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ABSTRAK
PREVALENSI DAN FAKTOR RISIKO INFEKSI HIV PADA IBU HAMIL DI RSUP
DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG PERIODE 1 SEPTEMBER 2015 - 31
AGUSTUS 2019
(Utami Dian Rana, Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya, 75 halaman)

Latar Belakang: Human Immunodeficiency Virus (HIV) adalah virus yang melemahkan
sistem kekebalan tubuh sehingga dapat merusak atau menghancurkan fungsi dari sel yang
mempunyai antigen permukaan CD4, terutama limfosit T yang mengatur dan mempertahankan
sistem kekebalan tubuh. Kelompok orang berisiko tinggi mengalami infeksi HIV adalah
perilaku seksual, kontak serumah dengan orang infeksi HIV, dan penyalahgunaan jarum suntik
yang tidak steril. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi dan faktor risiko infeksi
HIV pada ibu hamil dii RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Metode: Jenis penelitian yang digunakan adalah analitik observasional dengan desain
penelitian cross sectional menggunakan data sekunder rekam medik. Data dicatat dan
diobservasi dari rekam medik lalu data dianalisis dengan uji chi square. Data rekam medik
yang memenubhi kriteria eksklusi dan inklusi sebesar 30 data dari 41 data rekam medik di RSUP
Dr. Mohammad Hoesin selama 1 September 2015 - 31 Agustus 2019.

Hasil: Prevalensi ibu hamil dengan infeksi HIV pada periode 1 September 2015 — 31 Agustus
2019 adalah 0,5% dengan terjadi peningkatan dalam 4 tahun terakhir. Berdasarkan analisis
bivariat, didapatkan hasil bahwa karakteristik sosiodemografi yaitu usia kehamilan memiliki
hubungan yang signifikan dengan terjadinya infeksi HIV dan riwayat pasangan dan perilaku
seksual sebagai faktor risiko transmisi infeksi HIV pada ibu hamil.

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara karakteristik sosiodemografi yaitu
usia kehamilan dengan terjadinya infeksi HIV dan faktor risiko yaitu riwayat pasangan dan
perilaku seksual dengan infeksi HIV pada ibu hamil. Terdapat hubungan yang tidak signifikan
antara faktor risiko yaitu riwayat atau kontak dengan keluarga yang terinfeksi HIV dan
penyalahgunaan jarum suntik dengan infeksi HIV pada ibu hamil.

Kata kunci: Prevalensi, Faktor Risiko, Infeksi HIV
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ABSTRACT
PREVALENCE AND RISK FACTOR OF HIV INFECTION IN PREGNANT
WOMEN AT RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMANG WITHIN PERIOD
SEPTEMBER 1* 2015 - AUGUST 312019
(Utami Dian Rana, Faculty of Medicine Sriwijaya University, 75 pages)

Introduction: Human immunodeficiency Virus (HIV) is a virus that weakens the immune
system so that it can damage or destroy the function of cells that have CD4 surface antigens,
especially T lymphocyte cells that regulate and maintain the immune system. People with high
risk HIV infection are sexual behavior, HIV infection household contact and intravenous drug
abuse. This research aimed to find out the prevalence and risk factors of HIV infection in
pregnancy at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Methods: This type of research is an observational analytic with cross sectional design that
used medical records as secondary data. Data were recorded and observed from medical
records and then data were analyzed using chi square test. The medical records data that
fulfilled the inclusion and exlusion was 30 data from 41 medical records data at RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang within periode September 1% 2015 — August 31* 2019.
Results: The prevalence of HIV infection in pregnancy within period september]® 2015 —
August 31" 2019 was 0,5% with an increase in the last 4 years. Based on the result of a bivariate
analysis, the results showed sociodemographic characteristics namely gestational age have a
significant association with the occurrence of HIV infection and history of partners and sexual
behavior as risk factors for transmission of HIV infection in pregnant women.

