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FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEJADIAN
MULTIDRUG RESISTANT TUBERCULOSIS (MDR-TB)
PADA PASIEN TUBERKULOSIS (TB) PARU
DI RSPG CISARUA PERIODE JANUARI - JULI 2016

Ika Amalia Riskiningsih

Abstrak

MDR-TB merupakan salah satu masalah terbesar saat ini seiring dengan
peningkatan jumlah kasus TB. Indonesia berada di peringkat 8 dari 27 negara
dengan beban MDR-TB terbanyak di dunia sebesar 6.900 kasus. Terdapat banyak
faktor risiko yang dapat menyebabkan terjadinya MDR-TB. Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis faktor apa saja yang mempengaruhi kejadian MDR-
TB pada pasien TB paru di RSPG Cisarua. Desain penelitian yang digunakan
adalah case control. Sampel kasus adalah pasien TB paru yang terdiagnosis
MDR-TB dengan gen expert positif dan sampel kontrol adalah pasien TB paru
yang tidak terdiagnosis MDR-TB dengan gen expert negatif. Jumlah sampel
penelitian sebanyak 92 pasien yang datanya diambil dari data primer dan data
sekunder. Pengambilan sampel menggunakan metode probability sampling
dengan teknik simple random sampling. Hasil distribusi menunjukkan MDR-TB
lebih banyak terjadi pada umur produktif, laki-laki, berpendidikan rendah,
pendapatan kurang dari UMR, tidak teratur minum obat, termasuk kedalam
suspek TB pengobatan kategori 2 yang gagal dan dengan riwayat DM, tetapi tidak
merokok serta mendapatkan obat lengkap. Hasil analisis regresi logistik
menunjukkan bahwa faktor risiko yang terbukti mempengaruhi kejadian MDR-TB
adalah keteraturan minum obat (OR=12), riwayat DM (OR=10,6) dan kategori
suspek MDR (OR=4,1). Keteraturan minum obat merupakan faktor yang paling
mempengaruhi kejadian MDR-TB.

Kata Kunci: MDR-TB, TB, faktor risiko



FACTORS THAT AFFECTING THE INCIDENCE OF
MULTIDRUG RESISTANT TUBERCULOSIS (MDR-TB) IN
PULMONARY TUBERCULOSIS (TB) PATIENTS AT RSPG

CISARUA JANUARY - JULY 2016

Ika Amalia Riskiningsih

Abstract

MDR-TB is one of the biggest problems this time along with an increase in the
number of TB cases. Indonesia is ranked 8 out of 27 countries with the burden of
MDR-TB in the world of 6,900 cases. There are many risk factors that can lead to
the incidence of MDR-TB. This research aimed to analyze the factors which
affecting the incidence of MDR-TB in pulmonary tuberculosis patients at RSPG
Cisarua. The research was a case control study. The case samples were pulmonary
TB patients who were diagnosed with MDR-TB and had positive gen expert,
whereas the control samples were pulmonary TB patients who were not diagnosed
with MDR-TB and had negative gen expert. Total samples were 92 patients whose
data were taken from primary data and secondary data. Sampling method using
probability sampling techniques with simple random sampling. The results
showed the distribution of MDR-TB occurred in more productive age, male, low
educated, low income less than the UMR, irregularly taking medication, including
into suspect TB treatment of category 2 failed and with a history of DM, but not
smoking and got a complete drug. The results of the logistic regression analysis
showed that risk factors were proven affected the incidence of MDR-TB, the
regularity of the medication (OR=12), DM (OR=10.6) and MDR suspect category
(OR=4.1). The regularity of the medication was a factor that most influences the
incidence of MDR-TB.

