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Abstract. Tuberculosis is a disease infection caused by Micobacterium Tuberculosisis disease with high level
morbiditiy and very easy spread throug the droplet carried by air. Disease this could attack all age which children
nor mature. There were 845.000 TB case in Indonesia in March 2021 and Lhokseumawe accounted for 10% of
the number of cases in the province Aceh. Study this arm for analyze parental knowledge child TB patient before
and after education at Cut Meutia Hospital Aceh Utara. This reasearch is Quasi Experimental reasearch type
One-Group Pretest Posttest to 20 respondents who are parents from child TB patients. The sample is taken using
accidental sampling. Measurement were carried out using a questionnaire containing the children’s TB
knowledge. The results of this study indicate that majority of respondents before beiong given education had a
sufficient level of knowledge as much as 80% and increased to good as much as 90% after being education. Data
analysis using Wilcoxon test. The results of statistical analysis show p value < 0.05. the conclusion of this study
is there is differences in the level of knowledge of parents before and after being given education about TB in
children at Cut Meutia Hospital
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Abstrak. Tuberkulosis merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh Mycobacterium Tuberculosis ini
merupakan penyakit dengan tingkat morbiditas yang tinggi dan sangat mudah menyebar melalui droplet yang
dibawa oleh udara. Penyakit ini dapat menyerang segala usia baik anak-anak maupun dewasa. Tercatat 845.000
kasus TB di Indonesia pada bulan Maret 2021 dan Lhokseumawe menyumbang 10% dari jumlah kasus yang ada
di provinsi Aceh. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengetahuan orang tua anak penderita TB sebelum
dan setelah edukasi di Rumah Sakit Cut Meutia Aceh Utara. Penelitian ini merupakan penelitian Quasi
Eksperimental One-Group Pretest Posttest terhadap 20 orang responden yang merupakan orang tua dari anak
penderita TB. Sampel diambil dengan menggunakan accidental sampling. Pengukuran dilakukan dengan
menggunakan kuesioner yang berisi tentang pengetahuan TB anak. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
mayoritas responden sebelum diberikannya esukasi memiliki tingkat pengetahuan yang cukup sebanyak 80% dan
meningkat menjadi baik sebanyak 90% setelah diberikannya edukasi. Data analisis menggunakan uji Wilcoxon.
Hasil analisis statistik menunjukkan p value < 0,05. Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat perbedaan
tingkat pengetahuan orang tua sebelum dan setelah diberikannya edukasi mengenai TB anak di Rumah Sakit Cut
Meutia Aceh Utara.

Kata kunci: Edukasi, Pengetahuan, Tuberkulosis.

1. LATAR BELAKANG

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh mycobacterium
tuberculosis, dimana pada kasus ini dapat menyerang semua umur baik anak-anak maupun
dewasa. Penyakit tuberkulosis ini merupakan penyakit dengan tingkat morbiditas yang tinggi
dan sangat mudah menyebar melalui droplet yang di sebabkan oleh penderita penyakit TB yang

lain dan menyebar melalui udara (1).
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Penyakit tuberkulosis sering menyerang parenkim paru meskipun demikian tidak
jarang juga penyakit TB menyerang organ lain diluar paru atau yang biasa disebut dengan TB
ekstra paru. Macam-macam TB ekstra paru seperti TB kelenjar, TB meningitis, TB tulang/
sendi, TB abdomen, TB retikuloendotelial, TB ginjal, TB jantung, skrofuloderma, dan TB
pleura (2).

