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ABSTRAK

Hipertiroid ialah kondisi dimana tiroid memproduksi hormon TH dan TSH dalam jumlah yang tinggi
sehingga mempengaruhi laju metabolisme dalam tubuh. Salah satu manifestasi klinis yakni adanya
penurunan berat badan akibat kalori yang dihasilkan diserap lebih cepat untuk menghasilkan energi.
Dengan demikian pasien dengan hipertiroid memiliki nafsu makan yang baik namun berat badan sulit
naik atau bahkan terjadi penutunan berat badan. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui
perbandingan Indeks Massa Tubuh preoperasi dan pascaoperasi tiroidektomi pada pasien hipertiroid.
Metode penelitian yang digunakan yakni dengan metode pendekatan studi kasus, data diperoleh dengan
observasi selama 3 bulan yakni dari 17 Februari 2024 - 17 Mei 2024. Responden dalam penelitian ini
yakni Ny. R dengan diagnosa medis hipertiroid yang dilakukan tindakan tiroidektomi. Hasil penelitian
selama 3 bulan menunjukkan ada perbedaan Indeks Massa Tubuh preoperasi 20.41 dengan Indeks
Massa Tubuh pascaoperasi dimana terjadi penurunan berat badan sebesar 1 kg dengan nilai IMT 20.

Kata kunci: hipertiroid; indeks massa tubuh; pascaoperasi; preoperasi; tiroidektomi

COMPARISON OF BODY MASS INDEX OF PREOPERATIVE AND
POSTOPERATIVE THYROIDECTOMY HYPERTHYROID PATIENTS

ABSTRACT

Hyperthyroidism is a condition where the thyroid produces high amounts of TH and TSH hormones
that affect the metabolic rate in the body. One of the clinical manifestations is weight loss as the
calories produced are absorbed more quickly to produce energy. Thus patients with hyperthyroidism
have a good appetite but weight gain is difficult or even weight loss occurs. The purpose of this study
was to determine the comparison of preoperative and postoperative Body Mass Index of thyroidectomy
in hyperthyroid patients. The research method used is the case study approach method, data obtained
by observation for 3 months, namely from February 17, 2024 - May 17, 2024. Respondents in this study
were Mrs. R with a medical diagnosis of hyperthyroidism who underwent thyroidectomy. The results of
the study for 3 months showed a difference in preoperative Body Mass Index of 20.41 with
postoperative Body Mass Index where there was a weight loss of 1 kg with a BMI value of 20.

Keywords: body mass index; hyperthyroid; postoperative; preoperative; thyroidectomy

PENDAHULUAN

Hipertiroid merupakan suatu keadaan dimana produksi hormon tiroid yang berlebihan oleh
kelenjar tiroid yang terlalu aktif terjadi karena adanya disfungsi kelenjar tiroid, hipofisis atau
hipotalamus (Nurarif dan Kusuma, 2015). Penyebab terjadinya hipertiroid diantaranya
penyakit graves, toxic nodular goiter, minum obat hormon tiroid berlebih, produksi TSH
abnormal, tiroiditis, tiroiditis pasca persalinan dan konsumsi yodium berlebih (Nurarif dan
Kusuma, 2015). Penyakit graves ialah penyebab paling sering ditemui yakni mencapai 60-
80% temuan di seluruh dunia dan lebih sering terjadi pada perempuan daripada laki-laki

2465


mailto:*yulianasafitri0298@gmail.com
http://jurnal.globalhealthsciencegroup.com/index.php/JPPP

Jurnal Penelitian Perawat Profesional, Volume 6 No 5, Oktober 2024
Global Health Science Group

dengan perbandingn 8:1 dengan manifestasi pada dekade ke tiga dan ke empat dalam
kehidupan (Indonesian Clinical Practice Guidelines for Hypertiroidism, 2012).

Di Indonesia angka terjadinya hipertiroid mencapai 40%-48% dari seluruh kelainan kelenjar
tiroid yang ditemukan, dengan perkiraan terdapat 12 juta kasus. Angka kejadian wanita yakni
0,6% dan pada laki-laki 0,2% (Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan Kementrian
Kesehatan RI, 2023 dalam Meutia dan Ananda, 2023). Di Provinsi Jawa Tengah angka
kejadian hipertiroid mencapai 0,5% dengan nilai pravelensi wanita lebih tinggi dibanding
laki-laki (BP2GAKI, 2013 dalam Sari dkk, 2015). Nurarif dan Kusuma (2015) menyebutkan
manifestasi yang muncul pada penderita hipertiroid salah satunya adalah adanya penurunan
berat badan namun nafsu makan baik. Semakin parah kondisi hipertiroid seseorang maka
semakin jelas penurunan berat badan atau berat badannya akan sulit naik karena energi yang
dibutuhkan oleh tubuh meningkat sehingga jumlah kalori yang dikonsumsi dibakar lebih
cepat (Ochoa dan Maya, 2017).

