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ABSTRACT

Azhar Tanjung, Mardianto - Histoplasmosis prevalence among medical students of the Faculty of Medicine
Islamic University of North Sumatera and the association between pet animal and histoplasmin test.

A cross sectional study was conducted at the Faculty of Medicine, Islamic University of North Sumatera (FK
UISU) Medan with the population of 169 medical students. It was found that the prevalence of histoplasmosis
was 13.61% and there was no correlation between the gender with the histoplasmin test reactivity. The most
precipitating factor of the prevalence for the positive histoplasmin test was pet animal. The other precipitating
factors were found such as in bat, cave adventure and contact with wood environment. There was significant
association between pet animal and the reactivity of histoplasmin test. In conclusion, the prevalence of
histoplasmosis with moderate category is found in the young adult population group. The pet animal has
significant possibility as the precipitating factors and its role is needed for further attention.
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ABSTRAK

Azhar Tanjung, Mardianto - Prevalensi histoplasmosis pada mahasiswa kedokteran Universitas Islam Sumatera
Utara dan hubungan hewan peliharaan dengan tes histoplasmin

Dilakukan penelitian cross sectional pada 169 mahasiswa kedokteran di Fakultas Kedokteran Universitas Islam
Sumatera Utara Medan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa prevalensi histoplasmosis 13,61% dan tidak ada
hubungan antara jenis kelamin dengan reaksi tes histoplasmin. Faktor pencetus yang paling banyak pada hasil
tes histoplasmin yang positif adalah hewan peliharaan. Faktor pencetus lain adalah kelelawar, bepergian ke
gua dan berhubungan dengan kayu. Didapat hubungan yang signifikan antara hewan peliharaan dengan reaksi
tes histoplasmin. Disimpulkan prevalensi histoplasmosis adalah kategori sedang pada golongan dewasa muda,

dan ke- mungkinan hewan peliharaan merupakan faktor pencetus yang perlu mendapat perhatian.

PENGANTAR

Histoplasmosis adalah penyakit infeksi yan
disebabkan oleh jamur Histoplasma capsulatum’.
Manusia dapat terinfeksi dengan cara terhirupnya

Azhar Tanjunga & Mardianto, Department of Internal Medicine,
Faculty of Medicine, Sumatera Utara University, Medan, indonesia

(B.1.Ked. Vol. 29, No. 3:139-144, September 1997)

\.

spora jamur melalui saluran nafas. Kemudian me-
nyerang sistem retikuloendotelial dalam jaringan
limfatik, paru, limpa, hati, kelenjar adrenal, gin-
jal, kulit, sistem saraf pusat dan organ tubuh lain-
nya. Penyakit ini tidak ditularkan dari manusia ke
manusia maupun dari hewan ke manusia atau se-
. 2
baliknya.
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Histoplasma capsulatum adalah jamur dimor-
fik dan di alam bebas hidup di tanah yang me-
ngandung kotoran burung, ayam dan kelela-
war. > Kemudian beberapa laporan menyebutkan
bahwa jamur ini bisa dijumpai pada tumpukan
kayu dan kuda.’ Perkembangannya akan bertam-
bah subur di daerah dengan suhu antara 22 - 29°C
dan kelembaban 67 - 87 %.

Gejala klinis penyakit ini bervariasi, biasanya
95% dari penderita tidak menunjukkan gejala
(asimptomatis) atau gejala ringan dan dapat sem-
buh sendiri. Dalam hal ini diagnosisnya didasar-
kan atas bercak-bercak perkapuran pada foto dada
atau hasil tes kulit histoplasmin posmp4 Se-
bagian lain dari penderita menunjukkan penyakit
paru kronik yang bisa menyebar ke organ lain
(diseminata) dan umumnya disertai gangguan
imunologis. Oleh karena tidak khasnya gejala kli-
nis dan sering tersamar dengan penyakit lain, ma-
ka diagnosis baru diketahui setelah penyakit ber-
tambah parah atau setelah penderita meninggal
dunia."%7

