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Abstrak 

 

Tuberkulosis masih menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat di dunia, terutama di negara 

berkembang. Keberhasilan promosi kesehatan dalam pencegahan TB dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

seperti pengetahuan, dukungan keluarga, dukungan tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial. Penelitian 

ini bertujuan menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan keberhasilan promosi kesehatan 

dalam pencegahan Tuberkulosis. Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan 

analitik observasional dan rancangan cross-sectional. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas X Wilayah 

Jakarta Barat pada Januari-Februari 2026 dengan sampel sebanyak 45 responden yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner yang telah 

dinyatakan valid dan reliabel, kemudian dianalisis menggunakan uji Chi-Square. Hasil penelitian 

menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan keberhasilan promosi 

kesehatan (p = 0,003), dukungan keluarga (p = 0,005), dukungan tenaga kesehatan (p = 0,004), dan 

lingkungan sosial (p = 0,008) dengan keberhasilan promosi kesehatan dalam pencegahan Tuberkulosis. 

Disimpulkan bahwa pengetahuan, dukungan keluarga, dukungan tenaga kesehatan, dan lingkungan 

sosial berhubungan dengan keberhasilan promosi kesehatan dalam pencegahan Tuberkulosis. Promosi 

kesehatan perlu dilaksanakan secara berkelanjutan dengan melibatkan keluarga, tenaga kesehatan, dan 

masyarakat untuk meningkatkan perilaku pencegahan Tuberkulosis. 

 

Kata kunci: Dukungan Keluarga, Pengetahuan, Promosi Kesehatan, Tuberkulosis 

 

Abstract 

 

Tuberkulosis remains a major public health problem worldwide, particularly in developing countries. 

The success of health promotion in TB prevention is influenced by various factors, such as knowledge, 

family support, health worker support, and the social environment. This study aims to analyze factors 

related to the success of health promotion in TB prevention. This study used a quantitative design with 

an observational analytical approach and a cross-sectional design. The study was conducted at 

Community Health Center X in West Jakarta from January to February 2026 with a sample of 45 

respondents selected using a purposive sampling technique. Data were collected using a questionnaire 

that had been declared valid and reliable, then analyzed using the Chi-Square test. The results showed 

a significant relationship between knowledge and the success of health promotion (p = 0.003), family 

support (p = 0.005), health worker support (p = 0.004), and the social environment (p = 0.008) with 

the success of health promotion in TB prevention. It was concluded that knowledge, family support, 

health worker support, and the social environment were related to the success of health promotion in 

TB prevention. Health promotion needs to be implemented sustainably, involving families, healthcare 

workers, and the community to improve Tuberkulosis prevention behaviors. 

 

Keywords: Family Support, Knowledge, Health Promotion, Tuberkulosis 

 

 

1. PENDAHULUAN 

Tuberkulosis (TB) merupakan salah satu penyakit menular yang masih menjadi masalah 

kesehatan masyarakat di dunia, terutama di negara berkembang. World Health Organization 

(2024) melaporkan bahwa TB kembali menjadi penyebab utama kematian akibat penyakit 
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infeksi secara global. Penyakit ini disebabkan oleh Mycobacterium Tuberkulosis yang 

ditularkan melalui droplet ketika penderita TB aktif batuk, bersin, atau berbicara. Meskipun TB 

dapat dicegah dan diobati, angka kejadian penyakit ini masih tinggi sehingga memerlukan 

upaya pencegahan yang komprehensif melalui pendekatan promotif, preventif, kuratif, dan 

rehabilitatif. 

Promosi kesehatan merupakan salah satu strategi utama dalam program pengendalian 

TB karena berperan dalam meningkatkan pengetahuan, membentuk sikap positif, serta 

mendorong perubahan perilaku masyarakat terhadap pencegahan penularan TB. Marwah et al., 

(2024) menyatakan bahwa edukasi kesehatan yang dilakukan secara berkesinambungan mampu 

meningkatkan pengetahuan, kesadaran, dan perilaku pencegahan TB. Temuan tersebut 

didukung oleh Chauhan et al., (2024) yang melaporkan bahwa peningkatan literasi kesehatan 

berhubungan dengan perbaikan perilaku pencegahan, deteksi dini, dan keberhasilan 

pengendalian Tuberkulosis. Keberhasilan promosi kesehatan tidak hanya dipengaruhi oleh 

kualitas materi edukasi, tetapi juga oleh karakteristik individu dan lingkungan. Zhang et al., 

