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ABSTRAK

Angka kejadian Hepatitis B masih sangat tinggi di dunia dan Indonesia, perjalanan
penyakit secara kronis menjadi kanker hati. Kejadian Hepatitis B memiliki banyak faktor
risiko seperti faktor sosiodemografi, gaya hidup dan golongan darah. Tujuan penelitian
adalah menganalisis pengaruh faktor sosiodemografi dan golongan darah terhadap
kejadian hepatitis B. Jenis penelitian adalah penelitian retrosprektif dari tahun 2018-2020.
Subjek penelitian sebanyak 100 orang. Teknik pengambilan data dengan teknik simple
random sampling dari data rekam medis PMI Kota Bengkulu. Hasil penelitian
menunjukkan jenis kelamin laki-laki sebanyak 84 orang (84%) dan perempuan sebanyak
16 orang (16%). Usia subjek penelitian paling banyak ada pada rentang 20-29 tahun
(43%). Pekerjaan yang terbanyak mengalami infeksi hepatitis B adalah wiraswasta
(28%). Golongan darah yang paling banyak mengalami infeksi Hepatitis B adalah
golongan darah A* (41%). Analisis multivariat dengan metode PCA menunjukkan secara
statistik bahwa faktor eksternal (faktor pekerjaan) dan faktor internal (golongan darah,
usia dan jenis kelamin) mempengaruhi kejadian Hepatitis B sebesar 36,3% dan 27,5%.
Hasil regresi logistik menunjukkan terdapat pengaruh faktor eksternal dan internal
terhadap kejadian Hepatitis B sebesar 26%.

Kata Kunci: donor darah; golongan darah; Hepatitis B; Sosiodemograf

ABSTRACT

The incidence of Hepatitis B is still very high globally, and in Indonesia, the chronic
manifestations become liver cancer. The incidence of Hepatitis B has many risk factors
such as sociodemographic factors, lifestyle, and blood type. The research aimed to
analyze the influence of sociodemographic factors and blood type on the incidence of
hepatitis B. This study was a retrospective study from 2018-2020. The research subjects
were 100 people. The data collection technique used a simple random sampling technique
from the medical record data of PMI Bengkulu City. The results showed 84 men (84%)
and 16 women (16%). The age of most research subjects is in the range of 20-29 years
(43%). The occupation with the most hepatitis B infection is entrepreneurs (28%). The
blood group with the most hepatitis B infection was blood type A+ (41%). Multivariate
analysis using the PCA method showed statistically that external factors (occupational
factors) and internal factors (blood type, age, and sex) affected the incidence of Hepatitis
B by 36.3% and 27.5%, respectively. The logistic regression results showed an influence
of external and internal factors on the incidence of Hepatitis B by 26%.
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1. PENDAHULUAN

Hepatitis B adalah penyakit yang
disebabkan oleh virus hepatitis B (VHB)
yang biasanya tidak memiliki gejala
kecuali telah berlangsung lama yang
ditularkan melalui darah dan cairan
tubuh seperti sperma, air susu ibu, dan
air liur (Sharma et al., 2015). Virus
hepatitis B akan menginfeksi hati yang
dapat menyebabkan nekrosis
hepatoselular dan inflamasi. Apabila
dibiarkan dan bersifat kronik akan
berkembang menjadi kanker
hepatoselular. Menurut WHO penyakit
ini menginfeksi dua miliar orang di
seluruh dunia dan diperkirakan 350 juta
diantaranya mengalami hepatitis Kronis
(World Health Organization, 2015). Di
Indonesia jumlah orang yang terinfeksi
Hepatitis B yang didiagnosis oleh dokter
mencapai angka 0,4% di tahun 2018 dan
jumlah orang yang terinfeksi hepatitis di
provinsi Bengkulu mencapai angka
0,48% (Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu, 2019). Hepatitis dapat
menular melalui darah sehingga dapat
ditularkan kepada orang yang menerima
donor darah apabila tidak dilakukan
skrining dengan baik dengan angka
kejadian 1:500.000 (Niederhauser, 2011)

