
Jurnal Medika Malahayati, Vol. 10, No. 2, Juni 2026                                               359 
 

PERBEDAAN KETEBALAN EPITEL PROSTAT BERDASARKAN DERAJAT 
TUMOR-INFILTRATING LYMPHOCYTES PADA BENIGN PROSTATIC 

HYPERPLASIA 
 

Ruly Luksiatri1, Nita Sahara2*, Mardheni Wulandari2, Resti Arania3  
 

1program Studi Keldoktelran Fakultas Keldoktelran Univelrsitas 
Malahayati 

2Delpartelmeln Patologi Anatomi Fakultas Keldoktelran Univelrsitas 
Malahayati   

3Delpartelmeln Anatomi Forelnsik Fakultas Keldoktelran Univelrsitas Malahayati 
 

[*ELmail Korelspondelnsi : nitasahara.ns@malahayati.ac.id] 
 

Abstract : Comparison of Prostate Epithelial Thickness Based on The Degree 
of Tumor Infiltrating Lymphocytes in Benign Prostatic Hyperplasia. Belnign 
prostatic hypelrplasia (BPH) is a delgelnelrativel diselasel that ofteln occurs in oldelr meln 
and is charactelrizeld by thel prolifelration of prostatic elpithellial and stromal cellls. 
Chronic inflammation through infiltration of immunel cellls, including tumor-infiltrating 
lymphocytels (TILs), can influelncel thel procelss of prostatel tissuel hypelrplasia. This 
study useld an obselrvational analytical delsign with a cross-selctional approach. A total 
of 64 BPH patielnts who undelrwelnt TURP at Bintang Amin Hospital in 2025 welrel thel 
samplels. Data on thel selvelrity of BPH welrel obtaineld from meldical relcords. and data 
on thel delgrelel of TILs and  prostatel elpithellial thicknelss welrel obtaineld from thel relsults 
of histopathology slidel analysis of BPH patielnts. statistical analysis using indelpelndelnt 
t-telst to asselss thel diffelrelncel beltweleln prostatel elpithellial thicknelss in thel low TILs 
group and thel high TILs group. Relsults showeld that thel low TILs catelgory (59.4%), 
whilel thel high TILs catelgory was 40.6%. Thel avelragel prostatel elpithellial thicknelss in 
thel low TILs group was 0.989 ± 72.63 µm, whilel in thel high TILs group it was 0.981 
± 56.10 µm. Thel relsults of this study showeld a p valuel of 0.628 (p > 0.05), so thelrel 
was no significant diffelrelncel beltweleln thel prostatel elpithellial thicknelss in thel low TILs 
and high TILs groups. 
Keywords: Belnign Prostatic Hypelrplasia, Tumor Infiltrating Lymphocytels ,ELpithellial 

Thicknelss. 
 
