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ABSTRACT

Tuberculosis (TB) is an infectious disease which is still a global health problem. At
present, tuberculosis treatment is given in the form of a package in the form of fixed-
dose combination anti-tuberculosis drugs in general, namely Rifampicin, Isoniazid,
Ethambutol, and Pyranizamid. Anti-Tuberculosis is a long-term treatment. One of the
side effects of using it can be nephrotoxic or destructive to cells in the kidney, which
can decrease the kidney's excretory function with a marked increase in substances
from blood chemistry, namely urea, creatinine, and uric acid. This study aimed to
analyze urea, creatinine, and uric acid levels in patients with pulmonary tuberculosis
consume Anti-Tuberculosis therapy at Dr. Lung Hospital. M. Goenawan Partowidigdo
Cisarua Bogor. The research method was descriptive by taking secondary data from
Gita Iftitah Renitia's research results. The descriptive tests analyzed DR-TB OAT side
effects confirmed by laboratory results. The research result from the sample count,
there were 243 patients, confirmed laboratory results found normal urea levels (20-40
mg/dL) in 97 people (59.5%); normal limit creatinine (0.5-1.5 mg/dL) 150 people (92%);
uric acid was above normal (> 6 mg/dL) in 113 people (61.4%). The concluded that
side effects of DR-TB OAT in the highest number of cases of uric acid levels above
normal (> 6 mg/dL) were found in housewives.

Keywords: pulmonary TB, anti-tuberculosis drug, urea, creatine, uric acid

ABSTRAK
Tuberkulosis (TB) adalah penyakit menular yang masih menjadi masalah kesehatan
dunia. Saat ini pengobatan Tuberculosis diberikan dalam bentuk paket berupa obat
anti tuberculosis kombinasi dosis tetap (OAT-KDT) secara umum yaitu Rifampisin,
Isoniazid, Etambutol dan Pyranizamid. OAT merupakan pengobatan jangka panjang,
salah satu efek samping penggunaannya dapat bersifat nefrotoksik atau destruktif
terhadap sel-sel pada ginjal, yang dapat mengakibatkan adanya penurunan fungsi
ekskresi ginjal dengan ditandai peningkatan substansi dari kimia darah yaitu ureum,
kreatinin dan asam urat.Tujuan penelitian adalah untuk menganalisis gambaran kadar
ureum, kreatinin dan asam urat pada penderita tuberkulosis paru yang mendapat terapi
OAT di RS Paru Dr. M. Goenawan Partowidigdo Cisarua Bogor. Metode penelitian
bersifat deskriptif dengan mengambil data sekunder dari hasil penelitian Gita Iftitah
Renitia. Efek samping OAT DR-TB yang terkonfirmasi hasil pemeriksaan laboratorium
dianalisis secara deskriptif. Hasil penelitian adalah dari hitung sampel didapat 243
pasien TB paru terkonfirmasi hasil laboratorium ditemukan pada kadar ureum batas
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normal (20-40 mg/dL) 97 orang (59,5%); kreatinin batas normal (0,5-1,5 mg/dL) 150
orang (92%), asam urat diatas normal (>6 mg/dL) sebanyak 113 orang (61,4%).
Kesimpulan dari penelitian ini adalah efek samping OAT jumlah kasus terbanyak pada
kadar asam urat diatas normal (>6 mg/dL) yang dijumpai pada ibu rumah tangga.

Kata kunci: TB paru, OAT, ureum, kreatinin, asam urat

PENDAHULUAN

Tuberkulosis (TB) adalah
penyakit menular yang masih menjadi
masalah kesehatan dunia. Penyakit
menular ini disebabkan oleh infeksi
Mycobacterium tuberculosis (MTB).
Hingga saat ini Tuberkulosis masih
menjadi masalah kesehatan, ada 2
miliar orang terinfeksi dan sekitar 2 juta
orang meninggal karena penyakit ini.
Menurut World Health Organization
(2020) menyimpulkan bahwa kejadian
Tuberkulosis  di  dunia  semakin
memburuk karena munculnya jumlah
kasus yang terus meningkat serta
banyak kasus yang tidak berhasil
disembuhkan.! Tuberkulosis paling
banyak menyerang usia produktif usia
antara 15 hingga 49 tahun dan
penderita tuberkulosis BTA positif dapat
menularkan penyakit tersebut pada
segala kelompok usia.?

