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PENDAHULUAN 

Asma merupakan penyakit inflamasi kronik saluran 

napas yang ditandai dengan obstruksi jalan napas 

bersifat reversibel serta hiperresponsivitas bronkus. 

Laporan Global Initiative for Asthma (GINA) 

mencatat bahwa penyakit ini terus menunjukkan tren 
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 Abstrak 

Asma atopik merupakan salah satu bentuk asma yang berkaitan erat dengan respons 
imun terhadap alergen lingkungan. Paparan alergen di lingkungan rumah, seperti tungau 
debu rumah, jamur, dan bulu hewan peliharaan, berperan dalam memicu inflamasi 
kronik saluran napas yang berdampak pada buruknya tingkat kontrol asma. Systematic 
review ini bertujuan untuk mengidentifikasi, menyeleksi, dan mensintesis bukti ilmiah 
mengenai hubungan antara paparan alergen lingkungan rumah, khususnya tungau debu 
rumah, dengan tingkat kontrol asma pada pasien atopik. Pencarian literatur dilakukan 
secara sistematis pada database PubMed, Scopus, dan Google Scholar dengan rentang tahun 
publikasi 2015–2026. Kata kunci yang digunakan meliputi “house dust mite”, 
“Dermatophagoides”, “indoor allergens”, “environmental allergen exposure”, “atopic asthma”, 
“allergic asthma”, “asthma control”, serta padanan bahasa Indonesia seperti “tungau debu 
rumah”, “alergen lingkungan rumah”, “asma atopik”, dan “kontrol asma”. Berdasarkan 
hasil pencarian awal, ditemukan 128 artikel yang relevan. Setelah dilakukan penyaringan 
berdasarkan duplikasi, kesesuaian judul dan abstrak, ketersediaan teks lengkap, serta 
kriteria inklusi dan eksklusi, sebanyak 32 artikel dianalisis dalam review ini. Hasil kajian 
menunjukkan bahwa paparan alergen lingkungan rumah, terutama tungau debu rumah 
(Dermatophagoides sp.), jamur, dan bulu hewan peliharaan, memiliki hubungan yang 
konsisten dengan memburuknya tingkat kontrol asma pada pasien atopik. Intervensi 
pengurangan paparan alergen secara komprehensif terbukti memberikan manfaat klinis 
yang bermakna. Oleh karena itu, asesmen lingkungan rumah dan edukasi pengendalian 
alergen perlu menjadi komponen integral dalam manajemen asma di layanan kesehatan 
primer. 

 

 

Kata Kunci: 
Asma atopik, 
Alergen, 
Kontrol asma, 
Lingkungan Rumah 
 
Keywords: 
Atopic asthma, 
Allergens, 
Asthma control, 
Indoor environment 
 

  

Abstract 

Atopic asthma is a form of asthma closely associated with immune responses to environmental 
allergens. Exposure to indoor allergens, such as house dust mites, mold, and pet dander, 
contributes to chronic airway inflammation and poor asthma control. This systematic review 
aimed to identify, select, and synthesize scientific evidence regarding the association between 
indoor environmental allergen exposure, particularly house dust mites, and asthma control in 
atopic patients. A systematic literature search was conducted through PubMed, Scopus, and 
Google Scholar databases, covering publications from 2015 to 2026. The keywords used 
included “house dust mite”, “Dermatophagoides”, “indoor allergens”, “environmental 
allergen exposure”, “atopic asthma”, “allergic asthma”, and “asthma control”, along with 
Indonesian terms such as “tungau debu rumah”, “alergen lingkungan rumah”, “asma 
atopik”, and “kontrol asma”. The initial search identified 128 articles. After removing 
duplicates and screening titles, abstracts, full texts, and eligibility criteria, 32 articles were 
included and analyzed in this review. The findings consistently demonstrated that exposure to 
indoor environmental allergens, particularly house dust mites (Dermatophagoides sp.), mold, 
and pet dander, was associated with poorer asthma control in atopic patients. Comprehensive 
allergen exposure reduction interventions showed meaningful clinical benefits. Therefore, 
indoor environmental assessment and allergen control education should be integrated into 
asthma management in primary healthcare settings. 
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peningkatan prevalensi di seluruh dunia dan menjadi 

salah satu penyebab utama morbiditas, terutama di 

negara-negara berkembang (Chen Y, et al. 2026). 

