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INTISARI 

 

Prabarini, Lailatira, 2019. PEMERIKSAAN ASO PADA PENDERITA DIABETES 
MELLITUS TIPE 2 DI BIBIS LUHUR RW 22, SURAKARTA. Program Studi D-III 
Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Setia Budi. 

Diabetes Mellitus tipe 2 merupakan suatu keadaan hiperglikemia yang 
disebabkan oleh insulin yang diproduksi tidak dapat berfungsi dengan baik. 
Keadaan hiperglikemia tersebut menyebabkan terjadinya peningkatan kadar 
glukosa dalam darah sehingga mempermudah timbulnya masalah pada kulit 
berupa infeksi bakteri salah satunya adalah bakteri Streptococcus sp. 

Penelitian ini merupakan penelitian secara observasional. Metode 
penelitian yang digunakan adalah aglutinasi lateks. Tujuan penelitian ini adalah 
untuk mengetahui apakah penderita Diabetes Mellitus tipe 2 di Bibis Luhur RW 
22, Surakarta ada yang menderita infeksi Streptococcus sp dan berapa 
prevalensinya. 

Jumlah sampel pada penelitian ini sejumlah 30 penderitaDiabetes Mellitus 
tipe 2 di Bibis Luhur RW 22, Surakarta. Hasil penelitian Pemeriksaan ASO pada 
penderita Diabetes Mellitus tipe 2 adalah 3 (10%) positif dan 27 (90%) negatif, 
hal ini menunjukkan 10% penderita Diabetes Mellitus tipe 2 mengalami infeksi 
Streptococcus sp. 

Kata kunci: diabetes mellitus tipe 2, ASO, Streptococcus sp. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

 

Diabetes Mellitus (DM) merupakan suatu penyakit yang ditandai dengan 

meningkatnya kadar gula dalam darah (hiperglikemia). Keadaan ini terjadi 

karena pankreas tidak mampu memproduksi cukup insulin atau isulin dalam 

tubuh tidak dapat bekerja dengan efektif. Insulin berperan mengatur 

keseimbangan gula dalam darah, adanya gangguan insulin tersebut 

menyebabkan terjadinya peningkatan kadar gula dalam darah. Diabetes tipe 

2 sering ditemukan pada kelompok usia di atas 40 tahun. Sekitar 90-95% 

penderita diabetes adalah tipe 2 (Kemenkes, 2014, Tandra, 2017). 

Menurut data Riskesdas 2013, terjadi peningkatan prevalensi Diabetes 

Mellitus di Indonesia dari 5,7% pada tahun 2007 menjadi 6,9% atau sekitar 

9,1 juta di tahun 2013. Sebanyak 31 provinsi di Indonesia menunjukkan 

kenaikan prevalensi Diabetes Mellitus yang cukup berarti. Provinsi dengan 

prevalensi tertinggi pada umur 15-69 tahun yakni di  Provinsi Sulawesi 

Tengah (3,7%), Sulawesi Utara (3,6%) dan Sulawesi Selatan (3,4%), 

sedangkan Provinsi Jawa Tengah mengalami peningkatan dari 1,2% pada 

tahun 2007 menjadi 1,9% pada tahun 2013 (Kemenkes RI, 2013). Kasus 

Diabetes Mellitus Tipe 2 tertinggi di Jawa Tengah adalah Surakarta.Menurut 

data Dinas Kesehatan Kota Surakarta, jumlah penderita Diabetes Mellitus 

Tipe 2 pada tahun 2014 sebanyak 17.010 orang (2,32%), tahun 2015 

sebanyak 17.333 orang (2,74%). Data tersebut menunjukkan adanya 

peningkatan sebesar 0,42% (Dinas Kesehatan, 2015). 
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Banyak penderita diabetes yang tidak menyadari bahwa dirinya sedang 

menderita penyakit diabetes, karena gejala diabetes kadang-kadang muncul 

sebagai hal yang biasa saja. Gejala umum yang biasa dirasakan yaitu rasa 

haus yang tidak wajar, sering buang air kecil, sering merasa lapar dan 

penurunan berat badan yang tidak jelas penyebabnya (Sustrani dkk, 2004). 

