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ABSTRAK 

 

Tuberkulosis merupakan masalah kesehatan masyarakat yang menjadi 

tantangan global. Indonesia merupakan salah satu negara yang mempunyai beban 

TB yang terbesar di antara 5 negara yaitu India, China, Nigeria dan Pakistan. 

Salah satu program DOTS adalah dengan penemuan kasus TB dengan 

pemeriksaan sputum BTA  mikroskopis. Pemeriksaan ini mempunyai 

keterbatasan nilai diagnostik karena hasil  positif memerlukan minimal 5000 

bakteri per ml sputum . Pemeriksaan foto toraks  merupakan pemeriksaan 

penunjang yang cepat, mudah dan praktis untuk menemukan  lesi TB . 

Pemeriksaan sputum BTA dan foto toraks merupakan jalinan yang sangat logis 

dikerjakan pada penderita dengan gejala klinis TB paru. Tujuan dari penelitian ini  

untuk mengetahui hubungan antara hasil pemeriksaan foto toraks dengan hasil 

pemeriksaan sputum BTA pada pasien TB paru di RS Bethesda tahun 2016. 

Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan pendekatan 

cross sectional, menggunakan data sekunder dari rekam medis pasien TB di poli 

paru RS Bethesda tahun 2016. Subyek penelitian adalah pasien TB paru yang 

dilakukan foto toraks dan pemeriksaan sputum BTA di RS Bethesda pada bulan 

Januari – Desember 2016 sebanyak 56 pasien . Data dianalisis dengan uji analisis 

Chi Square dan uji koefisien kontingensi. Hasil uji Chi square dan  uji 

kontingensi  didapatkan nilai p 0,268 dan 0,225 . Dari penelitian ini ditarik 

kesimpulan bahwa tidak terdapat hubungan antara hasil pemeriksaan foto toraks 

dengan hasil pemeriksaan sputum BTA.  

Kata kunci : Foto Toraks, Sputum BTA, Tuberkulosis Paru 
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ABSTRACT 
 

Tuberculosis is a public health problem that poses a global challenge. 

Indonesia is one of the countries with the largest burden of TB among 5 countries, 

India, China, Nigeria and Pakistan. One of the DOTS programs is the discovery of 

TB cases with  AFB sputum microscopic examination. This examination has 

limited diagnostic value because positive results require at least 5000 bacteria per 

ml of sputum. Chest X-ray examination is a quick, easy and practical investigation 

to find TB lesions. AFB sputum examination and chest X-ray are very logical 

links that are done in patients with clinical symptoms of pulmonary TB. The 

purpose of this research is to know the correlation between result of examination 

of chest radiograph with AFB sputum examination result in pulmonary 

tuberculosis patient at Bethesda Hospital in 2016. This research use analytic 

observational method with cross sectional approach, using secondary data from 

medical record of TB patient in pulmonary clinic at Bethesda hospital in 2016. 

The subjects were lung tuberculosis patients who performed chest radiographs and 

AFB sputum examination at Bethesda Hospital in January - December 2016 of 56 

patients. The data were analyzed by Chi Square analysis test and the contingency 

coefficient test . Of Chi square and contingency test   result were obtained p 

value 0,268 and 0,225. From this research it is concluded that there is no 

correlation between result of examination of chest radiograph with AFB sputum 

examination result.  

Keywords: Chest Radiograph, AFB Sputum, Pulmonary Tuberculosis©UKDW
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BAB  I 
 

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang Penelitian  

 

Tuberkulosis (TB) paru adalah infeksi yang disebabkan oleh kuman 

Mycobacterium tuberculosis. Tanggal 24 Maret 1882 Dr. Robert Koch 

menemukan penyakit penyebab TB yaitu bakteri Mycobacterium tuberculosis. 

Pada saat itu Koch mengumumkan penemuannya di Berlin, dimana saat itu TB 

mewabah di seluruh Eropa dan Amerika, bahkan menyebabkan kematian 1 di 

setiap 7 orang penderitanya. Selanjutnya tanggal 24 Maret diperingati sebagai hari 

TB sedunia (Parhusip, 2009). 

Tuberkulosis masih merupakan masalah kesehatan masyarakat yang 

menjadi tantangan global. Indonesia merupakan salah satu negara yang 

mempunyai beban TB yang terbesar di antara 5 negara yaitu India, China, Nigeria 

dan Pakistan. India, Indonesia, dan China merupakan Negara dengan penderita 

TB terbanyak berturut-turut yaitu 23%, 10% dan 10% dari seluruh penderita di 

dunia (Surya, 2017). 

