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Abstrak

Epilepsi merupakan suatu keadaan abnormal pada otak, ditandai dengan timbulnya faktor predisposisi
secara berkesinambungan dalam terjadinya suatu bangkitan epileptik, dan juga ditandai oleh adanya faktor
neurobiologis, kognitif, psikologis, dan konsekuensi sosial akibat kondisi tersebut. Bangkitan epileptik
merupakan suatu tanda dan/atau gejala yang timbul sepintas akibat aktivitas neuron pada otak yang abnormal
serta sinkron. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara frekuensi bangkitan epileptik dengan
kualitas hidup pasien epilepsi di RSUD Mangusada. Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik
dengan desain penelitian cross sectional serta menggunakan teknik consecutive sampling. Subjek penelitian ini
berjumlah 52 orang pasien epilepsi yang datang ke poliklinik saraf RSUD Mangusada periode Desember 2021
sampai Februari 2022. Pengumpulan data menggunakan kuesioner, mengumpulkan data sekunder dari rekam
medis pasien, dan wawancara. Penelitian ini dilakukan selama 3 bulan, pada bulan Desember 2021 sampai
dengan bulan Februari 2022. Data dianalisis dengan uji Spearman.Tingkat signifikasi pada penelitian ini
mendapatkan hasil (p) <0,001 yang berarti frekuensi bangkitan epileptik dengan kualitas hidup memiliki
hubungan bermakna. Nilai (r) dalam penelitian ini adalah -0,705 yaitu, korelasi bersifat kuat dengan arah
negatif artinya semakin sering terjadi bangkitan epileptik maka tingkat kualitas hidup pasien semakin rendah.

Kata Kunci: Frekuensi Bangkitan Epileptik, Kualitas Hidup, Pasien Eplepsi, RSUD Mangusada.

Abstract

[The Correlation Between Seizure Frequency and Quality of Life in Epilepsy Patients at Mangusada Hospital
2021-2022]

Epilepsy is an abnormal condition in the brain characterized by the continuous emergence of
predisposing factors in the occurrence of an epileptic seizure, which is also characterized by the presence of
neurobiological, cognitive, psychological, and social consequences of the condition. Epileptic seizures are
signs and/or symptoms that appear briefly due to abnormal and synchronous neuronal activity in the brain.
This study aims to determine the correlation between the frequency of epileptic seizures with the quality of life
in epileptic patients at the Mangusada Hospital. This research is an analytic observational study with a cross
sectional research design and uses a consecutive sampling technique. The subjects of this study were 52
epileptic patients who came to the neurosurgery polyclinic at RSUD Mangusada in the period of December
2021 to February 2022. The data were collected by questionnaires, collecting secondary data from patient
medical records, and interviews. This research was conducted for 3 months, from December 2021 to Febuary
2022. Data were analyzed by Spearman test. The level of significance in this study obtained results (p) <0.001
which means it has a significant correlation between frequency of epileptic seizures with quality of life. The
value (r) in this study is -0.705, the correlation is strong with a negative direction, meaning that the more
frequent epileptic seizures occur, the lower the quality of life in epileptic patiens.

Keywords: Seizure Frequency, Quality of Life, Epilepsy Patients, RSUD Mangusada.
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PENDAHULUAN

Epilepsi merupakan suatu keadaan
abnormal pada otak, ditandai dengan
timbulnya faktor predisposisi secara
berkesinambungan dalam terjadinya
bangkitan epileptik, ditandai juga dengan
adanya faktor neurobiologis, kognitif,
psikologis, dan konsekuensi sosial akibat
kondisi tersebut.'”

