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ABSTRACT
Kata kunci: Tingkat Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan tingkat
Pengetahuan, Pencegahan, pengetahuan, sikap, perilaku pencegahan, serta risiko
Risiko TB penularan tuberkulosis (TB) di kalangan santri Panti Asuhan

Riyaadlul Jannah Baiturrahman Pedurungan, Semarang, pada
tahun 2024. Insidensi TB di Provinsi Jawa Tengah pada tahun
2020 mencapai 2261 per 100.000 penduduk, dengan Kota
Semarang berada di peringkat keenam dalam tingkat Case
Notification Rate. Hal ini menuntut upaya penanganan yang
menyeluruh agar sesuai dengan target pemerintah dalam
menurunkan insidensi TB. Penelitian ini merupakan penelitian
deskriptif observasional dengan desain cross-sectional.
Populasi penelitian terdiri dari santri di Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah, dengan total sampel sebanyak 30 orang
yang diambil menggunakan metode quota sampling. Data
primer dikumpulkan melalui kuesioner, wawancara, serta
bukti gambar mengenai pengetahuan, sikap, dan perilaku
santri dalam pencegahan penularan TB. Data yang terkumpul
kemudian dianalisis secara statistik dan dideskripsikan secara
literatur untuk memberikan gambaran komprehensif. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa mayoritas santri memiliki
tingkat pengetahuan, sikap, dan perilaku pencegahan
penularan TB yang sangat tinggi, serta faktor risiko total
penularan TB pada lingkungan santri berada pada tingkat yang
sangat rendah. Kesimpulannya, peningkatan tingkat
pengetahuan, sikap, dan perilaku santri terkait pencegahan TB
berbanding terbalik dengan risiko penularan, di mana semakin
baik tingkat pengetahuan, sikap, dan perilaku, semakin rendah
risiko penularan TB di lingkungan panti asuhan tersebut.

ABSTRACT

This research aims to describe the level of knowledge, attitudes,
Keywords: preventive behaviors, and risk of tuberculosis (TB) transmission
level of knowledge, among students of Riyaadlul Jannah Baiturrahman Orphanage in
prevention, risk of TB Pedurungan, Semarang, in 2024. The incidence of TB in Central

Java Province in 2020 reached 2261 per 100,000 population, with
Semarang City ranked sixth in Case Notification Rate. This requires
a comprehensive response to meet the government's target of
reducing TB incidence. This study was a descriptive observational
study with a cross-sectional design. The study population consisted
of students at Riyaadlul Jannah Orphanage, with a total sample of
30 people taken using the quota sampling method. Primary data
were collected through questionnaires, interviews, and pictorial
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evidence regarding the knowledge, attitudes, and behavior of
students in preventing TB transmission. The collected data were then
statistically analyzed and described in literature to provide a
comprehensive picture. The results showed that the majority of santri
had a very high level of knowledge, attitude, and behavior in
preventing TB transmission, and the total risk factors for TB
transmission in the santri environment were at a very low level. In
conclusion, increasing the level of knowledge, attitudes, and
behaviors of students related to TB prevention is inversely
proportional to the risk of transmission, where the better the level of
knowledge, attitudes, and behaviors, the lower the risk of TB
transmission in the orphanage environment..

Coresponden Author: Ichsan Hadipranoto
Email: ichsan.polkesmar@gmail.com
Artikel dengan akses terbuka dibawah lisensi

Pendahuluan

Berdasarkan Laporan WHO Global TB Tahun 2020 dalam profil kesehatan Jawa
Tengah menunjukkan sekitar 10 juta orang di dunia yang menderita TBC dimana
perkiraan jumlah pasien TBC di Indonesia mencapai angka 845.000 orang. Tingginya
angka tersebut disertai angka kematian yang mencapai 1,2 juta orang di dunia dan 98.000
orang di Indonesia pada setiap tahunnya (Dinkes Jateng, 2021). Dapat dikatakan bahwa
terdapat sekitar 11 kematian akibat penyakit TBC setiap jamnya di Indonesia, kasus
tersebut diperberat dengan adanya sekitar 33 persen atau sekitar 283.000 pasien TBC
yang belum diidentifikasi dan diobati. Dengan demikian hal ini akan menjadikan sebuah
risiko serius karena dapat menjadi suatu muara bagi penularan orang-orang yang ada
disekitar tempat tinggalnya.

