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ABSTRAK

GAMBARAN HASIL HbsAg PADA PASIEN HEPATITIS B DI RSUD HAJI
SURABAYA
Oleh:
Mardiyana
NIM.20200662006

Infeksi Virus Hepatitis B (HBV) adalah peradangan hepar disebabkan oleh virus
Hepatitis B yang merupakan masalah kesehatan yang utama di seluruh dunia dan sudah
menginfeksi dua miliar penduduk dunia. Gejala selera makan hilang, rasa tidak enak di
perut, mual sampai muntah, demam, nyeri sendi dan bengkak pada perut kanan atas.
Setelah satu minggu akan muncul gejala utama seperti bagian putih pada mata tampak
kuning, kulit seluruh tubuh tampak kuning dan air seni berwarna seperti teh . Untuk
mengetahui virus hepatitis B dalam tubuh pasien dapat dilakukan dengan pemeriksaan
HbsAg secara imunologi dengan menggunakan metode imunokromatografi. Tujuan
penelitian adalah untuk mengetahui hasil HbsAg pada pasien hepatitis B. Jenis
penelitian adalah deskriptif, populasi dalam penelitian ini adalah 197 data penderita
hepatitis B yang dirawat di RSUD Haji Surabaya selama bulan januari-desember 2022.
Hasil penelitian ini adalah Berdasarkan jenis kelamin, perempuan sebanyak 93 (47%)
dan laki-laki sebanyak 104 (53%), Berdasarkan kronis dan akut, pada hepatitis akut
terdapat 46 (23%), kronis terdapat 151 (77%). Simpulan dalam penelitian ini adalah
hepatitis B banyak menyerang laki-laki dan sudah banyak pasien dengan diagnosa
Hepatitis B sudah menjadi kronik.

Kata kunci: hepatitis B,HbsAg,akut,kronik
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ABSTRACT

DESCRIPTION OF HbsAg RESULTS IN HEPATITIS B PATIENTS AT RSUD
HAJI OF SURABAYA
By:
Mardiyana
NIM.20200662006

Hepatitis B Virus (HBV) infection is liver inflammation caused by the Hepatitis B virus
which is a major health problem worldwide. It has infected two billion people
worldwide. The symptoms of appetite disappear, malaise in the stomach, nausea to
vomiting, fever, joint pain and swelling in the upper right abdomen. After one week, it
can appear main symptoms such as the whites of the eyes appear yellow, the skin of
the whole body looks yellow and urine colored like tea. To determine the hepatitis B
virus in the patient’s body can be done by immunological examination of HbsAg using
immunochromatographic methods. The purpose determined the results of HbsAg in
hepatitis B patients. The type of research was descriptive. The population was 197 data
on hepatitis B patients treated at RSUD Haji Surabaya during January-December 2022.
The results of based on sex, women as many as 93 (47%) and men as many as 104
(53%). Based on chronic and acute, in acute hepatitis there were 46 (23%), chronic
there were 151 (77%). The result in showed that hepatitis B attacked many men and
many patients with a diagnosis of Hepatitis B have become chronic.

Keywords: Hepatitis B,HbsAg,Acute,Chronic
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