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ABSTRACT

Hepatitis B is an infectious disease of the liver caused by a virus and the
serious impact can lead into chronic hepatitis, liver cirrhosis and even
hepatocellular carcinoma. This disease can be transmitted through medical
procedures performed by health care workers, including the clerkship student.
This study aimed to collect data about the description of immunity status againts
Hepatitis B in the clerkship students of Medical Faculty Riau University. About 80
clerkship students in November 2011 period were participated chosen by simple
random sampling method. Immunity status were analyzed from the results of
HBsAg, anti-HBs titer, anti-HBc and vaccination status. Results of the
examination did not reveal any positive HBsAg (0 %), positive anti-HBs on
protective level was found in 29 students (36.2 %), positive anti-HBc from
students who had anti-HBs positive were found in 6 students (20.69 %). Sudents
who had been vaccinated and not vaccinated were 39 student (48.7%) and 41
student (51.3%) respectively.
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PENDAHULUAN

Hepatitis B merupakan penyakit infeksi pada hati yang disebabkan oleh
virus hepatitis B (VHB) yang dapat berkembang menjadi hepatitis kronis, sirosis
hepatis bahkan hepatoselular karsinoma! Sejak dilaporkan pada tahun 1967,
sedikitnya dua milyar orang di dunia telah terinfeks oleh VHB, dimana lebih dari
350 juta diantaranya berlanjut menjadi hepatitis kronis serta menyebabkan
kematian 620 ribu orang setiap tahunnya.? Berdasarkan penelitian yang telah
dilakukan di beberapa daerah di Indonesia, prevalensi karier HBSAg sangat
bervariasi yaitu berkisar antara 4.0%-20.3%, sehingga Indonesia digolongkan ke
dalam negara dengan endemisitas sedang sampai tinggi. Selain itu secara umum
prevalens hepatitis B lebih tinggi di luar Pulau Jawa (9.2%) dibanding populasi di
Pulau Jawa (5%).°

Penularan infeksi VHB dapat terjadi melalui dua cara, yaitu penularan
secara vertikal dan secara horizontal.* Petugas kesehatan merupakan kelompok
yang berisiko terinfeksi virus ini melalui kontak langsung dengan penderita
hepatitisB atau luka akibat tusukan jarum suntik. Berdasarkan hasil penelitian
yang dilakukan pada petugas kesehatan di Kota Pekanbaru faktor risiko
penularan terbanyak pada tenaga kesehatan adalah melalui cabut gigi dan tertusuk
jarum bekas/tidak steril.” Mahasisva kedokteran merupakan salah  satu
petugas kesehatan yang berisiko untuk tertular karena kurangnya pengalaman
dalam menangani pasien terutama mahasiswa yang sedang menjalani kepaniteraan
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klinik di rumah sakit.® Risiko tertularnya VHB pada petugas kesehatan empat kali
lebih besar dari pada populasi dewasa yang tidak bekerja di instansi kesehatan.”

Pada saat terinfeksi VHB, protein permukaan virus hepatitis B (HBSA(Q)
merupakan penandaimunologis yang pertama kali muncul dan tetap berada dalam
serum pada penderita hepatitis B kronik.2 Antibodi terhadap HBsAg (anti-HBs)
merupakan penetralisir yang biasanya menetap seumur hidup dan mencegah
reinfeksi. Oleh karena itu titer anti-HBs berperan sebagai indikator untuk menilai
kesembuhan dari infeksi VHB atau keberhasilan vaksinasi yang menggunakan
partikel HBsAg.® Menurut World Health Organization (WHO) pengujian sampel
darah dengan titer antibodi (anti-HBs) <10 miU/mL dianggap non-responder, 10-
100 miU/mL dianggap responder, sedangkan >100 mlU/mL dianggap sebagai
high-responder.’® Kadar anti-HBs bukan hanya didapatkan dari vaksinasi tapi
dapat muncul karena infeksi masalalu yang dapat dinilai dari anti-HBc. Anti-HBc
merupakan antibodi terhadap protein core. Antibodi ini terbentuk saat munculnya
gejala klinik yang menunjukkan infeksi VHB masa lampau.’