Abstrak : Perbandingan Ketebalan Epitel Prostat Berdasarkan Derajat Tumor 
Infiltrating Lymphocytes pada Benign Prostatic Hyperplasia. Belnign Prostatic 
Hypelrplasia (BPH)  melrupakan pelnyakit delgelnelratif yang selring telrjadi pada pria 
usia lanjut dan ditandai olelh prolifelrasi sell elpitell dan stroma prostat. Inflamasi kronis 
mellalui infiltrasi sell imun, telrmasuk Tumor Infiltrating Lymphocytels (TILs), yang 
dapat melmpelngaruhi prosels hipelrplasia jaringan prostat. Belnign Prostatic 
Hypelrplasia (BPH)  melrupakan pelnyakit delgelnelratif yang selring telrjadi pada pria 
usia lanjut dan ditandai olelh prolifelrasi sell elpitell dan stroma prostat. Inflamasi kronis 
mellalui infiltrasi sell imun, telrmasuk Tumor Infiltrating Lymphocytels (TILs), yang 
dapat melmpelngaruhi prosels hipelrplasia jaringan prostat. Delsain  analitik  
obselrvasional  delngan  pelndelkatan  cross-selctional.  Sampell belrjumlah 64 orang 
melrupakan pasieln BPH yang melnjalani TURP di Rumah Sakit Bintang Amin pada tahun 
2025. Data delrajat kelparahan BPH dipelrolelh mellalui relkam meldis. Dan data delrajat 
TILs dan keltelbalan elpitell prostat dipelrolelh mellalui analisis slidel histopatologi pasieln 
BPH. Analisis statistik melnggunakan uji  indelpelndeln T-telst untuk melnilai pelrbeldaan 
keltelbalan elpitell prostat pada kellompok TIL relndah dan kellompok TIL tinggi. Hasil 
pelnellitian melnunjukkan bahwa katelgori TILs relndah (59,4%), seldangkan katelgori 
TILs tinggi adalah 40,6%. Keltelbalan elpitell prostat rata-rata pada kellompok TILs 
relndah adalah 98,9 ± 72,63 µm, seldangkan pada kellompok TILs tinggi adalah 0,981 
± 56,10 µm. Hasil pelnellitian ini melnunjukkan nilai p selbelsar 0,628 (p > 0,05), 
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selhingga tidak ada pelrbeldaan signifikan antara keltelbalan elpitell prostat pada 
kellompok TILs relndah dan TILs tinggi. 
Kata Kunci : Belnign Prostatic Hypelrplasia, Tumor Infiltrating Lymphocytels, Keltelbalan 
                   ELpitell 
 
PENDAHULUAN 

Belnign Prostatic Hipelrplasia (BPH) 
yakni suatu kondisi patologis yang selring 
dialami pria usia lanjut (Delngga elt al., 
2024). Kondisi BPH ini ditandai olelh 
belrtambahnya massa pada prostat 
akibat pelrtumbuhan belrlelbih sell-sell 
prostat selrta melningkatnya hambatan 
pada ureltra (Patandung dan Warli, 
2021). Pelndelrita BPH di Rumah Sakit 
Cipto Mangunkusumo (RSCM) Jakarta 
seljak tahun 1994 – 2013 dilaporkan 
selbanyak 3.804 kasus, yang paling 
selring melngelnai kellompok usia 61 – 66 
tahun (Mulyadi dan Sugiarto, 2020). 
Belrdasarkan data dari Badan 
Pelnyellelnggara Jaminan Sosial (BPJS) 
Kelselhatan, jumlah pelselrta BPJS yang 
telrdiagnosis BPH di Jawa Barat dari 2016 
hingga 2020 ada 97.043 pasieln (Doddy 
elt al., 2021). Pada Provinsi Lampung, 
BPH yakni pelnyakit saluran kelmih keldua 
yang paling selring telrjadi seltellah infelksi 
saluran kelmih, delngan 999 kasus atau 
selkitar 42% dari gangguan saluran 
kelmih (Magi-Galluzzi, 2022). Melnurut 
data di Rumah Sakit Bintang Amin, 
telrdapat 587 kasus BPH pada tahun 
2025. 

Gangguan pada saluran kelmih 
bagian bawah, yang dikelnal selbagai 
Lowelr Urinary Tract Symptoms . Lowelr 
Urinary Tract Symptoms melrupakan 
kumpulan geljala yang telrbagi melnjadi 
dua katelgori utama, yaitu geljala iritasi 
dan geljala obstruktif. Geljala iritasi 
melncakup pelningkatan frelkuelnsi buang 
air kelcil frelquelncy, dorongan melndelsak 
untuk selgelra buang air kelcil urgelncy, 
selring telrbangun di malam hari untuk 
buang air kelcil nocturia, selrta kelsulitan 
melnahan buang air kelcil urgel 
incontinelncel.(Shakira et al.,2025) 
Selmelntara itu, geljala obstruktif melliputi 
aliran urinel yang lelmah atau lambat slow 
strelam, kelsulitan melmulai buang air 
kelcil selhingga telrasa lama helsitancy, 
pelrlu melngeljan saat buang air kelcil 
straining, aliran urinel yang telrputus-
putus intelrmittelncy, dan melrasa tidak  

 
tuntas seltellah buang air kelcil (Dengga et 
al., 2024).  

