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Abstract. Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by the bacterium 

Mycobacterium tuberculosis (MTB). One factor that complicates treatment is the 

presence of comorbidities in pulmonary TB patients, including diabetes mellitus 

(DM). TB patients with diabetes mellitus comorbidities (TB-DM) are known to often 

experience treatment failure. This study aims to analyze the relationship between 

patient characteristics and treatment success in DM-TB patients. This study was a 

cross-sectional study. The study subjects were type 2 DM-TB patients at RSP Dr. 

H.A. Rotinsulu for the period 2022-2023. The data used is in the form of secondary 

data taken from the medical record of DM-TB patients at RSP Dr.H.A. Rotinsulu. 

The study sample was taken using purposive sampling totaling 130 people. 

Characteristics include age, gender, and ownership of the National Health Insurance 

(JKN). The final result of treatment after 6 months cured or complete is categorized 

as successful. The relationship of patient characteristics with treatment success was 

analyzed using the chi-square test. The results showed that most of the type 2 TB-

DM patients at RSP Dr. H.A Rotinsulu were adults (19-60 years) as many as 84 

people (71.8%), male as many as 72 people (61.5%), had JKN as many as 100 people 

(85.5%), and succeeded in treatment as many as 70 people (59.9%). There was a 

significant association between age and treatment success (p<0.05), but no significant 

association between sex and JKN ownership and treatment success (p>0.05). The 

conclusion of this study is that adulthood is associated with the success of DM-TB 

treatment. Productive age tends to have high motivation and healing spirit that can 

increase the success of treatment. 
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Abstrak. Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit infeksi menular yang disebabkan 

bakteri Mycobacterium tuberculosis (MTB). Salah satu faktor yang menyulitkan 

pengobatan adalah adanya penyakit penyerta pada pasien TB paru, diantaranya 

diabetes mellitus (DM). Pasien TB dengan penyakit penyerta diabetes mellitus (TB-

DM) diketahui sering mengalami kegagalan pengobatan. Penelitian ini bertujuan 

untuk menganalisis hubungan antara karakteristik pasien dengan keberhasilan 

pengobatan pada pasien TB-DM. Penelitian ini merupakan studi cross sectional. 

Subjek penelitian adalah pasien TB-DM tipe 2 di RSP Dr. H.A. Rotinsulu periode 

2022-2023. Data yang digunakan berupa data sekunder yang diambil dari rekam 

medik pasien TB-DM di RSP Dr.H.A. Rotinsulu. Sampel penelitian diambil 

menggunakan purposive sampling berjumlah 130 orang. Karakteristik meliputi usia, 

jenis kelamin, dan  kepemilikan Jaminan Kesehatan Nasional (JKN). Hasil akhir 

pengobatan setelah 6 bulan sembuh atau lengkap dikategorikan berhasil. Hubungan 

karakteristik pasien dengan keberhasilan pengobatan dianalisis menggunakan chi-

square test. Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar pasien TB-DM tipe 2 di 

RSP Dr. H.A Rotinsulu berusia dewasa (19 – 60 tahun) sebanyak 84 orang (71.8%), 

berjenis kelamin laki-laki sebanyak 72 orang (61.5%), memiliki JKN sebanyak 100 

orang (85.5%), dan berhasil dalam pengobatan sebanyak 70 orang (59.9%). Terdapat 

hubungan bermakna antara usia dan keberhasilan pengobatan (p<0,05), namun tidak 

terdapat hubungan bermakna antara jenis kelamin dan kepemilikan JKN dengan 

keberhasilan pengobatan (p>0,05). Simpulan penelitian ini adalah usia dewasa 

berhubungan dengan keberhasilan pengobatan TB-DM. Usia produktif cenderung 

memiliki motivasi dan semangat penyembuhan yang tinggi yang dapat meningkatkan 

keberhasilan pengobatan. 