Keywords: MDR-TB, TB, risk factors

Vi



KATA PENGANTAR

Puji dan syukur penulis panjatkan kepada kehadirat Allah SWT atas rahmat
dan karunia-Nya sehingga skripsi ini telah berhasil diselesaikan tepat pada
waktunya. Penelitian ini berjudul “Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kejadian
Multidrug Resistant Tuberculosis (MDR-TB) Pada Pasien Tuberkulosis (TB) Paru
di RSPG Cisarua Periode Januari — Juli 2016”

Penulis secara khusus mengucapkan terimakasih kepada dr. Asysyukriati,
Sp.P dan drg. Nunuk Nugrohowati, MS selaku dosen pembimbing skripsi yang
senantiasa memberikan arahan hingga selesainya skripsi ini. Ucapan terima kasih
juga penulis ucapkan untuk Ir. Ekodjati Tunggulgeni, MT (Ayah) dan Siti
Rahmaningsih (Ibu) serta seluruh keluarga yang selalu memberikan penulis
semangat dan doa dalam mengerjakan skripsi ini. Disamping itu, ucapan terima
kasih juga penulis sampaikan kepada dr. Mariono Reksoprodjo, Sp.OG, Sp.KP
(K) selaku Dekan FK UPN Veteran Jakarta, dr. Niniek H, Sp.PA selaku Ketua
PSSK FK UPN Veteran Jakarta, dr. Neni Sawitri, Sp.P selaku pembimbing di RS,
Bpk. Mus Mulyadi selaku bagian Diklat, Suster Sinta selaku perawat di poli
MDR, Suster Poppy selaku perawat di poli TB DOTS dan Ibu Siska selaku bagian
rekam medis serta seluruh staf FK UPN Veteran Jakarta dan RSPG Cisarua yang
senantiasa membantu penyelesaian skripsi ini. Selain itu, ucapan terima kasih juga
penulis sampaikan untuk Anugrah Dwi Riski, teman-teman C2 FBS 2013 (Shela,
Aul, Iput, Nizzah, Ifa, Intan, Kahfi, Rizky), teman-teman kosan Putri Anggun
(Nisa, Rima, Lia, Putri, Ayu, Rara), teman — teman Gengges (Antania, Shela,
Aul), teman-teman bimbingan Departemen Paru (Desti, Alfiah, Isman) dan
seluruh teman-teman FK UPN angkatan 2013 yang tidak dapat penulis sebutkan
namanya satu per satu.

Penulis menyadari bahwa skripsi ini masih jauh dari kesempurnaan. Oleh
karena itu, penulis mengharapkan kritik dan saran yang membangun untuk
menyempurnakan skripsi ini.

Jakarta, 5 April 2017

Penulis

Vi



DAFTAR ISl

HALAMAN JUDUL ..ottt i
PERNYATAAN ORISINALITAS .ot i
PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI ......covviiiieiee e iii
PENGESAHAAN ...ttt ba e s ebae e iv
ABSTRAK .ttt e e ettt e e st e e eaaeeeans Y,
AB ST RACT ..t e e aaae e aans Vi
KATA PENGANTAR .ottt Vil
DY I = B 1 R Viii
DAFTAR TABEL ...ttt et X
DAFTAR BAGAN ..ottt Xi
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt st Xii
BAB | PENDAHULUAN ...ttt 1
.1 Latar BelaKang..........cocoiiiiiiiieieeesee s 1
1.2 RUMUSAN MaSalah ........c.cooiiiiiiiiiciiic e 3
1.3 Tujuan Penelitian .........cooviiiiiiiiiee s 3
1.4 Manfaat Penelitian ........c.ccooouviiiiii i 4
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...ttt s 5
0 =T o T T I =T R 5
1.2 Kerangka TEOI ......coviuiiiiiiiieieeee e 20
1.3 Kerangka KONSEP......c.ciiiiieiiee ittt sne s 21
1.4 Hipotesis Penelitian ..........cooiiiiiiie e 21
BAB 1[Il METODOLOGI PENELITIAN......ccoiiiiieiee e 23
HEL JENIS PENEIITIAN ...eeeiieviie ettt e e s sbaae e 23
I11.2 Lokasi dan Waktu Penelitian.........cccccoovvveiiiiiiiiic e 23
1.3 Subjek Penelitian ... 23
1.4 BeSAr SAMPEL ......eeviiieiiic it 25
HELS Teknik SamMPINg......ccooiiiiiieee e 26
1.6 1dentifikasi Variabel ..........cc.ooiiiiiiiiiccee e 26
1.7 Definisi Operasional ..o 27
1.8 InStrumen PENEIItIAN ........cocvveiiiiie e 29
1.9 Pengelolaan Data ..o 29
HL10 ANALISIS DALA .....ccovviiiieiiecceiec ettt 30
0 A [T ==Y 1= L - TR 33
BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN ......ccoiiieiecee e 34
IV.1 Gambaran Umum RSPG CliSArUa .........ceeevivvveeeiiiiiieeseciiieeeeeieeeessvieee e 34
IV.2 HaSIH PENEIITIAN ......cccvviiii e 35
IV.3 PEMDANASAN ....ovviiiiiiiie ettt 45
IV.4 Keterbatasan Penelitian ...........ocovvviiiiiiiiiiiiic e 53

