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Abstract: “Sexually Transmitted Infections (STIs) are a growing global health concern, with 

over 374 million new cases reported annually. Among these, Human Immunodeficiency 

Virus (HIV) remains one of the most significant, with 38 million people infected worldwide 

as of 2022. In Magetan Regency, HIV cases increased significantly from 44 to 102 within 

one year. Coinfection of HIV with Treponema pallidum, the causative agent of syphilis, can 

exacerbate the health condition and increase the viral load in patients. This study aims to 

investigate the incidence of Treponema pallidum coinfection and its association with HIV 

viral load levels, using the Rapid Plasma Reagin (RPR) test for syphilis detection. This is an 

observational study using a cohort approach and purposive sampling technique. The study 

included 36 HIV-positive patients with recorded viral load data, sourced from Maospati 

Public Health Center in Magetan Regency. The results showed that 3 out of the 36 HIV 

patients (8%) were coinfected with syphilis. Statistical analysis revealed a moderate positive 

correlation between Treponema pallidum coinfection and HIV viral load, with a significance 

value (2-tailed) of 0.014 (P < 0.05). Based on these findings, it can be concluded that there is 

a significant correlation between Treponema pallidum coinfection and elevated HIV viral 

load levels among patients at Maospati Public Health Center in Magetan Regency”. 

 

Keyword: Human Immunodeficiency Virus (HIV), Viral Load, Syphilis Co-Infection 

 

Abstrak: Infeksi Menular Seksual (IMS) merupakan masalah kesehatan global yang terus 

meningkat dengan lebih dari 374 juta kasus baru setiap tahunnya. Di antara IMS, infeksi 

Human Immunodeficiency Virus (HIV) menjadi salah satu yang paling signifikan, dengan 38 

juta orang terinfeksi di seluruh dunia pada tahun 2022. Di Kabupaten Magetan, kasus HIV 

meningkat dari 44 menjadi 102 dalam satu tahun. Koinfeksi HIV dengan Treponema 

pallidum penyebab sifilis dapat memperburuk kesehatan dan meningkatkan viral load. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya insidensi koinfeksi Treponema pallidum 

terhadap pemeriksaan viral load penderita Human Immunodeficiency Virus menggunakan 
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Metode RPR (Rapid Plasma Reagin) sifilis. Jenis penelitian ini adalah observasional dengan 

pendekatan studi kohort dan metode pengambilan sampel menggunakan teknik purposive 

sampling. Sampel penelitian terdiri dari 36 penderita HIV dengan data nilai viral load yang 

diperoleh dari data rekam medis Puskesmas Maospati, Kabupaten Magetan. Dari 36 sampel 

yang diperiksa, terdapat 3 (8%) penderita HIV yang terinfeksi sifilis. Hasil uji statistik 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif dengan korelasi sedang antara koinfeksi 

Treponema pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load penderita Human 

Immunodeficiency Virus di Puskesmas Maospati dengan nilai Sig. (2-tailed) yaitu 0,014 yang 

berarti nilai P < 0,05. Berlandaskan dengan temuan dari analisis tentang insidensi koinfeksi 

Treponema pallidum terhadap pemeriksaan viral load penderita Human Immunodeficiency 

Virus di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan, dapat disimpulkan bahwa terdapat 

korelasi positif antara koinfeksi Treponema pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load 

penderita Human Immunodeficiency Virus di Puskesmas Maospati.  

 

Kata Kunci: Human Immunodeficiency Virus (HIV), Viral Load,  Koinfeksi Sifilis 

 

 

PENDAHULUAN 

Infeksi Menular Seksual (IMS) merupakan permasalahan kesehatan besar di 

masyarakat yang perkembanganya semakin tinggi, dan kejadiannya terus meningkat di 

banyak negara di dunia. Data WHO tahun 2020, di seluruh dunia terdapat lebih dari 1 juta 

kasus infeksi menular seksual terjadi setiap harinya, sebagian besar dari infeksi tersebut tidak 

menunjukkan gejala. Data WHO tahun 2023, di seluruh dunia diperkirakan terdapat 374 juta 

kasus baru infeksi menular seksual, diantaranya klamidia (129 juta), gonore (82 juta), sifilis 

(7,1 juta) dan trikomoniasis (156 juta) (WHO, 2023). Risiko infeksi menular seksual lebih 

tinggi jika melakukan hubungan seksual dengan multipel pasangan, baik melalui jalur 

kewanitaan (vagina), maupun oral dan anal seks. Infeksi menular seksual (IMS) merupakan 

infeksi yang ditularkan melalui hubungan seksual yang disebut penyakit kelamin. Penyebab 

infeksi tersebut diantaranya adalah bakteri (gonore, sifilis), jamur, virus (herpes, HIV), atau 

parasit (kutu), penyakit ini dapat menyerang pria maupun wanita (Purba et al., 2021). 

