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Abstract

Eustachian tube function is considered relevant to tympanic membrane closure after
myringoplasty, and sinonasal inflammation or obstruction may theoretically impair it. This
narrative review summarises the clinical evidence on the association of allergic rhinitis,
nonallergic rhinitis, chronic rhinosinusitis, nasal septal deviation, and concurrent nasal
surgery with graft success after myringoplasty or type I tympanoplasty. Eight comparative
clinical studies published between 2015 and 2024 are discussed. Allergic rhinitis was not
significantly associated with graft failure in three studies, although the largest study showed
numerically lower success (80.8% vs 89.5%). One prospective study found graft failure only in
nonallergic rhinitis (16.7%), and a history of chronic rhinosinusitis was the only predictor of
anatomical failure in one cartilage myringoplasty series (OR 4.29). Septal deviation and
objectively measured nasal airway function were not associated with graft outcome in four
studies. With concurrent nasal surgery, short-term success was high, but one study reported
lower success at 24 months in the septoplasty group. The available evidence is limited, mostly
retrospective, and heterogeneous in exposure definitions. Allergic rhinitis and septal deviation
do not appear to contraindicate myringoplasty, whereas inflammatory sinonasal disease
should be controlled before surgery. Prospective cohort studies with standardised sinonasal
assessment and at least 12 months of follow-up are needed.

Keywords: Allergic Rhinitis, Eustachian Tube Dysfunction, Myringoplasty, Nasal Septum,
Rhinosinusitis, Tympanoplasty.

Abstrak
Fungsi tuba Eustachius dianggap berperan dalam keberhasilan penutupan membran
timpani setelah miringoplasti, dan inflamasi atau obstruksi sinonasal secara teoretis dapat
mengganggu fungsi tersebut. Tinjauan naratif ini merangkum bukti klinis mengenai
hubungan rinitis alergi, rinitis nonalergi, rinosinusitis kronis, deviasi septum nasi, dan
operasi hidung bersamaan dengan keberhasilan graft setelah miringoplasti atau
timpanoplasti tipe I. Delapan studi klinis komparatif yang terbit pada 2015-2024 dibahas.
Rinitis alergi tidak berhubungan bermakna dengan kegagalan graft pada tiga studi,
meskipun studi terbesar menunjukkan keberhasilan yang lebih rendah secara numerik
(80,8% vs 89,5%). Satu studi prospektif menemukan kegagalan graft hanya pada rinitis
nonalergi (16,7%), sedangkan riwayat rinosinusitis kronis menjadi satu-satunya prediktor
kegagalan anatomis pada satu seri miringoplasti kartilago (OR 4,29). Deviasi septum dan
fungsi jalan napas hidung yang diukur secara objektif tidak berhubungan dengan luaran
graft pada empat studi. Pada operasi hidung bersamaan, keberhasilan jangka pendek tinggi,
tetapi satu studi melaporkan keberhasilan yang lebih rendah pada bulan ke-24 pada
kelompok septoplasti. Bukti yang tersedia terbatas, sebagian besar retrospektif, dan
heterogen dalam definisi paparan. Rinitis alergi dan deviasi septum tampaknya bukan
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kontraindikasi miringoplasti, sedangkan penyakit sinonasal inflamatorik sebaiknya
dikendalikan sebelum operasi. Diperlukan studi kohort prospektif dengan penilaian
sinonasal terstandar dan pemantauan minimal 12 bulan.

Kata Kunci: Disfungsi Tuba Eustachius, Miringoplasti, Rinitis Alergi, Rinosinusitis, Septum
Nasi, Timpanoplasti.

Pendahuluan

Otitis media supuratif kronis (OMSK) dengan perforasi membran timpani
masih menjadi masalah kesehatan global. Tinjauan sistematis terbaru
memperkirakan prevalensi OMSK sebesar 3,8% populasi dunia, atau sekitar 297
juta orang, dengan 85% kasus berada di negara berpenghasilan rendah dan
menengah (Onifade et al., 2025). Miringoplasti dan timpanoplasti tipe I merupakan
tindakan baku untuk menutup perforasi, mencegah infeksi berulang, dan
memperbaiki pendengaran konduktif. Keberhasilan penutupan membran timpani
dilaporkan berkisar 60-99% pada dewasa dan 35-94% pada anak, dengan definisi
keberhasilan yang berbeda antarpenelitian (Tshifularo, 2022). Meta-analisis faktor
prediktif menunjukkan bahwa usia, ukuran perforasi, status telinga kontralateral,
dan pengalaman operator berpengaruh bermakna terhadap keberhasilan (Illés et
al,, 2023). Pengaruh faktor lain masih diperdebatkan (Al Busaidi & Al Rahbi, 2024).