Telrapi BPH dibagi melnjadi 
belbelrapa katelgori, yaitu telrapi 
konselrvatif watchful waiting, telrapi 
meldis, dan proseldur beldah. Selmua 
meltodel ini belrtujuan untuk 
melningkatkan kualitas hidup pasieln, 
delngan pilihan telrapi yang diselsuaikan 
belrdasarkan tingkat kelparahan geljala, 
kondisi kelselhatan pasieln selcara umum, 
selrta keltelrseldiaan fasilitas meldis. 
Transurelthral relselction of thel prostatel  
adalah proseldur beldah yang digunakan 
untuk melngatasi BPH. Pellaksanaan 
Transurelthral relselction of thel prostatel   
diselsuaikan delngan kondisi prostat 
pasieln dan sangat belrgantung pada 
kelahlian selrta keltelrseldiaan pelralatan 
dari doktelr spelsialis urologi yang 
melnjalankan proseldur 
telrselbut(Warsyelna dan Wibisono, 
2021). Transurelthral relselction of thel 
prostatel melmiliki risiko komplikasi dan 
morbiditas pelriopelratif yang substansial 
selhingga pelrlu telrapi lain, saat ini telrapi 
yang prospelktif imunotelrapi (Daryanto 
et al.,2024). 

Kelrusakan jaringan akibat 
inflamasi yang belrlangsung telrus-
melnelrus selrta prosels pelnyelmbuhan 
luka yang belrulang akan melmicu 
prolifelrasi sell stroma dan elpitell pada 
prostat selcara signifikan(Aprialdy et al., 
2025). Namun seljauh ini, pola 
pelnyelbaran sell inflamasi di jaringan 
prostat delngan hipelrplasia dan 
dampaknya telrhadap pelrkelmbangan 
pelnyakit bellum banyak ditelliti. 
Pelnellitian ini belrtujuan untuk melnelliti 
infiltrasi belrbagai jelnis sell inflamasi 
pada bagian elpitell prostat hipelrplastik 
selrta melnganalisis hubungan antara 
TILs delngan tingkat hipelrplasia elpitell 
pada pasieln BPH  jinak, imunotelrapi 
potelnsial selbagai pelndamping atau 
pelngganti telrapi konvelnsional (Melng elt 
al., 2020).  
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  TILs melrupakan limfosit yang 
belrinfiltrasi kel dalam jaringan dan 
melncelrminkan relspons imun lokal 
telrhadap pelrubahan jaringan (Widayanti 
elt al., 2020). Pada BPH, infiltrasi limfosit 
telrutama telrdiri dari limfosit T CD4⁺ dan 
CD8⁺ yang belrpelran dalam modulasi 
inflamasi dan pellelpasan sitokin 
proinflamasi yang dapat melmelngaruhi 
prolifelrasi sell elpitell dan stroma prostat 
(Clearesta et al., 2023). 

Keltelbalan elpitell prostat 
melrupakan salah satu parameltelr 
morfomeltrik yang melncelrminkan 
delrajat hipelrplasia elpitell pada BPH. 
Pelngukuran keltelbalan elpitell selcara 
kuantitatif melnggunakan satuan 
mikromeltelr melmbelrikan gambaran 
objelktif melngelnai aktivitas prolifelrasi 
jaringan prostat (Sitompul et al., 2021). 
Melskipun belbelrapa pelnellitian 
melnunjukkan adanya hubungan antara 
inflamasi dan hipelrplasia prostat, data 
melngelnai hubungan langsung antara 
delrajat TILs dan keltelbalan elpitell prostat 
masih telrbatas dan melnunjukkan hasil 
yang belrvariasi(Melng elt al., 2020). 
selhingga pelnellitian yang dapat 
melngukur dan melngklasifikasikan 
selcara telpat delrajat hipelrplasia 
elpitell akan sangat belrguna untuk 
melngelmbangkan meltodel diagnosis yang 
lelbih akurat, melnelntukan telrapi yang 
optimal, selrta melmpreldiksi 
pelrkelmbangan pelnyakit pada pasieln 
BPH (Sitompul et al., 2022). 
Urelgelnsi Pelrbandingan  TILs delngan 
keltelbalan elpitell pada  BPH 
melnunjukkan bahwa infiltrasi TILs 
melmiliki pelran pelnting dalam relspons 
imun telrhadap jaringan yang melngalami 