Berdasarkan data World Health Organization (WHO) pada pertengahan bulan Maret
2021 tercatat terdapat 84 negara dengan insidensi 80% TB global dan hampir mencapai 90%
tanda TB global dari tahun 2019. Data Mei 2021 menunjukkan bahwa negara dengan kasus TB
tertinggi telah menunjukkan penurunan kasus berkisar 25% keseluruhan bulanan dari tahun
2019, dengan data ini menunjukkan Indonesia merupakan negara tertinggi kedua setelah India
untuk kasus TB dan diikuti oleh Filipina dan Afrika Selatan (3)

Kasus TB di Indonesia untuk tahun 2021 pada bulan Maret ditemukan sebanyak
845.000 kasus (3). Jumlah kasus Tuberkulosis di provinsi Aceh pada tahun 2019 ditemukan
8.647 kasus ditemukannya peningkatan dari tahun 2018 yang berjumlah 8.471 kasus. Kasus
tertinggi pada provinsi Aceh ditemukan di kota Banda Aceh sebesar 12% dan dilanjutkan oleh
Bireun dan Aceh Utara masing-masing sebesar 10% dari jumlah kasus di provinsi Aceh (4).
Kasus TB anak didunia berjumlah 1 juta (12%) dari jumlah populasi anak. Tahun 2018
disebutkan oleh WHO terjadi peningkatan 11% kasus TB anak dari tahun sebelumnya (5).
Jumlah kasus TB anak di Indonesia ditemukan mencapai 10,6% (54.255) kasus. Proporsi kasus
TB anak di provinsi berkisar diangka 2,2 — 23,6% (6).

Dalam kasus TB anak di Indonesia permasalahan terbesar yang sering dialami adalah
dalam penegakkan diagnosa. Dimulai dari tahun 2005 penegakkan diagnosis di
rekomendasikan serta disosialisasikan dengan sistem skoring TB anak. Dalam hal ini yang
menjadi permasalahannya adalah tidak semua fasilitas pelayanan kesehatan di Indonesia
memiliki fasilitas uji tuberkulin dan juga pemeriksaaan foto thoraks yang merupakan dua item
penting dalam penegakkan diagnosis penyakit TB dengan sistem skoring. Hal ini yang
menyebabkan terjadinya underdiagnosis pada penyakit TB anak di setiap fasilitas kesehatan
(7). Anak yang didiagnosis TB tertular dari pasien TB paru dengan hasil BTA (+). TB anak
dapat ditegakkan diagnosisnya melalui pemeriksaan seperti uji tuberkulin, foto toraks, dan
pemeriksaan laboratorium serta ditemukannya gejala klinis TB (8).

Anak yang tertular penyakit TB ini selain dapat dari anggota keluarga yang mengalami
diagnosis yang sama bisa juga terkena dari faktor-faktor yang lain. Salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi terjadinya penyakit TB pada anak ini adalah kurangnya informasi serta

pengetahuan orang tua mengenai penyakit TB. Pengetahuan merupakan informasi yang
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ditangkap oleh panca indera manusia, kemudian dikembangkan melalui bahsa dan cara
berpikirnya (9).

Pengetahuan orang tua sangat berpengaruh terhadap kejadian penyakit TB.
Berdasarkan penelitian Rizana dkk (2016) di Puskesmas Banda Sakti Lhokseumawe
mengatakan masih banyak keluarga yang tidak mengetahui bagaimana cara pencegahan
penularan TB paru seperti menutup mulut saat bersin dan batuk, meludah disembarang tempat
serta memisahkan makanan untuk penderita TB paru dengan anggota keluarga yang lainnya.
Hal ini disebabkan karena kurangnya pegetahuan masyarakat mengenai penyakit TB (10).
Berdasarkan latar belakang diatas penulis ingin melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh
Edukasi Terhadap Pengetahuan Orang Tua Tentang TB Anak di Poli Anak Rumah Sakit Umum
Cut Meutia”

2. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini menggunakan desain Quasi Eksperimental dengan metode One
Group Pretest-Posttest Design. Penelitian ini dilakukan pada orang tua anak penderita TB anak
di Rumah Sakit Cut Meutia pada bulan September 2021- Maret 2022. Teknik pengambilan
sampel menggunakan accidental sampling dengan sampel sebanyak 20 responden.

