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RINGKASAN

Tuberkulosis  Resisten Obat (TB-RO) adalah kondisi bakteri
Mycobacterium Tuberculosis kebal terhadap obat TB lini 1, akibatnya pasien yang
mengalami TB RO harus melakukan kombinasi obat (obat lini 2) dan pengobatan
lebih lama (9 - 24 bulan) hal tersebut disebabkan oleh bakteri yang lebih kebal dan
lebih susah untuk disembuhkan, sehingga penanganan yang harus dilakukan lebih
sulit. Tatalaksana pasien TB RO telah dilaksanakan di Indonesia sejak tahun 2009.
Pengobatan TB RO ditetapkan menjadi bagian dari Program Pengendalian TB
Nasional dengan terbitnya Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia nomor
565/ MENKES/PER/III/2011 perihal Strategi Nasional Pengendalian TB tahun
2011-2014. Strategi nasional dalam pengobatan TB RO selalu berupaya mengikuti
perkembangan global yang terbaru yang diharapkan dapat memberikan angka
keberhasilan pengobatan yang maksimal. Hasil pengobatan pasien TB RO dari
tahun 2009 — 2017 masih menunjukan adanya kecenderungan penurunanangka
keber- hasilan pengobatan, peningkatan angka pasien putus berobat, serta
peningkatan angka pasien meninggal (Lukitosari, Dewi and Verdinawati, 2020).
Untuk mengetahui pasien TB RO, salah satu cara yang dapat dipergunakan adalah
dengan melihat profil penderita TB RO itu sendiri. Maka dari itu, penelitian ini
bertujuan meneliti jumlah kasus TB RO yang telah terkonfirmasi serta profil klinis,
hasil pengobatan dan diharapkan sebagai evaluasi penatalaksanaan TB RO di
RSUD Dr. Soetomo.

Penelitian ini bersifat deskriptif dengan desain retrospektif. Subjek
penelitian adalah seluruh pasien di RSUD Dr. Soetomo yang terdiagnosis TB RO

dibuktikan oleh hasil biakan biakan resistensi dan atau tes cepat mikrobiologi
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(GeneXpert) atau yang dimaksud adalah telah terkonfirmasi klinis sejak Januari
2020 hingga Desember 2020. Data pasien dikumpulkan dari data sekunder berupa
rekam medis pasien TB RO dan data elektronik SITB (Sistem Informasi
Tuberkulosis Indonesia). Data sekunder dari rekam medis diobservasi dan diolah
melalui proses coding, entry dan cleaning. Hasil distribusi dari data yang
didapatkan disajikan dalam bentuk tabel distribusi dan/atau grafik.

Populasi meliputi pasien suspek TB di Poli TB DOTS dan MDR RSUD Dr.
Soetomo Surabaya, Jawa Timur, Indonesia yang terdata rekam medisnya pada
rentang waktu Januari 2020 — Desember 2020. Sampel yang digunakan dalam
penelitian ini adalah fotal sampling dari seluruh penderita TB RO yang terdata
melalui rekam medis di Poli TB DOTS dan MDR RSUD Dr. Soetomo tahun 2020.
Variabel penelitian ini adalah usia penderita TB RO, jenis kelamin penderita TB
RO, pekerjaan penderita TB RO, tempat tinggal penderita TB RO, asal rujukan
penderita TB RO, komorbid (TB-HIV dan TB-DM) penderita TB RO, riwayat
pengobatan sebelumnya penderita TB RO, jenis kasus penderita TB RO
berdasarkan lokasi secara anatomi, dan Hasil dari pengobatan penderita TB RO.