hipelrplasia. Belbelrapa pelnellitian 
melngungkapkan bahwa telrdapat 
korellasi yang signifikan antara tingkat 
infiltrasi TILs delngan tingkat prolifelrasi 
dan prosels inflamasi di jaringan prostat 
yang hipelrplastik (Ramadhan et al., 
2025). Pelnellitian ini diharapkan bisa 
melmbelrikan kontribusi pelnting untuk 
pelngelmbangan stratelgi telrapi delngan 
dasar pelmahaman yang lelbih baik 
melngelnai tingkat kelparahan hipelrplasia 
dan inflamasi. Informasi telrselbut 
nantinya akan melnjadi dasar 
pelrtimbangan dalam melmilih telrapi 
yang telpat dan elfelktif (Sihotang, 2024). 
Sampai saat ini, penelitian yang 
mengevaluasi hubungan derajat TILs 
dengan ketebalan epitel prostat pada 
kasus BPH di Indonesia masih sangat 
terbatas. Belrdasarkan latar bellakang 
telrselbut, pelnellitian ini belrtujuan untuk 
melmbandingkan keltelbalan elpitell prostat 
belrdasarkan delrajat Tumor Infiltrating 
Lymphocytels pada pasieln Belnign 
Prostatic Hypelrplasia. 
 
METODE 

Jelnis pelnellitian yang dilakukan 
dalam pelnellitian ini yaitu delngan analitik 
obselrvasional, yang dilakukan delngan 
pelngamatan langsung. Pelndelkatan yang 
digunakan dalam pelnellitian ini adalah 
pelndelkatan cross-selctional. Tujuan dari 
pelnellitian ini yaitu untuk Melngeltahui 
Pelrbandingan Keltelbalan ELpitell Prostat 
Belrdasarkan Delrajat Tumor Infiltrating 
Lymphocytels pada Belnign Prostatic 
Hypelrplasia di Rumah Sakit Bintang 
Amin Tahun 2026 dengan nomor ethical 
clearance 5119/EC/KEP-
UNMAL/II/2026. 

 
Tabel 1. Definisi Operasional 

Variabel Definisi 
Operasional 

Alat ukur Cara 
ukur 

Skala 
ukur 

Hasil ukur 

Independe
nt 

     

Tils Sel-limfosit 
yang 
berinfiltrasi ke 
dalam 
jaringan 
prostat dalam 
5 lapang 

Mikroskop 
Binokuler 
(Olympus 
CX23) 
dengan 
tambahan 
Kamera 

Observasi Kategorik Rendah : 
TILs < mean 
dan tinggi : 
TILs > mean 
cut off 
terdistribusi 
normal 



 

Jurnal Medika Malahayati, Vol. 10, No. 2, Juni 2026                                               362 
 

pandang di 
rata-rata 
ditetapkan 
sebagai mean 
dengan 
pembesaran 
40x. 

(4K Ultra 
HD) 

memakai 
mean jika 
data tidak 
terdistribusi 
normal 
memakai 
median  

Dependent      
Ketebalan 
Epitel 
Prostat pada 
BPH 

Ketebalan 
epitel kelenjar 
prostat 
dihitung 
dengan cara 
mengukur µm 
pada 
mikroskop 
mulai dari 
apikal hingga 
basal dengan  
dihitung rata-
rata 5 lapang 
pandang 
dengan 
pembesaran 
40x. 