Kata Kunci: Karakteristik, Diabetes Mellitus, Pengobatan.   
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A. Pendahuluan 

Data dari World Heath Organization (WHO) sebanyak 10 juta orang terinfeksi tuberkulosis 

setiap tahunnya, dengan risiko pasien dapat mengalami penyakit TB seumur hidup sebesar 5-

10%. Menurut data WHO Global TB Report 2022, prevalensi TB di dunia diperkirakan sebesar 

10 juta orang pada tahun 2019 dan Indonesia menempati urutan ketiga setelah India dan Cina 

untuk jumlah kasus TB terbanyak (2). Menurut laporan Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia (Kemenkes RI) menunjukkan jumlah kasus sebanyak 824.000 dan kematian 93.000 

per tahunnya (1). 

Salah satu hal yang menyulitkan proses pengobatan TB paru adalah adanya penyakit 

penyerta diabetes mellitus (DM) (3). Penderita DM sebagai salah satu komorbid pada pasien TB 

dapat mengakibatkan peningkatan risiko untuk tumbuh kembang bakteri MTB dikarenakan 

kadar gula darah yang tidak terkontrol (4)(15). Selain itu penderita TB dengan DM (TB-DM) 

juga mengalami gangguan fisiologis paru sehingga menghambat proses pembersihan agen 

infeksi Mycobacterium tuberculosis di dalam tubuh dan mengakibatkan tingkat keparahan 

hingga kematian yang tinggi (5). 

Kondisi DM dapat berpengaruh terhadap kekebalan tubuh pada obat anti TB (OAT) dan 

proses penyembuhan penyakit yang lebih lama dan sulit (4)(14). Efek DM terhadap 

perkembangan dan kesembuhan TB diperantai oleh adanya peradangan yang disebabkan oleh 

sitokin Interleukin 6, dan Tumor necrosis factor α sebagai respon terhadap infeksi TB 

menyebabkan peningkatan resistensi insulin sehingga menimbulkan hiperglikemia pada pasien 

dan penurunan produksi insulin dengan efek samping penggunaan isoniazid dan rifampisin yang 

dapat menimbulkan hiperglikemik, hal tersebut tentu menyulitkan proses kesembuhan dan 

keberhasilan pengobatan pasien TB-DM (6). Faktor-faktor yang dapat berpengaruh terhadap 

keberhasilan pengobatan TB-DM antara lain jenis kelamin, usia, kepemilikan jaminan 

kesehatan (JKN), pekerjaan, dan riwayat pengobatan sebelumnya (12).  Tingkat kesembuhan 

yang rendah pada pasien TB-DM dapat dipengaruhi oleh usia yang relatif tua, tidak menjadi 

peserta JKN, konsumsi alkohol, merokok, dan adanya penyakit lain (5).  

Penelitian yang dilakukan oleh Emma N, et al menyatakan bahwa pasien dengan TB-

DM mengalami hasil pengobatan yang lebih buruk, dengan tingkat kekambuhan yang lebih 

tinggi setelah pengobatan TB, serta memiliki risiko kematian yang lebih tinggi dibanding pasien 

TB tanpa DM. Strategi pengobatan bagi pasien TB-DM perlu dilakukan secara agresif untuk 

mencapai kadar gula yang optimal.11 Kegagalan pengobatan pasien TB-DM berhubungan 

dengan beberapa faktor antara lain terjadinya resistensi OAT, kepatuhan pengobatan, adanya 

lesi paru yang luas, adanya gangguan imunitas tubuh dan penurunan konsentrasi obat (terutama 

rifampisin) (12). 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan tersebut, peneliti tertarik untuk 

menganalisis hubungan karakrteristik usia, jenis kelamin dan kepemilikan JKN dengan 

keberhasilan pengobatan pada pasien TB Paru dengan DM tipe 2 di RSP Dr.H.A. Rotinsulu. 

Hasil penelitian ini dapat menjadi bukti ilmiah awal tentang faktor resiko karakteristik pasien 

dengan keberhasilan pengobatan TB-DM. 

B. Metodologi Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan desain penelitian cross 

sectional study. Subjek penelitian ini adalah pasien TB paru dengan DM Tipe 2 di RSP Dr. H.A. 