Infeksi Human Immunodeficiency Virus (HIV) merupakan masalah kesehatan global 

yang signifikan, dengan prevalensi yang terus meningkat. Menurut laporan WHO, pada tahun 

2022, terdapat sekitar 38 juta orang yang hidup dengan HIV di seluruh dunia, dan infeksi ini 

menjadi penyebab utama kematian akibat penyakit menular (WHO, 2023). Laporan data dari 

Dinas Kesehatan Kabupaten Magetan tahun 2023 terdapat peningkatan kasus HIV yaitu dari 

44 kasus HIV pada tahun 2022 menjadi 102 kasus HIV di tahun 2023. Infeksi HIV di 

Wilayah Puskesmas Maospati juga mengalami peningkatan, yaitu dari 14 kasus di tahun 2022 

naik menjadi 20 kasus di tahun 2023 (Dinkes Magetan, 2023). Human Immunodeficiency 

Virus (HIV) adalah golongan Retrovirus yang menyerang dan menginfeksi White Blood Cells 

(WBC) sehingga melemahkan sistem kekebalan tubuh dan membuatnya lebih rentan terhadap 

berbagai penyakit (Susanti, 2019). Infeksi HIV menyebabkan orang menderita Acquired 

Immunodeficiency Syndrome (AIDS). HIV dapat merangsang pembentukan antibodi anti HIV 

yang dihasilkan oleh sel imun manusia (Damayanti et al., 2019). HIV dapat ditularkan 

melalui hubungan seksual, berbagi jarum suntik, transfusi darah, dan dari ibu yang positif 

HIV ke bayi yang di kandungnya (Yuliza et al., 2019). 

Koinfeksi adalah infeksi yang terjadi secara bersamaan oleh dua virus atau lebih. 

Koinfeksi HIV dengan patogen lain, seperti Treponema pallidum penyebab sifilis, menjadi 

perhatian penting dalam pengelolaan AIDS. Koinfeksi ini dapat memengaruhi progresi 

penyakit dan hasil viral load pada pasien dengan infeksi HIV. Penelitian yang dilakukan oleh 

Liazmi & Mubina (2020), mengungkapkan hasil bahwa dari 30 pasien sifilis terdapat 

sebanyak 5 (16,7%) pasien diantaranya positif HIV. Infeksi HIV dapat bepengaruh pada 
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manifestasi klinis sifilis, pro-gresivitas penyakit, penegakan diagnosis, peningkatan risiko 

komplikasi neurologis dan kegagalan terapi (Herbawani & Erwandi, 2020). Sifilis merupakan 

salah satu penyakit Infeksi Menular Seksual (IMS) yang disebabkan oleh Treponema 

pallidum. Treponema pallidum adalah bakteri yang menyebabkan sifilis (Beyrer et al., 2023). 

Treponema pallidum adalah bakteri gram negatif, termasuk dalam golongan 

Spirochaeta dan Genus Treponema yang berbentuk seperti spiral dengan panjang antara 5-20 

mikron dan lebar 0,1 – 0,2. Penelitian oleh Beyrer et al. (2023), menunjukkan bahwa adanya 

sifilis dapat memperburuk imunitas dan meningkatkan viral load HIV, yang dapat 

mempercepat perkembangan menuju AIDS. Salah satu mekanisme yang menjelaskan 

hubungan antara koinfeksi Treponema pallidum dan viral load HIV adalah melalui 

peningkatan peradangan sistemik. Infeksi Treponema pallidum dapat menyebabkan 

peningkatan sitokin pro-inflamasi yang berkontribusi pada replikasi HIV yang lebih aktif 

(Doherty et al., 2023). Penelitian terbaru menunjukkan bahwa pasien dengan koinfeksi 

mengalami peningkatan viral load yang signifikan, yang dapat memperburuk status 

imunologis mereka (Parker et al., 2023). Data dari beberapa studi juga menunjukkan bahwa 

pasien dengan koinfeksi HIV dan sifilis memiliki tingkat progresi penyakit yang lebih cepat 

dibandingkan dengan pasien HIV tanpa koinfeksi (Roxby et al., 2022). 

