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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Tuberkulosis adalah suatu penyakit kronik menular yang disebabkan oleh
bakteri Mycobacterium tuberculosis. Bakteri ini berbentuk batang dan bersifat
tahan asam sehingga sering dikenal dengan Basil Tahan Asam (BTA). Sebagian
besar kuman TB sering ditemukan menginfeksi parenkim paru dan menyebabkan
TB paru, namun bakteri ini juga memiliki kemampuan menginfeksi organ tubuh
lainnya (TB ekstra paru) seperti pleura, kelenjar limfe, tulang dan organ ekstra
paru lainnya (Kemenkes RI, 2020).

Tuberkulosis (TBC) merupakan salah satu dari 10 penyebab kematian
tertinggi diseluruh dunia dan penyebab utama kematian dari agen infeksius.
Secara global diperkirakan 10.6 juta (range 9,8-11,3 juta) orang sakit TBC, 1,4
juta (range 1,3-1,5 juta) kematian akibat TBC termasuk HIV-negatif dan 187.000
kematian (range 158.000-218.000) termasuk HIV-negatif. Berdasarkan Global TB
report 2022, Indonesia merupakan negara dengan beban TBC tertinggi kedua di
dunia setelah India. Jumlah kasus TBC Indonesia tahun 2021 sebesar 969.000 atau
354 per 100.000 penduduk, TB-HIV sebesar 22.000 kasus per tahun atau 8,1 per
100.000 penduduk. Kematian karena TBC diperkirakan sebesar 144.000 atau 52
per 100.000 penduduk dan kematian TBC-HIV sebesar 6.500 atau 2,4 perr
100.000 penduduk. Jumlah kasus TBC MDR/RR tahun 2021 sebesar 28.000 atau

10 per 100.000 (Kemenkes RI, 2022).



Di Indonesia, jumlah fasilitas pelayanan kesehatan untuk program
pengendalian tuberkulosis pada tahun 2022 adalah Puskesmas sebanyak 10.293,
rumah sakit pemerintah sebanyak 1.151, rumah sakit swasta sebanyak 1.969,
DPM/KIlinik sebanyak 7.451, Lembaga pemasyarakatan (Lapas) / Rumah tahanan
(Rutan) sebanyak 526 dan BBKPM/BKPM/BP4 sebanyak 18 dengan total
keseluruhan sebanyak 21.408 (Kemenkes RI, 2022).

Salah satu pelayanan yang dilakukan dalam program penanggulangan TB
kepada penderita/terduga TB di Puskesmas adalah pemeriksaan laboratorium.
Pemeriksaan sediaan mikroskopis BTA dari spesimen dahak merupakan
komponen kunci untuk menegakkan diagnosa serta evaluasi dan tindak lanjut
pengobatan. Secara global telah disepakati pemeriksaan mikroskopis dahak
dengan menggunakan pewarnaan metode Ziehl Neelsen (Kemenkes RI, 2020).

Pewarnaan Ziehl Neelsen dapat dilakukan dengan menggunakan spesimen
dahak Sewaktu (S), Pagi (P), Sewaktu (S) dari penderita/terduga TB. Spesimen
yang baik mengandung beberapa partikel, sedikit kental dan berlendir, kadang
bernanah dan berwarna hijau kekuningan. Untuk menjamin spesimen berkualitas
baik, harus segera dikirim ke laboratorium setelah pengambilan dan dilakukan
pemeriksaan. Apabila dahak disimpan pada suhu kamar selama 24 jam dapat
mengakibatkan perbedaan hasil dan kualitas sediaan antara dahak langsung
diperiksa dengan dahak yang ditunda pemeriksaannya setelah 24 jam pada suhu
kamar (Armida, 2019).

Kegiatan petugas laboratorium biasanya tidak hanya pemeriksaan

suspek/penderita TB paru, petugas masih dibebani dengan kegiatan rutin



laboratorium lainnya dan jumlah tenaga yang kurang di Puskesmas, sehingga
menyebabkan dahak yang diambil dari suspek TB atau pasien dalam pengobatan
TB terkadang tidak bisa langsung diperiksa (Armida, 2019).