Mulanya penyakit ini diperkirakan hanya
tersebar di Amerika Serikat saja,” tetapi kemu-
dian juga dijumpai di negara-negara beriklim se-
dang dan tropis di lima benua.” Kasus-kasus his-
toplasmosis ini cenderung meningkat oleh karena
adanya faktor pencetus di antaranya bila sese-
orang mempunyai aktivitas berhubungan dengan
tanah yang mengandung kotoran hewan seperti
tersebut di atas, mengunjungi gua yang dihuni
kelelawar, atau seseorang berhubungan dengan
kayu baik sebagal pekerja atau bertempat tinggal
di sekitarnya. 10 Delima! melaporkan bahwa 7
dari 17 penderita histoplasmosis yang dikumpul-
kannya ternyata bertempat tinggal di daerah yang
banyak kelelawar atau dekat dengan peternakan
ayam dan burung.

Dalam mengindentifikasi masalah suatu pe-
nyakit, cara pendekatan epidemiologis tidak dapat
dihindari.'? Untuk mendapatkan prevalensi dan
menentukan daerah endemis hlstoplasm051s di-
pakai tes kulit hlstoplasmm Tes kulit histo-
plasmin ini merupakan reaksi hipersensitivitas
tipe lambat (selular) untuk menentukan hipersen-
sitivitas kulit terhadap antigen H. capsulatum.

Dengan bertambahnya penduduk dunia, se-
makin berkembangnya pengobatan imunosup-
pressif pada kasus transplantasi dan kanker, ber-
tambahnya jumlah kasus AIDS, maka masalah
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histoplasmosis yang semula bersifat regional
menjadi luas”. Mengingat pentingnya masalah
histoplasmosis ini, dan belum adanya laporan dari
Medan/Sumatera Utara, maka kami lakukan pe-
nelitian epidemiologis dari histoplasmosis ini.

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
prevalensi histoplasmosis di Medan terutama pa-
da kelompok umur dewasa muda dan hubungan
hewan peliharaan dengan reaksi tes kulit histo-
plasmin.

BAHAN DAN CARA

Penelitian ini adalah penelitian epidemiologis
dengan studi cross sectional bersifat deskriptif
analitik pada 1265 orang mahasiswa aktif Fakul-
tas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara
(FK UISU) Medan tahun akademik 1995/1996
dan minimal 6 bulan sudah berdomisili di Medan.
Penelitian dimulai Oktober 1996 sampai dengan
April 1997 di FK UISU Medan. Perkiraan besar
sampel minimal berdasarkan hitungan statistik'4
adalah 129 orang mahasiswa. Kriteria eksklusi-
ialah bila mahasiswa tidak datang pada masa
penelitian dan menolak berpartisipasi.

Mulanya terhadap semua sampel diminta
persetujuan tertulis (informed consent), kemudian
dilakukan wawancara dengan metode kuesioner
berdasarkan Recommended Respiratory Disease
Questionnaires for use with Adults in Epidemio-
logical Research yang telah dipakai oleh bebe-
rapa peneliti sebelumnya.

Bahan yang dipakai pada tes kulit histoplas-
min adalah antigen HCK - 43 yang diencerkan 1:
200 dengan garam fisiologis. Antigen ini meru-
pakan standard dan dibuat oleh Solo Park Labo-
ratory USA.

Cara melakukan dan penilaian tes kulit histo-
plasmin adalah:™ 6 Tes dilakukan pada bagian
volar lengan bawah. Sebelum melakukan tes,
kulit didesinfeksi dengan eter. Kemudian disun-
tikkan 0,1 ml antigen dengan jarum nomor 27.
Pembacaan dilakukan setelah 48-72 jam pe-
nyuntikan. Lalu diukur indurasi dalam milimeter
2 (dua) arah tegak lurus satu sama lain, dijumlah-
kan dan dibagi dua.

Penilaian ukuran 1nduraS1 adalah sebagai be-
rikut :
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0-4mm : negatif
5-9mm : meragukan
10 mm keatas : positif

Kuesioner dan pengukuran dilakukan oleh pe-
neliti sendiri dan dibantu oleh dokter bagian Mi-
krobiologi FK UISU dan bagian Penyakit Dalam
FK UISU yang sudah dilatih sebelumnya.