WHO (2016) menuliskan dalam laporannya bahwa pada tahun 2015, 

diperkirakan ada sekitar 10,4 juta kasus TB baru di seluruh dunia, dimana 5,9 juta 

(56%) laki-laki, 3,5 juta (34%) perempuan, dan 1,0 juta (10%) diantaranya adalah 

anak-anak. Orang dengan HIV menyumbang 1,2 juta (11%) dari semua kasus TB 

baru. Ada sekitar 1,4 juta kematian pada tahun 2015, dan tambahan 0,4 juta 

kematian akibat penyakit TB pada orang dengan HIV. Meskipun jumlah kematian 
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TB turun 22% antara tahun 2000 sampai 2015, TB tetap menjadi salah satu dari 

besar penyebab kematian di seluruh dunia pada tahun 2015.  

Di Indonesia, berbagai upaya telah ditempuh dalam penanggulangan 

penyakit ini, diantaranya adalah penemuan kasus secara aktif dan pasif serta 

pengobatannya. Dalam buku Pedoman Nasional Pengendalian Tuberkulosis, 

pengobatan TB paru diberikan kepada penderita TB paru dengan sputum BTA 

positif. Apabila secara bakteriologi hasil (-) maka diagnosis TB dilakukan secara 

klinis dan dilakukan pemeriksaan penunjang lain (antara lain foto toraks)  

(Kemenkes 2011). 

Sumber penularan TB adalah pasien TB BTA (+), namun bukan berarti 

bahwa pasien TB dengan BTA (-) tidak mengandung kuman. Hal ini bisa terjadi 

karena jumlah kuman yang terkandung dalam contoh uji  5000 kuman/cc dahak. 

(Kemenkes, 2014).  Pemeriksaan sputum BTA kurang sensitif, karena baru 

memberikan hasil positif bila terdapat >10.000 organisme/ml dahak. Kultur 

memiliki peran penting untuk menegakkan diagnosis TB karena mempunyai 

sensitivitas dan spesifisitas yang lebih baik daripada pewarnaan tahan asam. Kultur 

Lowenstein-Jensen (LJ) merupakan baku emas metode identifikasi Mycobacterium 

tuberculosis, dengan sensitivitas dan spesifisitas masing-masing 99% dan 100%, akan 

tetapi waktu yang diperlukan untuk memperoleh hasil kultur cukup lama, yaitu 

sekitar 8 minggu. Hal ini tentu saja akan menyebabkan keterlambatan yang 

bermakna untuk menegakkan diagnosis dan memulai terapi (Saptawati, 2012 ; 

Lyanda, 2012). 
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Pemeriksaan sputum BTA dan foto toraks merupakan jalinan yang sangat 

logis dikerjakan pada penderita dengan gejala klinis TB paru. Apabila diagnosis 

TB paru ditegakkan hanya semata-mata berdasarkan pemeriksaan sputum BTA 

(+), akan banyak penderita TB paru yang tidak terdiagnosis dan menambah 

jumlah TB yang menular, karena TB paru dengan sputum BTA yang negatif bisa 

juga menjadi sumber penularan, apalagi jika disertai gejala klinis batuk dan 

kavitas pada foto toraks. Oleh karena itu diperlukan pemeriksaan foto toraks. 

Pemeriksaan radiologi toraks merupakan pemeriksaan yang cukup penting. 

Pemeriksaan paru tanpa pemeriksaan foto toraks saat ini dapat dianggap tidak 

lengkap. Selain itu, berbagai kelainan dini di paru juga sudah dapat dilihat dengan jelas 

pada foto toraks sebelum timbul gejala-gejala klinis, misalnya suatu sarang TB yang 

hanya sekecil 2 mm diameternya, mungkin telah dapat dilihat pada foto toraks, 

sedangkan pemeriksaan fisik klinis tentu tidak akan berhasil menemukan sarang. Selain 

itu, pemeriksaan ini juga cukup terjangkau, aman dan sederhana. Pemeriksaan foto 

toraks merupakan cara yang praktis dan tidak invasif dengan sensitifitas sebesar 86% 

dan spesifitas 83% ( Icksan , 2008 ;  Jamzad, 2009). 

