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RINGKASAN 

Latar Belakang: Tuberkulosis Paru saat ini masih menjadi masalah kesehatan yang serius dan sangat 

mudah menular. Indonesia merupakan negara dengan peringkat kasus TB paru baru nomor dua 

terbanyak di dunia. Menurut tim Riset Kesehatan Dasar Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

2018, insidensi TB paru di Indonesia tahun 2018 yaitu 321 per 100.000 penduduk. Dinas Kesehatan 

Kabupaten Tangerang pada akhir tahun 2022 menemukan jumlah kasus TB Paru sebanyak 8.941 

kasus. Terjadi peningkatan sebanyak 60% kasus baru TB paru di Kecamatan Sindang Jaya pada 

periode Mei – Juli 2023 dibandingkan dengan 3 bulan sebelumnya. Akibat luasnya wilayah kerja 

Puskesmas Sindang Jaya, maka harus ditentukan desa yang memiliki masalah utama TB Paru.  

Tujuan: Diketahuinya penyebab dan melakukan intervensi untuk menurunkan kasus baru TB paru. 

Metode: Kegiatan dilakukan dengan pendekatan diagnosis komunitas. Dilakukan analisis situasi 

untuk menentukan masalah. Identifikasi penyebab masalah menggunakan Paradigma Blum. Prioritas 

masalah dengan metode non-scoring technique Delphi. Diagram fishbone untuk menentukan akar 

penyebab masalah. Rencana intervensi dengan log frame goal dan plan of action. Intervensi dilakukan 

melalui penyuluhan mengenai TB Paru, etika batuk dan langkah-langkah mencuci tangan. 

Hasil: Terjadi peningkatan pengetahuan dari hasil penyuluhan serta peningkatan kemampuan 

mempraktekkan etika batuk untuk membantu mengurangi jumlah kasus baru TB paru. Terbukti dari 

> 50% peserta penyuluhan sudah mampu memahami dan mempraktekkan etika batuk dengan baik. 

Kesimpulan: Setelah dilakukan pendekatan dengan diagnosis komunitas, ditemukan penyebab 

masalah dan dilakukan intervensi, sehingga diharapkan kasus baru tuberkulosis di wilayah kerja 

Puskesmas Sindang Jaya akan menurun.  

 

Kata Kunci: Tuberkulosis, Diagnosis Komunitas, Paradigma Blum, Diagram Fishbone 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 
 

1. 1.  Analisis Situasi 

Tuberkulosis adalah penyakit infeksi yang terus mengalami peningkatan di Indonesia. 

Penyakit ini disebabkan oleh infeksi bakteri M. tuberculosis. Indonesia menempati peringkat 

kedua dengan penderita TB terbanyak di dunia pada tahun 2021 dengan peningkatan 17% 

kasus dibandingkan dari tahun 2020. Angka kematian penderita TB naik 60% dari tahun 

2020 dan diperkirakan terjadi kematian pada setiap 55 penderita dari total 100.000 penduduk 

di tahun 2021. Terdapat total 969.000 kasus penderita TB dengan 525.765 (54,3%) kasus 

belum ditemukan dan dilaporkan. (World Health Organization, 2021; 2022; Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia, 2021) Menurut data Riset Kesehatan Dasar tahun 2018, di 

Kabupaten Tangerang, Provinsi Banten dilaporkan kasus TB sebanyak 0,9% dari seluruh 

penduduk di provinsi tersebut. (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018) 

Kecamatan Sindang Jaya adalah salah satu kecamatan yang mengalami peningkatan kasus 

TB paru baru pada bulan sebanyak 46 kasus hanya dalam 3 bulan (Mei-Juli 2023). 

(Puskesmas Sindang Jaya, 2023) 

TB dapat menyerang organ paru dan di luar organ paru, seperti otak dan kelenjar getah 

bening. TB dapat menyebabkan penurunan daya tahan tubuh dan produktivitas penderitanya 

hingga berakibat kematian. Oleh karena itu perlu dilakukan pencegahan terkait peningkatan 

kasus TB paru baru. Pencegahan dapat dilakukan bila masyarakat memiliki pengetahuan 

yang cukup terkait apa itu TB paru, apa saja tanda dan gejalanya, apa faktor risiko yang 

menyebabkan seseorang terkena TB paru, pengobatan yang diberikan, komplikasi yang 

dapat terjadi dan yang terutama adalah cara pencegahannya. Masyarakat juga perlu 

mengetahui tentang etika batuk, cara menggunakan masker serta cara mencuci tangan yang 

baik dan benar (Alisjahbana, B., Hadisoemarto, P., & Lestari, B. W., 2020; Amin, Z., & 

Bahar, A., 2010; Centers for Disease Control and Prevention, 2016). 