Koinfeksi Treponema pallidum dengan penderita HIV merupakan masalah kesehatan 

yang semakin mendapatkan perhatian, terutama di Kabupaten Magetan karena banyaknya 

peningkatan kasus HIV. Koinfeksi ini tidak hanya memperburuk kondisi kesehatan individu 

yang terinfeksi, tetapi juga meningkatkan risiko penularan kedua patogen tersebut. 

Treponema pallidum penyebab sifilis, dapat mempercepat progresi penyakit HIV, sementara 

infeksi HIV dapat meningkatkan kerentanan terhadap sifilis. Meskipun pengobatan untuk 

sifilis efektif, tantangan dalam diagnosis, stigma sosial, dan kurangnya pengetahuan tentang 

hubungan antara kedua infeksi ini sering kali menghambat upaya pencegahan dan pengobatan 

yang efektif. Oleh karena itu, penting untuk memahami interaksi antara koinfeksi ini dan 

mengembangkan strategi yang komprehensif untuk meningkatkan kesadaran, diagnosis, dan 

manajemen kesehatan bagi individu yang terpapar. Berdasarkan latar belakang tersebut, 

peneliti akan mengangkat tema penelitian mengenai insidensi koinfeksi Treponema pallidum 

terhadap pemeriksaan viral load penderita Human Immunodeficiency Virus di Puskesmas 

Maospati Kabupaten Magetan. 

 

METODE 

Desain Penelitian 

Penelitian ini adalah jenis penelitian observasional yang menggunakan pendekatan 

Studi Kohort, melibatkan populasi pasien HIV di Puskesmas Maospati di Kabupaten 

Magetan. 

 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Lokasi Penelitian 

Pengambilan sampel darah dilaksanakan di Puskesmas Maospati, Kabupaten Magetan 

yang terletak di Jl. Raya Maospati No. 148, Kecamatan Maospati, Kabupaten Magetan dan 

Puskesmas Ngariboyo yang berlokasi di Jl. Raya Parang No. 49, Kecamatan Ngariboyo, 

Kabupaten Magetan. Sedangkan untuk pemeriksaan dilakukan di Puskesmas Maospati 

Kabupaten Magetan yang berlokasi di Jl. Raya Maospati No. 148, Kecamatan Maospati, 

Kabupaten Magetan. 

 

Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan dari bulan Desember 2024 hingga Mei 2025 
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Populasi dan Sampel 

Populasi Penelitian 

Populasi dalam studi ini adalah pasien HIV/AIDS di Puskesmas Maospati, Kabupaten 

Magetan yang terdaftar dalam catatan medis antara 01 Agustus 2024 hingga 31 Desember 

2024. 

 

Sampel Penelitian 

Sampel dalam studi ini adalah pasien positif HIV/AIDS di Puskesmas Maospati yang 

sesuai dengan kriteria Inklusi. Jumlah sampel penelitian sebanyak 36, dengan teknik 

pengambilan sampel Purposive Sampling, yaitu sesuai keinginan peneliti. 

 

Teknik Sampling Dan Besaran Sampel 

Metode pengambilan sampel yang diterapkan dalam penelitian ini adalah Purposive 

Sampling. Sedangkan jumlah sampel minimal yang dipakai dalam penelitian ini dihitung 

memakai rumus Slovin, dengan total populasi yang diketahui berjumlah 40 orang berdasarkan 

data rekam medis pasien HIV di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan dari tanggal 01 

Agustus 2024 hingga 31 Desember 2024. 

 

Peralatan dan Bahan Penelitian 

Pemeriksaan Viral Load 

Perangkat yang dipakai pada proses pemeriksaan viral load adalah jas laboratorium, 

handscoon, tabung vacutainer, holder, needle 21, Kapas alkohol 70%, plester, tourniquet, 

cryotube 2 mL, mikropipet, blue tip, plastik biohazard, icepack, parafilm, tisu, plastik ziplock 

kecil dan coolbox. 

 

Pemeriksaan Treponema pallidum 

Alat yang digunakan pada proses pemeriksaan Treponema pallidum adalah jas 

laboratorium, handscoon, tabung vacutainer, holder, needle 21, kapas alkohol 70%, plester, 

tourniquet, mikropipet, yellow tip, kertas flokulasi, rotator dan pengaduk. Bahan yang 

digunakan yaitu RPR Tes Kit dan NaCl. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Karakteristik Subjek Penelitian 

Penelitian ini melibatkan 36 orang sebagai subjek penelitian dari total 40 penderita 

HIV berdasarkan data rekam medis pasien HIV Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan 

dari tanggal 01 Agustus 2024 - 31 Desember 2024 yang memiliki hasil viral load lebih atau 

kurang dari 40 copies/mL. Jumlah subjek penelitian dihitung menggunakan rumus Slovin. 