Adanya penyakit bawaan terkait
epilepsi, pengaruh pemakaian Obat Anti
Epilepsi (OAE) yang dikonsumsi dalam
batas waktu lama, atau keterbatasan dalam
kehidupan  yang  berkenaan  dengan
masyarakat dan kegiatan  sehari-hari
merupakan penyebab adanya halangan
kualitas hidup pada pasien epilepsi.
Bangkitan epileptik merupakan suatu tanda
dan/atau gejala yang timbul sepintas akibat
aktivitas neuron pada otak yang abnormal
serta sinkron.®

Data epilepsi di seluruh dunia

bervariasi, namun secara keseluruhan
prevalensinya mencapai 10 per 1000
penduduk. Di  negara  berkembang,

prevalensinya lebih tinggi yaitu sebesar
10.3-15.4 per 1000 penduduk baik pada
populasi dewasa ataupun anak-anak'. Di
Indonesia, epidemiologi kasus epilepsi
berjumlah paling sedikit 700.000-1.400.000
kasus dengan pertambahan 70.000 kasus
baru setiap tahun.®

Penelitian terdahulu menyebutkan,
bahwa sekitar 77% kasus epilepsi, pasien
sering  mengalami  gangguan  pada
kehidupan sosialnya yang dapat berefek
pada keberlangsungan kualitas hidupnya.
Pengaruh yang signifikan pada kualitas
hidup pasien epilepsi dapat terjadi akibat
faktor-faktor yang berperan antara lain:
faktor klinis, faktor demografi, faktor
psikososial, dan faktor OAE.®

Epilepsi dapat mengancam nyawa
akibat resiko kehilangan kesadaran ketika
bangkitan epileptik, sehingga beresiko
ketika pasien sedang melakukan kegiatan
seperti berkendara atau berolahraga. Efek
samping dari penggunaan obat epilepsi
mampu mempengaruhi kesehatan mental
pasien epilepsi, hal ini dikarenakan
buruknya pandangan masyarakat serta

pasien yang merasa kesulitan dalam
mengendalikan  kondisinya. Ketakutan,
kesalahpahaman, diskriminasi, dan stigma
sosial telah mengelilingi pasien epilepsi
selama berabad-abad.”®’

Berdasarkan latar belakang tersebut
dan hubungan antara frekuensi bangkitan
epileptik dengan kualitas hidup pasien
epilepsi belum banyak diteliti khususnya di
Bali maka peneliti tertarik melakukan
penelitian mengenai hubungan antara
frekuensi  bangkitan epileptik dengan
kualitas hidup pasien epilepsi.

METODE

Desain  pada  penelitian  ini
menggunakan metode analitik kuantitatif
dengan pendekatan secara cross sectional.
Penelitian ini  dilakukan di RSUD
Mangusada pada bulan Desember 2021
sampai dengan Februari 2022, instrumen
kueisioner yang digunakan WHOQOL-
Bref yaitu alat ukur yang valid dalam
menilai kualitas hidup dan rekam medis.”
Sampel diambil menggunakan consecutive
sampling karena dilakukan dengan cara
memilih sample yang memenuhi kriteria
penelitian Penelitian ini diajukan setelah
dinyatakan lulus uji etik oleh komite etik
penelitian kesehatan Rumah Sakit Daerah
Mangusada Badung dengan nomor: 1866/
UNWAR/LEMLIT/PD-13/2021.

Frekuensi  Bangkitan  Epilepstik
merupakan jumlah dari kekambuhan
epilepsi yang dialami oleh pasien. Skor
kualitas hidup diperoleh dari hasil
pengisian  kueisioner WHOQOL-BREF
oleh responden yang menggunakan skala
likert. Kriteria inklusi pada sample yaitu
bersedia menjadi subjek penelitian dengan
menandatangani lembar informed consent,
berusia 20-49 tahun, pasien sadar baik dan
kooperatif, pasien didiagnosis epilepsi
dengan melihat di rekam medis. serta
eksklusi, yaitu pasien mengalami hendaya
fisik, pasien menderita retardasi mental,
pasien epilepsi yang mengalami tuna
aksara, pasien mengalami gangguan fungsi
kognitif. Pada analisis univariat akan
dilakukan penjabaran dalam bentuk tabel
distribusi frekuensi, dan penggunaan uji

Aesculapius Medical Journal | Vol. 2 No. 3 | Oktober | 2022

Hal. 167



Hubungan antara Frekuensi Bangkitan Epileptik dengan Kualitas Hidup Pasien Epilepsi di RSUD

Mangusada, Bali

Spearman sebagai analisis bivariat.