Prevalensi global asma diperkirakan berada di 

rentang 9,8–17,9% dari populasi dunia, dengan lebih 

dari 260 juta orang mengalami asma yang tidak 

terkontrol dan asma bertanggung jawab atas lebih 

dari 1.000 kematian per hari secara global (Gina, 

2023). 

Asma dapat terjadi pada berbagai kelompok usia dan 

memiliki hubungan erat dengan faktor genetik dan 

lingkungan khususnya pada individu dengan 

predisposisi atopik. Insiden dan prevalensi. Asma 

lebih tinggi pada anak-anak, sementara morbiditas 

dan mortalitas lebih tinggi pada orang dewasa 

proporsi ini bergeser sehingga perempuan dewasa 

memiliki risiko yang setara atau lebih tinggi 

pergeseran yang dikaitkan dengan peran hormon 

seks dalam regulasi respons imun (Dharmage, 2019). 

Asma atopik berkaitan dengan reaksi hipersensitivitas 

tipe 2 terhadap alergen lingkungan seperti tungau 

debu rumah, jamur, dan bulu hewan. Paparan alergen 

tersebut memicu respons imun yang dimediasi oleh 

immunoglobulin E (IgE), yang berperan dalam aktivitas 

sel mast dan pelepasan mediator inflamasi. Faktor 

yang banyak dilaporkan dalam literatur adalah bahwa 

sejumlah gejala yang buruk, mengisyaratkan bahwa 

faktor lingkungan berperan dominan dalam 

menentukan derajat kontrol penyakit (Pham, et al. 

2023). 

Alergen lingkungan dalam ruangan, mencakup 

tungau debu rumah (Dermatophagoides pteronyssinus), 

kecoa, bulu hewan peliharaan, jamur, rodent, 

merupakan sumber paparan utama yang terus-

menerus dialami pasien asma di dalam ruangan 

mereka. Paparan alergen yang berlangsung secara 

kronik dapat menyebabkan inflamasi, persisten pada 

saluran napas, sehingga memperburuk gejala dan 

menurunkan tingkat kontrol asma (Pham, et al. 2023). 

Menariknya, pola alergen yang dominan berbeda 

antar negara di negara-negara Asia Tenggara seperti 

di Indonesia, tungau debu dan kecoa merupakan 

alergen yang paling banyak dilaporkan sebagai 

sumber sensitisasi pada pasien asma (Zahara, et al. 

2023). 

Beberapa studi menunjukkan bahwa paparan 

simultan terhadap lebih dari satu jenis alegen dalam 

ruangan meningkatkan risiko sensitisasi multipel dan 

memperparah derajat inflamasi saluran napas secara 

sinergis (Maciag, et al. 2022). Intervensi pengurangan 

paparan alergen telah diteliti secara ekstensif, namun 

hasilnya masih kontroversial, intervensi Tunggal 

umumnya tidak efektif, sementara pendekatan multi 

komponen yang komprehensif dan berkelanjutan 

menunjukkan manfaat klinis yang bermakna (Pham, 

et al. 2023). 

Tingkat kontrol asma merupakan indikator penting 

dalam menentukan keberhasilan terapi serta kualitas 

hidup pasien. Fatima Marsidi et al. Menemukan 

bahwa pasien dengan asma yang tidak terkontrol 

memiliki kualitas hidup yang secara signifikan lebih 

rendah hampir di seluruh aspek kehidupan sehari-

hari (Fatima, et al. 2023). Dalam praktik klinis, masih 

banyak ditemukan pasien dengan kontrol asma yang 

tidak optimal meskipun sudah mendapatkan 

tatalaksana farmakologis sesuai panduan (Yin, et al. 

2026). 

Systematic review ini ditulis untuk mensintesis seluruh 

bukti yang tersedia mengenai hubungan antara 

paparan alergen lingkungan rumah dan tingkat 

kontrol asma pada pasien atopik, serta implikasinya 

bagi praktik manajemen asma di layanan kesehatan 

primer (Herawati, et al. 2022). 
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METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan systematic review yang 

dilaksanakan dengan mengacu pada pedoman 

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-

Analyses (PRISMA). Pendekatan ini digunakan untuk 

mengidentifikasi, menyeleksi, mengevaluasi, dan 

mensintesis berbagai bukti ilmiah yang relevan 

mengenai peran tungau debu rumah sebagai alergen 

pemicu asma atopik serta hubungannya dengan 

tingkat kontrol asma pada pasien di layanan primer. 