Karakteristik subjek penelitian dapat dilihat dari hasil pengumpulan data kuisioner pada 36 

penderita HIV di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan. Dimana data kuisioner dihitung 

berdasarkan persentase dari jenis kelamin dan usia. 

 

Hasil Persentase Berdasarkan Jenis Kelamin 

Berdasarkan hasil pengumpulan kuesioner dari penderita Human Immunodeficiency 

Virus di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan, didapatkan gambaran responden 

berdasarkan jenis kelamin sebagai berikut : 
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Gambar 1. Diagram Batang Persentase Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

 

Berdasarkan gambar 1 yang melibatkan 36 responden, mayoritas responden terdiri 

dari 24 responden (66,7%) yang berjenis kelamin laki-laki, sementara 12 responden (33,3%) 

berjenis kelamin perempuan. 

 

Hasil Persentase Berdasarkan Usia 

Berdasarkan pengumpulan kuesioner pada penderita Human Immunodeficiency Virus 

di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan, diperoleh gambaran responden berdasarkan usia 

sebagai berikut : 

 

 
Gambar 2. Diagram Batang Persentase Responden Berdasarkan Usia 

 

Berdasarkan gambar 2 yang melibatkan 36 responden, sebagian besar adalah 12 

responden (17%) berusia antara 31 – 40 tahun, sementara jumlah responden tertinggi yang 

paling sedikit berada di usia 61 – 70 tahun, yang terdiri dari 2 responden (3%). 

 

Hasil Pemeriksaan Viral Load Pada Subjek Penelitian 

Berdasarkan data rekam medis pemeriksaan viral load pada penderita Human 

Immunodeficiency Virus di Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan, diperoleh persentase 

gambaran hasil sebagai berikut : 
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Gambar 3. Diagram Batang Hasil Pemeriksaan Viral Load 

 

Berdasarkan gambar 3 dari 36 nilai viral load pada penderita Human 

Immunodeficiency Virus, sebagian besar 21 penderita HIV (58,33%) memiliki nilai viral load 

sebesar < 40 copies/mL, persentase penderita HIV > 40 – 20.000 copies/mL sebanyak 12 

(33,33%), dan persentase penderita HIV 20.000 – 90.000 copies/mL sebanyak 3 (8,33%). 

 

Hasil Pemeriksaan Treponema pallidum Pada Subjek Penelitian 

Hasil pemeriksaan RPR Sifilis yang dilakukan pada penderita HIV dalam penelitian 

ini, didapatkan hasil penelitian sebagai berikut : 

 

 
Gambar 4. Diagram Batang Hasil Pemeriksaan RPR Sifilis 

 

Berdasarkan Gambar 4 diketahui bahwa hasil pemeriksaan Treponema pallidum 

dengan Metode RPR sifilis pada total 36 responden menunjukkan bahwa ada 3 (8%) 

responden yang hasil RPR sifilis positif, sedangkan 33 (92%) responden memiliki hasil RPR 

sifilis negatif.  

 

Analisis Hubungan Koinfeksi Treponema pallidum Terhadap Hasil Viral Load 

Data yang didapat dari hasil penelitian dianalisis menggunakan program IBM Statistic 

SPSS 27. Data hasil uji homogenitas dan uji normalitas yang di uji menggunakan Levene's 

Test dan Shapiro-Wilk diperoleh nilai probabilitas (Sig.) pada RPR sifilis 0,001 yang berarti P 

< 0,05 sehingga data tersebut dikategorikan sebagai tidak homogen dan tidak berdistribusi 

normal, lalu nilai probabilitas (Sig.) pada viral load 0,000 yang berarti P < 0,05 sehingga data 
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dapat dikategorikan tidak homogen dan tidak berdistribusi normal, sehingga data tersebut 

dianalisis menggunakan uji statistik non parametrik yaitu uji Spearmans. Uji Spearmans 

digunakan untuk memeriksa apakah ada atau tidak ada korelasi / hubungan pada koinfeksi 

Treponema pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load penderita Human 

Immunodeficiency Virus. 

