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Abstract: Rate of Tibia Fracture Based on Age, Gender, and Classification of
Fracture Based on Trauma Mechanism in RSUD. H. Abdul Moeloek Bandar
Lampung. Fracture is a discontinuity of bone structure caused by trauma. Fracture
cases in Indonesia, fractures in the lower extremities due to accidents have the
highest prevalence of injury, namely fractures of the tibia. The purpose of this study
was to determine the incidence of tibial fractures based on age, gender and
classification based on trauma mechanisms in hospitals. Dr. H. Abdul Moeloek.
Descriptive type research, retrospective research design conducted at RSUD Dr. H.
Abdul Moeloek, Lampung Province, which will take place from December 2021 to
February 2022. The population is all patients with tibia fractures at the RSUD. Dr. H.
Abdul Moeloek in 2017 - 2020. Sampling was done by total sampling. Data obtained
from secondary data obtained from medical records. Presentation of data with
frequency distribution table. Patients with tibial fractures based on age were more
common at the age of 20-60 years (81.7%) with the majority occurring in men
(67.0%) with the location often occurring in the medial (48.7%) and the most
frequent was open wound (50.4%) which occurred due to high energy trauma
mechanism (89.6%). Tibial fractures are more common at the age of 20-60 years
with the majority occurring in men with the most frequent location on the medial
side, most often open wounds that occur due to high energy trauma mechanisms.

Keywords: tibial fracture, gender and classification based on trauma mechanism

Abstrak: Angka Kejadian Fraktur Tibia Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin Dan
Klasifikasi Fraktur Berdasarkan Mekanisme Trauma Di RSUD H. Abdul
Moeloek Bandar Lampung. Fraktur Merupakan Terputusnya Kontinuitas Jaringan
Tulang Yang umumnya disebabkan oleh tekanan dan kebanyakan diakibatkan
kecelakaan lalulintas. Kasus fraktur di Indonesia, fraktur pada ekstremitas bawah
akibat kecelakaan memiliki pravelensi yang paling tinggi terjadinya cedera yaitu
fraktur fraktur tibia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui angka kejadian
fraktur tibia berdasarkan usia, jenis kelamin dan klasifikasi fraktur berdasarkan
mekanisme trauma di RSUD. Dr. H. Abdul Moeloek. Jenis penelitian deskriftif,
rancangan penelitian Retraspektifyang dilakukan di RSUD Dr. H. Abdul Moeloek
Provinsi Lampung yang berlangsung pada bulan Desember 2021 sampai Februari
2022. Populasi adalah seluruh pasien fraktur tibia di RSUD. Dr. H. Abdul Moeloek
tahun 2017 - 2020. Pengambilan sampel dengan cara total sampling. Data diperoleh
dari data sekunder yang diperoleh dari rekam medis. Penyajian data dengan table
distribusi frekuensi. Pasien fraktur tibia berdasarkan usia lebih banyak terjadi pada
usia 20 - 60 tahun (81,7%) dengan mayoritas terjadi pada laki - laki (67,0%)
dengan lokasi yang sering terjadi pada bagian medial (48,7%) dan yang paling sering
luka terbuka (50,4%) yang terjadi karena mekanisme trauma high energy (89,6%).
Fraktur tibia lebih banyak terjadi pada usia 20 - 60 tahun dengan mayoritas terjadi
pada laki - laki dengan lokasi yang paling sering dibagian medial yang paling sering
luka terbuka yang terjadi karena mekanisme trauma high energy.

Kata kunci: fraktur tibia, jenis kelamin dan klasifikasi fraktur
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PENDAHULUAN
Fraktur merupakan istilah dari
hilangnya kontinuitas tulang, tulang

rawan baik yang bersifat total maupun
sebagian yang biasanya disebabkan oleh
trauma atau tenaga fisik (Helmi, 2012).

Berdasarkan data pada tahun
2013 World Health Organization (WHO)
mencatat bahwa kecelakaan lalu lintas
mencapai 120.2226 kali atau 72% dalam
setahun. Fraktur merupakan suatu
kondisi dimana terjadinya inkontinuitas
integeritas tulang. Penyebab terjadinya
fraktur dikarenakan adanya trauma atau
cedera akibat benturan yang keras.
Beberapa faktor yang biasanya dapat
menyebabkan terjadinya fraktur vyaitu
antara lain faktor kelemahan (tenaga
yang sudah lama berdiri, terpeleset atau
tersenggol sedikit jatuh) dan faktor usia
(dimana pada faktor ini juga menjadi
pemberat kasus fraktur) (KEMENKES RI,
2019).