Transfusi darah adalah tindakan
medis yang dilakukan untuk
penyelamatan hidup dan terapi, hamun
dalam  penyediannya tidak selalu
tercapai. Dalam penyediaan darah
terdapat banyak regulasi yang harus
dipenuhi baik dari pendonor maupun
klinisi, hal-hal yang perlu diperhatikan
melingkupi syarat pendonor, screening
darah dan cara penyimpanan (Allard,
2013; World Health Organization,
2015). Saat melakukan transfusi darah
dibutuhkan skrining ketat dari darah
yang akan digunakan karena darah
dapat menularkan jenis-jenis penyakit
yang berbahaya dan Dbersifat kronik
seperti Hepatitis B, Hepatitis C, Human
Immunodeficiency  Viral  (HIV),dan
sifilis kegiatan ini juga disebut pre-
donation testing (Shittu, Olawumi and
Adewuyi, 2014). Kejadian hepatitis B di
Padang pada tahun 2012 dari hasil
skrining darah oleh unit transfusi darah

(UTD) Palang Merah Indonesia (PMI)
dengan prevalensi HBsAg reaktif 3,61%
(Oktavia, Yaswir and Harminarti, 2012),
dan hasil skrining pada UTD PMI
Provinsi Bali menunjukan 1,3% reaktif
HBsAg (Wulandari, 2016).

Faktor risiko dapat ditemukan baik
pada orang yang sakit ataupun sehat.
faktor risiko adalah keadaan atau
karakteristik yang dapat meningkatkan
keadaan sakit atau berkembang menjadi
suatu penyakit.Faktor risiko mempunyai
sifat antara lain dapat diubah dan tidak
dapat diubah, yang bersifat dapat diubah
adalah gaya hidup, kebiasaan di tempat
kerja, dan lingkungan. Faktor risiko
yang tidak dapat diubah adalah usia,
jenis kelamin, etnis, genetik dan riwayat
keluarga. (Dovjak, 2019). Hepatitis B
memiliki faktor risiko yang beragam
yaitu jenis kelamin laki-laki, usia,
penggunaan jarum suntik, operasi besar
pekerjaan  dengan  risiko  tinggi,
hubungan seksual sebelum menikah,
kontak dengan keluarga yang memiiki
riwayat hepatitis B dan transfusi darah
(Sali et al., 2005). Faktor lain yang

berpengaruh adalah riwayat
hemodialisa, homoseksual dan
heteroseksual, riwayat akupuntur,

riwayat tindik dan tato (Gheorghe et al.,
2013).

Dalam  penelitian yang sudah
dilakukan oleh Anaedobe rerata usia
yang terinfeksi Hepatitis B adalah 32
tahun sebesar 55,6% dan lebih banyak
pada wanita yang bekerja sebesar 80%
(Anaedobe et al., 2015). Menurut
penelitian ~ yang  dilakukan  oleh
Drazilova jumlah laki laki yang
terinkefsi  hepatitis B lebih  kecil
dibandingkan pada wanita dan rata-rata
berusia 34 tahun (Drazilova et al.,
2018). peneltian yang di lakukan oleh
Liu ditemukan golongan darah O lebih
banyak mengalami hepatitis B (Liu et
al., 2018). Faktor lain yang berpengaruh
ditemukan oleh Gheorghe adalah
adanya  riwayat  transfusi  darah
(OR=1,37, CI: 1,37-1,80; P=0,022),dan
orang dengan pasangan seksual lebih
dari satu (55 wvs. 4,2%;P=0,024)
(Gheorghe et al., 2013).
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Data mengenai penyakit infeksi
menular akibat transfusi darah belum
tersedia, sehingga tujuan penelitian
untuk melakukan skrining dan analisis
kejadian  Hepatitis B  berdasarkan
sosiodemografi dan golongan darah.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini telah mendapatkan
persetujuan dari Komite Etik Penelitian
Kesehatan Fakultas Kedokteran dan
IImu Kesehatan Universitas Bengkulu
nomor 145/UN30.14.9/LT/2021. Jenis
penelitian pada penelitian ini adalah
deskriptif dengan metode pengambilan
sampel secara simple random sampling
dari tahun 2018-2020. Penelitian
dilakukan di Unit Transfusi Darah
Palang Merah Indonesia Kota Bengkulu
pada Bulan Juni-Juli 2021 dengan
mengambil data rekam medis tahun
2018-2020. Populasi penelitian adalah
Seluruh pendonor yang reaktif HbsAg
ditahun 2018-2020. Pengelompokkan
data menggunakan metode Principal
Component  Analysis (PCA) untuk
menentukan faktor yang memiliki
pengaruh terhadap kejadian hepatitis B.
Kemudian dilakukan uji multivariat
regresi logistik untuk melihat hubungan
antar variabel. Perhitungan besar sampel
untuk  populasi  terjangkau  pada
penelitian ini dapat digunakan rumus
berikut, (Saryono, 2011).