Instrument yang digunakan untuk penelitian ini adalah poster, lembar kuesioner dan
informed consent untuk meminta kesediaan orang tua anak penderita TB menjadi sampel
penelitian. Lembar kuesioner pengetahuan tentang TB anak berjumlah 30 pertanyaan yang
sudah di uji validasi dan reliabilitas untuk menilai pengetahuan orang tua tentang TB anak,
jawaban yang benar akan diberi nilai 1 dan jika jawaban salah diberi nilai 0. Pengetahuan
tersebut akan di interpretasikan dalam scoring. Prosedur pengumpulan data dalam penelitian
ini dengan mengisi pretest lalu dilakukan edukasi mengenai TB anak menggunakan poster lalu
diberikan kembali kuesioner untuk dilakukannya posttest untuk melihat pengetahuan orang tua
setelah diberikannya edukasi. Analisis bivariat dilakukan untuk mengukur perbedaan sebelum

dan setelah intervensi menggunakan uji statistik Wilcoxon.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Analisis Univariat
a) Gambaran Karakteristik Anak Penderita TB
Gambaran karakteristik anak penderita TB terdiri dari usia dan jenis kelamin.
Berdasarkan tabel menunjukkan bahwa dari 20 anak penderita TB didapatkan distribusi usia

anak penderita TB paling banyak usia balita (0-5 tahun) sebanyak 10 orang (50%) dan paling
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sedikit usia remaja (12-18 tahun) berjumlah 2 orang (10%). Distrobusi jenis kelamin anak
penderita TB didominasi oleh laki-laki berjumlah 13 orang (65%)
b) Gambaran Karakteristik Responden
Gambaran karakteristik responden terdiri dari usia responden, jenis kelamin,
pendidikan terakhir, dan pekerjaan responden. Distribusi usia responden yang mengikuti
penelitian paling banyak pada rentang usia 31-40 tahun berjumlah 10 orang responden (50%).
Distribusi jenis kelamin responden yang mengikuti penelitian di dominasi dengan jenis
kelamin perempuan atau ibu dari anak penderita TB sebanyak 15 orang (75%). Distribusi
pendidikan terakhir dari responden yang mengikuti penelitian didominasi oleh tingkat SMP
dan SMA yang memiliki frekuensi yang sama berjumlah 6 orang (30%). Distribusi responden
yang memiliki pekerjaan sama dengan responden yang tidak memiliki pekerjaan yaitu 10 orang
(50%).
c) Distribusi Diagnosis TB Anak
Gambaran kejadian TB anak di Rumah Sakit Cut Meutia menunjukkan mayoritas anak
dengan diagnosis TB paru berjumlah 15 orang (75%) dan untuk TB ekstra paru berjumlah 5
orang (25%)
Analisis Bivariate
Pengetahuan Orang Tua Tentang TB Anak Sebelum dan Setelah Intervensi
Berdasarkan tabel 4.4 hasil analisis output uji Wilcoxon didapat P < 0,05 maka HO
ditolak, sehingga hipotesis alternative diterima dan membuktikan bahwa terdapat perbedaan
tingkat pengetahuan orang tua anak penderita TB sebelum dan setelah diberikan edukasi
mengenai TB anak di Rumah Sakit Cut Meutia
Pembahasan
1. Gambaran Karakteristik Anak Penderita TB
Berdasarkan penelitian ini pada tabel 4.1 menunjukkan penderita TB anak di Rumah
Sakit Cut Meutia mayoritas memiliki anak berusia dibawah lima tahun atau balita berjumlah
10 orang (50%). Usia lebih muda menjadi salah satu faktor risiko terjadinya TB pada anak, ini
disebabkan karena imunitas anak belum berfungsi dan berkembang secara optimal dan rentan
terkena infeksi. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Wijaya dkk pada tahun
2021(11). Berdasarkan pernyataan dari orang tua pasien, banyak anak yang telah menunjukkan
gejala penyakit ini di beberapa bulan setelah kelahiran anak mereka. Salah satu responden
mengatakan bahwa pasien telah menunjukkan gejala langsung setelah kelahirannya.

