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MOTTO 

“Sukses Bukanlah Hal Yang Kebetulan. 

Sebab, Kesuksesan Terbentuk Dari Kerja 

Keras, Pembelajaran, Pengorbanan, Dan 

Cinta Yang Ingin Kamu Lakukan”. 
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ABSTRAK 

     Kementrian Kesehatan RI 

     Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang 

     Program Studi Kep erawatan Waingapu 

     Karya Tulis Ilmiah Juni 2023 

 

ASRI ATARATU 

STUDI DESKRIPTIF PENGETAHUAN DAN PERILAKU DALAM UPAYA 

PENCEGAHAN TUBERKULOSIS PARU DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS KAWANGU KABUPATEN SUMBA TIMUR. 

 

Jumlah halaman XV + 54 halaman + 6 tabel + 18 lampiran 

 

Latar belakang: Penyakit Tuberculosis Paru (TB Paru) adalah penyakit yang 

menular yang disebabkan oleh kuman Mycobacterium Tuberculosis dan 

merupakan penyakit infeksi paling umum diseluruh dunia. Penyakit ini masih 

menjadi masalah kesehatan di masyarakat. diSumba Timur sendiri khususnya di 

Kecamatan Pandawai  puskesmas Kawangu pada tahun 2020 sebanyak 34 kasus, 

pada tahun 2021 sebanyak 16 kasus, pada tahun 2022 sebanyak 30 kasus, yang 

seharusnya penyakit Tuberculosis Paru sudah tidak ada lagi. Metode: penelitian 

ini menggunakan desain deskriptif, populasinya masyarakat yang ada di wilayah 

Kerja Puskesmas Kawangu, pengambialan sampel secara Proporsive sampling 

dengan cara survey (dari rumah ke rumah), instrument penelitian menggunakan 

kuesioner dan dianalisis secara univariat. Hasil: dari 30 responden tentang 

Pengetahuan Perilaku Keluarga Dalam Upaya Pencegahan Tuberculosis Paru 

Diwilayah Kerja Puskesmas Kawangu, Kabupaten Sumba Timur. Diperoleh hasil 

sebagai berikut: terbanyak untuk pengetahuan kategori kurang (56,67%) dan untuk 

perilaku kategori kurang (40%). Kesimpulan: pengetahuan dan perilaku kelurga 

termasuk dalam kategori kurang. Saran: keluarga lebih meningkatkan promosi 

kesehatan dan lebih ditekankan pada menjaga kebersihan lingkungan dan menjaga 

kesehatan sehingga dapat mencegah atau mengurangi penularan penyakit 

Tuberculosis Paru di wilayah kerja puskesmas kawangu, Kabupaten Sumba 

Timur. 

 

Kata kunci  : pengetahuan, perilaku, Tuberculosis Paru 

Kepustakaan  : 19 Referensi (2007-2022). 
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ABSTRACT 

ASRI ATARATU 

“DESCRIPTIVE STUDY OF KNOWLEDGE AND BEHAVIOR IN 

EFFORTS TO PREVENT PULMONARY TUBERCULOSIS IN THE 

WORKING AREA OF KAWANGU HEALTH CENTER, EAST SUMBA 

DISTRICT”. 

Background: Pulmonary Tuberculosis (Pulmonary TB) is an infectious disease 

caused by the bacterium Mycobacterium Tubercolusis and the is common 

infectious disease throughout the world. This disease is still a health problem in 

society. In East Sumba itself, especially in Pandawai District, Kawangu Health 

Center, in 2020 there were 34 cases, in 2021 there werw 16 cases, in 2022 there 

were 30 cases, which should no longer exist. Method: This research user a 

descriptive design, the population was people in the Kawangu Community Health 

Center working area, the sample was taken by propoortional sampling using a 

survey (from house to house), the research instrument used a questionnaire and was 

analyzed univariately. Results: from 30 respondenst regarding Knowledge of 

Family Behavior in Efforts to Prevent Pulmonary Tuberculosis in the Working Area 

of Kawangu Health Center, East Sumba Regency. The following results were 

obtained: the most were in the poor category of knowledge (56.67 %) and for the 

poor category of behavior (40%). Conclusion: family knowledge and behavior are 

included in the deficient category. Suggestion: families increase health promotion 

and place more emphasis on maintaining environmental cleanliness and 

maintaining health so that they can prevent or reduce the transmission of pulmonary 

tuberculosis in the working area of the Kawangu Community Health Center, East 

Sumba Regency 

 

Key words: Knowledge, Behavior, Pulmonary Tuberculosis 

Bibliography: 19 Reference (2007-2022) 
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