Salah satu komponen program DOTS (Directly Observed-Treatment 

Shorcourse Chemotherapy) adalah dengan penemuan kasus TB dengan 

pemeriksaan BTA mikroskopis. Pada beberapa tempat, bila hasil BTA negatif 

sering tidak diikuti dengan pemeriksaan radiologis sehingga beberapa kasus 

menjadi tidak terdeteksi (Parhusip, 2009). Di lapangan banyak di temukan pasien 

dengan BTA negatif memiliki gambaran radiologi berupa lesi aktif pada 
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pemeriksaan foto toraksnya ataupun sebaliknya pasien dengan BTA positif 

gambaran radiologi inaktif.  

Bertitik tolak dari keterangan di atas, penulis berminat untuk meneliti 

hubungan antara  hasil pemeriksaan  foto toraks dengan hasil pemeriksaan 

sputum BTA pada pasien TB paru di RS Bethesda tahun 2016. Penelitian ini 

dilakukan di RS Bethesda karena RS Bethesda merupakan Rumah Sakit tipe B 

yang cukup besar di Yogyakarta dan penderita TB paru cukup banyak. Rumah 

Sakit Bethesda merupakan salah satu UPK (Unit Pelayanan Kesehatan) yang 

melaksanakan program penanggulangan TB  dengan strategi DOTS (Directly 

Observed-Treatment Shorcourse Chemotherapy) sejak Desember 2000. Dengan 

dukungan penuh dari manajemen, Tim P2TB Rumah Sakit Bethesda selalu 

berupaya meningkatkan pelayanan dan pengelolaan pasien TBC yang berobat di 

Rumah Sakit Bethesda mealuli pojok DOTS. Penemuan suspek TB pada tahun 

2016 di Rumah Sakit Bethesda sebanyak 678 pasien. Sedangkan ditemukan TB 

dengan BTA (+) sebanyak 108 pasien. (Laporan pencapaian Tim P2TB, 2016) 

 

A. Masalah Penelitian 

Masalah penelitian ini adalah sejauh mana hubungan antara hasil 

pemeriksaan foto toraks dan hasil pemeriksaan sputum BTA pada pasien TB paru 

di Rumah Sakit Bethesda Tahun 2016. 
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B. Tujuan Penelitian  

Tujuan umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan hubungan antara hasil 

pemeriksaan foto toraks dengan hasil pemeriksaan sputum BTA pada  TB paru  

di RS Bethesda Yogyakarta tahun 2016. 

Tujuan khusus:  

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis antara hasil pemeriksaan foto 

toraks dengan hasil pemeriksaan sputum BTA pada pasien TB paru di RS 

Bethesda Yogyakarta tahun 2016. 

 

C. Manfaat Penelitian  

i. Aspek teoritis  

1.4.1.1.  Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi informasi ilmiah 

mengenai hubungan antara hasil pemeriksaan foto toraks dengan 

hasil pemeriksaan sputum BTA pada pasien TB paru.    

1.4.1.2.  Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai 

referensi penelitian TB paru selanjutnya. 

ii. Aspek aplikatif  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan wawasan pada 

masyarakat untuk lebih memahami tentang penyakit TB paru dan manfaat 

pemeriksaan sputum BTA serta pemeriksaan foto toraks. Bagi rumah sakit dapat 

menjadi sumber informasi agar lebih memperhatikan penyakit TB paru  sehingga 
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dapat mencegah keterlambatan dalam penegakan diagnosis TB paru dan 

pengambilan keputusan memulai pengobatan pada penderita TB paru. 

 

D. Keaslian Penelitian  

Penelitian ini mungkin sudah pernah dilakukan sebelumnya, yang 

membedakan adalah penelitian ini menggunakan data terbaru RS Bethesda 

setahun terakhir ini yaitu periode Januari 2016 – Desember 2016. 

Penelitian tentang hubungan hasil pemeriksaan foto toraks dan hasil 

pemeriksaan sputum BTA dan yang hampir mirip antara lain : 

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian 

No Nama 

Peneliti 

Judul Penelitian Waktu Tempat Metode 

Penelitian 

Hasil Penelitian 

1 Suganda, 

Haqqi 

Pradipta 

dan 

Majdawati, 

Ana  

Hubungan Gambaran 

Foto Toraks dengan 

Hasil Pemeriksaan 

Sputum BTA pada 

Pasien dengan Klinis 

Tuberkulosis 

Januari 

2010 – 

Desember 

2012 

RS. PKU 

Muhammadiah 

observasional 

analitik 

dengan 

pendekatan 

cross sectional 

Terdapat hubungan 

antara gambaran 

foto toraks dengan 

hasil pemeriksaan 

sputum BTA pada 

pasien dengan 

klinis TB  

2 Mulyadi, 

Mudatsir, 

Nurlina. 