Vaksinasi telah terbukti berhasil menurunkan angka kejadian hepatitis B
diberbagai Negara.? Di Indonesia program imunisasi hepatitis B dimulai pada
tahun 1987 dan telah masuk ke dalam program imunisasi rutin secara nasional
sgjak tahun 1997 (Depkes RI). The National Centers for Disease Control and
revention’s Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP)
merekomendasikan vaksinasi hepatitis B untuk anak usia kurang dari 18 tahun
dan usialebih dari 18 tahun bagi yang memiliki risiko infeksi.'®**

Vaksinasi sangat penting bagi mahasiswa kedokteran untuk mencegah
tertular dan menularkan infeks pada tindakan klinis® Penelitian yang
dilakukan di salah satu institusi pendidikan kedokteran di Birmingham, United
Kingdom melaporkan dari 146 mahasiswa sebagian besar sudah mendapat
vaksinasi hepatitis B (97%), hanya 5 orang mahasiswa yang tidak menyelesaikan
3 suntikan. Dari laporan tersebut didapatkan 77% termasuk dalam high-responder
dimana 10% memiliki titer > 101 mIU/mL dan 23% termasuk dalam responder.*
Fakultas kedokteran umumnya memiliki kebijakan untuk dilakukannya screening
dan vaksinasi pada mahasiswa yang akan menjalani kepaniteraan klinik.** Namun
untuk Fakultas Kedokteran Universitas Riau belum ada kebijakan. Dari penjelasan
tersebut, maka penelititi ingin melihat gambaran status imunitas mahasiswa
dengan menetukan frekuensi mahasiswa yang telah mendapat vaksinasi, dan hasil
pemeriksaan HBsA g,anti-HBs dan anti-HBc.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif laboratorik, untuk
mengetahui gambaran status imunitas terhadap hepatitis B pada mahasiswa
kepaniteraan klinik Fakultas Kedokteran Universitas Riau. Penelitian ini
dilakukan di Laboratorium Sentral Fakultas Kedokteran Universitas Riau dan
Laboratorium Swasta di Pekanbaru pada November 2011. Populas penelitian ini
adalah semua mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Riau yang sedang
menjalani kepaniteraan klinik pada bulan November 2011 yaitu sebanyak 194
orang. Sampel pada penelitian ini adalah 80 orang dengan metode pengambilan
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menggunakan metode simple random sampling.® Kriteria inklus dalam
penelitian ini adalah mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Riau yang
sedang menjalani kepaniteraan klinik pada saat penelitian sedang berlangsung dan
bersedia menjadi subjek penelitian, sedangkan kriteria eksklusi dalam penelitian
ini adalah mahasiswa kepaniteraan klinik Fakultas Kedokteran Universitas Riau
yang tidak datang saat pengambilan sampel.

Penelitian ini telah dinyatakan lolos kaji etik oleh Unit Etik Penelitian
Kedokteran atau Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Riau dengan nomor
No. 09/UN19.28/PANTAP-ETIK/2011. Data mahasiswa yang menjaani
kepaniteraan klinik diperoleh dari sekretariat kepaniteraan klinik Fakultas
Kedokteran Universitas Riau di RSUD Arifin Achmad Provins Riau. Status
imunitas terhadap Hepatitis B pada mahasiswa kepaniteraan klinik yang
memenuhi kriteria inklusi dinilai dengan melakukan pemeriksaan kadar anti-HBS,
anti HBc, dan HBsSAQ pada serum atau plasma. Darah vena subyek penelitian
diambil sebanyak 5 mL, kemudian akan dilakukan pemisahan serum melalui
sentrifugas oleh laboraturium Swasta Pekanbaru. Kadar anti-HBs diperiksa
dengan metode Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA), sedangkan
Pemeriksaan kadar HBsSAg dan anti-HBc dilakukan dengan metode
immunochromatography menggunakan HBV rapid test kit."> Hasil pemeriksaan
laboraratorium yang diperoleh dicatat dan ditabulasi. Pengolahan data akan
dilakukan secara manual dan disgjikan dalam bentuk tabel distribus frekuensi.

