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ABSTRAK 

STUDI KONDISI FISIK RUMAH PADA KEJADIAN TB PARU 

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS OEBOBO 

TAHUN 2026 
Afrilia Sarlince Nifu, Ragu Harming Kristina*) 

)* Program studi DIII Sanitasi Poltekkes kemenkes kupang 

 

xii + 65 halaman: tabel, gambar, lampiran  

 

Tuberkulosis paru (TB Paru) merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh 

bakteri Mycobacterium tuberculosis yang penularannya melalui udara dan sangat 

dipengaruhi oleh kondisi fisik lingkungan rumah. Wilayah kerja Puskesmas 

Oebobo mencatat peningkatan kasus TB Paru yang signifikan, dengan 76 kasus 

pada tahun 2024 dan 55 kasus pada tahun 2025. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran kondisi fisik rumah pada kejadian TB Paru di wilayah kerja 

Puskesmas Oebobo tahun 2026.  

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan pendekatan studi kasus 

dan rancangan cross-sectional. Sampel berjumlah 100 rumah yang diambil dengan 

teknik random sampling dari tiga kelurahan yaitu Kelurahan Oebobo, Kelurahan 

Fatululi, dan Kelurahan Oetete. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, 

observasi dan pengukuran langsung menggunakan lux meter, thermohygrometer, 

dan roll meter.  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 100 rumah yang diteliti, terdapat 5 

responden (5%) yang positif TB Paru. Kondisi fisik rumah yang ditemukan 

meliputi: lantai rumah yang tidak memenuhi syarat sebesar 11%, pencahayaan yang 

tidak memenuhi syarat sebesar 53%, ventilasi yang tidak memenuhi syarat sebesar 

76%, kepadatan hunian yang tidak memenuhi syarat sebesar 35%, kelembaban 

yang tidak memenuhi syarat sebesar 62%, dan dinding rumah yang tidak memenuhi 

syarat sebesar 41%. Penderita TB Paru lebih banyak ditemukan pada rumah dengan 

pencahayaan tidak memenuhi syarat (8%), ventilasi tidak memenuhi syarat (33%), 

kepadatan hunian tidak memenuhi syarat (6%), dan kelembaban tidak memenuhi 

syarat (6%).  

Disimpulkan bahwa sebagian besar variabel kondisi fisik rumah di wilayah kerja 

Puskesmas Oebobo belum memenuhi syarat kesehatan, khususnya pencahayaan  

kelembaban, dan ventilasi rumah. Diperlukan intervensi kesehatan lingkungan 

berupa perbaikan ventilasi, peningkatan pencahayaan alami, dan edukasi kepada 

masyarakat sebagai langkah pencegahan penularan TB Paru. 

Kata Kunci: Tuberkulosis Paru, Kondisi Fisik Rumah. 

Kepustakaan: 19 (2013-2026) 
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ABSTRACT 

STUDY ON PHYSICAL CONDITIONS OF HOUSES IN PULMONARY TB 

CASESIN THE WORKING AREA OF OEBOBO HEALTH CENTER 2026 

Afrilia Sarlince Nifu, Ragu Harming Kristina*) 

)* Department of Environmental Health, Health Polytechnic of the Ministry of Health, Kupang 

 

xii + 65 halaman: tables, figures, appendices 

 

Pulmonary tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by the bacterium 

Mycobacterium tuberculosis. It is transmitted through the air and is significantly 

influenced by the physical condition of the home environment. The Oebobo 

Community Health Center (Puskesmas) has recorded a significant increase in TB 

cases, with 76 cases in 2024 and 55 cases in 2025. This study aims to determine the 

physical condition of homes related to TB cases in the Oebobo Community Health 

Center's work area in 2026. 

The study used a descriptive method with a case study approach and a cross-

sectional design. A sample of 100 homes was selected using cluster sampling from 

three sub-districts: Oebobo, Fatululi, and Oetete. Data collection was conducted 

through interviews, observation, and direct measurements using a lux meter, 

thermohygrometer, and roll meter. 

The results showed that of the 100 homes studied, 5 respondents (5%) tested 

positive for TB. The physical conditions of the houses found included: substandard 

flooring (11%), substandard lighting (53%), substandard ventilation (3%), 

substandard housing density (35%), substandard humidity (62%), and substandard 

walls (41%). Pulmonary TB cases were more common in houses with substandard 

lighting (8%), substandard ventilation (33%), substandard housing density (6%), 

and substandard humidity (6%). 

It was concluded that most of the physical condition variables of houses in the 

Oebobo Community Health Center work area did not meet health standards, 

particularly lighting and humidity, which contribute to the risk of pulmonary TB 

transmission. Environmental health interventions are needed in the form of 

improved ventilation, increased natural light, and education to the community as a 

step to prevent the transmission of pulmonary TB. 

Keywords: Pulmonary Tuberculosis, Physical Condition of Houses. 

Libraries: 19 (2013-2026) 
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