Bahaya lain bagi penderita yang belum menuntaskan pengobatannya adalah dapat 

menularkan kepada masyarakat lain yang belum terdeteksi TB paru. Bahaya berikutnya 

adalah bakteri M. tuberculosis ini dapat mengalami resistensi atau kebal terhadap pengobatan 

yang telah diberikan. (Luies, L., & Preez, I. du., 2020) Maka penting untuk dilakukan 

penyuluhan terkait TB paru untuk masyarakat Kecamatan Sindang Jaya. 

 

1. 2.  Permasalahan Mitra dan Tujuan Kegiatan PKM atau PKM sebelumnya 

Puskesmas Sindang Jaya adalah salah satu puskesmas yang berada di Kecamatan Sindang 

Jaya, Kabupaten Tangerang, Provinsi Banten. Puskesmas ini dipilih karena berada pada 

wilayah kerja Kecamatan Sindang Jaya yang memiliki peningkatan kasus selama bulan Mei-

Juli di tahun 2023. Tujuan diadakannya PKM di wilayah kerja tersebut adalah untuk 

menurunkan angka kasus baru TB paru dengan memberikan penyuluhan pada masyarakat di 

Kecamatan Sindang Jaya. 
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1. 3.  Uraian Hasil Penelitian dan PKM Terkait 

Harapan dari kegiatan ini adalah terjadinya peningkatan pengetahuan masyarakat yang 

disertai dengan penurunan jumlah kasus baru TB paru di Wilayah Kerja Puskesmas Sindang 

Jaya. 

1. 4.  Uraian Keterkaian Topik dengan Peta Jalan PKM yang ada di Rencana Induk 

Penelitian dan PKM Untar 

Kegiatan ini sejaan dengan Rencana Induk Penelitian dan PKM Untar bidang kesehatan, 

dimana pencegahan TB paru ini penting pada kelompok yang rentan salah satunya adalah 

kelompok usia lanjut.  
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BAB 2 

SOLUSI PERMASALAHAN DAN LUARAN 

 

2. 1. Solusi Permasalahan 

Kasus TB paru merupakan masalah global yang masih perlu perhatian. TB paru dapat 

mengakibatkan berbagai komplikasi hingga kematian. Pengabdian masyarakat ini dilakukan 

dengan memberikan penyuluhan berupa informasi kepada masyarakat mengenai apa itu TB 

paru dan cara pencegahannya seperti etika batuk, penggunaan masker serta cuci tangan yang 

baik dan benar. Penyuluhan merupakan upaya yang paling efektif dan efisien untuk 

menurunkan angka kejadian TB paru baru. Masyarakat sangat membutuhkan pencerdasan 

terhadap hal-hal yang dapat dilakukan untuk mencegah tertular TB paru dan bila sudah 

tertular apa saja yang dapat mereka lakukan segera. (Alisjahbana, B., Hadisoemarto, P., & 

Lestari, B. W., 2020) 

2. 2. Luaran Kegiatan 

Rencana luaran kegiatan dalam kegiatan ini terdiri dari Luaran wajib berupa prosiding dalam 

temu ilmiah dan Hak Kekayaan Intelektual (HKI). Seluruh data dari pengabdian masyarakat 

ini akan diintegrasikan untuk publikasi penelitian. 

No. Jenis Luaran Keterangan 

Luaran Wajib 

1 Publikasi ilmiah pada jurnal ber ISSN atau - 

2 Prosiding dalam temu ilmiah Draft manuscript 

Luaran Tambahan (wajib ada) 

1 Hak Kekayaan Intelektual (HKI) atau HKI Poster 

2 Teknologi Tepat Guna (TTG) atau - 

3 Model/Purwarupa (Prototip)/Karya Desain/Seni atau - 

4 Buku ber ISBN atau - 

5 Produk              Terstandarisasi - 
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BAB 3 

METODE PELAKSANAAN 

 

3. 1.  Bentuk/Jenis Metode Pelaksanaan  

Pelaksanaan pengabdian masyarakat ini dilakukan dengan berupa penyuluhan dengan media 

poster dan leaflet yang membahas mengenai: 

1.  Apa itu TB paru 

2.  Tanda dan gejala TB paru 

3.  Faktor risiko TB paru 

4.  Pengobatan TB paru 

5.  Apa itu Pengawas Menelan Obat (PMO) 

6.  Pencegahan TB paru 

Kegiatan ini diawali dengan menganalisis desa mana dengan jumlah kasus tertinggi, 

kemudian dilakukan persiapan kegiatan dengan mengadakan survei lapangan ke balai desa 

serta mengurus perizinan. Setelah itu memeriksa kecukupan dan kesiapan alat yang 

dibutuhkan.  