HASIL
Karakteristik Dasar Sampel

Sampel dalam penelitian ini yaitu
pasien dewasa usia 20-49 tahun yang sesuai
dengan kriteria inklusi dan eksklusi
berjumlah 52 sampel. Sesuai table 1
terdapat jenis kelamin laki-laki dan
perempuan mendapatkan jumlah yang sama
yaitu 26 (50) orang laki-laki dan 26 (50)
perempuan, menunjukan proporsi terbesar
berdasarkan rentangan usia 40-49 tahun 23
(44,3), dan pendidikan SMA/SMK 15
(28,8).

Tabel 1 Karakteristik Umum Sampel

Variabel n (%)
Jenis kelamin

Laki-laki 26 50

Perempuan 26 50
Usia

20-29 Tahun 10 19,2

30-39 Tahun 19 36,5

40-49 Tahun 23 443
Pendidikan

Tidak sekolah 9 17,3

SD 9 17,3

SMP 9 17,3

SMA/SMK 15 28,8

Pprgqman 10 19,2

tinggi

Distribusi ~ durasi  terapi  responden
menunjukkan responden yang sudah terapi
kurang dari 10 tahun sebanyak 7 (13,5%)
orang dan sebanyak 45 (86,5%) orang
responden sudah melakukan terapi lebih
dari 10 tahun.

Hubungan Antara Frekuensi Bangkitan
Epileptik Dengan Kualitas Hidup Pasien
Epilepsi
Sesuai table 3 Hasil uji korelasi
spearman untuk frekuensi bangkitan
epilepsi memperoleh nilai (r) = -0,705 dan
nilai p < 0,001 < 0,05. Hal ini
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
signifikan antara frekuensi bangkitan
epileptik dengan kualitas hidup pasien
epilepsi.
a. Menunjukan hubungan kuat r = (0,6-0,8)
b. Menunjukan arah negatif, yaitu semakin
sering terjadi bangkitan epileptik maka
tingkat kualitas hidup semakin rendah.
Oleh karena itu, berdasarkan
penelitian ini didapatkan hubungan kuat
antara frekuensi bangkitan epileptik dengan
kualitas hidup dengan arah negatif yaitu
semakin sering terjadi bangkitan epileptik
yang terjadi berhubungan dengan semakin
rendahnya kualitas hidup pasien epilepsi.

Tabel 2. Variabel Penelitian

Variabel Penelitian

Sesuai table 2 menunjukkan bahwa
sebagian besar responden dalam penelitian
ini, jarang mengalami bangkitan epileptik
sebanyak 22 (42,3%) orang, sebanyak 16
(30,8%) orang sering mengalami bangkitan
epileptik dan responden yang sangat sering
mengalami bangkitan epileptik sebanyak 14
(26,9%) orang. Distribusi kualitas hidup
responden menunjukkan responden yang
mempunyai kualitas hidup cukup buruk
sebanyak 2 (3,8%) orang, sebanyak 35
(67,3%) orang responden mempunyai
kualitas hidup cukup baik dan 15 (28,8%)
orang responden mempunyai kualitas hidup
baik. Distribusi tipe terapi responden
menunjukkan responden yang monoterapi
sebanyak 12 (23,1%) orang dan 40 (76,9%)
orang responden melakukan politerapi.

Variabel n (%)

Frekuensi Bangkitan Epileptik

Jarang 22 42,3

Sering 16 30,8

Sangat Sering 14 26,9
Kualitas Hidup

Kualitas Hidup Buruk 0 0

Kualitas Hidup Cukup Buruk 5 3,8

Kualitas Hidup Cukup Baik 35 67,3
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Tipe Terapi

Monoterapi 12 23,1
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Durasi Terapi

< 10 Tahun 7 13,5

> 10 Tahun 45 86,5
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Tabel 3 Hubungan Antara Frekuensi Bangkitan Epileptik Dengan Kualitas Hidup Pasien Epilepsi

