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ABSTRACT

Background : Acute otitis media (AOM) is a middle ear infection disease that is
vulnerable / often found, especially in children, because of the anatomical shape of
the eustachian tube. Upper respiratory tract infection is the most common risk factor
for acute otitis media (AOM) in children.

Methods : This research is library research, which is a series of studies relating to
library data collection, or research in which the research object is excavated through
various library information.

Conclusion : There is an association between upper respiratory tract infection and
the incidence of acute otitis media, where there is a significant relationship between
ARI and AOM, namely ARI as a risk factor for acute otitis media.

Keywords : Upper respiratory tract infection, Acute otitis media.

ABSTRAK

Latar Belakang : Otitis Media Akut (OMA) merupakan penyakit infeksi telinga
tengah yang rentan/sering dijumpai terutama pada anak-anak, karena bentuk anatomi
tuba eustachiusnya. Infeksi saluran pernapasan atas merupakan faktor resiko paling
sering menyebabkan otitis media akut (OMA) pada anak.

Metode : Penelitian ini adalah penelitian kepustakaaan (library research), yaitu
serangkaian penelitian yang berkenaan dengan pengumpulan data pustaka, atau
penelitian yang objek penelititan digali melalui beragam informasi kepustakaan.

Kesimpulan : Terdapat hubungan infeksi saluran pernapasan atas dengan angka
kejadian otitis media akut dimana ada hubungan yang bermakna antara ISPA dengan
OMA yakni ISPA sebagai faktor resiko dari otitis media akut.

Kata Kunci :
akut.

Infeksi saluran pernapasan atas, Otitis media

69


https://ejurnal.methodist.ac.id/index.php/jkm/article/view/1329

Jurnal Kedokteran Methodist, Vol. 13 No.2 Desember 2020

https://ejurnal.methodist.ac.id/index.php/jkm/article/view/1325

PENDAHULUAN

Otitis media akut dapat terjadi pada semua usia,
tetapi tersering ditemukan pada bayi dan anak-anak yang
berusia tiga bulan sampai 3 tahun. Insidensi puncak
terjadi pada anak-anak berusia 18-20 bulan. Prevalensi
global tertinggi terjadi pada anak-anak berumur satu
sampai empat tahun (60,99%) dan anak berusia kurang
dari satu tahun.®

Prevalensi tertinggi otitis media akut di dunia terjadi
di Afrika Barat dan Tengah (43,37%), Amerika Selatan
(4,25%), Eropa Timur (3,96%), Asia Timur (3,93%), Asia
Pasifik (3,75%), dan Eropa Tengah (3,64%). Di Inggris,
sebanyak 30% anak — anak mengunjungi dokter anak
setiap tahunnya karena otitis media akut. Di Amerika
Serikat, sekitar 20 juta anak — anak menderita otitis media
akut setiap tahunnya. Di Asia Tenggara, Indonesia
termasuk keempat negara dengan prevalensi gangguan
telinga tertinggi (4,6%). Tiga negara lainnya adalah Sri
Lanka (8,8%), Myanmar (8,4%) dan India (6,3%).?

Di Indonesia sendiri belum ada data baku tentang
prevalensi otitis media akut. Berdasarkan survei
kesehatan indra pendengaran tahun 1993-1996 pada 7
provinsi di Indonesia didapatkan prevalensi penyakit
telinga tengah populasi segala umur di Indoneisa sebesar
3,9%.®) Penelitian otitis media akut di Rumah Sakit
Immanuel Bandung tahun 2013 di dapatkan penderita
OMA terbanyak pada kelompok balita (40,4%), anak laki-
laki (52%), anak-anak dengan pekerjaan orangtua ibu
rumah tangga (48,1%). ¥

