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Abstrak 

Latar belakang: Menurut hasil identifikasi World Health Organization (WHO) sekitar 60-80 

juta pasangan mengalami kesulitan memiliki keturunan (Hendarto H, 2019). Baik wanita 

maupun pria dapat menjadi faktor infertilitas (Moridi et al., 2019). Sebanyak 40%-50% wanita 

infertilitas ini diakibatkan oleh penyakit saluran telur dan anovulasi. Infertilitas pada pria 

sekitar 30%-50% diakibatkan karena faktor kelainan sperma  (Putra & Abrar, 2022). 

Permasalahan infertilitas di dunia setiap tahunya mengalami peningkatan (Nagórska et al., 

2019). Tujuan: Untuk membandingkan embrio day-1, day-3, day-5 pada pasien gangguan 

sperma yang dilakukan ICSI (Intracytoplasmic Sperm Injection) dibandingkan IMSI 

(Intracytoplasmic Morphologically-Selected Sperm injection) pada pasien IVF (In Vitro 

Fertilization). Metode: Analitik Cross Sectional. Hasil: penelitian yang telah diolah 

menggunakan SPSS versi 26 menunjukkan nilai signifikansi Mann-Withney U sebesar p 0,510 

(p<0,05). hasil tersebut menunjukan tidak terdapat perbedaan signifikan yang antara ICSI 

dibandingkan dengna IMSI pada embrio Day 1, Day 3, Day 5. Kesimpulan: Dari hasil uji 

statistika yang dilakukan pada penelitian ini yakni menggunakan uji Mann Withney U 

diketahui nilai p pada penelitian ini >0,005. Hal ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 

perbedaan signifikan antara metode ICSI dan IMSI.  

Kata Kunci: Bad Sperm, ICSI, IMSI 

 

PENDAHULUAN 

Infertilitas adalah ketidakmampuan seseorang mencapai kehamilan setelah melakukan 

hubungan seksual tanpa menggunakan obat ataupun alat kontrasepsi apapun dalam kurun 

waktu 12 bulan (Moridi et al., 2019). Menurut hasil identifikasi World Health Organization 

(WHO) sekitar 60-80 juta pasangan mengalami kesulitan memiliki keturunan (Hendarto H, 

2019). Baik wanita maupun pria dapat menjadi faktor infertilitas (Moridi et al., 2019). 

Penyebab infertilitas tertinggi adalah faktor sperma dengan persentase 35%, selanjutnya diikuti 

dengan gangguan ovulasi 20%, oklusi tuba fallopii 20%, endometriosis 20% dan faktor 

idiopatik 10% (Dwi Hartini, 2023). Intracytoplasmic Sperm Injection (ICSI) adalah 

pengobatan pilihan yang banyak digunakan dan diterima untuk pembuahan oosit (Lukaszuk et 

al., 2022). Studi awal menunjukkan bahwa injeksi sperma yang dipilih secara morfologis 

intracytoplasmic (IMSI), menggunakan sperma yang dipilih dengan pembesaran tinggi, 

dikaitkan dengan tingkat kehamilan yang lebih tinggi dibandingkan dengan yang dipilih 

dengan ICSI konvensional pada pasangan dengan kegagalan implantasi berulang (Mustafa et 

al., 2022). Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan embrio day-1, day-3, day-5 pada 
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pasien gangguan sperma yang dilakukan ICSI (Intracytoplasmic Sperm Injection) 

dibandingkan IMSI (Intracytoplasmic Morphologically-Selected Sperm injection) pada pasien 

IVF (In Vitro Fertilization).  

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan penelitian observasional Analitik cross sectional. Sample yang 

diambil pada penelitian ini adalah data rekam medis. Pada penelitian ini dilakukan 

pengambilan sampling dengan teknik total sampling rekam medis pasien yang dilakukan IVF 

dengan metode ICSI atau IMSI di Rumah Sakit PHC Surabaya. Kriteria sample: Hasil analisa 

sperma tidak normal, dilakukan ICSI atau IMSI, Pasien yang menjalankan IVF di lab ASHA 

RS PHC Surabya, Data embrio day-1, day-3, day-5 lengkap, serta mendapatkan obat stimulasi 

PGV atau Gonal F. Didapatkan 188 sample pada penelitian ini. Data yang sudah terkumpul 

dianalisis univariat dan bivariat dengan menggunakan Mann-Witney menggunakan aplikasi 

SPSS versi 26. 

 

HASIL 

Sampel dalam penelitian ini adalah pasien yang sedang menjalankan program IVF di ASHA 

IVF RS PHC Surabaya dari bulan Juli 2022 sampai Juli 2024.  