HASIL PENELITIAN

Pada penelitian ini didapatkan sampel sebanyak 80 mahasiswa
kepaniteraan klinik. Propors jenis kelamin subjek penelitian hampir sama untuk
perempuan dan laki-laki, yaitu masing-masing 44 orang (55%) dan 36 orang
(45%).

Dari hasil pengisian kuisioner yang diberikan kepada responden sebelum
melakukan pemeriksaan serologis, diperoleh data bahwa antara mahasiswa yang
belum pernah mendapat vaksinasi dan telah mendapat vaksinasi memiliki propors
hampir sama yaitu sebesar 41 orang (51.3 %) belum mendapat vaksinasi, sisanya
39 orang (48.7 %) telah mendapat vaksinasi. Distribusi frekuensi hasil kuisioner
dapat dilihat padatabel 4.1.

Tabel 4.1. Distribusi frekuens vaksinasi mahasiswa kepaniteraan klinik.

Vaksnas Frekuens %
Vaksin 39 487
Belum vaksin 41 51.3

Hasil pemeriksaan serologi dari sampel darah mahasiswa kepaniteraan
klinik yang dilakukan di laboratorium sentral Fakultas Kedokteran Universitas
Riau didapatkan hasil yang menunjukkan bahwa tidak ada ( 0%) mahasiswa yang
terdeteks  HBsAgQ positif yang artinya tidak ada mahasiswa yang terinfeksi

'Coresponden Author Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Riau Tlpn.
085271338224, ridha trescova@yahoo.com 2Bagian Imunologi  Fakultas
Kedokteran Universitas Riau °Bagian Ilmu Kesehatan Masyarakat Fakultas
Kedokteran Universitas Riau, J. Diponegoro No. 1 Pekanbaru.



hepatitis B. Distribus  frekuensi dari hasil pemeriksaan dapat dilihat pada
tabel 4.2.

Tabel 4.2. Distribus frekuens HBsA g pada mahasiswa kepanitraan klinik.

HBsAgQ Frekuens %
Positif 0 0
Negatif 80 100

Berdasarkan pemeriksaan serologi dari sampel darah mahasiswa
kepaniteraan klinik yang dilakukan di laboratorium Swasta Pekanbaru didapatkan
29 orang (36.2 %) Anti-HBs positif pada level protektif (>10mIU/mL). Distribus
frekuensi titer anti-HBs dapat dilihat padatabel 4.3.

Tabel 4.3. Digtribus frekuens titer anti-HBs mahasiswa kepanitraan klinik

Anti HBs Frekuens %
Negatif 51 63.8

<10mIU/mL 0 0
>10 mlU/mL 29 36.2

Dari 29 orang mahasiswa yang memiliki anti-HBs positif dilakukan
pemeriksaan serologis di laboratorium sentral Fakultas Kedokteran Universitas
Riau didapatkan hasil yang menunjukkan bahwa 6 orang (20.69 %) mahasiswa
memiliki anti-HBc positif. Distribus frekuensi Anti-HBc positif dengan anti-HBs
positif mahasiswa kepanitraan klinik dapat dilihat pada tabel 4.4.

Tabel 4.4. Distribus frekuensi Anti-HBc positif dengan anti-HBs positif pada
mahasiswa kepanitraan klinik.