3. 2.  Langkah-langkah/Tahapan pelaksanaan 

Kegiatan diawali dengan mengumpulkan masyarakat, pemuka masyarakat dan tetua 

lingkungan untuk dilakukan penyuluhan tentang TB paru dan cara pencegahannya. 

Selanjutnya dilakukan pretest dan post test untuk mengetahui tingkat pengetahuan 

masyarakat mengenai TB paru sebelum dan setelah dilakukan penyuluhan. Kegiatan 

berikutnya adalah memotivasi masyarakat untuk mempraktekkan ulang cara-cara mencegah 

infeksi TB paru yang telah dijelaskan. Informasi yang didapatkan dari kegiatan ini dapat 

menjadi dasar informasi untuk penyusunan kegiatan-kegiatan lanjutan. Sambil kegiatan 

berjalan tetap dilakukan pemantauan untuk memastikan semuanya sesuai rencana, data yang 

terkumpul dianalisis secara statistik lalu dianalisis. Akhir kegiatan dilakukan evaluasi untuk 

menilai apa yang kurang dan apa yang sudah sesuai. (Supariasa IDN, 2002; Abdeyaz, 2013; 

Notoatmodjo, 2010) 

3. 3.  Partisipasi mitra dalam kegiatan PKM 

Mitra dalam kegiatan PKM ini berperan dalam memfasilitasi terlaksananya pengabdian 

masyarakat ini berupa memperkenalkan pemuka masyarakat dan lokasi tempat diadakannya 

penyuluhan. 

 

3.4.   Uraian Kepakaran dan Tugas Masing-masing Anggota Tim. 

Pengusul kegiatan PKM adalah dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara, dr. 

Ernawati, S.E., M.S., Sp. KKLP dari bagian Ilmu Kesehatan Masyarakat yang membantu 

mengarahkan persiapan topik penyuluhan yang dapat dipraktikkan saat turun ke lapangan, 

dibantu oleh 3 (tiga) orang mahasiswa Fakultas Kedokteran: Evelin Maharani Widjaja 

(406212026), Amirah Dea Putri Zahirah (406212030), Desi Natalia (406212137). 
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Ketua bertugas: 

1. Mencari Mitra yang bersedia untuk menerima kami dalam melakukan pengabdian kepada 

masyarakat. 

2. Melakukan survei kepada Mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka hadapi, 

terkait dengan bidang kami. 

3. Mencari solusi untuk mengatasi permasalahan Mitra. 

4. Berkomunikasi dengan mitra untuk kelancaran kegiatan pengabdian kepada masyarakat. 

5. Menmbuat pembuatan proposal yang ditujukan ke LPPM. 

6. Menyerahkan proposal ke LPPM. 

7. Membuat/mengoodinir pembuatan materi yang akan diberikan kepada Mitra. 

8. Melakukan persiapan awal pembekalan kepada Mitra. 

9. Mengoordinir pembelian perlengkapan yang akan digunakan di lokasi Mitra maupun yang akan 

digunakan dalam pelaporan kegiatan pengabdian kepada masyarakat. 

10. Mengoordinir persiapan akhir pembekalan kepada Mitra. 

11. Mengoordinir pelaksanaan kegiatan pembekalan di Mitra sesuai dengan jadwal kegiatan. 

12. Membuat laporan kemajuan untuk monitoring dan evaluasi. 

13. Menyerahkan laporan kemajuan ke LPPM sekaligus hadir saat pelaksanaan monitoring dan 

evaluasi.  

14. Membuat laporan akhir, dan laporan pertanggungjawaban keuangan. 

15. Menyerahkan laporan akhir untuk ditandatangani oleh Dekan Fakultas Kedokteran Universitas 

Tarumanagara. 

16. Menyerahkan laporan akhir, laporan pertanggungjawaban keuangan, modul, logbook, maupun 

CD yang berisi laporan kegiatan dan laporan pertanggungjawaban keuangan ke LPPM. 

17. Mengoordinir pembuatan paper, yang akan diseminarkan di Senapenmas ataupun forum lainnya, 

dan poster untuk Research Week. 

