6.1

BAB VI
PENUTUP

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan mengenai faktor faktor yang

berhubungan dengan kejadian TB paru pada usia produktif di wilayah kerja

Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang tahun 2025 dapat disimpulkan:

1.

Sebanyak 50,0% individu mengalami TB paru, sementara 50,0% lainnya
tidak mengalami TB paru di wilayah kerja Puskesmas Ampalu Lareh Nan
Panjang tahun 2025.

Sebanyak 57,8% individu ada riwayat penyakit TB Paru sebelumnya di
wilayah kerja Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang tahun 2025.
Sebanyak 59,4% individu ada riwayat penyakit penyerta di wilayah kerja
Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang tahun 2025.

Sebanyak 62,5% responden memiliki kebiasaan merokok di wilayah kerja
Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang tahun 2025.

Ada hubungan antara riwayat penyakit TB paru sebelumnya dengan
kejadian TB Paru pada usia produktif di wilayah kerja Puskesmas Ampalu
Lareh Nan Panjang tahun 2025 dengan nilai Pvalue 0,013 dan OR 2.493.
Ada hubungan antara riwayat penyakit penyerta dengan kejadian TB Paru
pada usia produktif di wilayah kerja Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang

tahun 2025 dengan nilai Pvalue 0,041 dan OR 2.896.
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Ada hubungan antara kebiasaan merokok dengan kejadian TB Paru pada
usia produktif di wilayah kerja Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang

tahun 2025 dengan nilai Pvalue 0,001 dan OR 3.000.

Saran
Untuk petugas kesehatan puskesmas untuk melakukan pemantauan
kesehatan secara berkala bagi penyintas TB paru, serta memastikan
kepatuhan terhadap pengobatan dan upaya pencegahan seperti vaksinasi
BCG pada kelompok yang berisiko.
Untuk penyintas TB paru, diharapkan untuk mematuhi pengobatan, menjaga
pola hidup sehat, meningkatkan asupan gizi, dan menghindari faktor risiko
seperti merokok serta paparan polusi.
Untuk petugas kesehatan perlu memberikan edukasi yang lebih intensif
kepada pasien tentang pentingnya mengelola penyakit penyerta dengan baik
serta mendeteksi gejala TB sejak dini agar pengobatan bisa dilakukan lebih
cepat.
Untuk Individu dengan penyakit penyerta juga harus lebih proaktif dalam
menjaga kesehatannya, seperti rutin memeriksakan diri, mengikuti anjuran
pengobatan, serta menerapkan pola hidup sehat agar risiko terkena TB paru
dapat dikurangi.
Untuk keluarga dan lingkungan sekitar dapat berperan dalam memberikan
dukungan, baik secara emosional maupun dalam menciptakan lingkungan
yang lebih bersih dan sehat, sehingga membantu menekan angka kejadian

TB paru pada usia produktif.
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Untuk tenaga kesehatan perlu meningkatkan edukasi mengenai bahaya
merokok dan risikonya terhadap kesehatan paru, terutama bagi kelompok
usia produktif yang memiliki kebiasaan merokok.

Untuk individu yang merokok diharapkan memiliki kesadaran untuk
mengurangi atau berhenti merokok demi menjaga kesehatan paru-paru
Untuk individu dengan TB, disarankan untuk mencatat jadwal minum obat,
patuh menjalani pengobatan, rutin kontrol kesehatan, menjaga pola hidup
sehat, dan menghindari rokok agar proses penyembuhan optimal dan risiko

kambuh dapat diminimalkan.
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Lampiran Kuesioner Penelitian

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN

Dalam rangka penelitian tentang faktor faktor yang berhubungan dengan
kejadian TB Paru pada usia produktif di wilayah kerja Puskesmas Ampalu Lareh
Nan Panjang Kabupaten Padang Pariaman tahun 2024, maka kami mohon
kesediaan bapak/ibu untuk menjawab beberapa pertanyaan dan bersedia menjadi

subyek penelitian.
Apakah bapak/ibu setuju ikut serta dalam penelitian ini?
1. Setuju

