2014, memperlihatkan bahwa osteoporosis lebih banyak pada usia lebih dari 65 tahun, wanita dan 

keluhan utama pasien nyeri tulang.  

 

Kata kunci : Karakteristik pasien (usia, kelamin, keluhan utama) Osteoporosis, Osteoporosis 

Primer. 

 

A. Pendahuluan  

Osteoporosis adalah kelainan sistemik pada tulang yang di tandai dengan 

hilangnya jaringan tulang, berkurangnya arsitektur tulang, dan meningkatnya kerapuhan 

tulang yang mengawali terjadinya suatu risiko patah tulang.
1
 Berdasarkan Apley’s 

System of Orthopedaedics and Fractures, osteroporosis merupakan suatu penyakit 

kelainan metabolisme/sistemik tubuh yang membuat mineral, struktur, kekuatan, dan 

fungsi tulang menurun.
2 

Pada tahun 2003 World Health Organization (WHO) mencatat lebih dari 75 juta 

orang di Eropa, Amerika dan Jepang menderita osteoporosis dan penyakit tersebut 

mengakibatkan 2,3 juta kasus patah tulang per tahun di Eropa dan Amerika.
3 

Insidensi 
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osteoporosis di Asia terutama usia lebih dari 65 tahun sekitar 5,3% dari total populasi 

pada tahun 1995 dan diperkirakan 9,3% dari total populasi pada tahun 2025.
1 

Angka kejadian osteoporosis yang tinggi menjadi masalah bagi sistem pelayanan 

kesehatan karena angka  kejadiannya  semakin  meningkat  dengan bertambahnya usia, 

pola hidup yang tidak sehat, berkurangnya aktifitas fisik, dan diet yang tidak seimbang.
3
  

International Osteoporosis Foundation (IOF) mencatat, fraktur merupakan 

komplikasi tersering untuk penderita osteoporosis di seluruh dunia. Keadaan ini secara 

langsung atau tidak langsung, akan mempengaruhi produktivitas dan kualitas hidup 

seseorang. Fraktur tulang belakang, tulang pinggul, pergelangan tangan, dan tulang 

bagian tungkai bawah merupakan fraktur tersering yang di alami oleh penderita 

osteoporosis. Tercatat sekitar 40% penderita osteoporosis di seluruh dunia pada 

akhirnya mengalami fraktur yang di pengaruhi beberapa faktor risiko seperti jenis 

kelamin, asupan nutrisi dan usia di atas 50 tahun. IOF juga memprediksikan bahwa pada 

tahun 2050 sebanyak 50% kasus patah tulang yang disebabkan osteoporosis akan terjadi 

di Asia
1,3-5.

 

Pada tahun 2005 Departemen Kesehatan Republik Indonesia (DEPKES RI), 

mencatat dari hasil penelitian dengan sampel pasien osteoporosis sebanyak 65.727 

orang ( 22.799 laki-laki dan 42.928 perempuan) pada 16 wilayah di Indonesia termasuk 

Jawa Barat mencatat prevalensi osteoporosis sebesar 10,3%. Ini berarti 2 dari 5 

penduduk Indonesia memiliki risiko untuk terkena osteoporosis.
3
 

Osteoporosis dibagi menjadi dua golongan besar menurut penyebabnya, yaitu 

Osteoporosis primer adalah osteoporosis yang bukan disebabkan oleh suatu penyakit 

(proses alamiah) sedangkan osteoporosis sekunder disebabkan oleh barbagai kondisi 

klinis atau penyakit, seperti infeksi tulang, tumor tulang, pemakaian obat-obatan 

tertentu dan immobilitas yang lama.
3
 Osteoporosis primer terbagi menjadi osteoporosis 

primer tipe 1 yang biasanya terjadi pada wanita pasca menopause dan osteoporosis tipe 

2 yang biasanya terjadi pada usia lebih dari 70 tahun.
3
 

Osteoporosis memiliki .gejala yang tidak disadari dan cukup membahanyakan 

penderitanya, gejala tersebut meliputil fraktur (patah tulang), timbul rasa nyeri yang 

hebat pada tulang, tubuh menjadi pendek dan bongkok (kifosis dorsalis).
2-4 

Masalah 

yang dihadapi ketika seseorang mengalami osteoporosis tidak hanya karena penurunan 

kualitas dan fungsi hidup individu, tetapi juga masalah biaya kesehatan ketika terjadi 

fraktur dan meningkatnya mortalitas.
 