Tugas Mahasiswa: 

1. Membantu persiapan pelaksanaan PKM berupa pembuatan formulir absensi. 

2. Membantu menyebarkan absensi pada hari pelaksanaan PKM. 

3. Membantu mengompilasi absensi kehadiran peserta setelah kegiatan PKM. 
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BAB 4 

HASIL 

 

Hasil Kegiatan 

Kegiatan penyuluhan mengenai penyakit TB Paru dilaksanakan di Paud Al-Ghifari Sindang Jaya pada 

hari Sabtu, 26 Agustus 2023. Kegiatan penyuluhan diawali dengan persiapan sarana penyuluhan lalu 

dilanjutkan dengan pengumpulan dan menghitung jumlah peserta kegiatan penyuluhan. Selanjutnya, 

salam pembuka serta perkenalan diri. Kemudian dilakukan pembagian dan pengisian pre-test 

menganai TB Paru. Pelaksanaan pre-test bertujuan untuk mengetahui bagaimana pengetahuan peserta 

penyuluhan mengenai TB Paru sebelum diberikan penyuluhan. Setelah pelaksanaan dan 

pengumpulan pre-test, acara dilanjutkan dengan pemberian materi tentang TB Paru yang berupa 

definisi, penyebab, tanda dan gejala, faktor risiko, pemeriksaan penunjang, terapi, cara pencegahan, 

dan PMO (Pengawas Menelan Obat) melalui poster dan leaflet. (Luies, L., & Preez, I. du., 2020). 

Setelah menyampaikan materi penyuluhan selesai, dibuka sesi tanya jawab untuk mengetahui apakah 

ada materi yang masih ingin ditanyakan dan menilai seberapa jauh peserta peserta penyuluhan 

mengerti dan memahami materi yang telah disampaikan. Pembagian serta pengisian post-test untuk 

mengetahui sejauh mana peningkatan pengetahuan peserta penyuluhan setelah diberikan penyuluhan. 

Acara dilanjutkan dengan pembagian hadiah kepada peserta yang berhasil meraih nilai tertinggi pada 

pre-test dan post-test. Kegiatan ini bertujuan untuk mengedukasi masyarakat di wilayah kerja 

Puskesmas Sindang Jaya dan diharapkan peserta penyuluhan dapat menyebarluaskan materi 

penyuluhan sebagai salah satu upaya untuk menurunkan kasus TB Paru di Desa Sindang Jaya. Acara 

ditutup dengan sesi foto, pembagian souvenir kepada seluruh peserta yang mengikuti penyuluhan dari 

awal hingga akhir serta mengisi pre-test dan post-test. 

Kegiatan penyuluhan diikuti oleh 22 orang yang melakukan senam pagi di lapangan rumah 

Ibu Lurah Sindang Jaya. Mayoritas peserta adalah ibu rumah tangga dan pendidikan terakhir adalah 

Sekolah Menengah Pertama (SMP). Indikator penilaian adalah nilai post-test mencapai ≥ 70 pada ≥ 

80% peserta penyuluhan. Nilai pre-test terendah 12,5 dan tertinggi 100. Peserta yang mendapat nilai 

pre-test <70 sebanyak 11 orang (50%) dan yang mendapat nilai ≥ 70 sebanyak 11 orang (50%). Nilai 

post-test terendah 37,5 dan nilai tertinggi 100. Peserta yang mendapat nilai post-test <70 sebanyak 2 

orang (9%) dan yang mendapat nilai post-test ≥ 70 sebanyak 20 orang (91%). Intervensi yang 

dilakukan dinyatakan berhasil karena sebanyak 91% peserta mendapatkan nilai post-test ≥ 70.  

Kendala yang dihadapi pada pelaksanaan intervensi 1 adalah penyuluhan tertunda 15 menit karena 

peserta penyuluhan diberikan waktu istirahat selama 15 menit setelah kegiatan senam pagi, 

konsentrasi peserta penyuluhan tidak sepenuhnya terpaku dalam kegiatan penyuluhan beberapa 

peserta penyuluhan membawa anak, dokter muda tidak menggunakan microphone dikarenakan 

microphone di PAUD Al-Ghifari tidak dapat menyala dikarenakan baterai habis sehingga dokter 

muda harus berbicara dengan volume lebih besar untuk dapat menjangkau para peserta penyuluhan. 
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Foto Hasil Kegiatan 

 

Gambar 1. Foto Penyuluhan mengenai TB Paru 

  

 

Gambar 2. Foto peserta penyuluhan yang mengisi pre-test dan post-test TB Paru. 
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Gambar 3. Foto Poster dan Leaflet. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Kesimpulan 

Hasil intervensi yang dilakukan sebagai alternatif pemecahan masalah untuk menurunkan jumlah 

kasus TB paru di wilayah kerja Puskesmas Sindang Jaya dari 22 orang peserta ada 20 orang peserta 

(91%) mendapatkan nilai post-test ≥ 70 dan semua peserta (100%) dapat mempratikkan etika batuk 

yang baik dan benar. 

