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ABSTRAK

Tuberkulosis paru ialah permasalahan yang belum dituntaskan pada tiap per-
masalahan di dunia. Indonesia setiap tahun menjadi negara paling atas dalam per-
masalahan ini, pada tahun 2018 Sumatera Utara menduduki peringkat kelima per-
masalahan TB paling tinggi, serta Medan jadi peringkat paling atas dengan perma-
salahan tuberkulosis paling banyak. Distribusi Mixture ialah distribusi spesial yang
bisa dilihat dari data yang diamati yang terdiri dari beberapa populasi. Tujuan dari
riset ini merupakan buat mengenali aspek yang sangat mempengaruhi terhadap laju
kesembuhan penderita menggunakan bayesian mizture survival dengan hasil kompo-
nen mizture awal serta kedua merupakan aspek usia yang berarti tiap peningkatan

1 akan mengurangi laju kesembuhan penderita.

Kata Kunci: TB Paru, Distribusi Mixture, Bayesian Mizture Survival.
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ABSTRACT

Tuberculosis of the Lung isa problem that cannot be solved in every problem in
the world. Indonesia is the world’s top country every year on this issue, the 2018
of north Sumatra is the fifth most Indonesia has, and the region is the top producer
of Indonesia’s second largest incidence of tuberculosis. Tuberculosis is a serious,
infectious disease caused by the mycrobakterium bacteria. The purpose of this study
1s to identify factors that affect the healing rate for lung tuberculosis patients with
two components. On this study the bayesian method of survival results with results
that factors affecting the two components are an age factor with a value of 1,001 and
0994, compounds = 0.05. So the most influential factor in healing lung tuberculosis is

age, younger patients have a healing rate of about one time compared with a one-year

upper.

Keyword : Tuberculosis of lung , Mizture Distribution, Bayesian Mizture Survival.
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4.2.2 Deksriptif Penelitian

Tabel dibawah ini menyajikan deksriptif umur dan waktu survival pa-
da penderita tuberkulosis paru yang dirawat pada Rumah Sakit Umum Haji
Medan.

Tabel 4.2 Deskriptif Umur dan Waktu Survival

Variabel Mean | St Deviasi | Min | Max | Median
Usia 43,65 21,94 1 84,40 49
Waktu Survival | 4,88 2,061 1 11 6

Pada tabel diatas dapat menginformasikan bahwa usia minimal terserang
tuberkulosis paru yaitu 1 tahun dan usia tertinggi yaitu 84,40 tahun artinya
bahwa penyakit tuberkulosis paru bukan hanya menyerang usia yang sudah tua

atau pun lanjut usia melainkan usia anak-anak hingga lanjut usia.

Sedangkan lama waktu survival atau lama perawatan pada penyakit tu-

berkulosis paru berkisar antara minimal 1 hari hingga waktu maksimal 11 hari.

Untuk variabel bebas yang bersifat kategori terlihat dengan sajian tabel diba-

wah.

Tabel 4.3 Deskriptif Variabel Kategori

NO Variabel Kategori | N | %
1 Jenis Kelamin | Pria 93 | 65
Wanita 50 | 35
2 Sesak Nafas Ya 13 9
Tidak 130 | 91
3 Batuk Ya 118 | 82,5
Tidak 25 | 17,5
4 Demam Ya 97 | 67,8
Tidal 46 | 32,2
5 Nyeri Dada Ya 96 |/ 67
Tidak 47 | 33
6 Penyakit Lain | Ada 28 | 19,5
Tidak Ada | 115 | 80,5

Deksriptif pada variabel jenis kelamin yaitu jenis kelamin pria mempunyai

persentase terbesar pada angka 65% hal ini menunjukkan bahwa karakteristik
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jenis kelamin dengan jumlah terbanyak ada pada laki-laki. Sedangkan pada
variabel sesak nafas yang memiliki karakteristik sesak nafas hanya 9% diban-
dingkan tidak mengalami sesak nafas. Pada variabel demam persentase yang
merasakan demam lebih tinggi daripada pasien yang tidak merasakan demam.
Untuk variabel nyeri dada ditunjukkan bahwa pasien dengan karakteristik me-
ngalami nyeri dada memiliki jumlah yang lebih banyak dengan persentase 67%
dibandingkan dengan yang tidak mengalami nyeri dada dengan persentase 33%.
Pada variabel penyakit lain bahwa jumlah pasien tuberkulosis paru yang mem-
punyai penyakit lain sebanyak 28 pasien , penyakit lain ini rata-rata yaitu dia-
betes melitus dan jumlah pasien yang tidak mempunyai penyakit lain sebanyak