2. Tidak Setuju

Responden



KUESIONER PENELITIAN

FAKTOR FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN TB
PARU PADA USIA PRODUKTIF DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS AMPALU LAREH NAN PANJANG
KABUPATEN PADANG PARIAMAN
TAHUN 2024

Nomor Responden : I:":":I Kasus Kontrol

A. Identitas Responden
1.  Umur
2. Jenis Kelamin
3. Alamat
4.  Pendidikan Terakhir
a. Tidak Sekolah
b. Sekolah Dasar (SD)
c. Sekolah Menengah Pertama (SMP)
d. Sekolah Menengah Atas (SMA)
e. Perguruan Tinggi (PT)
5. Pekerjaan
B. Kejadian TB Paru
Apakah Anda pernah didiagnosis menderita TB Paru oleh tenaga medis dalam
6 bulan terakhir?
a. Ya (TB Paru)

b. Tidak (Tidak TB Paru)



C. Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya

1. Apakah Anda pernah didiagnosis menderita Tuberkulosis Paru (TB Paru)
sebelumnya oleh tenaga medis?

a. Ya
b. Tidak
c. Tidak Tahu / Tidak Yakin

2. Jika ya, kapan pertama kali Anda didiagnosis menderita Tuberkulosis Paru?
(Tulis tahun dan bulan, jika tahu)

a. (Tahun, Bulan)

3. Apakah Anda pernah menjalani pengobatan untuk Tuberkulosis Paru setelah
didiagnosis?

a. Ya
b. Tidak
c¢. Tidak Tahu / Tidak Yakin

4. Jika Anda pernah menjalani pengobatan, berapa lama Anda menjalani
pengobatan TB Paru?

a. Kurang dari 6 bulan
b. 6 bulan atau lebih
c. Tidak Tahu / Tidak Yakin

5. Apakah Anda menyelesaikan pengobatan TB Paru sesuai dengan durasi yang
disarankan oleh dokter?

a. Ya, saya menyelesaikan pengobatan sesuai dengan durasi yang disarankan
b. Tidak, saya berhenti pengobatan sebelum selesai
c. Tidak Tahu / Tidak Yakin

6. Jika Anda berhenti pengobatan, apa alasan Anda tidak menyelesaikan
pengobatan TB Paru? (Jika tidak berhenti, lewati pertanyaan ini)

Alasan kesehatan pribadi (misalnya, efek samping obat)
Tidak mampu membeli obat

Lupa atau tidak konsisten dalam minum obat

Alasan lain:

Tidak Tahu / Tidak Yakin

0 I B B O



7. Apakah Anda pernah mengalami kekambuhan penyakit TB Paru setelah
pengobatan sebelumnya?

a. Ya
b. Tidak
c¢. Tidak Tahu / Tidak Yakin

8. Apakah Anda memiliki riwayat pengobatan TB Paru sebelumnya yang tidak
tercatat dalam jawaban sebelumnya?

a. Ya
b. Tidak
¢. Tidak Tahu / Tidak Yakin

D. Riwayat Penyakit Lain

1. Apakah Anda memiliki riwayat penyakit kronis atau kondisi medis lain yang
pernah didiagnosis oleh dokter?

e Ya
e Tidak

(Jika menjawab "Tidak", lanjutkan ke bagian kebiasaan merokok.)

2. Jika Anda menjawab "Ya", pilih penyakit yang pernah atau sedang Anda alami.
(Pilih semua yang relevan)

Diabetes Mellitus

Hipertensi

Penyakit Jantung

HIV/AIDS

Penyakit Ginjal Kronis

Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK)
Kanker
Lainnya:

N A [ B

3. Sejak kapan Anda pertama kali didiagnosis dengan penyakit tersebut?
a. Usia saat pertama kali didiagnosis: Tahun

4. Apakah Anda sedang menjalani pengobatan atau kontrol rutin untuk penyakit
tersebut?

a. Ya, secara rutin (sesuai jadwal dokter)
b. Ya, tetapi tidak rutin
c. Tidak



E. Kebiasaan Merokok
1. Apakah anda merokok :
a. Merokok
b. Tidak merokok
2. Sejak kapan Anda merokok?

a. Usia saat pertama kali anda merokok: Tahun
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. I . . Riwayat Penyakit | Kebiasaan
Nores (;J;:ll;) Kzg‘:ig;" JK Pendidikan Pekerjaan I;gig:;‘: Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya Penyerta Merokok
1] 2] 3] 4] 5[] 6] 7] 8] 1] 2] 3] 4 1[ 2
KELOMPOK KASUS
1 15 Usia Muda LK SD Kuli Bangunan Ya 1 2 1 1 2 5 3 2 2 0 0 0 1 14
2 16 Usia Muda LK SD Ojek Ya 1 1 2 3 3 5 3 2 1 8 [ 15| 1 2 0
3 17 Usia Muda LK SMP Buruh Pabrik Ya 1 1 2 3 3 5 3 2 1 8 15 1 1 15
4 20 Usia Muda LK SD Petani Ya 1 2 2 3 3 5 3 2 1 8 15 1 1 15
5 21 Usia Muda LK SMA Admin Ya 1 3 1 2 1 5 2 2 2 0 0 0 2 0
6 24 Usia Muda LK SD Kuli Bangunan Ya 1 2 2 3 3 5 3 2 1 5 120 2 1 20
7 24 Usia Muda LK SD Ojek Ya 1 2 2 3 3 5 3 2 1 2 |21 ]2 2 0
8 25 Usia Dewasa LK Tidak Sekolah Pelayan Cafe Ya 1 1 2 3 3 5 3 2 1 2 22| 2 1 22
9 25 Usia Dewasa LK PT Guru Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 23
10 26 Usia Dewasa LK SD Buruh Pabrik Ya 1 3 2 3 3 5 3 2 1 1 23] 1 1 23
11 26 Usia Dewasa LK SMP Pelayan Cafe Ya 1 3 2 3 3 5 3 2 1 1 24 1 1 24
12 30 Usia Dewasa LK PT Perawat Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 29
13 35 Usia Dewasa LK PT Perawat Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 28
14 36 Usia Dewasa LK PT Guru Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 30
15 40 Usia Dewasa LK SMP Pedagang Ya 1 4 2 3 3 5 3 2 1 8 13511 1 35
16 40 Usia Dewasa LK SMP Pedagang Ya 1 4 2 3 3 5 3 2 1 2 |35] 1 1 35
17 55 Pra Lansia LK PT Guru Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 50
18 21 Usia Muda LK SMA Admin Ya 1 1 1 1 3 5 1 2 2 0 0 0 1 18
19 22 Usia Muda LK SMA Admin Ya 1 1 2 1 3 5 3 2 1 8 [ 18] 2 1 18
20 30 Usia Dewasa LK SD Petani Ya 1 1 2 3 3 5 3 2 1 1 129 2 1 29
21 30 Usia Dewasa LK SD Pedagang Ya 1 2 2 3 3 5 3 2 2 0 0 0 1 29
22 41 Usia Dewasa LK SD Petani Ya 1 2 2 3 3 5 3 2 1 1 35 1 1 35
23 25 Usia Dewasa LK PT Karyawan Swasta Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 1 8 | 22 1 2 0
24 25 Usia Dewasa LK SMA Admin Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 1 8 [ 23| 2 1 23
25 26 Usia Dewasa LK SMA Buruh Pabrik Ya 1 1 2 1 3 5 3 2 1 8 [ 24| 2 1 24
26 27 Usia Dewasa PR PT Karyawan Swasta Ya 1 1 1 1 2 3 1 2 1 2 [25] 1 2 0
27 27 Usia Dewasa PR SMA Pengangguran Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 1 2 | 26 1 1 26
28 27 Usia Dewasa PR PT Bidan Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 1 8 |25 3 1 25
29 28 Usia Dewasa PR PT Guru Ya 2 0 0 0 0 0 0 0 1 2 251 3 2 25
30 28 Usia Dewasa PR PT Tenaga Kesling Ya 1 3 1 2 1 5 2 2 1 8 [ 27 3 2 27
31 26 Usia Dewasa PR PT Petugas farmasi Ya 1 4 1 2 1 5 2 2 1 8 [ 24| 2 2 24
32 24 Usia Muda PR SMP Pengangguran Ya 1 2 2 3 2 3 1 2 1 8 [ 23] 2 1 23




