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ABSTRAK

TB Paru merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh bakteri Mycobacterium

tuberculosis dan masih menjadi masalah kesehatan serius di Indonesia. Di wilayah kerja
Puskesmas Tuban tahun 2026 terdapat 59 penderita TB Paru. Permasalahan kesehatan ini masih
dipengaruhi oleh kurangnya pengetahuan tentang pencegahan penularan sehingga masih
ditemukan perilaku yang tidak sehat. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui gambaran
pengetahuan dan perilaku penderita TB Paru tentang pencegahan penularan TB Paru. Desain
penelitian menggunakan metode deskriptif untuk mendeskripsikan pengetahuan dan perilaku
penderita TB Paru tentang pencegahan penularan TB Paru. Populasi penelitian adalah seluruh
penderita TB Paru di wilayah kerja Puskesmas Tuban sebanyak 59 orang. Namun, 1 orang
meninggal dunia sehingga jumlah responden yang yang diteliti sebanyak 58 orang. Teknik
sampling menggunakan total sampling dengan jumlah sampel 58 responden. Instrumen
penelitian menggunakan kuesioner. Data dianalisis menggunakan analisis univariat. Hasil
penelitian menunjukkan sebagian besar (74,1%) penderita TB Paru berusia 20-59 tahun,
sebagian besar (55,2%) berjenis kelamin perempuan, setengahnya (50,0%) berpendidikan
dasar, dan sebagian besar (63,8%) bekerja. Sebagian besar (74,1%) penderita TB Paru memiliki
pengetahuan baik tentang pencegahan penularan TB Paru. Namun, hampir setengahnya
(41,4%) memiliki perilaku kurang dalam pencegahan penularan TB Paru.
Penderita TB Paru di wilayah kerja Puskesmas Tuban memiliki pengetahuan yang baik tentang
pencegahan penularan TB Paru, tetapi perilaku pencegahan penularannya masih kurang. Oleh
karena itu, masih diperlukan edukasi dan pendampingan berkelanjutan agar penderita mampu
menerapkan perilaku pencegahan dengan baik..

Kata kunci: Pengetahuan Dan Perilaku, Penderita TB Paru, Pencegahan Penularan

ABSTRACT

Pulmonary TB is an infectious disease caused by the bacterium Mycobacterium
tuberculosis and remains a serious health problem in Indonesia. In 2026, there were 59 cases
of pulmonary TB in the Tuban Community Health Center working area. This health problem is
still influenced by a lack of knowledge about transmission prevention, resulting in unhealthy
behaviors. The purpose of this study was to determine the knowledge and behavior of
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pulmonary TB patients regarding the prevention of pulmonary TB transmission. The research
design used a descriptive method to describe the knowledge and behavior of pulmonary TB
patients regarding the prevention of pulmonary TB transmission. The study population was all
pulmonary TB patients in the Tuban Community Health Center working area, totaling 59
people. However, one person died, resulting in a total of 58 respondents. The sampling
technique used total sampling with a sample size of 58 respondents. The research instrument
used a questionnaire. Data were analyzed using univariate analysis. The results of the study
showed that almost half (31.0%) of pulmonary TB patients were aged 46—55 years, most
(55.2%) were female, half (50.0%) had primary education, and most (63.8%) were employed.
Most (74.1%) of pulmonary TB patients had good knowledge about preventing pulmonary TB
transmission. However, almost half (41.4%) had poor behavior in preventing pulmonary TB
transmission. Pulmonary TB patients in the Tuban Community Health Center (Puskesmas) area
have good knowledge about preventing TB transmission, but their practice of preventing
transmission remains inadequate. Therefore, ongoing education and support are needed to
ensure patients are able to implement effective preventive behaviors.

Keywords: Knowledge and Behavior, Pulmonary TB Patients, Prevention of Transmission
PENDAHULUAN

TB paru adalah penyakit yang disebabkan oleh infeksi bakteri Mycobacterium
tuberculosis yang sering menyerang paru-paru dan kemudian menyebar ke bagian lain tubuh,
termasuk kelenjar getah bening dan darah (Julia Margareth, 2024). Di Indonesia, upaya
mengatasi penyakit TBC paru-paru sudah menjadi prioritas nasional, sesuai dengan target
global pada tahun 2030, seperti yang ada dalam Agenda Pembangunan Berkelanjutan (SDGs).
Namun, hingga saat ini, tuberkulosis paru masih menjadi masalah global., sekitar tiga dari
sepuluh orang di dunia sudah terkena penyakit ini, menjadi masalah kesehatan serius bagi
jutaan orang setiap tahun, menjadi penyebab kematian penyakit menular kedua terbesar di
dunia. (Singgih, 2021). Meskipun pemerintah telah meluncurkan inisiatif dengan berbagai
program untuk mengatasi TB Paru, jumlah kasus tuberkulosis paru di Indonesia masih
tergolong tinggi. Banyaknya pasien TB Paru meningkat karena masyarakat kurang memahami
cara mencegah penyebaran penyakit tersebut (Kemenkes, 2025).