115 pasien.
4.2.3 Pengujian Distribusi Data

Berikut merupakan histogram data waktu survival dengan data keselu-
ruhan yang menghitung frekuensi lama perawatan penderita tuberkulosis paru
dengan memasukkan seluruh data perawatan yang diterima dari pihak rumah
sakit. Pada histogram ini adalah Langkah penentuan komponen yang akan
terbentuk pada distribusi data.

Histogram

30

, I II ‘ '
e B § | --_ I
[a] 2 4 G =] 10 1z

Waktu Survival

(=]

Frequency

Gambar 4.2 Distribusi Waktu Survival

Pada histogram yang telah disajikan terlihat bahwa pola waktu survival
pada lama perawatan pasien rawat inap tuberkulosis paru tidak simetris. Ter-
dapat dua titik puncak yaitu t = 3 dan t = 5 . Hal ini mengindikasikan bahwa

data survival mengikuti pola mixture.
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Histogram

3o

P | !
10 '
1 2 3 4 5

Waktu Survival Komponen Pertama

Frequency

Gambar 4.3 Distribusi komponen mixture pertama

Pada Gambar 4.3 memperlihatkan histogram dari data lama rawat inap

yang telah dibagi dari Gambar 4.2 dan untuk Gambar 4.3 merupakan komponen

mixture pertama.

Histogram

30

20

Frequency

8 10

Waktu Survival Komponen Kedua

12

Gambar 4.4 Distribusi komponen mixture kedua
Pada Gambar 4.4 memperlihatkan data lama rawat inap yang merupakan
bagian dari 4.2 untuk gambar 4.4 merupakan komponen mixture kedua.

Dibawah ini merupakan hasil uji distribusi data waktu survival pasien

tuberkulosis paru.
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Tabel 4.4 Hasil Pengujian Distribusi Data Survival

Distribusi | Anderson Darling | p-value
Normal 2,003 < 0,005
Eksponential 22,195 < 0,003
Weibull 1,686 < 0,010
Gamma 2,034 < 0,005

Pada tabel tersebut menunjukkan bahwa nilai Anderson darling terkecil
dimiliki oleh distribusi Weibull maka distribusi data waktu survival ini mengi-
kuti distribusi Wezbull.

4.2.4 Pendugaan Parameter Distribusi

Tabel 4.5 Hasil Pendugaan Parameter Distribusi

Node | Mean | 2,5% | Median | 97,5%
T 0.5699 | 0.1249 | 0.5933 0.9212
o 0.4301 | 0.07882 | 0.4067 0.8751
%l 1.546 | -1983.0 | 2.283 1950.0
Yo 1.926 | -1983.0 | 2.642 1950.0
A1 2.568 | 2.198 2.563 2.966
A2 2.948 | 2.378 2.88 3.882

Berdasarkan hasil uji distribusi data yang dilakukan pada Langkah sebe-
lumnya, distribusi mizture terpilih dengan pendekatan distribusi Weibull pada
kedua komponen survival. Pendugaan parameter distribusi kedua komponen
diuji dengan menggunakan software WinBUGS dengan 4800 iterasi menggu-
nakan 46994 sampel hingga tahap kekonvergenan.

4.2.5 Fungsi Survival dan Fungsi Hazard

Perhitungan fungsi survival dan fungsi hazard menggunakan persamaan
6 dan 7.