Keadaan hiperglikemia pada penderita Diabetes Mellitus Tipe 2 

menyebabkan terjadinya peningkatan kadar glukosa dalam darah. Keadaan 

tersebut mempermudah timbulnya masalah pada kulit berupa infeksi bakteri, 

infeksi jamur, dermatitis dan lain-lain (Djuanda, 2008). Penderita Diabetes 

Mellitus Tipe 2 sering mengalami infeksi kulit berupa luka yang sulit 

mengering, dan akhirnya menjadi luka terbuka. Adanya luka tersebut dapat 

berkaitan dengan infeksi oleh bakteri, salah satunya adalah Sreptococcus sp 

(Jawetz dkk, 2004). 

Streptococcus sp adalah kelompok bakteri gram positif yang heterogen, 

berbentuk bulat dan menyerupai bentuk rantai. Sebagian besar bakteri ini 

mampu hidup di lingkungan oksigen maupun lingkungan tanpa oksigen. 

Bakteri Streptococcus dapat menginfeksi manusia melalui sentuhan, luka 

terbuka dan udara. Infeksi yang disebabkan oleh bakteri Streptococcus dapat 

bersifat ringan maupun invasif, infeksi ringan antara lain radang  

tenggorokan, infeksi kulit impetigo, selulitis, demam rematik dan lain 

sebagainya. Infeksi Streptococcus grup A pada dasarnya dapat dengan 

mudah terjadi ketika seseorang mengalami penurunan daya tahan tubuh. 

Seseorang dengan infeksi ringan dapat disembuhkan tanpa adanya 

komplikasi dan efek jangka panjang, tetapi jika seseorang memiliki daya 

tahan tubuh yang sangat lemah seperti pada bayi, lansia, penderita diabetes 
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mellitus, kanker dan HIV maka lebih mungkin terjadi infeksi yang lebih serius 

seperti pneumonia, sepsis maupun meningitis (Iskamto dan Harti, 2009) 

Streptococcus mampu menghasilkan toksin streptolysin O yang bersifat 

meracuni jantung. Streptococcus grup A (Streptococcus beta hemolitik) dapat 

menghasilkan berbagai produk ekstraseluler yang mampu merangsang 

pembentukan antibodi. Adanya antibodi tersebut dalam serum menunjukkan 

bahwa didalam tubuh baru saja terdapat Streptococcus yang aktif. 

Pemeriksaan yang biasa dilakukan untuk mengetahui adanya infeksi 

Streptococcus adalah tes ASO (Anti-Streptolysine O). Tes ASO positif juga 

sering dijumpai pada glomerulonefritis, demam rematik dan endokarditis 

bakterial. Kadar ASO yang tinggi dan terus meningkat dapat menyebabkan 

kerusakan pada jantung (Lumanbatu, 2003). 

 Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk mengetahui 

adanya infeksi bakteri Streptococcus sp pada penderita Diabetes Mellitus 

Tipe 2 di Bibis Luhur RW 22, Surakarta. 

1.2 Rumusan Masalah 

 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan masalah dari 

penelitian ini adalah apakah penderita Diabetes Mellitus Tipe 2 di Bibis Luhur 

RW 22, Surakarta ada yang menderita infeksi Streptococcus sp dan berapa 

prevalensinya ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

 

Untuk mengetahui apakah penderita Diabetes Mellitus Tipe 2 di Bibis 

Luhur RW 22, Surakarta ada yang menderita infeksi Streptococcus sp dan 

berapa prevalensinya dengan pemeriksaan ASO. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi : 

1. Peneliti 

Memberi informasi dan menambah wawasan tentang bakteri 

Streptococcus sp yang dapat menginfeksi penderita Diabetes Mellitus 

Tipe 2 dengan pemeriksaan ASO. 

2. Masyarakat 

a. Memberi informasi dan pengetahuan kepada masyarakat tentang 

adanya infeksi Streptococcus sp pada penderita Diabetes Mellitus 

Tipe 2. 

b. Memberi informasi tentang pentingnya kebersihan dan menjaga pola 

hidup sehat khususnya pada penderita Diabetes Mellitus Tipe 2 



5 
 

 
 

 


