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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 
1.1. Tuberkulosis 

2.1.1 Pengertian Tuberkulosis 

Tuberkulosis  adalah  penyakit  infeksi  pada    paru-palru  yanl            g  disebalbkaln 

oleh  bakl            teri  MLycobalcterium l         tuberculosis.  Penyalkit  ini  bersifalt  kronis  daln  dalpalt 

mlenimlbulkaln  beberalpal            komlplikalsi,  seperti  penurunaln  kadl            alr  hemol            globin  (Hb) 

alta lu  anl            emlial,  serta l            kelalinaln  hemla ltologi  terutalmla l            paldal            eritrosit.  Hall                   ini  dalpalt 

mlemlpenga lruhi  mlalsa l         hidup eritrosit di sumlsuml         tulalng sebelum l         mlenuju jalringa ln 

tubuh. Ga lnggua ln ini mlenyebabl  kaln penurunanl  julalh eritrosit, kelalinaln mlorfologi, 

danl                  volumle eritrosit (Tallalkual      et all, 2021). 

2.1.2 Calral      Penularl          anl                   Tuberkulosis 

Penularl        aln tuberkulosis da lpa lt terjaldi mlelall       ui berbagl            a li calral, termla lsuk saal          lt 

palsien  TB  ba ltu  a ltalu  bersin  yanl            g  mlenyebalrkaln  kumal           ln  ke  uda lral           dalla lml           bentuk 

droplet  (percikaln  da lhakl            )  sebanyakll  3.000  percikan.l Droplet  ini  dapl            atl                  bertahl            anl  

sela lmla l         beberalpa l         ja lml         di  lingkunga ln  ya lng gela lp  daln  lemlbalb. Penulalraln  TB juga l  

bisa l         terjaldi  mlelallui  droplet  ya lng berta lhaln la lmla l         di dallalm l         rualnga ln, tetapl            i  ha ll ini 

bisa l      dikuralngi denga ln ventilalsi ya lng ba lik daln sina lr mal           tl      ahl            alri yangl  langsungl mlem- 

lbunuh  kumal ln.  Da lta l          penulalraln  TB  ditentukanl oleh  jumllalh  kum laln  ya lng  dikelu- 

alrkaln da lri palru-parl        u. Sem la lkin tinggi dera ljalt positif halsil 

pemle al          lkin mlenulalr palsien tersebut (Nirwa lnto, 2021). 

riksa la ln dalha lk, sem- 

2.1.3.   Falktor-Fa lktor Yalng Dalpatl  MLemlpengarl  uhi Penyalkit Tuberkulosis 

Bebera lpal         falktor risiko  ya lng  berkontribusi  terha ldapl kejadl 

alntalra l      la lin: 

A. Jenis Kela lmlin 

ialn  tuberkulosis 

Penderital       tuberkulosis pa lru cenderung lebih ba lnya lk pa lda l       lalki-lalki dibalnding- 

kanl  peremlpua ln. Padl  a l        lalki-la lki, risiko lebih tinggi ka lrenal        kebialsa la ln mlerokok 

daln  mlengonsum lsi  a llkohol,  ya lng  dapl            atl                  menurunkl ansistel  m l           kekeball       anl tubuh 

sehingga l      lebih rentaln terpapl            arl              TB parul (Sitorus, 2019). 
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B. Umlur 

Tuberkulosis da lpa lt mlenyeba lbkaln kemla ltialn padl 

 
 

a l        alnalk-anl  

 
 

alk da ln remlaljal. Risi- 

ko infeksi tuberkulosis pa lda l      anl alk diba lwa lh 5 tahl un aldallahl  limla l      kalli lebih ting- 

gi dibanl dingka ln denga ln usia l       5-14 tahl un. Di Indonesia l, sekita lr 75% penderita l  

tuberkulosis  pa lru  a lda llalh  kelompl 

rotul’alin, 2018). 

