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Abstrak
 

<b>Pendahuluan</b><br>

Karsinoma serviks uterus merupakan satu di antara keganasan pada wanita yang penting. Di negara-negara

maju ia menduduki urutan setelah kanker payudara, kolorektum dan endometrium, sedangkan di negara

negara yang sedang berkembang kanker serviks uterus menempati urutan pertama (2,26). 

<br><br>

Di Amerika Serikat, The American Cancer Society memperkirakan kasus-kasus baru karsinoma serviks

uterus yang invasif, selama tahun 1981 ditemukan sebanyak 16.000 kasus dengan kematian 7.200 kasus

(dikutip dari 13,39). Pada tahun 1987, angka ini sedikit berubah, ialah ditemukan 14.000 kasus baru dengan

6.800 kasus kematian (dikutip dari 17). 

<br><br>

Di Indonesia, walaupun kita belum mempunyai sistem registrasi dan pelaporan yang baik, Departemen

Kesehatan Republik Indonesia memperkirakan penderita kanker sekitar 50 per 100.000 penduduk, dengan

karsinoma serviks uterus menduduki urutan pertama (dikutip dari 30). 

<br><br>

Di Rumah Sakit Dr. Cipto Mangunkusumo Jakarta, dari tahun 1978-1982 ditemukan kanker ginekologik

sebanyak 3.874 dan 73% di antaranya ialah karsinoma serviks uterus. Dari angka angka yang dikumpulkan

Bagian Patologi Anatomik Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia Jakarta, dari tahun 1979-1980,

tampak bahwa karsinoma serviks uterus menempati urutan pertama, yang disusul kanker payudara dan kulit

(2). Selama tahun 1985, di tempat yang sama, MANGUNKUSUMO dkk. melaporkan bahwa di antara 10

tumor ganas primer yang tersering menurut lokasi, kanker serviks uterus tetap menduduki urutan pertama

(24,4%), disusul kanker payudara 20,1% dan rektum 6,6% {22). 

<br><br>

Karsinoma serviks uterus pada umumnya terjadi pada wanita golongan sosial ekonomi rendah (2,26). 

<br><br>

Pada umumnya penderita datang pada stadium yang sudah lanjut. WAGGONER dan SPRATT (1969),

menemukan 374 dari 945 kasus karsinoma serviks uterus {39,58%) berada pada stadium III (36). 

<br><br>

Telah disepakati oleh para ahli, bahwa dalam penentuan tingkat klinik penyakit karsinoma serviks uterus

diperlukan pemeriksaan pemeriksaan rutin ialah pemeriksaan fisik, pelvis, pemeriksaan radiologik foto

toraks dan urografi intravena, sistoskopi serta rektosigmoidoskopi (2,4,13,15,17,26,29,36, 37,38,39). 

<br><br>

Akhir akhir ini, dengan ditemukannya alat alat canggih seperti Tomografi Komputer dan Magnetic

Resonance Imaging, pusat-pusat kedokteran di luar negeri telah mencoba untuk mengevaluasi perluasan
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kanker serviks uterus dengan alat-alat tersebut (4,12,13,17,19,28,37,38,39). Pemeriksaan dengan alat alat

tersebut masih mahal, apalagi penderita penderita karsinoma serviks uterus umumnya berasal dari kalangan

sosial ekonomi rendah. Sehingga untuk penentuan perluasan penyakit, pemeriksaan urografi intravena tetap

merupakan pemeriksaan radiologik yang tidak ditinggalkan (2,4,13,15,17,26,29,36,37,38,39). 

<br><br>

Pemeriksaan urografi intravena merupakan bagian pemeriksaan yang penting dalam evaluasi awal kanker

serviks uterus oleh karena dapat memperlihatkan adanya obstruksi ureter yang menunjukkan bahwa tingkat

penyakit telah lanjut, yaitu stadium IIIB dan keadaan tersebut menentukan harapan hidup penderita (dikutip

dari 13). Gambaran abnormal urogram intravena yang ditemukan sebelum pengobatan berhubungan erat

dengan prognosis yang buruk (dikutip dari 36). Pada stadium lanjut, dengan pemeriksaan urografi intravena

dapat ditemui adanya obstruksi traktus urinarius/hidronefrosis. FRIEDLAND	dkk.(1983), menemukan 15-

35% kasus dengan hidronefrosis unilateral maupun bilateral {11). Sedangkan MESCHAN dkk.	{1984)

menemukan 

<br><br>

hidronefrosis pada 20% kasus (24). Adanya hidronefrosis menunjukkan prognosis yang buruk (7). Sebab

utama kematian penderita karsinoma serviks uterus ialah gagal ginjal akibat obstruksi ureter bilateral (11)? 

<br><br>

		