Pernyataan dari beberapa responden diatas memperkuat teori dari peneliti sebelumnya yang
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mengatakan bahwa imunitas anak di bawah lima tahun belum berkembang secara optimal dan
lebih mudah terserang infeksi.

Berdasarkan penelitian ini pada table 4.1 menunjukkan bahwa distribusi jenis kelamin
anak penderita TB mayoritas laki-laki berjumlah 13 orang (65%) sedangkan untuk penderita
TB anak perempuan berjumlah 7 orang (35%). Hal ini disebabkan aktivitas fisik diluar rumah
anak laki-laki lebih banyak dibanding dengan aktivitas fisik anak perempuan. Hal ini sejalan
dengan penelitian Lamria dkk (2020) menunjukkan laki-laki 2,6 kali lebih besar terkena TB
dari pada perempuan (12). Hal ini juga sejalan dengan penelitian Fitri dkk (2019) menunjukkan
pasien TB anak laki-laki (50,4%) dan perempuan (49,6%)(13). Hal ini tidak sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Srininta (2016) menunjukkan besar penderita TB anak laki-laki
dan perempuan sama yang menandakan Mycobacterium Tuberculosis tidak memilih pada siapa
untuk menginfeksi (14). Berdasarkan pernyataan dari beberapa orang tua pasien anak laki-laki
yang menjadi responden dalam penelitian ini mengatakan bahwa anak mereka sulit minum obat
dan juga terkadang tidak ingin minum obat beberapa responden juga menambahkan bahwa
aktivitas fisik atau bermain di luar ruangan yang dilakukan oleh anak mereka yang berjenis
kelamin laki-laki lebih banyak dibanding dengan anak mereka yang berjenis kelamin
perempuan.

2. Gambaran Karakteristik Responden

Berdasarkan tabel 4.2 menunjukkan orang tua yang memiliki anak penderita TB anak
didominasi oleh orang tua dengan usia 31 - 40 tahun sebanyak 10 orang (50%) dan diikuti
dengan usia 20 - 30 tahun sebanyak 6 orang (30%). Hal ini disebabkan karena seiring
bertambahnya usia orang tua maka orang tua akan lebih sibuk dengan pekerjaannya dan
perhatian orang tua terhadap kesehatan anak akan berkurang dari saat orang tua berusia awal
atau akhir 20. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Nunung dkk di poli anak
Rumah Sakit TK Il dr. Soepraoen menunjukkan orang tua yang memiliki anak penderita TB
didominasi oleh usia 31 — 40 tahun (53%) dan diikuti dengan usia 20 — 31 tahun (31%) (15).

Berdasarkan penelitian ini pada tabel 4.3 menunjukkan responden yang memiliki anak
penderita TB di dominasi oleh orang tua dengan tingkat pendidikan yang rendah SD 3 orang
(15%), SMP 6 orang (30%) dan SMA 6 orang (30%), sedangkan orang tua dengan tingkat
pendidikan yang tinggi seperti perguruan tinggi atau akademi hanya berjumlah 5 orang (25%).
Pendidikan orang tua menjadi salah satu faktor penting dalam menjaga kesehatan anak. Orang
tua yang memiliki pendidikan yang tinggi pada umumnya memiliki pengetahuan yang lebih
luas dibanding dengan orang tua dengan tingkat pendidikan yang rendah. Hal ini sejalan