Pencarian literatur dilakukan secara sistematis 

melalui tiga database ilmiah, yaitu PubMed, Scopus, dan 

Google Scholar. Rentang tahun publikasi yang 

digunakan dalam pencarian adalah 2015-2026 agar 

artikel yang dianalisis mencerminkan perkembangan 

penelitian terbaru. Selain itu, beberapa literatur klasik 

yang relevan tetap dipertimbangkan apabila berisi 

konsep dasar, instrumen pengukuran, atau landasan 

teoritis yang penting, seperti Asthma Control Test 

(ACT), mekanisme alergi, dan pengendalian alergen 

tungau debu rumah. 

Kata kunci yang digunakan dalam pencarian literatur 

meliputi kombinasi istilah bahasa Inggris dan bahasa 

Indonesia. Kata kunci bahasa Inggris yang digunakan 

adalah “house dust mite”, “Dermatophagoides”, “indoor 

allergens”, “environmental allergen exposure”, “atopic 

asthma”, “allergic asthma”, “asthma control”, “Asthma 

Control Test”, dan “allergic rhinitis”. Sementara itu, kata 

kunci bahasa Indonesia yang digunakan meliputi 

“tungau debu rumah”, “alergen lingkungan rumah”, 

“asma atopik”, “asma alergi”, “kontrol asma”, dan 

“rinitis alergi”. Kombinasi pencarian dilakukan 

menggunakan operator Boolean seperti AND dan 

OR, misalnya “house dust mite” AND “atopic asthma” 

AND “asthma control”, serta “indoor allergens” AND 

“allergic asthma”. 

Kriteria inklusi dalam penelitian ini meliputi: (1) 

artikel yang membahas paparan tungau debu rumah 

atau alergen lingkungan dalam ruangan pada pasien 

asma atopik; (2) artikel yang menilai hubungan 

paparan alergen dengan kontrol asma, gejala asma, 

fungsi paru, atau kualitas hidup pasien; (3) studi 

dengan desain observasional, kohort, randomized controlled 

trial, systematic review, meta-analisis, atau tinjauan 

ilmiah yang relevan; (4) artikel yang diterbitkan dalam 

bahasa Inggris atau bahasa Indonesia; dan (5) artikel 

dengan teks lengkap yang dapat diakses. Kriteria 

eksklusi meliputi: (1) artikel yang tidak berhubungan 

langsung dengan asma atopik atau alergen lingkungan 

rumah; (2) laporan kasus tunggal, editorial, opini, 

atau artikel tanpa data ilmiah yang memadai; (3) 

artikel yang hanya membahas asma non-atopik; dan 

(4) artikel duplikat dari database yang berbeda 

Berdasarkan hasil pencarian awal, diperoleh 128 

artikel dari PubMed, Scopus, dan Google Scholar. Setelah 

dilakukan penghapusan artikel duplikat, tersisa 96 

artikel untuk proses penyaringan judul dan abstrak. 

Dari jumlah tersebut, 54 artikel dikeluarkan karena 

tidak sesuai dengan fokus penelitian, sehingga 42 

artikel dinilai kelayakannya melalui pembacaan teks 

lengkap. Setelah dilakukan penilaian berdasarkan 

kriteria inklusi dan eksklusi, sebanyak 10 artikel 

dikeluarkan karena tidak secara spesifik membahas 

hubungan paparan alergen lingkungan rumah dengan 

kontrol asma atopik. Dengan demikian, total 32 

artikel yang valid dan relevan dianalisis dalam 

systematic review ini. 

Analisis data dilakukan secara naratif dengan 

membandingkan hasil temuan dari setiap artikel yang 

memenuhi kriteria. Data yang diekstraksi meliputi 

nama penulis, tahun publikasi, desain penelitian, 

populasi penelitian, jenis alergen yang dikaji, metode 

pengukuran kontrol asma, serta temuan utama terkait 

hubungan paparan alergen dengan tingkat kontrol 
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asma. Selanjutnya, hasil dari berbagai studi disintesis 

untuk memperoleh gambaran menyeluruh mengenai 

peran tungau debu rumah dan alergen lingkungan 

rumah lainnya dalam memperburuk kontrol asma 

pada pasien atopik. 