Penatalaksanaan hipertoid pada pasien tertentu salah satunya adalah dengan tiroidektomi,
secara umum pasien dengan ukuran gondok yang besar, memiliki efek tekanan, dicurigai
adanya keganasan, orbitopati lanjut, dan adanya kekambuhan (Leung dan Braverman, 2014
dalam Nail et all, 2018). Pasien yang menjalani tiroidektomi mungkin mengalami kenaikan
berat badan, terutama pada pasien yang masih muda dan pasien hipertiroid dengan indikasi
pembedahan (Huynh et all, 2020). Berat badan seseorang dapat menjadi tolak ukur status gizi
seseorang. Salah satunya dengan menggunakan perhitungan Indeks Massa Tubuh (IMT). IMT
terbagi menjadi beberapa kategori yakni kategori normal, berlebihan atau kekurangan. Nilai
IMT dapat dijadikan rentang untuk menilai berat badan ideal dan memprediksi seberapa besar
risiko gangguan kesehatan seseorang. IMT dapat dihitung dengan membagi berat badan
dalam kilogram dengan tinggi badan dalam meter kuadrat (Arimbi dkk, 2022). Berdasarkan
hal tersebut, peneliti ingin membandingkan indeks massa tubuh preoperasi dan pascaoperasi
pasien hipertiroid yang menjalani tiroidektomi di RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo dimana
nantinya akan menjadi bahan pertimbangan dalam menentukan penatalaksanaan yang tepat
bagi pasien hipertiroid sesuai kondisi pasien. Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui
perbandingan indeks massa tubuh hipertiroid preoperasi dan pascaoperasi tiroidektomi di
RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo.

METODE

Metode penelitian ini yakni dengan pendekatan studi kasus, dimana metode yang berfokus
pada pengkajian kasus noneksperimen yang tergolong dalam rancangan deskriptif.
Pengumpulan data dalam penelitian ini adalah dengan melakukan observasi selama 3 bulan
yakni dari 17 Februari 2024 — 17 Mei 2024. Responden dalam penelitian ini yaitu berjumlah 1
orang pada Ny. R 47 tahun dengan diagnosa medis hipertiroid dengan penatalaksanaan
tiroidektomi di RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo dengan melakukan pengukuran tinggi
badan dan penimbangan berat badan praoperasi dan melakukan evaluasi berat badan 1 bulan
sekali selama 3 pascaoperasi. Tahapan penelitian ini yaitu dengan diagnosa keperawatan
utama, intervensi, dan evaluasi.

HASIL

Subyek penelitian yakni Ny. R memiliki diagnosa medis hipertiroid dengan nilai IMT 20.41
termasuk dalam kategori normal. Ny. R mengatakan jika dirinya sulit untuk menaikkan berat
badannya. Ny. R akan dilakukan operasi tiroidektomi pada hari senin, 19 Februari 2024 di
RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo.
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Tabel 1.
Karakteristik subyek penelitian

Inisial : Ny.R
Usia : 47 Tahun
Jenis Kelamin . Perempuan
Alamat . Brebes
Diagnosa Medis . Hipertiroid
Tinggi Badan : 155cm
Berat Badan : 49Kkg
IMT : 2041

Tabel 2.

IMT praoperasi dan pascaoperasi

Indikator TB BB IMT
IMT Praoperasi (Februari) 155 cm 49 kg 20.41
IMT Pascaoperasi (Maret) 155 cm 49 kg 20.41
IMT Pascaoperasi (April) 155 cm 49 kg 18.75
IMT pascaoperasi (Mei) 155 cm 49 kg 20

Indeks Massa Tubuh Ny. R praoperasi yakni 20.41 kemudian pascaoperasi 1 bulan masih
tetap pada nilai yang sama, pada 2 bulan pascaoperasi nilai IMT turun pada nilai 18.75
dimana Ny. R mengalami penurunan berat badan 4 kg, pa 3 bulan pascaoperasi nilai IMT naik
menjadi 20 karena adanya penambahan berat badan 3 kg.

