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PREVALENCE OF INFECTIOUS DISEASES TRANSMITTED 

THROUGH BLOOD TRANSFUSION IN REPLACEMENT AND 

VOLUNTARY DONORS IN THE BLOOD TRANSFUSION UNIT OF 

RSUP PROF. dr. I.G.N.G. NGOERAH 

 

ABSTRACT 

Background: Transfusion-Transmissible Infections (TTIs), including Hepatitis B, 

Hepatitis C, HIV, and Syphilis, pose a significant threat to blood safety in 

Indonesia. Evaluating the comparative TTI prevalence between donor types is 

essential to guide blood safety policies. Objective: To analyze the comparative 

prevalence of TTIs between replacement donors and voluntary donors at the Blood 

Transfusion Unit of RSUP Prof. dr. I.G.N.G. Ngoerah. Methods: This retrospective 

observational study utilized secondary data from TTI screening results of 384 

donors during 2024. Screening was performed using the Chemiluminescent 

Immunoassay (CLIA) method. A comparative prevalence analysis was conducted 

between the replacement and voluntary donor groups. Results: The overall TTI 

prevalence was 7.03%. A significant difference in risk was found based on donor 

type: voluntary donors had a very low prevalence (1.64%), while replacement 

donors exhibited a substantially higher prevalence (9.54%). This indicates that the 

TTI risk in replacement donors is nearly six times higher than in voluntary donors, 

confirming that voluntary donors are the safer source, in line with WHO 

recommendations. Conclusion: TTI prevalence is significantly higher among 

replacement donors. Policy interventions focusing on mass reinforcement of the 

voluntary blood donation program and targeted health education are necessary to 

enhance transfusion safety. 

Keywords: Blood Donor, Blood Transfusion, Prevalence  
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PREVALENSI PENYAKIT INFEKSI MENULAR LEWAT TRANSFUSI 

DARAH PADA DONOR PENGGANTI DAN SUKARELA DI UNIT 

TRANSFUSI DARAH RSUP PROF. dr. I.G.N.G. NGOERAH  

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD), termasuk 

Hepatitis B, Hepatitis C, HIV, dan Sifilis, merupakan tantangan signifikan terhadap 

keamanan darah di Indonesia. Evaluasi perbandingan prevalensi IMLTD antara 

jenis donor diperlukan untuk memandu kebijakan keamanan darah. Tujuan: 

Menganalisis perbandingan prevalensi IMLTD antara donor pengganti dan donor 

sukarela di Unit Transfusi Darah RSUP Prof. dr. I.G.N.G. Ngoerah. Metode: Studi 

observasional retrospektif ini menggunakan data sekunder hasil skrining IMLTD 

dari 384 donor selama tahun 2024. Skrining dilakukan menggunakan metode 

Chemiluminescent Immunoassay (CLIA). Analisis perbandingan prevalensi 

dilakukan antara kelompok donor pengganti dan donor sukarela. Hasil: Prevalensi 

total IMLTD adalah 7,03%. Ditemukan perbedaan risiko yang signifikan 

berdasarkan jenis donor: donor sukarela memiliki prevalensi sangat rendah 

(1,64%), sedangkan donor pengganti memiliki prevalensi yang jauh lebih tinggi 

(9,54%). Ini berarti risiko IMLTD pada donor pengganti hampir enam kali lebih 

tinggi dibandingkan donor sukarela, menegaskan bahwa donor sukarela adalah 

sumber darah yang lebih aman sesuai rekomendasi WHO. Kesimpulan: Prevalensi 

IMLTD secara signifikan lebih tinggi pada donor pengganti. Diperlukan intervensi 

kebijakan yang fokus pada penguatan masif program donor darah sukarela dan 

edukasi kesehatan yang ditargetkan untuk meningkatkan keamanan transfusi darah. 