C. Pendidikaln 

ok  usia l           produktif  ya litu  15-55  talhun  (Qur- 

Tuberkulosis tida lk ha lnya l       mlenyera lng kelomlpok usia l       produktif, tetalpi juga l       mla l- 

syarl        alkalt  denganl  tingka lt  pendidikanl rendalh.  Pendidika ln  alda llalh  proses  pem- 

bl            elaljalraln ya lng berkela lnjutanl            , termlalsuk da lri lingkungaln sekita lr. Semal          kl            in ting- 

gi tingka lt pendidika ln seseora lng, semlakl in berkemlbalng pola l        pikirnya l, yanl  g pa l- 

da l      alkhirnya l      mleningkaltkaln kesa lda lraln a lka ln kesehaltaln diri daln kelua lrga.l  

D. Sosia ll Ekonomli 

Fakl  ror sosiall ekonomil seperti kondisi rum lahl , kepaldatl       aln hunialn, lingkunga ln, 

serta l       sa lnitalsi temlpalt kerjal       ya lng buruk da lpalt mlemluda lhkaln penulalraln tuberku- 

losis. Penda lpa ltanl                   keluargl                    a l        yangl  rendahl                   juga l       eratl              kaitannll ya l       denganl                   penularl        anl 

tuberkulosis, karl        enal       pendalpatl       aln  ya lng kecil  mlemlbua lt oralngtidalk dalpalt hidup 

la lya lk sesua li denganl  

E. Sta ltus Nutrisi 

sta lndalr kesehalta ln. 

MLallnutrisi a lta lu kekura lngn gizi da lpalt  mlenurunka ln da lya l       talha ln tubuh sesora lng, 

sehingga l        rentaln terhadl  alp berba lga li penya lkit, termal lsuk tuberkulosis pa lru ba lik 

palda l      oralng dewa lsa l      mlalupun a lnalk-a lna lk. 
 

 

1.2. Dalralh 

Darl        alh  aldallahl 

 
 

caliraln  tubuh  yanl  

 
 

g  terdiri  dalri  dual         kompl 

 
 

onen  utalmla l,  yail       tu 

plasl         mlal        dalralh danl                    sel da lralh. ALda l        tiga l        jenis sel da lralh, ya litu sel da lralh mel          ralh, leu- 

kosit, daln tromlbosit. Sekita lr 45% dalralh terdiri darl        i berbalga li jenis sel da lralh, sem- 

el           ntalra l       55% sisa lnya l        aldall      alh plalsmla l        dalralh, caliraln kekuninga ln ya lng mlenja ldi mledia l 

bagl  i dalralh. Pla lsmla l         dalralh sendiri terdiri  da lri sekitalr 91%  a lir, seda lngka ln sisanl ya l  

alda llalh  za lt-za lt  terlalrut,  seperti  protein  plalsmal          l          (allbumin,l protrombin,l fibrinogen, 

daln alntibodi), galra lml         mlinerall       , serta l        za lt-zalt ya lng dia lngkut mel           laluil darl        ahl (nutrisi, 
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sisa l      mletalbolismle, ga ls, daln hormlon). Kom lposisi da lralh terdiri darl        i 55% plalsmla l      da ln 

45% sel darl        ahl                  (Luthfiyah,l  2019). 
 

 

1.3. Sel Dalralh MLeralh (Eritrosit) 

Sel  da lrahl  mlera lh  a lta lu  eritrosit  mlerupakl  a ln  sel  da lralh  ya lng  pa lling  ba lnya lk 

jumll      alhnya l, sekita lr 5 jutal        sel per mil       limleter kubik da lralh. Sa lla lh sa ltu fungsi uta lmla l 

eritrosit alda llahl                    menl gangkutl  oksigen ke seluruh sel   danl                   jalringanl                   tubuh, sehingga l  

mlemul            ngkinkaln terjaldinya l         alktivitasl                  mletalbolismle. Eritrosit normla ll  mel           mliliki ben- 

tuk  bionkalf  a lta lu  seperti  calkra lm l           dengaln  dialmleter  sekitalr  8  mlikron.  Sel  darl        alh 

mleralh tida lk mlemliliki ini sel teta lpi mlem liliki dalerahl  teralng di tenga lhnya l        (centrall 

palllor) (ALin, 2018). 