Hubungan Tingkat 

Kepositivan 

Pemeriksaan Basil 

Tahan Asam (BTA) 

dengan Gambaran 

Luas Lesi Radiologi 

Toraks pada Penderita 

Tuberkulosis Paru 

yang Dirawat Di SMF 

Pulmonologi RSUDZA 

Banda Aceh 

Oktober – 

November 

2010 

RSUDZA 

Banda Aceh 

Deskriptive 

analytical 

dengan 

pendekatan 

cross sectional 

Tidak terdapat 

hubungan antara 

tingkat kepositifan 

BTA dengan 

gambaran luas lesi 

radiologi toraks 

3 Kasim, 

Hasbullah 

Hubungan Luas Lesi 

Pada Gambaran 

Radiologi Toraks 

Dengan Kepositivan 

Pemeriksaan Sputum 

Bta (Basil Tahan 

Asam) Pada Pasien 

Tuberkulosis Paru 

Dewasa Kasus Baru Di 

BBKPM Surakarta 

Juli 2012 

–  

Agustus 

2012 

Poli TB 

BBKPM 

Surakarta 

Observasional 

analitik 

dengan 

pendekatan 

cross sectional  

Ada hubungan 

signifikan antara 

luas lesi dengan 

kepositifan sputum 

BTA pasien TB 

paru 
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Penelitian ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan Mulyadi karena 

pada penelitian Mulyadi melihat hubungan tingkat kepositifan BTA dan gambaran 

luas lesi pada pasien TB. Penelitian ini juga berbeda dengan penelitian Karmila 

yang menilai hubungan manifestasi klinis dan gambaran foto toraks dalam 

mendiagnosis TB. Berbeda juga dengan penelitian yang dilakukan Suganda 

karena waktu dan tempat yang berbeda juga pada Suganda subyek penelitian  

adalah   pasien dengan klinis TB. 

 

4 Karim 

Karmila  

Hubungan  

manifestasi klinis  dan 

gambaran foto toraks   

dalam mendiagnosis  

TB di RSU  kota 

Tengerang Selatan 

tahun 2013  

Januari 

2013-Juni 

2013 

RSU  Kota  

Tangerang 

Selatan  

Observasional 

analitik 

dengan 

pendekatan 

cross sectional  

Terdapat hubungan 

bermakna antara  

manifestasi  klinis  

dengan hasil  

pemeriksaan  foto 

toraks   

 

5 Parhusip, 

Mual 

Bobby 

Peranan Foto Dada 

dalam Mendiagnosis 

Tuberkulosis Paru 

Tersangka dengan 

BTA Negatif di 

Puskesmas Kodya 

Medan 

Tahun 

2009 

Pukesmas kota 

Medan yang 

mempunyai 

sarana 

pemeriksaan 

mikroskopis 

Observasional 

analitik 

dengan 

pendekatan 

cross sectional 

Penambahan foto 

dada tidak akurat 

untuk diagnostik 

TB paru yang 

cukup bermakna, 

karena yang positif 

hanya 9 

pasien(16,7%) 

setelah dilakukan 

penambahan foto 

dada pada 

pasien-pasien 

tersangka TB paru 

dengan BTA 

negatif 
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BAB V 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

5.1. Kesimpulan 

 

 Berdasarkan analisis dan pembahasan terhadap hasil penelitian yang 

diperoleh, didapatkan kesimpulan sebagai berikut : 

Tidak terdapat hubungan yang bermakna antara hasil pemeriksaan foto toraks 

dengan hasil pemeriksaan sputum BTA pada pasien TB paru di rumah sakit 

Bethesda pada tahun 2016. 

5.2. SARAN 

 

1. Saran bagi peneliti selanjutnya, diharapkan hasil penelitian ini bisa digunakan 

sebagai acuan untuk melakukan penelitian selanjutnya dengan ruang lingkup 

yang lebih luas dan sampel yang lebih banyak. Sehingga bisa mendapatkan 

hasil yang lebih signifikan. 

2. Untuk mencegah keterlambatan dalam penegakkan diagnosis TB paru dan 

pengambilan keputusan untuk memulai pengobatan diperlukan pemeriksaan 

mikrokopis yang dilengkapi dengan pemeriksaan penunjang lain dalam hal ini 

pemeriksaan foto toraks di pusat pelayanan kesehatan.  Pemeriksaan sputum 

BTA dan pemeriksaan foto toraks saling melengkapi dalam menegakkan 

diagnosis TB paru. 
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