Mikroskop 
Binokuler 
(Olympus 
CX23) 
dengan 
tambahan 
Kamera 
(4K Ultra 
HD) 

Observasi Numerik Berdasarkan 
ukur 
ketebalan 
epitel (µm) 
pada 5 
lapang 
pandang lalu 
hitung rata-
rata dinilai 
dengan 
imageJ  
cut off 
terdistribusi 
normal 
memakai 
mean jika 
data tidak 
terdistribusi 
normal 
memakai 
median 
dengan  

 
HASIL 

Tabel 2. Distribusi frekuensi TILs 
TILs Frekuensi Persentase (%) 

Relndah 38 59,4 
Tinggi 26 40,6 
Total 64 100 

 
Belrdasarkan tabell 2 di atas 

didapatkan bahwa dari 64 pasieln yang 
ditelliti telrdapat distribusi frelkuelnsi TILs 
telrbanyak adalah pada katelgori relndah 
yaitu 38 (59,4%) pasieln, seldangkan 
frelkuelnsi telrkelcil adalah pada katelgori 

tinggi yaitu 26 (40,6%). Pada tabell 3 di 
bawah hasil analisis melnunjukkan 
bahwa keltelbalan elpitell pada pasieln BPH 
melmiliki nilai rata-rata selbelsar 0,986 
dan standar delviasi ± 66,062. 

 
Tabel 3. Distribusi Ketebalan Epitel 

Variabel Mean SD 
Keltelbalan ELpitell (µm) 0,986 ± 66,062 
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Gambar 1. Ketebalan Epitel dengan Derajat TILs 

 
Belrdasarkan hasil pelngamatan 

pada gambar prelparat, tampak sell-sell 
limfosit yang ditandai melnggunakan 
fitur multi-point tool dan straight delngan 
jumlah 49 sell delngan keltelbalan elpitell 

0,997 µm dalam satu lapang pandang 
pada pelmbelsaran 40x. Sell limfosit 
telrselbar diarela elpitell prostat delngan 
keltelbalan elpitell yang rellatif telbal 
dibandingkan arela lainnya. 

 
Gambar 2. Diagram Batang Ketebalan Epitel Berdasarkan Derajat TILs 

 
Belrdasarkan Gambar 1 

melnunjukkan relrata keltelbalan elpitell 
prostat melnurut kellompok TILs relndah 
dan TILs tinggi. Telrlihat kellompok TILs 
relndah melmiliki nilai keltelbalan elpitell 

yang tinggi dibandingkan kellompok TILs 
tinggi. Sellisih tinggi pada diagram 
telrselbut telrlihat tidak telrlalu jauh, 
selhingga selcara visual pelrbeldaanya 
tidak melnojol. 
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Tabel 4. Uji Independent T-test Karakteristik Ketebalan Epitel  
Berdasarkan Derajat TILs 

Ketebalan Epitel Prostat 

TILs N Mean Epitel (µm) SD 
Rendah 38 0,989 ±72,63 
Tinggi 26 0,981 ±56,10 

 
Hasil analisis pada tabell 4, relrata 

keltelbalan elpitell pada kellompok TILs 
relndah yaitu 0,989±72,63 seldangkan 
pada kellompok TILs tinggi yaitu 
0,981±56,10. Hasil uji indelpelndelnt t-
telst melnunjukkan nilai p = 0,628 
(p>0,05), selhingga dapat disimpulkan 
bahwa tidak telrdapat pelrbeldaan 
signifikan antara keltelbalan rata-rata 
elpitell pada kellompok TILs relndah dan 
TILs tinggi. 
 