Menurut laporan Riskesdas
(2018) bahwa jumlah kasus baru
Tuberkulosis di Indonesia sebanyak
420.994 kasus, untuk provinsi hasil
prevalensi Tuberkulosis tertinggi di
Indonesia salah satunya Jawa Barat
dengan menduduki peringkat ke-3 dan
kabupaten Bogor termasuk peringkat
ke-10 besar dengan 190 kasus dalam
100.000 penduduk, telah mengalami
peningkatan dari tahun sebelumnya
166 kasus dalam 100.000 penduduk
yang berasal dari kasus baru dan 20%
gagal dari pengobatan sebelumnya.?

Diagnosis TB membutuhkan
pengujian laboratorium, salah satunya
dengan  pemeriksaan  mikroskopis
metode pewarnaan Zeihl Neelsen (ZN)
pada sputum BTA. Namun demikian
metode tersebut memiliki sensitivitas
yang rendah, tidak mampu dalam
menentukan kepekaan obat, dan
memiliki kualitas yang berbeda-beda
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karena dipengaruhi oleh tingkat
keterampilan teknisi dalam melakukan
pemeriksaan. Dengan metode Tes
Cepat Molekuler (TCM) diharapkan
dapat diatasi yaitu penggunaan
pemeriksaan TCM dengan Xpert
MTB/RIF yang cepat dan dapat
mengidentifikasi keberadaan MTB dan
resistensi terhadap rifampisin secara
simultan, sehingga inisiasi dini terapi
yang akurat dapat diberikan dan dapat
mengurangi insiden TB secara umum.®

Penderita tuberkulosis paru
sebagian besar berhasil sembuh dalam
pengobatannya tanpa mendapatkan
efek samping, namun beberapa bagian
kecil lagi penderita tidak bisa terlepas
dari adanya efek samping, salah
satunya vyaitu efek  nefrotoksik.
Nefrotoksik atau nephrotoxic
merupakan sifat toksik atau destruktif
terhadap sel-sel pada ginjal. OAT yang
digunakan seperti pirazinamid dan
etambutol akan menghambat
pertukaran ion asam urat pada tubulus
ginjal sehingga asam urat yang
seharusnya dikeluarkan namun menjadi
terreabsorbsi kembali kedalam darah.
OAT yang memiliki sifat nefrotoksik
diantaranya adalah rifampisin dan
streptomisin.*

Efek samping yang paling
sering ditemukan antara lain gangguan
pencernaan, gangguan penglihatan,
serta gangguan fungsi hati dan fungsi
ginjal. Ginjal adalah organ vital yang
berperan sangat penting dalam
mempertahankan kestabilan lingkungan
dalam tubuh ginjal menjalankan fungsi
yang vital sebagai pengatur volume dan
komposisi  kimia  darah  adalah
parameter pemeriksaan kimia Kklinik
untuk mengetahui adanya penyakit
ginjal baik untuk mengetahui
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kemungkinan kerusakan maupun untuk
mengetahui derajat kerusakan.

Efek samping apa saja yang
ditimbulkan saat pemakaian obat
dikonsumsi  setiap  hari  selama
pengobatan selama 2 tahun secara
terus menerus dan tujuan penelitian ini
untuk menganalisis efek samping pada
hasil laboratorium yang ditimbulkan
pada pasien. ?

METODE
Jenis penelitian ini adalah
penelitian deskriptif dengan

menggunakan data sekunder dari hasil
penelitian Gita Iftitah Renitia, pada
tahun 2021. Populasinya seluruh
pasien yang terdiagnosa TB paru di RS
Paru Dr. M. Goenawan Partowidigdo
Cisarua Bogor periode 2018 hingga
2020. Variabel Penelitian ini kadar
ureum, kreatinin dan asam urat pada
penderita tuberkulosis paru yang
mengkonsumsi  OAT. Sampel
penelitian ini adalah efek samping OAT
yang terkonfirmasi hasil pemeriksaan

HASIL

e-ISSN: 2579-8103
p-ISSN:1979-8253

laboratorium Klinik yaitu kadar ureum,
kreatinin dan asam urat dengan
pemeriksaan enzimatis masing-masing
melihat jumlah kasus dari awal
pengobatan 0-3 bulan, pertengahan
pengobatan 4-12 bulan dan akhir
pengobatan >12 bulan.