. . . . Riwayat Penyakit Kebiasaan
Nores (;Iamhz;) Kzgcssig;rl JK Pendidikan Pekerjaan l;gii::: Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya Penyerta Merokok
1 2 3 4 5 6 7 8 1 2 3 4 1 2

Usia Muda

LK Tidak Sekolah Tidak

Pengangguran

15 ]

|16 | UsiaMuda |
|17 | UsiaMuda |
|20 | UsiaMuda |
21 |
24
24 |
|25 |

Tidak Sekolah
SD
SMP

SMP Tidak

SMP Tidak | 2 |
| UsiaMuda | LK | SMA [ Admin [ Tidk [ 1 [ 1 [2[3[]3]5]3]
| UsiaDewasa | LK |  SMA [ KasirMinimarket | Tidak | 2 | 0 | 0 [ 0 |

| 25 [ UsiaDewasa | LK | SMA | Pramuniaga [ Tidak | 2 [ 0 [ 0 [ 0]
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Lampiran 3 Output Hasil Penelitian

1. Karakteristik Responden

UMUR
Kategori Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kelompok Usia Muda 20 31.2 31.2 31.2
Kelompok Usia Dewasa 42 65.6 65.6 96.9
Kelompok Pra Lansia 2 3.2 3.1 100.0
Total 64 100.0 100.0
A. Kasus
Kategori Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid Kelompok Usia Muda 10 31.2 31.2 31.2
Kelompok Usia Dewasa 21 65.6 65.6 96.9
Kelompok Pra Lansia 1 3.2 3.1 100.0
Total 32 100.0 100.0
B. Kontrol
Kategori Umur
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Kelompok Usia Muda 10 31.2 31.2 31.2
Kelompok Usia Dewasa 21 65.6 65.6 96.9
Kelompok Pra Lansia 1 3.2 3.1 100.0
Total 32 100.0 100.0




JENIS KELAMIN

Jenis Kelamin Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki-Laki 50 78.1 78.1 78.1
Perempuan 14 21.9 21.9 100.0
Total 64 100.0 100.0
A. Kasus
Jenis Kelamin Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki-Laki 25 78.1 78.1 78.1
Perempuan 7 21.9 21.9 100.0
Total 32 100.0 100.0
B. Kontrol
Jenis Kelamin Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki-Laki 25 78.1 78.1 78.1
Perempuan 7 21.9 21.9 100.0
Total 32 100.0 100.0




PENDIDIKAN

Pendidikan Terakhir Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sekolah 5 7.8 7.8 7.8
SD 12 18.8 18.8 26.6
SMP 12 18.8 18.8 45.3
SMA 15 234 23.4 68.8
Perguruan Tinggi 20 31.2 31.2 100.0
Total 64 100.0 100.0
A. KASUS
Pendidikan Terakhir Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sekolah 1 3.1 3.1 3.1
SD 9 28.1 28.1 31.2
SMP 5 15.6 15.6 46.9]
SMA 6 18.8 18.8 65.6
Perguruan Tinggi 11 34.4 34.4 100.0
Total 32 100.0 100.0




B. KONTROL

Pendidikan Terakhir Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sekolah 4 12.5 12.5 12.5
SD 3 9.4 9.4 21.9|
SMP 7 219 219 43.8
SMA 9 281 281 71.9]
Perguruan Tinggi 9 28.1 28.1 100.0
Total 32 100.0 100.0
PEKERJAAN
Pekerjaan Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Formal 29 454 454 454
Informal 22 34.2 34.2 342
Pelajar/Mahasiswa 3 4.7 4.7 4.7
Tidak Bekerja 10 15.7 15.7 15.7
Total 64 100.0 100.0 100.0