 

Saran 

Diharapkan bahwa petugas kesehatan di Puskesmas Sindang Jaya dapat melanjutkan kegiatan ini pada 

kelompok komunitas lainnya, sehingga penurunan kasus baru TB paru dapat tercapai 
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2010-2012 PDK3MI Wil DKI Jakarta Bendahara 

2010-sekarang PDK3MI Wil DKI Jakarta Anggota 

2015 JEN Anggota 

2016-2020 PDKI pusat Pengurus 

2020-sekarang PDKI Jakarta Wakil Ketua 

2017 – sekarang KIKKI Anggota 

2019 - sekarang KBMBI Ketua sie organisasi 

  

 

PENGABDIAN MASYARAKAT 

PosBindu Rosella RW 04 Kembangan 

Selatan 

Rosell RW 04 Kembangan 

Selatan 

23 Juli 2022 

PosBindu Rosella RW 04 Kembangan 

Selatan 

Rosell RW 04 Kembangan 

Selatan 

27 Agustus 2022 

PosBindu Rosella RW 04 Kembangan 

Selatan 

Rosell RW 04 Kembangan 

Selatan 

22 Oktober 2022 
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Pelayanan Vaksinasi Dalam Rangka 

Pencegahan Covid-19 Di Sentra Vaksinasi 

Untar Kampus 2, Jakarta Barat 

Untar Kampus 2 Mei-September 

2021 

Mencegah Penularan Tb Paru Di Masa 

Pandemi Covid-19 

Puskesmas Legok Oktober 2021 

Pemeriksaan daya ingat visual via Zoom buat 

lansia 

Via Zoom 28 Mei 2022 

Pemeriksaan daya ingat visual buat lansia di 

RPTRA Tomang 

RPTRA Tomang 14 Juli 2022 
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PENYULUHAN SEBAGAI UPAYA MENURUNKAN KASUS 
TUBERKULOSIS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS SINDANG JAYA  
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Kepaniteraan Ilmu Kesehatan Masyarakat Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara1,2,3,4 
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ABSTRAK 
Tuberkulosis paru saat ini masih menjadi masalah kesehatan yang serius dan sangat mudah menular. 
Indonesia merupakan negara dengan peringkat kasus TB paru baru nomor dua terbanyak di dunia. 
Menurut tim Riset Kesehatan Dasar Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 2018, insidensi TB 
paru di Indonesia tahun 2018 yaitu 321 per 100.000 penduduk. Dinas Kesehatan Kabupaten Tangerang 
pada akhir tahun 2022 menemukan jumlah kasus TB Paru sebanyak 8.941 kasus. Terjadi peningkatan 
sebanyak 60% kasus baru TB paru di Kecamatan Sindang Jaya pada periode Mei – Juli 2023 
dibandingkan dengan 3 bulan sebelumnya. Akibat luasnya wilayah kerja Puskesmas Sindang Jaya, 
maka harus ditentukan desa yang memiliki masalah utama TB Paru. Diketahuinya penyebab dan 
melakukan intervensi untuk menurunkan kasus baru TB paru. Kegiatan dilakukan dengan pendekatan 
diagnosis komunitas. Dilakukan analisis situasi untuk menentukan masalah. Identifikasi penyebab 
masalah menggunakan Paradigma Blum. Prioritas masalah dengan metode non-scoring technique 
Delphi. Diagram fishbone untuk menentukan akar penyebab masalah. Rencana intervensi dengan log 
frame goal dan plan of action. Intervensi dilakukan melalui penyuluhan mengenai TB Paru, etika batuk 
dan langkah-langkah mencuci tanganTerjadi peningkatan pengetahuan dari hasil penyuluhan serta 
peningkatan kemampuan mempraktekkan etika batuk untuk membantu mengurangi jumlah kasus baru 
TB paru. Terbukti dari 50% peserta penyuluhan sudah mampu memahami dan mempraktekkan etika 
batuk dengan baik. Setelah dilakukan pendekatan dengan diagnosis komunitas, ditemukan penyebab 
masalah dan dilakukan intervensi, sehingga diharapkan kasus baru tuberkulosis di wilayah kerja 
Puskesmas Sindang Jaya akan menurun.  
  