Data yang telah terkumpul akan
diolah dan dianalisis dengan analisis
deskriptif untuk mengetahui gambaran
kadar ureum, kreatinin dan asam urat
pada penderita TB paru yang sedang
mengkonsumsi OAT di RS Paru Dr. M.
Goenawan Partowidigdo Cisarua Bogor
dari periode 2018 hingga 2020.

Pemilihan sampel dari data
sekunder rekam medis di RSPG
Cisarua yang telah menjalani terapi
tuberkulosis selama maksimal 24
bulan, memiliki hasil laboratorium yang
mempengaruhi efek samping fungsi
ginjal dan fungsi hati. Populasi
berjumlah dan perhitungan sampel
digunakan rumus slovin sehingga
mendapatkan sampel sebanyak 243
pasien.

Tabel 1. Karakteristik Pasien TB Paru

n

243 %
Jenis Kelamin
Laki-laki 122 50,2
Perempuan 121 49,8
Umur
15 — 34 tahun 108 44,4
35— 54 tahun 112 46,1
> 55 tahun 23 9,5
Pekerjaan
Pegawai Negeri Sipil 6 3,2
Pegawai BUMN/Swasta 27 14,4
Pelajar/Mahasiswa 21 11,2
Wiraswasta 28 14,9
Buruh 25 13,3
Ibu Rumah Tangga 61 32,4
Petani/Peternak/Nelayan 4 2,1
Tidak Bekerja 16 8,5

Pada Tabel 1 karakteristik pasien
TB Paru terlihat bahwa jenis kelamin
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laki-laki  lebih  banyak dibanding
perempuan. Pasien TB Paru banyak
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ditemukan juga pada usia diatas 35-54
tahun dengan pekerjaan yang paling

banyak pada ibu rumah tangga.

Tabel 2. Karakteristik Pasien TB Paru Terkonfirmasi Hasil Pemeriksaan Laboratorium

Hasil
Variabel <20 2olfreu£n4o Total <0,5 olif:-e at|>n1|,r;3 Total <3 A?fﬁa : l:e;at Total
40% 15

Laki-laki 50 44 6 100 0 94 6 100 0 37 51 88
Perempuan 57 30 6 93 3 83 7 93 8 40 35 83
PNS 2 0 1 3 2 0 1 3 2 0 1 3
Eagn\m/?siwasta 13 7 2 2 13 7 2 2 13 1 2 22
Pelajar/Mahasiswa 9 7 0 16 9 7 0 16 9 7 0 16
Wiraswasta 7 14 0 21 7 14 o0 21 7 14 o0 21
Buruh 10 10 0 20 10 10 0 20 10 10 0 20
IRT 290 19 5 53 29 19 5 53 29 19 5 53
Tidak Bekerja 10 4 1 15 10 4 1 15 10 4 1 15
Nelayan/Petani 3 1 0 4 3 1 0 4 3 1 0 4
99 24 12 3 39 24 12 3 39 24 12 3 39
Total 107 74 12 193 107 74 12 193 107 74 12 193

Pada Tabel 2 karakteristik pasien
terlihat bahwa jenis kelamin laki-laki
lebih banyak dibanding perempuan.

Untuk jenis pekerjaan secara umum ibu
rumah tangga (IRT) memiliki lebih
besar risikonya.