Menurut Laporan Kesehatan Dunia yang dikeluarkan oleh Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO), sekitar seperempat dari seluruh penduduk di dunia diduga terinfeksi bakteri penyebab
tuberkulosis (TB) Paru. Dari orang-orang yang terinfeksi tersebut, sekitar 5 hingga 10%
akhirnya mengalami gejala dan menderita penyakit TB. Sekitar 1,25 juta orang meninggal
karena tuberkulosis paru pada tahun 2023. Di seluruh dunia, terdapat sekitar 10,8 juta orang
yang terinfeksi tuberkulosis paru, terdiri dari 6 juta pria, 3,6 juta wanita, dan 1,3 juta anak.
(Handayani, 2024).

Jumlah kasus TB Paru di Indonesia pada tahun 2024 mencapai 78,6%, naik dari 77,5%
pada tahun sebelumnya. Provinsi Jawa Timur pada tahun 2024 menempati peringkat kedua
sebagai provinsi dengan jumlah kasus tuberkulosis paru terbesar, yaitu 76,33%, naik
dibandingkan tahun 2023 yang mencapai 44%. Di Kabupaten Tuban pada tahun 2023 terjadi
93,3% kasus, dan pada tahun 2024 angka tersebut turun menjadi 77,8%. Meskipun ada
penurunan, tetapi belum mencapai target sebesar 50%. Di antara 33 puskesmas di Kabupaten
Tuban, Puskesmas Tuban memiliki jumlah pasien TB Paru terbanyak setelah Puskesmas
Sumurgung. Data dari Puskesmas Tuban menunjukkan terdapat 59 orang yang didiagnosis
menderita TB Paru dan sudah menjalani perawatan. Dua orang di antaranya menghentikan
pengobatan, sehingga meningkatkan kemungkinan penularan dan berpotensi meningkatkan
jumlah kasus TB Paru di Kabupaten Tuban (Profil Kesehatan Jawa Timur, 2024).
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Faktor yang mempengaruhi penyakit TB Paru adalah pengetahuan dan perilaku
penderita. Jika penderita sering membuang dahak secara sembarangan, bakteri TB Paru di
dalam dahak tersebut bisa menular ke orang-orang di sekitarnya. Orang yang terpapar TB Paru
dan tidak menjaga kebersihan diri serta kebersihan rumah tinggalnya dapat membuat Bakteri
TB Paru dengan mudah menyebar ke orang lain. Faktor-faktor lain yang dapat menyebabkan
seseorang tertular TB Paru adalah sebagai berikut: tertular TB Paru adalah kebiasaan merokok,
serta kondisi lingkungan rumah yang tidak terang dan minim ventilasi sehingga bakteri
penyebab TB Paru dapat bertahan lebih lama (Dayu & Pralambang, 2021).

Pengetahuan mempengaruhi kesehatan individu secara signifikan dan masyarakat
secara keseluruhan, serta sangat penting dalam menilai keberhasilan upaya mengatasi dan
mencegah penyebaran penyakit, termasuk TB Paru. Pencegahan penyebaran TB Paru
dipengaruhi oleh pengetahuan dan tindakan dari penderita, keluarga, dan masyarakat
memahami cara mencegah penularan penyakit, seperti menutup mulut saat batuk atau bersin
dan tidak meludah sembarangan, memberikan vaksin BCG kepada bayi, membuka jendela agar
cahaya matahari masuk, pola makan sehat, aktivitas fisik rutin, memperkuat sistem imun, serta
menerapkan strategi pengobatan dengan pengawasan langsung dalam jangka pendek
(Antonilla et al., 2024).

Pengetahuan didapatkan karena rasa ingin tahu, melalui cara merasakan atau
mengamati objek tertentu dengan menggunakan indra. Banyak hal yang bisa menyebabkan
penyakit TB Paru menular, salah satunya kurangnya pengetahuan. Oleh karena itu,
pengetahuan penderita TB Paru sangat krusial untuk mencegah penyebaran penyakit ini.
Perilaku orang yang sakit juga menjadi penyebab utama tantangan kesehatan di Indonesia,
termasuk penyebaran penyakit menular seperti TBC. Perbaikan cara hidup individu, keluarga,
serta komunitas menjadi salah satu langkah penting untuk mencegah penularan tuberkulosis,
dan Pengetahuan tentang TB Paru dapat meningkatkan kesadaran akan pentingnya deteksi dan
pengobatan awal untuk mengurangi risiko penularan di lingkungan sekitar. (Handayani, 2023).