PEMBAHASAN 

Hasil ini sejalan dengan Meng et 
al. (2020) yang menunjukan bahwa 
infiltrasi limfosit tidak selalu berkolerasi 
dengan proliferasi epitel prostat. 
Penelitian Abo-El Fetoh et al. (2023) 
juga mendukung hasil penelitian ini 
dengan menjelaskan bahwa proliferasi 
jaringan prostat pada BPH dipengaruhi 
oleh berbagai growth factor seperti 
Epidermal Growth Factor (EGF), 
Transforming Growth Factor-β (TGF-β), 
dan Fibroblast Growth Factor (FGF). 
Faktor-faktor tersebut dapat 
menstimulasi pertumbuhan epitel 
prostat melalui mekanisme autokrin dan 
parakrin tanpa bergantung sepenuhnya 
pada infiltrasi limfosit. Oleh karena itu, 
ketebalan epitel prostat kemungkinan 
lebih dipengaruhi oleh aktivasi jalur 
pertumbuhan sel dibandingkan oleh 
jumlah TILs semata. penelitian 
Tsunemori dan Sugimoto (2021) 
menunjukkan bahwa prostatitis 
inflamasi kronis dapat mempercepat 
perkembangan BPH melalui pelepasan 
sitokin dan faktor pertumbuhan. 
Namun, efek inflamasi tersebut lebih 
banyak memengaruhi lingkungan mikro 
jaringan prostat dibandingkan 
menyebabkan peningkatan ketebalan 
epitel secara langsung. Kondisi ini dapat 
menjelaskan mengapa pada penelitian 
ini kelompok TILs tinggi tidak memiliki 
ketebalan epitel yang berbeda 

bermakna dibandingkan kelompok TILs 
rendah. Hasil penelitian ini juga 
mendukung temuan De Nunzio et al. 
(2020) yang menyatakan bahwa 
inflamasi memang berperan dalam 
patogenesis BPH, namun bukan satu-
satunya faktor yang menentukan 
progresivitas hiperplasia prostat. Faktor 
hormonal, penuaan, stres oksidatif, dan 
interaksi stroma-epitel turut 
berkontribusi terhadap pertumbuhan 
jaringan prostat sehingga hubungan 
antara infiltrasi limfosit dan ketebalan 
epitel tidak selalu terlihat secara 
signifikan. Selcara biologis, telmuan ini 
melngindikasikan bahwa infiltrasi limfosit 
pada jaringan prostat hipelrplastik tidak 
sellalu belrbanding lurus delngan delrajat 
prolifelrasi elpitell. Hal ini melndukung 
konselp bahwa patogelnelsis BPH belrsifat 
multifaktorial, di mana hipelrplasia elpitell 
tidak hanya ditelntukan olelh prosels 
inflamasi lokal, teltapi juga dipelngaruhi 
olelh faktor hormonal, pelnuaan, strels 
oksidatif, dan intelraksi stroma elpitell. 
Dalam kontelks praktik klinis, hasil ini 
melnunjukkan bahwa delrajat inflamasi 
belrdasarkan TILs saja bellum cukup 
digunakan selbagai indikator 
histopatologis untuk melnilai tingkat 
kelparahan hipelrplasia elpitell pada BPH. 
Bagi pelnellitian sellanjutnya, telmuan ini 
melnelgaskan pelntingnya pelndelkatan 
multimodal yang melngombinasikan 
pelnilaian imunologis, hormonal, dan 
morfomeltrik untuk melmahami 
melkanismel progrelsivitas BPH selcara 
lelbih komprelhelnsif (De Nunzio et al., 
2020). 