Conclusion: there is a significant association between risk factors history of partners and
sexual behavior with HIV infection in pregnant women and there is an insignificant association
between risk factors history or contact with family infected with HIV and intravenous drug
abuse with HIV infection in pregnant women.

Keyword: Prevalence, risk factors, HIV infections.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Human Immunodeficiency Virus (HIV) adalah virus yang melemahkan sistem
kekebalan tubuh (Kementerian Kesehatan RI, 2015). Virus yang menginfeksi sel-sel
sistem kekebalan tubuh dapat merusak atau menghancurkan fungsi dari sel yang
mempunyai antigen permukaan CD4, terutama limfosit T yang mengatur dan
mempertahankan sistem kekebalan tubuh (Prawirohardjo, 2016).

HIV dapat menular melalui cairan genital (cairan sperma dan cairan vagina
pengidap HIV), kontaminasi darah atau jaringan (penularan HIV bisa terjadi melalui
transfusi darah, transplantasi organ, pemakaian jarum suntik bersama), dan melalui
perinatal (penularan darah ibu ke janin) (Kementerian Kesehatan RI, 2015).

Ada banyak faktor risiko yang dapat meningkatkan terjadinya infeksi HIV.
Faktor utama adalah faktor perilaku seksual bebas. Faktor perilaku seksual yang
dimaksud adalah berganti-ganti pasangan dan tidak memakai alat pelindung seperti
kondom sehingga dapat meningkatkan risiko terinfeksi HIV. Sedangkan faktor lainnya
adalah riwayat penyakit infeksi menular seksual yang pernah diderita sebelum
terinfeksi HIV dan penularan secara parenteral sebagai contohnya berupa pemakaian
narkotika dan obat-obatan terlarang (narkoba) melalui suntikan (Mardaniah, Lestari
dan Jumakil, 2018).

Menurut Badan Kesehatan Dunia (WHO atau World Health Organisation), pada
tahun 2017 terdapat 36,9 juta penduduk di dunia terinfeksi HIV, Afrika menjadi Negara
terinfeksi HIV terbanyak dengan jumlah 25,7 juta penduduk hidup dengan HIV,
sedangkan diurutan kedua terbanyak terinfeksi HIV yaitu Asia Tenggara dengan
jumlah 3,5 juta. Berdasarkan data Direktorat Jenderal Pengendalian Penyakit dan

Penyehatan Lingkungan (Ditjen PP & PL) Kementerian Kesehatan Republik Indonesia



tahun 2017, jumlah infeksi HIV yang dilaporkan di Indonesia pada tahun 1987 sampai
dengan Maret 2017 sebanyak 242.699 dengan jumlah infeksi HIV tertinggi terdapat di
DKI Jakarta sebanyak 46.758. Sedangkan untuk kasus baru HIV di Indonesia padpa
tahun 2017 terdapat 33.360 orang. Berdasarkan Laporan Situasi Perkembangan HIV-
AIDS dan Penyakit Infeksi Menular Seksual (PIMS) di Indonesia tahun 2017, jumlah
infeksi HIV yang dilaporkan Provinsi Sumatera Selatan sampai dengan Maret 2017
sebanyak 2.433 (Kementerian Kesehatan R1, 2017).

HIV pada ibu hamil merupakan salah satu masalah besar dalam kesehatan yang
menjadi perhatian di seluruh dunia. Sebagian besar ibu hamil dengan HIV tidak
menyadari bahwa mereka terinfeksi virus HIV. Pada HIV dalam kehamilan, transmisi
HIV dari ibu ke janin dapat terjadi melalui intrauterine (5-10%) transfusi mikro HIV
trans-plasental dari sirkulasi ibu ke sirkulasi bayi, saat persalinan (10-20%) bayi
menelan darah dan sekret maternal HIV, dan pascapersalinan (5-20%) HIV pada bayi
melalui pemberian Air Susu Ibu (ASI). Kelainan yang dapat terjadi pada janin adalah
berat badan lahir rendah, bayi lahir mati, partus preterm, dan abortus spontan (Daili,
2017).