(2024) menemukan bahwa individu dengan pengetahuan yang lebih baik mengenai TB 

memiliki praktik pencegahan yang lebih baik dibandingkan mereka yang memiliki pengetahuan 

rendah. Pengetahuan yang memadai memudahkan masyarakat memahami cara penularan, 

gejala, dan upaya pencegahan sehingga dapat membentuk perilaku hidup sehat yang 

mendukung pengendalian TB. Selain pengetahuan, faktor budaya, kebiasaan keluarga, dan 

lingkungan sosial turut menentukan keberhasilan promosi kesehatan. Chen et al., (2020) 

melaporkan bahwa dukungan keluarga, lingkungan sosial, dan kebijakan kesehatan 

berpengaruh terhadap kepatuhan pengobatan serta keberhasilan pengendalian TB. Sejalan 

dengan itu, Lutfian et al., (2024) menyatakan bahwa dukungan keluarga merupakan faktor 

penting dalam meningkatkan kepatuhan pengobatan dan kualitas hidup pasien Tuberkulosis. 

Peran tenaga kesehatan dan tokoh masyarakat juga menjadi faktor yang berhubungan 

dengan keberhasilan promosi kesehatan. Chauhan et al., (2024) menjelaskan bahwa tenaga 

kesehatan memiliki peran penting dalam meningkatkan literasi kesehatan masyarakat melalui 

edukasi yang berkesinambungan. Selain itu, Marwah et al., (2024) menyatakan bahwa 

pemberdayaan masyarakat melalui keterlibatan kader kesehatan, tokoh masyarakat, dan petugas 

Puskesmas mampu meningkatkan efektivitas program pengendalian TB di tingkat komunitas. 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa keberhasilan perilaku pencegahan TB 

dipengaruhi oleh akses pelayanan kesehatan, pengalaman kesehatan sebelumnya, dukungan 

sosial, serta lingkungan keluarga yang mendukung perilaku sehat. Chen et al., (2020) 

menunjukkan bahwa akses pelayanan kesehatan dan dukungan keluarga merupakan determinan 

penting dalam meningkatkan keberhasilan pengobatan dan pengendalian TB. Selain itu, 

Marwah et al., (2024) menyimpulkan bahwa keberhasilan promosi kesehatan tidak hanya 

ditentukan oleh penyampaian informasi, tetapi juga oleh kemampuan masyarakat dalam 

menerima, memahami, dan menerapkan informasi tersebut dalam kehidupan sehari-hari. 

Meskipun berbagai program promosi kesehatan telah dilaksanakan, masih ditemukan 

masyarakat yang memiliki pengetahuan rendah dan perilaku pencegahan TB yang belum 

optimal. Zhang et al., (2024) melaporkan bahwa rendahnya pengetahuan masyarakat masih 

menjadi hambatan dalam penerapan perilaku pencegahan TB. Oleh karena itu, diperlukan 

penelitian mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan keberhasilan promosi kesehatan 

dalam pencegahan Tuberkulosis. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar dalam 

penyusunan strategi promosi kesehatan yang lebih efektif untuk meningkatkan perilaku 

pencegahan TB dan mendukung pencapaian target eliminasi Tuberkulosis. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif dengan pendekatan analitik 

observasional dan rancangan cross-sectional, yaitu pengukuran variabel independen dan 
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variabel dependen dilakukan pada waktu yang bersamaan. Desain ini dipilih untuk 

menganalisis hubungan antara faktor-faktor yang memengaruhi keberhasilan promosi 

kesehatan dengan perilaku pencegahan Tuberkulosis (TB).  

Penelitian dilaksanakan di Puskesmas X Wilayah Jawa Barat] pada bulan Januari -

Februari 2026 Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh masyarakat yang mengikuti 

kegiatan promosi kesehatan mengenai pencegahan Tuberkulosis di wilayah kerja Puskesmas 

tersebut. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling, yaitu responden 

dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan. Kriteria inklusi meliputi 

masyarakat berusia ≥18 tahun, mampu berkomunikasi dengan baik, bersedia menjadi 

responden, dan menandatangani lembar persetujuan (informed consent). Kriteria eksklusi 

adalah responden yang tidak mengisi kuesioner secara lengkap atau mengundurkan diri selama 

proses penelitian. Jumlah sampel yang digunakan dalam penelitian ini sebanyak 45 responden. 