Rotinsulu periode tahun 2022-2023 yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria 

inklusi pada penelitian ini meliputi pasien TB Paru dengan Diabetes Mellitus tipe 2 yang 

menggunakan regimen pengobatan kategori 1, memiliki hasil akhir pengobatan selama enam 

bulan, dan memiliki data rekam medik usia, jenis kelamin, dan kepemilikan JKN. Kriteria 

ekslusi pada penelitian ini meliputi TB dengan kondisi khusus selain DM seperti hepatitis, gagal 

ginjal akut serta ibu hamil dan menyusui, pasien TB-RO (resisten obat), pasien TB paru dengan 

imunodefisiensi. Kriteria eksklusi digunakan karena kondisi khusus tersebut dapat menjadi 

indikasi untuk mengubah dosis regimen pengobatan dan mempengaruhi keberhasilan 

pengobatan. 

Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik purposive sampling. Berdasarkan 
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perhitungan menggunakan rumus besar sampel untuk uji hipotesis dua proporsi, besar sampel 

yang diperlukan pada penelitian sebanyak 117 orang. Variabel independen dalam penelitian ini 

karakteristik pasien yang meliputi jenis kelamin, usia, dan kepemilikan JKN. Jenis kelamin 

dikategorikan laki-laki dan perempuan. Usia dikategorikan dewasa jika 19 – 60 tahun dan lansia 

jika > 60 tahun. Kepemilikan JKN dikaegorikan memiliki dan tidak memiliki berdasarakan 

informasi di rekam medik. Variabel dependen dalam penelitian ini adalah keberhasilan 

pengobatan pasien TB-DM. Pengobatan dikategorikan berhasil jika hasil akhir pengobatan 6 

bulan sembuh atau lengkap, dan tidak berhasil jika gagal, putus berobat, meninggal, dan tidak 

dievaluasi. 

Analisis univariat digunakan untuk menganalisis masing-masing variable penelitian. 

Data usia, jenis kelamin, kepemilikan JKN dan keberhasilan pengobatan merupakan skala 

kategorik disajikan berupa distribusi frekuensi dan proporsi. Analisis bivariat digunakan untuk 

mengetahui hubungan masing-masing antara jenis kelamin, usia, kepemilikan JKN dengan 

keberhasilan pengobatan dengan menggunakan uji chi square. Terdapat hubungan yang 

bermakna secara statistik jika p-value < 0,05. Analisis data dilakukan menggunakan aplikasi 

SPSS. 

C. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

Pasien TB Paru dengan DM tipe 2 di RSP Dr.H.A. Rotinsulu pada periode 2022 – 2023 

berjumlah 130 orang. Subjek penelitian yang memenuhi kriteria inklusi berjumlah 117 orang 

dan yang memiliki kriteria ekslusi berjumlah 13 orang. 

Karakteristik Pasien TB Paru dengan DM Tipe 2 di RSP Dr.H.A. Rotinsulu tahun 2022-

2023 dijabarkan dalam Tabel 1. Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar pasien 

TB paru dengan DM tipe 2 di RSP Dr. H.A. Rotinsulu pada tahun 2022-2023 berada pada 

kategori dewasa sebanyak 84 orang (71.8%), berjenis kelamin laki-laki sebanyak 72 orang 

(61.5%) dan memiliki JKN sebanyak 100 orang (85.5%). 

Tabel 1. Karakteristik Pasien TB Paru dengan DM Tipe 2 di RSP Dr. H. A. Rotinsulu Tahun 

2022-2023 

Karakteristik 
Frekuensi 

(N=117) 
Persentase (100%) 

Usia   

Dewasa  84 71,8 

Lanjut Usia  33 28,2 

Jenis Kelamin     

Laki-laki 72 61,5 

Perempuan 45 38,5 

Kepemilikan JKN   

Memiliki 100 85,5 

Tidak Memiliki 17 14,5 

 

Keberhasilan pengobatan pada pasien TB Paru dengan DM Tipe 2 di RSP Dr. H. A. 

Rotinsulu tahun 2022-2023 dapat dilihat pada Tabel 2. Berdasarkan tabel 2 terlihat bahwa 

sebagian besar pasien berada dalam kategori sembuh sebanyak 70 orang (59,9%), yang terdiri 

dari 43 orang (36,8%) berada dalam kategori sembuh dan 27 orang (23,1%) berada dalam 

kategori pengobatan lengkap.  
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Tabel 2. Keberhasilan Pengobatan pada Pasien TB Paru dengan DM Tipe 2 di RSP Dr. H. A. 