 
Galm lbalr 2.1. Sel dalrahl                   merl ahl                   (eritrosit) 

(Sumbl            er : mla ljall      alh1000guru.net) 

1.3.1. Pembl             entukaln Eritrosit 

Eritrosit  m lemliliki  mla lssa l          hidup  120  harl        i.  Proses  pemlbentukaln  sel  da lralh 

mleralh ini disebut eritropoiesies. Sel da lra lh mleralh ya lng telalh rusakl                  akl            anl                  pecahl                  ataull 

lisis mlenja ldi palrtikel kecil di ha lti daln limlpal. Seba lgia ln besa lr penghanl            curanl                   eritro- 

sit terja ldi di limlpa l        semlenta lral        sisa lnya l        dihalncurkaln oleh halti. Zatl               besi daril hemo-l 

globin disim lpaln oleh halti daln kemludianl                    diangkutl mell                 aluil da lrahl                    menujl u sumsul  m l 

tulalng untuk pemlbentukaln   sel dalralh m leralh ba lru. Sumlsuml         tulalng mlem lproduksi 

eritrosit dengaln kecepaltaln sekitalr 2 jutal      sel per detik (MLa lhalra lni, 2018). 

 
1.4. ALnem lial  

ALnemlia l            aldalla lh  kondisi  dimla lnal            jumllahl hemloglobin  altaul eritrosit  yalng 

beredalr  tidalk  mlencukupi  untuk  mel           mlenuhi  kebutuhaln  oksigen  dall      alml            jarl        inga ln 

tubuh.  Penurunaln  jumllalh  sel  da lralh  m leralh  da lpa lt  disebabl            kanl  oleh  kekurangl anl 
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kofakl  tor ya lng diperlukaln untuk eritropoiesies. Produksi sel da lralh mel ralh juga l       bisal 

mlenurun  a lpalbila l            sum lsuml            tulalng  terteka ln  oleh  pengguna lanl  obatl                   tertentu  a ltaul  

kekuralnga ln  eritropoetin,  seperti  yanl            g  terjadil padl            al          penyakl            it  kronis.  Peningka ltanl  

penghanl curanl  sel dalrahl  mleralh dapl  a lt terjaldi alkibalt sisteml       retikuloensdoteliall ya lng 

berlebih  altalu  kalrenal         sumsl         uml         tulanl 

2019). 

g  mlem lproduksi  sel  dalralh  a lbnormlall  (Da lyalni, 

ALnemlia l dalpatl diklalsifika lsikanl  denga ln berbagl ali calra,l  termla lsuk 

berdasl         alrkanl  mlorfologi  daln  volumle.  Kla lsifika lsi  anl  emlia l           seca lra l           mlorfologi  da lpa lt 

dilihalt dalri bentuk  eritrosit pa lda l         alpusa ln dalralh tepi  a ltaul mell                 a llui indeks eritrosit. 

Pemel  riksa la ln  indeks  eritrosit  da lpalt  mel ngklasl         ifikalsika ln  a lnemil      al           mlenjaldi  a lnemlia l 

mlikrositik  hipokroml,  alnemlia l              normlositik  normlo 

(Ba lktal, 2018). 

kroml,  da ln  a lnemlial              mlalkrositik 

1.4.1. Klalsifikalsi ALnem lial      Berdalsalrkaln M Lorfologi Eritrositnyal  

ALnemlia l        dalpa lt diklalsifika lsikanl  berdasl         alrkaln mol  rfologi eritrositnya l        denga ln 

mlelihalt m likro ddaln mlalkronya l        untuk mlenunjukkaln ukuranl                   sel, sedangkl  anl                    unntuk 

mlelihatl                  pewa lrnalanl            nya l            dengaln  mel           liha lt  kromliknya l.  Berda lsa lrkaln  klalsifika lsi  ini, 

alnemlia l      dibalgi mel           njaldi tiga l      ia llalh: 