Ibu hamil yang terinfeksi HIV sangat berpotensi terjadi infeksi ulang, viremia
dan Infeksi Menular Seksual (IMS) yang dapat meningkatkan risiko transmisi HIV baik
vertikal dan horizontal (Davey dkk., 2018). Transmisi vertikal di Amerika Serikat pada
bayi dan anak-anak merupakan penyebab paling banyak terjadinya infeksi HIV (Daili,
2017).

Saat ini, belum ditemukan data prevalensi dan faktor risiko infeksi HIV pada ibu
hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. Oleh karena itu, perlu dilakukan
penelitian untuk mengetahui angka kejadian HIV pada ibu hamil dan faktor risiko
infeksi HIV pada ibu hamil sebagai salah satu upaya pencegahan infeksi HIV agar
risiko transmisi tidak meningkat. Penelitian ini akan menjelaskan prevalensi dan faktor
risiko infeksi HIV pada ibu hamil periode 1 September 2015 — 31 Agustus 2019 di
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.



1.2. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang, maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah:

1. Berapa Prevalensi infeksi HIV pada ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang pada 1 September 2015 — 31 Agustus 2019?

2. Apakah terdapat hubungan antara karakteristik sosiodemografi dengan kejadian
infeksi HIV pada ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode
1 September 2015 — 31 Agustus 2019?

3. Apakah terdapat hubungan antara faktor risiko dengan kejadian infeksi HIV pada
ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 1 September 2015
— 31 Agustus 2019?

1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum

Penelitian ini secara umum bertujuan untuk mengetahui prevalensi dan faktor
risiko infeksi HIV pada ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang pada 1
September 2015 — 31 Agustus 2019.

1.3.2. Tujuan Khusus
Tujuan khusus penelitian ini adalah:

1. Mengetahui prevalensi ibu hamil dengan infeksi HIV di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang periode 1 September 2015 — 31 Agustus 2019

2. Mengidentifikasi karakteristik (usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, status
kehamilan, dan usia kehamilan) ibu hamil dengan infeksi HIV di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang pada 1 September 2015 — 31 Agustus 2019.

3. Mengidentifikasi Faktor risiko infeksi HIV (riwayat perilaku berisiko pasangan,
riwayat HIV di keluarga, perilaku seksual dan penyalahgunaan jarum suntik)
pada ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang pada 1 September
2015 — 31 Agustus 2019.



1.5.

Mengetahui hubungan karakteristik sosiodemografi ibu hamil dengan infeksi
HIV di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang pada 1 September 2015 — 31
Agustus 2019.

Mengetahui faktor risiko infeksi HIV pada ibu hamil di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang pada 1 September 2015 — 31 Agustus 2019.

Hipotesis

Terdapat hubungan yang signifikan antara karakteristik sosiodemografi yaitu
usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, status kehamilan dan usia kehamilan dengan
kejadian infeksi HIV pada ibu hamil.

Terdapat hubungan yang signifikan antara faktor risiko yaitu riwayat perilaku
berisiko pasangan, perilaku seksual, riwayat HIV di keluarga, dan

penyalahgunaan jarum suntik dengan kejadian infeksi HIV pada ibu hamil.

Manfaat Penelitian

1.5.1. Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan wawasan dan pengetahuan tentang

prevalensi dan faktor risiko infeksi HIV pada ibu hamil di RSUP DR. Mohammad

Hoesin Palembang. Selain itu, penelitian ini diharapkan dapat dijadikan landasan untuk

penelitian selanjutnya.

1.5.2. Manfaat Praktis

Penelitian ini memberikan data prevalensi dan faktor risiko infeksi HIV pada ibu

hamil di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang sehingga dapat digunakan sebagai

landasan pengembangan upaya-upaya pencegahan peningkatan transmisi infeksi HIV.
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