Ventilasi telinga tengah bergantung pada tuba Eustachius, saluran yang
menghubungkan kavum timpani dengan nasofaring. Fungsi utamanya adalah
menyamakan tekanan, mengalirkan sekret telinga tengah, dan melindungi telinga
tengah dari refluks nasofaring (Bal & Deshmukh, 2022; Yu et al., 2024). Disfungsi
tuba Eustachius (DTE) merupakan gangguan telinga tengah yang sering ditemukan;
prevalensinya pada orang dewasa di Amerika Serikat sekitar 4,6% (Maddineni &
Ahmad, 2022; Yu et al., 2024). Mukosa tuba Eustachius bersambung dengan mukosa
nasofaring dan kavum timpani (Yu et al., 2024). Berdasarkan konsep unified airway,
tuba Eustachius dan telinga tengah kini dipandang sebagai bagian anatomis dan
fungsional saluran napas atas (Klimek et al., 2025). Karena itu, penyakit hidung dan
sinus paranasal secara teoretis dapat memengaruhi telinga tengah melalui inflamasi
mukosa, gangguan klirens mukosiliar, atau perubahan tekanan di muara tuba.

Rinitis alergi adalah inflamasi mukosa hidung yang diperantarai IgE dan
termasuk penyakit alergi tersering (Che Othman & Mohd Ashari, 2024; Chen et al,,
2024). Median prevalensi rinitis alergi pada dewasa di seluruh dunia sekitar 18,1%,
sedangkan rinitis nonalergi sekitar 12,0%, dan prevalensi keduanya cenderung
meningkat (Savouré etal., 2022). Mediator inflamasi Th2 dan edema mukosa diduga
meluas ke mukosa tuba, sehingga reaksi alergi dikaitkan erat dengan DTE (Yu et al,,
2024). Pada anak, rinitis alergi merupakan faktor risiko otitis media efusi, meskipun
hubungan alergi dengan penyakit telinga tengah secara umum masih kontroversial
(Klimek et al., 2025). Deviasi septum nasi juga dikaitkan dengan gangguan fungsi
tuba; meta-analisis menunjukkan penurunan DTE setelah septoplasti, meskipun
tekanan telinga tengah tidak berbeda bermakna (Son et al.,, 2022). Rinosinusitis,
rinitis alergi, hipertrofi adenoid, dan deviasi septum sering ditemukan bersamaan
pada pasien dewasa dengan penyakit telinga kronis (Lou, 2021).
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Fungsi tuba Eustachius sendiri merupakan prediktor keberhasilan
miringoplasti. Beberapa studi prospektif melaporkan keberhasilan graft yang lebih
rendah pada pasien dengan DTE praoperasi (El-Antably et al., 2021; Moneir et al,,
2023; Valiya et al., 2024), dan analisis gabungan 14 studi yang dipublikasikan dalam
bentuk abstrak konferensi menemukan bahwa fungsi tuba normal berhubungan
dengan graft take yang lebih tinggi (Sabra et al.,, 2023). Jika gangguan sinonasal
mengganggu fungsi tuba, gangguan tersebut secara logis dapat menurunkan
keberhasilan operasi. Penalaran inilah yang mendasari praktik mengontrol rinitis
atau mengoreksi obstruksi hidung sebelum operasi telinga, serta perdebatan
mengenai operasi hidung dan telinga secara simultan (Lou, 2021).

Namun, bukti klinis langsung masih terbatas dan tidak konsisten. Studi
tentang rinitis alergi melaporkan perbedaan keberhasilan graft yang tidak
bermakna (Callioglu et al., 2016; Eser et al., 2017), sedangkan satu studi prospektif
menemukan kegagalan hanya pada rinitis nonalergi (Callioglu et al., 2024). Riwayat
rinosinusitis kronis menjadi satu-satunya prediktor kegagalan anatomis pada satu
seri miringoplasti kartilago (Kolsi etal.,, 2022), sementara deviasi septum dan fungsi
hidung yang diukur secara objektif tidak berhubungan dengan luaran pada studi lain
(Akyildiz et al., 2018; Baklaci et al., 2023; Eser et al., 2017; Tan et al., 2015). Meta-
analisis faktor prediktif terbesar hanya dapat menilai rinitis alergi dan fungsi tuba
secara kualitatif karena data tidak memadai (Illés et al, 2023). Bukti tersebut
tersebar dalam studi-studi kecil dengan definisi paparan yang berbeda, sehingga
diperlukan rangkuman yang menelaah setiap jenis gangguan sinonasal secara
terpisah.

