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ABSTRACT

Human Immunodeficiency Virus (HIV) is an RNA virus that specifically attacks the immunity or
immune system which then causes Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS). HIV infection
causes damage to the human immune system, which is highly dependent on the number of
lymphocytes. The gold standard tests for monitoring infected individuals are viral load and CD4
lymphocyte count which require expensive equipment and trained technicians. Treatment of HIV
infection, using drugs ARVs. The purpose of this study was to determine the relationship between
viral load levels and lymphocyte counts in patients with HIV after ARV drug therapy. This type of
research is analytic observational using primary data. The sample population was 23 patients who
had received ARV drug therapy at Bhayangkara Makassar Hospital. From the research results,
3 (13%) samples showed detectable Viral Load and 20 (87%) samples showed undetectable results.
From the examination of Lymphocyte count, 6 (26.1%) samples showed Lymphocytosis and 17
(73.9%) samples showed normal results. Based on the chi-square test, the result obtained was a
sig. value of 0.155 > 0.05, which means Ho is accepted and Ha is rejected, indicating that there is
no significant correlation between the Viral Load examination results and the number of
Lymphocytes in HIV patients after ARV therapy. It is recommended for future researchers to use a
different research design with a larger sample size and over a longer period.
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ABSTRAK

Human Immunodeficiency Virus (HIV) merupakan virus golongan RNA yang spesifik
menyerang imunitas atau sistem kekebalan tubuh yang kemudian menyebabkan Acquired Immune
Deficiency Syndrome (AIDS). Infeksi HIV menyebabkan kerusakan pada sistem imunitas tubuh
manusia, yang sangat bergantung pada jumlah limfosit. Pemeriksaan gold standard untuk
memantau individu yang terinfeksi adalah Viral Load dan penghitungan limfosit CD4 yang
membutuhkan peralatan yang mahal dan teknisi yang terlatih. Pengobatan infeksi HIV, dengan
menggunakan obat ARV. Tujuan penelitian ini mengetahui hubungan antara kadar viral load dan
jumlah limfosit pada penderita HIV setelah terapi obat ARV. Jenis penelitian ini adalah
observasional analitik dengan menggunakan data primer. Populasi sampel 23 pasien yang telah
mendapat terapi obat ARV di RS Bhayangkara Makassar. Dari hasil penelitian diperoleh 3 (13%)
sampel dengan hasil Viral Load terdeteksi dan 20 (87%) sampel dengan hasil tidak terdeteksi. Dari
hasil pemeriksaan jumlah Limfosit diperoleh hasil 6(26,1%) sampel Limfositosis dan 17(73,9%)
sampel dengan hasil normal. Berdasarkan uji chi-square di diperoleh hasil, nilai sig. 0,155 > 0,05
yang artinya Ho di terima dan Ha ditolak tidak terdapat korelasi yang bermakna antara hasil
pemeriksaan Viral Load dan jumlah Limfosit pada penderita HIV setelah terapi ARV. Disarankan
kepada peneliti selanjutnya untuk menggunakan desain penelitian yang berbeda dengan sampel
pemeriksaan yang lebih banyak dan dalam jangka waktu yang lebih panjang.
Kata Kunci: HIV, Viral Load, Limfosit, ARV
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PENDAHULUAN

Human Immunodeficiency Virus (HIV) ialah virus kalangan RNA yang khusus melanda
kekebalan ataupun sistem imunitas badan yang setelah itu menimbulkan Acquired Immune
Deficiency Syndrome (AIDS). Peradangan HIV berjalan dengan amat liberal dalam mengganggu
sistem imunitas badan, alhasil peradangan yang diakibatkan oleh jamur, benalu, kuman atau virus
tidak dapat ditahan lagi oleh badan pengidap.

Peradangan HIV menimbulkan kehancuran pada sistem kekebalan badan orang, yang amat
tergantung pada jumlah limfosit. Salah satu tipe limfosit yang jadi sasaran HIV merupakan limfosit
T CD4, semacam yang dipaparkan oleh World Health Organization( WHO) pada tahun 20009.
Pengobatan infeksi HIV, dengan menggunakan obat antiretroviral (ARV). Keberhasilan
pengobatan infeksi HIV sangat dipengaruhi oleh kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan,
yang dapat dipantau melalui pemeriksaan viral load dan jumlah CD4. Hubungan yang signifikan
di antara keduanya adalah bahwa viral load berbanding terbalik dengan jumlah CD4, ketika viral
load tinggi, jumlah CD4 cenderung rendah. (Nasronudin,2014).