Anti-HBc Frekuens %
Positif 6 20.69
Negatif 23 79.31
PEMBAHASAN

Penelitian gambaran status imunitas berdasarkan hasil pemeriksaan
serologis 80 sampel darah mahasiswa kepaniteraan klinik yang dilakukan di
laboraturium sentral Fakultas Kedokteran Universitas Riau pada bulan November
2011 tidak didapatkan mahasiswa yang terinfeksi oleh virus hepatitis B, dengan
melakukan pemeriksaan HBSAgQ tidak ditemukan hasil HBsSAg positif.
Terdeteksinya HBsAg pada sampel darah menunjukkan bahwa pada saat itu
seseorang sedang mengidap infeksi hepatitis B dalam keadaan akut maupun
kronis, dan merupakan petanda serologi yang pertama kali muncul dalam darah
sekitar 1-12 minggu setelah infeks dan biasanya akan hilang 3 bulan setelah awal
gejala penyakit. Bila lebih dari 6 bulan HBSAg masih positif merupakan tanda
bahwa infeksi menjadi kronik atau penderita akan menjadi carrier.*
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Pada penelitian di Fakultas Kedokteran Makerere University, Uganda
didapatkan presentasi HBsAg positif lebih tinggi yaitu sekitar 11.0 %, sedangkan
pada penelitian terhadap mahasiswa kedokteran di Rumah Sakit Nasional
Kenyatta didapatkan carrier HBsAg sebesar 18 %.'® Hal ini mungkin disebabkan
pemeriksaan HBsSAg pada penelitian tersebut dilakukan dengan metode
immunoenzimatic yang mempunyai tingkat sesitifitas lebih tinggi dibanding
immunochromatography yang dilakukan pada penelitian ini, namun metode
immunochromatography merupakan pemeriksaan awal (screening test) yang
bersifat kuaitatif yang memerlukan waktu pengujian relatif singkat dan tidak
rumit. Faktor lain yang mempengaruhi tingginya angka HBsAg positif di luar
negeri seperti riwayat sex bebas, riwayat transfusi darah, riwayat operasi, cedera
jarum suntik dan terpapar cairan tubuh penderita hepatitis B.*°

Penelitian di salah satu Fakultas Kedokteran di Pakistan dari 330 orang
mahasiswa yang melakukan pemeriksaan HBsAg hanya satu orang (0.6%) yang
memiliki HBSAg postif, pada penelitian ini menggunakan metode
immunochromatography.’® Tidak terdeteksinya HBsAg dalam darah selain
pengaruh faktor metode pemeriksaan yang digunakan juga dapat terjadi pada
penderita infeksi hepatitis B yaitu pada fase window periode dimana VHB dapat
dideteks dengan tes DNA VHB. Pada fase ini penderita tetap dapat menularkan
VHB kepada orang-orang yang berisiko meskipun pada pemeriksaan HBSAg
negatif.'® Selain itu HBsAg negatif dapat ditemukan pada penderita infeksi
hepatitis B tersamar (occult infection) yaitu penderita hepatitis B dengan HBsAg
negatif namun ditemukan VHB DNA dalam serum atau jaringan hati penderita
pada pemeriksaan PCR yang lebih sensitif.*

Anti-HBs merupakan antibodi terhadap HBSAgQ. Antibodi ini muncul
setelah HBsAg hilang. Anti-HBs positif menunjukkan infeksi masa lalu dan
imunitas terhadap VHB atau respon imun terhadap vaksin VHB. Pada
pemeriksaan anti-HBs dari 80 mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Riau
hanya 36.2% yang memiliki antibodi protektif terhadap infeksi VHB, titer
antibodi protektif apabila >10 mIU/mL yang dapat digunakan sebagai indikator
kekebalan terhadap infeksi, sedangkan titer <10mIU/ml tidak protektif terhadap
penularan infeksi hepatitis B.>” Sebanyak 63.8% yang tidak memiliki kekebalan
terhadap infeks hepatitis B dimana hal ini dapat menyebabkan tingginya risiko
untuk terinfeksi hepatitis B selama menjalani kepaniteraan klinik.?

Hasil penelitian di institus pendidikan kedokteran di Brazilia dimana
sebesar 90.7% telah  memiliki titer anti-HBs >10mlIU/mL, sedangkan pada
penelitian lain yang dilakukan di institus kedokteran di Birmingham, United
Kingdom melaporkan dari 146 orang mahasiswa, 97 % telah mendapatkan
vaksinasi hepatitis B dengan kadar anti-HBs yang protektif. Sebagian besar
pendidikan kedokteran di luar negeri bebergpa institus telah mewajibkan
vaksinasi hepatitis B sebelum masuk ke kepaniteraan klinik dan beberagpa ingtitusi
merekomendasikan bahkan di negara-negara maju pada mahasiswa tahun pertama
jauh sebelum masuk kepaniteraan klinik.>*? Fakultas K edokteran Universitas Riau
belum memiliki kebijakan mengenai hal tersebut dapat dilihat dari rendahnya
angka mahasiswa yang memiliki imunitas protektif dan sedikitnya mahasisva
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yang telah melakukan vaksinasi sebelum menjalani kepaniteraan klinik yaitu
sekitar 48.7 %.