PEMBAHASAN

Karakteristik Subyek Penelitian

Subjek dalam penelitian ini memiliki karakteristik berusia dewasa yakni 47 tahun. Menurut
WHO kelompok umur dewasa yakni dari rentang 20-60 tahun (Anggeriyane, 2022 dalam
Gasper dkk, 2024). Berjenis kelamin perempuan, dimana hal ini dapat dilihat dari angka
kejadian hipertiroid di Provinsi Jawa Tengah angka penyebarannya lebih tinggi terjadi pada
wanita (BP2GAKI, 2013 dalam Sari dkk, 2015). Nilai IMT subjek yakni 20.41 dalam kategori
normal yakni berada di rentang 18.5-25.0 (Kemenkes RI, 2019 dalam Haryani, 2024).

Evaluasi Indeks Massa Tubuh

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan angka penghubung antara berat badan dengan tinggi
badan untuk mengukur lemak tubuh (Simbolon, 2019). Indeks Massa Tubuh pada subjek Ny.
R pada praoperasi yakni 20.41 dalam kategori normal dimana tinggi badan 155 cm dan berat
badan 49 kg. Nilai IMT Subjek berada dalam rentang 18.5-25.0 yang menandakan kategori
normal (Kemenkes RI, 2019 dalam Haryani, 2024). Indeks massa tubuh subjek 1 bulan pasca
operasi masih sama dengan praoperasi yakni 20.41. Hal ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya dimana tidak ada perubahan dengan berat badan dan IMT setelah dilakukan
prosedur tiroidektomi pada pasien dengan kasus keganasan tiroid dan hipertiroid (Albalawi
dan Mirghani, 2023). Kemudian 2 bulan pascaoperasi subyek mengalami penurunan berat
badan 4 kg dengan demikian berat badan menjadi 45 kg sehingga IMT subjek berubah
menjadi 18.75 dimana selisih IMT -1.66 dan masih dalam kategori normal. Tiga bulan
pascaoperasi IMT mengalami peningkatan menjadi 20 dimana berat badan subjek meningkat
yang pada bulan ke 3 pascaoperasi 45 kg menjadi 48 kg yang mana selisih dari IMT 1 bulan
pascaoperasi yakni 0.41 dan selisih dengan IMT 2 bulan pascaoperasi yaitu +1.25 . Dengan
demikian berbanding terbalik pada penelitian sebelumnya yang sama dilakukan selama 3
bulan pascaoperasi dimana nilai IMT meningkat (Widyawigata dkk, 2019).
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Setelah dilakukan operasi tiroidektomi ada kemungkinan terjadinya hipotiroid, sehingga
dokter penanggung jawab akan meresepkan obat pengganti hormon tiroid guna
menyeimbangkan kadar hormon (Wilkinson, 2024). Terjadinya hipotiroid sendiri dapat
diasumsikan akan terjadi penambahan berat badan pasien namun hal ini tidak menutup
kemungkinan terjadi penurunan berat badan. Penurunan berat badan ini dipengaruhi oleh
dosis pemberian obat pengganti hormon tiroid yang diberikan. Bila dosis obat pengganti
hormon tiroid diberikan terlalu tinggi maka kemungkinan akan terjadi hipertiroid karena
terlalu banyak obat dalam sistem tubuh, sehingga terjadi penurunan berat badan. Sedangkan
bila obat diberikan dalam dosis yang terlalu rendah ada kemungkinan terjadi kenaikan berat
badan (Walker, 2022).

SIMPULAN

Simpulan dari penelitian ini yakni Indeks Massa Tubuh (IMT) Ny. R dengan hipertiroid yakni
20.41 kemudian setelah dilakukan observasi selama 3 bulan dari bulan Februari hingga bulan
Mei didapatkan nilai IMT preoperasi sebesar 20.41 dan IMT pascaoperasi yakni 20. Sehingga
terjadi perubahan status IMT Ny. R setelah dilakukan tindakan tiroidektomi. Dalam penelitian
selanjutnya, diharapkan dapat digunakan sebagai referensi bagi penulis selanjutnya dan dapat
dikembangkan lagi khususnya untuk subjek penelitian bisa ditambahkan guna memperkuat
hasil penelitian
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