dengan penelitian yang dilakukan oleh Widhi dkk di balai pengobatan paru Kota Semarang
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yang menunjukkan orang tua penderita TB anak dengan tingkat pendidikan rendah (67%) lebih
banyak dibanding dengan orang tua dengan tingkat pendidikan yang tinggi (33%) (16).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan peneliti orang tua penderita TB anak yang
bekerja berjumlah sama dengan orang tua yang tidak bekerja. Hasil dari penelitian yang
dilakukan oleh peneliti berjumlah 10 : 10 yaitu 10 orang bekerja (50%) dan 10 orang tidak
bekerja (50%). Hal ini disebabkan karena responden pada penelitian ini mayoritas ibu rumah
tangga yang tidak bekerja dan ada juga ibu yang bekerja. Selain responden ibu rumah tangga
peneliti jJuga menemukan responden yang menjadi tulang punggung keluarga ataupun seorang
ayah yang bekerja. Terdapat penelitian yang dilakukan oleh Rusliani dkk di seluruh puskesmas
Magelang menunjukkan orang tua dengan penghasilan yang rendah memiliki presentase anak
penderita TB yang tinggi berjumlah (69%) (17).

3. Gambaran Kejadian TB Anak di Rumah Sakit Cut Meutia

Berdasarkan tabel 4.2 menunjukkan mayoritas anak yang menderita TB merupakan TB
paru dimana dari 20 kasus selama waktu penelitian ditemukan 15 anak penderita TB paru
(75%) dan sisanya 5 anak menderita TB ekstra paru (25%). Hal ini sejalan dengan penelitian
Lestari dkk yang menunjukkan anak dengan diagnosis TB paru (52,1%) dan TB ekstra paru
(44,5%) (13). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Jose M Ramos dkk di
pedesaan Ethiopia yang menunjukkan penderita TB paru pada anak lebih banyak dijumpai
dibandingkan dengan penderita TB ekstra paru pada anak dengan presentase (82,5%) untuk
penderita TB paru pada anak dan (54,5%) untuk TB ekstra paru pada anak di pedesaan Ethiopia
(18).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh peneliti di Rumah Sakit Cut Meutia
mayoritas pasien TB anak menderita TB Paru dan sisanya menderita TB ekstra paru, dimana
TB ekstra paru yang ditemukan pada pasien adalah TB kelenjar. Berdasarkan pernyataan dari
beberapa responden yang merupakan orang tua dari anak penderita TB ekstra Paru atau TB
kelenjar menyatakan tidak terlihatnya gejala seperti demam tinggi pada anak hanya saja
umumnya berat badan anak tidak kunjung naik meskipun gizinya sudah diperbaiki dan juga
pembengkakan pada kelenjar leher pada anak. Penderita TB paru pada anak biasanya
menunjukkan gejala batuk yang tidak kunjung sembuh meskipun sudah meminum obat selama
beberapa bulan, berat badan yang tidak kunjung baik meskipun sudah diperbaiki dan juga
beberapa pasien menunjukkan gejala sesak napas.

12 Inovasi Kesehatan Global - Volume. 2, Nomor. 2, Mei 2025



e-ISSN : 3046-4625, p-ISSN : 3046-4706, Hal. 09-15

4. Pengetahuan Orang Tua dari Anak Penderita TB tentang TB anak setelah Pretest
dan Posttest

Berdasarkan tabel hasil penelitian, menunjukkan bahwa sebelum dilakukannya edukasi
responden diberikan pretest dan setelah dilakukan edukasi responden diberikan posttest.
Setelah dilakukannya uji analisis didapatkan nilai pengetahuan p= 0,000 hal ini menandakan
adanya perbedaan tingkat pengetahuan sebelum dan setelah diberikannya edukasi mengenai
TB anak pada orang tua.

Secara keseluruhan responden memiliki pengetahuan yang cukup mengenai TB anak
saat dilakukannya pretest. Hal ini bisa dilihat pada tabel 4.3 sebanyak 16 orang (80%)
responden memiliki tingkat pengetahuan yang cukup 3 orang (15%) responden memiliki
tingkat pengetahuan yang baik dan 1 orang (5%) responden memiliki tingkat pengetahuan yang
kurang. Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Lionel (2021) di Sumatera
Utara menunjukkan tingkat pengetahuan masyarakat yang cukup sebesar (56,3%) (19).