Fungsi Survival Komponen Pertama dan Kedua
S (1) = 0.5699 exp(—2.568(1)1216 + (1 — 0.4301) exp(—2.948(1)1926 = 0.066
S (2) = 0.5699 exp(—2.568(2)1516 + (1 — 0.4301) exp(—2.948(2)*92¢ = 0.0003

S (3) = 0.5699 exp(—2.568(3)1546 1 (1 — 0.4301) exp(—2.948(3)1926 = 4.57 x
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10—13

S (4) = 0.5699 exp(—2.568(4)'546 + (1 — 0.4301) exp(—2.948(4)19%6 = 1.76 x
10—15

S(5) = 0.5699exp(—2.568(5)1546 1 (1—0.4301 )eap(—2.948(5) 1926 = 2.13x 1019
5(6) = 0.5699exp(—2.568(6)1546 1 (1—0.4301 ) eap(—2.948(6)1926 = 9.05x 1022

S(7) = 0.5699 exp(—2.568(7)0 + (1 — 0.4301) exp(—2.948(7)9% = 1.46 x
10—28

S (8) = 0.5699 exp(—2.568(8)1 546 + (1 —0.4301) exp(—2.948(8)1926 = 9.71 x
10—34

S (9) = 0.5699 exp(—2.568(9)!546 4 (1 —0.4301) exp(—2.948(9)1926 = 2.76 x
10-39

S (10) = 0.5699 exp(—2.568(10)1-%46 4 (1 — 0.4301) exp(—2.948(10)1926 = 3.53 x
10—44

S (11) = 0.5699 exp(—2.568(11)1546 4 (1 — 0.4301) exp(—2.948(11)1926 = 210 x
10-52

Fungsi Hazard Komponen Pertama dan Kedua

h(1) = 0.5699x 2.568x 1.546 (1)">**"'+(1 — 0.4301) x 2.948 x 1.926 (1)~ =
4.7046

h(2) = 0.5699 x 2.568 x 1.546(2)1-546=1) 4 (1—0.4301) x 2.948 x 1.926(2)1:926=1) =
7.9433

h(3) = 0.5699x2.568 x 1.546(3)1-546=1) 1 (1-0.4301) x2.948 x 1,926(3)1-926-1) =
10.8761

h(4) = 0.5699 x 2.568% 1.546 (4) "> 4 (1 = 0.4301) x 2,948 x 1.926 (4) %7 =
13.6388

h(5) = 0.5699 % 2.568 x 1.546 (5)" 7"+ (1 — 0.4301) x 2.948 x 1.926 (5)"***~" =
16.2873

h(6) = 0.5699 % 2.568x 1.546 (6)" "'+ (1 — 0.4301) x2.948 x 1.926 (6)"**°~" =
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18.8510

h(7) = 0.5699% 2.568 x 1.546 (7)"~" (1 — 0.4301) x 2.948 x 1.926 (7)"***~" =
21.3485

h(8) = 0.5699 % 2.568 % 1.546 (8)"**°7" (1 — 0.4301) x2.948 x 1.926 (8)"**°~" =
23.3485

h(9) = 0.5699 % 2.568x 1.546 (9)"**°7" (1 — 0.4301) x2.948 x 1.926 (9)"**°~" =
26.1898

h (10) = 0.5699x2.568x 1.546 (10)>** (1 — 0.4301) x2.948x1.926 (10)#*°~! =
28.5489

h(11) = 0.5699%2.568x1.546 (11)"***714 (1 — 0.4301)x2.948x1.926 (11) 27 =
30.8740

Tabel 4.6 Fungsi Survival dan Fungsi Hazard

¢ S@) h(t)

1 0.066 4.7046
2 0.0003 7.9433
3 4.57 x 10713 10.8761
4 1.76 x 10713 13.6388
5 2.13 x 1071? 16.2873
6 9.05 x 10722 18.8510
7 1.46 x 10728 21.3485
8 9.71 x 10734 23.7919
9 2.76 x 1073 26.1898
10 3.53 x 10~ 28.5489
11 2.10 x 107°? 30.8740

Pada hasil pendugaan fungsi survivel dan fungsi hazard yang telah disa-
jikan bahwa fungsi survival setiap pemambahan waktu semakin lama semakin
menurun dan fungsi hazard pada setiap satuan waktu bergerak naik. Yang
berarti bahwa semakin lama seseorang dirawat, dengan kemungkinan untuk
kemampuan untuk sehat akan semakin kecil , dan laju kegagalan pada ke-
tahanan pasien yang dirawat akan semakin besar. Diberikan fungsi peluang
fungsi survival pada hari pasien bertahan selama t, semisal t = 2 maka, fungsi

survival pada t = 0.003 dengan artian banyak nya pasien yang akan sembuh
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pada waktu t = 2 yaitu 0.3 % dan pada hari kedua fungsi hazard nya atau laju

kesembuhan pasien sebesar 7.9433.