Pada tahun 2018 berdasarkan hasil
Riset Kesehatan Dasar telah didapatkan
bahwa dari sekian banyaknya kasus
fraktur di Indonesia, fraktur pada
ekstremitas bawah akibat kecelakaan
memiliki prevalensi yang paling tinggi
terjadinya cedera yaitu fraktur dengan
persentase yaitu sebesar 67,9% dari
92,976. Orang dengan kasus fraktur
pada tibia sebanyak 3.775, orang yang
mengalami fraktur cruris sebanyak
14.027, orang yang mengalami fraktur
femur sebanyak 19.754, orang yang
mengalami fraktur pada tulang tulang
kecil dikaki sebanyak 970 dan orang
yang mengalami fraktur fibula sebanyak
337. Berdasarkan klasifikasi fraktur tibia
dibagi menjadi dua yaitu fraktur tertutup
dan terbuka. Data mengenai pravelansi
fraktur terbuka dan tertutup di Indonesia
masih sulit untuk ditemukan. Pada tahun

2018 menyatakan cedera secara
nasional sebesar 9,2% dengan
prevelansi  tertinggi ditemukan di
Sulawesi Tengah (13,8%) dan terendah
di Gorontalo (6,9%). Di provinsi
Lampung sebanyak (7,2%). Penyebab
cedera terbanyak yaitu akibat
kecelakaan lalulintas (2,2%), kecelakaan
sepeda motor (72,7%), cedera

menumpang sepeda motor (19,2%),
mengendarai mobil (1,2%), menumpang
mobil (1,3%), naik kendaraan tidak
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bermesin (2,7%), dan pejalan kaki
(4,3%) (Riskesdas, 2018).

Hasil penelitian di Rumah Sakit
Umum Pembantu Denpasar pada bulan
Januari - Desember 2017 didapatkan
bahwa kasus fraktur tibia terbuka
sebanyak 45 orang. ditemukan pada
jenis kelamin laki-laki sebanyak 31 orang
(68,9%) dan perempuan didapatkan
sebanyak 14 orang (31,1%). Hal ini
dapat terjadi karena laki - laki lebih aktif
bekerja diluar dan hampir setiap hari
selalu berkendara yang mana menjadi
salah satu risiko terjadinya kecelakaan
atau trauma, (Paula M. et all, 2016).

Fraktur tibia terbanyak terjadi
pada usia 18-40 tahun sebanyak 29
orang (64,4%). Hal ini dapat dibagi
dalam kategori wusia 18-40 tahun
merupakan kategori produktif/aktif
dalam melakukan aktifitas bekerja dan
sehari - hari dan secara legal sudah
boleh mengendarai kendaraan vyang
mana salah satu faktor risiko terjadinya
tibia lebih sering pada Pengendara motor
vang lalai saat berkendara, (Gede
Dehandra Dipastraya Wikananda et all,
2019). Dari uraian diatas maka peneliti
tertarik untuk mengetahui angka
kejadian terjadinya fraktur  tibia
berdasarkan usia, jenis kelamin dan
klasifikasi fraktur berdasakan
mekanisme trauma.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan
dalam penelitian ini adalah deskriptif
untuk mengetahui angka kejadian
terjadinya fraktur tibia berdasarkan usia,
jenis kelamin, dan klasifikasi fraktur
berdasarkan mekanisme trauma 2017-
2020 di RSUD Dr.H.Abdul Moeloek
Bandar Lampung. Penelitian ini dilakukan
pada bulan Januari 2022 sampai dengan
selesai di RSUD Dr.H.Abdul Moeloek
Bandar Lampung. Teknik pengambilan
sampel pada penelitian ini adalah dengan

cara menggunakan total sampling
dimana semua populasi berhak menjadi
sample.

Kriteria Inklusi 1) Pasien fraktur
Tibia yang di rawat di RSUD. Dr. H. Abdul
Moeloek berdasarkan usia anak, remaja,
dewasa dan lansia. 2) Pasien dengan
fraktur Tibia yang di rawat inap dan
rawat jalan di RSUD. H. Abdul Moeloek
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berdasarkan jenis kelamin. 3) Pasien
dengan fraktur tibia  berdasarkan
mekanisme trauma di RSUD Abdul

Moeloek. Kriteria Eksklusi 1)Pasien

fraktur tibia dengan data rekam medis di
RSUD Abdul Moeloek yang tidak lengkap.
2) Pasien fraktur tibia yang ada
komplikasi di RSUD Abdul Moeloek 3)
Pasien fraktur tibia dengan fraktur platea
di RSUD. H Abdul Moeloek. Pada
penelitian ini maka disajikan dalam

