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Pendahuluan: Lesi muskul oskeletal pelvis merupakan kasus langka dengan prognosis buruk. Prosedur
diagnostik yang cepat, akurat dan resiko komplikasi minimal sangat dibutuhkan pada kondisi tersebut. CT
guided biopsy menjadi salah satu pilihan utama. Untuk itu dilakukan studi demografi terhadap pasien
dengan lesi muskuloskeletal pelvis di RSUPN dr Cipto Mangunkusumo serta evaluasi ketepatan diagnosis
yang diperolen melalui prosedur CT guided biopsy.

Metode: Penelitian ini merupakan studi demografi dan uji diagnostik prosedur CT guided biopsy padales
muskul oskeletal pelvis di RSUPN dr Cipto Mangunkusumo, yang dilaksanakan secara cross sectional. Data
dikumpulkan menggunakan rekam medis pasien selama periode Juni 2007-Juni 2017. Analisis uji diagnostik
menggunakan Fischer exact test, dengan standar baku pembanding berupa hasil histopatologi dari biopsi
terbuka berupa prosedur eksisi terhadap les.

Hasil: Didapatkan 101 penderitalesi muskuloskeletal pelvis menjalani pengobatan selama periode 2007-
2017. Ketepatan diagnosis CT guided biopsy dibanding hasil biopsi terbuka pada lest muskul oskeletal pelvis
adalah 86,36% dalam membedakan jenis, 90,9% dalam membedakan sifat keganasan, 85% dalam
membedakan lesi primer muskuloskeletal maupun metastasis, dan 90% dalam membedakan lesi tulang
maupun jaringan lunak. Berdasarkan lokasi lesi pada pelvis, ketepatan diagnosis CT guided biopsy tertinggi
pada Zonal (83,3%), sedangkan berdasarkan ukuran, lesi berukuran >250ml memberikan ketepatan
diagnosis 88,89-100%.

Pembahasan: Data demografi menunjukkan gambaran mirip dengan literatur dan dapat digunakan sebagal
data dasar dalam menegakkan diagnosis lesi muskuloskeletal pelvis. Dalam evaluas ketepatan diagnosis,
CT guided biopsy dibanding biopsi terbuka padalesi muskuloskeletal pelvis memiliki ketepatan yang tinggi
secara statistik sehingga menunjukkan reliabilitas kuat dan dapat diterapkan sebagai prosedur baku dalam
menegakkan diagnosis.
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Introduction: Pelvic musculoskeletal lesion israre, mostly malignant with bad prognosis. Since early
diagnosis of these cases require rapid, accurate, and safe diagnostic procedure, CT guided biopsy are
common choice of treatment option. Since no data registered on pelvic muscul oskeletal lession yet
assembled, we performed demographic study on pelvic musculoskeletal lesion in Cipto Mangunkusumo
hospital combined with diagnostic test of CT guided biopsy on pelvic musculoskeletal cases.

Methods: Thisis a demographic study and diagnostic test on CT guided biopsy performed on pelvic
musculoskeletal lesion, performed cross sectionally, using medical record from June 2007-June 2017.
Sampling procedure performed based on inclusion and exclusion criteria, and evaluated with Fischer exact
test, p value <0,05. Histopathol ogic result after open biopsy described as gold standard.

Results: During present decade, 101 patients with pelvic musculoskeletal lesion treated in Cipto
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Mangunkusumo hospital. Compared to open biopsy, the accuracy of CT guided biopsy were 86,36% on
determining type of lesion, 90,9% on determining type of malignancy, 85% on determining primary lesion
to ametastasis lesion, and 90% on determining bone to a soft tissue lesion. Based on location of lesion,
Zone | provide best accuracy (83,3%) while based on size, lesion sized >250% has best accuracy (88,89-
100%).

Discussion: Demographic data of this study found similar to literature. These distribution data help
diagnostic procedure especialy in Cipto Mangunkusumo hospital. High diagnostic accuracy of CT guided
biopsy, support that the procedure is strongly reliable, and reasonably considered as a standard operational
procedure on diagnostic of pelvic muscul oskeletal lesion.