Instrumen penelitian menggunakan kuesioner terstruktur yang terdiri atas karakteristik 

responden, faktor-faktor yang memengaruhi keberhasilan promosi kesehatan (pengetahuan, 

dukungan keluarga, dukungan tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial), serta perilaku 

pencegahan Tuberkulosis. Seluruh item disusun berdasarkan kajian teori dan hasil penelitian 

terdahulu dengan menggunakan skala Likert 4 poin, yaitu sangat tidak setuju (1), tidak setuju 

(2), setuju (3), dan sangat setuju (4). Sebelum digunakan dalam penelitian, instrumen dilakukan 

uji validitas terhadap 30 responden yang memiliki karakteristik serupa dengan sampel 

penelitian. Uji validitas dilakukan menggunakan korelasi Product Moment Pearson, dengan 

kriteria item dinyatakan valid apabila nilai r hitung > r tabel (0,361; n = 30; α = 0,05). 

Selanjutnya dilakukan uji reliabilitas menggunakan koefisien Cronbach's Alpha, dengan 

instrumen dinyatakan reliabel apabila nilai Cronbach's Alpha ≥ 0,70.  

Pengumpulan data dilakukan setelah memperoleh izin penelitian dari instansi terkait. 

Responden diberikan penjelasan mengenai tujuan dan prosedur penelitian, kemudian diminta 

menandatangani lembar persetujuan (informed consent). Selanjutnya responden mengisi 

kuesioner secara mandiri dengan didampingi peneliti apabila terdapat pertanyaan yang kurang 

dipahami. Analisis data dilakukan menggunakan perangkat lunak IBM SPSS Statistics versi 26. 

Analisis univariat digunakan untuk mendeskripsikan karakteristik responden dan distribusi 

masing-masing variabel dalam bentuk frekuensi, persentase, mean, dan standar deviasi. 

Analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square untuk mengetahui hubungan antara faktor-faktor 

yang memengaruhi keberhasilan promosi kesehatan dengan perilaku pencegahan Tuberkulosis. 

Nilai p < 0,05 dianggap menunjukkan hubungan yang bermakna secara statistik.  

Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan 

Nomor: BPC/KEPK/I/2026 sebelum pelaksanaan penelitian. Seluruh responden diberikan 

penjelasan mengenai tujuan, manfaat, prosedur, serta hak mereka untuk menolak atau 

menghentikan keikutsertaan kapan saja tanpa konsekuensi. Penelitian ini menerapkan prinsip 

etik penelitian yang meliputi menghormati otonomi responden (respect for persons), 

memberikan manfaat (beneficence), tidak merugikan (non-maleficence), menjaga kerahasiaan 

data (confidentiality), serta menjunjung prinsip keadilan (justice). 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n = 45) 

Karakteristik Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia 

18-35 Tahun 12 26,7 

36-55 Tahun 21 46,7 

> 55 Tahun 12 26,7 

Jenis Kelamin 
Laki-Laki 18 40 

Perempuan 27 60 
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Karakteristik Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Pendidikan 

SD 8 17,8 

SMP 11 24,4 

SMA 18 40 

Perguruan Tinggi 8 17,8 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 10 22,2 

Ibu Rumah Tangga 12 26,7 

Wiraswasta 13 28,9 

Pegawai 10 22,2 

Total 45 100 

 

Berdasarkan Tabel 1, diketahui bahwa sebagian besar responden berusia 36-55 tahun 

sebanyak 21 orang (46,7%), berjenis kelamin perempuan sebanyak 27 orang (60,0%), 

berpendidikan SMA sebanyak 18 orang (40,0%), dan bekerja sebagai wiraswasta sebanyak 13 

orang (28,9%). 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Variabel Penelitian (n = 45) 

Variabel Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Pengetahuan 
Baik 28 62,2 

Kurang 17 37,8 

Dukungan Keluarga 
Mendukung 30 66,7 

Kurang Mendukung 15 33,3 

Dukungan Tenaga Kesehatan 
Baik 32 71,1 

Kurang 13 28,9 

Lingkungan Sosial 
Mendukung 27 60 

Kurang Mendukung 18 40 

Keberhasilan Promosi Kesehatan 
Berhasil 29 64,4 

Kurang Berhasil 16 35,6 

Total 45 100 

 