A. ALnemlia l      Normlokromlik Normlositik 

ALnemil      al         jenis  ini  mlemliliki  sel  darl        alh  m leralh  denga ln  ukuraln  daln  bentuk  ya lng 

tergolong  normla ll  daln  mel           ngandungl hemoglobinl dallalm l            jumlahll yangl  normalll  / 

MLCV  (80-95  fl)  daln  MLCH  (27-32  pg).  Penyebabl  anel  miall itu  yail       tu  ganggul  anl  

kelenjer endokkrin, pemlya lkit kronik term lalsuk infeksi daln ga lnggua ln pa ldal      sumlsum l 

tulalng (Ba lkta l, 2018). 

 

Gaml  lbarl 2.2. Galm lbalranl                   sel dalrahl 

norm lositik 

m leralh paldal      alnemil       al      norm lokrom lik 

Sumlber: (Hillmal          nl                  et al.,l 2010) 
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B. ALnemlia l      Hipokromlik MLikrositik 

MLikrositik  beralrti  kecil,  hipokrom lik  bera lrti  m lenganl            dung  hemloglobin  dalla lml 

jumll      alh ya lng kuranl            g daril normalll  (MLVC <80 fl; MLCH <27 pg). Kondisi ini menun-l 

jukkaln alnemlia l      defisiensi besi (fe), kehilalnga ln da lrahl                  kronis (Bakta,ll 2018). 
 

 
Gaml  lbalr 2.3. Gaml lbalranl  sel darl alh mlerahl paldal      alnem lial      hipokromlik 

m likrositik perbesalranl  500 

Sumlber: (Roda lk & Calrr, 2016) 

C. ALnemlia l      MLakl            rositik 

ALnemlia l        jenis ini mlemliliki sel da lralh mel  ralh ya lng tergolong besa lr dalri normla ll 

danl  untuk  konsentralsi  hemoglobinnl ya l          normalll (MLCV  >95  fl  :  MLCHC  Normal).ll  

Penyeba lb alnemlial       ini ya litu ganl            gguanl                  sintesis asl         a lml      nukleatl             DNA L      seperti defisiensi 

folalt a ltalu vita lm lin B12 (Ba lktal, 2018). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gaml  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

lbalr 2.4. Gaml 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

lbalranl  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

sel darl 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

alh mlerahl 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

paldal      alnem lial      mal  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

lkrositik 

perbesalraln 10 × 100 

Sumlber: (Hillm laln et all., 2010) 
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l) 
CV = ×10 fl 

1.4.2. Klalsifikalsi Berdasl         alrkaln Volum le 

 MLikrositik 

Hipokroml  

Norm lositik 

Norm lokrom l  

MLakl             rositik 

MLCV < 80 fl 80 – 100 fl > 100 fl 

MLCH ≤ 27 pg > 27 pg > 27 pg 
MLCHC < 30 g/dl ≥ 30 g/dl ≥ 30 g/dl 

Tabl             el 2.1 Jenis alnem lial      berdalsa lrkaln volum le 

(Sumlber : Prosiding PALPDI Sub. Hemla ltologi, 2020) 

 

1.5. Indeks Eritrosit 

1.5.1. Definisi Indeks Eritrosit 

Indeks eritrosit mlerupakl  aln perhitunga ln ukura ln danl kanl  dunga ln emloglobin 

dalla lml          eritrosit.  Pem leriksa la ln  indeks  eritrrosit  mlenunjukka ln  informlalsi  m lengena li 

MLCV (MLeanl Corpuscularl Volumle ) a ltalu raltal-ralta l        eritrosit, MLCH (MLealn Corpus- 

cularl Hael  mol  globin  )  altalu  balnya lknya l          hemloglobin  ra ltal-ratl      al,  daln  MLCHC  (MLeanl  

Corpusculalr Hael  mol  globin Concentraltion ) a ltalu konsentralsi ratl      al-ra lta l      hemloglobin. 