Kualitas Hidup

Variabel Buruk (];11111;111118 Cukup Baik Baik r p-value
n (%) n (%) n (%) n (%)
Frekuensi Bangkitan Epileptik
Jarang 0(0,0) 00,0 7(31,8)  15(68,2)
Sering 000,00 0(00)  16(1000)  0(00 0759 <0001
0(0,00 2(143)  12(85,7) 0 (0,0)

Sangat Sering

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian ini
responden yang berjenis kelamin laki-laki
memiliki proporsi yang sama dengan
perempuan yaitu masing-masing sebanyak
26 (50%) orang. Pada penelitian vakili
ditemukan bahwa, mayoritas jenis kelamin
perempuan  menderita  epilepsi  bila
dibandingkan dengan jenis kelamin laki-
laki.”

Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian oleh Khasanah (2015) dan
Hasibuan (2016) yang dilakukan pada
pasien epilepsi yang menemukan mayoritas
pasien epilepsi berjenis kelamin laki-laki.
Kesimpulannya adalah terdapat
kemungkinan yang sama untuk mengalami
epilepsi pada )jenis kelamin laki-laki dan
perempuan.

Pada penelitian Singh ditemukan
bahwa, secara genetik dan fisiologis
aktivitas otak dan transfer impuls antar
sinaps pada laki- laki lebih cepat dibanding
perempuan. Itu yang menyebabkan seorang
laki-laki lebih beresiko terkena epilepsi bila
dibanding dengan perempuan. Walaupun
penyebabnya belum diketahui secara pasti,
kecurigaan terhadap pengaruh hormon
dapat dijadikan salah satu patokan yang

mempengaruhi  epilepsi. Esterogen dan
progesteron pada wanita dapat
mempengaruhi  timbulnya  bangkitan

epileptik sampai periode tertentu sehingga
hal ini yang dapat mengakibatkan laki-laki
lebih berpotensi menderita epilepsy.”
Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian  besar
responden dalam penelitian ini berusia
antara 40-49 tahun yaitu sebanyak 23
(44,3%). Hasil penelitian tidak sama
dengan yang dikemukakan Tanaka et al

(2013) menyebutkan bahwa anak-anak dan
lansia lebih sering terkena epilepsy."”
Hasil penelitian oleh Megiddo et.al (2016)
menyebutkan usia anak-anak dan lansia
mayoritas terjangkit epilepsy."'”

Adanya keterbiasaan manusia dalam
menjalani aktifitas sehari-hari di usia
produktifnya menjadikan sebuah
kemungkinan besar epilepsi terjadi pada
kelompok dewasa. Adanya bahaya serta
paparan yang didapat saat bekerja dapat
menjadi etiologi dari epilepsi. Faktor risiko
yang dipicu dengan gaya hidup tidak sehat,
seperti kurang tidur menjadi salah satu
pencetus bangkitan epileptic."'?

Sebagian besar responden pada
penelitian ini merupakan lulusan SMA/
SMK 15 (28,8%) orang. Sigar et.al, (2017)
menemukan hasil, bahwa pasien epilepsi
dominan memiliki tingkat pendidikan SMA
yakni sebanyak 18 (51,5%) orang.

Hasil ini bisa saja dipengaruhi akibat
adanya gangguan fungsi kognitif yang
diderita oleh sebagian besar pasien epilepsi
sehingga mereka hanya mampu untuk
melaksanakan pendidikan hingga SMA. Di
lain sisi akibat adanya pengaruh stigma dari
lingkungan sekitar dapat menimbulkan rasa
ketidak percayaan terhadap diri sendiri bagi
pasien epilepsi dalam melargutkan ke
jenjang pendidikan berikutnya."

Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian sebagian
besar responden dalam penelitian ini jarang
mengalami  bangkitan epileptik  yaitu
sebanyak 22 (42,3%) orang, sebanyak 16
(30,8%) orang sering mengalami bangkitan
epileptik dan responden yang sangat sering
mengalami bangkitan epileptik sebanyak
14 (26,9%) orang.

