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ABSTRAK 

 

Kementrian Kesehatan RI  

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang 

Program Studi DIII Keperawatan Waingapu 

Karya Tulis Ilmiah,  

Waingapu, 10 Juni 2025 

 

YOHANES TEGAR JUNIOR 

“MANAJEMEN LINGKUNGAN UNTUK MENCEGAH  PENULARAN 

DAN RESIKO INFEKSI PADA PASIEN TB PARU DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS KANATANG” 

XV + 110 Halaman, 10 Lampiran 

 

Latar belakang : Tuberkulosis (TB) paru masih menjadi masalah kesehatan 

masyarakat yang serius, terutama di wilayah dengan tingkat kepadatan penduduk 

dan kondisi lingkungan yang kurang mendukung. Penularan TB sangat erat 

kaitannya dengan faktor lingkungan, seperti ventilasi udara, pencahayaan, dan 

sanitasi. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis manajemen lingkungan dalam 

upaya pencegahan penularan dan pengurangan risiko infeksi TB paru di wilayah 

kerja Puskesmas Kanatang. Metode : Desain penelitian ini menggunakan metode 

deskriptif dengan pendekatan studi kasus dengan menggunakan sample satu pasien 

yang terdiagnosa TB paru. Instrumen yang digunakan yaitu Format Asuhan 

Keperawatan Keluarga, SOP Edukasi kesehatan, SAP, Poster dan leaflet edukasi 

dengan menggunakan teknik analisa WOD dan pemeriksaan fisik (Wawancara, 

Observasi, dan Dokumentasi). Hasil: setelah dilakukan tindakan keperawatan 

selama 3 hari  didapatkan bahwa upaya manajemen lingkungan seperti perbaikan 

ventilasi rumah, pemisahan ruang tidur, serta edukasi tentang etika batuk seperti 

menggunakan masker dan tidak membuang ludah disembarang tempat serta 

menjaga kebersihan lingkungan telah dilakukan oleh pasien dan keluarga. 

Kesimpulan : Manajemen lingkungan dapat mencegah penularan dan resiko 

infeksi pada pasien TB paru. 

 

Kata kunci : Manajemen lingkungan, pencegahan penularan, resiko infeksi, TB 

paru 

Kepustakaan : 10 (2020-2025)  
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ABSTRACT 

 

Kementerian Kesehatan RI  

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang 

Program Studi DIII Keperawatan Waingapu  

Karya Tulis Ilmiah,    

Waingapu, 10 Juni 2025 

 

 

YOHANES TEGAR JUNIOR 

“ENVIRONMENTAL MANAGEMENT TO PREVENT TRANSMISSION 

AND RISK OF INFECTION IN PULMONARY TB PATIENTS AT 

KANATANG HEALTH CENTER” 

XV + 110 Pages, 10 Attachments 

 

Background: Pulmonary tuberculosis (TB) is still a serious public health problem, 

especially in areas with population density and unfavorable environmental 

conditions. TB transmission is closely related to environmental factors, such as air 

ventilation, lighting and sanitation. This study aims to analyze environmental 

management in an effort to prevent transmission and reduce the risk of pulmonary 

TB infection in the Kanatang Community Health Center working area. Method: 

This research design uses a descriptive method with a case study approach using a 

sample of one patient diagnosed with pulmonary TB. The instruments used were 

Family Nursing Care Format, Health Education SOP, SAP, educational posters and 

leaflets using WOD analysis techniques and physical examination (Interview, 

Observation and Documentation). Results: after nursing actions were carried out 

for 3 days, it was found that environmental management efforts such as improving 

house ventilation, separating bedrooms, as well as education about cough etiquette 

such as using a mask and not throwing saliva anywhere and keeping the 

environment clean had been carried out by the patient and family. Conclusion: 

Environmental management can prevent transmission and risk of infection in 

pulmonary TB patients. 

 

 

Key words: Environmental management, prevention of transmission, Risk of 

infection, pulmonary TB 
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