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ABSTRAK
VITA YULIANA SAFITRI

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN
TUBERKULOSIS PARU DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
GARDUJAYA KABUPATEN CIAMIS TAHUN 2020

Tuberkulosis paru merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh basil
Mycobacterium tuberculosis. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Kejadian Tuberkulosis Paru di Wilayah
Kerja Puskesmas Gardujaya. Jenis penelitian kuantitatif dengan menggunakan
desain penelitian case control. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan
purposive sampling dengan jumlah sampel 105 orang. Analisis bivariat
menggunakan uji statistik chi square. Hasil penelitian menunjukan riwayat kontak
(OR = 24,750 (95% CI = 7,345-83,403) p value 0,000), pendapatan (OR = 4,043
(95% CI = 1,277-12,800) p value 0,024), kebiasaan merokok (p value 0,366), luas
ventilasi (OR = 5,655 (95% CI = 2,176-14,697) p value 0,000), jenis lantai rumah
(p value 0,767), jenis dinding rumah (p value 0,924), dan kepadatan hunian (OR =
4,141 (95% CI = 1,691-10,142) p value 0,003). Dapat disimpulkan variabel yang
berhubungan dengan kejadian Tuberkulosis paru adalah riwayat kontak,
pendapatan, luas ventilasi rumah, dan kepadatan hunian sedangkan variabel yang
tidak berhubungan yaitu kebiasaan merokok, jenis lantai rumah dan jenis dinding
rumah. Puskesmas Gardujaya agar melakukan edukasi bagi masyarakat agar
melapor kepada kader TB ketika ada yang merasakan gejala TB ataupun ketika ada
yang sudah kontak dengan penderita TB, dan mengusahakan agar membuat hunian
yang mempunyai ventilasi dan kepadatan hunian yang memenuhi syarat.

Kata Kunci: Faktor-faktor yang berhubungan, tuberkulosis



FACULTY OF HEALTH SCIENCES
SILIWANGI UNIVERSITY
TASIKMALAYA

EPIDEMIOLOGY SPECIALIZATION
2021

ABSTRACK
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RELATED FACTORS TO THE INCIDENCE OF PULMONARY
TUBERCULOSIS IN THE WORKING AREA OF THE GARDUJAYA
PUBLIC HEALTH CENTER CIAMIS REGENCY IN 2020

Pulmonary tuberculosis is an infectious disease caused by the bacillus
Mycobacterium tuberculosis. The purpose of this study was to determine the factors
associated with the incidence of pulmonary tuberculosis in the Work Area of the
Gardujaya Health Center. This type of quantitative research using case control
reseach design. The sampling technique used purposive sampling with a total
sample of 105 people consisting of 35 cases and 70 controls. Bivariate analysis
using chi square statistical test. The results showed contact history (OR = 24,750
(95% CI = 7,345-83,403) p value 0,000), income (OR = 4,043 (95% CI = 1,277-
12,800) p value 0,024), smoking habits (p value 0,366), ventilation area (OR =
5,655 (95% CI = 2,176-14,697) p value 0,000), type of house floor (p value 0,767),
type of house walls (p value 0,924), residential density (OR = 4,141 (95% CI =
1,691-10,142) p value 0,003). It can be concluded that the variables related to the
incidence of pulmonary tuberculosis are contact history, income, ventilation area,
and occupancy density while the variables that are not related are smoking habits,
type of house floor and type of house wall. Gardujaya Health Center is to educate
the public to report to TB cadres when someone feels TB symptoms or when
someone has contacs with TB sufferers, and strives to make shelters that have
adequate ventilation and occupancy density.

Keyword:Pulmonary tuberculosis, contact history, income, ventilation area,
occupancy density.

Xi



DAFTAR ISI

Halaman

HALAMAN JUDUL ...ooiiiii et I
HALAMAN HAK CIPTA ettt I
HALAMAN PERSETUJUAN ...t i
HALAMAN PENGESAHAN ... ..o iv
HALAMAN PERSEMBAHAN .....ooooiiiieiceiee e Vv
HALAMAN PERNYATAAN ..ottt Vi
DAFTAR RIWAYAT HIDUP ....ooooiiiiietceese e vii
KATA PENGANTAR ..ot viii
ABST RAK e X
ABSTRACK .o Xi
DYl I o Y SRS Xii
DAFTAR TABEL ...ttt e e e e Xiv
DAFTAR GAMBAR ...ttt Xvi
DAFTAR LAMPIRAN ..ottt Xvii
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 1
A Latar Belakang .......c.ooeiveiiiiiiiiiieeee s 1

B. Rumusan Masalah.............ccceiiiiiieieie e 5

C. TUJUAN PENEIITIAN ... 6

D. Ruang Lingkup Penelitian ...........cooooiiiiiiiiiieeee e 7

E. Manfaat PENelitian ..........cccooveiiiieiiee e 8

BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...ttt 9
A TUDEIKUIOSIS ... 9

