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Abstrak
Latar belakang :
Meningioma anaplastik merupakan jenis tumor yang sangat jarang dan umumnya
memiliki prognosis yang buruk. Kaitan antara karakteristik klinis yang menjadi
faktor prognosis sulit disimpulkan karena jumlah kasus yang sangat jarang.
Penelitian ini menilai faktor prognosis yang memengaruhi Survival outcome pada
individu dengan meningioma anaplastik.
Metode :
Studi ini dilakukan analisa retrospektif pada 19 inividu dengan konfirmasi
diagnosis Meningioma anaplastik WHO grade 3. Berdasarkan tipe diagnosis, pada
studi ini semua kasus merupakan meningioma primer dan bukan merupakan
transformasi dari grade yang lebih rendah. Gross total resection dilakukan pada 16
individu (84.2%) dan 3 individu (15.8%). Ajuvan radiasi dilakukan setelah prosedur
operasi dilakukan dan didapatkan konfirmasi diagnosis meningioma WHO grade 3,
sebanyak 12 individu (63.2%) menjalani ajuvan radiasi. Kurva survival Kaplan-
Meier dan Cox proportional hazards modeling digunakan dalam analisa outcome.
Hasil :
Angka median overall survival (OS) sebesar 26.10 bulan (95% CI, 14.2 - 37.9).
Ajuvan radiasi adalah faktor prognosis yang kuat dalam memprediksi OS. Pada
meningioma anaplastik yang diiuti prosedur radiasi, OS pada 1-tahun; 3-tahun dan
5-tahun sebesar 52.63%; 21.05% dan 10.50% secara berurutan. Tanpa diikuti
radiasi, dalam 6-bulan setelah reseksi tumor hanya sebesar 28.57% pasien yang

bertahan dan 100% individu akan meninggal dalam 1 tahun. Derajat reseksi dalam
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analisa statistik univariat tidak dapat menunjukkan peran dalam meningkatkan OS
pada penelitian.

Simpulan :

Ajuvan radiasi merupakan tatalaksana yang krusial dalam rangkaian terapi pasien
dengan meningioma anaplastik. Jumlah sampel yang sedikit menjadikan faktor
diperlukannya investigasi lebih lanjut dengan skema multicenter untuk
mneingkatkan jumlah partisipasi penelitian dan lebih baik untuk melakukan analisa
faktor prognosis untuk meningkatkan survival outcome.

Kata kunci :

Meningioma anaplastic; Ajuvan radiasi; Survival outcome
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Abstract
Background :
Anaplastic meningioma is extremely rare and typically has a bad prognosis.
However, because of its rarity, the link between clinical prognosis and prognostic
variables is unclear. We investigated the prognostic factors that influence survival
outcomes in individuals with anaplastic meningioma.
Methods :
A retrospective review of 19 individuals diagnosed with WHO grade 3 meningioma
was conducted. According to diagnostic type, all of the cases in this study are
primary anaplastic meningioma. Gross total resection was performed in 16 patients
(84.2%) and 3 patients (15.8%). Following tumor resection with verified WHO
grade 3 meningioma, 12 patients (63.2%) were treated with adjuvant radiation. The
Kaplan-Meier survival curve and Cox proportional hazards modeling were used to
analyze the outcomes.
Results :
The median overall survival (OS) was 26.10 months (95% CI, 14.2 to 37.9).
Adjuvant radiotherapy was a strong predictive factor for Overall Survival. The 1-
year, 3-year, and 5-year survival rates for anaplastic meningioma treated with
radiation were 52.63%, 21.05%, and 10.50%, respectively. Without radiation, only
28.57% of patients survived in six months following surgical resection, and all died
within a year. The extent of resection did not show statistical significance in
univariate analysis.

Conclusion :
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Adjuvant radiation is a crucial treatment option for patients with anaplastic
meningiomas. Because of its rarity, additional multicenter investigations need to
boost the number of participants and analyze the prognostic factors to enhance
survival outcomes.

Keyword :

Anaplastic meningioma; Adjuvant radiation; Prognosis
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