Hasil ini sejalan dengan hasil
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penelitian ~ Gunadharma et.al (2015)
menemukan bahwa sebagian besar pasien
epilepsi mengalami frekuensi bangkitan

ringan  (43%), mengalami frekuensi
bangkitan sedang (24%), mengalami
bangkitan  berat (33%). Timbulnya
bangkitan epileptik dapat mengganggu

fungsi kognitif pasien, hal tersebut terjadi
karena adanya aktivitas listrik yang bersifat
abnormal kemudian akan mengganggu
sinaps-sinaps yang telah terbentuk.™
Terganggunya proses pengenalan dan
penyimpanan memori merupakan sebagian
efek buruk yang terjadi akibat adanya
aktifitas listrik yang abnormal. Kelelahan
yang terjadi akibat timbulnya bangkitan
epileptik secara terus menerus dapat
mengganggu konsentrasi serta  proses
pengenalan bagi para pasien. Munculnya

kebingungan setelah bangkitan dapat
menurunkan kinerja daya ingat.
Terkontrolnya bangkitan epileptik

merupakan faktor yang paling konsisten
dalam mempen%zguhi outcome  jangka

panjang epilepsy.

Durasi terapi sangat berpengaruh
dalam kualitas hidup pasien epilepsi,
pemberian  OAE  bertuyjuan  dalam

mengendalikan bangkitan epileptik yang
dapat timbul kembali. Namun dalam
mengkonsumsi OAE yang lama dapat
membuat pasien tersebut jenuh serta
kehilangan kepercayaan dalam mencapai
kesembuhan dan dapat menimbulkan efek
samping.'®

Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa responden yang sudah
terapi kurang dari 10 tahun sebanyak 7
(13,5%) orang dan sebanyak 45 (86,5%)
orang responden sudah melakukan terapi
lebih dari 10 tahun. Hasil ini memberikan
gambaran bahwa mayoritas pasien epilepsi
yang melakukan kontrol secara rutin di
RSUD Mangusada sudah melakukan terapi
lebih dari 10 tahun.

Kemungkinan terjadinya gangguan
memori pada pasien epilepsi dipengaruhi
akibat durasi pengobatan epilepsi yang
berlangsung lama. OAE mampu
menurunkan  bangkitan epileptik  dan
aktifitas epilepsi di otak dengan cara

meningkatkan  inhibisi  sinamps dan
mengurangi  eksitasi  neuron  yang
berlebihan.  Efek  samping  seperti
penurunan aktivitas motorik dan

psikomotor, penurunan konsentrasi, dan
gangguan kognitif dapat terjadi apabila
kerja dari OAE di rangsang terus menerus.
Durasi waktu yang panjang akan
memberikan efek samTE)ing seperti adanya
gangguan daya ingat."!

WHO (2012) menyatakan, kualitas
hidup dapat didefinisikan sebagai presepsi
dalam kehidupan yang dapat dinilai dari
segi budaya, prilaku, harapan hidup,
kesenangan, dan suatu penilaian individu
terhadap kedudukan dalam kehidupan.®
Keadaan fisik, mental, sosial dan
emosional mempengaruhi penilaian dalam
kualitas hidup, Kepuasan akan hidup,
kesehatan fisik, keluarga, pendidikan,
pekerjaan, kekayaan, kepercayaan agama,
keuangan dan lingkungan termasuk
kedalam cakupan dari kualitas hidup.
Kualitas hidup mencakup kedalam berbagai

macam  konteks  seperti (];Jerawatan
kesehatan, politik, dan pekerjaan.'”

Hasil penelitian dengan
menggunakan uji  korelasi  spearman

menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara frekuensi bangkitan epileptik dengan
kualitas hidup pasien epilepsi, karena hasil
yang didapatkan menunjukan arah negatif
yang bermakna semakin sering terjadinya
bangkitan epileptik maka tingkat kualitas
hidup semakin rendah. Nilai koefisien
korelasi sebesar -0,705 masuk pada
kategori 0,6-0,8 kuat. Berarti ada hubungan
yang kuat antara frekuensi bangkitan
epileptik dengan kualitas hidup pasien
epilepsi. Salim (2016) menemukan hasil,
frekuensi bangkitan epileptik dengan fungsi
kognitif, memperoleh arah koefisien
korelasi negatif, bermakna semakin tinggi
frekuensi bangkitan epileptik maka fungsi
kognitifnya akan semakin menurun."”