Tabel 1. Karakteristik Subjek Penelitian 

Karakteristik Frekuensi Presentase % Mean ± SD P 

Usia istri 

<35 Tahun 

≥35 Tahun 

 

101 

87 

 

53,7 

46,3 

 

1,46 ± 0,49 

 

0.000 

Usia suami 

<35 Tahun 

≥35 Tahun 

 

72 

116 

 

38,3 

61,7 

 

1,61 ± 0,48 

 

0.000 

Metode Injeksi 

ICSI 

IMSI 

 

79 

109 

 

42 

58 

 

1,58 ± 0,49 

 

0.000 

Obat Stimulasi 

PGV 

Gonal F 

 

141 

47 

 

75 

25 

 

1,25 ± 0,43 

 

0.000 

AMH 

Rendah 

Sedang 

Tinggi 

 

47 

79 

62 

 

25 

42 

33 

 

2,07 ± 0,75 

 

0.000 

AFC 

Rendah 

Sedang 

Tinggi 

 

31 

76 

81 

 

16,5 

40,4 

43,1 

 

2,26 ± 0,72 

 

 

0.00 

Berdasarkan table 1 diketahui bahwa dari 188 sampel pasien yang memiliki p yang 

memiliki nilai signifikansi (p<0.05) berarti ada perbedaan signifikan antar kelompok satu 

variable. Berdasarkan data diatas didapatkan kriteria responden dengan usia istri yang dominan 

lebih muda dan usia suami dominan lebih tua. Metode injeksi yang banyak dilakukan ialah 

metode IMSI. Obat stimulasi yang dominan digunakan ialah PGV. Kadar AMH pada pasien 

dominan sedang dengan kadar AFC lebih dominan yang tinggi. 
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Gambar 1. Grafik karakteristik responden berdasarkan gangguan sperma  

Berdasarkan gambar 1diketahui responden dalam penelitian ini dominan mengalami gangguan 

sperma jenis terato. 

 

Berikut tabel perbandingan embrio day-1, day-3, day-5 pada pasien gangguan sperma yang 

dilakukan ICSI dibandingkan IMSI: 

Tabel 2. Perbandingan ICSI dan IMSI pada Embrio Day-1  

 
 
 
 
 

 

 

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan nilai signifikansi Mann-Withney U sebesar p 0,510 

(p<0,05). hasil tersebut menunjukan tidak terdapat perbedaan signifikan yang antara ICSI 

dibandingkan dengna IMSI pada embrio day 1.  

Tabel 2. Perbandingan ICSI dan IMSI pada Embrio Day-3 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan nilai signifikansi Mann-Withney U sebesar p 0,555 

(p<0,05). hasil tersebut menunjukan tidak terdapat perbedaan signifikan yang antara ICSI 

dibandingkan dengna IMSI pada embrio day 3. 
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Tabel 2. Perbandingan ICSI dan IMSI pada Embrio Day-5 

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan nilai signifikansi Mann-Withney U sebesar p 0,663 

(p<0,05), hasil tersebut menunjukan tidak terdapat perbedaan signifikan yang antara ICSI 

dibandingkan dengna IMSI pada embrio day 5. 

 

 

DISKUSI 

Analis Karakteristik Subjek Penelitian 

Pada penelitian ini membandingkan embrio day-1, day-3, Day-5, pada Pasien dengan gangguan 

sperma yang dilakukan ICSI dibandingkan dengan IMSI pada pasien IVF di RS PHC Surabya. 

Berdasarkan hasil penelitian dari 188 sampel didapatkan hasil tabulasi data sebagian besar usia 

istri relative muda yakni < 35tahun dan usia suami relative tua yakni > 35 tahun. Metode injeksi 

yang banyak dilakukan pada penelitian ini ialah metode IMSI. Obat stimulasi yang dominan 

digunakan ialah PGV. Kadar AMH pada pasien dominan sedang dengan kadar AFC lebih 

dominan yang tinggi. 