 

Kata Kunci: Donor Darah, Transfusi Darah, Prevalensi
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RINGKASAN PENELITIAN 

PREVALENSI PENYAKIT INFEKSI MENULAR LEWAT TRANSFUSI 

DARAH PADA DONOR PENGGANTI DAN SUKARELA DI UNIT 

TRANSFUSI DARAH RSUP PROF. dr. I.G.N.G. NGOERAH  

 

Oleh: Miftachul Eka Irianti (P07134224193) 

 

 

Transfusi darah merupakan prosedur medis yang sangat penting dalam 

penanganan berbagai kondisi kritis di fasilitas pelayanan kesehatan, seperti 

perdarahan masif akibat kecelakaan, komplikasi obstetrik, pembedahan besar, 

anemia berat, kanker, thalasemia, hemofilia, dan penyakit ginjal kronis. Untuk 

menunjang keamanan transfusi diperlukan ketersediaan darah yang aman, 

berkualitas, dan bebas dari Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD) wajib 

dilakukan pemeriksaan uji saring IMLTD (HIV, Hepatitis B, Hepatitis C, dan 

sifilis) sesuai Permenkes No. 91 Tahun 2015 yang mengatur kewajiban 

pemeriksaan uji saring terhadap seluruh darah donor sebelum darah disalurkan 

kepada pasien.  

RSUP Prof. dr. I.G.N.G. Ngoerah sebagai rumah sakit rujukan nasional di 

Bali memiliki Unit Transfusi Darah (UTD) yang bertugas menyediakan darah bagi 

pasien dari berbagai daerah. Meskipun UTD telah menerapkan sistem mutu 

berbasis sertifikasi Cara Pembuatan Obat yang Baik (CPOB), kasus reaktif terhadap 

IMLTD masih ditemukan terutama pada donor pengganti. Kondisi tersebut 

menunjukkan perlunya pemetaan prevalensi IMLTD berdasarkan jenis donor 

sebagai dasar penyusunan kebijakan peningkatan keamanan transfusi darah. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi penyakit IMLTD pada 

donor pengganti dan donor sukarela di UTD RSUP Prof. dr. I.G.N.G. Ngoerah. 

Penelitian menggunakan metode deskriptif retrospektif berdasarkan data sekunder 

hasil skrining IMLTD menggunakan metode Chemiluminescent Immunoassay 

(CLIA) selama periode Januari–Desember 2024. Populasi penelitian adalah seluruh 

pendonor darah sebanyak 16.264 pendonor, sedangkan sampel ditentukan 

menggunakan rumus Lemeshow dan diperoleh sebanyak 384 sampel terdiri dari 

122 donor sukarela dan 262 donor pengganti. 
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa prevalensi total IMLTD pada seluruh 

sampel adalah 7,03% dengan 27 sampel reaktif dari 384 sampel. Pada kelompok 

donor sukarela ditemukan 2 sampel reaktif (1,64%) dan seluruhnya merupakan 

hasil reaktif terhadap HBsAg, sedangkan parameter HIV, Anti-HCV, dan sifilis 

tidak menunjukkan reaktivitas. Pada kelompok donor pengganti ditemukan 25 

sampel reaktif (9,54%), terdiri dari 12 kasus sifilis, 8 kasus HBsAg, 3 kasus HIV, 

dan 2 kasus Anti-HCV. Hasil tersebut menunjukkan bahwa tingkat reaktivitas 

donor pengganti 5,8 kali lebih tinggi dibanding donor sukarela. Temuan ini 

konsisten dengan berbagai penelitian yang menyatakan bahwa donor pengganti 

merupakan kelompok berisiko tinggi dalam penularan IMLTD karena kurangnya 

edukasi kesehatan, keterbatasan pemantauan, dan potensi perilaku risiko. 

Melalui hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa donor sukarela 

merupakan sumber darah yang lebih aman dibanding donor pengganti, sehingga 

penguatan program pendonor sukarela sangat diperlukan untuk meningkatkan 

keamanan pelayanan transfusi darah. Sebagai rekomendasi, penelitian ini 

menyarankan UTD RSUP Prof. dr. I.G.N.G. Ngoerah untuk meningkatkan edukasi 

dan kampanye donor sukarela, memperketat seleksi pra-donor terutama pada donor 

pengganti. Pemantauan prevalensi IMLTD secara berkala juga perlu diterapkan 

sebagai bagian dari sistem mutu pelayanan transfusi darah. Selain itu, konversi 

donor pengganti menjadi donor sukarela rutin diharapkan dapat mengurangi risiko 

penularan infeksi dan meningkatkan pasokan darah yang aman bagi masyarakat. 

Dengan demikian, hasil penelitian ini diharapkan dapat berkontribusi dalam 

perencanaan kebijakan peningkatan keamanan transfusi darah, mendukung 

pengelolaan pelayanan bank darah sesuai standar nasional dan internasional, serta 

menjadi referensi akademik bagi penelitian selanjutnya terkait epidemiologi dan 

pencegahan IMLTD. 
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