Anggraeni  (2012) menemukan hasil,
frekuensi  bangkitan epileptik dengan
tingkat kecemasan memiliki hubungan

yang positif, bermakna semakin sering
terjadi bangkitan epileptik maka tingkat
kecemasan akan meningkat.*”
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Baranowski  (2018)  menyatakan
bahwa, kualitas hidup sangat bergantung
pada frekuensi bangkitan epileptik, usia
ketika onset epilepsi pertama kali terjadi,
jumlah obat anti epilepsi, dan dukungan
orang-orang terdekat khususnya keluarga.
Secara umum kualitas hidup pada pasien
epilepsi lebih buruk bila dibandingkan
dengan orang sehat pada umumnya.
Timbulnya bangkitan epileptik
menimbulkan dampak yang sangat buruk
bagi pasien, terutama disaat melakukan
kegiatan  berkendara, serta  dapat
mengganggu Activity Daily Living (ADL)
atau aktivitas sehari-hari yang dilakukan
oleh pasien. Stigma negatif masyarakat
pada pasien epilepsi menjadi beban
tersendiri disamping resiko timbulnya
bangkitan epileptik. Frekuensi bangkitan
epileptik yang diiringi dengan kormoditas
penyakit memiliki dampak yang buruk bagi
kualitas  hidup  pasien. Selain itu
perekonomian pasien epilepsi juga ikut
berdampak akibat keterbatasannya dalam
melakukan aktifitas fisik sehingga kesulitan
dalam bekerja ataupun mendapatkan
pekerjaan.”

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar pasien epilepsi jarang
mengalami  bangkitan epileptik  yaitu
sebanyak 22 (42,3%) orang Hal ini
disebabkan karena sebagian besar pasien
epilepsi patuh dalam meminum obat.
Permatananda et.al (2019) menyatakan
bahwa, hal yang dapat mempengaruhi
kualitas hidup pada pasien epilepsi selain
jumlah terapi OAE adalah kepatuhan terapi.
Efek samping obat harus diperhatikan
sedini mungkin dalam pemberian OAE,
karena tidak hanya bekerja mengendalikan
bangkitan epileptik namun dapat mencegah
timbulnya efek samping ?/ang tidak dapat di
tolerisasi oleh pasien."” Permatananda

(2022)  menyatakan,  penatalaksanaan
epilepsi memiliki tujuan untuk
meminimalisir  komplikasi medis dan
dampak psikososial epilepsi. Dengan

adanya efek samping yang sedikit dan
bangkitan epileptik yang terkendali, maka
kualitas hidup pasien epilepsi akan menjadi
baik.?? Pada penelitian ini terdapat

beberapa keterbatasan yaitu narasumber
pada penelitian ini tidak dapat mengetahui
secara pasti kapan terjadinya bangkitan
epileptik karena di saat terjadinya
bangkitan epileptik terkadang diiringi
dengan menurunnya kesadaran pasien,
sehingga hal ini dapat mengakibatkan
adanya bias recall.

SIMPULAN

Berdasarkan penelitian ini didapatkan
bahwa terdapat korelasi antara frekuensi
bangkitan epileptik dengan kualitas hidup
pasien epilepsi di RSUD Mangusada.
Diharapkan kepada rumah sakit agar lebih
terbuka dalam menerima peneliti yang
dapat membantu mengetahui
perkembangan kasus penyakit dan nantinya
dapat dipergunakan untuk kepentingan
rumah sakit dan masyarakat. Diharapkan
peneliti  selanjutnya dapat melakukan
penelitian lebih lanjut dan lebih lengkap
dengan variabel yang berbeda serta data
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