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ABSTRAK 
 

HUBUNGAN INFEKSI OPORTUNISTIK DENGAN NILAI CD4 PADA 

PASIEN HIV/AIDS DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH (RSUD) 

TARAKAN TAHUN 2021 

 

Dewi Handayani 

1804034065 

 

Human Immunodeficiency Virus merupakan virus yang menyerang sistem 

kekebelan tubuh manusia khususnya sel limfosit sehingga menimbulkan suatu 

kumpulan gejala yang disebut AIDS, infeksi HIV menyebabkan menurunnya 

fungsi dan nilai Cluster of Differentiation 4 (CD4) di dalam tubuh, hal ini 

berakibat pasien HIV/AIDS mudah terinfeksi suatu penyakit yang diakibatkan 

oleh mikroorganisme, jika dalam keadaan imunitas yang normal infeksi tersebut 

dapat dikendalikan oleh sistem imun dalam tubuh. Tujuan penelitian ini untuk 

melihat profil pasien HIV/AIDS dan hubungan infeksi oportunistik dengan nilai 

CD4 di RSUD Tarakan Tahun 2021. Desain penelitian yang digunakan bersifat 

deskriptif analisis dengan pendekatan cross sectional dengan jumlah sampel 54. 

Hasil penelitian didapatkan nila CD4 ≤ 200 sel/uL sebanyak 36 pasein, nilai CD4 ≥ 

200 sel/uL sebanyak 18 pasien, Infeksi oportunistik >1 sebanyak 23 pasien dan infeksi 

oportunisti 1 sebanyak 31 orang. Kesimpulan penelitian ini terdapat hubungan 

bermakna antara infeksi oportunistik dengan nilai CD4 dengan p-value = 0,000. 

 

Kata Kunci: HIV/AIDS, Infeksi Oportunistik, Nilai CD4 
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ABSTRACT 

ABSTRAK 

RELATIONSHIP OF OPORTUNISTIC INFECTIONS WITH CD4 VALUE 

IN HIV/AIDS PATIENTS IN THE REGIONAL GENERAL HOSPITAL 

(RSUD) TARAKAN, IN 2021 

 

Dewi Handayani 

1804034065 

 

Human Immunodeficiency Virus is a virus that attacks the immune system of the 

human body, especially lymphocyte cells, causing a collection of symptoms called 

AIDS, HIV infection causes a decrease in CD4 function and value in the body, 

this results in HIV/AIDS patients being easily infected with a disease caused by 

microorganisms, if in a state of normal immunity the infection can be controlled 

by the immune system in the body. The purpose of this study was to look at the 

profile of HIV/AIDS patients and the relationship between opportunistic 

infections and CD4 values at Tarakan Hospital in 2021. The research design used 

was descriptive analysis with a cross sectional approach with a total sample of 54. 

The results obtained were CD4 values 200 cells/uL as many as 36 patients, CD4 

value 200 cells/uL in 18 patients, opportunistic infections >1 in 23 patients and 

opportunistic infection 1 in 31 patients. The conclusion of this study is that there 

is a significant relationship between opportunistic infections and CD4 values with 

p-value = 0.000. 

 

Keywords: HIV/AIDS, CD4 Value, Opportunistic Infections 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Human Immunodeficiency Virus atau HIV merupakan suatu virus yang 

membuat sistem imunitas menurun hal ini diakibatkan Human Immunodeficiency 

Virus yang menyerang sel limfosit T atau lebih khususnya adalah sel CD4. 

Sehingga memunculkan kumpulan gejala dari suatu penyakit yang biasanya 

disebut dengan AIDS atau Acquired Immune Deficiency Syndrom (Aisyah & 

Fitria, 2019). 

Diperkirakan orang dengan HIV/AIDS didunia tahun 2020 sekitar 38 juta. 

Dari 38 juta tercatat 20,1 juta adalah anak dengan jenis kelamin wanita dan 

perempuan dewasa. (UNAIDS 2020). Berdasarkan laporan dari Kementrian 

Kesehatan RI pada tahun 2018, kasus pasien HIV di negara Indonesia mendapati 

kenaikan setiap tahunnya, kasus HIV yang dilaporan yaitu sekitar 301.959 orang, 

47% dari perkirakan orang dengan HIV dan AIDS (ODHA) (Kemenkes, 2018).  

Menurut Sharma et al., (2010); Natalia et al., (2015), Infeksi HIV atau 

Human Immunodeficiency Virus menyebabkan turunnya sistem imun progresif 

yang diakibatkan dari kekurangan nilai dan fungsi dari sel TCD4. Infeksi virus 

HIV dapat mengakibarkan AIDS. AIDS adalah penyakit yang di awali oleh gejala 

turunnya nilai sel limfosit TCD4 serta ketidakmampuan tubuh dalam mengatur 

infeksi oportunistik (IO). Selain itu Infeksi Human Immunodeficiency Virus 

menyebabkan turunnya sistem imunitas manusia hal ini ditandai dengan turunnya 

sel CD4 pada tubuh manusia, CD4 sendiri adalah salah satu sel terpenting dalam 

sistem imun dan merupakan parameter yang digunakan untuk mengetahui stadium 

pada pasien HIV/AIDS, menurunnya sistem imun pasien dapat menyebabkan 

pasien HIV/AIDS lebih mudah terinfeksi suatu penyakit yang diakibatkan oleh 

mikroorganisme, infeksi tersebut umumnya disebut infeksi oportunistik.  