Tinjauan naratif ini bertujuan merangkum dan menelaah secara kritis bukti
klinis mengenai hubungan rinitis alergi, rinitis nonalergi, rinosinusitis kronis,
deviasi septum nasi, dan operasi hidung bersamaan dengan keberhasilan
penutupan membran timpani setelah miringoplasti atau timpanoplasti tipe I, serta
membahas implikasinya bagi praktik klinis dan penelitian selanjutnya.

Metode Penelitian

Tinjauan ini disusun sebagai tinjauan naratif. Literatur diidentifikasi melalui
penelusuran PubMed dan Google Scholar menggunakan kombinasi kata kunci
myringoplasty, tympanoplasty, allergic rhinitis, rhinosinusitis, septal deviation, nasal
function, dan Eustachian tube, dilengkapi penelusuran daftar pustaka artikel yang
relevan. Prioritas diberikan pada studi klinis yang membandingkan keberhasilan
graft antara pasien dengan dan tanpa gangguan sinonasal tertentu, atau antarjenis
gangguan sinonasal. Data diambil dari publikasi yang tersedia. Bila suatu studi
hanya melaporkan proporsi per kelompok, odds ratio (OR) dan interval kepercayaan
(IK) 95% dihitung oleh penulis dari data tersebut. Sesuai sifatnya sebagai tinjauan
naratif, tidak dilakukan penilaian risiko bias formal maupun meta-analisis.
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Hasil dan Pembahasan
A. Mekanisme yang Dihipotesiskan

Jalur yang dihipotesiskan berawal dari inflamasi atau obstruksi sinonasal,
berlanjut ke DTE dan tekanan negatif telinga tengah, lalu mengganggu
penyembuhan graft (Gambar 1). Setiap mata rantai memiliki dukungan: alergi
berhubungan dengan otitis media efusi dan DTE (Klimek et al., 2025; Yu et al., 2024),
deviasi septum berhubungan dengan fungsi tuba yang lebih buruk (Akyildiz et al.,
2018; Son et al,, 2022), dan DTE praoperasi memprediksi keberhasilan graft yang
lebih rendah (El-Antably et al., 2021; Moneir et al.,, 2023; Sabra et al,, 2023; Valiya et
al, 2024). Namun, dukungan untuk tiap mata rantai secara terpisah belum
membuktikan bahwa gangguan sinonasal menurunkan keberhasilan graft.
Hubungan langsung tersebut perlu diuji pada studi klinis yang membandingkan
luaran operasi menurut status sinonasal, sebagaimana dibahas pada bagian berikut.

Gangguan sinonasal Mekanisme Telinga tengah Luaran graft
+ Rinitis alergi + Edema mukosa dan + Disfungsi tuba * Kegagalan
L . inflamasi Th2 di Eustachius penutupan
+ Rinitis nonalergi
muara tuba ) .
Rinosinusitis kronis + Tekanan negatif + Reperforasi
> . Gangguan klirens » telinga tengah TP jambat
+ Deviasi septum / mukosiliar
obstruksi Eidun « Ventilasi dan + Retraksi graft
9 « Perubahan aliran dan drainase buruk
tekanan nasofaring
A

Faktor yang dapat memodifikasi hubungan
Terapi rinitis perioperatif - graft kartilago - ukuran perforasi
Status telinga kontralateral - lama pemantauan

_________________________________________________________________

Gambar 1. Jalur Hipotetis Hubungan Gangguan Sinonasal dengan
Kegagalan Graft Setelah Miringoplasti.

Panah utuh menunjukkan hubungan yang didukung studi fisiologis dan klinis
(Akyildiz et al,, 2018; El-Antably et al.,, 2021; Klimek et al., 2025; Moneir et al., 2023;
Sabra et al,, 2023; Son et al., 2022; Valiya et al., 2024; Yu et al.,, 2024); panah putus-
putus menunjukkan hubungan langsung yang belum konsisten pada studi klinis
luaran graft. Kotak putus-putus berisi faktor yang dapat melemahkan atau
menutupi hubungan tersebut.