Peneliti terdahulu memakai kriteria positif bila
ukuran indurasi 5 mm atau lebih.5'>! Tetapi pa-
da penelitian ini dipakai kriteria positif bila ukur-
an indurasi 10 mm atau lebih, dengan maksud ha-
sil tes histoplasmin bisa dianggap murni disebab-
kan antigen/infeksi H.capsulatum.

Hal ini berdasarkan :

1. Bila dipakai ukuran 5 mm, maka kemung-
kinan adanya reaksi silanF dengan Blasto-
mises dan Koksidioides®!>®

2. Edwards et al. (1975)17menyebutkan bahwa
indurasi yang ditimbulkan histoplasmin ukur-
annya jauh lebih besar daripada yang ditim-
bulkan blastomisin dan koksidioidin.

3. Wijmuller (1958) (cit. Edward & Billing)'’
menyimpulkan dari penelitian yang dilakukan-
nya bahwa reaksi tes histo plasmin dengan in-
durasi kurang dari 8 mm masih dianggap
negatif dan tidak murni karena H.capsula-
tum. .

4. Di Indonesia sepanjang pengetahuan penulis,
belum ada laporan tentang penyakit dan pe-
nyebab Koksidioidomikosis dan Blastomi-
kosis

Untuk menguji hipotesis, peneliti mengguna-
kan analisis stasistik Chi Square dengan batas ke-
maknaan p < 0,05.

HASIL PENELITIAN

Dari 1265 orang mahasiswa aktif FK UISU
Medan tahun akademik 1995/1996, ternyata yang
ikut dalam penelitian sebanyak 169 orang, terdiri
dari pria 70 (41,4%) dan wanita 99 (58,6%).

Pada TABEL 1 dapat dilihat hasil tes kulit his-
toplasmin 15 (8,87%) meragukan, negatif 131
(77,51%). Jadi prevalensi histoplasmosis (yang
pernah diinfeksi jamur H. capsulatum) pada go-
longan dewasa muda adalah 13,61%, dan bisa
sampai 22,48% bila hasil meragukan dimasukkan
ke hasil positif. Pada penelitian ini selanjutnya

hasil meragukan dimasukkan ke dalam golongan
hasil negatip. Ukuran indurasi pada tes histoplas-
min positip minimal 10 mm dan maksimal 26 mm
dengan rata-rata 14,42 dan SD 4,44. Rata-rata in-
durasi pada pria 14,95 mm sedangkan pada wani-
ta 14,42 mm.

TABEL 1. - Hasil tes histoplasmin pada 169 mahasiswa FK
UISU, Medan

Kategori Jumlah %
Positif 23 13,61
Meragukan 15 8,87
Negatif 131 77,51
Jumlah 169 100

Pada TABEL 2 dapat dilihat distribusi jenis
kelamin pada tes histoplasmin positif. Tampak
dalam TABEL bahwa jumlah pria dengan tes his-
toplasmin positif (52,17%) lebih banyak diband-
ingkan dengan wanita (47,83%).

TABEL 2. - Distribusi jenis kelamin pada 23 mahasiswa FK
UISU dengan tes histoplasmin positip, Medan

Jenis Kelamin Jumlah %
Pria 12 52,17
Wanita H 47,83
Jumiah 23 100

Pada TABEL 3 dapat dilihat hubungan jenis
kelamin dengan reaktivitas tes kulit terhadap his-
toplasmin pada 169 mahasiswa FK UISU Medan.
Dengan perhitungan statistik Chi Square tidak
ditemukan hubungan yang signifikan antara jenis
kelamin dengan reaktivitas tes kulit histoplasmin.

TABEL 3. - Hubungan je.nis kelamin dengan reaktivitas tes
kulit terhadap histoplasmin pada 169 mahasiswa FK UISU,
Medan

T it Hi :
Jenis Kelamin es kulit Histoplasmin

Positif Negatif
Pria 12 58
Wanita I 88
Jumlah 23 146

Analisis statistik Chi Square
DF=1 p=0.2599

Pada TABEL 4 dapat dilihat beberapa faktor
pencetus pada 23 mahasiswa yang pernah terin-
feksi H. capsulatum. Didapat faktor pencetus pa-
ling sering adalah hewan peliharaan 17 (73,91%)
yang terdiri dari burung 4 (17,39%), ayam 6
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(26,08%). Yang lainnya adalah kelelawar 3
(13,02%), pernah bepergian ke gua 4 (17,39%)
dan lingkungan tempat tinggal berhubungan de-
ngan kayu 4 (17,39%) yang terdiri dari tempat
pembuatan perabot 2 (8,70%) dan masing-ma-
sing 1 (4,35%) tempat penjualan kayu dan peng-
gergajian kayu.,