(Za)?PQ
= T

Keterangan:

th kesalahan tipe 1 (Zh =1,96)

P = Proporsi
Q=1-P
D = presisi
% (1,96)2. 0,5.0,5

(0)01)2 n= 97
Berdasarkan perhitungan sampel
tersebut, didapatlan jumlah sampel

penelitian minimal 97sampel.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Distribusi  Frekuensi
Karakteristik subjek penelitian
- Frekuensi
Karakteristik (%)
e L aki-laki 84 (84%)
Perempuan 16(16%
Usia <20 tahun 1(1%)
20-29 tahun 43 (43%)
30-39 tahun 27 (27%)
40-49 tahun 23 (23%)
50-59 tahun 6 (6%)
> 60 tahun 0
Pekerjaan TNI/Polri 8 (8%)
Pegawai negeri/
swasta 18 (18%)
Petani /buruh 12 (12%)
Wiraswasta 28 (28%)
mahasiswa/pelajar 13 (13%)
Pedagang 2 (2%)
lain-lain 19 (19%)
A 41 (41%)
Golongan B 21 (21%)
Darah AB 15 (15%)
) 23 (23%)

Sumber: Data primer penelitian (2021).

Tabel 1 menunjukkan Kkarakteristik
jenis kelamin laki-laki sebesar 84% dan
perempuan sebesar 16%. Usia subjek
penelitian paling banyak ada pada
rentang 20-29 tahun yaitu sebanyak 43
orang (43%). Pekerjaan yang paling
banyak mengalami infeksi hepatitis B
yaitu wiraswasta sebanyak 28 orang
(28%). Golongan darah yang paling
banyak mengalami infeksi Hepatitis B
adalah golongan darah A* sebanyak 41
orang (41%).

Hasil analisis data diperoleh jenis
kelamin yang paling banyak terinfeksi
Hepatitis B adalah laki-laki. Hal ini
sesuai  dengan data  Kementerian
Kesehatan RI tahun 2013 melaporkan
jumlah laki-laki lebih banyak menderita
hepatitis B (Litbangkes Kementerian
Kesehatan, 2013). Penelitian
sebelumnya di unit transfusi darah kota
Bali menunjukan laki-laki lebih banyak
terdeteksi hepatitis B, kemungkinan
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terjadi karena donor laki-laki jauh lebih
banyak dibandingkan perempuan dan
beberapa kondisi yang menyulitkan
perempuan untuk melakukan donor
sepert haid, hamil, dan menyusui. Kadar
hemoglobin yang rendah juga menjadi
penyebab kegagalan menjadi pendonor
bagi perempuan (Wulandari, 2016).
Menurut penelitian yang dilakukan oleh
milkias laki laki yang terinfeksi
Hepatitis B lebih banyak dibandingkan
wanita karena hal ini dapat terjadi
karena HBsAg pada perempuan lebih
cepat turun dibandingkan pada laki-laki
(Abebe, Alemnew and Biset, 2020).