Kata kunci : diagram fishbone, diagnosis komunitas, paradigma blum, tuberkulosis 
 
ABSTRACT 
Pulmonary Tuberculosis is currently still a serious health problem and is very easily transmitted. 
Indonesia is the country with the second highest number of new pulmonary TB cases in the world. 
According to the 2018 Basic Health Research Team of the Ministry of Health of the Republic of 
Indonesia, the incidence of pulmonary TB in Indonesia in 2018 was 321 per 100,000 population. The 
Tangerang District Health Service at the end of 2022 found the number of pulmonary TB cases was 
8,941 cases. There was an increase of 60% in new cases of pulmonary TB in Sindang Jaya District in 
the period May – July 2023 compared to the previous 3 months. Due to the large working area of the 
Sindang Jaya Health Center, it was necessary to determine which villages had the main problem of 
pulmonary TB. Know the causes and carry out interventions to reduce new cases of pulmonary TB. 
Activities are carried out with a community diagnosis approach. A situation analysis is carried out to 
determine the problem. Identify the cause of the problem using the Blum Paradigm. Prioritization of 
problems using the Delphi non-scoring technique. Fishbone diagram to determine the root cause of the 
problem. Intervention plan with log frame goals and plan of action. Intervention is carried out through 
education regarding pulmonary TB, cough etiquette and hand washing steps. There has been an 
increase in knowledge from the results of counseling as well as an increase in the ability to practice 
cough etiquette to help reduce the number of new cases of pulmonary TB. It was proven that 50% of 
the counseling participants were able to understand and practice cough etiquette well. After taking a 
community diagnosis approach, the cause of the problem was found and intervention was carried out, 
so it is hoped that new cases of tuberculosis in the Sindang Jaya Health Center working area will 
decrease. 
 
Keywords : blum paradigm, community diagnosis, fishbone diagram,tuberculosis
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PENDAHULUAN 
 

Tuberkulosis adalah suatu penyakit kronik menular yang disebabkan oleh bakteri 
Mycobacterium tuberculosis. Bakteri ini berbentuk batang dan bersifat tahan asam sehingga 
sering dikenal sebagai basil tahan asam. Tuberkulosis biasanya menular dari manusia ke 
manusia lain lewat udara melalui percik renik atau droplet nucleus (<5 microns) yang keluar 
ketika seseorang yang terinfeksi TB paru atau TB laring batuk, bersin atau bicara. Manifestasi 
klinis yang dapat dijumpai pada pasien TB yaitu batuk selama dua minggu atau lebih, batuk 
berdahak dengan atau tanpa bercampur darah, dapat juga disertai nyeri dada, dan sesak 
nafas.(Perhimpunan Dokter Paru Indonesia, 2021) Tuberkulosis paru (TB paru) menempati 
urutan ke-13 dan merupakan agen infeksius utama penyebab kematian tersering di dunia pada 
tahun 2021. Diperkirakan sekitar 10,6 juta orang di dunia terinfeksi M. Tuberculosis pada 
tahun 2021. Setiap tahun, sekitar 10 juta orang menderita penyakit TB paru dan 1,6 juta orang 
meninggal karenanya. Jumlah kasus TB baru terbesar pada tahun 2021 terjadi di Asia Tenggara 
(45%).  (World Health Organization, 2023; Centres for Disease Control and Prevention, 2022)  

Indonesia merupakan negara dengan peringkat kasus TB baru nomor dua terbanyak di 
dunia. Menurut tim Riset Kesehatan Dasar Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 2018, 
insidensi TB paru di Indonesia tahun 2018 yaitu 321 per 100.000 penduduk. (Kementerian 
Kesehatan Republik Indonesia, 2018) Dinas Kesehatan Kabupaten Tangerang pada akhir tahun 
2022 menemukan jumlah kasus TB Paru sebanyak 8.941 kasus. Terjadi peningkatan sebanyak 
60% kasus baru TB paru di Kecamatan Sindang Jaya ditemukan pada periode Mei – Juli 2023, 
angka ini meningkat jika dibandingkan dengan periode tiga bulan sebelumnya yaitu Februari 
– April 2023. (Puskesmas Sindang Jaya, 2022) Peningkatan kasus baru TB paru di atas 
membutuhkan kegiatan diagnosis komunitas untuk melakukan identifikasi penyebab dan 
mencarikan alternatif jalan keluar sehingga dapat terjadi penurunan kasus baru TB paru. 

 
METODE 
 

Identifikasi masalah menggunakan paradigma blum kemudian dilakukan penentuan 
prioritas masalah menggunakan non scoring Delphi dengan berdiskusi dengan kepala 
puskesmas, dokter, perawat dan petugas promosi Kesehatan di Puskesmas Sindang Jaya. Dari 
hasil diskusi, diantara ketiga aspek pada Paradigma Blum dipilih faktor lifestyle sebagai 
prioritas masalah. Faktor lifestyle dipilih menjadi permasalahan karena masih kurangnya 
pengetahuan, sikap, dan perilaku masyarakat terhadap penyakit TB Paru. Intervensi pada aspek 
lifestyle diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai Tuberkulosis. 
(Herquanto AWR, 2014; Blum HL, 1981; Ghiffary R, Adharani Y, 2020; Symond D, 2013) 
Jangka panjang yang diharapkan adalah terjadinya penurunan kasus TB Paru di wilayah kerja 
Puskesmas Sindang Jaya. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