Hasil uji korelasi Spearmans terhadap data penelitian menunjukkan bahwa hasil nilai 

Sig. (2-tailed) yaitu 0,014 yang berarti nilai P < 0,05 yang menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan antara koinfeksi Treponema pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load 

penderita Human Immunodeficiency Virus di Puskesmas Maospati. Interpretasi koefisien 

korelasi spearmans dapat dilihat pada tabel 4.1 sebagai berikut: 

  
Tabel 1. Interpretasi Koefisien Korelasi Spearmans (𝝆 / rho) 

Nilai Koefisien (𝝆) Interpretasi Hubungan 

0.00 – 0.19 Korelasi sangat rendah 

0.20 – 0.39 Korelasi tidak kuat 

0.40 – 0.59 Korelasi signifikan 

0.60 – 0.79 Korelasi tinggi 

0.80 – 1.00 Korelasi sangat tinggi 

Sumber: (Azwar, 2017) 

 

Angka faktor korelasi penelitian didapatkan hasil yaitu 0,406. Berdasarkan tabel 1, hal 

ini mengungkapkan bahwa terdapat hubungan korelasi sedang antara koinfeksi Treponema 

pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load penderita Human Immunodeficiency Virus. 

Nilai koefisien korelasi bertanda positif (*), mengindikasikan bahwa hubungan kedua 

parameter tersebut positif, ini berarti bahwa semakin tinggi nilai viral load menyebabkan 

peningkatan hasil RPR Sifilis, begitu juga sebaliknya. 

 

Pembahasan 

Karakteristik Subjek Penelitian  

Dalam studi ini, karakteristik subjek diteliti berdasarkan jenis kelamin dan usia untuk 

mendapatkan gambaran demografis yang jelas tentang sampel yang digunakan. 

 

Hasil Persentase Berdasarkan Jenis Kelamin 

Hasil penelitian menunjukkan persentase jenis kelamin penderita HIV yang menjadi 

sampel dari total 36 responden, dengan jumlah terbanyak adalah laki-laki sebanyak 24 

(66,7%) responden, sementara yang berjenis kelamin perempuan sebanyak 12 (33,3%). 

Penelitian yang dilakukan oleh Fitrianingsih et al. (2022) menunjukkan bahwa persentase 

pasien HIV menurut jenis kelamin menunjukkan dominasi yang signifikan pada pria, sebesar 

63,9%, sedangkan wanita hanya mencapai 32,9%. Angka ini mengindikasikan bahwa laki-

laki lebih rentan terhadap infeksi HIV dibandingkan perempuan di wilayah tersebut. Hal ini 

kemungkinan berkaitan dengan faktor risiko penularan terbesar yang teridentifikasi, yaitu 

heteroseksual dengan perilaku berganti-ganti pasangan, yang lebih umum terjadi pada laki-

laki. 

Penularan infeksi menular seksual (IMS) paling umum terjadi pada laki-laki karena 

beberapa faktor yang berhubungan dengan perilaku dan karakteristik sosial mereka. Laki-laki 

cenderung lebih sedikit melakukan pemeriksaan diri dan pengobatan dini, serta kemungkinan 

lebih banyak berperilaku risiko seperti berganti pasangan atau tidak menggunakan pelindung 

saat berhubungan seksual. Selain itu, norma sosial dan budaya di beberapa masyarakat 

mungkin mempengaruhi laki-laki untuk lebih aktif secara seksual tanpa perlindungan yang 

memadai, yang menyebabkan tingkat penularan IMS lebih tinggi pada laki-laki dibandingkan 
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perempuan. Pada penelitian yang dilakukan oleh Kartini et al. (2023) yang meneliti tentang 

orientasi seksual pada laki-laki berusia 20-25 tahun, bahwa terdapat hubungan antara 

orientasi seksual laki-laki berusia 20-25 tahun dan risiko infeksi menular seksual (IMS). Pria 

dengan orientasi seksual seperti homoseksual atau biseksual biasanya menunjukkan perilaku 

seksual yang lebih terbuka dan kurang mengutamakan proteksi. Ini membuat mereka lebih 

rentan terhadap IMS. Perilaku ini menjadikan laki-laki lebih rentan sebagai pembawa dan 

penyebar IMS. Laki-laki biasanya lebih mudah menunjukkan gejala IMS yang jelas, sehingga 

infeksi bisa terdeteksi lebih cepat.  