Pengaruh usia istri terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

Rerata jumlah oosit yang didapat saat tindakan panen sel telur, hasilnya pada kelompok usia < 

35 tahun rerata jumlah oosit yang didapat adalah 9,43±6,29 oosit, sedang pada kelompok usia 

≥ 35 tahu n rerata 6,03±4,67 oosit. Didapatkan perbedaan bermakna jumlah oosit yang didapat 

antara kedua kelompok diatas (p=0,017) (Hendarto, 2014). Sejalan dengan penelitian terbaru 

yang mengungkapkan bahwa jumlah oosit yang dipanen secara signifikan meningkatkan 

keberhasilan kehamilan pada IVF (Silitonga et al., 2021) 

Pengaruh Usia Suami terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

Penelitian (Almaslami, 2018) yang menyatakan hasil IVF-ICSI paling optimal dapat tercapai 

ketika usia pria masih di bawah 35 tahun, sementara sangat rendah ketika telah melewati usia 

40 tahun. Penelitian ini berbeda dengan penelitian yang dilkukan oleh (Dhyani et all, 2020) 

didapatkan hasil peningkatan tingkat keberhasilan IVF-ICSI dibanding dengan pria dengan 

usia di bawah 40 tahun.  

Pengaruh metode injeksi terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

IMSI menghasilkan tingkat kehamilan klinis yang lebih tinggi sebesar 61,4% dibandingkan 

45,0 pada ICSI ketika diterapkan pada kasus infertilitas pria yang parah (Fadel et al., 2014). 

Pada sample yang digunakan pada penelitian ini dominan pasien dengan gangguan sperma 

terato.  

Namun Hal ini bebanding terbalik dengan penelitian yang dilakuakan oleh (Budiono, 2021) 

yang mengungkapkan bahwa pada penelitian tersebut baik IMSI maupun ICSI menghasilkan 
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morfokinetik embrio yang sebanding. Penelitian ini sejalan dengan (Gatimel,2016) 

mengungkapkan bahwa IMSI tidak meningkatkan hasil klinis secara signifikan dibandingkan 

dengan ICSI, baik untuk implantasi (12 vs 10%), kehamilan klinis (23 vs 21%), atau tingkat 

kelahiran hidup (20 vs 19%). 

Pengaruh obat stimulasi terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

Tesarik menunjukkan bahwa suplementasi dengan LH menghasilkan peningkatan jumlah oosit 

matang dan zigot serta embrio berkualitas baik serta tingkat implantasi yang lebih tinggi jika 

dibandingkan dengan stimulasi dengan FSH saja (Tsarik et all, 2002). Studi stergaard yang 

membandingkan hMG dengan rFSH menunjukkan adanya perbedaan signifikan yang 

menguntungkan hMG dalam hal tingkat kehamilan dan kelahiran hidup, yang kemudian 

dikonfirmasi oleh studi terbaru dan diklaim bahwa hMG lebih unggul daripada rFSH dalam 

hal efisiensi klinis (Westergaard, et all., 2000). Dari penelitian diatas dapat disimpulkan bahwa 

rFSH lebih unggul dibandingkan LH, namun hMG masih lebih unggul dibandingkan rFSH.  

Pengaruh AMH terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

Pada pasien dengan AMH rendah akan menghasilkan oosit yang lebih sedikit dan angka 

fertilisasi yang rendah dibandingkan dengan AMH tinggi (Lutfi, 2015) 

Pengaruh AFC terhadap keberhasilan mendapatkan embrio pada IVF 

Jumlah folikel antral menurun selama bertahun-tahun, merupakan prediktor jumlah oosit yang 

diambil dan dapat memprediksi kemungkinan keberhasilan fertilisasi in vitro (da Silva et al., 

2014) 

Perbandingan Embrio Day-1, Day 3, Day 5 Pada Pasien Gangguan Sperma Yang 

Dilakukan ICSI Dibandingkan IMSI 

IMSI menghasilkan tingkat kehamilan klinis yang lebih tinggi sebesar 61,4% dibandingkan 

45,0 pada ICSI ketika diterapkan pada kasus infertilitas pria yang parah (Fadel et al., 2014). 

Pada sample yang digunakan pada penelitian ini dominan pasien dengan gangguan sperma 

terato.  

Namun Hal ini bebanding terbalik dengan penelitian yang dilakuakan oleh (Budiono, 2021) 

yang mengungkapkan bahwa pada penelitian tersebut baik IMSI maupun ICSI menghasilkan 

morfokinetik embrio yang sebanding. Penelitian ini sejalan dengan (Gatimel,2016) 

mengungkapkan bahwa IMSI tidak meningkatkan hasil klinis secara signifikan dibandingkan 

dengan ICSI, baik untuk implantasi (12 vs 10%), kehamilan klinis (23 vs 21%), atau tingkat 

kelahiran hidup (20 vs 19%). 

 

KESIMPULAN 

Pada penelitian ini tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara embrio day 1, day-3, day-5 

pada pasien dengan gangguan sperma yang dilakukan ICSI diabndingkan dengan IMSI pada 

pasien IVF di RS PHC Surabaya.  
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