HASIL

bentuk tabel yang terdiri dari
perhitungan table frekuensi persentase
melalui aplikasi SPSS (stastical product
and service solution) for windows)
karena saat melakukan uji normalitas
data yang sudah didapatkan
menghasilkan data yang tidak normal,
oleh karena itu penelitian ini
menggunakan table frekuensi.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Pasien Fraktur Tibia Berdasarkan
Usia tahun 2017-2020 RSUD Dr. H. Abdul Moeloek

No. Usia Frekuensi
N P
1.  Anak (1 - 10 tahun) 0 0,00 %
2. Remaja (11 - 19 tahun) 15 13,0 %
3. Dewasa (20 - 60 tahun ) 94 81,7%
4 Lanjut Usia ( 61 tahun ke atas) 6 5,2%
Jumlah 115 100 %

Berdasarkan tabel 1 di atas dapat
dilihat bahwa dari 115 pasien fraktur
tibia berdasarkan dengan kategori usia
anak (1 - 10 tahun), usia dewasa (20 -

60 tahun) sebanyak 94 orang (81,7%),
dan kategori usia lanjut usia (61 tahun
ke atas) sebanyak 6 orang (5,2%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Pasien Fraktur Tibia Berdasarakan
Jenis Kelamin tahun 2017-2020 RSUD Dr. H. Abdul Moeloek

Frekuensi
No. Jenis Kelamin
N P
1. Laki - Laki 77 67,0 %
2. Perempuan 38 33,0 %
Jumlah 115 100 %

Berdasarkan tabel 2 dapat dilihat
bahwa dari 115 pasien fraktur tibia
berdasarkan jenis kelamin pasien
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terdapat pada laki-laki sebanyak 77
orang (67,0%) dan perempuan sebanyak
38 orang (33,0%).
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Tabel 3. Distribusi Frekuensi Pasien Fraktur Tibia Berdasarakan
Lokasi tahun2017-2020 RSUD Dr. H. Abdul Moeloek

. Frekuensi
No Lokasi N P
1. Proksimal 16 13,9 %
2. Medial 56 48,7 %
3. Distal 43 37,4 %
Jumlah 115 100 %
Berdasarkan tabel 3 di atas dapat dilokasi proksimal dengan 16 orang

(13,9 %), dilokasi medial 56 orang (48,7
%) dan kemudian dilokasi distal
sebanyak 43 orang (37,4 %).

dilihat bahwa dari 115 pasien fraktur
tibia berdasarkan klasifikasi lokasi
fraktur terbanyak adalah terdapat

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Pasien Fraktur TibiaBerdasarakan
Mekanisme Trauma tahun 2017-2020 RSUD Dr. H. Abdul Moeloek

Frekuensi

No Mekanisme Trauma b
1. High-energy 103 89,6 %
2. Low-energy 12 10,4 %
Jumlah 115 100 %

Berdasarkan tabel 4 di atas dapat
dilihat bahwa dari 115 pasien fraktur
tibia berdasarkan klasifikasi mekanisme
penderita fraktur tibia, mekanisme

trauma dengan high-energy sebanyak
103 orang (89,6 %) dan untuk
mekanisme trauma /low-energy sebanyak
12 orang (10,4 %).

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Pasien Fraktur Tibia Berdasarakan Hubungan
Dengan Dunia Luar tahun 2017-2020 RSUD Dr. H. Abdul Moeloek

. Frekuensi
No Hubungan Dengan Dunia Luar b
1. Luka Terbuka 58 50,4 %
2.  Luka Tertutup 57 49,6 %
Jumlah 115 100 %
Berdasarkan tabel 5 di atas dapat PEMBAHASAN
dilihat bahwa dari 115 pasien fraktur Karakteristik pasien fraktur tibia
tibia berdasarkan Kklasifikasi hubungan berdasarkan mayoritas wusia pasien

dengan dunia luar penderita fraktur tibia
untuk hubungan dengan dunia luar
dengan luka terbuka sebanyak 58 orang
(50,4 %) dan untuk hubungan dengan
dunia luar dengan Iluka tertutup
sebanyak 57 orang (49,%).
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fraktur tibia terdapat pada usia dewasa
(20-60 tahun) sebanyak 94 orang (81,7
%), mayoritas jenis kelamin laki-laki
sebanyak 77 orang (67,0 %), mayoritas
berdasarkan lokasi terdapat pada medial
sebanyak 56 orang (48,7 %), mayoritas
berdasarkan mekanisme trauma pada
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high-energy sebanyak 103 orang (89,6
%) dan mayoritas berdasarkan
hubungan dengan dunia luar pada luka
terbuka sebanyak 58 orang (50,4 %).