Berdasarkan kondisi tersebut, maka penulis ingin meneliti tentang
perbandingan pemeriksaan mikroskopis Basil Tahan Asam pada sampel langsung

dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar.

1.2 Rumusan Masalah

Dalam penelitian ini didapatkan rumusan masalah yaitu apakah terdapat
perbedaan hasil pemeriksaan mikroskopis Basil Tahan Asam pada sampel
langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar pada penderita/pasien
terduga tuberkulosis di UPT. Puskesmas Muara Basung Kec. Pinggir Kab.

Bengkalis Prov. Riau.

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui perbandingan pemeriksaan mikroskopis Basil Tahan
Asam pada sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu
kamar di UPT. Puskesmas Muara Basung Kec. Pinggir Kab. Bengkalis
Prov. Riau.

1.3.2 Tujuan Khusus
1. Untuk menentukan interpretasi hasil pemeriksaan mikroskopis basil

tahan asam pada sampel langsung di UPT. Puskesmas Muara Basung

Kec. Pinggir Kab. Bengkalis Prov. Riau



2. Untuk menentukan interpretasi hasil pemeriksaan mikroskopis basil

tahan asam pada sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar di
UPT. Puskesmas Muara Basung Kec. Pinggir Kab. Bengkalis Prov.
Riau

Untuk melihat perbandingan pemeriksaan mikroskopis basil tahan
asam pada sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada
suhu kamar di UPT. Puskesmas Muara Basung Kec. Pinggir Kab.

Bengkalis Prov. Riau

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti

1.

Sebagai salah satu persyaratan dalam menyelesaikan program studi
sarjana terapan teknologi laboratorium medis

Menambah pengetahuan dan pemahaman mengenai perbandingan
pemeriksaan mikroskopis basil tahan asam pada sampel langsung dan
sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar

Sarana dalam menerapkan ilmu yang diperoleh selama mengikuti
pendidikan, serta diharapkan dapat memberikan kontribusi yang
bermanfaat bagi penelitian sejenis khususnya yang terkait dengan
penelitian tentang perbandingan pemeriksaan mikroskopis basil tahan
asam pada sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada

suhu kamar



1.4.2

143

1.4.4

Manfaat Bagi Institusi Pendidikan

Menambah perbendaharaan bagi program studi sarjana terapan
laboratorium medis Universitas  Perintis Indonesia sehingga dapat
menambah wawasan pengetahuan mengenai perbandingan pemeriksaan
mikroskopis Basil Tahan Asam pada sampel langsung dan sampel tunda
selama 24 jam pada suhu kamar.

Manfaat Bagi Puskesmas

Bagi Puskesmas sebagai masukan dan informasi yang dapat meningkatkan
peran tenaga kesehatan sebagai pelaksana dalam memberikan edukasi
kesehatan masyarakat tentang pemeriksaan penyakit tuberkulosis.
Manfaat Bagi Masyarakat

Sebagai informasi penting tentang bagaimana mendapatkan kualitas
sampel dan hasil yang baik sebagaimana hasil yang didapatkan dari
penelitian perbandingan pemeriksaan mikroskopis Basil Tahan Asam pada

sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar.



BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

6.1  Kesimpulan

Berdasarkan dari hasil penelitian yang telah dilakukan terhadap 11
sampel sputum yang diperiksa langsung dan yang dibiarkan 24 jam pada suhu
kamar dari sampel yang ada di UPT. Puskesmas Muara Basung pada bulan April-

Juni 2024, maka dapat disimpulkan bahwa :

1. Interpretasi hasil pada sampel langsung didapatkan 2 sampel +3, 4 sampel
+2 dan 5 sampel +1.

2. Interpretasi hasil pada sampel tunda didapatkan 2 sampel+3, 3 sampel +2,
3 sampel +1 dan 3 sampel negatif.

3. Hasil perbandingan pemeriksaan mikroskopis Basil Tahan Asam pada
sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar
didapatkan 3 sampel dengan hasil yang berbeda. Dengan uji statistik
didapatkan nilai signifikansi 0,004 (< 0,05) yang berarti bahwa adanya
perbedaan yang signifikan antara interpretasi hasil pemeriksaan sputum

pada sampel langsung dan sampel tunda selama 24 jam pada suhu kamar.