Hasil posttest pengetahuan mengenai TB anak pada penelitian ini mengalami kenaikan
menjadi kategori baik dari pengetahuan sebelumnya menjadi 18 orang (90%) dan kategori
kurang menjadi 2 orang (10%). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh yermi
dkk (2018) dimana tingkat pengetahuan orang tua berubah menjadi kategori baik (56%) setelah
pemberian edukasi(20).

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti di Rumah Sakit Cut Meutia
menunjukkan terjadi peningkatan tingkat pengetahuan responden setelah dilakukannya
edukasi. Sebelum dilakukannya pretest peneliti melakukan wawancara singkat terhadap
responden untuk memastikan pasien benar menderita TB anak. Berdasarkan jawaban serta
pernyataan responden mengatakan mayoritas responden tidak mengetahui tentang penyakit TB
dan juga hanya mengetahui bahwa anak mereka terkena penyakit paru. Peneliti dapat
memastikan bahwa anak responden menderita TB melalui obat yang dikonsumsi oleh pasien
dan juga kartu kunjungan yang di tunjukkan pasien kepada peneliti. Dari penyataan
sebelumnya menunjukkan pengetahuan orang tua mengenai penyakit TB ini kurang yang
disebabkan dari kurangnya informasi yang didapatkan oleh responden dan juga kurang edukasi
kesehatan mengenai TB.

Edukasi diberikan kepada orang tua anak penderita TB yang diharapkan dapat
mengetahui beberapa hal tentang penyakit TB yang sedang diderita oleh anaknya. Edukasi ini
ditujukan kepada orang tua dikarenakan orang tua merupakan keluarga terdekat dari si anak
dan juga keluarga merupakan domain yang sangat penting dan paling bertanggung jawab

terhadap kesejahteraan serta kesehatan anggota dan lingkungannya (21).
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4. KESIMPULAN DAN SARAN

Mayoritas pasien TB anak di Rumah Sakit Cut Meutia berusia balita dan berjenis
kelamin laki-laki. Hal ini disebabkan karena anak dengan usia yang lebih muda memiliki
imunitas tubuh yang lebih rendah dibandingkan dengan usia anak yang lebih tua, sedangkan
untuk anak yang berjenis kelamin laki-laki lebih banyak dibanding dengan anak yang berjenis
kelamin perempuan disebabkan karena aktivitas fisik ataupun kegiatan yang berada diluar
rumah pada anak laki-laki lebih sering dibanding dengan anak perempuan.

Mayoritas pasien TB anak di Rumah Sakit Cut Meutia di diagnosis dengan hasil TB
paru. TB ekstra paru yang ditemukan pada pasien TB anak di Rumah Sakit Cut Meutia hanya
ditemukan 5 orang dan juga di diagnosis dengan TB millier atau TB kelenjar.

Terdapat perbedaan pengetahuan orang tua pada saat pretest dan posttest. Tingkat
pengetahuan orang tua menjadi lebih baik setelah diberikannya edukasi. Hal ini disebabkan
karena orang tua kurang memahami tentang penyakit TB anak sebelum diberikannya edukasi,
dan setelah diberikannya edukasi orang tua lebih memahami tentang penyakit TB anak ini
mulai dari pencegahan, gejala, dan juga pengobatan.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, ada beberapa saran yang peneliti dapat
sampaikan sebagai berikut:

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menggunakan skripsi untuk sebagai bahan
referensi dalam melakukan penelitian yang berhubungan dengan pengetahuan orang tua
tentang TB anak

Bagi Institusi Rumah Sakit Cut Meutia agar dapat memberikan edukasi mengenai TB

anak pada orang tua pasien TB anak baik kasus baru dan juga kasus lama.
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