Dampak sosial yang dapat terjadi meliputi kehilangan pekerjaan, perceraian, dan
pengucilan oleh orang lain. Dampak TB Paru juga melibatkan sisi ekonomi, di mana penyakit
ini paling berdampak pada individu dan rumah tangga sebagai pelaku ekonomi
(Ananthakrishnan et al., 2022).

Upaya yang bisa dilakukan untuk mencegah penyebaran TB Paru adalah dengan
meningkatkan pemahaman penderita tentang cara mencegah penularan TB Paru, sehingga
keluarga dan masyarakat tidak terpapar bakteri TB Paru. Program penanganan TB Paru Di
sektor promotif, Kemenkes RI melakukan pendidikan kesehatan, baik secara langsung maupun
melalui media seperti brosur dan video, dengan pendidikan kesehatan yang cukup.,
peningkatan kasus TB Paru dapat dikurangi karena pendidikan kesehatan membantu
meningkatkan pemahaman masyarakat (Meyana, 2024). Dengan demikian, penelitian ini
bertujuan untuk menggambarkan gambaran pengetahuan dan perilaku orang yang menderita
tuberkulosis paru-paru tentang cara mencegah penularan tuberkulosis di wilayah kerja
Puskesmas Tuban.

METODE PENELITIAN

Dengan menggunakan desain deskriptif, penelitian ini menggambarkan pengetahuan
dan perilaku penderita TB Paru tentang cara mencegah penularan penyakit tersebut. Penelitian
ini dilakukan di wilaya Puskesmas Tuban, Kabupaten Tuban, pada bulan Maret-April 2026.

Penelitian ini melibatkan semua pasien tuberkulosis paru di wilayah Puskesmas Tuban,
yang berjumlah 59 orang. Namun, terdapat 1 responden yang meninggal dunia sehingga tidak
dapat melanjutkan partisipasinya, sehingga jumlah responden yang diteliti sebanyak 58 orang.
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Variabel Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apa yang diketahui orang yang
menderita TB Paru dan bagaimana mereka berperilaku untuk mencegah penularan penyakit
tersebut kepada orang lain. Data dikumpulkan melalui survei yang diberikan secara langsung
kepada peserta setelah mendapatkan persetujuan melalui informed consent. Data yang
terkumpul selanjutnya diedit, diberi kode, diskor, dan ditabulasi. Kategori pengetahuan dan
perilaku Semua variabel penelitian dikelompokkan menjadi kategori baik (skor 76-100%),
cukup (skor 56-75%), dan kurang (skor < 56%). Analisis univariat digunakan untuk
menjelaskan karakteristik masing-masing variabel.

HASIL PENELITIAN

Tabel 4.1 Distribusi Karakteristi Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan, Pekerjaan Penderita
TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban April 2026.

Karakteristik Frekuensi (f) Presentase (%)
N =58 N =100
Usia
10 - 19 Tahun 1 1,7%
20 - 59 Tahun 43 74,1%
> 60 Tahun 14 24.1%
Total 58 100%
Jenis Kelamin
Laki-Laki
Perempuan 26 44,8%
32 55,2%
Total 58 100%
Pendidikan
PT
SMA 11 19,0%
SD dan SMP 16 27,6%
Tidak Sekolah 29 50,0%
2 3,4%
Total 58 100%
Pekerjaan
Bekerja
Tidak Bekerja 37 63,8%
21 36,2%
Total 58 100%

Berdasarkan tabel 4.1 menunjukkan sebagian besar (74,1%) penderita TB Paru di
Wilayah Kerja Puskesmas Tuban berusia 20 - 59 tahun, sebagian besar (55,2%) dari Penderita
TB Paru berjenis kelamin Perempuan, setengahnya (50,0%) penderita TB Paru berpendidikan
Dasar dan sebagian besar (63,8%) penderita TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban
bekerja.

Tabel 4.2 Distribusi Pengetahuan Penderita TB Paru Tentang Pencegahan Penularan TB
Paru Di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban April 2026.

Pengetahuan Frekuensi (n) Presentase (%)
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Baik 43 74,1%
Cukup 10 17,2%
Kurang 5 8,6%
Total 58 100%

Berdasarkan tabel 4.2 menunjukkan bahwa sebagian besar (74,1%) dari penderita TB
Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban memiliki pengetahuan baik tentang pencegahan
penularan TB Paru.