 

Hasil Persentase Berdasarkan Usia 

Persentase usia penderita HIV terbanyak yang dijadikan sebagai sampel penelitian 

dari total 36 responden terdapat pada kelompok usia antara 31 – 40 tahun yaitu sebanyak 12 

(17%). Berdasarkan data dari penelitian Firdausi (2020) menunjukkan bahwa sebagian besar 

penderita HIV/AIDS berusia antara 36-45 tahun, dengan jumlah 26 orang yang mewakili 

37,7% dari total 69 responden. Hal ini disebabkan karena kelompok usia ini umumnya berada 

dalam fase produktif dan aktif secara sosial serta seksual, sehingga memiliki risiko lebih 

tinggi untuk tertular HIV akibat perilaku seksual yang tidak aman atau praktik berisiko 

lainnya. Penelitian lain yang dilakukan oleh Sutrasno et al. (2022) juga menyebutkan 

karakteristik pasien HIV/AIDS di Indonesia didominasi oleh usia produktif (25-49 tahun). 

 

Hasil Pemeriksaan Viral Load Pada Subjek Penelitian 

Dalam penelitian yang telah dilaksanakan, diperoleh hasil pemeriksaan nilai viral load 

pada pasien HIV dari 36 responden, yaitu berkisar antara <40 copies/mL hingga <100.000 

copies/mL. Perangkat yang dipakai untuk mengukur viral load adalah GeneXpert HIV-1 

dengan metode Real-Time PCR (Polymerase Chain Reaction) yang berfungsi untuk 

mendeteksi serta mengukur infeksi HIV-1, dengan batas nilai antara 40 copies/mL - 

10.000.000 copies/mL. Kelompok yang mempunyai nilai viral load  >20.000 copies/mL 

sebanyak 3 sampel. Nilai hasil pemeriksaan viral load yang menunjukkan >20.000 copies/mL 

pada penderita HIV di ketiga sampel tersebut adalah 49.303 copies/mL, 80.050 copies/mL, 

dan 24.291 copies/mL. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Sari dan Irfani 

(2024) tingkatan nilai viral load pada penderita HIV di dikategorikan sebagai viral load 

<10.000 copies/mL dianggap rendah (low viral load), viral load >100.000 copies/mL 

dianggap tinggi (high viral load), dan viral load <40 copies/mL dinyatakan tidak terdeteksi 

(viral load tidak terdeteksi). 

Pada hasil penelitian sebagian besar 21 penderita HIV (58,33%) memiliki nilai viral 

load sebesar < 40 copies/mL, hal ini disebabkan oleh kebutuhan agar level HIV RNA 

menurun dengan cepat setelah terapi antiretroviral dimulai. Pedoman mengenai pengurangan 

plasma viral load yang diinginkan berbeda-beda, respons terapi yang ideal ditentukan sebagai 

penurunan viral load sebanyak 10 kali lipat dalam periode empat atau delapan minggu dan 

tidak terdeteksi virus (kurang dari 50 salinan/mL) dalam waktu 4–6 bulan setelah 

pengobatan. Pengurangan plasma viral load menjadi di bawah 50 kopi/mL berhubungan 

dengan peningkatan pengendalian virus. Kegagalan mencapai target plasma viral load di 

bawah 50 kopi/mL setelah 4–6 bulan terapi menunjukkan kemungkinan kegagalan terapi 

akibat resistensi obat, absorpsi obat yang tidak memadai, atau kurangnya kepatuhan pasien 

(Carrasco, 2020). 

 

Hasil Pemeriksaan Treponema pallidum Pada Subjek Penelitian 

Hasil pemeriksaan Treponema pallidum metode RPR Sifilis pada penderita HIV dari 

total 36 responden didapatkan hasil RPR Sifilis Positif yaitu sebanyak 3 (8%) responden, 

sedangkan pemeriksaan RPR Sifilis Negatif sebanyak 33 (92%) responden. Hal ini sejalan 

dengan studi sebelumnya oleh Naully et al. (2019) yang mengungkapkan bahwa dari 60 
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individu yang terinfeksi HIV, 11 orang (18,3%) di antaranya positif mengalami sifilis. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa semua sampel yang terinfeksi Treponema pallidum dan HIV 

pernah melakukan hubungan seksual yang berisiko. 

