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<div style="text-align: justify;"><span><span>Angka kematian penderita TBC selama menjalani
pengobatan di Kabupaten Badung selalu melewati target maksimal tingkat kematian TBC di Indonesia. Pada
tahun 2023 angka kematian TBC di Kabupaten Badung meningkat menjadi 6,6%. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui pengaruh faktor & ndash; faktor yang mempengaruhi kematian orang dengan TBC
Paru di Kabupaten Badung. Desain penelitian ini adalah kohort retrospektif dengan menggunakan data kasus
TBC Paru yang memulai pengobatan tahun 2021-2023 dan telah memiliki hasil akhir pengobatan hingga
Mei 2024 dan tercatat pada Sistem Informasi Tuberkulosis. Analisis yang digunakan pada penelitian ini
adalah analisis deskriptif, survival dengan menggunakan Kaplan Meier, dan multivariat dengan
menggunakan cox regression proportional Hazzard. Dari 1.246 orang dengan yang eligible pada penelitian
ini terdapat 1.149 orang dengan yang menjadi sampel penelitian. Hasil penelitian ini menunjukkan sebanyak
6,7% orang dengan meninggal dengan |laju kejadian keseluruhan adalah 11 per 1000 orang bulan dan
probabilitas survival sebesar 92,54%. Analisis multivariat menunjukkan faktor & ndash; faktor yang
mempengaruhi kematian orang dengan TB RO selama masa pengobatan di Indonesia adalah kelompok umur
45-65 (aHR 3,616; 95% CI 2,110-6,195) tahun dan & gt; 65 (aHR 10,892; 95% CI 5,630-21,071), Komorbid
HIV (aHR 7,293; 95% CI 4,203-12,655), tidak konversi (HR 17,132; 95% Cl 4,674-62,787), TBC RO (
aHR 10,921; 95%CI 1,458-81,774), waktu inisiasi pengobatan & gt;7 hari (aHR 1,944; 95% CI 1,148-3,291)
dan kepatuhan pengobatan (HR 3,546; 95% CI 1,895-6,634). Diperlukan peningkatan tatalaksana
pengobatan TBC Paru dan skrining kesehatan pada kelompok |ansia dan pasien yang memiliki komorbid
HIV dan orang dengan TBC Resisten Obat serta mediainformasi yang meningkatkan kewaspadaan
masyarakat yang terinfeksi TBC Paru tidak terlambat melakukan pengobatan.</span></span></div><hr
[><div style="text-align: justify;"><span><span>The mortality rate for TB sufferers while undergoing
treatment in Badung Regency always exceeds the maximum target for TB death ratesin Indonesia. TB death
rate in Badung Regency increased again to 6.6%. The aim of this research is to determine the influence of
factors that influence the death of pulmonary TB patientsin Badung Regency. The design of this study isa
retrospective cohort using data on pulmonary TB cases who started treatment in 2021-2023 and had final
treatment results until May 2024 and were recorded in the Tuberculosis Information System. The analysis
used in this research is descriptive analysis, survival using Kaplan Meier, and multivariate using Cox
proportional Hazard regression. Of the 1,246 eligible patientsin this study, 1,149 patients were included in
the research sample. The results of this study showed that 6.7% of patients died with an overall incidence
rate of 11 per 1000 person months and a cumulative probability of survival of 92.54%. Multivariate analysis
shows that the factors that influence the death of RO TB patients during the treatment period in Indonesia
are the age group 45-65 (aHR 3.616; 95% CI 2.110-6.195) years and & gt; 65 (aHR 10.892; 95% CI 5.630-
21.071), Comorbid HIV (aHR 7.293; 95% CI 4.203-12.655), not converted (HR 17.132; 95% CI 4.674-
62.787), TB RO (aHR 10.921; 95%CI 1.458-81.774), treatment initiation time & gt;7 days (aHR 1.944; 95%


https://lib.fkm.ui.ac.id/detail.jsp?id=137940&lokasi=lokal

Cl 1.148-3.291) and treatment adherence (HR 3.546; 95% CI 1.895-6.634). It is necessary to improve the
management of pulmonary TB treatment and health screening in the elderly group and patients who have
comorbid HIV and people with drug-resistant TB as well as information media that increase the awareness
of people infected with pulmonary TB so that it is not too late to undergo treatment.</span></span></div>