Tabel 2 diketahui bahwa sebagian besar responden memiliki pengetahuan baik 

sebanyak 28 orang (62,2%), memperoleh dukungan keluarga yang mendukung sebanyak 30 

orang (66,7%), memperoleh dukungan tenaga kesehatan yang baik sebanyak 32 orang (71,1%), 

memiliki lingkungan sosial yang mendukung sebanyak 27 orang (60,0%), serta menunjukkan 

keberhasilan promosi kesehatan yang berhasil sebanyak 29 orang (64,4%). 

 

Tabel 3. Hubungan Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Keberhasilan  

Promosi Kesehatan dalam Pencegahan Tuberkulosis (n = 45) 

Variabel Kategori 
Berhasil 

n (%) 

Kurang 

Berhasil n 

(%) 

Total P-Value 

Pengetahuan 
Baik 23 (82,1) 5 (17,9) 28 

0,003 
Kurang 6 (35,3) 11 (64,7) 17 

Dukungan Keluarga 
Mendukung 24 (80,0) 6 (20,0) 30 

0,005 
Kurang Mendukung 5 (33,3) 10 (66,7) 15 

Dukungan Tenaga 

Kesehatan 

Baik 25 (78,1) 7 (21,9) 32 
0,004 

Kurang 4 (30,8) 9 (69,2) 13 

Lingkungan Sosial 
Mendukung 22 (81,5) 5 (18,5) 27 

0,008 
Kurang Mendukung 7 (38,9) 11 (61,1) 18 



Borneo Nursing Journal (BNJ)    

Volume 8, Nomor 2, Tahun 2026, Halaman 1905-1912  P-ISSN: 2685-5054  

https://bnj.akys.ac.id/BNJ  E-ISSN: 2654-8453 

 

1909 

Berdasarkan Tabel 3 analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square, diperoleh bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan dengan keberhasilan promosi kesehatan 

(p = 0,003), dukungan keluarga dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,005), dukungan 

tenaga kesehatan dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,004), serta lingkungan sosial 

dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,008). Seluruh variabel independen memiliki 

nilai p < 0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa pengetahuan, dukungan keluarga, dukungan 

tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial berhubungan secara signifikan dengan keberhasilan 

promosi kesehatan dalam pencegahan Tuberkulosis. 

 

a. Karateristik Responden  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada usia 

dewasa 36-55 tahun sebanyak 21 orang (46,7%), yang menunjukkan bahwa kelompok usia 

produktif merupakan sasaran utama dalam program pengendalian TB. Temuan ini sejalan 

dengan Teo et al., (2021) yang melaporkan bahwa sebagian besar pasien TB berada pada usia 

produktif, karena kelompok ini memiliki risiko paparan dan mobilitas yang lebih tinggi. 

Sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan sebanyak 27 orang (60,0%). Kondisi ini 

menunjukkan tingginya partisipasi perempuan dalam kegiatan promosi kesehatan di 

masyarakat, meskipun secara global beban TB lebih tinggi pada laki-laki sebagaimana 

dilaporkan oleh Swartwood et al., (2026) dalam telaah sistematis mengenai perbedaan 

prevalensi TB berdasarkan jenis kelamin. Mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan 

SMA sebanyak 18 orang (40,0%). Tingkat pendidikan yang lebih baik memudahkan seseorang 

memahami informasi kesehatan dan menerapkan perilaku pencegahan TB. Hasil ini didukung 

oleh Lee et al., (2021) yang menyatakan bahwa pendidikan dan pengetahuan merupakan faktor 

penting dalam meningkatkan kesadaran serta praktik pencegahan Tuberkulosis di kalangan 

tenaga kesehatan dan masyarakat. Berdasarkan pekerjaan, sebagian besar responden bekerja 

sebagai wiraswasta sebanyak 13 orang (28,9%). Jenis pekerjaan dapat memengaruhi akses 

terhadap informasi kesehatan, paparan lingkungan, dan partisipasi dalam kegiatan promosi 

kesehatan. Temuan ini didukung oleh Alene et al., (2021) yang menjelaskan bahwa 

karakteristik sosiodemografi, termasuk pekerjaan, merupakan faktor yang perlu 

dipertimbangkan dalam perencanaan program pengendalian Tuberkulosis di masyarakat. 