Infeksi oportunistik (IO) merupakan infeksi yang muncul dikarenakan 

sistem imunitas yang turun pada pasien HIV/AIDS. Infeksi oportunistik (IO) 

disebabkan oleh mikroba seperti jamur, bakteri atau bahkan virus yang berasal 

dari luar badan ataupun yang ada di dalam badan pasien HIV/AIDS, namun pada 
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kondisi normal akan dikendalikan oleh sistem kekebalan tubuh (Ariani, & 

Suryana. 2015).  

Human Immunodeficiency Virus adalah suatu virus yang dapat menyerang 

sistem imun manusia yaitu sel limfosit spesifiknya adalah CD4, karena sistem 

imun yang melemah maka pasien dengan HIV/AIDS akan dengan mudah 

mengalami infeksi oportunistik (IO). Kemunculan infeksi oportunistik akan 

berdampak pada penurunan nilai CD4 didalam darah pasien HIV/AIDS. Stadium 

CD4 pada pasien HIV dibagi menjadi 4 stadium yaitu stadium satu (Infeksi HIV), 

stadium dua (Infeksi HIV), stadium tiga (Advanced HIV) dan stadium empat 

(AIDS). (WHO, 2007). Infeksi oportunistik yang terjadi pada nilai CD4 kurang 

dari 500 sel/uL adalah oral hairy leukoplakia, dermatitis seboroik, neurosifilis, 

kandidiasis, HSV, VZV, tuberkulosis paru, tuberkulosis ekstraparu, dan limfoma 

(Mala & Oberoi 2015; Bowen et al., 2016).  

Pada Penelitian yang dilakukan oleh Jamil 2014 di RSUD Dr. Zainoel 

Abidin Banda Aceh umur yang kerap kali ditemukan menderita HIV/AIDS yaitu 

15 sampai dengan 49 tahun yang mana umur ini merupakan umur produktif dan 

turunnya nilai CD4 menunjukkan tingginya kejadian infeksi oportunistik pada 

pasien HIV/AIDS. Walaupun pasien HIV/AIDS yang mempunyai nilai CD4 sama 

akan tetapi dapat mempunyai infeksi oportunistik yang berbeda. serta berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Ladyani & Kristianingsih di Rumah Sakit Umum 

Abdul Moeloek Bandar Lampung pada tahun 2016 pasien HIV/AIDS dengan 

jenis kelamin laki – laki memiliki frekuensi yang lebih banyak jika di bandingkan 

dengan pasien HIV/AIDS yang berjenis kelamin perempuan.  

Berdasarkan latar belakang tersebut peneliti ingin mengetahui infeksi 

oportunistik yang sering terjadi pada pasien HIV/AIDS, nilai CD4 dan hubungan 

antara infeksi oportunistik dengan nilai CD4 di Rumah Sakit Umum Daerah 

(RSUD) Tarakan. Oleh karena itu, penulis ini melakukan penelitian dengan judul 

Hubungan Infeksi Oportunistik dengan Nilai CD4 pada Pasien HIV/AIDS Di 

Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan Tahun 2021. 

B. Permasalahan Penelitian 

Pasien HIV/AIDS yang mempunyai sistem imunitas tubuh yang rendah 

dapat mengakibatkan pasien HIV/AIDS rentan terhadap penyakit-penyakit 
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tertentu. Sehingga dalam kondisi tertentu dapat menyebabkan infeksi oportunistik. 

Adanya infeksi oportunistik tersebut, dapat menyebabkan nilai CD4 mengalami 

penurunan, hal ini dikarenakan nilai CD4 memiliki keterkaitan dengan timbulnya 

infeksi oportunistik (IO).  

Oleh karena itu peneliti ingin mengetahui infeksi oportunistik yang sering 

terjadi pada pasien HIV/AIDS, nilai CD4 dan hubungan antara infeksi 

oportunistik dengan nilai CD4 di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan 

berdasarkan jenis kelamin, usia, infeksi oportunistik dan nilai CD4.  

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan umum 

Melihat profil pasien HIV/AIDS dan hubungan infeksi oportunistik dengan 

nilai CD4 di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan Tahun 2021. 

2. Tujuan khusus 

a. Mengetahui jumlah pasien positif HIV/AIDS di Rumah Sakit Umum Daerah 

(RSUD) Tarakan berdasarkan umur dan jenis kelamin.   

b. Mengetahui jumlah infeksi oportunistik yang diderita oleh pasien HIV/AIDS 

di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan. 

c. Mengetahui Nilai CD4 pada pasien HIV/AIDS di Rumah Sakit Umum 

Daerah (RSUD) Tarakan. 

d. Mengetahui hubungan antara infeksi oportunistik dengan nilai CD4. 

D. Manfaat Penelitian 

Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, penulis mengharapkan dapat 

memberikan manfaat secara teoritis dan praktis bagi:   

1. Manfaat Teoritis  

Penelitian ini diharapkan dapat dimanfaatkan sebagai salah satu sumber 

referensi dan informasi ilmiah bagi para peneliti lainnya yang berkaitan dengan 

pasien HIV/AIDS positif, infeksi oportunistik, nilai CD4 dan hubungan antara 

nilai CD4 dan infeksi oportunistik.  

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Peneliti  

Dapat menambah pengetahuan mengenai jumlah pasien HIV/AIDS positif  
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dengan infeksi oportunistik, nilai CD4 dan hubungan antara infeksi 

oportunistik dan nilai CD4 di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan. 

b. Bagi Universitas  

Dapat menambah pengetahuan dan wawasan bagi para akademis serta 

para peneliti lainnya mengenai jumlah pasien HIV/AIDS positif dengan 

infeksi oportunistik, nilai CD4 dan hubungan antara infeksi oportunistik dan 

nilai CD4 di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Tarakan. 
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