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ABSTRAK 

 
 

Latar Belakang: HIV cenderung menyerang sel yang mempunyai antigen 

permukaan CD4, yang berperan penting dalam mengatur dan mempertahankan 

sistem kekebaan tubuh. HPV adalah infeksi virus paling sering dijumpai pada 

penyakit menular seksual dan diduga berperanan dalam terjadinya kanker serviks. 

Prevalensi HPV pada Penderita dengan HIV lebih tinggi dibandingkan pada 

Penderita tanpa HIV. Hal tersebut berkaitan dengan beberapa faktor. Pertama, HIV 

dan HPV masuk ke dalam tubuh dengan jalur penularan yang sama, yaitu melalui 

pengaruh seksual yang tidak memakai pelindung dan berganti-ganti pasangan. 

Kedua, infeksi HPV akan meningkat pada sistem imun yang rendah. 

Penurunan kadar jumlah CD4 dan CD8 pada jumlah tertentu dapat membuka 

peluang terjadinya infeksi lain, salah satunya adalah Human Papilloma Virus 

(HPV).  

Tujuan: Menganalisa pengaruh antara kadar jumlah CD4, CD8 dan faktor 

Demografi, Perilaku seksual dan Perilaku lain yang berisiko, Kesehatan Reproduksi 

dan Seksual, dan Riwayat HIV dapat berpengaruh terhadap kejadian HPV pada 

Penderita HIV. 

Metode dan Material: Penelitian dengan pendekatan cross sectional. Terdapat 42 

subyek penelitian pasien HIV yang diukur kadar jumlah CD4, CD8 dan 

Pemeriksaan HPV Genotyping. Uji korelasi Chi Square (X2) untuk mendapatkan 

resiko prevalence ratio (PR) digunakan untuk menganalisis pengaruh antara kadar 

jumlah CD4, CD8 dan Berbagai faktor lainnya. 

Hasil Penelitian: Subyek penelitian terdiri dari 42 Penderita yang terdiagnosis  

HIV diperoleh sebesar  53,4 % wanita HIV terinfeksi HPV, dibanding penderita 

non HPV (sebesar 47,6 %). Terdapat pengaruh signifikan antara Jumlah pasangan 

selama ini dengan (PR= 3,125; Cl 95% (0,879-11,109) dengan p= 0,019), kadar 

jumlah CD8 (PR= 0,519 ; Cl 95% (0,279-0,968) dengan p= 0,029) dan untuk Kadar 

Jumah CD4 dan Berbagai Faktor resiko lainnya tidak ada pengaruh terjadinya HPV. 

 

Kesimpulan: Terdapat pengaruh signifikan antara kadar CD8 dan Jumlah pasangan 

seksual selama ini terhadap terjadinya infeksi HPV pada penderita HIV 

 

Kata kunci: HIV,HPV, Faktor lainnnya. 
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ABSTRACT 

 
Background: HIV tends to attack cells that have the CD4 surface antigen, which plays 

an important role in regulating and maintaining the body's immune system. HPV is the 

most common viral infection in sexually transmitted diseases and is thought to play a 

role in cervical cancer. The prevalence of HPV in women with HIV is higher than in 

women without HIV. This is related to several factors. First, HIV and HPV enter the 

body with the same transmission route, namely through unprotected sexual influence 

and multiple partners. Second, HPV infection will increase in a low immune system. 

A decrease in the number of CD4 and CD8 counts at a certain amount can open up 

opportunities for other infections, one of which is the Human Papilloma Virus (HPV). 

 

Objective: Analyzing the relationship between CD4, CD8 count and demographic 

factors, sexual behavior and other risky behaviors, sexual and reproductive health, and 

HIV history can affect the incidence of HPV in HIV sufferers. 

Methods and Materials: Research with cross sectional approach. There were 42 study 

subjects with HIV patients whose CD4 count, CD8 count levels and HPV genotyping 

examination were measured. Chi Square correlation test (X2) to obtain the risk 

prevalence ratio (PR) was used to analyze the relationship between levels of CD4, CD8 

and various other factors. 

Results: The research subjects consisted of 42 women who were diagnosed with HIV, 

53.4% of HIV women were infected with HPV, compared to non-HPV patients 

(47.6%). There is a significant effect between the number of partners so far with (PR = 

3.125; 95% Cl (0.879-11.109) with p = 0.019), CD8 count levels (PR = 0.519; 95% Cl 

(0.279-0.968) with p = 0.029) and for CD4 counts and various other risk factors, there 

was no effect on the occurrence of HPV. 

 

Conclusion: There is a significant relationship between CD8 levels and the number of 

sexual partners so far on the occurrence of HPV infection in HIV patients 

 

Key words: HIV, HPV, other factors. 
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