 

HASIL  

Karakteristik Studi yang Dikaji 

Berdasarkan proses seleksi referensi, total 32 

studi/artikel yang valid dan relevan digunakan dalam 

review ini, mencakup berbagai desain studi mulai dari 

tinjauan naratif, studi observasional cross-sectional, studi 

kohort, randomized controlled trial (RCT), hingga 

systematic review dengan meta analisis. Studi berasal 

dari berbagai negara termasuk indonesia dan negara-

negara Eropa lainnya, mencerminkan relevansi global 

dari permasalahan yang dikaji (Huang, et al. 2023). 

 

Gambaran Paparan Alergen Rumah 

Tungau debu rumah (Dermatophagoides pteronyssinus and 

D. farinae) secara konsisten dilaporkan sebagai 

sumber alergen dominan di lingkungan dalam 

ruangan di seluruh studi yang dikaji. Komponen 

alergen utama yang diidentifikasi meliputi Der p 1, 

Der f 1, Der p 2, dan Der p 23. Komponen-

komponen ini tidak hanya memicu respons IgE yang 

memiliki aktivitas biologis intrinsik yang mampu 

mengaktifkan jalur imun bawaan secara langsung, 

menjelaskan mengapa sensitisasi terhadap tungau 

menghasilkan inflamasi yang lebih persisten dan 

lebih sulit dikontrol (Calderon, et al. 2015). 

        Di negara-negara beriklim tropis, termasuk 

Indonesia, tungau debu dan kecoa merupakan 

alergen yang paling umum menyebabkan sensitisasi 

pada pasien asma. Penelitian di Wilayah Banten 

(Trasia et al. 2024) menemukan bahwa empat dari 

delapan kamar yang diperiksa positif mengandung 

tungau debu dengan kepadatan tertinggi mencapai 

9,0 tungau per gram debu, pada kondisi kelembaban 

relatif 60–72% dan suhu 31,3–34°C (Kananejad, et al, 

2025). Kondisi ini sesuai dengan yang dilaporkan 

Subahar et al (2017). di wilayah Pamulang 

(Tangerang) dan Pasar Rebo (Jakarta), di mana 

kelembaban tinggi merupakan faktor risiko dominan 

bagi proliferasi tungau. 

Alergen lain yang turut berkontribusi mencakup 

jamur (Penicillium, Cladosporium, Aspergillus), bulu dan 

urin hewan peliharaan (kucing dan anjing), serta 

kecoa di lingkungan perkotaan. Maciag dan 

Phipatanakul menegaskan bahwa paparan simultan 

terhadap lebih dari satu jenis alergen dalam ruangan 

meningkatkan risiko sensitisasi multipel dan 

memperparah derajat inflamasi saluran napas secara 

sinergis, dan ini khususnya penting pada anak-anak 

yang cenderung tersensitisasi terhadap lebih dari satu 

alergen (Khan, et al. 2026). 

Faktor fisik dan perilaku sangat menentukan 

tingginya konsentrasi alergen di dalam rumah. Sun et 

al. (2022) menemukan bahwa kualitas ventilasi yang 

buruk dan frekuensi pembersihan yang rendah 

berkorelasi langsung dengan konsentrasi alergen 

tungau yang lebih tinggi. Kamar tidur secara 

konsisten dilaporkan sebagai Lokasi dengan 

konsentrasi alergen tertinggi, mengingat kasur 

menyediakan habitat ideal bagi tungau dengan 

pasokan makanan berupa sel kulit manusia, suhu 

yang hangat, dan kelembaban yang terjaga. Seseorang 

yang menghabiskan rata-rata 7-8 jam tidur setiap 

malam terpapar alergen dari kasurnya dalam waktu 

yang lama, berdampak langsung pada kondisi saluran 

napas (Jiminez, et al. 2020). 
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PEMBAHASAN 

Pembahasan Hubungan Paparan Alergen 

dengan Tingkat Kontrol Asma 

Seluruh studi yang dikaji menunjukkan arah temuan 

yang konsisten: paparan alergen lingkungan rumah 

berkaitan secara bermakna dengan memburuknya 

tingkat kontrol asma pada pasien atopik. Hubungan 

ini konsisten lintas berbagai desain studi dan setting 

geografi yang beragam (Dewi, et al. 2024). 

Dari sisi mekanisme imunopatologi, hubungan ini dapat 

dijelaskan melalui jalur yang sudah dipahami dengan 

baik. Pada individu atopik, pajanan alergen dikenali 

sel denditik dan dipresentasikan kepada limfosit T 

yang berdiferensiasi menjadi sel T helper tipe 2 (Th2). 