Berdasarkan paparan mengenai osteoporosis tersebut, osteoporosis mempunyai 

gambaran karakteristik yang sulit dideteksi, hal ini menyebabkan banyaknya pasien 

osteoporosis yang tidak menyadari telah menderita osteoporosis dan akhirnya  

mengalami komplikasi seperti mudah terkena fraktur (patah tulang). Untuk di Jawa 

Barat, khususnya Bandung gambaran karakteristik pada pasien osteoporosis masih 

belum banyak diketahui dengan pasti sehingga penulis tertarik untuk meneliti mengenai 

gambaran karakteristik pada penderita osteoporosis primer di RS AL- ISLAM Bandung, 

Jawa Barat, karena RS AL- ISLAM Bandung merupakan rumah sakit rujukan untuk 

daerah Bandung timur. 

 

B. Bahan Dan Subjek Penelitian 

 Bahan dan subjek penelitian yang digunakan adalah data rekam medis pasien 

poliklinik tulang yang telah di diagnosis osteoporosis primer di RS Al-Islam Bandung 

pada tahun 2014.Penelitian ini merupakan penelitian yang bersifat deskriptif dengan 

pendekatan metode cross sectional. Hasilnya berupa data kesimpulan deskriptif untuk 
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mengetahui gambaran karakteristik osteoporosis primer di Rumah Sakit Al Islam 

Bandung pada tahun 2014. 

Beberapa variabel pada penelitian ini adalah : 

1. Umur  pada pasien osteoporosis primer. 

2. Jenis kelamin pada pasien osteoporosis primer. 

3. Pasien yang memiliki manifestasi klinis osteoporosis primer.  

Penelitian ini merupakan penelitian yang bersifat deskriptif untuk mengetahui gambaran 

karakteristik osteoporosis primer di Rumah Sakit Al – Islam Bandung pada tahun 

2014.Penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Al -  Islam Bandung Jalan Soekarno – 

Hatta no. 644 dan penelitian dilakukan pada tahun 2015.  

 

C. Hasil Penelitian 

Presentase pasien osteoporosis primer di RS Al-Islam Tahun 2014 Presentase 

kejadian osteoporosis primer pada pasien osteoporosis di RS Al- Islam Bandung dapat 

dilihat pada gambar 4.1: 

 
 

Gambar 4.1  Presentase osteoporosis primer di RS Al-Islam Bandung 

 

Berdasarkan gambar 4.1 dapat dilihat bahwa presentase pasien osteoporosis 

primer pada keseluruhan pasien osteoporosis di RS Al- Islam Bandung pada tahun 2014 

adalah 98 %, sedangkan presentase osteoporosis sekunder adalah sebesar 2 %. 

Gambaran usia pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung 

Tahun 2014. Hasil penelitian yang telah dilakukan diperoleh bahwa gambaran usia 

pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung tahun 2014 dapat dilihat 

pada tabel di bawah ini Proporsi Usia Pasien Osteoporosis Primer di Rumah Sakit Al-

Islam Bandung  Tahun 2014  

 

 

 

Usia n % 

40 – 45 28 10.14 

55 – 65 80 28.98 

> 65 168 60.86 

Jumlah 276 100 

98% 

2% 

persentase pasien
osteoporosis primer

persentase pasien
osteoporosis sekunder
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Berdasarkan tabel 4.1 tentang gambaran usia pasien osteoporosis primer di 

Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014  menunjukkan bahwa sebagian besar 

pasien osteoporosis primer usia > 65 yaitu sebanyak 168 orang (60,86%) dan paling 

kecil adalah usia 40 - 45 yaitu sebanyak 28 orang (10.14%).Gambaran jenis kelamin 

pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 .Hasil 

penelitian yang telah dilakukan diperoleh bahwa gambaran jenis kelamin pasien 

osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 dapat dilihat pada 

tabel di bawah ini .Proporsi Jenis Kelamin Pasien Osteoporosis Primer di Rumah    

Sakit   Al-Islam Bandung Tahun 2014 

 

Jenis Kelamin n % 

Laki-laki 41 14.85 

Perempuan 235 85.14 

Jumlah 276 100 

 

Berdasarkan tabel 4.2 tentang gambaran jenis kelamin pasien osteoporosis primer 

di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 menunjukkan bahwa sebagian besar 

pasien osteoporosis primer berjenis kelamin perempuan sebanyak 235 orang (85.14%) 

dan laki-laki sebanyak 41 orang (14.85%).Gambaran gejala klinis pasien osteoporosis 

primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014. Hasil penelitian yang telah 

dilakukan diperoleh bahwa gambaran gejala klinis pasien osteoporosis primer di Rumah 

Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 dapat dilihat pada tabel di bawah ini . Proporsi 

gejala klinis pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 

 

Gejala Klinis n % 

Patah Tulang 15 5.43 

Nyeri Tulang 206 74.63 

Perubahan Bentuk Tulang 55 19.92 

Jumlah 276 100 

 

Berdasarkan tabel 4.3 tentang gambaran gejala klinis pasien osteoporosis primer 

di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 menunjukkan bahwa sebagian besar 

pasien osteoporosis primer mempunyai gejala klinis nyeri tulang yaitu sebanyak 206 

orang (74.63%) dan sebagian kecil yaitu patah tulang sebanyak 15 orang (5.43%). 

 

D. Pembahasan 

Hasil penelitian diperoleh bahwa gambaran usia pasien osteoporosis primer di 

Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 menunjukkan bahwa sebagian besar pasien 

osteoporosis primer adalah berusia > 65 yaitu sebanyak 168 orang (60,86%). 

Hal ini dikarenakan usia antara > 65 tahun rentan terhadap penurunan esterogen 

sehingga pada umur > 65 menjadi penyebab terjadinya osteoporosis. 
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Menurut Purwoastuti (2009) Tulang mengalami kepadatan maksimal pada usia 

30 – 40 tahun. Setelah usia lebih dari 40 tahun, osteoblas menurun tapi osteoklas ( 

penghancuran tulang) meningkat dan biasanya gejala timbul pada berusia diantara 51-75 

tahun.  Puncak massa tulang terjadi sejak umur 30-40 tahun. Artinya pada usia tersebut 

lebih banyak terjadi kerusakan tulang dibanding dengan pembentukannya, sedangkan 

tulang yang berpotensi terkena osteoporosis, yaitu tulang punggung hingga tulang ekor, 

tulang paha, tulang lengan, tulang pergelangan tangan dan tulang rahang.
17 

Pada usia 51 – 75 menurunnya tingkat esterogen sehingga dengan rendahnya 

kadar estrogen merupakan salah satu penyebab proses osteoporosis (kerapuhan tulang). 

Osteoporosis merupakan penyakit kerangka yang paling umum dan merupakan 

persoalan bagi yang telah berumur, paling banyak menyerang wanita yang telah 

menopause. Biasanya kita kehilangan 1% tulang dalam setahun akibat proses penuaan 

(mungkin ini yang menyebabkan nyeri persendian), tetapi setelah menopause kita 

kehilangan 2% setahunnya.
17

  

Menurut WHO dalam penelitiannya menyebutkan bahwa sekitar 69% wanita di 

dunia berisiko terkena osteoporosis, hal serupa juga akan terjadi pada laki – laki jika 

telah memasuki usia tua (lebih dari 60 tahun), dan disertai dengan faktor risiko yang 

memungkinkan terjadinya osteoporosis, seperti jarang mengkonsumsi kalsium, dan 

jarang berolahraga.
3
 

Jadi dapat diselaraskan hasil penelitian yang penulis lakukan dengan teori bahwa 

umur senium sangat banyak mengalami osteoporosis sehingga diharapkan dapat 

menjaga kesehatan agar mampu menjaga kualitas hidup lebih baik lagi. 

