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Background. Tuberculosis (TB) is an opportunistic disease that is often found in
people living with HIV, however HIV infection will increase a person's
suscepibility to TB infection, Infection with Hrv is the most powerful known risk
factor for Mycobacterium tuberculosis infection and progression to active disease.
objective. This study aims to provide an overview of the results of HIV testing in
tuberculosis patients.

Method. This research is a descripive study using secondary data from 2017 to
2019 at Surya HusadhaUbung General Hospital, used 109 samples of
Tuberculosis respondents who were tested for HIV.
Results. showed the characteristics ofthe respondents mostly aged 46-60 years as
much as 32-1o/o,gender of male as much as 58.7o/o and private workers as much as
39.So/o.T-be results of Hrv testing in Tuberculosis patients showed positive results
of23.85% and negaive of76.l5o/o.
Conclution. The results of HIV testing were mostly found in men, in the age
group 3l-45 years and private workers.

DESCRIPTION OF HII/ EXAMINATION REST\LTS IN TB PATIENTS
IN SURYA HUSADHA ABANG GENERAL HOSPITAL

Abstract

Keywords: TB, HIV
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GA}IBARAN HASIL PEMERIKSAAN HIV PADA PASIEN TB
DI RSU SURYA HUSADEA UBUNG

ABSTRAK

Kata kunci : TB, HIV

Latar belakang. Tuberkulosis ( TB ) merupakan penyakit oportunistik yang
sering dijumpai pada ODHA, dimana infeksi HIV akan meningkatkan kerentanai
seseorang terhadap infeksi rB, HIV juga akan meningkatkan resiko te{adinya
progresivitas infeksi TB menjadi TB Aktif
}_ipr.. Penelitian bertujuan untuk memberikan gambaran hasil pemeriksaan
HIV pada pasien Tuberkulosis.
Metode. Jenis penelitian adalah penelitian deskripif mempergunakan data
sekunder tahun 2017- 2019 di RSU Surya Husadha LIbung, dengan besar sampel
sebanyak 109 responden Tuberkulosis yang diperiksa HIV.
Hasil penelitian. menunjukkan karakteristik responden sebagian besar berusia
46-60 tahun sebanyak 32,1%, memiliki jenis kelamin laki-laki sebanyak 5g,7%

lq ry["rjl swasta sebanyak 39,i%.Hasil pemeriksaan HIV pada pasien
Tuberkulosis didapatkan hasil positif sebesar 23,g5% dan negatif sibesar
76,15o/o.

simpulan. Hasil pemeriksaan HIV positif sebagian besar ditemukan memiliki
jenis kelamin laki laki, pada kelompok usia 3 l -45 tahun dan peke{a swasta.
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RINGKASAN PENELTTIAN

GAMBARAN HASIL PEMERIKSAAII HTV PADA PASIEN TB
DI RSU SURYA HUSADHA UBUNG

Oleh : NI LUH SRI KUSUMA DEWI (NIM. p07134919003)

Tuberkulosis (TB) sampai dengan saat ini masih merupakan sararr satu

masalah kesehatan masyarakat walaupun upaya penanggulangan TB telah

dilaksanakan sejak tahun 1995, TB merupakan infeksi oporhmistik terbanyak pada

ODHA. Infeksi HIV mengakibatkan penunman imunitas tubuh yang progresif,

sehingga infeksi rB laten akan cenderung berkembang menjadi rB aktif serta

penyebaran kuman TB yang meluas tidak mampu dicegah oleh sistem imunitas

tubuh. TB ekstra paru dan diseminata (meluas) menjadi lebih lazim terjadi serta

membuat prognosis menjadi lebih buruk

Upaya untuk menurunkan beban HIV pada pasien TB dilatokafl dengan cara

konseling dan tes HIV sukarela atau voluntary counseling and testing (VCT)

kemudian dikembangkan provider initiated Hrv testing and counseling (pITC) atau

routine counseling and testing (RCT), pada sernua pasien 'IB terurema di daerah

epiderni HIV. Penemuan kazus HIV pada pasien TB atau kasus TB pada HIV
maupakan entry point untuk perawatan dan pengobatamya.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran hasil HIV pada pasien

Tuberkulosisi (rB). Jenis penelirian yang digunakan adalah deskriptif dengan

mempergunakan data sekunder. Penelitian dilakukan pada bulan Januari sampai

dengan bulan Mei 2020. Populasi pada penelitian ini adalah pasien dengan

Tuberkulosisi ( TB Positif ) yang diperiksa HIV pada tahun 2Ol7 , 2OlB dan 20 I 9

sebanyak 109 pasien. Sampel dalam penelitian ini diambil seczra total sampling.

Kriteria dalam penelitian ini adalah pasien Tuberkulosis yang periksa HIV pada

tahun 2017 sampai tahun 2019 di RSU Surya HusadhaUbung.
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Hasil penelitian menunj I Lkan kelompok usia responden Tuberkulosis yang

pada usia < 15 tahun sebanyak 0,902, usia 16-30 tahun sebanyak 30,3%, usia 3l-
45 tahun sebanyak 27,5%o, usia 46-60 tahun sebanyak 32,lyo, dan usia > 6l tahun

sebanyak 9,2%. Berdasarkan jenis kelamin, laki-laki sebanyat 5g,7Vo dan yang

berjenis kelamin perempuan sebanyak 41,3%. Berdasarkan jenis pekerjaan, sebagai

wiraswasta sebanyak 13,7%, peke4a swasta sebany ak 39,5vo,IRT sebanyak g,3%,

pelajar/ mahasiswa sebanyak 17,4%, PNS sebanyak l0,l%, dan lain lain sebanyak

I 1,0%. Hasil pemeriksaan HIV pada pasien Tuberkulosis didapattan hasil positif

sebesar 23,85% dan negatif sebesar 76,15%. Hasil pemeriksaan HfV positif

sebagian besar ditemukan algmiliki jenis kelamin laki laki, pada kelompok usia 3 l -

45 tahun dan peke{a swasta.

Munculnya epidemi HIV dan AIDS menambah pemrasalahan TB, ko-infeksi

dengan Human Immunodeficiency Yirus QIIY) akan meningkatkan risiko kejadian

TB secara signifikan. kolaborasi TB-HIV di ini merupakan rangkaian kegiatan

bersama progmm Pengendalian TB dan HfV yang bertujuan untuk mengurangi

beban TB dan fflry' p2d3 pasyarakat akibat kedua penyakit ini.

Daftar bacaan: 20 (2001-2019)
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