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ABSTRAK 

ANALISIS KADAR ASAM URAT PADA PENDERITA TUBERCULOSIS 

PENGOBATAN FASE AWAL DAN FASE LANJUTAN 

 

Devi Rohayani  

1704034023 

Tuberculosis adalah penyakit menular yang disebabkan oleh Mycobacterium 

tuberculosis yang dapat menyerang organ paru-paru. Obat anti tuberkulosis 

(OAT) merupakan pengobatan jangka panjang yang dapat mempengaruhi fungsi 

ginjal dan mengakibatkan adanya penurunan fungsi eksresi ginjal. Akibat efek 

samping pengobatan OAT pada fase intensif (awal) menjadi salah satu pemicu 

kombinasi jenis obat  Z (pyrazinamide) dan E (Etambutol) yaitu yang dapat 

berpengaruh dalam memfasilitasi pertukaran ion di tubulus ginjal yang dapat 

menyebabkan reabsorpsi berlebihan pada asam urat. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui kadar asam urat pada penderita tuberculosis pengobatan fase 

awal dan fase lanjutan. Penelitian dilakukan pada Laboratorium Puskesmas 

Kecamatan Duren Sawit Jakarta Timur. Desain yang digunakan dalam penelitian 

ini bersifat deskriptif analisis dengan pendekatan cross sectional dengan 

purposive sampling. Penelitian dilakukan pada bulan Juni 2021 dengan jumlah 

sampel sebanyak 32 orang penderita tuberkulosis. Hasil diperoleh pada kadar 

asam urat penderita tuberkulosis fase awal sebanyak 4 sampel mengalami 

peningkatan dan sebanyak 12 sampel tidak mengalami peningkatan atau normal, 

kadar asam urat penderita tuberkulosis fase lanjutan sebanyak 1 sampel 

meningkat dan sebanyak 15 sample tidak meningkat atau normal, kadar asam urat 

kelompok usia didapatkan jumlah sampel paling banyak pada usia 34-44 tahun 

sebanyak 9 sampel (28.1%), kadar asam urat kelompok jenis kelamin laki – laki 

lebih banyak yaitu 21 sampel (65.6%). 

Kata Kunci : Tuberkulosis, Obat Anti Tuberkulosis (OAT), Asam Urat. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

A.  Latar Belakang 

Tuberculosis adalah suatu penyakit infeksi kronis yang dapat menyerang 

paru-paru dan juga bisa menyerang organ-organ lain. Penyakit ini disebabkan oleh 

bakteri Mycobacterium tuberculosis (M.tb) komplek yang akan menularkan 

melalui droplet yang dikeluarkan oleh orang yang terinfeksi penyakit tuberkulosis 

(Abbas, 2011). Mycobacterium tuberculosis (M.tb) merupakan bakteri Gram 

negatif yang bersifat tahan asam, bentuk batang (basil), tidak membentuk spora 

dan bakteri aerob (Nugroho, 2011). 

Mycobakterium tuberkulosis mempunyai lemak yang berhubungan dengan 

arabinogalaktan dan peptidoglikan di bawah dinding selnya sehingga 

permeabilitas dinding sel bakteri menurun dan mengurangi efektivitasnya 

terhadap antibiotik (Vessitaria, 2011). Tuberculosis (TB) memegang peranan 

penting dalam kasus kematian dan juga kesakitan akibat penyakit infeksi saluran 

pernafasan (Aini, 2017). Penderita tuberculosis tertinggi terjadi di wilayah Asia 

khususnya Asia Tenggara dengan jumlah total 45%. 

Penderita tuberculosis diberikan Obat Anti Tuberculosis (OAT) yang telah 

dipakai secara umum yaitu, 5 macam obat esensial yang dipakai antara lain: 

Isoniazid (H), Streptomisin (S), Etambutol (E), Rifampisin (R), dan Pirazinamid 

(P). Tahun 1994 program pengobatan tuberculosis di Indonesia sudah mengacu 

pada program Directly Observed Treatment Short Course Strategy (DOTS) yang 

didasarkan pada rekomendasi WHO (Kiki Rezki, 2017). Pirazinamid dan 

entambutol merupakan obat yang dapat meningkatkan kadar asam urat atau 

menghambat pertukaran ion asam urat di tubulus ginjal, sehingga asam urat yang 

seharusnya dikeluarkan menjadi terabsorbsi kembali ke dalam darah (Abbas, 

2011). 

