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MOTTO 

 

 TIDAK ADA YANG SULIT JIKA KITA MAU BERUSAHA  

DAN MAU BERDOA 

 KESULITAN ITU HANYALAH KERIKIL KECIL DALAM SEBUAH 

PERJALANAN KEHIDUPAN YANG MESTI KITA HADAPI 

AGAR KITA LEBIH TANGGUH DAN TEGAR 

DI HARI-HARI BERIKUTNYA 

  BERSABAR DAN TAWAKAL TATKALA KESULITAN ITU BELUM 

TERSELESAIKAN SESUAI TARGET, AMBIL HIKMAHNYA 

DAN JANGAN PERNAH PUTUS ASA 
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ABSTRAK 
 

Tuberkulosis (TB) adalah salah satu jenis penyakit menular yang 

disebabkan oleh bakteri Mycobacterium tuberculosis yang dapat menyerang 

berbagai organ terutama paru-paru.  Penyakit ini jika tidak diobati atau 

pengobatannya tidak tuntas bisa berbahaya dan menyebabkan kematian. Pada 

pengobatan Tuberkulosis (TB) diberikan Obat Anti Tuberkulosis (OAT) berupa 

Rifampisin, Pirazinamid, INH/Isoniasid, Etambutol, Streptomisin. Salah satu 

proses diagnostik penyakit Tuberkulosis (TB) yaitu dengan pemeriksaan darah 

seperti Laju Endap Darah (LED). Laju Endap Darah (LED) dibutuhkan karena 

data ini dapat dipakai sebagai indikator tingkat kestabilan keadaan penderita 

sehingga dapat digunakan untuk salah satu respon terhadap pengobatan penderita, 

serta kemungkinan sebagai tingkat indikator penyembuhan penderita. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui pengaruh Obat Anti Tuberkulosis (OAT) 

terhadap kadar Laju Endap Darah (LED) pada pasien Tuberkulosis (TB) di Poli 

Paru RSUD Bangil. Penelitian ini dilakukan pada bulan April – Mei 2018 di 

Laboratorium Patologi Klinik RSUD Bangil dengan pasien penderita 

Tuberkulosis (TB) sebanyak 30 orang. Pemeriksaan kadar LED dilakukan pada 

penderita TB sebelum dan sesudah mengkonsumsi OAT. Berdasarkan hasil 

penelitian dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh Obat Anti Tuberkulosis (OAT) 

terhadap kadar Laju Endap Darah (LED) pada pasien penderita Tuberkulosis 

(TB), dengan rata-rata LED sebelum mengkonsumsi OAT adalah 80,27 mm/jam 

pada jam pertama dan 106,57 mm/jam pada jam ke dua. Kadar LED sesudah 

mengkonsumsi OAT rata-rata adalah 46,83 mm/jam pada jam pertama dan 71,03 

mm/jam pada jam ke dua. 

 

 

Kata kunci: pasien Tuberkulosis (TB), Obat Anti Tuberkulosis (OAT), Laju 

Endap Darah (LED) 
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ABSTRACT 
 

Tuberculosis (TB) is a type of infectious disease caused by the bacterium 

Mycobacterium tuberculosis which can attack various organs, especially the 

lungs. This disease if untreated or the treatment is not complete can be dangerous 

and cause death. In the treatment of tuberculosis (TB) given anti-tuberculosis 

drugs (ATD/OAT) in the form of Rifampicin, pyrazinamide, INH/Isoniasid, 

ethambutol, streptomycin. One of the diagnostic processes of tuberculosis (TB) is 

blood tests such as blood sedimentation rate (BSR/LED). Blood Sedimentation 

Rate (BSR/LED) is needed because this data can be used as an indicator of the 

level of stability of the patient's condition so that it can be used for one response 

to the treatment of patients, as well as possibly as a level indicator of healing 

patients. The purpose of this study was to determine the effect of anti-tuberculosis 

drugs (ATD/OAT) on levels of blood sedimentation rate (BSR/LED) in 

Tuberculosis (TB) patients at poly pulmonary RSUD Bangil. This study was 

conducted in April - May 2018 at the Pathology Laboratory RSUD Bangil with 30 

Tuberculosis (TB) patients. Examination of BSR/LED levels is performed on TB 

patients before and after consuming ATD/OAT. Based on the results of the study 

it can be concluded that there is an influence of anti-tuberculosis drugs 

(ATD/OAT) on levels of blood sedimentation rate (BSR/LED) in patients with 

tuberculosis (TB), with the average BSR/LED before consuming ATD/OAT is 

80.27 mm/hour in the first hour and 106.57 mm/ hour on the second hour. BSR 

levels after consuming OAT on average were 46.83 mm/hour in the first hour and 

71.03 mm/hour in the second hour. 

 

 

Keywords: Tuberculosis (TB) patients, anti-tuberculosis drugs (ATD/OAT), 

Blood Sedimentation Rate (BSR/LED) 
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