Pemel  riksa la ln indeks eritrosit digunalkaln untuk mel nentukaln kla lsifika lsi anl emlia l       daln 

dapl            atl            digunakl            anl                  untuk mengetl  ahuil  penyebabl                  anel mlia l      (ALswir & MLisbah,l  2018). 

A. MLea ln Corpuscularl              Volumel                (MLCV) 

MLCV  (MLeanl  Corpuscularl  Volumel  )  alta lu  VER  (Volumle  Eritrosit  Ralta l-Ralta l) 

mlerupalka ln volumle raltal-ratl      al       sel da lrahl                   merahll  yangl  mel           mil       liki nilail              normall           l 82-95 fl 

atl      alu disebut normlositik. ALpabl            ila l       nilali MLCV kurangl dalri normalll                 , makll a l       menggl a lm- 

bl            alrkaln  volumle  eritrosit  ya lng  disebut  mil       krositik,  daln  seball       iknya l            alpabl            ilal            nila li 

MLCV lebih da lri norm la ll m lalka l      disebut mla lkrositik (Ga lnda lsoebralta l      R, 2016). 

Untuk  mel  nentukanl nilail MLCV  perlu  dilakl  ukaln  perhitunga ln  seca lra l            mlanl ua ll 

denga ln rumlus seba lga li berikut : 
 
 

Hemlaltokrit (%) 
L 

Hitung  Eritrosit  (juta 

 
 

B. MLea ln Corpuscularl              Hael           mogl lobin (MLCH) 

MLCH (MLea ln Corpusculalr Ha lemloglobin) altalu HER (Hemloglobin Eritrosit Ral- 

ta-l        Raltal)  mel           rupalkaln  jumll       alh  raltal-ralta l              hemloglobin  per  eritrosit  denga ln  sa ltualn 

pikogra lml         (pg). Nila li MLCH mlem liliki nila li normla ll 27-32 pg.  Nilail               MLCH apl            abl            ila l 

kuranl  g da lri 27 pg m lengga lmbl  a lrkaln sel eritrosit ya lng m lem liliki kalda lr hem loglobin 

M 
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l 

ya lng  kura lng  da lri  norm lall alta lu  disebut  hipokromlik.  ALpabl  ilal         sel  eritrosiit  denga ln 

kalda lr  hem loglobin  normla ll  m lalka l          disebut  normol            kromlik.  Untuk  m lenentukaln  nilali 

MLCH perlu dila lkuka ln perhitungaln denga ln rumlus berikut : 

 

Hemoglobin (
 g 

) MLCH = ×10 pg 
dl 

 

Hitung Eritrosit (jutal) 

 
 

C. MLea ln Corpusculalr Hemol            globin Concentraltion (MLCHC) 

MLCHC (MLea ln Corpusculalr Hem loglobin Concentraltion) atl      alu KHER (Konsen- 

trasl         i Hemloglobin Eritrosit Ra ltal-Ralta)l  mlerupalka ln nilail untuk mlengukur hemol glo- 

binn  dalla lml         eritrosit  da ln  dinya lta lkanl  dall       alm l         suatul gra lml         per  desiliter  (g/dl).  Nilail 

MLCHC  mel           mliliki  nilali  normla ll  30-35  g/dl.  Untuk  mlenetukaln  nilail                MLCHC  da lpa lt 

dilalkuka ln perhitunga ln dengaln rumlus berikut : 

 

MLCHC = 
Hemol 

Hem 

globin (g/dl 

laltokrit (%) 
×100 g/dl 

1.5.2. Pemleriksaal            ln Indeks Eritrosit 

Pem leriksa la ln indeks eritrosit bisa l      dilalkukanl 

 

seca lra l      mlanl 

 

uall denga ln mlenghi- 

tung ka ldalr hem loglobin, nilali hemlaltokrit, daln jumllalh sel da lra lh mleralh. Pem lerik- 

sa la ln indeks eritrosit juga l      dapl altal      diperiksa l      secarl        al      otomla ltis mel ngguna lka ln allatl hem- 

laltology  a lna llyzer.  ALla lt  ini  digunalka ln  untuk  pemel           riksaanll  darl        ahl lengkapl  secarl        al 

otomal ltis  denga ln  m lenghitung  da la ln  mlengukur  sel  dalrahl  mleralh  berda lsa lrkaln  pe- 

rubahl            aln  imloedensi  alliraln  listrik  alta lu  berlasl 

(ALswir & MLisba lh, 2018). 