Temuan studi tentang koinfeksi Human Immunodeficiency Virus (HIV) dan sifilis 

oleh Lubis (2023) mengungkapkan bahwa koinfeksi ini relatif umum terutama di kalangan 

populasi pria yang berhubungan seksual dengan sesama pria (LSL), dan mengindikasikan 

bahwa adanya sifilis dapat meningkatkan risiko penularan HIV. Lubis (2023) menjelaskan 

lebih lanjut bahwa pada pasien yang terinfeksi HIV, sifilis cenderung berkembang lebih cepat 

dan lebih sulit diobati. Manifestasi klinisnya sering atipikal dan proses perkembangannya 

lebih cepat dari biasanya, termasuk peningkatan kemungkinan munculnya bentuk neurologis 

yang lebih sering dan cepat. Menurut Laura (2025) infeksi HIV mempengaruhi sejarah alami 

sifilis, dengan perkembangan dari tahap primer ke tahap selanjutnya yang lebih cepat. Ulkus 

genital dan lesi sifilis lainnya memerlukan waktu lebih lama untuk sembuh pada pasien 

dengan koinfeksi, yang juga meningkatkan risiko penularan penyakit lain. 

Sampel yang menunjukkan hasil positif sifilis dalam penelitian ini adalah sampel 

nomor V19, V35, dan V36. Berdasarkan data yang diperoleh dari kuisioner, sampel dengan 

nomor V19, V35, dan V36 menurut status pernikahannya, adalah belum menikah atau belum 

memiliki rumah tangga. Hasil ini sejalan dengan penelitian Yuindartanto et al. (2022) yang 

menyatakan bahwa pasien sifilis yang berstatus belum menikah lebih dominan berjenis 

kelamin laki-laki dengan risiko 3,44 kali lebih tinggi mengalami sifilis dibandingkan 

perempuan. Dari kuisioner yang diperoleh, sampel nomor V19, V35, dan V36 tidak pernah 

mengalami sifilis sebelumnya atau tidak memiliki riwayat sifilis. Data dari kuisioner yang 

dikumpulkan dari ketiga sampel menunjukkan bahwa setiap penderita tetap melakukan 

hubungan sesama jenis dengan pasangannya. Gejala yang muncul berdasarkan data kuisioner 

pasien yaitu, sampel nomor V19 mengalami gatal-gatal merah di area organ reproduksi. 

Selanjutnya, sampel nomor V35 menunjukkan tanda-tanda nyeri di organ reproduksinya. 

Selanjutnya, sampel nomor V36 juga menunjukkan gejala seperti nyeri pada organ 

reproduksi. 

 

Analisis Hubungan Koinfeksi Treponema pallidum Terhadap Hasil Viral Load 

Hasil pengukuran RPR sifilis dengan nilai viral load penderita HIV secara statistik 

menunjukkan adanya hubungan positif dengan korelasi sedang, yang berarti terdapat 

hubungan koinfeksi Treponema pallidum terhadap hasil pemeriksaan viral load penderita 

Human Immunodeficiency Virus. Hal ini sejalan dengan penelitian Ayu et al. (2024) bahwa 

infeksi sifilis secara signifikan meningkatkan risiko terjadinya infeksi HIV, dengan 

kemungkinan 3,93 kali lipat. Penderita yang terinfeksi sifilis memiliki viral load yang lebih 

tinggi dibandingkan dengan yang tidak terinfeksi. Pada penelitian ini, nilai hasil pemeriksaan 

viral load penderita HIV pada sampel nomer V19 adalah 49.303 copies/mL, sampel nomor 

V35 adalah 80.050 copies/mL, dan sampel nomor V36 adalah 24.291 copies/mL dan 

didapatkan bahwa ketiga sampel tersebut positif Treponema pallidum. Hal ini sejalan dengan 

studi yang dilakukan oleh Alydrus et al. (2023), yang menyatakan bahwa nilai viral load 

yang dapat menyebabkan koinfeksi pada pasien HIV/AIDS bervariasi, tetapi umumnya kadar 

viral load yang tinggi (biasanya lebih dari 1.000 copies/mL) dapat meningkatkan risiko 

terjadinya koinfeksi seperti sifillis. Pada pasien dengan viral load yang tidak terdeteksi 

(biasanya di bawah 50 copies/mL), risiko koinfeksi cenderung lebih rendah sebab sistem 

kekebalan tubuh lebih efektif dalam melawan infeksi. Penelitian lain yang dilakukan oleh Al-

Jobori et al. (2018) mengenai diagnostik molekuler pasien HIV di Provinsi Thi-qar, Irak, 

menunjukkan bahwa sampel HIV dengan nilai Ct tinggi antara 27,25 - 38,11 berkorelasi 

dengan kadar Treponema yang tinggi dalam darah. Penelitian lain yang dilakukan oleh Nela 

et al. (2023) yang melakukan pemeriksaan antibodi Treponema pallidum pada PSK juga 

menunjukkan bahwa dari 30 sampel yang diteliti terdapat 1 sampel (3,3%) diantaranya positif 
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Treponema pallidum dan HIV. Hal ini menunjukkan bahwa masyarakat yang terinfeksi HIV 

juga berisiko tinggi terjangkit sifilis, yang dapat memperburuk kondisi kesehatan mereka.  