TABEL 4. - Faktor pencetus infeksi H. capsulatum, Medan

Jenis faktor pencetus Jumlah %
Hewan peliharaan 17 73,91
Burung 4 1 7,39
Ayam 6 26,08
Burung + Ayam 5 21,74
Burung + Kelelawar 2 8,69
Kelelaw.ar 3 : 13,02
Berpergian ke gua
Lingkungan tempat tinggal 4 17,39
Pembuatan perabot
Penjualan kayu 4 17,39
Penggergajian kayu 2 8,70
1 4,35
1 4,35

NB : Seorang mahasiswa bisa mempunyai lebih dari satu faktor pencetus.

Pada TABEL 5 dapat dilihat hubungan antara
faktor hewan peliharaan dengan reaktivitas tes
kulit histoplasmin pada 169 mahasiswa. Dengan
uji Chi Square tampak adanya hubungan ber-
makna antara hewan peliharaan dengan reaktivi-
tas tes kulit terhadap histoplasmin.

TABEL 5. - Hubungan antara hewan peliharaan dengan re-
aktivitas tes kulit terhadap histoplasmin pada 169 mahasiswa
FK UISU, Medan

Hewan Tes kulit histoplasmin

peliharaan Jumiah

Positif Negatif

Positif 17(10,06%) 64 (37.27%) 81 (47,93%)
Negatif 6(3,55%)  82(48,52%) 88 (52,07%)

Jumlah 23(13,61%) 146 (86,39%) 169 (100,00%)

Chi Square, DF = 1,P=0.007 (p<0.05)

PEMBAHASAN

Darling merupakan orang pertama yang men-
diagnosis dan melaporkan histoplasmosis di Pan-
ama pada tahun 1907. Bila laporan Delima'' ten-
tang histoplasmosis di Indonesia dianalisis lebih
lanjut ada beberapa hal yang menarik yaitu:

1. Di Indonesia sejak tahun 1985 penderita histo-
plasmosis cepat bertambah bila dibanding-

kan dengan kurun waktu 1932-1981.
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2. Iklim Indonesia tampaknya cocok untuk per-
kembangan H. capsulatum. Tes histoplasmin
yang dilakukan oleh Lie ef al di Jakarta de-
ngan hasil positif sebesar 9-11,7% pada dewa-
sa dan 2,7% pada anak memberi petunjuk cu-
kup tingginya ﬂbumlah penderita histoplasmo-
sis di Indonesia

3. Pada kasus yang dllaporkan, ternyata 7 pende-
rita bertempat tinggal di daerah banyak kele-
lawar atau dekat peternakan ayam dan burung,.
Kemungkinan peranan kotoran ayam, burung,
dan kelelawar sebagai sumber infeksi perlu
diselidiki. Untuk menguatkan hipotesis ini
perlu dilakukan tes kulit histoplasmin pada
penduduk di sekitar tempat tinggal mereka se-
hingga dapat memberi petunjuk bahwa sum-
ber infeksi benar-benar dijumpai di daerah
tersebut.

Tes kulit histoplasmin untuk mencari preva-
lensi penyakit histoplasmosis pertama kali dila-
kukan oleh Van Pemnis pada tahun 1941. Setelah
ini laporan-laporan mengenai epidemiologi pe-
nyakit histoplasmosis bermunculan dari banyak
negara dan daerah dengan hasil yang berbeda-be-
da, baik antar negara maupun antar daerah, pada
golon%an umur tertentu dan kedua jenis kela-

% Dalam menyongsong era tinggal lan-
das men_]elang tahun 2000, kualitas manusia mis-
alnya pada kelompok umur dewasa muda (maha-
siswa) adalah salah satu yang penting diperhati-
kan. Oleh karena itulah subjek penelitian diambil
pada kelompok umur tersebut.