Asam urat adalah hasil akhir metabolisme di dalam tubuh dan merupakan 

zat yang wajar, tetapi bisa juga menjadi tidak wajar ketika kadarnya menjadi naik 

dan melebihi batas normal (Haqiqi, 2018). Jumlah asam dalam tubuh dapat 

meningkat jika mengkonsumsi suatu asam atau suatu bahan yang diubah menjadi 

asam, dan dapat mengurangi ekskresi asam urat melalui ginjal. Pirazinamid dan 
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Ethambutol dapat memudahkan pertukaran ion di tubulus ginjal yang 

menyebabkan reabsorpsi berlebihan asam urat karena jumlah asam dalam tubuh 

dapat meningkat jika mengkonsumsi suatu asam atau suatu bahan yang diubah 

menjadi asam, sehingga menimbulkan hiperurisemia dan jika kedua obat 

digunakan bersamaan efek yang ditimbulkan lebih besar (Kondo, 2016). 

Kesimbangan asam basa di dalam tubuh diatur oleh ginjal yang bekerja 

ekstra mengeluarkan sisa efek toksik dari obat-obatan yang dikomsumsi dalam 

jangka waktu yang cukup lama dan mengakibatkan ginjal harus bekerja ekstra 

terus- menerus yang memungkinkan terjadinya kelainan fungsi ginjal atau 

penurunan ekskresi pada ginjal, sehingga sisa metabolisme yang seharusnya 

dikeluarkan bersamaan melalui air seni akan menumpuk pada ginjal dan 

menyebabkan kelainan fungsi ginjal. Gangguan fungsi ginjal akan menyebabkan 

penurunan laju filtrasi glomerulus (fungsi penyaringan ginjal) sehingga ureum, 

dan asam urat yang seharusnya disaring oleh ginjal untuk kemudian dibuang 

melalui air seni menurun, akibatnya memungkinan zat-zat tersebut akan meningkat 

di dalam darah (Suriani, 2019). Oleh karena itu, peneliti tertarik berkeinginan 

melakukan suatu penelitian tentang Analisis Kadar Asam Urat pada Penderita 

Tuberculosis Pengobatan Fase Awal dan Fase Lanjutan. 

B.  Permasalahan Penelitian 

 Permasalahan dalam penelitian ini adalah dengan melihat meningkatnya 

penderita tuberculosis di Indonesia yang disebabkan oleh bakteri Mycobacterium 

tuberculosis dan telah menjalani terapi OAT yang dianjurkan oleh dokter. Obat-

obat OAT yang dikonsumsi oleh penderita tuberkulosis akan termetabolisme oleh 

ginjal dan jika obat-obat OAT tersebut dikonsumsi dalam jangka panjang maka 

dapat menyebabkan kerusakan pada ginjal atau yang biasa disebut dengan 

penyakit gagal ginjal. 

C.  Tujuan Penelitian 

1.  Tujuan Umum 

 Mengetahui kadar asam urat pada penderita tuberculosis pengobatan fase awal 

dan fase lanjutan. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengukur kadar asam  urat penderita tuberculosis tahap awal dan tahap 
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lanjutan.  

b. Membandingkan hasil kadar asam urat pada penderita tuberculosis pengobatan 

tahap awal dan tahap lanjutan.  

D.  Manfaat Penelitian 

1.  Bagi Institusi 

 Menambah sumber pustaka dan referensi bagi Universitas Muhammadiyah 

Prof. Dr. HAMKA khususnya tentang analisis kadar asam urat pada penderita 

tuberculosis pengobatan fase awal dan fase lanjutan. 

2.  Bagi Peneliti 

 Menambah keahlian peneliti dalam mengaplikasikan teori dan praktek pada 

pemeriksaan kadar asam urat pada penderita tuberculosis pengobatan fase awal 

dan fase lanjutan. 

3. Bagi Masyarakat 

Dapat memberikan informasi mengenai pemeriksaan kadar asam urat pada 

penderita tuberculosis. 
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