Pemerintah Indonesia dalam hal ini Dinkes Propinsi Jawa Tengah berupaya
menjalankan komitmen untuk menurunkan insidensi tuberkulosis berdasarkan strategi
penanggulangan tuberkulosis di Indonesia Tahun 2020 2024 hingga mencapai 190 per
100.000 penduduk pada Tahun 2024. Adapun insiden tuberkulosis pada Propinsi Jawa
Tengah pada Tahun 2020 mencapai sekitar 2261 per 100.000 penduduk, sehingga hal
tersebut membutuhkan upaya dan kerja keras secara menyeluruh agar selaras dengan
komitmen Pemerintah Indonesia yang telah dicetuskan tersebut (Dinkes Jateng, 2021).

Profil kesehatan Jateng juga menunjukkan angka Case Notification Rate yang
merupakan angka semua kasus tuberkulosis yang diidentifikasi dan diobati pada wilayah
propinsi Jateng Tahun 2021 yang menurun 3 poin dalam kurun waktu 1 tahun dimana
tahun sebelumnya mencapai angka 113 per 100.000 penduduk. Dalam data CNR pada
profil tersebut pula terlihat Kota Semarang menduduki peringkat ke-6 setelah Kota
Salatiga dan Kabupaten Banyumas dengan angka 195,8 per 100.000 penduduk (Dinkes
Jateng, 2021).

Namun demikian profil kesehatan juga menunjukkan Angka Keberhasilan
Pengobatan (Success Rate) yang mencapai 83,5%, walaupun tergolong tinggi penyakit
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tuberkulosis masih perlu untuk mendapatkan pemantauan baik dalam identifikasi,
pencegahan, pengobatan, risiko putus dan gagal berobat, resistensi hingga kematian yang
dialami pasien tuberkulosis (Dinkes Jateng, 2021).

Masalah teoritis dalam penelitian ini terkait dengan masih kurangnya pengetahuan
masyarakat mengenai pencegahan penularan TB, serta rendahnya penerapan perilaku
pencegahan. Secara praktis, masalah ini tercermin pada masih tingginya angka kejadian
TB di masyarakat, meskipun berbagai upaya telah dilakukan oleh pemerintah untuk
mengurangi penyebaran penyakit ini. Menurut Notoatmodjo (2014), perilaku kesehatan
masyarakat dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk pengetahuan, sikap, dan
lingkungan fisik. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk memahami bagaimana
tingkat pengetahuan, sikap, dan perilaku para santri di panti asuhan terkait dengan
pencegahan penularan TB, serta bagaimana faktor-faktor ini mempengaruhi risiko
penularan.

Penelitian terdahulu yang berkaitan dengan masalah ini menunjukkan bahwa
pengetahuan dan sikap yang baik berperan penting dalam pencegahan penularan TB.
Fitriani (2013) menemukan bahwa faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian TB
paru antara lain adalah pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap pencegahan penyakit.
Selain itu, penelitian oleh Gulo dkk. (2021) menyebutkan bahwa perilaku pencegahan TB
pada masyarakat sangat dipengaruhi oleh pengetahuan mengenai bahaya dan cara
penularan TB. Penelitian ini juga sejalan dengan hasil penelitian dari Mathema et al.
(2017), yang menunjukkan bahwa lingkungan fisik yang tidak memadai, seperti ventilasi
yang buruk dan minimnya pencahayaan alami, dapat meningkatkan risiko penularan TB.

Tujuan Penelitian, Mendapatkan gambaran tingkat pengetahuan, sikap dan perilaku
penerapan pencegahan penularan maupun tingkat risiko TB pada para santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah Baiturrahman Pedurungan Semarang Tahun 2024.