Pada penelitian ini tes kulit histoplasmin pada
mahasiswa FK UISU adalah positip pada 13,61%
mahasiswa, meragukan 8,87% dan negatif
77,51%. Jadi prevalensi histoplasmosis pada pe-
nelitian ini adalah 13,61% dan bisa bertambah
menjadi 24,26% bila yang meragukan juga dima-
sukkan ke hasil positif seperti yang dibuat Palmer
(1945) ? Hasil yang didapat ini lebih tinggi sedi-
kit dlbandmgkan dengan Lie et al. (1954) di Ja-
kana, tapi lebih rendah bila dibandingkan de-
ngan yang dilaporkan Leggiadro et al. (1991)
pada kelompok umur yang sama %'altu 64% dari
populasi. Gelderen et al. (1992)" dari Argen-
tina mendapatkan tes histoplasmin positif pada
53-57% dari populasi yarlg2 berumur 3 sampai 88
tahun. Manos ef al. (1956)°" membuat klasifikasi
daerah endemis histoplasmosis ke dalam golong-
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an tinggi sekali (60-90%), tinggi (30-60%), se-
dang (10-30%) dan rendah bila kurang dari 10%.
Berdasarkan klasifikasi ini, maka Medan ter-
masuk daerah endemis golongan sedang.

Menurut Conant,23 semua golongan umur bisa
terkena penyakit histoplasmosis. Prevalensi pria
dan wanita sama banyaknya sampai umur 10 ta-
hun, tetapi sesudah umur tersebut pria lebih ba-
nyak daripada wanita. Pada penelitian ini ber-
dasarkan tes histoplasmin pria lebih banyak sedi-
kit dari wanita masing-masing 52,17% dan
47,83%, demikian juga rata-rata indurasi masing-
masing 14,95 mm dan 14,42 mm, tetapi secara
statistik tidak ada hubungan yang signifikan an-
tara jenis kelamin dengan tes kulit histoplasmin.
Peneliti sebelumnya Goodwin & Des Prez
(1981)25, Delima4(l990)ll dan Leggiardo et al
(1991)22 juga mendapatkan pria lebih banyak
daripada wanita.

Histoplasmosis atau tes kulit histoplasmin
cenderung meningkat bila disertai faktor-faktor
pencetus misalnya seseorang yang berhubungan
dengan tanah yang mengandung kotoran hewan
peliharaan (ayam, burung), kelelawar, bepergian
ke gua dan bila seseorang berhubungan dengan
kayu.|’6’7’lo’26’ Pada penelitian ini didapat
73,91% dari mahasiswa berhubungan dengan he-
wan peliharaan yang terdiri dari ayam 26,08%,
burung 17,39%, burung dengan ayam 21,74%,
burung dengan kelelawar 8,70%, sedangkan De-
lima SM dari kasus histoplasmosis yang dikum-
pulkannya mendapat 41,18%. Faktor pencetus
lainnya adalah kelelawar 13,04%, pernah men-
gunjungi gua 17,39% dan berhubungan dengan
kayu baik tempat pembuatan perabot, tempat pen-
jualan kayu dan penggergajian kayu. Hasil ini ti-
dak bisa kami bandingkan dengan peneliti sebe-
lumnya oleh karena belum di jumpai dalam litera-
tur. Hal yang menarik pada penelitian ini dari 23
sampel terdapat dua orang mahasiswa Malaysia
yang belajar di FK UISU diduga mendapat in-
feksi di tempat yang berhubungan dengan peng-
gergajian kayu. Pada penelitian ini selanjutnya
secara statistik didapat hubungan yang signifikan
antara hewan peliharaan dengan tes kulit histo-
plasmin.

KESIMPULAN

Pada penelitian ini didapat prevalensi histo-
plasmosis pada kelompok dewasa muda adalah

13,61% dan meragukan 10,65% hampir sama pa-
da kedua jenis kelamin.

Faktor pencetus timbulnya penyakit ini ter-
nyata sekitar 73,91% di antaranya berhubungan
dengan hewan peliharaan. Kelelawar, bepergian
ke gua dan tempat pengolahan kayu juga menjadi
faktor pencetus.

Didapat hubungan yang signifikan antara he-
wan peliharaan dengan tes kulit histoplasmin.
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