Rentang usia yang paling banyak
mendonorkan darahnya adalah 25-44
tahun karena rentang usia ini masih
produktif dan memiliki kondisi tubuh
yang masih normal sehingga memenuhi
persyaratan donor, penelitian serupa
yang dilakukan oleh Wulandari tahun
2016, rentang usia pendonor dengan
Hepatitis B pada usia 16-30 tahun dan
rentang usia ini lebih rentan terhadap
faktor risiko (Oktavia, Yaswir and
Harminarti, 2012; Woulandari and
Mulyantari, 2016). Menurut penelitian
yang dilakukan oleh Aneodobe yang
dilakukan pada ibu hamil angka hepatitis
lebih tinggi pada ibu yang berusia 29-35
hal ini dikaitkan dengan usia pertama
kali melakukan kegiatan  seksual
(Anaedobe et al., 2015).

Golongan darah yang paling banyak
terinfeksi adalah golongan darah A.
Sejalan  dengan  penelitian  yang
dilakukan oleh Genc tahun 2017 yang
menemukan golongan darah A lebih
banyak terinfeksi dibandingkan
golongan darah lain (Genc, 2017).
Penelitian lain yang dilakukan oleh
Batool tahun 2017 yang menemukan
golongan darah A lebih memiliki risiko
untuk mengalami hepatitis B dan HIV
(Batool, Durrani and Tariq, 2017). Hasil
penelitian oleh Liu di china golongan
darah yang paling banyak mengalami
hepatitis B adalah golongan darah O
(Liu et al., 2018).

Wiraswasta adalah pekerjaan dengan
angka tertinggi infeksi Hepatitis B pada
penelitian ini. Penelitian yang dilakukan
oleh  Corderio menunjukan angka

tertinggi terinfeksi hepatitis B adalah
petugas medis (Cordeiro, 2019).
Penelitian yang dilakukan Farshadpour,
pekerjaan yang paling banyak menderita
Hepatitis B adalah wiraswasta, tetapi
yang pekerjaan yang berpengaruh
dengan kejadian hepatitis B adalah wajib
militer dan pensiunan (Farshadpour et
al., 2016). Pada penelitian yang
dilakukan oleh Abebe pekerjaan yang
paling banyak mengalami Hepatitis B
adalah pelajar (Abebe, 2020).

Hasil Uji Principal Component
Analysis didapatkan nilai KMO MSA =
0,530 dan nilai siginifikansi Bartlett
sebesar 0,004. Berdasarkan hasil
tersebut, maka syarat pertama uji PCA
terpenuhi dan proses analisa data dapat
dilanjutkan. Hasil Luaran Total Varians
Explained dua komponen yang memiliki
nilai total Initial eigenvalues dan/atau
nilai total pada extraction Sum of Square
Loadings>1, sehingga dapat
diinterpetasikan bahwa dalam penelitian
ini terdapat 2 faktor dari 4 variabel yang
dianalisis.

Tabel 2. Luaran Komponen Matriks

Rotated Component

Matrix
1 2
Usia -, 766 -,240
Golongan -,160 ,821
darah
Pekerjaan ,821 -,128
Jenis kelamin ,301 ,657

Sumber: Data primer tahun 2021.

Pada tabel 2 terlihat hasil nilai korelasi
variabel usia dengan faktor 2 lebih kecil
daripada nilai korelasi antara usia
dengan faktor 1 (-0,240 > -0,766). Hasil
interpretasi bahwa usia termasuk dalam
faktor 2. Variabel golongan darah
memiliki korelasi yang lebih tinggi
terhadap faktor 2 dibandingkan korelasi
terhadap faktor 1 (0,821 > -0,160). Hasil
interpretasi bahwa variabel golongan
darah termasuk ke dalam faktor 2.
Korelasi antara variabel pekerjaan
dengan faktor 1 diketahui memiliki nilai
yang lebih tinggi daripada nilai korelasi
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variabel pekerjaan terhadap faktor 2
(0,821 > -0,128), maka dapat
diinterpetasikan bahwa variabel
pekerjaan termasuk dalam faktor 1. Jenis
kelamin memiliki nilai korelasi lebih
tinggi terhadap faktor 2 daripada
terhadap faktor 1 (0,657 > 0,301). Hal
ini  memberikan interpretasi bahwa
variabel jenis kelamin termasuk ke
dalam faktor 2.