Metode Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan desain cross-
sectional. Penelitian deskriptif digunakan untuk menggambarkan tingkat pengetahuan,
sikap, dan perilaku santri terkait pencegahan penularan TB pada satu waktu tertentu.
Adapun penelitian dilaksanakan di Panti Asuhan Riyaadlul Jannah Baiturrahman
Pedurungan Semarang pada Bulan Januari hingga Oktober Tahun 2024. waktu
pengambilan sampel dilakukan dari Bulan April hingga Juni Tahun 2024.

Populasi dalam penelitian ini adalah para santri di Panti Asuhan Riyaadlul Jannah
Baiturrahman Pedurungan Semarang. Sampel penelitian yang diambil bersifat quota
sampling berdasarkan rumusan Harry King dari total santri sebanyak 50 orang, dengan
demikian diperoleh 30 total sampel penelitian.

Metode pengumpulan data: data primer dikumpulkan melalui kuesioner,
wawancara, dan observasi. Kuesioner digunakan untuk mengukur tingkat pengetahuan,
sikap, dan perilaku santri terkait pencegahan penularan TB. Wawancara dilakukan untuk
menggali informasi lebih mendalam mengenai penerapan pencegahan penularan TB serta
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kendala yang dihadapi santri. Selain itu, observasi dilakukan untuk mendapatkan bukti
visual mengenai kondisi lingkungan dan perilaku santri dalam pencegahan penularan T.

Data yang dikumpulkan dianalisis secara deskriptif menggunakan pendekatan
statistik dan literatur. Data dianalisis untuk menggambarkan tingkat pengetahuan, sikap,
dan perilaku santri, serta faktor-faktor risiko terkait penularan TB. Hasil analisis disajikan
dalam bentuk tabel, diagram, dan narasi deskriptif untuk memudahkan pemahaman
mengenai hubungan antara pengetahuan, sikap, perilaku, dan risiko penularan TB di
lingkungan panti asuhan.

Hasil dan Pembahasan
Gambaran Faktor Berpengaruh
Tabel 1. Karakteristik Responden Penelitian
Faktor Berpengaruh n %
Tingkat Pengetahuan

Sangat Rendah 0 0,0
Rendah 0 0,0
Sedang 2 0,0
Tinggi 6 16,7
Sangat Tinggi 22 83,3
Tingkat Sikap

Sangat Rendah 0 0,0
Rendah 0 0,0
Sedang 2 6,7
Tinggi 7 23,3
Sangat Tinggi 21 70,0
Tingkat Perilaku

Sangat Rendah 0 0,0
Rendah 0 0,0
Sedang 0 6,7
Tinggi 5 20,0
Sangat Tinggi 25 73,3
Risiko Riwayat

Sangat Rendah 26 86,7
Rendah 4 13,3
Sedang 0 0,0
Tinggi 0 0,0
Sangat Tinggi 0 0,0
Risiko Lingkungan

Sangat Rendah 0 0,0
Rendah 24 80,0
Sedang 6 20,0
Tinggi 0 0,0
Sangat Tinggi 0 0,0
Risiko Fasilitas

Sangat Rendah 22 73,3
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Rendah 8 26,7
Sedang 0 0,0

Tinggi 0 0,0

Sangat Tinggi 0 0,0

Total Risiko

Sangat Rendah 25 83,3
Rendah 5 16,7
Sedang 0 0,0

Tinggi 0 0,0

Sangat Tinggi 0 0,0

Sumber: Hasil olah data (2024)

Gambaran Tingkat Pengetahuan
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Gambar 1. Tingkat Pengetahuan Responden terhadap Penularan dan

Pencegahan TB
Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 22 dari 30 orang (73%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki pengetahuan mengenai TB dan pencegahan penularannya
pada tingkat sangat tinggi. Adapun sebanyak 6 dari 30 orang (20%) santri memiliki
tingkat pengetahuan yang tinggi dan sisanya 2 orang (7%) dengan tingkat pengetahuan

yang sedang mengenai TB dan pencegahan penularannya.
Gambaran Tingkat Sikap
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7;23%
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Gambar 2. Tingkat Sikap Responden terhadap Penularan dan Pencegahan TB
Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 21 dari 30 orang (70%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki sikap mengenai TB dan pencegahan penularannya pada
tingkat sangat tinggi. Adapun sebanyak 7 dari 30 orang (23%) santri memiliki tingkat
sikap yang tinggi dan sisanya 2 orang (7%) dengan tingkat sikap yang sedang mengenai
TB dan pencegahan penularannya.