B. Bukti Klinis

Delapan studi klinis komparatif yang menilai luaran graft menurut status
sinonasal dibahas dalam tinjauan ini (Akyildiz et al., 2018; Baklaci et al., 2023;
Callioglu et al., 2016; Callioglu et al., 2024; Eser etal., 2017; Kolsi et al., 2022; OuYang
etal, 2021; Tan et al., 2015). Studi-studi tersebut terbit antara 2015 dan 2024 dan
berasal dari Turki (n = 6), Tunisia (n = 1), dan Tiongkok (n = 1) (Tabel 1). Tiga studi
menilai rinitis (Callioglu et al., 2016; Callioglu et al., 2024; Eser et al,, 2017), satu
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rinosinusitis kronis (Kolsi etal., 2022), empat deviasi septum atau fungsi jalan napas
hidung (Akyildiz et al,, 2018; Baklaci et al., 2023; Eser et al., 2017; Tan et al., 2015),
dan dua operasi hidung bersamaan (Baklaci et al., 2023; OuYang et al., 2021). Dua
studi mengelompokkan pasien berdasarkan hasil operasi, bukan paparan, sehingga
secara desain setara dengan studi kasus-kontrol (Eser et al,, 2017; Tan et al,, 2015).
Rinitis alergi didefinisikan dengan kuesioner Score for Allergic Rhinitis (SFAR) pada
dua studi (Callioglu et al., 2016; Eser et al., 2017) dan dengan uji tusuk kulit
dan/atau IgE spesifik pada satu studi (Callioglu et al., 2024). Hanya satu studi yang
melaporkan terapi rinitis perioperatif (Callioglu et al., 2024).

Tabel 1. Karakteristik dan Temuan Utama Studi Klinis yang Dibahas

Paparan Keberhasilan Simpulan
Studi (negara) Desain n (metode Operasi / graft Pemantauan graft per pue
. R penulis
diagnosis) kelompok
RA  cenderung
allioglu et al. ohort ; impanoplasti ,8% vs 89,5%; p menurunkan
logl 1 Koh 121 (RA 26 RA (SFAR) T 1 ™ 80,8% vs 89,5% k
(2016), Turki retrospektif non-RA 95) tipe 1 =0,311 keberhasilan;
tidak bermakna
RA (SFAR), Proporsi RA dan Funesi  hidun
Kasus-kontrol rinometri parameter hidung . & g
Eseretal. (2017), 78 (utuh 44; o . . . tidak
Turki (menurut erforasi 34) akustik, uji Miringoplasti TD tidak berbeda memenearuhi
v luaran) p sakarin, NOSE, bermakna (p > saru
VAS 0,05) keberhasilan
R./.s‘/ RNA (ge!ala, Perforasi RA terterapi
60 (tanpa uji tusuk kulit ascaoperasi 0% tidak
Callioglu et al. Kohort rinitis 28; dan/atau IgE Timpanoplasti p perasi 070
. . . L . . > 6 bulan (tanpa rinitis), 0% menyebabkan
(2024), Turki prospektif RNA 18; RA  spesifik); rinitis  tipe 1 kartilago
14) diterapi pra- dan (RA), 16,7% kegagalan; RNA
plpra- (RNA); p=0,034 ya
pascaoperasi
RSK satu-
i 0,
Kolsi et al. Kohort 150 pasien, RIV\‘/aya.t R.SK Miringoplasti Rerata 15 78,9% (RSK) vs satur.lya
(2022), Tunisia  retrospektif 161 telinga (kriteria tidak kartilago bulan (6-96) 95,1%; OR 4,29; p - prediktor
! dilaporkan) =0,009 kegagalan
anatomis
Deviasi septum Luas penampan
Kasus-kontrol 40 (utuh 25; (rinometri P pang Deviasi septum
Tan et al. (2015), : . . . dan volume . .
Turki (menurut reperforasi  akustik); Timpanoplasti 21 tahun hidune tidak mungkin tidak
luaran) 15) RA/RSK berbega berpengaruh
dieksklusi
33 pasien Graft take 90%; Koreksi DSN
. OMSK (+25  Fungsi jalan tidak tidak rutin
Akyildz et al.' Prospektif DSN, 25 napas hidung Timpanoplasti 3 bulan berhubungan diperlukan
(2018), Turki terkontrol : . .
kontrol dan fungsi tuba dengan fungsi sebelum operasi
sehat) hidung telinga
Timpanoplasti
85 (DSN + Deviasi septum  tipe 1 0 .
Baklac et al. Kohort septoplasti dengan endoskopik; Rerata 5,5 £ 97,5% vs 95,5%; p Perﬁsn
, Turki omparati ; tanpa septoplasti artilago septum 2,9 bulan =0, .
(2023), Turki komparatif  40; tanp ptoplasti kartilago septum 2,9 bul 0,845 Zﬁuelel:nfaman
DSN 45) simultan pada kelompok
DSN
szi?)ps)ll\;;ti Jenis patologi 6 bulan: 100% vs Operasi
0 = i .
OuYang et al. Kohort 34; penyakit hidung; operasi  Miringoplasti 98,3% (p simultan  layak;
(2021), Tiongkok retrospektif  sinus hidung pada hari endoskopik 24bulan 0445); 24 bulan:  BSE
! inflamatorik  vane sama 85,3% vs 96,6%  memperbaiki
+ BSE 59) yang (p=0,046) fungsi tuba