Didapatkan bahwa dari 52 kasus otitis media akut di
Rumah sakit Immanuel Bandung tahun 2013 didapatkan
43 kasus dengan faktor risiko infeksi saluran pernapsan
atas yaitu sebanyak 82,7%. Penelitian otitis media akut
juga dilakukan di Poli THT-KL RSUP Dr M. Djamil
Padang tahun 2015 di dapatkan 192 pasien OMA dengan
kejadian tertinggi, pada musim hujan (65,6%), usia 6-12
tahun (30,7%), laki-laki (56,3). Keluhan otalgia (57,3%),
staidum hiperemis (unilateral) (46,7%) dan hiperemis-
hiperemis(bilateral, sinistra-dextra) (36,8%), serta riwayat
infeksi saluran napas atas (85,9%). ®

Berdasarkan uraian tersebut didapatkan bahwa kasus
OMA di Indonesia termasuk dalam prevalensi ke-empat
tertinggi, maka dari itu diperlukannya penelitian
hubungan infeksi saluran pernapasan atas dengan angka
kejadian otitis media akut.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian dengan
menggunakan metode studi literature review (library
research). Literature riview merupakan metode
pengumpulan data pustaka untuk mengidentifikasi,
evaluasi dari hasil penelitian sebelumnya dari data-data
yang diperoleh dari sumber pustaka atau jurnal yang
sudah dipublikasikan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Tinjauan pustaka ini menjelaskan bukti yang
dipublikasikan mengenai hubungan infeksi saluran
pernapasan atas dengan angka kejadian otitis media akut.
Penelitian  Muhammady, Suherlan & Septriana, 2019
terdapat angka kejadian infeksi saluran pernapasan atas
pada balita di Puskesmas Tasikmalaya sebesar 59,3%.
Angka kejadian OMA pada balita di Puskesmas
Mangunreja Kabupaten Tasikmalaya sebesar 51,9%.
Terdapat hubungan antara ISPA dengan OMA pada balita
di Puskesmas Mangunreja Kabupaten Tasikmalaya
dengan p value 0,001. Menurut analisis peneliti, Anak-
anak pada tahun kelima kehidupan dapat memiliki insiden
OMA yang lebih rendah karena memiliki imunitas parsial
terhadap patogen mikrobial dan respon inflamasi yang
kuat terhadap infeksi, OMA terjadi akibat tidak
berfungsinya sistem pelindung tadi. Suambatan atau
peradangan pada tuba esutachius merupakan faktor utama
terjadinya otitis media. Pada anak-anak semakin sering
terserang ISPA, kemungkinan terjadinya OMA juga
semakin besar. Dan pada bayi, terjadinya OMA
dipermudah oleh karena tuba eustachius pendek, lebar,
dan letaknya agak horizontal.

Penelitian Hassooni dkk, 2018 dari 300 swab
telinga yang dikumpulkan, sebagian besar 218 (72,7%)
pasien berada dalam kelompok usia kurang dari 10 tahun
dibandingkan dengan 82 (27,3%) kasus berusia sepuluh
atau lebih dari sepuluh tahun. Secara umum, masing-
masing otitis media kronis (109, 36,3%) dan otitis media
efusi pada (104, 34,7%) secara terpisah merupakan sekitar
dua pertiga dari sampel yang diteliti dibandingkan dengan
87 (29,0%) kasus otitis media akut.

Penelitian yang di lakukan oleh Utomo &
Siregar, 2018 terdapat kasus OMA dengan ISPA lebih
banyak di bandingkan dengan OMA tanpa ISPA. Hal ini
bisa diterangkan karena adanya perluasan infeksi dari
ISPA melalui tuba Eustachius ke cavum timpani dengan
cara reflux dari nasofaring. Epidemiologic evidence dan
clinical experience, ke duanya memperkirakan OMA
sering sebagai komplikasi ISPA. Interaksi antara bakteri
spesifik dengan virus pada ISPA meningkatkan resiko
terjadinya OMA. Lebih dari 60% anak yang terkena ISPA
mengalami komplikasi OMA atau otitis media dengan
efusi. Keadaan ini menguatkan hipotesis ISPA berperan
pada patogenesis OMA. Dari penelitian ini disimpulkan
bahwa OMA terbanyak ditemukan pada laki-laki, rentang
usia 1-3 tahun, dan pada pasien yang mengalami ISPA.