Penyakit yang disebabkan oleh merupakan masalah di seluruh dunia termasuk Indonesia.
Menurut data WHO mengenai rangkuman global dari epidemik Acquired AIDS tahun 2014 ada 36,
9 juta orang dengan HIV yang mencakup 34, 3 juta orang berusia serta 2, 6 juta anak berumur
dibawah 15 tahun. Ada 2 juta orang yang terkini terkena HIV, mencakup 1, 8 juta orang berusia
serta 220. 000 anak berumur dibawah 15 tahun. Jumlah kematian dampak AIDS sebesar 1, 2 juta
yang terdiri dari 1 juta orang berusia serta 150. 000 anak berumur dibawah 15 tahun.

Infeksi ODHIV berdasarkan (data SIHA, Kemenkes RI) dari 38 Provinsi ditemukan
sebanyak 173.601 individu sepanjang tahun 2022 sampai 2024. Tercatat sebanyak 52.955 orang
pada tahun 2022, dan mengalami peningkatan pada tahun 2023 sebanyak 57.299 orang, pada tahun
2024 mengalami peningkatan sebanyak 63.347 orang.

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan (Dinkes Sulsel) mencatat
sebanyak 1.636 orang yang terjangkit HIVV-AIDS periode januari hingga september 2024. Kota
Makassar menjadi daerah dengan jumlah kasus tertinggi, mencapai 702 kasus, Sebanyak 747 kasus
HIV-AIDS disebabkan karena lelaki seks lelaki (LSL). Sulsel mengalami kenaikan dari tahun ke
tahun. Pada 2021 penderita HIV di Sulawesi selatan masih tercatat sebanyak 1.490 kasus.

Penemuan metode pemantauan klinis yang efisien merupakan hal penting untuk
meningkatkan kualitas dan kelangsungan hidup pada subjek yang terinfeksi. Pemeriksaan gold
standard untuk memantau individu yang terinfeksi adalah viral load dan penghitungan limfosit
CD4 yang menginginkan perlengkapan yang mahal serta teknisi yang berpengalaman. Kontrol
jumlah limfosit CD4 bisa menolong menyudahi dimulainya pemberian pengobatan antiretroviral
(ARV), namun pengecekan itu mahal serta tidak senantiasa ada di alat Kesehatan.

Viral load merupakan uji yang dipakai buat mengukur jumlah HIV dalam darah serta ialah
standar kencana dalam kontrol kesuksesan pengobatan, bagi Mylonakis pada tahun 2001. Tetapi,
tidak seluruh makmal di kota besar mempunyai keahlian buat mengecek viral load serta jumlah
CD4, serta bayaran pengecekan ini dapat amat mahal. Selaku pengganti, pengecekan jumlah
keseluruhan limfosit bisa dipakai buat memperhitungkan sistem kekebalan badan. Pengecekan ini
merupakan metode yang simpel, ada di seluruh sarana jasa kesehatan, serta biayanya terjangkau.
Tidak hanya itu, pengecekan jumlah keseluruhan limfosit dengan cara tidak langsung berkaitan
dengan jumlah limfosit CD4, alhasil dapat membagikan cerminan hal viral load. Walaupun
sedemikian itu, riset mengenai ikatan antara jumlah keseluruhan limfosit dengan viral load sedang
terbatas.

Kandungan virus HIV di dalam darah bisa di ukur lewat pengecekan viral load dengan
metode mengukur RNA di dalam darah sebab RNA berfungsi selaku edisi dikala virus bereplikasi
serta esoknya hendak menciptakan virus terkini. Konsumsi Obat Anti Retroviral pada pengidap
HIV bermaksud buat menjaga supaya virus HIV tidak bereplikasi( Kementrian Kesehatan Republik
Indonesia, 2014). Pengecekan viral load bisa dijadikan prediktor terkuat dalam evaluasi disiplin
penderita HIV yang komsumsi Obat Anti Retroviral( ARV) tidak hanya ciri klinis yang pulih serta
kalkulasi CD4. Uji viral load pula bisa mengetahui HIV dalam darah lebih kilat dibanding dengan
uji lain, serta bisa dipakai buat memastikan keberhasilan dari obat anti retroviral( Mylonakis, 2001).

