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FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEJADIAN ANEMIA
PADA PEMAKAIAN ZIDOVUDIN PASIEN HIV/AIDS
(Studi Kasus di RSUP Dr. Kariadi Semarang)

ABSTRAK

Latar Belakang: Pemberian antiretro viral Zidovudin (ZDV) memiliki peranan
penting terhadap penurunan angka mortalitas penderita HIV/AIDS. Kendati
demikian, Zidovudin diketahui memiliki efek samping seperti anemia. Kejadian
anemia ini dapat dipengaruhi oleh berbagai macam faktor seperti usia, jenis
kelamin, durasi terapi, kadar CD4, dan kadar ALT.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang
mempengaruhi kejadian anemia akibat pemakaian Zidovudin pada pasien
HIV/AIDS di RSUP Dr. Kariadi Semarang dan hubungan antara faktor-faktor
tersebut terhadap kejadian anemia.

Metode: Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik menggunakan
metode kohort retrospektif dengan jumlah sampel sebanyak 70 pasien HIV/AIDS
yang mendapatkan terapi Zidovudin. Tujuh puluh pasien dibagi menjadi
kelompok kasus (35 sampel) dan kelompok kontrol (35 sampel). Data yang
digunakan berupa catatan rekam medik. Data yang diperoleh dianalisis
menggunakan uji chi-square dan uji Fisher.

Hasil: Faktor usia tidak berpengaruh terhadap kejadian anemia (p=0,075). Jenis
kelamin memiliki hubungan yang bermakna dengan kejadian anemia (p=0,027)
dimana pasien berjenis kelamin perempuan lebih rentan mengalami anemia.
Durasi terapi merupakan faktor dominan dan berhubungan signifikan terhadap
kejadian anemia (p=0,000) terutama pasien dengan durasi terapi Zidovudin
kurang dari 12 bulan. Kadar CD4 tidak memiliki hubungan signifikan terhadap
kejadian anemia (p=0,055). Kadar ALT tidak berhubungan signifikan terhadap
kejadian anemia (p=1,000).

Kesimpulan: Pemberian Zidovudin memiliki hubungan yang bermakna terhadap
kejadian anemia dengan faktor yang berhubungan berupa jenis kelamin dan durasi
terapi pada pasien HIV/AIDS di RSUP Dr. Kariadi Semarang.

Kata kunci: HIV/AIDS, Zidovudin, Anemia
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FACTORS INFLUENCING INCIDENCE OF ANAEMIA ON HIV/AIDS
PATIENTS WITH ZIDOVUDINE TREATMENT
(A Case Study in Dr. Kariadi General Hospital Semarang)

ABSTRACT

Background: The administration of Zidovudine (ZDV) has an important role in
decreasing the number of mortality on HIV/AIDS patients. Nevertheless,
Zidovudine is known to make a side effect of anaemia. The incidence of anaemia
can be influenced by several factors, e.g. age, sex, duration of therapy, CD4
count, and ALT count.

Aims: This research aims to determine factors influencing incidence of anaemia
on HIV/AIDS patients with Zidovudine treatment in Dr. Kariadi General Hospital
Semarang and see the correlation between those determinant factors to the
incidence of anaemia.

Methods: This research is an analytic observational with cohort-retrospective
method used. There were 70 HIV/AIDS patients with Zidovudine, divided into two
groups: 35 patients belonged to case group, while the other 35 patients belonged
to control group. The data was taken from medical records and analyzed by Chi-
square and Fischer test.

Results: Age did not have any correlation to incidence of anaemia (p=0.075). Sex
was a contributing factor to incidence of anaemia (p=0.027) in which female
patients were more susceptible to anaemia. Duration of therapy was a
contributing factor to incidence of anaemia (p=0.000) particularly patients with
less than 12 months of therapy. CD4 count did not have any correlation to
incidence of anaemia (p=0.055). ALT count did not have any correlation to
incidence of anaemia (p=1.000).

Conclusion: The administration of Zidovudine corresponds to the incidence of
anaemia with sex and duration of therapy as the influencing factors on HIV/AIDS

patients in Dr. Kariadi General Hospital Semarang.

Keywords: HIV/AIDS, Zidovudine, Anaemia
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