Pekerjaan Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Admin 5 7.8 7.8 7.8
Bidan 1 1.6 1.6 94
Buruh Pabrik 4 6.2 6.2 15.6
Guru 6 9.4 9.4 25.0
Karyawan Swasta 4 6.2 6.2 31.2
Kasir Minimarket 3 4.7 4.7 35.9
Kuli Bangunan 4 6.2 6.2 42.2
Mahasiswa 3 4.7 4.7 46.9
Ojek 2 3.1 3.1 50.0
Pedagang 5 7.8 7.8 57.8
Pelayan Cafe 2 3.1 3.1 60.9
Pengangguran 10 15.7 15.7 76.6
Perawat 3 4.7 4.7 81.2
Petani 3 47 47 85.9
Petugas farmasi 1 1.6 1.6 87.5
PNS 4 6.2 6.2 93.8
Pramuniaga 1 1.6 1.6 95.3
Supir 2 3.1 3.1 98.4
Tenaga Kesling 1 1.6 1.6 100.0
Total 64 100.0 100.0




2. ANALISIS UNIVARIAT
A. KEJADIAN TB PARU

Kejadian TB Paru

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TB Paru 32 50.0 50.0 50.0
Tidak TB Paru 32 50.0 50.0 100.0
Total 64 100.0 100.0
B. RIWAYAT PENYAKIT TB PARU SEBELUMNYA
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Ada
37 57.8 57.8 57.8
riwayat
Tidak ada
27 42.2 42.2 100.0
riwayat
Total 64 100.0 100.0
KASUS
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 37 57.8 57.8 57.8
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid 1 20 31.2 31.2 73.4
2 10 15.6 15.6 89.1
3 4 6.2 6.2 95.3
4 3 4.7 4.7 100.0




Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 3

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 9 141 141 56.2
Tidak 28 43.8 43.8 100.0}
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Kurang dari 6 bulan 5 7.8 7.8 50.0
6 bulan atau lebih 4 6.2 6.2 56.2
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid Ya, saya menyelesaikan
pengobatan sesuai dengan
durasi yang disarankana. Ya,
6 9.4 9.4 51.6
saya menyelesaikan
pengobatan sesuai dengan
durasi yang disarankan
Tidak, saya berhenti
3 4.7 4.7 56.2
pengobatan sebelum selesai
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 6
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak mampu membeli obat 1 1.6 1.6 43.8
Lupa atau tidak konsisten
2 3.1 3.1

dalam minum obat

46.9I




Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 7

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 3 4.7 4.7 46.9
Tidak 6 9.4 9.4 56.2
Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya 8
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak 37 57.8 57.8 100.0§
Total 64 100.0 100.0
C. RIWAYAT PENYAKIT PENYERTA
Riwayat Penyakit Lain
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ada
38 59.4 59.4 59.4
riwayat
Tidak ada
26 40.6 40.6 100.0
riwayat
Total 64 100.0 100.0
Rincian Penjelasan Riwayat Penyakit Penyerta’
Riwayat Penyakit Lain 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 38 59.4 59.4 59.4




Riwayat Penyakit Lain 2

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Diabetes Melitus 5 7.8 7.8 51.6
Hipertensi 8 12.5 12.5 64.1
Penyakit Ginjal Kronis 1 1.6 1.6 65.6
Lainnya (Magh Kronis) 22 34.4 34.4 100.0
Riwayat Penyakit Lain 3A
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 15 5 7.8 7.8 53.1
18 8 125 125 65.6
20 1 1.6 1.6 67.2
21 1 1.6 1.6 68.8
22 2 3.1 3.1 71.9
23 3 47 47 76.6
24 3 47 47 81.2
25 3 47 47 85.9
26 1 1.6 1.6 87.5
27 1 1.6 1.6 89.1
29 1 1.6 1.6 90.6
35 6 9.4 9.4 100.0
Riwayat Penyakit Lain 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid Ya, secara rutin (sesuai
adwal dokter) 21 32.8 32.8 76.6
Ya, tetapi tidak rutin 9 141 14.1 90.6
Tidak 6 9.4 9.4 100.0




D. KEBIASAAN MEROKOK

Kebiasaan Merokok

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Merokok 40 62.5 62.5 62.5
Tidak Merokok 24 37.5 37.5 100.0
Total 64 100.0 100.0
Rincian Penjelasan Kebiasaan Merokok
Kebiasaan Merokok 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Merokok 40 62.5 62.5 62.5
Tidak Merokok 24 37.5 37.5 100.0
Total 64 100.0 100.0




