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ABSTRAK

HUBUNGAN KONDISI FISIK RUMAH DENGAN KEJADIAN TB PARU
DI WILAYAH KERJA UPT PUSKESMAS RAWAT INAP SIPISPIS
KECAMATAN SIPISPIS KABUPATEN SERDANG BEDAGAI
TAHUN 2018

ARTALINA DAMANIK
1414192006

Tuberkulosis adalah penyakit menular yang ditularkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis, kejadian TB Paru di wilayah kerja UPT Puskesmas
Rawat Inap Sipispis Kecamatan Sipispis Kabupaten Serdang Bedagai tahun 2017
pada bulan Agustus sebanyak 18 kasus, September sebanyak 9 kasus, Oktober
sebanyak 11 kasus, November sebanyak 9 kasus, Desember sebanyak 16 kasus
dan Januari tahun 2018 sebanyak 11 kasus. Kondisi fisik rumah masyarakat yang
tidak sehat seperti kurangnya ventilasi, kepadatan hunian lebih dari 2 orang, lantai
masih ada tanah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kondisi
fisik rumah dengan kejadian TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Rawat Inap
Sipispis Kecamatan Sipispis Kabupaten Serdang Bedagai.

Metode penelitian menggunakan metode survei analitik dengan pendekatan
penelitian cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah 3.527 KK. Sampel
yang akan diteliti adalah sebanyak 97 responden yang diambil dengan cara simple
random sampling. Data menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat
dengan melakukan uji chi-square.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada semua variabel independen
yang mempunyai hubungan dengan kejadian TB Paru, (kepadatan hunian p =
0,004<a=0,05, ventilasi p = 0,005<a=0,05 dan jenis lantai p = 0,005<a=0,05).

Kesimpulan dalam penelitian ini adalah ada hubungan kondisi fisik rumah
(kepadatan hunian. Ventilasi dan jenis lantai) dengan kejadian TB Paru di wilayah
kerja UPT Puskesmas Rawat Inap Sipispis Kecamatan Sipispis Kabupaten
Serdang Bedagai. Diharapkan Kepada petugas UPT Puskesmas Rawat Inap
Sipispis Kecamatan Sipispis Kabupaten Serdang Bedagai, perlu melakukan
penyuluhan atau sosialisasi kepada masyarakat tentang kondisi fisik rumah yang
memenuhi syarat untuk mencegah timbulnya penyakit TB Paru.

Kata Kunci : Kepadatan Hunian, Ventilasi, Jenis Lantai, TB Paru
Referensi : 14 Buku + 10 Jurnal



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP OF PHYSICAL OF HOUSE CONDITION
WITH PULMONARY TB DISEASE IN SIPISPIS INPATIENT
HELATH CENTRE AT SIPISPIS DISTRICT
SERDANG BEDAGAI DISTRICT2018

ARTALINA DAMANIK
1414192006

Study Program: S1 Public Health Science of Helath Institute of Helvetia

Tuberculosis is a contagious disease transmitted by the bacterium
Nicobacterium tuberculosis, the incidence of pulmonary TB in the working area
of the Inpatient Puskesmas Sipispis Sipispis District, Serdang Regency in 2017 in
18 cases, September in 9 cases, October in 11 cases, November in 9 cases,
December in 16 cases and January 2018 as many as 11 cases. The physical
condition of unhealthy community houses such as lack of ventilation, occupancy
density of more than 2 people, the floor still has land. This study aims to find out
about the physical conditions of the house with pulmonary TB events in the Work
Area of the Healthcare Center of Sipipis at Sipispis Subdistrict Serdang Bedagai
Regency.

The research method used a surveillance method with a sectional cross-
sectional approach. The population of this study was 3,527 families. Samples that
would be examined were 97 respondents taken by simple random sampling. Data
were done by using univariate and bivariate analysis by conducting chi-square.

The results of this study showed that the density of the dwelling had a
relationship with the incidence of TB is .004 < o. = .05. Ventilation has .005 <o =
.05 and the type of floor has .005 < a = .05).

The conclusion in this study there is a relationship between the physical
condition of the house (residential density, ventilasidanjenislantai) with the
incidence of pulmonary TB in the work area of Sipispis Inpatient Hospital
Sipispis Sub District Serdang Bedagai Regency. It is expected that the staff of the
Sipispis Inpatient Hospital Sipispis Sub District Serdang Bedagai Regency to
conduct counseling or socialization to the physical condition of houses that fulfill
the requirements to prevent the onset of pulmonary TB.

’ l. 14 + Journal 10)
-2
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