A. Gambaran Tingkat Perilaku
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Gambar 3. Tingkat Perilaku Responden terhadap Penularan dan Pencegahan TB
Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 25 dari 30 orang (83%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah menunjukkan perilaku terkait TB dan pencegahan penularannya pada
tingkat sangat tinggi. Adapun sebanyak 5 dari 30 orang (17%) santri memiliki tingkat
perilaku yang tinggi terkait TB dan pencegahan penularannya.

Gambaran Risiko Riwayat

Tabel 2. Karakteristik Riwayat Kesehatan Santri

Riwayat Kesehatan n %
IMT
Normal 14 47
Tidak 16 53
TKD
Normal 9 30
Tidak 21 70
Penyakit Kronis
Tidak 27 90
Ada 3 10
Batuk > 2 Minggu
Tidak 26 87
Ada 4 13

Demam > 2 Minggu
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Tidak 28 93

Ada 2 7

Keringat Berlebih

Tidak 27 90

Ada 3 10

Kontak Suspek TB

Tidak 23 77

Ada 7 23
Total 30 100

Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari interview riwayat kesehatan dan responden santri terkait TB dan penularannya
yang mencakup Indeks Masa Tubuh (IMT), tekanan darah dan riwayat kesehatan terkait
kontak dengan anggota keluarga dicurigai TB, riwayat penyakit kronis, riwayat gejala TB
seperti batuk, keringat malam dan demam lebih dari 2 minggu. Kuesioner dan lembar
wawancara yang telah diisi kemudian diperoleh tingkat risiko riwayat kesehatan yang
bervariasi diantara para santri tersebut.

Adapun data IMT santri menghasilkan nilai rerata 21,3 dan kisaran nilai 22,5+5,1
dengan sebaran data IMT para santri panti asuhan adalah dibawah.
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Gambar 4. Sebaran Data IMT Santri Panti
Sumber: Hasil olah data (2024)

Sebaran data tekanan darah santri yang termasuk kedalam riwayat kesehatan
terdapat dalam grafik berikut.
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Gambar 5. Sebaran Data Tekanan Darah Santri Panti
Sumber: Hasil olah data (2024)

Sebaran data tingkat risiko riwayat kesehatan santri Panti Asuhan Riyaadlul Jannah
dapat dilihat pada grafik pie dibawah.
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Gambar 6. Faktor Risiko Riwayat Responden terhadap Penularan dan Pencegahan TB

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 26 dari 30 orang (87%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki riwayat kesehatan terkait risiko TB dan penularannya pada
tingkat sangat rendah. Adapun sebanyak 4 dari 30 orang (17%) santri memiliki riwayat
kesehatan terkait risiko TB dan penularannya pada tingkat yang rendah.

Gambaran Risiko Lingkungan
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Gambar 7. Sebaran Data Temperatur Lingkungan Asrama Santri
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Sumber: Hasil olah data (2024)

Bersama temperatur dan kelembaban yang merupakan penentu utama kondisi ideal
tumbuhnya bakteri TB, maka dilakukan juga observasi kelembaban lingkungan asrama
panti asuhan diperoleh sebaran data sebagai berikut.
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Gambar 8. Sebaran Data Kelembaban Lingkungan Asrama Santri
Sumber: Hasil olah data (2024)

hasil observasi pencahayaan alami lingkungan asrama panti asuhan dimana sinar matahari
sebagai faktor penentu diperoleh sebaran data sebagai berikut :
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Gambar 9. Sebaran Data Pencahayaan Lingkungan Asrama Santri

Sumber: Hasil olah data (2024)
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Setelah seluruh data lingkungan dimasukkan dan diperhitungkan maka diperoleh

sebaran data tingkat risiko lingkungan kamar tempat tinggal santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah dapat dilihat pada grafik pie dibawah.
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Gambar 11. Faktor Risiko Lingkungan Responden terhadap Penularan dan
Pencegahan TB
Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 24 dari 30 orang (80%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki lingkungan kamar tempat tinggal terkait risiko TB dan
penularannya pada tingkat rendah. Adapun sebanyak 6 dari 30 orang (20%) santri
memiliki lingkungan kamar tempat tinggal terkait risiko TB dan penularannya pada
tingkat yang sedang.