1. Rinitis Alergi
Tidak ada studi yang menemukan hubungan bermakna antara rinitis alergi
dan kegagalan graft. Pada studi terbesar, keberhasilan 8,7 poin persentase lebih
rendah pada kelompok RA (80,8% vs 89,5%; p = 0,311) (Callioglu et al., 2016). Dari
proporsi yang dilaporkan (kegagalan 5/26 vs 10/95), OR kegagalan yang dihitung
penulis adalah 2,02 (IK95% 0,63-6,55). Interval yang lebar ini berarti efek yang
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bermakna secara klinis belum dapat disingkirkan. Studi kasus-kontrol tidak
menemukan perbedaan proporsi RA antara kasus berhasil dan gagal (Eser et al,,
2017). Pada satu-satunya studi prospektif dengan uji alergi objektif, tidak ada graft
yang gagal pada RA yang diterapi maupun pada kontrol (Callioglu et al., 2024),
sehingga OR tidak dapat diestimasi.
2. Rinitis Nonalergi
Satu studi prospektif menemukan kegagalan graft 16,7% (3/18) pada rinitis
nonalergi, dibandingkan 0% pada kelompok tanpa rinitis (p = 0,034 untuk
perbandingan tiga kelompok) (Callioglu et al., 2024). Temuan ini menarik karena
kelompok RNA juga mendapat terapi rinitis perioperatif, tetapi berasal dari jumlah
kejadian yang sangat kecil.
3. Rinosinusitis Kronis
Satu studi retrospektif terhadap 161 miringoplasti kartilago menemukan
riwayat RSK sebagai satu-satunya faktor yang berhubungan bermakna dengan
kegagalan anatomis (78,9% vs 95,1%; OR 4,29; p = 0,009), dan penulisnya
merekomendasikan tata laksana RSK yang adekuat sebelum miringoplasti (Kolsi et
al,, 2022). Studi tersebut tidak melaporkan kriteria diagnosis RSK maupun status
penyakit saat operasi, sehingga sulit menentukan apakah risiko berasal dari
penyakit aktif atau riwayat penyakit.
4. Deviasi Septum dan Fungsi Jalan Napas Hidung
Empat studi tidak menemukan hubungan antara luaran graft dengan deviasi
septum, patensi hidung objektif, klirens mukosiliar, maupun skor gejala hidung
(Akyildiz et al,, 2018; Baklac et al., 2023; Eser et al,, 2017; Tan et al,, 2015). Pada
satu studi prospektif, pasien dengan deviasi septum memiliki fungsi tuba yang lebih
buruk, tetapi hal ini tidak tercermin pada luaran timpanoplasti (Akyildiz et al,,
2018). Bila septoplasti dilakukan simultan, keberhasilan graft jangka pendek
sebanding dengan pasien tanpa deviasi (97,5% vs 95,5%), dan ABG pascaoperasi
serupa pada kedua kelompok (9,1 vs 8,9 dB) (Baklaci et al., 2023).
5. Operasi Hidung Bersamaan
Satu studi retrospektif membandingkan 34 pasien deviasi septum yang
menjalani septoplasti dengan 59 pasien penyakit sinus inflamatorik yang menjalani
bedah sinus endoskopik, keduanya pada hari yang sama dengan miringoplasti
(OuYang et al,, 2021). Keberhasilan graft pada bulan ke-6 hampir sama (100% vs
98,3%), tetapi pada bulan ke-24 lebih rendah pada kelompok septoplasti (85,3% vs
96,6%; p = 0,046), dengan angka reperforasi yang lebih tinggi pada kelompok
tersebut. Penulis menyimpulkan bahwa operasi simultan layak dilakukan dan
bahwa bedah sinus endoskopik memperbaiki fungsi tuba (OuYang et al., 2021).
Studi ini tidak memiliki kelompok tanpa operasi hidung, sehingga tidak dapat
menilai apakah operasi hidung itu sendiri meningkatkan atau menurunkan
keberhasilan.
6. Hasil Pendengaran
Hasil pendengaran menurut kelompok paparan jarang dilaporkan secara
terpisah. Pada studi septoplasti simultan, ABG membaik bermakna dari nilai
praoperasi pada kedua kelompok dan nilai pascaoperasinya serupa (Baklaci et al,,
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2023). Pada seri miringoplasti kartilago, satu-satunya faktor yang tetap
berhubungan dengan keberhasilan fungsional setelah analisis multivariat adalah
keberhasilan anatomis (Kolsi et al.,, 2022). Hal ini menunjukkan bahwa pengaruh
gangguan sinonasal terhadap pendengaran, bila ada, kemungkinan besar
diperantarai oleh kegagalan graft.