Kegiatan penyuluhan mengenai penyakit TB Paru dilaksanakan di Paud Al-Ghifari 
Sindang Jaya pada hari Sabtu, 26 Agustus 2023. Kegiatan penyuluhan diawali dengan 
persiapan sarana penyuluhan lalu dilanjutkan dengan pengumpulan dan menghitung jumlah 
peserta kegiatan penyuluhan. Selanjutnya, salam pembuka serta perkenalan diri. Kemudian 
dilakukan pembagian dan pengisian pre-test menganai TB Paru. Pelaksanaan pre-test bertujuan 
untuk mengetahui bagaimana pengetahuan peserta penyuluhan mengenai TB Paru sebelum 
diberikan penyuluhan. Setelah pelaksanaan dan pengumpulan pre-test, acara dilanjutkan 
dengan pemberian materi tentang TB Paru yang berupa definisi, penyebab, tanda dan gejala, 
factor risiko, pemeriksaan penunjang, terapi, cara pencegahan, dan PMO (Pengawas Menelan 
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Obat) melalui poster dan leaflet. Setelah menyampaikan materi penyuluhan selesai, dibuka sesi 
tanya jawab untuk mengetahui apakah ada materi yang masih ingin ditanyakan dan menilai 
seberapa jauh peserta peserta penyuluhan mengerti dan memahami materi yang telah 
disampaikan. Pembagian serta pengisian post-test untuk mengetahui sejauh mana peningkatan 
pengetahuan peserta penyuluhan setelah diberikan penyuluhan. Acara dilanjutkan dengan 
pembagian hadiah kepada peserta yang berhasil meraih nilai tertinggi pada pre-test dan post-
test. Kegiatan ini bertujuan untuk mengedukasi masyarakat di wilayah kerja Puskesmas 
Sindang Jaya dan diharapkan peserta penyuluhan dapat menyebarluaskan materi penyuluhan 
sebagai salah satu upaya untuk menurunkan kasus TB Paru di Desa Sindang Jaya. Acara ditutup 
dengan sesi foto, pembagian souvenir kepada seluruh peserta yang mengikuti penyuluhan dari 
awal hingga akhir serta mengisi pre-test dan post-test. 

Kegiatan penyuluhan diikuti oleh 22 orang yang melakukan senam pagi di lapangan rumah 
Ibu Lurah Sindang Jaya. Mayoritas peserta adalah ibu rumah tangga dan pendidikan terakhir 
adalah Sekolah Menengah Pertama (SMP). Indikator penilaian adalah nilai post-test mencapai 
≥ 70 pada ≥ 80% peserta penyuluhan. Nilai pre-test terendah 12,5 dan tertinggi 100. Peserta 
yang mendapat nilai pre-test <70 sebanyak 11 orang (50%) dan yang mendapat nilai ≥ 70 
sebanyak 11 orang (50%). Nilai post-test terendah 37,5 dan nilai tertinggi 100. Peserta yang 
mendapat nilai post-test <70 sebanyak 2 orang (9%) dan yang mendapat nilai post-test ≥ 70 
sebanyak 20 orang (91%). Intervensi yang dilakukan dinyatakan berhasil karena sebanyak 91% 
peserta mendapatkan nilai post-test ≥ 70.  

Kendala yang dihadapi pada pelaksanaan intervensi 1 adalah penyuluhan tertunda 15 menit 
karena peserta penyuluhan diberikan waktu istirahat selama 15 menit setelah kegiatan senam 
pagi, konsentrasi peserta penyuluhan tidak sepenuhnya terpaku dalam kegiatan penyuluhan 
beberapa peserta penyuluhan membawa anak, dokter muda tidak menggunakan microphone 
dikarenakan microphone di PAUD Al-Ghifari tidak dapat menyala dikarenakan baterai habis 
sehingga dokter muda harus berbicara dengan volume lebih besar untuk dapat menjangkau para 
peserta penyuluhan. 

Hasil dari 22 responden dianalisa dengan metode Paired T-test. Berdasarkan pengolahan 
data didapatkan adanya perbedaan rata-rata yang signifikan (P<0.001) antara nilai pre-test dan 
post-test dengan nilai mean difference sebesar 17,59 (SD 22.42). 
 