Sel Th2 memproduksi sitokin kunci IL-4, IL-5, dan 

IL-13 yang mendorong produksi IgE oleh sel B. IgE 

berikatan dengan reseptor pada sel mast, dan ketika 

terjadi paparan ulang, degranulasi sel mast melepaskan 

histamin, leukotrien, dan prostaglandin yang 

menyebabkan bronkokonstriksi akut. Pada individu 

atopik, seluruh rangkaian ini terjadi lebih cepat dan 

dengan intensitas lebih tinggi dibandingkan individu 

non atopik (Tovey, et al. 2011). 

Van Dijk et al. mengonfirmasi bahwa skor Asthma 

Control Test (ACT) berkorelasi kuat dengan berbagai 

ukuran outcome klinis lain, termasuk tingkat GINA, 

kunjungan gawat darurat terkait asma, dan kualitas 

hidup pasien (Vatandoost, et al. 2022). Hubungan ini 

menegaskan validitas ACT sebagai instrumen utama 

penilaian kontrol asma dalam penelitian maupun 

praktis klinis. 

Tameeris et al. dalam systematic review mereka 

menemukan bahwa tatalaksana rinitis alergi yang 

adekuat secara signifikan memperbaiki kontrol asma, 

karena inflamasi yang tidak tertangani di mukosa 

hidung akan merembet dan memperparah inflamasi 

bronkus (Schoos, et al. 2024). Hal ini memperkuat 

konsep united airway disease dan menegaskan perlunya 

pendekatan holistik yang tidak hanya menangani 

asma secara terpisah (Munggaran, et al. 2024). 

Studi imunoterapi juga memberikan bukti tidak 

langsung yang kuat mengenai peran sentral alergen 

dalam kontrol asma. Hoshino et al. (2024) 

menemukan bahwa imunoterapi sublingual alergen 

seperti tungau debu rumah jangka Panjang secara 

signifikan memperbaiki fungsi paru dan skor ACT 

pada pasien asma dengan rinitis alergi. Meta analisis 

Yin et al. mengonfirmasi bahwa imunoterapi spesifik 

alergen aman dan efektif pada berbagai kelompok 

usia dan rute pemberian dengan efek yang bermakna 

pada skor ACT dan nilai FEVI (Chen, et al. 2020). 

Keberhasilan imunoterapi ini secara tidak langsung 

membuktikan bahwa alergen memang merupakan 

determinan kunci kontrol asma. 

 

Interpretasi Temuan Utama 

Keseluruhan bukti dalam review ini menunjukkan 

secara konsisten bahwa paparan alergen lingkungan 

rumah merupakan determinan kunci yang secara 

langsung mempengaruhi kemampuan pasien asma 

atopik untuk mencapai dan mempertahankan kontrol 

penyakit yang optimal. Konsistensi ini melintasi 

berbagai desain studi, populasi, dan setting geografis 

yang beragam memperkuat validitas dari hubungan 

yang ada (Custovic, et al. 2015). 

Dari sisi patofisiologi, paparan alergen kronik pada 

saluran napas. Apabila dibiarkan berlangsung tanpa 

intervensi, inflamasi kronik ini memicu proses airway 

remodeling yang ditandai dengan penebalan membran 

basal, fibrosis subepitel, hipertrofi otot polos bronkus, 

serta proliferasi pembuluh darah mukosa. Perubahan 

struktural ini bersifat permanen dan progresif 

semakin lama asma tidak terkontrol akibat paparan 

alergen terus-menerus, semakin besar kerusakan 
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anatomis dan semakin sulit untuk mencapai fungsi 

paru normal kembali (De Vries, et al. 2007). 

Temuan Dharmage et al. (2019) menegaskan 

perlunya investigasi lebih lanjut mengenai interaksi 

antara determinan lingkungan dan genetik untuk 

mengidentifikasi kelompok risiko tinggi, dan paparan 

kunci yang dimodifikasi. Hal ini sejalan dengan 

implikasi klinis bahwa manajemen asma atopik yang 

komprehensif harus melampaui terapi farmakologis 

semata dan mencakup asesmen serta pengendalian 

faktor lingkungan (Sorkness, et al. 2004). 

 

Relevansi untuk Konteks Indonesia 

Bagi wilayah beriklim tropis seperti Indonesia 

khususnya kawasan Jabodetabek termasuk 

Tangerang beban paparan alergen pada populasi 

penderita asma memiliki karakteristik yang khas. 