4.2.6 Asumsi Proportional Hazard

B &8
2m

SUMATERA UTARA MEDAN

Gambar 4.5 Plot —In[—In S (t)]pada masing-masing variabel

Terlihat pada plot diatas bahwa plot masing-masing variabel kategori
dengan penyajian fungsi hazard yang terus naik serta sejajar terhadap waktu.

Maka asumsi proportional hazard diterima.
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4.2.7 Pendugaan Parameter Komponen Pertama

Selanjutnya tujuan mengetahui penyusunan model survival campuran
Weibull memerlukan tahapan Bayesian dengan tujuan yaitu mengetahui factor
mana yang mempengaruhi survival time atau lama rawat pasien tuberkulosis
paru di RSU Haji Medan yang diperbolehkan pulang karena keadaan memba-
ik. Hasil pendugaan yang dihasilkan melalui rangkaian Markov Chain Monte

Carlo dengan 21000 iterasi menggunakan 20000 sampel sebagai berikut :

Tabel 4.7 Hasil Pendugaan Parameter Komponen Pertama

Node Mean 2,5% | Median | 97,5%
beta.age | 0.001887 | -0.008603 | 0.001883 | 0.01229
beta.bt | 0.5615 -0.1375 0.5588 1.276
beta.dm | -0.2253 -0.7049 -0.2306 0.2789
beta.nd | -0.2251 -0.842 -0.2251 0.3939
beta.pl -0.123 -1.036 -0.1039 0.7112
beta.sex | 0.176 -0.4598 0.1796 0.7659
beta.sn | 0.7941 -1.91 -0.7833 0.2583

Pada tabel diatas pemilihan faktor yang berpengaruh pada laju kesem-
buhan pasien tuberkulosis paru dengan melihat nilai dari interval kepercayaan,
maka faktor yang berpengaruh pada komponen pertama yaitu usia, karena ni-
lai parameter akan sanggup berada pada tahap signifikan 0,05 hanya terdapat

pada variabel usia.
Maka model yang diperoleh yaitu :

hy = 0.5699exp (0.001887) x 2.568 x 1.5461716-1

Interpretasi dari model bagian pertama diatas yaitu variabel usia x; me-
miliki nilai 5 = 0.001887 dan exp (f) = 1.001 yang berarti setiap kenaikan
angka pada usia pasien tuberkulosis paru akan mengurangi kecepatan waktu

perawatan.
4.2.8 Pendugaan Parameter Komponen Kedua

Hasil pendugaan yang dihasilkan melalui rangkaian Markov Chain Monte
Carlo menggunakan program WinBUGS 1.4 dengan 21000 iterasi menggunakan
20000 sampel sebagai berikut :



Tabel 4.8 Hasil Pendugaan Parameter Komponen Kedua

Node Mean 2,5% | Median | 97,5%
beta.age | -0.005422 | -0.01736 | -0.05371 | 0.006706
beta.bt | -0.1423 -1.193 -0.1357 0.8942
beta.dm | 0.09262 -0.625 0.08727 | 0.8165
beta.nd | 0.4716 -0.2968 | 0.4584 1.323
beta.pl | -0.05963 | -0.9243 | -0.0487 0.7274
beta.sex | 0.001305 | -0.56 0.004944 | 0.5481
beta.sn | 0.3502 -1.003 0.381 1.557
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Tingkat signifikan pada selang kepercayaan yang terlampir, berada pada
level signifikan dengan selang kepercayaan dibawah 0.05 dan nilai penduga
pada parameter yang ada tidak mengandung nilai 0. Dengan itu variabel yang

terpilih pada komponen campuran kedua juga faktor usia.
Model yang diperoleh yaitu :

ha = 0.54301exp (—0.005422) x 2.948 x 1.926"9%0~!