Sebagian riset lebih dahulu sudah dicoba riset terpaut sebagian ikatan pada pengecekan
pengidap HIV. Pada riset Sanjaya et al.(2013) hubungan kandungan limfosit serta CD4 pada
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pederita HIV serta membuktikan kalau ada hubungan penting, searah, serta lagi antara limfosit serta
CD4 pada pengidap HIV berusia. Setelah itu riset Antoxida et al.(2021) Ikatan jumlah keseluruhan
limfosit dengan viraload pada pengidap HIV atau AIDS yang menemukan zidovudine
membuktikan kalau ada ikatan antara jumlah keseluruhan limfosit dengan viral load pada penderita
HIV yang menemukan pengobatan zidovudine.

Bersumber pada penjelasan itu di atas, hingga butuh diawasi ikatan antara Viral load serta
jumlah limfosit pada penderita terkena HIV yang memperoleh pengobatan obat antiretroviral
alhasil bisa dicoba penatalaksanaan yang maksimal.

METODE
Desain, tempat dan waktu
Penelitian ini dilakukan secara observasional analitik dengan desain cross sectional, dari hasil
pemeriksaan laboratorium kadar Viral Load dan jumlah Limfosit pada penderita HIV. Penelitian
dilaksanakan di Rumah Sakit Bhayangkara Makassar pada hari senin tanggal 14 April s/d rabu 14
Mei 2025.
Jumlah dan cara pengambilan sampel
Populasi dalam penelitian ini adalah semua pasien HIV (Human immunodeficiency Virus)
yang telah mendapat terapi obat antiretroviral (ARV) di RS Bhayangkara Makassar. Sampel dalam
penelitian ini adalah semua populasi yang dapat dijangkau. Teknik pengumpulan sampel
dalam penelitian ini adalah accidental sampling.
Alat dan Bahan
Alat yang digunakan dalam penelitian ini yaitu informed Consent,torniquet, mikropipet, alat
hematology analyzer,alat TCM. Bahan yang digunakan dalam penelitian ini yaitu kapas alkohol 70%,
tabung EDTA, spoit/VVacutainer, Tip, handscoon dan masker
Prosedur Kerja
1. Pemeriksaan Viral Load
Prosedur pemeriksaan Viral Load yaitu, menggunakan alat pelindung diri dan menyiapkan alat
dan bahan yang akan digunakan, melakukan edukasi dan pencocokan data pasien setelah itu
melakukan pengambilan darah pada pasien kemudian dilakukan sentrifugasi untuk memperoleh
plasma tidak boleh keruh dan tidak terjadi hemolisis selanjutnya dilakukan pemeriksaan
menggunakan alat TCM metode genexpert dan dilakukan pembacaan hasil pada alat.
2. Pemeriksaan jumlah Limfosit
Prosedur pemeriksaan Limfosit dilakukan dengan menggunakan alat pelindung diri , disiapkan
alat dan bahan yang akan digunakan dan dilakukan edukasi pencocokan data pasien selanjutnya
dilakukan pengambilan darah pasien menggunakan tabung EDTA. Selanjutnya dilakukan
pemeriksaan secara automatic dengan menggunakan hematology analyzer dengan metode
impedansi hinggah proses selesai dan dilakukan pembacaan hasil pada alat.
Pengolahan Dan Analisis Data
Data hasil penelitian yang diperoleh diolah melalui program pengolahan data. Cara penyajian
dilakukan dengan variabel kategori yang dideskripsikan dengan jumlah (n) dan persentase (%) yang
hasilnya dinarasikan dan diperjelas melalui tabel. Perhitungan analisis dilakukan dengan
menggunakan Software Statistical Package for Social Sciense (SPSS), IBM 25 for Windows.
HASIL
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada senin 14 April hingga rabu 14 Mei 2025 di
Laboratorium Sentral Rumah Sakit Bhayangkara Makassar, diperoleh sebanyak 23 sampel dengan
hasil sebagai berikut:

Terapi ARV | Tidak Terdeteksi atau | Terdeteksi Keterangan
Normal atau
Meningkat
Viral Load 20 3 Terdeteksi/Tidak
terdeteksi
Limfosit 17 6 Normal/Meningkat

Sumber: Data Primer, April-Mei 2025



Uji Korelasi Hasil Pemeriksaan Viral Load dan Jumlah Limfosit pada Penderita HIV Menggunakan
Uji Chin-Square

Limfosit
Jenis Kelamin Normal Limfositosis Sig.
NOT DETECTED (< 30 kopi/ml) 12 5 0,155
> 30 - <1000 kopi/ml 5 1
Total 17 6

PEMBAHASAN

Penelitian ini untuk mengetahui korelasi kadar Viral Load dan Jumlah Limfosit pada penderita
HIV (Human Immunodefisiensi Virus) setelah terapi ARV (Obat Antiretroviral) pada pasien di RS
Bhayangkara Makassar diperolen sampel dari populasi sebanyak 23 sampel dengan menggunakan
teknik pengambilan sample secara Accidental Sampling yang berhasil dikumpulkan. Pengumpulan
data ini diperoleh dengan pengambilan data primer yang secara langsung diambil dari objek dan hasil
percobaan di Laboratorium.