Tabel 4.3 Distribusi Perilaku Penderita TB Paru Tentang Pencegahan Penularan TB
Paru Di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban April 2026.

Perilaku Frekuensi (n) Presentase (%)
Baik 11 19,0%
Cukup 23 39,7%
Kurang 24 41,4%
Total 58 100%

Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan bahwa hampir setengahnya (41,4%) dari penderita
TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban memiliki perilaku kurang tentang pencegahan
penularan TB Paru.

PEMBAHASAN

5.1.1 Karakteristik Penderita TB Paru berdasarkan Usia, Jenis kelamin, Pendidikan,

dan Pekerjaan di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban April 2026.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan sebagian besar penderita TB Paru di Wilayah Kerja
Puskesmas Tuban berusia 20 - 59 tahun, sebagian besar dari Penderita TB Paru berjenis
kelamin Perempuan, setengahnya penderita TB Paru Berpendidikan dasar dan sebagian besar
penderita TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban Bekerja.

Usia produktif (20-59 tahun) merupakan kelompok dengan aktivitas sosial, ekonomi,
dan mobilitas yang tinggi sehingga lebih sering berinteraksi dengan banyak orang,
meningkatkan peluang terpapar individu yang terinfeksi. Tuntutan pekerjaan, kepadatan
lingkungan kerja, kelelahan, stres, serta kurangnya waktu menjaga kesehatan turut
meningkatkan risiko terjadinya TB Paru. Individu usia produktif juga cenderung lebih sering
berada di tempat umum dengan ventilasi kurang baik sehingga memudahkan penularan melalui
droplet (Julia Margareth, 2024).

Jenis kelamin seseorang merupakan faktor risiko terkena tuberkulosis paru. Kasus pada laki-
laki umumnya berkaitan dengan kebiasaan merokok, konsumsi alkohol, aktivitas di luar rumabh,
serta paparan debu atau polusi di tempat kerja yang lebih tinggi (Profil Kesehatan Indonesia,
2023). Namun, perempuan juga berisiko terkena TB Paru akibat faktor hormonal, sistem imun,
status gizi kurang, anemia, kehamilan, atau kontak erat dengan penderita TB di rumah. Peran
perempuan yang semakin banyak beraktivitas di luar rumah, seperti bekerja dan berkegiatan
sosial, turut meningkatkan peluang bersinggungan dengan penderita TB Paru (Iwan Samsugito,
2018). Dengan demikian, TB Paru dapat menyerang laki-laki maupun perempuan tergantung
tingkat paparan kuman dan kondisi tubuh masing-masing.

Pendidikan berperan dalam pencegahan penularan TB Paru melalui peningkatan pengetahuan,
kesadaran, dan keterampilan individu sehingga upaya pencegahan dapat diterapkan secara tepat
(Firdayunsari & Amirus, 2024). Kurangnya tingkat pendidikan membuat sulit memahami
informasi kesehatan, sehingga upaya pencegahan atau pengobatan tidak dilakukan dengan
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baik, dan biasanya terjadi bersamaan dengan kondisi sosial ekonomi yang kurang memadai
(Olivia et al., 2025). Meski demikian, pendidikan rendah tidak selalu diikuti pengetahuan yang
rendah, karena pengalaman juga merupakan sumber pengetahuan, lingkungan, dan penyuluhan
kesehatan.

Pekerjaan dapat memengaruhi kesehatan seseorang melalui lingkungan kerja, pola aktivitas,
dan tingkat kelelahan yang dialami setiap hari. Lingkungan kerja yang tidak terang, minim
sirkulasi udara, dan lembab dapat meningkatkan risiko terkena TB Paru (Mardjoen, 2019).
Kesibukan bekerja juga dapat menyebabkan seseorang menunda pemeriksaan kesehatan ketika
mengalami gejala batuk lama, sehingga TB Paru terlambat terdeteksi, serta membuat pasien
tidak teratur minum obat atau kontrol.

