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ABSTRAK

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit yang disebabkan oleh bakteri
mycobacterium tuberculosae (MTB) yang penyebarannya melalui udara dan dapat
menular langsung. Menurut WHO kejadian TB di Indonesia pada tahun 2016 ada
360.565 kasus dan setiap tahunnya ada 6800-7000 kasus pasien yang terkena TB
resisten obat. Gagal pengobatan karena proses pengobatan yang membutuhkan
waktu lama dan pasien memakai obat TB secara tidak teratur, serta kurangnya
pengetahuan akan penyebaran penyakit TB yang resisten terhadap OAT membuat
penyakit TB resisten OAT sebagai penyakit yang membahayakan. Sering terjadi
pada orang yang berasal dari daerah lingkungan yang banyak terkena TB resisten,
dan berbicara atau melakukan aktifitas bersama orang yang memiliki riwayat
penyakit TB resisten tersebut. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi
dari pola resistensi antibiotik pada kasus TB kambuh di Puskesmas Kramat Jati,
Jakarta Timur pada tahun 2016-2018 Penelitian ini dilakukan dengan metode
deskriptif dan diperoleh 94 responden yang memenuhi kriteria inklusi yaitu; pasien
dengan TB kambuh dan mengalami resitensi OAT. Data penelitian mengenai
resisten OAT dan TB kambuh serta karakteristik sampel diambil dengan fotal
consecutive sampling dari data rekam medis pasien. Hasil penelitian menunjukan
bahwa terjadi resisten terhadap rimfapisin sebanyak 77 orang (81,9%), isoniazid
sebanyak 43 orang (45,7%), ethambutol sebanyak 10 orang (10,6%) streptomisisn
sebanyak 11 orang (11,7%) dan tidak ada yang resisten terhadap pirazinamid.

Kata kunci: antibiotik, TB resisten, OAT
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ABSTRACT

Tuberculosis (TB) is a disease caused by mycobacterium bacteria (MTB) which
spread through air and can be transmitted directly. According to WHO, there are
360,565 TB cases in Indonesia throughout 2016 and each year there are 6800-7000
cases of patients affected by TB resistant drugs. The medication failure due to the
process of treatment that takes a long time and patients using TB drugs on an
irregular basis, along with the lack of knowledge about the spread of TB disease
resistant to anti tuberculosis drug creates anti-tuberculosis drug resistant TB
disease a harmful disease. TB often occurs in people who came from areas where
the environment are affected by a lot of resistant TB, and activities done with people
who have a history of these resistant TB diseases. This research aims to find out the
prevalence of antibiotic resistance patterns in the case of TB relapse in Kramat Jati
health center, East Jakarta in 2016-2018. This research is a descriptive study with
94 respondents who meet the inclusion criteria, patients with recurrent TB and
anti-tuberculosis drug resistance. Research data and samples were taken with a
consecutive sampling method from their medical records. The results showed that
there were 77 people (81,9%) being resistant to rifampicin, isoniazid of 43 people
(45,7%), ethambutol as much as 10 people (10,6%), streptomisin as much as 11
people (11,7%), and none is resistant to pyrazinamides.

Keywords: antibiotic, resistance tuberculosis, anti-tuberculosis drug
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