Penelitian yang dilakukan oleh Mahardika, Sudipta
& Sutanegara, 2019 menyatakan bahwa otitis media akut
pada anak sebagaian besar disebabkan oleh karena infeksi
saluran pernapasan atas (ISPA), yang lebih sering dialami
oleh anak laki-laki. Hal ini disebabkan oleh anak laki-laki
yang cenderung lebih aktif dan menyebabkan resiko
terpapar ISPA yang lebih tinggi, dan mempermudah
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terjadinya OMA. Jumlah penderita otitis media akut
(OMA) di Rumah Sakit Umum Sanglah Denpasar tahun
2014 adalah sebanyak 77 orang, dengan penderita
sebanyak berusia dibawah 2 tahun ®%, OMA ditemukan
lebih sering melibatkan sisi telinga unilateral. Nyeri
telinga merupakan gejala klinis OMA yang paling
banyak ditemui pada penelitian ini,dibandingkan
dengan pasien tanpa riwayat infeksi saluran pernapasan
atas. Pada penelitian ini lebih banyak penderita OMA
yang memiliki riwayat ISPA sebelumnya.
Penelitian yang dilakukan oleh Umar dkk, 2013

ISPA pada penelitian ini secara statistik bermakna
sebagai faktor resiko penyebab OMA, dan juga
merupakan faktor resiko yang dominan, berdasarkan
analisis bivariat dan multivariat. Sudah banyak
penelitian yang dilakukan untuk membuktikan ini.
Revai dkk menyatakan 30% dari ISPA menyebabkan
OMA. Chonmaitree dkk menyatakan insiden terjadinya
otitis media yang disebabkan oleh ISPA sebesar 61%,
yaitu 37% OMA dan 24% OME.(®

Penelitian yang dilakukan oleh Husni T, 2011
Peneliti menyimpulkan bahwa angka prevalensi OMA
tinggi pada anak dengan usia di bawah 5 tahun dan akan
semakin menurun angka prevalensi OMA seiring
dengan meningkatnya usia anak. Hal ini sesuai dengan
yang ditemukan oleh Revai, dkk (2007), dalam
penelitian yang menemukan 29-50% dari seluruh ISPA
berkembang menjadi OMA. 9

Penelitian yang dilakukan oleh Kardinan &
Soeng, 2013 menyimpulkan bahwa infeksi saluran
pernapasan atas (ISPA) merupakan faktor resiko
tersering otitis media akut (82,7%). Demam merupakan
gejala klinis tersering otitis media akut (81%). Pasien
dengan otitis media akut umumnya memiliki hasil

pemeriksaan laboratorium leukosit yang normal (69%).
@

KESIMPULAN

Dari beberapa jurnal yang sudah dilakukan studi
literatur adanya hubungan infeksi saluran pernapasan
atas dengan otitis media akut dengan menilai terjadinya
hubungan yang signifikan antara

1. Terdapat hubungan infeksi saluran pernapasan atas
dengan kejadian otitis media akut dimana lebih
banyak angka kejadian Otitis media akut yang
memiliki riwayat ISPA dibandingkan tanpa riwayat
ISPA.

2. Terdapat hubungan antara OM dan ISPA secara
klinis dan mikrobiologis.Patogen yang paling
banyak diisolasi adalah Pseudomonas aeruginosa,
Staphylococcus aureus.

3. Terdapat hubungan otitis media akut dengan jenis
kelamin dimana otitis media lebih sering tejadi pada
laki-laki dibandingkan dengan perempuan.

4. Terdapat hubungan otitis media akut dengan umur
dimana bayi dan anak-anak lebih rentan terjadinya
otitis akut karena tuba eustachius lebih pendek, lebar
dan letaknya agak horizontal.
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SARAN

1. Diharapkan peneliti selanjutnya dapat memperluas
penelitian dengan menambah variable lain seperti usia,
jenis kelamin, rhinitis alergi, dan variable lainnya.

2. Hasil pengkajian ini diharapkan dapat digunakan oleh
peneliti selanjutnya sebagai tambahan informasi untuk
melakukan penelitian dengan studi literature, sehingga
lebih memudahkan peneliti.
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