Berdasarkan hasil pemeriksaan Viral Load dan Jumlah Limfosit ditinjau dari jenis kelamin
menunjukkan bahwa dari 23 data terdapat 17 (73,9%) orang berjenis kelamin laki-laki dan 6 (26,1%)
orang berjenis kelamin perempuan. Berdasarkan data tersebut diperoleh lebih banyak berjenis
kelamin laki-laki dibandingkan perempuan. Hal tersebut di akibatkan oleh perilaku, gaya hidup dan
pekerjaan, laki-laki merupakan kelompok beresiko tinggi terhadap penularan HIV. HIV ditularkan
melalui kontak seksual, pemaparan darah atau produk darah yang tekontaminasi.

Replikasi virus HIV mulai saat pekan 1 hingga 3 bulan setelah kontak atau terjangkit, viremia
plasma menyusut serta tingkat sel CD4 balik bertambah. Namun reaksi kekebalan tidak mampu
menghilangkan peradangan dengan cara sempurna, serta sel-sel yang terkena HIV berdiam diri dalam
limfoid. Pada tahap peradangan parah, penderita rentan kepada peradangan lain.

Jumlah virus penderita HIV dapat di ukur melalui pemeriksaan Viral Load sebagai indikator
terhadap pengobatan,resiko penularan dan penyebaran infeksi (Ludgren et al.,2015). Berdasarkan
tabel 4.3 menunjukkan bahwa 87% sampel yang menunjukkan hasil viral Load tidak terdeteksi,
penderita dengan hasil tersebut merupakan pasien yang menjalani pengobatan dan pemantauan rutin
sehinggah jumlah virus dalam darah menurun atau bahkan tidak terdeteksi.

Limfosit adalah sel-sel yang berperan secara imunologik membantu menfagosit dalam
pertahanan tubuh terhadap infeksi dan invasi benda asing lainnya. Limfosit memilki nucleus besar
bulat dengan menempati sebagian besar Limfosit , banyaknya mencapai 20-40% dan fungsinya
membunuh dan memakan benda asing yang masuk kedalam jaringan tubuh, yang terdiri dari 2
macam Yaitu limfosit T dan limfosit B. Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan bahwa hasil pemeriksaan
Limfosit dengan hasil normal sebanyak 73,9% dan mengalami peningkatan sebanyak 26,1%.

Pada hasil pemeriksaan dari 23 orang yang melakukan pemantauan pengobatan ARV
terdapat 3 orang dengan Viral Load terdeteksi tetapi dalam keadaan rendah dan terdapat 6 orang
dengan Limfosit diatas nilai normal , hal ini menunjukkan bahwa hasil pemeriksaan Limfosit tidak
mampu digunakan sebagai pemeriksaan penunjang yang spesifik terhadap kenaikan atau penurunan
jumlah virus karena seseorang denganperadangan HIV berjalan dengan amat liberal dalam
mengganggu sistem imunitas badan, sehinggah peradangan yang diakibatkan oleh jamur, parasit,
kuman atau virus tidak dapat ditahan oleh badan pengidap ( Almansyah Agus, et.al. 2020). Hasil uji
statistik menggunakan uji Chin-Square menunjukkan tidak terdapat hubungan yang bermakna antara
jumlah limfosit dan kadar viral load dengan nilai rujukan <0,05 yaitu0,155.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan diperoleh hasil pemeriksaan kadar Viral Load
dengan hasil 3(13%) terdeteksi dan 20(87%) dan pemeriksaan jumlah Limfosit diperoleh hasil 6
(26,1%) Limfositosis dan sebanyak 17 (73,9%) normal dari 23 sampel. Berdasarkan Uji Chi Square
diperoleh nilai sig.0,155> 0,05 yang artinya Ho diterima dan Ha ditolak tidak terdapat korelasi
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bermakna anatara kadar Viral Load dan jumlah Limfosit setelah terapi ARV.
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Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, peneliti menyarankan bahwa penelitian inni dapat
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dengan desain penelitian yang berbeda dengan menggunakan sampel pemeriksaan yang lebih banyak
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