Dari mahasiswa yang memiliki anti-HBs positif dilakukan pemerikasaan
anti-HBc untuk mengetahui apakah anti-HBs yang didapat berasal dari vaksinasi
yang dilakukan atau dari infeksi masa lalu. Dari 29 orang mahasiswa dengan
anti-HBs positif dilakukan pemeriksaan anti-HBc tersebut ditemukan 6 orang
(20.69%) yang memiliki anti-HBc positif. Anti-HBc merupakan antibodi yang
pertama muncul di dalam darah pasca infeksi, biasanya mulai terdeteksi pada
minggu ke 6-8. Pada 6 bulan pertama IgM anti-HBc mendominas dan setelah 6
bulan bentuk 1gG anti-HBc yang dominan.'® Dari pemeriksaan sampel darah
anti-HBc menjadi positif pada semua kasus dengan infeksi hepatitis B saat ini
(current infection), infeksi pada masa lalu (post infection) dan infeksi kronik
hepatitis B.*

Penelitian di intitus kedokteran di Uganda didapatkan anti-HBc positif
sebesar 65.9 %.'° Hal ini bertolak belakang dengan penelitian yang dilakukan
pada mahasisva kepaniteraan klinik Fakultas Kedokteran Universitas Riau,
namun metode yang digunakan berbeda pada penelitian ini  menggunakan rapid
test kit, sedangkan pada penelitian tersebut menggunakan metode ELISA test kit
yang memiliki sensitifitas lebih tinggi. Pada penelitian ini Pemeriksaan anti-HBc
dalam penelitian yang dilakukan pada pegawai Fakultas Kedokteran dan Ilmu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Yogyakarta, dari 86 sampel didapatkan
prevalens anti-HBc positif sebanyak 24 orang (27.91%) dan dari hasil
pemeriksaan anti-HBc positif pegawai yang memiliki riwayat sakit hepatitis B
sebanyak 3 orang (12.50%) dan 21 orang (87,50%) tidak memiliki riwayat
hepatitis B.?° Anti-HBc positif tanpa riwayat infeksi hepatitis B, dapat terjadi pada
kasus infeksi hepatitis B asimptomatik, sehingga penderita tidak mengetahui
pernah terinfeks hepatitis B sebelumnya. Penelitian lain di dua rumah sakit
Universitas Hadassah Gunung Scopus dan Ein Kerem di Yerusalem dari 2.518
petugas kesehatan termasuk mahasisva kedokteran, kedoketeran gigi dan
keperawatan didapatkan prevalensi anti-HBc poitif sebesar 17.6 % dengan
beberagpa faktor lain yang mempengrauhi seperti negara kelahiran, usia, dan duras
kerjasegtla metode pemeriksaan yang digunakan adalah metode ELISA yang lebih
sensitif.

Pada penelitian ini didapatkan semua sampel dengan anti-HBc positif
memiliki kadar anti-HBs pada level protektif yaitu >10 mliU/mL. Empat
mahasiswa yang memiliki anti-HBc positif mengaku telah mendapatkan vaksinasi
dengan kadar anti-HBs pada level protekif (>10 mliU/mL), dua orang yang
mengaku tidak mendapat vaksinasi, semua mahasiswa dengan anti-HBc positif
tidak ada yang memiliki HBsSAg positif dan mengaku tidak pernah terinfeksi
hepatitis B. Jadi mahasiswa yang memiliki anti-HBc positif dan tidak mendapat
vaksinasi kemungkinan mendapat anti-HBs dari infeksi yang didapat sebelumnya
yang bersifat asimptomatik baik dari paparan selama menjalani kepaniteraan
klinik ataupun sebelumnya.
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