Penelitian yang dilakukan oleh
Paula M. et all, di Rumah Sakit Umum
Pembantu Denpasar pada bulan Januari
- Desember 2017 didapatkan bahwa
kasus fraktur tibia pada jenis kelamin
laki-laki sebanyak 31 orang (68,9%) dan
perempuan didapatkan sebanyak 14
orang (31,1%). Hal ini dapat terjadi
karena laki - laki lebih aktif bekerja
diluar dan hampir setiap hari selalu
berkendara yang mana menjadi salah
satu risiko terjadinya kecelakaan atau
trauma dan menurut International
Osteoporosis Fondetion, 2013
menyatakan bahwa pria dan wanita
mulai kehilangan kepadatan tulang saat
mendekati umur 30 tahun. Osteoporosis
Chandra, 2014 mencatat bahwa
penurunan kekuatan tulang pada wanita
lebih tinggi sekitar 2 - 3% pertahun. Hal
ini sebanding dengan penelitian yang
dilakukan oleh peneliti yaitu sebanyak 77
orang (67,0%). International
Osteoporosis Fondetion, 2013
menyatakan bahwa pria dan wanita
mulai kehilangan kepadatan tulang saat
mendekati umur 30 tahun. Osteoporosis
Chandra, 2014 mencatat bahwa
penurunan kekuatan tulang pada wanita
lebih tinggi sekitar 2 - 3% pertahun.

Penelitian yang dilakukan oleh
Paula M. et all, 2016 di Rumah Sakit
Umum pembantu Denpasar 2017
didapatkan bahwa kasus fraktur Tibia
sebanyak 45 orang di mana pada kasus
praktur tibia terjadi karena kecelakaan
lalu lintas mengemudi dengan kecepatan
tinggi sehingga menyebabkan
kecelakaan fatal.hal ini sebanding
dengan penelitian ini yaitu luka praktur
tibia terbuka sebanyak 58 orang (50,4%)

Penelitian yang di lakukan oleh
Gede Dhandra et all,2019 praktur tibia
berdasarkan mekanisme trouma
sebanyak 78 orang (69,6%) di mana
mereka merupakan katagori produktif
atau aktif dalam melakukan aktifitas
berkerja dalam sehari hari.hal ini
sebanding dengan penelitian yang di
lakukan oleh peneliti yaitu heigh energy
sebanyak 103 orang (89,6%).
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Penelitian yang di lakukan oleh
Wiss et all 2009 di Swedia tentang
insidens fraktur tibia di Swedia,angka
kejadian praktur tibia bagian tengah
tercatat adalah sekitar 10 per 100.000
orang per tahun hasil lokasi terbanyak
kedua adalah bagian bagian proksimal
30 kasus (2,8%) secara kronologis pada
orang dewasa muda menunjukan
bahwa,ada dua alasan utama terjadi nya
patah tulang tibia pada orang dewasa
muda secara kronologis,pertama trouma
signifikan pada pasien sehat atau trauma
energy yang relative rendah pada pasien

dengan penyakit predisposisi,
alkoholisme atau awal usia terkait
kerapuhan tulang. Hal ini sebanding

dengan penelitian yang di lakukan oleh
peneliti, dimana peneliti menemukan
bagian yang paling sering mengalami
praktur terdapat pada bagian medial
sebanyak 56 orang (48,7%).

Penelitian yang dilakukan oleh
Gede Dehandra Dipastraya Wikananda et
all, Fraktur tibia terbanyak terjadi pada
usia 18-40 tahun sebanyak 29 orang
(64,4%). Hal ini dapat dibagi dalam
kategori usia 18-40 tahun merupakan
kategori produktif/aktif dalam
melakukan aktifitas bekerja dan sehari -
hari dan secara legal sudah boleh
mengendarai kendaraan yang mana
salah satu faktor risiko terjadinya tibia
lebih sering pada Pengendara motor
yang lalai saat berkendara, hal ini
sebanding dengan penelitian ini dimana

peneliti mendapatkan hasil penelitian
yaitu kategori usia 20 - 60 tahun
sebanyak 94 orang (81,7%).
KESIMPULAN

Fraktur tibia berdasarkan usia
ditemukan bahwa usia dewasa lebih
sering ditemukan. Berdasarkan jenis
kelamin ditemukan pada laki - laki,
dikarenakan laki - laki lebih banyak
melakukan aktivitas. Diketahui bahwa

kejadian fraktur tibia di Bandar Lampung
berdasarkan mekanisme trauma sering
terjadi high energy. Diketahui bahwa
fraktur tibia di Bandar Lampung
berdasarkan hubungan dengan dunia
luar sering terjadi dengan kondisi luka
terbuka.
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