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GAMBARAN EPIDEMIOLOGI KEJADIAN TUBERKULOSIS PARU DI
PUSKESMAS BUMIWONOREJO KABUPATEN NABIRE

Oleh:
SANTIKA LONNO

NIM: 2020071014057
ABSTRAK

Tuberkulosis Paru (TB Paru) adalah penyakit menular yang disebabkan
oleh bakteri Mycobacterium tuberculosis. Penyakit TB umumnya menyerang
paru-paru (TB paru), namun dapat juga menyerang sistem atau jaringan tubuh
yang lain yaitu TB ekstra paru. Berdasarkan data kasus TB di Puskesmas
Bumiwonorejo pada tahun 2021 tercatat jumlah kasus TB sebanyak 120 kasus
meningkat menjadi 183 kasus pada tahun 2022. dan pada tahun 2023 terus
meningkat menjadi 228 kasus. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui Gambaran
Epiemiologi Kejadian Tuberkulosis Paru Di Puskesmas Bumiwonorejo,
Kabupaten Nabire.

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif kuantitatif. Penelitian ini
dilaksanakan pada bulan Agustus tahun 2024 di Puskesmas Bumiwonorejo
Kabupaten Nabire. Jumlah Populasi dalam penelitian ini sebanyak 578 dengan
jumlah sampel sebanyak 231. Teknik sampling yang digunakan adalah Purposive
Sampling. Metode pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan data
sekunder yang diperoleh dari Puskesmas Bumiwonorejo. Analisis data yang
digunakan adalah analisis univariat.

Hasil penelitian ini menunjukan distribusi penderita tuberkulosis paru
berdasarkan umur yang paling tinggi adalah kelompok umur 19-59 tahun
sebanyak 132 (57,1%), berdasarkan jenis kelamin yang paling tinggi adalah
perempuan sebanyak 122 (52,8%), berdasarkan tipe diagnosis yang paling tinggi
adalah tuberkulosis paru sebanyak 213 (92,2%), berdasarkan riwayat pengobatan
yang paling tinggi adalah kasus baru yaitu sebanyak 215 (93,1%), berdasarkan
wilayah tempat tinggal yang paling tinggi adalah wilayah BMW sebanyak 135
(58,4%), dan distribusi penderita berdasarkan waktu mulai pengobatan yang
paling banyak adalah bulan Januari-Desember 2022 sebanyak 67 penderita
(29,0%).

Kata Kunci: Epidemiologi, Tuberkulosis Paru, Puskesmas Bumiwonorejo
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