Hasil penelitian yang telah deskripsikan sebelumnya diperoleh bahwa jenis 

kelamin pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 

menunjukkan bahwa sebagian besar pasien osteoporosis primer berjenis kelamin 

perempuan sebanyak 235 orang (85.14%). 

Terjadi karena kekurangan estrogen (hormon utama pada wanita), yang 

membantu mengatur pengangkutan kalsium ke dalam tulang pada wanita. Biasanya 

gejala timbul pada wanita yang berusia di antara 51-75 tahun, tetapi bisa mulai muncul 

lebih cepat ataupun lebih lambat.
17

 

Tidak semua wanita memiliki risiko yang sama untuk menderita osteoporosis, 

wanita kulit putih dan daerah timur lebih mudah menderita penyakit ini dari pada wanita 

kulit hitam.
17

 

John Hutton (1984:35) memperkirakan sekitar 25% wanita kehilangan tulang 

lebih cepat daripada proses menua. Menurunnya kadar estrogen akan diikuti dengan 

penurunan penyerapan kalsium yang terdapat dalam makanan. Kekurangan kalsium ini 

oleh tubuh diatasi dengan menyerap kembali kalsium yang terdapat dalam tulang, dan 

akibatnya tulang menjadi keropos dan rapuh. Ada beberapa penyakit yang seringkali 

dialami oleh wanita menopause. Dari sudut pandang medik ada 2 (dua) perubahan 

paling penting  yang terjadi pada waktu menopause yaitu meningkatnya kemungkinan 

terjadi penyakit jantung, pembuluh darah serta hilangnya mineral dan protein di dalam 

tulang (osteoporosis). 
17

 

Dari uraian di atas dapat diselaraskan dengan hasil penelitian yang penulis 

lakukan bahwa wanita lebih rentan dibandingkan laki-laki. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa wanita lebih banyak dibandingkan laki-laki di Rumah Sakit Al-

Islam Bandung Tahun 2014.  

Hasil penelitian yang telah dideskripsikan sebalumnya diperoleh bahwa gambaran 

gejala klinis pasien osteoporosis primer di Rumah Sakit Al-Islam Bandung Tahun 2014 
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menunjukkan bahwa sebagian besar pasien osteoporosis primer mempunyai gejala 

klinis nyeri tulang yaitu sebanyak 206 orang (74.63%). 

Hasil temuan ditempat penelitian diperoleh bahwa nyeri pada tulang lebih banyak 

diantaranya nyeri sikut kiri dan bengkak,  nyeri kedua lutut dan paha, lutut sakit, edema, 

nyeri lutut kanan kiri, nyeri pinggang, bokong & perut bagian bawah, nyeri lutut 

kiri,  nyeri sendi, badan sakit. 

Berdasarkan uraian di atas, dapat diselaraskan dengan hasil penelitian yang 

penulis lakukan bahwa gejala klinis yang ditimbulkan pasien osteoporosis adalah nyeri 

pada tulang. 

 

E. Kesimpulan 

Adapun simpulan dari hasil penelitian dan pembahasan di atas adalah sebagai 

berikut : 

- Gabaran karakteristik pasien osteoporosis primer di RS AL-Islam Bandung tahun 

2014 berdasarkan kategori usia > 65 tahun adalah sebanyak 59,15%, berdasarkan 

jenis kelamin kategori perempuan adalah sebanyak 85,21% dan berdasarkan gejala 

klinis nyeri tulang 74,30%   
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