Hasil metode PCA didapatkan 2
faktor yang mempengaruhi kejadian
Hepatitis B pada pendonor di UTD PMI
Kota Bengkulu. Faktor pertama vyaitu
usia, jenis kelamin dan golongan darah
yang kemudian disebut faktor internal.
Faktor kedua yaitu pekerjaan yang
kemudian disebut faktor eksternal,
kedua faktor ini berpengaruh terhadap
kejadian hepatitis B dengan
cummulative variance percent sebesar
68,896%. Sehingga 4 variabel tersebut
berpengaruh terhadap kejadian Hepatitis
B dengan pembagian menjadi faktor
internal dan faktor eksternal. Hasil uji
multivariat regresi logistik menunjukkan
terdapat pengaruh faktor eksternal dan
internal terhadap kejadian Hepatitis B
sebesar 26%.

Berdasarkan jenis kelamin, kejadian
Hepatitis B lebih banyak terjadi pada
laki-laki dibandingkan perempuan, salah
satu faktornya karena perbedaan hormon
laki-laki dan perempuan. Dijelaskan
pada penelitan sebelumnya mengenai
kadar testosteron yang tinggi memiliki
hubungan dengan kejadian risiko kanker
hati yang lebih tinggi, didukung dengan
adanya perbedaan hormon laki-laki dan
perempuan dalam melepaskan sitokin
inflamasi, ditemukan hasil bahwa
perempuan dengan hepatitis carrier
memiliki viral load yang lebih sedkit
dibandingkan dengan laki-laki
(Ruggieri, Gagliardi and Anticoli, 2018).
Laki-laki juga lebih berisiko mengalami
hepatitis karena aktivitas yang dilakukan
seperti bekerja diluar rumah, aktivitas
potong rambut dan kegiatan donor darah
(Khan et al., 2011). Dalam penelitian
mengenai penyakit menular yang di
diderita  sebelum transfusi  darah,
persentase laki-laki memiliki angka
lebih tinggi dibandingkan perempuan

karena perempuan lebih sedikit terlibat
dalam interaksi sosial yang memiliki
risiko seperti hubungan seksual berganti
pasangan, penggunaan obat intravena,
serta adanya perbedaan ras dan suku
yang mengakibatkan perbedaan gaya
hidup (Farshadpour et al., 2016)

Hepatitis B lebih banyak menginfeksi
usia remaja hingga dewasa muda infeksi
lebih tinggi, karena pada rentang usia ini
lebih rentan terhadap faktor risiko
Hepatitis B seperti penggunaan jarum
suntik  yang terkontaminasi  dan
hubungan seksual dengan orang yang
terinfeksi. Terdapat penelitian yang
menjelaskan kejadian lebih jarang pada
usia lanjut diperkirakan bahwa virusnya
telah  hilang dari tubuh setelah
mengalami hepatitis akut dan sehat
(Kolou et al., 2017). Menurut penelitian
yang dilakukan oleh Keleta, bahwa usia
mempengaruhi  kejadian hepatitis B
dengan angka kejadian lebih banyak
pada usia 19-35 tahun dan risikonya
meningkat dengan bertambahnya umur
(Keleta et al., 2019). Sementara itu,
penelitian ~ yang  dilakukan  oleh
Farshadpour ditemukan usia juga
berpengaruh terhadap kejadian Hepatitis
B dengan usia dewasa lebih banyak
terinfeksi Hepatitis B, hal ini dapat
disebabkan  semakin  meningkatnya
paparan terhadap virus karena perilaku
yang dapat meningkatkan risiko terpapar
virus hepatitis B seperti kebiasaan
melakukan hubungan seksual berganti-
ganti pasangan (Farshadpour et al.,
2016).

