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MOTTO

“Allah tidak akan membebani seseorang melainkan sesuai dengan
kesanggupannya”
(Q.S Al-Bagarah, 2: 286)

Hatiku tenang karena mengetahui bahwa apa yang melewatkanku tidak
akan pernah menjadi takdirku, dan apa yang ditakdirkan untukku tidak
akan pernah melewatkanku.
(Umar bin Khattab)

Karya tulis ini kupersembahkan untuk
Almamaterku
Ayah dan ibu tercinta

Keluargaku tersayang



ABSTRACT

Neneng Ratna Dewi (P00341021031) Description of Anti-Tuberculosis
Antibodies in the Serum of Pulmonary Tuberculosis Patients with Intensive and
Continued Treatment. Department of D-III Medical Laboratory Technology,
Poltekkes Kemenkes Kendari, guided by Ratih Feraritra Danu Atmaja and Julianti
Isma Sari Usman.

Introduction : Tuberculosis is a chronic infectious disease caused by the
bacterium Mycobacterium tuberculosis. Tuberculosis infection stimulates the
production of anti-tuberculosis antibodies, such as IgG and IgM. Monitoring IgM
and IgG antibodies in pulmonary tuberculosis patients can be used as an
indicator of the treatment response or as a tool for treatment monitoring.
Objective : To determine the description of IgM and 1gG antibodies in the serum
of pulmonary tuberculosis patients with intensive and continued treatment.
Method : This research is descriptive qualitative with a cross-sectional approach
with 40 subjects obtained using purposive sampling techniques. Anti-tuberculosis
antibodies are examined using the Immunochromatography (ICT) method.

Results : A total 40 samples of pulmonary tuberculosis patients in the intensive
treatment stage, no positive IgM results were found (0%), but 7 people (18%)
found positive 1gG results and 8 patients with negative results (20%). In the
advanced treatment stage there were no patients with positive IgM (0%), 9
patients with positive 1gG (22%) and 16 patients with negative results (40%).
Conclusion : Based on the results of examination of anti-tuberculosis antibodies
in the serum of pulmonary tuberculosis patients with intensive and continued
treatment, 16 people found positive 1gG results, no positive IgM was found and 24
people had negative results.

Keywords : Anti-Tuberculosis Antibodies, Pulmonary TB, Intensive Treatment,

Continued Treatment
Bilbiography : 40 pieces (2014-2023)
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ABSTRAK

Neneng Ratna Dewi (P00341021031) Gambaran Antibodi Anti Tuberkulosis
Pada Serum Pasien Tuberkulosis Paru Dengan Pengobatan Intensif Dan Lanjutan.
Jurusan D-1I1 Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Kendari Yang
Di Bimbing Oleh Ratih Feraritra Danu Atmaja dan Julianti Isma Sari Usman.
Pendahuluan : Tuberkulosis adalah suatu penyakit kronik menular yang
disebabkan oleh bakteri Mycobacterium tuberculosis. Infeksi tuberkulosis
merangsang munculnya antibodi anti tuberkulosis berupa 1gG dan IgM.
Pemantauan antibodi IgM dan IgG terhadap pasien tuberkulosis paru dapat
digunakan sebagai salah satu indikator terhadap respon pengobatan atau sebagai
monitoring pengobatan.

Tujuan : Untuk mengetahui gambaran antibodi IgM dan IgG anti tuberkulosis
pada serum pasien tuberkulosis paru dengan pengobatan intensif dan lanjutan.
Metode : Jenis penelitian ini yaitu deskriptif kualitatif dengan pendekatan
crossectional dengan 40 subjek yang diperoleh menggunakan teknik purposive
sampling.  Antibodi  anti  tuberkulosis  diperiksa  dengan  metode
Imunochromatography (ICT).

Hasil : Dari 40 sampel pasien tuberkulosis paru pada tahap pengobatan intensif
tidak ditemukan hasil IgM positif (0%), tetapi ditemukan hasil 1gG positif
sebanyak 7 orang (18%) dan pasien dengan hasil negatif sebanyak 8 orang (20%).
Pada tahap pengobatan lanjutan tidak terdapat pasien dengan IgM positif (0%),
pasien dengan 1gG positif sebanyak 9 orang (22%) dan hasil negatif sebanyak 16
orang (40%).

Kesimpulan : Berdasarkan hasil pemeriksaan antibodi anti tuberkulosis pada
serum pasien tuberkulosis paru dengan pengobatan intensif dan lanjutan
ditemukan hasil IgG positif sebanyak 16 orang, tidak ditemukan IgM positif dan
hasil negatif sebanyak 24 orang.

Kata Kunci : Antibodi Anti Tuberkulosis, TB Paru, Pengobatan Intensif,

Pengobatan Lanjutan
Daftar Pustaka : 40 buah (2014-2023)

vii



KATA PENGANTAR
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Penulis
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