Rotinsulu Tahun 2022-2023 

Keberhasilan Pengobatan 
Frekuensi   

(N=117) 

Persentase  

(100%) 

Berhasil   

   Sembuh     43 36,8 

   Lengkap                                     27 23,1 

   Total    70 59,9 

Tidak Berhasil   

   Gagal   6 5,1 

   Meninggal    5 4,3 

   Putus Berobat     33 28,2 

   Tidak Dievaluasi   3 2,5 

   Total    47 40,1 

 

Tabel 3 menunjukkan hubungan antara karakteristik pasien dengan keberhasilan 

pengobatan pasien TB-DM. Berdasarkan tabel 3 terlihat bahwa sebagian besar pasien yang 

pengobatannya berhasil berada dalam kategori dewasa sebanyak 56 orang (66,66%), berjenis 

kelamin laki-laki sebanyak 45 orang (62,5%) dan memiliki JKN sebanyak 57 orang (57%), 

sedangkan sebagian besar pasien yang pengobatannya tidak berhasil berada dalam kategori 

lansia sebanyak 19 orang (57,5%), berjenis kelamin laki-laki sebanyak 27 orang (37,5%) dan 

memiliki JKN sebanyak 43 orang (43%). Tabel 3 juga menunjukan bahwa terdapat hubungan 

bermakna antara usia dengan keberhasilan pengobatan (p < 0,05), namun tidak terdapat 

hubungan yang bermakna antara jenis kelamin dan kepemilikan JKN  dengan keberhasilan 

pengobatan (p > 0,05).  

Tabel 3. Hubungan Antara Karakteristik Pasien dengan Keberhasilan Pengobatan Pasien TB-

DM Dr. H. A. Rotinsulu Periode Tahun 2022-2023   

Karateristik Pasien 

Keberhasilan Pengobatan 

Total *P-value Tidak Berhasil Berhasil 

N % N % 

Usia 

Dewasa 28 33,4 56 66,6 100% 

0,016 
Lansia  19 57,5 14 42,5 100% 

Jenis Kelamin 
Laki-Laki 27 37,5 45 62,5 100% 

0,456 
Perempuan 20 44,5 25 55,5 100% 

Tidak Memiliki 4 23,6 13 76,4 100% 0,13 
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Kepemilikan 

JKN 
Memiliki 43 43 57 57 100% 

 

Pada penelitian ini sebagian besar usia pasien termasuk dewasa. Hasil ini sejalan dengan 

penelitian oleh Gede Wirabuana Putra (2022) di Kota Denpasar Tahun 2021 bahwa dari 826 

pasien, rata-rata umur pada pasien yang terdiagnosa kasus TB yaitu 41 tahun (8). Peluang 

keberhasilan pengobatan pada pasien usia produktif lebih tinggi dan sebagian besar memiliki 

komitmen untuk sembuh dibandingkan dengan usia lanjut. Pasien usia produktif juga 

mempunyai kepatuhan pada evaluasi pengobatan, sehingga dapat menjalani pengobatan secara 

rutin (8). 

Karakteristik jenis kelamin pasien pada penelitian ini sebagian besar merupakan laki 

laki. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Bertin Tanggap Tirtana yang menyebutkan 

bahwa Proporsi yang lebih tinggi pada laki-laki ini dikaitkan dengan riwayat putus berobat 

dimana laki-laki memiliki keteraturan berobat yang lebih rendah dibanding perempuan sehingga 

dapat mempengaruhi keberhasilan pengobatan (9). 

Sebagian besar pasien TB-DM pada penelitian ini memiliki JKN (85%). Hasil ini 

berbeda dengan penelitian Gede Wirabuana Putra (2022) yang menunjukan sebagian besar 

pasien tidak memiliki JKN (82.4%) (8). Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) merupakan sebuah 

program yang bertujuan untuk memberikan akses layanan kesehatan serta jaminan bagi pasien 

untuk terhindar dari biaya katastropik (8).  