Hasil dari penelitian ini adalah angka pasien tuberkulosis resisten obat yang
telah terkonfirmasi klinis didapatkan sebanyak 82 dari 1760 pasien (4,66%). Jenis
kelamin pasien terbanyak dalam penelitian ini adalah laki-laki dibandingkan
perempuan. Rerata usia pasien adalah 41,65 tahun dengan kelompok usia terbanyak
adalah usia 41-50 dan usia 51 — 60 masing — masing 23,17%. Persentase pekerjaan
pasien yang paling banyak adalah tidak bekerja sebanyak17,07% diikuti oleh ibu
rumah tangga dan pelajar masing-masing 12,20%. Akan tetapi masih banyak pasien

(28,05%) yang belum memiliki data mengenai pekerjaannya. Sebagian besar pasien
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berasal dari Kota Surabaya (74,39%) diikuti Kabupaten Bangkalan (14,63%).
Pasien mayoritas merupakan rujukan dari rumah sakit pemerintah. HIV dan DM
ditemukan pada masing-masing 3,66% dan 18,29% pasien TB RO. Akan tetapi
masih banyak pasien (39.02%) tidak memiliki data mengenai hasil pemeriksaan
HIV. 2,24% pasien merupakan TBEP RO. Sebagian besar pasien TB RO
merupakan kasus kambuh (36,59%) diikuti oleh kasus baru (34,15%). Angka pasien
yang sembuh TB RO sebesar 47,56%, diikuti angka mortalitas 18,29%, putus obat
17,07% dan terdapat 14 pasien tidak memiliki data mengenai hasil akhir dari
pengobatan.

Saran pada penelitian ini adalah fasilitas kesehatan perlu meningkatkan
angka penemuan suspek TB resisten obat agar dapat dilakukan pemeriksaan tes
cepat mikrobiologi. Konseling dan dukungan pada pasien TB RO sebelum dan
selama menjalani pengobatan diperlukan untuk meningkatkan kepatuhan dan
keberhasilan pengobatan. Kelengkapan data rekam medik merupakan hal penting
dalam penelitian profil retrospektif. Hal ini berpengaruh pada hasil dan jumlah
sampel yang diteliti. Diperlukan penelitian selanjutnya dengan jumlah sampel yang

lebih besar dan lengkap agar mendapatkan hasil yang lebih representatif.
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ABSTRAK

Introduction: Drug-Resistant Tuberculosis is a condition in which the
Mycobacterium tuberculosis bacteria are resistant to first-line antituberculosis
drugs, as a result, patients with drug-resistant tuberculosis must take a combination
of drugs (second-line antituberculosis drugs).

Objective: To determine the profile of drug-resistant tuberculosis patients in RSUD
Dr. Soetomo 2020.

Methods: This study is descriptive with a retrospective design. The research
subjects were all patients in RSUD Dr. Soetomo who was diagnosed with Drug-
Resistant Tuberculosis as evidenced by the results of culture resistance and/or rapid
microbiological tests (GeneXperf) and clinically confirmed from January 2020 to
December 2020

Result: The result of this study is that 82 out of 1760 drug-resistant tuberculosis
suspect patients are clinically confirmed as drug-resistant tuberculosis patients. The
characteristics of the patients showed that they are dominantly male. The mean age
of the patients was 41.65 years with the most age groups being 41-50 and 51-60
years old, respectively, 23.17%. The highest percentage of patients are not working
as much 17.07% followed by stay-at-home mothers and students each at 12.20%.
However, 28.05% of patients do not have data regarding their job. Most of the
patients came from Surabaya City (74.39%) followed by Bangkalan District
(14.63%). The majority of patients are referrals from government hospitals. HIV
and DM in 3.66% and 18.29% of drug-resistant tuberculosis patients, respectively.
However, 39.02% of patients do not have data regarding HIV test results.

Extrapulmonary cases in 2.44% patients. Most of the drug-resistant tuberculosis
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patients were relapse cases (36.59%) followed by categorically as new cases
(34.15%). The number of patients who recovered from drug-resistant tuberculosis
was 47.56%, followed by a mortality rate of 18.29%, lost to follow-up of 17.07%.
However, 14 patients did not have data on the outcome of treatment.

Keywords: tuberculosis, drug-resistance
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