Koinfeksi HIV dan Treponema pallidum dapat menjelaskan peningkatan viral load 

melalui beberapa mekanisme. Pertama, adanya inflamasi yang diakibatkan oleh infeksi sifilis 

dapat meningkatkan permeabilitas jaringan dan memfasilitasi replikasi virus HIV. Kedua, 

sistem imun yang tertekan akibat HIV dapat mengurangi kemampuan tubuh untuk melawan 

infeksi sekunder, seperti sifilis, sehingga memperburuk kondisi klinis penderita (Alydrus et 

al., 2023). Menurut Alamsyah et al. (2024) pengendalian viral load melalui terapi 

antiretroviral (ARV) sangat penting untuk mencegah koinfeksi dan meningkatkan kualitas 

hidup pasien HIV/AIDS. Kepatuhan terapi ARV berperan penting dalam menurunkan risiko 

infeksi oportunistik, karena infeksi ini cenderung muncul ketika sistem imun melemah akibat 

peningkatan viral load, peningkatan kepatuhan dapat membantu mengendalikan viral load 

dan mencegah terjadinya infeksi oportunistik pada penderita HIV/AIDS. 

Walaupun hasil viral load HIV negatif atau tidak terdeteksi, pasien HIV belum bisa 

dinyatakan sembuh. Hal ini dikarenakan jumlah virus HIV dalam darah sangat sedikit 

sehingga tidak dapat dideteksi oleh alat uji standar, biasanya di bawah 40 copies/mL, 

tergantung pada laboratorium yang digunakan. Virus HIV tetap ada di dalam tubuh, terutama 

dalam sel-sel tertentu (misalnya, reservoir sel imun) yang tidak terdeteksi oleh tes viral load 

darah. Meskipun viral load tidak terdeteksi, HIV masih bisa bersembunyi di jaringan tubuh 

dan dapat aktif kembali jika pengobatan dihentikan. Ini disebut reservoir virus yang membuat 

HIV tidak pernah benar-benar hilang dari tubuh. Pengobatan Harus Dilanjutkan dengan 

mengonsumsi obat antiretroviral (ARV) secara teratur, jika pengobatan dihentikan, virus bisa 

kembali berkembang dan viral load akan naik kembali menjadi terdeteksi (Astari et al., 

2009). 

Penelitian mengenai insidensi koinfeksi Treponema pallidum terhadap pemeriksaan 

viral load penderita Human Immunodeficiency Virus (HIV) memiliki beberapa keterbatasan 

yang perlu diperhatikan yaitu jumlah sampel yang relatif kecil, sehingga hasil yang didapat 

belum tentu dapat diterapkan pada populasi yang lebih besar. Selain itu, metode 

pengumpulan data yang bersifat observasional tidak memungkinkan peneliti untuk melihat 

hubungan sebab akibat secara langsung, serta keterbatasan akses terhadap data klinis yang 

lengkap dapat memengaruhi akurasi analisis hubungan antara koinfeksi sifilis dengan 

perubahan viral load pada pasien HIV. Faktor lain seperti variasi hasil pemeriksaan 

laboratorium dan kemungkinan kontaminasi sampel juga dapat berdampak pada validitas dan 

reliabilitas temuan penelitian. 

 

KESIMPULAN 

Berlandaskan dengan temuan dari analisis tentang Insidensi Koinfeksi Treponema 

pallidum Terhadap Pemeriksaan Viral Load Penderita Human Immunodeficiency Virus di 

Puskesmas Maospati Kabupaten Magetan, dapat disimpulkan sebagai berikut : 

1. Terdapat 3 (8%) responden yang terinfeksi Treponema pallidum pada penderita 

Human Immunodeficiency Virus di Puskesmas Maospati. 

2. Terdapat korelasi positif yaitu sebesar 8,3 % antara koinfeksi Treponema pallidum 

terhadap hasil pemeriksaan viral load penderita Human Immunodeficiency Virus di 

Puskesmas Maospati. 
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