Interpretasi dari model bagian kedua diatas yaitu variabel usia sebagai
X7 memiliki nilai § = —0.005422 dan exzp(f) = 0.994 yang berarti setiap
kenaikan variabel pada usia pasien tuberkulosis paru akan memperlambat laju

kesembuhan.
4.3 Pembahasan

Tahapan yang telah disajikan pada halaman sebelumnya menggunakan
data yang berisi karakteristik pasien tuberkulosis paru yaitu usia, demam, sesak
napas, nyeri dada, adanya penyakit lain , dan jenis kelamin diambil dari RSU
Haji Medan periode Juni-Desember 2019, untuk data yang menjadi variabel
dalam penelitian ini. penelitian adalah faktor-faktor yang sedang diteliti, yaitu

semua data yang menjadi penelitian:

Berdasarkan faktor yang paling berpengaruh dengan tingkat signifikan-
si 0,05 pada selang kepercayaan adalah hasil perhitungan variabel umur me-
rupakan variabel yang sesuai dengan hasil yang diperoleh untuk komponen
campuran pertama dan campuran kedua. Pada komponen pertama dengan
6 = 0,00187 dan nilai eksponensial = 1,001 bahwa bertambahnya usia ak-

an memperlambat kecepatan penyembuhan pasien. sebesar 1,001 yang berar-
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ti bahwa pada setiap kenaikan variabel umur akan memperlambat kecepatan
penyembuhan pasien. Begitu juga untuk komponen campuran kedua yaitu
8 = —0,05422 dan nilai eksponensial = 0,994 dengan kecepatan penyembuhan

pasien akan di perlambat dengan bertambahnya usia.
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BAB V
KESIMPULAN

5.1 Kesimpulan

Setelah dilakukan pengujian kesesuaian model juga tahapan yang sudah
dilaksanakan terhadap estimasi parameter parameter menggunakan rangkaian
Bayesian yaitu rantai Markov Monte Carlo dengan bantuan software Winbugs
1.4 dalam mengestimasi parameter pada data yang diperoleh, maka faktor yang
mempengaruhi adalah umur. Setiap kenaikan umur pada komponen campuran
pertama dan kedua sehingga akan memperlambat mempengaruhi kesembuhan

pasien tuberkulosis paru.

5.2 Saran

Dikarenakan keterbatasan dari penelaah, maka data yang diambil hanya
berhubungan dengan karakteristik pribadi pasien yang menjalani perawatan
pada rumah sakit. Penelaah selanjutnya diharapkan dapat menelaah faktor-
faktor yang berhubungan lainnya yaitu faktor lingkungan, motivasi dan seba-

gainya.
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LAMPIRAN

Lampiran 1. Goodness of Fit Test Data Survival
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Lampiran 2. Pendugaan Parameter Distribusi Survival
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Lampiran 3. Pendugaan Parameter Komponen Kesatu Menggunakan Sof-
tware WinBUGS 1.4

Syntax komponen Kesatu

l_g.
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Lampiran 4. Pendugaan Parameter Komponen Kedua Menggunakan Softwa-
re WinBUGS 1.4
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Lampiran 5. Lembaran Wawancara Pra Penelitian

Nama
Waktu
Tempat

2. P

3. P

FORM WAWANCARA PRA PENELITIAN

Marradaty,Am.K
Pukul 14.02 WIB
Rumah Sakit Umum Haji

Apakah yang menyebabkan pasien terinfeksi Tuberkulosis Paru?

Pasien dinyatakan terinfeksi TB Paru apabila hasil ronsen yang
telah diperiksa terdapatr hasil BTA yang positif serta pasien me-

ngalami penurunan berat badan dari sebelumnya.

Apakah yang menyebabkan pasien Tuberkulosis Paru dinyatakan

menjalani rawat inap di Ruma Sakit Umum Haji Medan?

Pasien dinyatakan menjalani rawat inap apabila mengalami kondisi

yang parah sehingga tidak diperkenankan untuk pulang.

Kondisi yang bagaimanakah yang membuat pasien Tuberkulosis

Paru harus melakukan perawatan dirumah sakit?

Pasien harus menjalani perawatan apabila mengalami batuk, sesak
napas, sakit yang ada pada dada, mempunyai riwayat penyakit lain
sehingga mengalami kondisi sakit lainnya seperti demam, dan sesak
di dada.

Kondisi yang bagaimanakah yang membuat pasien Tuberkulosis
Paru diperbolehkan pulang dari Rumah Sakit?

Apabila batuk yang dialami serta nyeri dada yang dirasakan oleh
pasien sidah membaik ataupun hilang dan keberadaan penyakit lain

vang sudah pulih.