Kebiasaan Merokok 2

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 14 4 6.2 6.2 39.1
15 2 31 31 422
18 5 7.8 7.8 50.0
20 7 10.9 10.9 60.9
22 1 1.6 1.6 62.5
23 8 125 125 75.0
24 3 4.7 4.7 79.7
25 2 31 31 82.8
26 1 1.6 1.6 84.4
27 1 1.6 1.6 85.9
28 1 1.6 1.6 87.5
29 3 47 47 92.2
30 1 1.6 1.6 93.8
35 3 47 47 98.4
50 1 1.6 1.6 100.0




ANALISIS BIVARIAT

1. Hubungan Riwayat Penyakit TB Paru Sebelumnya Dengan Kejadian

TB Paru
Crosstab
Kejadian TB Paru
Tidak
Mengalami | Mengalami Total
Riwayat Penyakit TB Paru ~ Ada Count 22 15 37
Sebelumnya 1 Riwayat o, \ithin Kejadian TB Paru 68.8%|  46.9%|  57.8%
Tidak  Count 10 17 27
vajayat % within Kejadian TB Paru ol ss1wl  azow
Total Count 32 32 64
% within Kejadian TB Paru 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 3.1392 .026
Continuity Correction® 2.306 .013
Likelihood Ratio 3.168 .025
Fisher's Exact Test .013 .041
Linear-by-Linear Association 3.090 .029
N of Valid Cases® 64

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.50.

b. Computed only for a 2x2 table




2. Hubungan Riwayat Penyakit Penyerta Dengan Kejadian TB Paru

Risk Estimate

95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for Riwayat
Penyakit TB Paru 2.493 1.899 6.916
Sebelumnya 1 (Ya/ Tidak)
For cohort Kejadian TB Paru

1.605 918 2.808
=Ya
For cohort Kejadian TB Paru

.644 .396 1.047

= Tidak
N of Valid Cases 64

Crosstab
Kejadian TB Paru
Tidak
Mengalami | Mengalami Total

Riwayat Penyakit Penyerta Ada Count 23 15 38
Riwayat o, \vithin Kejadian TB Paru 71.9%|  46.9%|  59.4%
Tidak  Count 9 17 26
:’V‘:ayat % within Kejadian TB Paru os1%l  s31%|  40.6%
Total Count 32 32 64
% within Kejadian TB Paru 100.0% 100.0% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 41462 1 .042

Continuity Correction® 3.174 1 .041

Likelihood Ratio 4.199 1 .040

Fisher's Exact Test .039 .037
Linear-by-Linear Association 4.081 1 .043

N of Valid Cases® 64

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for Riwayat
Penyakit Penyerta 1 (Ya / 2.896 1.027 8.172
Tidak)
For cohort Kejadian TB Paru

1.749 972 3.146
=Ya
For cohort Kejadian TB Paru

.604 372 .979]

= Tidak
N of Valid Cases 64




3. Hubungan Kebiasaan Merokok Dengan Kejadian TB Paru

Crosstab
Kejadian TB Paru
Tidak
Mengalami | Mengalami Total
Kebiasaan Merokok Merokok Count 24 16 40
% within Kejadian TB Paru 75.0% 50.0% 62.5%
Tidak Merokok  Count 8 16 24
% within Kejadian TB Paru 25.0% 50.0% 37.5%
Total Count 32 32 64
% within Kejadian TB Paru 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.267°2 1 .039
Continuity Correction® 3.267 1 .001
Likelihood Ratio 4.329 1 .037
Fisher's Exact Test .002 .035
Linear-by-Linear Association 4.200 1 .040
N of Valid Cases® 64

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.00.

b. Computed only for a 2x2 table




Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Kebiasaan
Merokok 1 (Merokok / Tidak 3.000 1.041 8.646
Merokok)
For cohort Kejadian TB Paru

1.800 .968 3.345
=Ya
For cohort Kejadian TB Paru

.600 374 .963

= Tidak
N of Valid Cases 64
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Lampiran 4 Kerangka Sampel Penelitian