Gambaran Risiko Fasilitas
Secara umum gambaran karakteristik risiko fasilitas kesehatan pada santri panti
asuhan Riyaadlul Jannah adalah sebagaimana pada tabel berikut.
Tabel 3. Karakteristik Fasilitas Kesehatan Santri
Fasilitas Pencegahan n %

Fasilitas Periksa Kesehatan

Ada 23 77
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Tidak 7 23
Fasilitas Pengobatan

Ada 17 57

Tidak 13 43

Petugas Pemantau Kesehatan

Ada 9 30

Tidak 21 70

Jaminan Kesehatan

Ada 22 73

Tidak 8 27

Fasilitas Olah Raga

Ada 28 93

Tidak 2 7
Total 30 100

Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari hasil observasi fasilitas pendukung kesehatan dan pemeriksaannya hingga
pengobatan santri terkait TB dan pencegahan penularannya yang telah dilakukan
diperoleh risiko fasilitas kesehatan santri yang bervariasi. Sebaran data tingkat risiko
risiko fasilitas kesehatan santri Panti Asuhan Riyaadlul Jannah dapat dilihat pada grafik
pie dibawah.
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Gambar 12. Faktor Risiko Fasilitas Responden terhadap Penularan dan

Pencegahan TB
Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 22 dari 30 orang (73%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki fasilitas olahraga dan kesehatan terkait risiko TB dan
penularannya pada tingkat sangat rendah. Adapun sebanyak 8 dari 30 orang (27%) santri
memiliki fasilitas olahraga dan kesehatan terkait risiko TB dan penularannya pada tingkat
yang rendah.
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Gambaran Total Faktor Risiko

Dari hasil perhitungan total risiko semua faktor diatas kemudian diakumulasikan
dan diperoleh total risiko TB dan penularannya pada lingkungan santri yang bervariasi.
Sebaran data total risiko TB dan penularannya pada lingkungan santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah dapat dilihat pada grafik pie dibawah.
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Gambar 13. Total Faktor Risiko Responden terhadap Penularan dan
Pencegahan TB

Sumber: Hasil olah data (2024)

Dari grafik diatas diperoleh sebanyak 25 dari 30 orang (83%) santri Panti Asuhan
Riyaadlul Jannah memiliki total faktor risiko TB dan penularannya pada tingkat sangat
rendah. Adapun sebanyak 5 dari 30 orang (17%) santri memiliki total faktor risiko TB
dan penularannya pada tingkat yang rendah.

Pembahasan

Lingkungan fisik suatu ruangan merupakan salah satu faktor risiko yang dapat
memicu timbulnya transmisi penyakit TB paru. Lingkungan fisik ini meliputi temperatur,
kelembaban, ventilasi dan pencahayaan yang merupakan faktor-faktor yang
menyebabkan perkembangbiakan bakteri Mycobacterium tuberculosis (Zulaikhah dkk.,
2019).

Ruangan dinilai sehat apabila memiliki tingkat kelembaban ruangan berkisar 40-60
% (Kemenkes RI, 1999). Kelembaban yang terlalu tinggi maupun rendah dapat
berpengaruh pada kesuburan suatu mikroorganisme (Kemenkes RI, 2011). Suhu optimal
pertumbuhan mikroorganisme seperti bakteri sangat bervariasi, bakteri Mycobacterium
tuberculosis dapat tumbuh optimal pada suhu 37°C (Hayana dkk., 2020).