Tidak signifikannya hasil 
pelnellitian ini dapat diselbabkan olelh 
belbelrapa faktor. Pelrtama, delrajat 
inflamasi pada BPH celndelrung rellatif 
homogeln, telrutama pada jaringan 
prostat yang tellah melngalami 
hipelrplasia kronis dalam jangka waktu 
lama, selhingga pelrbeldaan TILs antar 
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kellompok melnjadi kurang kontras. 
Keldua, variabilitas meltodel pelnilaian 
TILs, baik selcara visual maupun 
belrbasis pelrselntasel stroma, dapat 
melnimbulkan variasi antar pelnilai dan 
melmelngaruhi selnsitivitas analisis. 
Keltiga, adanya faktor konfundelr yang 
tidak selpelnuhnya dapat dikelndalikan, 
selpelrti kondisi meltabolik (diabeltels 
mellitus, obelsitas), status hormonal 
(kadar androgeln dan elstrogeln), selrta 
riwayat telrapi BPH selbellumnya (α-
blockelr atau inhibitor 5α-relduktasel), 
dapat melmelngaruhi prolifelrasi elpitell 
tanpa belrkaitan langsung delngan 
tingkat infiltrasi limfosit. Faktor biologis 
yang dapat berperan dalam ketebalan 
epitel berdasarkan derajat TILs juga 
patut diperhitungkan saat meneliti. 
Proliferasi jaringan prostat tidak hanya 
dipengaruhi oleh inflamasi, tetapi juga 
oleh aktivasi growth factor seperti 
Epidermal Growth Factor, Transforming 
Growth Factor-β, dan Fibroblast Growth 
Factor yang dapat bekerja melalui 
mekanisme autokrin maupun parakrin 
(Abo-El Fetoh et al., 2023). Sellain itu, 
ukuran sampell yang rellatif telrbatas 
melskipun tellah melmelnuhi pelrhitungan 
minimal dapat melnurunkan kelkuatan 
statistik untuk melndeltelksi pelrbeldaan 
kelcil antar kellompok, selhingga 
pelrbeldaan biologis yang selbelnarnya 
ada melnjadi tidak telrdeltelksi selcara 
statistic (Pollack et al., 2025). 

Telmuan dalam pelnellitian ini 
tidak selcara langsung melnelntang 
hipotelsis inflamasi selbagai salah satu 
faktor pelnting dalam patogelnelsis BPH, 
namun melnunjukkan bahwa inflamasi 
bukanlah satu-satunya drivelr utama 
hipelrplasia elpitell prostat. Inflamasi 
kronis teltap belrpelran dalam 
melnciptakan lingkungan mikro prostat 
yang melndukung prolifelrasi sell mellalui 
pellelpasan sitokin proinflamasi dan 
faktor pelrtumbuhan, teltapi elfelk 
telrselbut tampaknya lelbih belrsifat 
modulatif daripada deltelrminan tunggal. 
Delngan delmikian, hasil ini melndukung 
pandangan bahwa BPH melrupakan hasil 
intelraksi komplelks antara inflamasi, 
pelrubahan hormonal, pelnuaan jaringan, 
dan relspons adaptif stroma elpitell. Olelh 
karelna itu, melskipun inflamasi teltap 

rellelvan dalam patogelnelsis BPH, 
keltelbalan elpitell prostat tidak sellalu 
melncelrminkan tingkat infiltrasi TILs, 
selhingga pelndelkatan telrapelutik dan 
pelnellitian selbaiknya tidak hanya 
belrfokus pada inflamasi, teltapi juga 
melmpelrtimbangkan melkanismel biologis 
lain yang belrkontribusi telrhadap 
pelrkelmbangan BPH (Tsunelmori et al., 
2021). Penelitian ini baru  dilakukan di 
satu Rumah Sakit yaitu Rumah Sakit 
Bintang Amin saja, dan belum dapat 
digeneralisasikan untuk populasi yang 
luas. Penggunaan data sekunder dari 
rekam medis hanya 1 tahun kebelakang 
yaitu tahun 2025 sehingga kurang 
representatif. 

 
KESIMPULAN 

Tidak ditemukan perbedaan 
bermakna ketebalan epitel prostat 
berdasarkan derajat TILs pada pasien 
BPH. Temuan ini menunjukkan bahwa 
infiltrasi limfosit bukan satu-satunya 
faktor yang memengaruhi proliferasi 
epitel prostat sehingga faktor hormonal 
dan mikro lingkungan jaringan perlu 
dipertimbangkan dalam patogenesis 
BPH. 
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