5.1.2 Pengetahuan Penderita TB Paru Tentang Pencegahan Penularan TB Paru Di
Wilayah Kerja Puskesmas Tuban April 2026.
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar penderita TB Paru di Wilayah
Kerja Puskesmas Tuban memiliki pengetahuan baik tentang pencegahan penularan TB Paru.
Pengetahuan muncul setelah seseorang mengamati atau merasakan suatu objek tertentu melalui
panca indra, dan memegang peranan penting dalam membentuk tindakan nyata yang dilakukan
(overt behavior) (Notoatmodjo dalam Berfilda et al., 2024). Pengetahuan yang cukup sangat
penting untuk mencegah dan mengatasi TB Paru; kurangnya pengetahuan tentang cara
mencegah penularan dapat meningkatkan risiko kasus penyakit ini, sementara pemahaman
yang baik dapat mengurangi terjadinya kasus (Miftahul et al., 2023).
Berdasarkan hasil penelitian, pengetahuan yang kurang paling banyak ditemukan pada
pernyataan mengenai pentingnya menutup mulut dengan tisu saat batuk untuk mencegah
penyebaran kuman TB, yang menunjukkan sebagian responden belum memahami pentingnya
etika batuk. Hal ini dapat dipengaruhi oleh kurangnya paparan informasi kesehatan, rendahnya
pemahaman terhadap materi penyuluhan, serta kebiasaan yang telah terbentuk di masyarakat.
Oleh karena itu, edukasi kesehatan perlu diberikan secara berulang pada setiap kunjungan
pengobatan, dengan melibatkan anggota keluarga agar informasi lebih mudah dipahami dan
diingat oleh pasien.

5.1.3 Perilaku Penderita TB Paru Tentang Pencegahan Penularan TB Paru Di Wilayah
Kerja Puskesmas Tuban April 2026.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir setengahnya penderita TB Paru di
Wilayah Kerja Puskesmas Tuban memiliki perilaku kurang tentang pencegahan penularan TB
Paru.

Perilaku pencegahan dipandang sebagai salah satu upaya penting untuk menurunkan risiko
penularan dan kejadian TB Paru (Rachma, 2021). Menurut teori Lawrence Green (dalam
Harahap, 2016), Faktor predisposisi, seperti pengetahuan, sikap, dan kepercayaan, faktor yang
memungkinkan, seperti sarana dan prasarana, dan faktor yang memperkuat, seperti dukungan
keluarga dan petugas kesehatan, memengaruhi perilaku kesehatan., dan lingkungan sosial).
Perilaku yang dilakukan atas dasar pemahaman akan lebih bertahan lama dibandingkan
perilaku tanpa pemahaman; jika pengetahuan hanya sampai pada tahap tahu, maka belum tentu
terwujud dalam tindakan nyata untuk mencegah penyebaran TB (Kaka, Afiani, &
Soelistyoningsih, 2021).

Berdasarkan hasil penelitian, responden dengan perilaku kurang paling banyak ditemukan pada
pernyataan mengenai kebiasaan mencuci tangan dengan sabun setiap kali batuk atau bersin.
Hal ini menunjukkan bahwa sebagian pasien belum menerapkan kebiasaan mencuci tangan
sebagai bagian dari upaya pencegahan penularan TB Paru, meskipun mencuci tangan dengan
sabun dapat membantu mencegah perpindahan kuman ke benda-benda di sekitar maupun
kepada orang lain. Kondisi ini dapat dipengaruhi oleh kurangnya kesadaran akan pentingnya
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kebersihan tangan, kebiasaan yang belum terbentuk, keterbatasan sarana cuci tangan, serta
anggapan bahwa tindakan tersebut kurang penting (Notoatmodjo dalam Yuliani & Sudarsana,
2023). Dengan demikian, Perilaku positif belum selalu diikuti dengan pengetahuan yang baik.
jika tidak didukung oleh kebiasaan dan lingkungan yang memadai, sehingga diperlukan
edukasi berkelanjutan, demonstrasi praktik cuci tangan yang benar, keterlibatan keluarga, serta
penyediaan sarana cuci tangan yang mudah dijangkau.

SIMPULAN

1. Sebagian besar penderita TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban berusia 20-59 tahun,
berjenis kelamin perempuan, dan bekerja, sedangkan setengahnya berpendidikan dasar.

2. Sebagian besar penderita TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban memiliki
pengetahuan baik tentang pencegahan penularan TB Paru

3. Hampir setengahnya penderita TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tuban memiliki
perilaku kurang tentang pencegahan penularan TB Paru.

SARAN

1. Pengetahuan tentang pencegahan penularan TB Paru yang sudah baik perlu dipertahankan
melalui edukasi singkat pada setiap kunjungan pasien, penyuluhan rutin, serta pemberian
media informasi seperti leaflet atau poster di ruang TB Paru.

2. Perilaku pencegahan penularan TB Paru yang masih kurang perlu ditingkatkan melalui
pemantauan berkala, pendampingan oleh petugas kesehatan, serta dukungan keluarga agar
pasien menerapkan perilaku pencegahan secara konsisten selama menjalani pengobatan.
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