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INTISARI

HUBUNGAN KEBIASAN MEROKOK DAN STATUS EKONOMI
DENGAN KEJADIAN TB PARU DI
WILAYAH KERJA PUSKESMAS WONOSARI
KLATEN

Muslim!, Vitri Dyah Herawati 2, Ahmad Syamsul Bahri 3

Latar Belakang : Permasalahan penyakit TB masih tetap dirasakan, terutama
oleh Negara-negara berkembang termasuk Indonesia. TB menempatkan Indonesia
sebagai penyumbang terbesar ke 5 di dunia. Banyak faktor yang mempengaruhi
kejadian TB Paru diantaranya perilaku merokok dan status ekonomi keluarga.
Asap rokok merupakan racun bagi tubuh dan banyak penyakit timbul dari asap
rokok.Faktanya perilaku merokok sendiri tidak hanya didominasi oleh kalangan
ekonomi atas, tapi banyak juga kalangan ekonomi bawah yang merokok.Faktor
status ekonomi akan mempengaruhi status gizi seseorang, jika status gizi tidak
terpenuhi maka akan berdampak pada kesehatan seseorang.

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan kebiasaan merokok dan status ekonomi
dengan kejadian TB Paru

Metode : Deskriptif korelasi dengan pendekatan Cross Sectional. Populasi adalah
pasien Tb paru Puskesmas Wonosari 1 dan 2 dari bulan Januari sampai November
2014. Jumlah sampel adalah 25 orang. Tehnik sampel adalah purposive sampling.
Instrumen penelitian berupa kuesioner dan Rekam Medis. Analisa data dengan
menggunakan analisa regresi logistik.

Hasil Penelitian : Dari 25 sampel, diperoleh sampel dengan perilaku merokok
berjumlah 15 orang (60,00%) dan sampel tidak merokok 10 orang (40,00%).
Sampel dengan status ekonomi atas sebanyak 12 (48 %) orang, sampel dengan
status ekonomi bawah 13 (52%) orang. Sampel dengan TB paru BTA Positif
sebanyak 14 (56%) orang, sampel dengan BTA Negatif sebanyak 11 (44%) orang.
Sementara probabilitas kebiasaan merokok adalah 0,031 yang lebih kecil dari 0,05
maka hipotesa nol ditolak yang artinya kebiasaan merokok berhubungan dengan
kejadian TB paru. Sedangkan nilai probabilitas status ekonomi adalah 0,027 yang
lebih kecil dari 0,05 maka hipotesa nol ditolak yang artinya status ekonomi
berhubungan dengan kejadian TB paru.

Simpulan : Ada hubungan kebiasaan merokok dan status ekonomi dengan
kejadian TB Paru

Kata Kunci : kebiasaan Merokok, Status Ekonomi, Kejadian TB Paru
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2. Dosen Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Sahid Surakarta
3. Dosen Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Sahid Surakarta
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ABSTRACT

THE CORRELATION OF SMOKING HABITS AND ECONOMIC
STATUS TOWARD THE CASE OF PULMONARY TB IN
PUBLIC HEALTH CENTER WONOSARI KLATEN

Muslim', Vitri Dyah Herawati 2, Ahmad Syamsul Bahri 3

Background: The case of TB disease is still occurred, especially by developing
countries such as Indonesia. TB puts Indonesia as the fifth of largest contributor
in the world. There are many factors that affect the incidence of pulmonary TB.
They are smoking behavior and economic status of the family. Cigarette smoking
is toxic to the body and there are many diseases arise from them. In the reality,
smoking behavior is not only dominated by the high economy level of society but
also there are many society with low economic consume cigarettes. Economic
factor will affect to the nutritional status of a person, if the nutritional status is not
fulfilled so it will impact on the health.

Objective: To know the correlation of smoking habits and economic status
toward the case of pulmonary TB in public health center Wonosari Klaten.
Methods: This study belongs to descriptive correlation with cross sectional
approach. The population is patient of pulmonary TB in public health center
Wonosari 1 and 2 from January to November 2014. The sample is 25 people.
Sampling technique used purposive sampling. The research instrument was a
questionnaire and medical record. Meanwhile, data analysis used logistic
regression analysis.

Results: Base on the 25 samples, it is obtained samples with smoking behavior
15 people (60.00%) and the sample does not have smoking behavior 10 people
(40.00%). Samples with high economic status is 12 (48%) people while samples
with lower economic status is 13 (52%) people. Samples with positive BTA
pulmonary TB is 14 (56%) people. Samples with negative BTA pulmonary TB is
11 (44%) of people. Since the probability of smoking is 0,031 which is less than
0.05 so that the zero hypothesis is rejected. It means that the habit of smoking
associates with the incidence of pulmonary TB. Meanwhile, the probability value
of economic status is 0.027 which is less than 0.05 so the zero hypothesis is also
rejected which means that economic status correlates with the incidence of
pulmonary TB.

Conclusion: There is the correlation of smoking habits and economic status
toward the case of pulmonary TB

Keywords: Smoking habits, economic status, incidence of pulmonary TB
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