Berdasarkan peneletian yang
dilakukan oleh Jing, terdapat hubungan
golongan darah yang lebih tahan
terhadap infeksi hepatitis B,
kemungkinan besar terkait dengan
respon imun yang berubah dan respon
inflamasi sistemik yang terkait dengan
fenotipe golongan darah yang berbeda.
Sebuah penelitian sebelumnya telah
melaporkan bahwa munculnya alkaline
phosphatase  usus dalam plasma
dikaitkan dengan golongan darah ABO
dan status sekretor, disebabkan oleh
variasi yang ditentukan secara genetik
dalam proporsi isoenzim diantara
golongan darah yang berbeda (Jing et

105



Jurnal Kesehatan Kusuma Husada Volume 13 No 1, Hal 101-108, Januari 2022

Universitas Kusuma Husada Surakarta

ISSN : 2087 — 5002 | E-ISSN : 2549 — 371X

al., 2020). Penelitian oleh Genc,
menemukan golongan darah tidak
berhubungan dengan kejadian Hepatitis
B namun hal ini masih belum ditemukan
mekanismenya (Genc, 2017). Menurut
penelitian yang dilakukan oleh Liu
terdapat hubungan antara golongan
darah dan hepatitis B dengan golongan
darah O vyang paling berisiko terkena
hepatitis B, ditemukan dari beberapa
penelitian sebelumnya terdapat
hubungan dengan membran sel darah
merah dan virus karena ada kesamaan
antigenik,  kemampuan  perlekatan
dengan reseptor spesifik atau dari respon
imun (Liu et al., 2018).

Jenis pekerjaan juga mempengaruhi
kejadian hepatitis B. Pada penelitian ini
pekerjaan wiraswasta yang memiliki
jumlah kejadian Hepatitis B paling
tinggi karena sebanding dengan sampel
penelitian yang sebagian besar (28%)
bekerja sebagai wiraswasta.

Pada penelitian yang lain
menyebutkan pekerjaan dengan risiko
paling tinggi terkena hepatitis B adalah
tenaga kesehatan karena keberadaan dari
tenaga kesehatan yang terus terpapar
dengan pasien yang terinfeksi hepatitis
B terutama yang bekerja didalam seperti
perawat dan laboran (Ziraba et al.,
2010). Dalam penelitian lainnya
pekerjaan seperti polisi, dan pelayan
publik lainnya lebih rendah untuk
mengalami kejadian hepatitis sehingga
tidak ditemukan adanya hubungan
signifikan antara pelayan publik dengan
kejaadian hepatitis B (Averhoff et al.,
2002). Dalam penelitian yang dilakukan
oleh Farshadpour menemukan kejadian
Hepatitis B berhubungan dengan jenis
pekerjaan, pekerjaan yang berpengaruh
adalah wajib militer dan pensiunan
namun alasannya masih harus diteliti
lebih lanjut (Farshadpour et al., 2016).

4. KESIMPULAN

1. Jenis kelamin laki-laki yang paling
banyak terinfeksi Hepatitis B, usia
subjek penelitian paling banyak ada
pada rentang 20-29  tahun,
pekerjaan terbanyak adalah
wiraswasta, dan golongan darah

paling banyak adalah golongan
darah A.

2. Faktor sosiodemografik dan
golongan darah memiliki hubungan
secara statistik terhadap kejadian
hepatitis B.

3. Faktor yang mempengaruhi
kejadian Hepatitis B dibagi menjadi
2 faktor, yaitu faktor eksternal
(pekerjaan) sebesar 36,3% dan
faktor internal (usia, jenis kelamin
dan golongan darah) sebesar 27,5%

5. SARAN

1. Perlu dilakukan penelitian lebih
lanjut untuk mengetahui faktor-
faktor lain yang mempengaruhi
kejadian hepatitis B di lokasi
berbeda.

2. Edukasi  berkelanjutan  sangat
diperlukan untuk memutus rantai
penularan  Hepatitis B  yang
disebabkan oleh faktor eksternal.
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