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ABSTRAK 

 

ANALISIS FAKTOR RISIKO KEJADIAN TUBERKULOSIS 

MULTIDRUG RESISTEN OBAT DI WILAYAH KABUPATEN 

PEKALONGAN 

 

Riszkia Mareta, Dwi Sutiningsih, Onny Setiani, Budi Laksono, Fauzi Muh 

 

Latar Belakang: Tuberkulosis (TB) adalah penyakit menular yang disebabkan 

oleh bakteri dan menyebar melalui udara. Sekitar seperempat dari populasi dunia 

terinfeksi TB, dengan 10,6 juta kasus dan 1,6 juta kematian pada tahun 2021. MDR-

TB adalah bentuk resistan terhadap obat standar yang membutuhkan pengobatan 

dengan obat lini kedua yang mahal dan beracun. Global TB Report mencatat ada 

449.682 kasus TB-MDR di dunia dan diperkirakan akan meningkat menjadi 28.000 

kasus TB-MDR di Indonesia pada tahun 2021. Kabupaten Pekalongan, Jawa 

Tengah, Indonesia, merupakan salah satu daerah dengan kasus MDR-TB yang 

tinggi dan menjadi fokus program pengendalian TB dengan penerapan rejimen 

pengobatan MDR-TB secara oral tanpa injeksi. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain 

kasus kontrol. Sampel yang akan digunakan untuk masing-masing kelas (kontrol 

dan kasus) adalah 44 orang ditambah 10%, sehingga jumlahnya adalah 48 orang 

untuk masing-masing kelas (kontrol dan kasus). Alat analisis yang digunakan 

adalah analisis bivariat dan multivariat. 

Hasil: Berdasarkan hasil analisis, nilai p value masing-masing faktor memiliki nilai 

< 0,05 kecuali faktor pendidikan yang memiliki nilai p value 0,065 > 0,05, sehingga 

dapat disimpulkan bahwa faktor-faktor tersebut berpengaruh terhadap kejadian TB 

MDR kecuali HIV/AIDS. Faktor risiko terbesar adalah variabel kebiasaan 

merokok, yaitu sebesar 3,246 kali. 

Kesimpulan: Faktor-faktor risiko yang berpengaruh terhadap kejadian multidrug-

resistant tuberculosis (MDR-TB) pada pasien TB di Kabupaten Pekalongan adalah 

umur, jenis kelamin, pekerjaan, pendapatan, nutrisi pasien, kebiasaan merokok, 

ventilasi rumah, pencahayaan rumah, jenis lantai rumah, riwayat DM, riwayat 

HIV/AIDS, hasil pengobatan TB sebelumnya, efek samping obat, dan keteraturan 

berobat. Sedangkan yang tidak berpengaruh adalah pendidikan. 

 

Kata kunci: Faktor risiko, TB-MDR 
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ABSTRACT 

 

RISK FACTOR ANALYSIS OF MULTIDRUG-RESISTANT 

TUBERCULOSIS INCIDENCE IN PEKALONGAN DISTRICT AREA 

 

Riszkia Mareta, Dwi Sutiningsih, Onny Setiani, Budi Laksono, Fauzi Muh 

 

Background: Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by bacteria and 

spread through the air. About a quarter of the world's population has TB infection, 

with 10.6 million cases and 1.6 million deaths in 2021. MDR-TB is a standard drug-

resistant form that requires treatment with expensive and toxic second-line drugs. 

The Global TB Report recorded 449,682 cases of MDR-TB in the world with an 

increase in Indonesia to 28,000 cases of MDR-TB by 2021. Pekalongan district in 

Central Java, Indonesia, an area with high cases of MDR-TB, is the focus of a TB 

control program with the implementation of an oral MDR-TB treatment regimen 

without injections. 

Methods: This study is an analytic observational study with a case control design. 

The sample to be used for each class (control and case) is 44 people plus 10%, so 

the number is 48 for each class (control and case). The analysis tool used is 

bivariate and multivariate analysis. 

Results: Based on the results of the analysis, the p value of each factor has a value 

<0.05 except the education factor which has a p value of 0.065>0.05, so it can be 

concluded that these factors affect the incidence of MDR TB except HIV/AIDS. The 

largest risk factor is the smoking habit variable, which is 3.246 times. 

Conclusion: Risk factors that influence the incidence of multidrug-resistant 

tuberculosis (MDR-TB) in TB patients in Pekalongan Regency are age, gender, 

occupation, income, patient nutrition, smoking habits, house ventilation, house 

lighting, type of house floor, history of DM, history of HIV/AIDS, previous TB 

treatment results, drug side effects, and treatment regularity. Education had no 

effect. 

 

Keywords: Risk factors, MDR-TB 
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