Suhu tinggi dan kelembaban relatif berada di atas 

60% sepanjang tahun menciptakan kondisi ideal bagi 

proliferasi tungau debu rumah dan pertumbuhan 

jamur, jauh melebihi kondisi negara-negara beriklim 

sedang (Subahar, et al. 2017). 

Data dari Trasia et al. (2024) dan Subahar et al. 

mengonfirmasi keberadaan tungau dengan 

kepadatan signifikan di wilayah Banten dan 

Tangerang, dengan kelembaban dan suhu yang 

konsisten mendukung kelangsungan hidup dan 

reproduksi tungau sepanjang tahun. Kondisi 

perumahan di perkotaan pinggiran seperti 

Kabupaten Tangerang, yang umumnya memiliki 

ventilasi tidak optimal dan kepadatan hunian tinggi, 

semakin memperburuk konsentrasi alergen di dalam 

ruangan (Hoshino, et al. 2024). 

Urbanisasi yang pesat dikombinasikan dengan 

perubahan iklim yang meningkatkan suhu dan 

kelembaban rata-rata secara tidak langsung 

meningkatkan paparan populasi urban terhadap 

alergen lingkungan (Kananejad, et al. 2025). Bagi 

Wilayah seperti Tangerang yang sedang mengalami 

transformasi urban yang cepat, implikasi ini sangat 

relevan karena berarti beban paparan alergen pada 

populasi penderita asma akan cenderung meningkat 

apabila tidak ada intervensi yang memadai (Perdue, et 

al. 2026). 

 

Implikasi terhadap Manajemen Asma di 

Layanan Primer 

Temuan review ini memiliki implikasi klinis dan 

kebijakan yang signifikan bagi manajemen asma di 

fasilitas primer. Pertama, asesmen lingkungan rumah 

perlu dijadikan bagian yang tidak terpisahkan dari 

setiap konsultasi pasien asma, terutama pada mereka 

yang asmanya sulit dikontrol meskipun terapi 

farmakologis sudah optimal. Kedua, intervensi 

pengurangan paparan alergen harus bersifat 

komprehensif dan berkelanjutan karena intervensi 

tunggal terbukti memberikan manfaat yang lebih 

kecil dibandingkan pendekatan multi komponen 

jangka panjang (Maciag, et al. 2022). 

Ketiga, komorbiditas rinitis alergi perlu mendapat 

perhatian dan penanganan yang adekuat. Tameeris et 

al. (2025) membuktikan bahwa penanganan rinitis 

yang efektif secara signifikan memperbaiki kontrol 

asma, dan ini harus tercermin dalam protokol 

manajemen terpadu di fasilitas layanan primer. 

Keempat imunoterapi spesifik alergen merupakan 

pilihan terapi tambahan yang terbukti efektif dan 

aman, yang perlu dipertimbangkan untuk pasien 

asma atopik yang tidak mencapai kontrol optimal 

dengan terapi konvensional dan penghindaran 

alergen (Yin, et al. 2026). 

Fatima et al. (2023) menemukan bahwa asma tidak 

terkontrol berdampak negatif yang signifikan pada 

kualitas hidup hampir di seluruh aspek kehidupan 
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sehari-hari. Ini menegaskan bahwa intervensi dalam 

edukasi dan intervensi lingkungan bukan sekedar 

pilihan melainkan komponen esensial, dalam Upaya 

meningkatkan outcome pasien dan mengurangi beban 

penyakit di tingkat populasi (Perdue, et al. 2026). 

 

KESIMPULAN 

Systematic review ini memberikan bukti yang kuat dan 

konsisten bahwa paparan alergen lingkungan rumah 

terutama tungau debu rumah, jamur, dan bulu hewan 

peliharaan berhubungan secara bermakna dengan 

memburuknya tingkat kontrol asma pada pasien 

atopik. Hubungan ini bersifat konsisten lintas 

berbagai desain studi, kelompok usia, dan setting 

geografis. Paparan simultan terhadap multipel jenis 

alergen menghasilkan efek sinergis yang lebih besar, 

dan intervensi komprehensif serta berkelanjutan 

untuk mengurangi paparan alergen terbukti 

memperbaiki kontrol asma secara bermakna. 

Imunoterapi spesifik alergen merupakan modalitas 

terapi tambahan yang valid untuk pasien yang tidak 

mencapai kontrol optimal dengan pendekatan 

konvensional. 
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