viii



BAB V PENUTUP ...t 55

V.1 KESIMPUIAN ... 55
V.2 SAIAN oo s 55
DAFTAR PUSTAKA ... 57
RIWAYAT HIDUP

LAMPIRAN



Tabel 1
Tabel 2
Tabel 3
Tabel 4
Tabel 5
Tabel 6
Tabel 7.

Tabel 8.

Tabel 9.

Tabel 10.

Tabel 11

Tabel 12.

Tabel 13.

Tabel 14.

Tabel 15.

DAFTAR TABEL

Pengelompokkan OAT ..o
OAT LINT PEIAMA.......eviiiieiieiee e
OAT yang digunakan pada MDR-TB.........ccccccevviiieiiieie e
Penelitian Yang Relevan ..........ccccccovveiiiii i
Besar SAMPEL........ccveiieece e
Definisi Operasional...........c.ccocviieiieieiieie e
Gambaran Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden .............
Berdasarkan Faktor Sosio-demografi...........cccocevviiieniniineniieinenn,
Gambaran Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden .............
Berdasarkan Faktor Riwayat Merokok dan Riwayat ......................
PeNngobatan ...........ccoeiiiii e s
Gambaran Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden .............
Berdasarkan Faktor Penyakit Komorbid ...........ccccccoooviviiiiiiiinnnn,
Gambaran Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden .............
Berdasarkan Kategori SUSPek MDR..........ccccevviiniienininisieee,
Faktor Sosio-demografi yang Berhubungan dengan

Kejadian MDR-TB ......ooiiiiiiiiee e
Faktor Riwayat Merokok dan Riwayat Pengobatan yang
Berhubungan dengan Kejadian MDR-TB .........c.cccccocviiiiiiiicienn,
Faktor Penyakit Komorbid yang Berhubungan dengan

Kejadian MDR-TB ....coooiiiicecc e
Faktor Kategori Suspek MDR yang Berhubungan

dengan Kejadian MDR-TB........cccccceiiiiiiieccceece e,
Hasil Analisa Multivariat antara Keteraturan Minum Obat,
Riwayat DM dan Kategori Suspek MDR dengan Kejadian



DAFTAR BAGAN

Bagan L AlUr diagnOSiS .....ccveueiieiieieiieie et sae e nnes 17
Bagan 2 Kerangka TEOM .......ccvivueiieieiiese et sne s 20
Bagan 3 Kerangka KONSEP .......ccveiveiiiiieieeie e 21
Bagan 4 AlUr Penelitian ... 33

Xi



Lampiran 1
Lampiran 2
Lampiran 3
Lampiran 4
Lampiran 5
Lampiran 6
Lampiran 7
Lampiran 8
Lampiran 9

DAFTAR LAMPIRAN

Surat Persetujuan Proposal Penelitian

Surat Permohonan Izin Penelitian

Surat Persetujuan Etik

Surat Persetujuan Penelitian di RSPG Cisarua
Penjelasan Penelitian ke Rekam Medis RSPG Cisarua
Inform Consent ke Rekam Medis RSPG Cisarua
Penjelasan Penelitian ke Responden

Persetujuan Menjadi Responden

Kuesioner

Lampiran 10 Data Rekam Medis
Lampiran 11 Hasil Uji SPSS

Xii



	scan.pdf
	img-504143628-0001.jpg
	img-504143628-0002.jpg
	img-504143628-0003.jpg