Tabel 1.  Karakteristik Responden 

Variabel Proporsi 
n=22 (%) Mean Range 

Latar belakang peserta    
Usia - 42 30 – 60 tahun 
Jenis Kelamin    
Laki-laki 0   
Perempuan 22   
Pengetahuan    
Pre-test  64,80%  
 70% 11 (50%)   
 70% 11 (50%)   
Post-test  82,38%  
 70% 2 (9%)   
 70% 20 (91%)   

 
Tabel 2. Hasil Analisis Data Bivariat 

 Pre-test (mean, 
standar deviasi) 

Post-test (mean, 
standar deviasi) P-value Mean difference 

Nilai Skor 64,80 (22,09) 82,38 (14,96) 0,001 17,59 
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Gambar 1. Foto Penyuluhan mengenai TB Paru 
 

 
Gambar 2. Foto Peserta Penyuluhan yang Mengisi Pre-Test Dan Post-Test TB Paru 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 3. Foto Peserta yang Meraih Nilai Tertinggi pada Pre-Test dan Post-Test 
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Gambar 4. Foto Pembagian Leaflet, Pemasangan Poster TB Paru, dan Penyerahan Poster Kepada Kepala Puskesmas 

Sindang Jaya 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 5. Poster Mengenai TB Paru 
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Gambar 6. Leaflet Mengenai Penyakit TB Paru 
 
 
KESIMPULAN 
 

Dari kegiatan yang telah dilakukan, didapatkan peningkatan pengetahuan peserta 
penyuluhan di Desa Sindang Jaya setelah dilakukan penyuluhan dengan indikator target nilai 
post-test peserta mencapai ≥ 70 pada ≥ 80% jumlah keseluruhan peserta. Sebelum intervensi 
terdapat 11 peserta (50%) mendapat nilai pre-test ≥ 70 dan setelah diberi penyuluhan mengenai 
penyakit TB Paru, terdapat 20 peserta (91%) mendapat nilai post-test ≥ 70. 
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APA YANG HARUS DILAKUKAN
JIKA POSITIF TBC ?

Pengobatan selama 6 -8 bulan dan
harus sampai tuntas
Obat diberikan dalam bentuk paduan
Obat AntiTuberkulosis (OAT)
Ditelan teratur dan diawasi oleh
Pengawas Menelan Obat (PMO) 

Prinsip pengobatan :
1.

2.

3.

Evelin Maharani W. - Amirah Dea Putri Z. - Desi Natalia - dr. Ernawati 

KePO

Batuk selama dua minggu atau
lebih
Batuk berdahak kadang
bercampur darah
Nafsu makan turun
Berkeringat di malam hari tanpa
ada aktifitas sebelumnya 

Tanda dan Gejalanya
Merupakan negara dengan
peringkat kasus TB baru
nomor tiga terbanyak di
dunia (Kementerian
Kesehatan Republik
Indonesia, 2021). Penyakit
TB paru di Indonesia tahun
2018 yaitu sebanyak 321
dari 100.000 penduduk
(Kementerian Kesehatan
RepublikIndonesia, 2018).

Di Indonesia . . . 

Beberapa masyarakat seringkali
berstigma bahwa batuk berdarah
merupakan sebuah kutukan dan

santet.
Oleh sebab itu, banyak orang yang

takut dan malu untuk berobat. 

STOP STIGMA 

Orang yang memiliki sistem
kekebalan tubuh yang lemah
Orang yang kontak dekat
dengan penderita TB.
Anak - anak
Lansia 

FAKTOR RISIKO 

APA ITU TBC ?

Tuberkulosis adalah suatu
penyakit kronik menular yang
disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis.
Bakteri ini seringkali
menyerang paru - paru.
Penyakit ini bukan sebuah
kutukan ataupun santet. 

KAPAN SESEORANG
DIKATAKAN
TERKENA TBC ?

Lakukan pemeriksaan ke
dokter / fasilitas pelayanan
kesehatan (Puskesmas dan
Rumah Sakit terdekat) 
Pemeriksaan penunjang lain
sesuai anjuran dokter (foto
dada / pemeriksaan dahak)

1.

2.

Seseorang yang dikenal dan dipercaya pasien yang
tinggal dekat dengan pasien, bersedia membantu

secara sukarela

Pengawas Menelan Obat (PMO) 

Kenali Periksakan Obati

Kenali ! 

Periksakan !

Obati !

Mengawasi pasien menelan obat secara teratur  hingga pengobatan
selesai atau tuntas 
Memberi dorongan agar pasien mau berobat teratur 
Mengingatkan pasien untuk memeriksakan ulang dahaknya
Menginfokan kepada anggota keluarga lainnya yang dicurigai TBC
untuk memeriksakan diri ke fasilitas pelayanan kesehatan

1.

2.
3.
4.

Tugas - Tugas PMO

ETIKA BATUK
Menggunakan masker
Menutup mulut dan hidung dengan
lengan atas bagian dalam
Tutup mulut dan hidung menggunakan
tisu dan dibuang di tempat sampah
Mencuci tangan menggunakan sabun dan
air mengalir 

Sumber :
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. (2021). Pedoman Pelayanan Nasional Kedokteran Tatalaksana Tuberkulosis. Kemenkes RI. 