Tabel 2. Ringkasan Bukti Menurut Jenis Gangguan Sinonasal

Jumlah Arah hubungan dengan
Paparan studi Catatan kekuatan bukti
. kegagalan graft
(pasien)
Tidak bermakna; satu studi
menunjukkan Terbatas: definisi paparan
Rinitis alergi 3(259) kecenderungan kegagalan  berbeda (kuesioner vs uji
lebih tinggi (OR terhitung objektif), presisi rendah
2,02; 1K95% 0,63-6,55)
1 (46 pada
Rinitis perbandin Kegagalan lebih tinggi Sangat terbatas: satu studi
nonalergi gan (16,7% vs 0%) kecil dengan tiga kejadian
relevan)
Rinoginusitis 1(150) Kegagalan lebih tinggi (OR IS_:,E %as‘;;gibﬁatasﬁss;tu ;t(;fli
kronis 4,29) LA
didefinisikan
Deviasi septum . Terbatas: dua studi kasus-
4 (236) Tidak ada hubungan kontrol menurut luaran;

/ fungsi hidung sampel kecil

Keberhasilan jangka
pendek tinggi; keberhasilan

2(178) 24 bulan lebih rendah
setelah septoplasti simultan
pada satu studi

Terbatas: satu studi tanpa
kelompok tanpa operasi
hidung; studi lain dengan
pemantauan pendek

Operasi hidung
bersamaan

C. Ringkasan Temuan

Bukti klinis yang tersedia tidak menunjukkan hubungan yang konsisten antara
rinitis alergi atau deviasi septum nasi dengan kegagalan graft setelah miringoplasti
atau timpanoplasti tipe I. Sinyal peningkatan risiko hanya berasal dari satu studi
rinitis nonalergi (Callioglu et al., 2024) dan satu studi rinosinusitis kronis (Kolsi et
al, 2022). Seluruh basis bukti berukuran kecil, sebagian besar retrospektif, dan
heterogen dalam definisi gangguan sinonasal. Karena semua studi bersifat
observasional, temuan ini menggambarkan asosiasi, bukan hubungan sebab-akibat.

D. Perbandingan dengan Penelitian Terdahulu

Temuan ini melengkapi meta-analisis Illés et al. (2023) yang mengidentifikasi
usia, ukuran perforasi, status telinga kontralateral, dan pengalaman operator
sebagai prediktor, tetapi hanya dapat menilai rinitis alergi secara kualitatif. Meta-
analisis tersebut juga menemukan bahwa riwayat operasi adenoid tidak
memengaruhi keberhasilan (Illés et al., 2023), sejalan dengan tidak adanya manfaat
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adenoidektomi atau tonsilektomi bersamaan pada dewasa (Lou, 2021). Meta-
analisis septoplasti menunjukkan penurunan DTE pascaoperasi, tetapi tidak menilai
luaran graft karena hanya sedikit studi kecil yang mengombinasikan septoplasti
dengan timpanoplasti (Son et al, 2022). Rangkuman ini menambahkan telaah
terfokus lintas jenis gangguan sinonasal dan menunjukkan bahwa hubungan
teoretis antara penyakit hidung, DTE, dan kegagalan graft belum terbukti konsisten
dalam studi klinis.