Memiliki jaminan kesehatan dapat meningkatkan akses pelayanan kesehatan bagi 

pasien dengan kondisi kronis dan waktu pengobatan yang lebih lama dibanding pasien tanpa 

jaminan kesehatan. Beberapa negara dengan perekonomian menengah ke bawah, jaminan 

kesehatan telah terbukti mendorong peningkatan layanan kesehatan kuratif dan preventif serta 

mencegah tingginya masalah biaya kesehatan. Berdasarkan penelitian lain, di seluruh dunia 

jaminan kesehatan juga terbukti mempunyai dampak signifikan yaitu dapat meningkatkan 

keberhasilan pengobatan TB (8). 

Hasil penelitian ini menunjukkan adanya hubungan antara usia dan keberhasilan 

pengobatan pasien TB-DM di RSP Dr. H.A Rotinsulu. Hasil ini sejalan dengan penelitian Gede 

Wirabuana Putra (2022) bahwa usia berhubungan dengan keberhasilan pengobatan TB di Kota 

Denpasar. Mayoritas orang dewasa, yang sebagian besar termasuk dalam kategori usia produktif 

(15-64 tahun) menurut Badan Pusat Statistik (BPS) tahun 2022, memiliki peran kunci dalam 

keberhasilan pengobatan tuberkulosis (TB). Kesuksesan tersebut sangat tergantung pada 

kedisiplinan pasien dalam mengonsumsi Obat Anti Tuberkulosis (OAT) secara teratur dan dosis 

yang tepat. Meskipun pasien TB sering mengalami efek samping dari OAT, terutama pada 

pasien berusia lanjut, mereka yang berada dalam kategori usia produktif cenderung memiliki 

motivasi dan semangat penyembuhan yang tinggi (8). Selain itu, pasien usia produktif juga 

terlibat secara patuh dalam evaluasi pengobatan, termasuk pemeriksaan dahak secara rutin (8). 

Hasil penelitian ini menunjukkan tidak terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan 

keberhasilan pengobatan pasien TB-DM di RSP Dr. H.A Rotinsulu. Hasil ini sejalan dengan 

penelitian Ni Putu Widaria tahun (2022) bahwa jenis kelamin tidak berhubungan dengan 

keberhasilan pengobatan TB.9 Pria dan wanita berbeda dalam banyak hal, termasuk hubungan 

sosial, pengaruh lingkungan, kebiasaan gaya hidup, perbedaan biologis, dan fisiologi namun 

perempuan dan laki-laki mempunyai akses yang sama terhadap seluruh informasi, termasuk 

informasi tentang pengobatan TB paru. Laki-laki dan perempuan juga menerima program 

pengobatan TB paru yang sama.9 Hal tersebut menyebabkan peluang untuk mencapai 

keberhasilan pengobatan bagi laki-laki dan perempuan menjadi sama.  

Hasil penelitian ini menunjukkan tidak terdapat hubungan antara kepemilikan JKN 

dengan keberhasilan pengobatan pasien TB-DM di RSP Dr. H.A Rotinsulu. Hasil ini sejalan 

dengan penelitian Gede Wirabuana Putra (2022) bahwa kepemilikan JKN tidak berhubungan 

dengan keberhasilan pengobatan TB di Kota Denpasar (8). Kepemilikan JKN dapat 

memudahkan pasien dalam mendapatkan fasilitas pengobatan, akan tetapi dalam keberhasilan 

pengobatan tetap dibutuhkan motivasi dan kepatuhan pasien dalam mentaati aturan pengobatan. 
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Hal tersebut dapat menjadi salah satu hal yg menyebabkan dalam penelitian ini tidak terdapat 

hubungan bermakna antara kepemilikan JKN dengan keberhasilan pengobatan (10). 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Penelitian ini hanya difokuskan pada 

pasien TB paru dengan DM tipe 2 dan tidak termasuk dengan DM tipe 1. Selain itu  tidak melihat 

faktor faktor yang secara langsung mengganggu pengobatan seperti interaksi obat antidiabetik 

dan OAT. 

D. Kesimpulan 

Berdasarkan pembahasan dalam penelitian ini, menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara usia dengan keberhasilan pengobatan TB-DM di RSP Dr. H. A. Rotinsulu. 

Tidak ada hubungan tidak terdapat hubungan bermakna antara jenis kelamin dan kepemilikan 

JKN dengan keberhasilan pengobatan. 
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