Tabel 3. Kadar Ureum Pada Efek Samping OAT

n=193 n=191 n =163

Hasil 0-3 bulan 4-12 bulan >12 bulan

n % n % n %
Ureum < 20 mg/dL 107 55,4 79 414 57 35
Ureum 20-40 mg/dL 74 38,3 99 518 97 59,5
Ureum > 40 mg/dL 12 6,2 13 6,8 9 5,5
Total 193 100 191 100 163 100

Pada Tabel 3 menunjukkan pada 20-40 mg/dL ditemukan 99 orang

bahwa Efek samping OAT adalah

(51,8%), pengobatan akhir ditemukan

Ureum. Ditemukan pada awal ada 97 orang (59,5%). Terlihat bahwa
pengobatan kadar < 20 mg/dL ada 107 jumlah kasus terbanyak pada kadar
orang (55,4%) setelah  0-3bulan Ureum normal (20-40 mg/dL).

pengobatan, pertengahan pengobatan

https://doi.org/10.34011/juriskesbdg.v15i2.2222
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Tabel 4. Kadar Kreatinin Pada Efek Samping OAT

n=193 n=190 n=163
Hasil 0-3 bulan 4-12 bulan >12 bulan
n % n % n %
Kreatinin < 0,5 mg/dL 3 1,6
Kreatinin 0,5- 1,5 mg/dL 177 91,7 171 90,0 150 92,0
Kreatinin > 1,5 mg/dL 13 6,7 19 10,0 13 8,0
Total 193 100 190 100 163 100
Tabel 4 menunjukkan bahwa pengobatan ada 171 orang (90,0%),

pada pengobatan awal, kadar Kreatinin
pada efek samping OAT pada 0,5-1,5
mg/dL ditemukan ada 177 orang

pada akhir pengobatan ditemukan ada
150 orang (92,0%). Terlihat jumlah
kasus terbanyak pada kadar Kreatinin

(91,7%), pada pertengahan normal.
Tabel 5. Kadar Asam Urat Pada Efek Samping OAT
n=171 n= 184 n= 157
Hasil 0-3 bulan 4-12 bulan >12 bulan
n % n % n %
Asam urat < 3 mg/dL 8 4,7 3 1,6 4 2,5
Asam urat 3-6 mg/dL 77 45,0 68 37,0 58 36,9
Asam urat > 6 mg/dL 86 50,3 113 614 95 60,5
Total 171 100 184 100 157 100

Pada Tabel 5 pada pengobatan

awal kadar asam urat pada efek
samping OAT, pada kadar > 6 mg/dL
ada 86 (50,3%), pertengahan

pengobatan 113 orang (61,4%), akhir
pengobatan 95 (60,5%). Secara umum

PEMBAHASAN
Karakteristik ~ pasien terlihat
bahwa jenis kelamin laki-laki lebih

banyak dibanding perempuan. Hasil
penelitian ini sesuai dengan penelitian
sebelumnya dimana pasien laki-laki
(55%-60%) lebih banyak daripada
Wanita (40%-45%) dan hasil penelitian
Wahyuni (2020) bahwa aktivitas laki-
laki lebih berat beban kerjanya, kurang
istirahat atau gaya hidup yang kurang
sehat seperti minum-minuman
beralkohol dan merokok, ini dapat
disebabkan oleh beberapa faktor
seperti lingkungan dan kebiasaan
pasien.” Pasien dengan sistem imun
yang rendah sangat rentan terinfeksi
bakteri tuberkulosis. Perokok memiliki
risiko lebih tinggi terinfeksi bakteri
tuberkulosis karena adanya kadar TAR
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lebih banyak peningkatan kasus terjadi
pada Asam urat > 6 mg/dL. Hasil
penelitian ditemukan jumlah kasus
terbanyak pada kadar asam urat diatas
normal.

dan nikotin pada rokok yang bersifat
imunosupresif.?®

Kadar ureum pada efek samping
OAT ditemukan pada awal pengobatan.
Lebih banyak ditemukan kadar ureum
normal, penelitian ini sesuai dengan
dilakukan oleh Fery Harison dari 43
ditemukan 38 orang (88,4%) kadar
ureum normal.* Pada penelitian Nia
Triputri (2015), ureum normal sebanyak
17 orang (85%).° Pada penelitian
Syahida Djasang (2019) ada 25 orang
(83,33%) sampel menunjukkan kadar
ureum normal.*®