1. Pengertian TUberkulosSisS .........ccovviiiieiii i 9

2. Epidemiologi TUBerkulosis..........covoiieiiieiie i 9

3. Etiologi TUDErKUIOSIS .......ccvieiieiiecec e 12

4. Patogenesis TUDErkUlOSIS .........cccovviiiiiiiciie e 12

5. Klasifikasi Penyakit TUDErkuloSiS.........ccccovevivereiiinieee e 15

Xii



6. Gejala Penyakit TUDErKUIOSIS..........cccvveieiiiieec e 18

7. Penularan TUDErkKUIOSIS ........coviiiiiiiieie e 20

8. Riwayat Alamiah PenyakKit............ccccovveveiiiiiieeieiie e 22

9. DIiagn0SIS TUDEIKUIOSIS ........coviiieiieieieie e 24

B. Faktor Yang Mempengaruhi Terjadinya Tuberkulosis .............cccccoc..... 26

1. Faktor Agen Penyebab Penyakit (AQent).........ccccovevererirneeneniieienen 26

2. Faktor Pejamu (NOSL) .......ccooiiiiiiieieiee e 27

3. Faktor Lingkungan (environment)..........ccocevererenieieienene e 34

C. Kerangka TEOM ..c..cvevireiriiriieiieieeee ettt bbb 40

BAB 111 METODE PENELITIAN ....coooiiiccee e 41
AL Kerangka KONSEP .....co.veieiiiiiiiiisesieeee e 41

B. HIpotesis PENEIILIAN ........c.cccveiieiiiieciecc e 42

C. Variabel Penelitian dan Definisi Operasional ..............c.ccccoevevveiiennennn. 43

D. Rancangan / Desain Penelitian .............cccccovveiiiiiiicie e 47

E. Populasi dan Sampel Penelitian..............ccccooveveiiciieie i 47

F. InStrumen Penelitian ..........coovoiiieiiieiec s 51

G. Prosedur PENEHLIAN ..........coiiiiiieieierese et 53

H. Pengolahan dan Analisis Data.............cccccoevveieiieieeie e 56

BAB IV HASIL PENELITIAN ...c.oititieee e 60
A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian ...........c.ccocovvviiiininneneiene e 60

B. Hasil Penelitian ..........cccooiiieiiee e 61

BAB V PEMBAHASAN ..ot 76
AL PEMbDANASAN ... 76

BAB VI KESIMPULAN DAN SARAN. ..ottt 96
AL KESIMPUIAN ... 96

B SAIAN .o e 97
DAFTAR PUSTAKA ..ottt sttt 99

xiii



DAFTAR TABEL

Halaman
Tabel 2.1 Klasifikasi Index Masa Tubuh (IMT) dewasa .........cccccevvervrnieennene 33
Tabel 3.1 Definisi Operasional Penelitian ...........c.ccoooviiiiiiincen, 45
Tabel 3.2 Hasil Uji Validitas ...........cccccveviiiiiiieie e 53
Tabel 3.3 Hasil Uji Reliabilitas ...........ccccccooeiieiiiie e 54
Tabel 3.4 COUING ..o 57
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Umur Responden di Puskesmas Gardujaya
Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ..........ccccocveveiiieiieie e 62
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Responden di Puskesmas Gardujaya
Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ...........ccccooiiiiieieiieneeeee 63
Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ............ccceceeiveieereciennnn, 63
Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Pekerjaan Responden di Puskesmas Gardujaya
Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ...........ccocoiiiiiiiiiieeseeee 64
Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Pendapatan Responden di Puskesmas Gardujaya
Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ..........ccccocveveiieieeie e, 64
Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi Riwayat Kontak Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ...........cccceecvviviivennninnnnn. 65
Tabel 4.7 Distribusi Frekuensi Kebiasaan Merokok Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ............cccoeceevveieeieciennen, 65
Tabel 4.8 Distribusi Frekuensi Luas Ventilasi Responden di Puskesmas Gardujaya
Kabupaten Ciamis Tahun 2020 ...........ccocoiiiiiieiiieneeeeeee 66
Tabel 4.9 Distribusi Frekuensi Jenis Lantai Rumah Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 .........c..ccccovvevieiiievineenne. 66

Tabel 4.10 Distribusi Frekuensi Jenis Dinding Rumah Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 .........c.ccccoecveieiivereiinnnn. 67

Tabel 4.11 Distribusi Frekuensi Kepadatan Hunian Responden di Puskesmas
Gardujaya Kabupaten Ciamis Tahun 2020 .........c.ccccoveeviiiiievineenne. 68

Xiv



Tabel 4.12 Distribusi Riwayat Kontak dengan Kejadian Tuberkulosis Paru Tahun

2020 ..t re s 69
Tabel 4.13 Distribusi Pendapatan dengan Kejadian Tuberkulosis Paru Tahun 2020
............................................................................................................ 70
Tabel 4.14 Distribusi Kebiasaan Merokok dengan Kejadian Tuberkulosis Paru
TaANUN 2020 ..o s 71
Tabel 4.15 Distribusi Luas Ventilasi dengan Kejadian Tuberkulosis Paru Tahun
2020 .ttt 71
Tabel 4.16 Distribusi Jenis Lantai Rumah dengan Kejadian Tuberkulosis Paru
TaNUN 2020 ..o s 73
Tabel 4.17 Distribusi Jenis Dinding Rumah dengan Kejadian Tuberkulosis Paru
TaNUN 2020 ..o s 74
Tabel 4.18 Distribusi Kepadatan Hunian dengan Kejadian Tuberkulosis Paru
TaNUN 2020 ..o s 75

XV



DAFTAR GAMBAR

Tabel 2.1 Kerangka Teori Penelitian ...

Tabel 3.1 Kerangka Konsep Penelitian

Halaman

XVi



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1. Surat Pernyataan Persetujuan (Informed Consent)
Lampiran 2. Kuesioner

Lampiran 3. Surat Izin Penelitian Kesbangpol Kabupaten Ciamis
Lampiran 4. Surat Izin Penelitian Dinas Kesehatan Kabupaten Ciamis
Lampiran 5. Surat Izin Penelitian UPTD Puskesmas Gardujaya
Lampiran 6. Validasi Kuesioner

Lampiran 7. Dokumentasi

Lampiran 8. Hasil Pengolahan Data

XVii