Menurut Mathema et al., (2017) menyatakan bahwa terdapat faktor risiko yang
dapat memicu timbulnya kejadian transmisi TB paru yaitu droplet yang dikeluarkan oleh
penderita saat batuk/bersin, ruangan yang terdapat paparan sinar UV, pada saat penderita
TB paru BTA (+) batuk atau bersin ribuan bakteri, maka Mycobacterium tuberculosis
akan berhamburan di udara selama beberapa jam yang kemudian mengering dengan
cepat. Kondisi ini berbeda apabila berada pada ruangan dengan minim pencahayaan dan
luas ventilasi yang tidak memenuhi syarat. Bakteri tersebut dapat berpindah tempat dalam
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diri orang lain ketika berada pada ruangan yang sama dengan penderita TB, selanjutnya
bakteri mulai membelah diri (berkembang biak) dan terjadilah infeksi dari satu orang
keorang lain (Pertiwi, 2012).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas santri memiliki tingkat
pengetahuan, sikap, dan perilaku pencegahan TB yang baik. Tingginya tingkat
pengetahuan santri tentang pencegahan TB berkontribusi terhadap perilaku yang tepat
dalam mencegah penularan penyakit ini. Hasil ini sejalan dengan teori yang dikemukakan
oleh Notoatmodjo (2014), yang menyatakan bahwa pengetahuan merupakan salah satu
faktor penting yang memengaruhi perilaku kesehatan. Pengetahuan yang baik mengenai
TB membantu santri dalam memahami pentingnya pencegahan dan langkah-langkah
yang perlu dilakukan untuk menghindari penularan TB.

Secara teoritis, penelitian ini mendukung konsep bahwa perilaku kesehatan
dipengaruhi oleh pengetahuan dan sikap (Notoatmodjo, 2014). Santri yang memiliki
pengetahuan yang baik cenderung memiliki sikap yang positif terhadap pencegahan TB,
yang pada akhirnya tercermin dalam perilaku mereka sehari-hari. Hasil ini juga konsisten
dengan penelitian Fitriani (2013), yang menunjukkan bahwa pengetahuan dan sikap yang
baik dapat mengurangi risiko penularan TB. Selain itu, Gulo dkk. (2021) juga
menekankan pentingnya pengetahuan dalam mempengaruhi perilaku pencegahan TB di
masyarakat.

Dari segi empiris, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa lingkungan fisik panti
asuhan, seperti ventilasi dan pencahayaan, juga memainkan peran penting dalam
pencegahan penularan TB. Hal ini sesuai dengan temuan Mathema et al. (2017), yang
menyatakan bahwa lingkungan fisik yang buruk, seperti ventilasi yang tidak memadai
dan kurangnya pencahayaan alami, dapat meningkatkan risiko penularan TB. Observasi
yang dilakukan menunjukkan bahwa panti asuhan yang memiliki ventilasi dan
pencahayaan yang memadai memiliki tingkat risiko penularan TB yang lebih rendah
dibandingkan dengan panti asuhan yang tidak memiliki kondisi lingkungan yang baik.

Kesimpulan

Dengan demikian dapat disimpulkan adanya peningkatan pada skor tingkat
pengetahuan, sikap dan perilaku santri pada TB dan pencegahan penularannya akan
diikuti peningkatan skor faktor risiko total. Hal tersebut bermakna penurunan risiko total
TB dan penularannya akan terjadi apabila tingkat pengetahuan, sikap dan perilaku santri
pada TB dan pencegahan penularannya meningkat.

Sebaliknya, adanya penurunan pada skor faktor risiko riwayat santri, faktor risiko
lingkungan santri, faktor risiko fasilitas santri terkait risiko TB dan pencegahan
penularannya akan diikuti peningkatan skor faktor risiko total TB dan penularannya. Hal
tersebut bermakna penurunan risiko total TB dan penularannya akan terjadi apabila
kondisi risiko riwayat santri, lingkungan santri dan fasilitas santri menurun.

Perlu dipahami bahwa peningkatan skor faktor risiko total bermakna turunnya
risiko total risiko TB dan penularannya. Begitupula penurunan skor faktor risiko TB dan
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penularannya bermakna turunna risiko TB dan penularannya yang berasal dari risiko
riwayat kesehatan, lingkungan panti dan fasilitasnya.

Selanjutnya disimpulkan ada pengaruh antara tingkat pengetahuan, sikap dan
perilaku serta faktor risiko riwayat santri, faktor risiko lingkungan dan faktor risiko
fasilitas santri terhadap faktor risiko total penularan TB pada santri
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