E. Mengapa Hubungan pada Tingkat Luaran Graft Lemah?

Beberapa penjelasan dapat diajukan. Pertama, efek rinitis alergi mungkin
dapat dimodifikasi: pada satu-satunya studi yang memberikan terapi rinitis
perioperatif, RA yang diterapi tidak meningkatkan risiko (Callioglu et al., 2024).
Kedua, graft kartilago yang digunakan pada beberapa studi lebih tahan terhadap
faktor prediktif kegagalan, sehingga dapat menutupi efek DTE (Callioglu et al., 2024;
Kolsi et al, 2022). Ketiga, obstruksi struktural akibat deviasi septum mungkin
kurang berperan dibandingkan inflamasi mukosa di muara tuba, yang lebih masuk
akal pada rinosinusitis kronis dan rinitis nonalergi. Keempat, pemantauan yang
pendek dapat melewatkan reperforasi lambat; pada studi operasi hidung
bersamaan, perbedaan antarkelompok baru tampak pada bulan ke-24 (OuYang et
al,, 2021), sedangkan studi septoplasti simultan lain memantau rata-rata kurang
dari enam bulan (Baklaci et al., 2023). Temuan bahwa RNA, bukan RA terterapi,
berhubungan dengan kegagalan (Callioglu et al., 2024) masih bersifat pembangkit
hipotesis.

F. Implikasi Klinis

Bukti saat ini tidak mendukung penundaan miringoplasti atau septoplasti
rutin semata-mata karena rinitis alergi atau deviasi septum (Akyildiz et al., 2018;
Baklaci et al., 2023; Tan et al., 2015). Mengontrol rinitis dan rinosinusitis aktif
sebelum operasi tetap beralasan, karena terapinya berisiko rendah dan sinyal
positif yang ada berkaitan dengan penyakit sinonasal inflamatorik (Callioglu et al.,
2024; Kolsi et al.,, 2022). Satu studi kuasi-eksperimental terhadap 464 pasien
melaporkan luaran pendengaran pascaoperasi yang lebih baik pada pasien yang
mendapat kortikosteroid intranasal setelah timpanoplasti tipe I (Khan et al., 2024),
tetapi temuan ini memerlukan konfirmasi uji acak. Penambahan dilatasi balon tuba
Eustachius pada miringoplasti kartilago tidak meningkatkan keberhasilan graft
pada bulan ke-3 dan ke-12 dalam satu uji acak (Li et al., 2024), dan pada uji acak lain
penambahan dilatasi balon pada timpanoplasti tidak memperbaiki skor fungsi tuba,
ABG, maupun fungsi tuba subjektif (Gey et al, 2025). Tinjauan Cochrane
menunjukkan bahwa dilatasi balon dapat memperbaiki gejala DTE obstruktif dalam
jangka pendek dengan kepastian bukti rendah (Swords et al,, 2025), dan hasilnya
bervariasi antarstudi (Gotota et al., 2025), sehingga belum dapat menggantikan
seleksi pasien yang baik. Bila septoplasti dilakukan simultan, kartilago septum
dapat menjadi sumber graft tanpa menurunkan keberhasilan jangka pendek
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(Baklaci etal., 2023), tetapi pemantauan jangka panjang tetap diperlukan mengingat
temuan reperforasi lambat pada studi lain (OuYang et al.,, 2021).

Kesimpulan

Bukti yang tersedia tidak menunjukkan bahwa rinitis alergi atau deviasi
septum nasi secara konsisten berhubungan dengan kegagalan graft setelah
miringoplasti atau timpanoplasti tipe I, terutama bila rinitis diterapi dan graft
kartilago digunakan. Rinosinusitis kronis dan rinitis nonalergi mungkin
berhubungan dengan peningkatan risiko kegagalan, tetapi masing-masing hanya
didukung satu studi. Pengendalian penyakit sinonasal inflamatorik sebelum operasi
tetap dianjurkan, dan pemantauan jangka panjang diperlukan bila operasi hidung
dilakukan bersamaan. Studi kohort prospektif dengan penilaian sinonasal
terstandar, pemantauan memadai, dan penyesuaian terhadap prediktor yang telah
diketahui diperlukan untuk memperjelas hubungan ini.
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