Efek samping OAT pada
kreatinin. Ditemukan pada awal
pengobatan ada 3 yang terkonfirmasi
hasil pemeriksaan laboratorium

dibawah nilai normal (<0,5 mg/dL),.
Hasil Ureum ini sama dengan penelitian
Fery Harison (2019), ada 34 orang
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(79,1%) kadar kreatinin  normal.*
Berbeda dengan penelitian Risma
(2020) menyebutkan penelitian yang
dilakukan terhadap 5 sampel
menunjukkan bahwa sampel tersebut
masih mengalami sedikit peningkatan
kadar Kreatinin.2 Pada penelitian Siti
Aminah (2013), mengalami
peningkatan kadar Kreatinin 40,0%.°

Kadar Asam urat pada efek
samping OAT. Efek samping untuk
asam urat ditemukan pada awal
pengobatan < 3 mg/dL. Ada
peningkatan kasus dengan kadar asam
urat diatas nilai normal sebanyak 95
(60,5%). Hasil penelitian ini sama
dengan penelitian Arisanti  (2020)
ditemukan ada 6 orang (54,6%)
dilakukan di Puskesmas Mulyorejo
Kecamatan Sunggal Medan.® Nafila di
Puskesmas Cempaka bulan Maret
2017 ada 3 orang (26,67%).° Algawi
(2018) sebanyak 20 orang (52,6%) di
RS Khusus Paru Provinsi Sumatera
Selatan. Syahida Djasang (2019) di
Puskesmas Jumpandang Baru dan
Puskesmas Barabaraya Makassar
sebanyak 18 orang  (60,0%).%°
Penelitian Manalu (2019) mengatakan
17 orang (58,62%) di RS Khusus Paru
Medan.'” Arie J. Pitono (2022)
mengatakan 17 orang (58,62%).
Hampir serupa dengan penelitian
Irwanto Kondo (2016) mengatakan 15
orang (60%).%10

Menurut  penelitian  Syahida
(2019) gangguan fungsi ginjal akan
menyebabkan penurunan laju filtrasi
glomerulus (fungsi penyaringan ginjal)
sehingga asam urat yang seharusnya
disaring oleh ginjal untuk kemudian
dibuang melalui air seni menurun,
akibatnya ~ memungkinkan zat-zat
tersebut akan meningkat di dalam
darah.'® Salah satu efek samping yang
bisa terjadi dari penggunaan OAT yaitu
efek nefrotoksik. Nefrotoksik atau
nephrotoxic merupakan sifat toksik atau
destruktif terhadap sel-sel pada ginjal.
OAT yang memiliki sifat nefrotoksik
diantaranya adalah rifampisin dan
streptomisin.?’  Kejadian gangguan
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fungsi ginjal lebih tinggi pada kombinasi
dibanding dengan pemberian
Pirazinamid atau Ethambutol saja,
Pirazinamid dan Ethambutol ini yang
memberikan fasilitas pertukaran ion di
tubulus ginjal yang menyebabkan
reabsorpsi berlebihan asam urat karena
jumlah asam dalam tubuh dapat
meningkat jika mengonsumsi suatu
asam atau suatu bahan yang diubah
menjadi asam. sehingga menimbulkan
hiperurisemia dan jika kedua obat
digunakan bersamaan efek yang
ditimbulkan lebih besar.*°

Tiap periode pengobatan
ditemukan jumlah yang berbeda-beda
tiap bulan lama pengobatan karena
pemeriksaan laboratorium dilakukan
sesuai dengan kondisi klinis pasien.

SIMPULAN

Pemberian OAT lebih tinggi
mempunyai efek samping pada ureum,
kreatinin dan asam urat. Dari beberapa
penelitian secara umum ada kesamaan
yaitu peningkatan kasus pada kadar
asam urat >6 mg/dL, masing-masing
memberikan kesimpulan sama bahwa
pengaruh OAT meningkatkan jumlah
penderita asam urat.

SARAN

Bagi penderita Tbh Paru dengan
pemberian OAT jangka panjang 3 - 12
bulan atau > 12 bulan diharuskan untuk
melakukan pemeriksaan laboratorium
klinik ureum, kreatinin dan asam urat
atau sebaiknya jenis parameter
pemeriksaan yang lain terkait fungsi
hati dan fungsi ginjal. Hindari
mengurangi asupan makanan tinggi
purin selama pengobatan berlangsung.
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