Nores | Umur (Tahun) | Kategori Usia JK Pendidikan Pekerjaan
KELOMPOK KASUS

1 15 Usia Muda LK SD Kuli Bangunan
2 16 Usia Muda LK SD Ojek
3 17 Usia Muda LK SMP Buruh Pabrik
4 20 Usia Muda LK SD Petani
5 21 Usia Muda LK SMA Admin
6 24 Usia Muda LK SD Kuli Bangunan
7 24 Usia Muda LK SD Ojek
8 25 Usia Dewasa LK Tidak Sekolah Pelayan Cafe
9 25 Usia Dewasa LK PT Guru
10 26 Usia Dewasa LK SD Buruh Pabrik
11 26 Usia Dewasa LK SMP Pelayan Cafe
12 30 Usia Dewasa LK PT Perawat
13 35 Usia Dewasa LK PT Perawat
14 36 Usia Dewasa LK PT Guru
15 40 Usia Dewasa LK SMP Pedagang
16 40 Usia Dewasa LK SMP Pedagang
17 55 Pra Lansia LK PT Guru
18 21 Usia Muda LK SMA Admin
19 22 Usia Muda LK SMA Admin
20 30 Usia Dewasa LK SD Petani
21 30 Usia Dewasa LK SD Pedagang
22 41 Usia Dewasa LK SD Petani
23 25 Usia Dewasa LK PT Karyawan Swasta
24 25 Usia Dewasa LK SMA Admin
25 26 Usia Dewasa LK SMA Buruh Pabrik
26 27 Usia Dewasa PR PT Karyawan Swasta
27 27 Usia Dewasa PR SMA Pengangguran
28 27 Usia Dewasa PR PT Bidan
29 28 Usia Dewasa PR PT Guru
30 28 Usia Dewasa PR PT Tenaga Kesling




Nores | Umur (Tahun) | Kategori Usia JK Pendidikan Pekerjaan

31 26 Usia Dewasa PR PT Petugas farmasi
32 24 Usia Muda PR SMP Pengangguran
KELOMPOK KONTROL
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Nores | Umur (Tahun) | Kategori Usia JK Pendidikan Pekerjaan

Usia Dewasa Pengangguran
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Bapak Bupati Kabupaten Padang Pariaman
/g Kepala Badan Kesatuan Bangsa daa Politik
Kabupaten Padang Pariaman
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Dengan hormat,

Bersama ini kami sampaikan kepada Saudara, bahwa yang terscbut dibawah im ;

Nama i Dea Nanda
NPM : 2LLOT0120009
Jenis Kelamin : erempuan
Alamat : Lantano Lurah Ampalu Kec. VI Koto Sungai Sarik

Adalah mahssiswa Fakultas llmu Keselatan Universitas Bajturrahmah Fadang yang bermaksod
mengadakan penelitian di Wilayah Herja Puskesmas Ampale Lareh Nan Panjang, guna
penyusunan skripsi dalam rangha memenuhi kewajiban kurikulum Fakultas Time Keschatan,

Schubungan hal tersebut di atas maka dengan ini kami mohon bantuan dan kesediaan Saudara
kiranys dapat menerima mahasiswa kami serta memberikan info/bahan-bahan guna penyusunan skripsi
tersebut (proposal terlampir) dengan topik: “Faktor- Faktor yaog Berhubungan dengan Kejadian
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Kabupaten Padang Pariaman Tahun 2025
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Lampiran 6 Surat Keterangan Selesai Penelitian
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Nama : Dea Nanda

Pekerjaan - Mahasiswi Universitas Baiturrahmah

NIK : 1305055409020001

Judul Penelitian -“Faktor-Faktor yang berhubungan dengan

Kejadian TB Paru pada Usia Produktif di Wilayah
Kerja Puskesmas Ampalu Lareh Nan Panjang
Kabupaten Padang Pariaman Thaun 2025 "
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Puskesmas Ampalu pada bulan 10 April 2025

Demikianlah kami sampaikan atas perhatiannya kami ucapkan terima kasih
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Lampiran 7 Dokumentasi Penelitian
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Kelompok Kontrol
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