calha lya l           ya lng  dikirimlkaln  sel  da lralh 

1.6. Hubungaln Tuberkulosis Palru Dengaln Indeks Eritrosit 

Bakl teri tuberkulosis m lenya lra lng jalringanl  palru, dalpa lt m lerusa lk ka lpiler palru, 

dalpa lt   mlenyebalbkanl  pendalralha ln.  Pendarl        ahl aln  da lri  ja lringa ln  parl        u  dalpalt   mlen- 

imlbulkanl geja lla l         baltuk  dalralh  sega lr  altaul mluntalh  dalralh,  da lralh  ya lng  dim luntalhkaln 

alda llalh  dalra lh  hitalml            kalrenal            terkonta lmlinasl         i  alsa lm l            lalmlbung.  Tuberkulosis  dapl            atl 

mlenyeba lbkaln kelail      nanl                   hematoll logi, kelalinanl                   hematoll logi ini dapl            atl              menjl  adil  petun- 

juk  berhalrgal           seba lga li  pena lndal           dialgnostik,  komlplika lsi  a lnti  tuberkulosis  (OA LT). 

OALT jugal       dalpa lt mlenyeba lbkaln banl ya lk efek sa lmlping ganl ggua ln hemlaltologi (Febi- 

alna,l            2019). 
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Di lalboralorium l, alnemlial        diidentifikalsi sebalga li penurunanl ka ldarl                hemoglo-l 

bin,  jumllalh  sel  darl        alh  mlera lh,  da ln  hem laltokrit  di  bawl                 ahl baltals  normla ll.  Untuk 

mlenentukalnnya,l                 perlu  dilalkukanl pemleriksa laln  indeks  eritrosit,  termla lsuk  MLCV, 

MLCH, da ln MLCHC. Pemel           riksa la ln indeks eritrosit pa lda l      penderital      TB pa lru bertujualn 

untuk  mlengeta lhui  jenis  anl emlia l,  yanl  g  ditalnda li  denganl geja llal           seperti  kulit  daln 

mlemlbranl  mlukosal        ya lng puca lt, serta l        hasl         il tes labl ora ltorium l        ya lng m lenunjukkaln kal- 

darl              hemogl lobin (Hb), hema ll           tokrit (Ht), daln eritrosit yangl  lebih rendahl                  darl        i normalll                 . 

Oleh karl        ena l      itu, penderita l      TB palru sering m lenga lla lmli anl            emla li  (Febialna,l            2019). 

Penyeba lb a lnemlial        tuberkulosis da lpa lt berupa l        ga lngguanl palda l        proses eritro- 

poiesis  mledia ltor  infla lmlalsi,  pemlendekanl  umlur  sel  darl        alh  mlera lh,  ganl  ggua ln  m letal- 

bolismle besi mlelalbsorpsi danl kekuralnga ln  gizi karl        enal       nalfsu mlakl aln rendalh. Pa lda l 

pasl         ien   tuberkulosis,   hilanl gnya l                   nalfsu   mal lkaln,   perubalha ln   nutrisi,   ga lngguanl  

penyera lpaln  nutrisi  da ln  perubalhaln  m leta lbolismle  da lpalt  mlenyeba lbkaln  kelelalha ln. 

Padl            al         penelitianl yanl            g berbeda,l               pasienl TB  menunjl  ukkanl  bahwa ll  pasienl TB  mel           m- 

liliki  sta ltus  gizi  ya lng  lebih  buruk  diba lndingka ln  kontrol  yanl            g  seha lt  (Febia lna l, 

2019). 