 

b. Teridentifikasi Frekuensi Variabel Penelitian 

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa sebagian besar responden memiliki 

pengetahuan baik sebanyak 28 orang (62,2%), memperoleh dukungan keluarga yang 

mendukung sebanyak 30 orang (66,7%), memperoleh dukungan tenaga kesehatan yang baik 

sebanyak 32 orang (71,1%), memiliki lingkungan sosial yang mendukung sebanyak 27 orang 

(60,0%), serta menunjukkan keberhasilan promosi kesehatan sebanyak 29 orang (64,4%). Hasil 

ini sejalan dengan penelitian Soleman et al., (2021) yang menunjukkan bahwa pengetahuan dan 

dukungan keluarga berhubungan dengan perilaku pasien TB. Selain itu, Makhfudz et al., (2022) 

melaporkan bahwa tenaga kesehatan memiliki peran penting dalam meningkatkan pengetahuan 

dan perilaku pencegahan TB. Penelitian Patil et al., (2022) juga menunjukkan bahwa dukungan 

sosial yang baik berkontribusi terhadap keberhasilan pencegahan dan kepatuhan pengobatan 

TB, sedangkan Menzies et al., (2022) menyatakan bahwa promosi kesehatan yang efektif 

mampu meningkatkan perilaku pencegahan dan pengendalian Tuberkulosis di masyarakat. 

 

c. Teridentifikasi Hubungan Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Keberhasilan 

Promosi Kesehatan dalam Pencegahan Tuberkulosis 

Berdasarkan hasil analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square, diperoleh bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan dengan keberhasilan promosi kesehatan 

(p = 0,003), dukungan keluarga dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,005), dukungan 
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tenaga kesehatan dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,004), serta lingkungan sosial 

dengan keberhasilan promosi kesehatan (p = 0,008). Seluruh variabel independen memiliki 

nilai p < 0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa pengetahuan, dukungan keluarga, dukungan 

tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial berhubungan secara signifikan dengan keberhasilan 

promosi kesehatan dalam pencegahan Tuberkulosis. Hasil penelitian ini sejalan dengan Wen et 

al., (2020) yang melaporkan bahwa dukungan sosial berperan penting dalam meningkatkan 

keberhasilan pengobatan dan pengendalian TB. Selain itu, Tan et al., (2020) menyatakan bahwa 

peran tenaga kesehatan dan penerapan edukasi yang optimal merupakan faktor penting dalam 

keberhasilan pencegahan infeksi Tuberkulosis. Penelitian Falah et al., (2025) juga 

menunjukkan bahwa dukungan keluarga berhubungan positif dengan kepatuhan perawatan diri 

pada pasien TB. Sementara itu, Pradipta et al., (2020) menyimpulkan bahwa intervensi promosi 

kesehatan dan edukasi yang tepat mampu meningkatkan kepatuhan serta keberhasilan program 

pengendalian Tuberkulosis.  

Hasil penelitian ini didukung oleh Abeje et al., (2023) yang melaporkan bahwa 

pengetahuan yang baik tentang Tuberkulosis berhubungan dengan peningkatan perilaku 

pencegahan dan pemanfaatan layanan kesehatan. Hasil penelitian ini juga didukung oleh 

Kaaffah et al., (2023) yang menyatakan bahwa pengetahuan yang baik mengenai Tuberkulosis 

berhubungan dengan sikap dan perilaku pencegahan yang lebih baik pada masyarakat 

Indonesia. Selain itu, Landudjama & Noviana (2024) melaporkan bahwa peningkatan 

pengetahuan masyarakat melalui edukasi kesehatan berperan penting dalam membentuk 

perilaku pencegahan Tuberkulosis. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisis, dapat disimpulkan bahwa pengetahuan, dukungan keluarga, 

dukungan tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial berhubungan secara signifikan dengan 

keberhasilan promosi kesehatan dalam pencegahan Tuberkulosis. Keberhasilan promosi 

kesehatan dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan masyarakat yang baik serta adanya dukungan 

dari keluarga, tenaga kesehatan, dan lingkungan sosial. Oleh karena itu, upaya pencegahan 

Tuberkulosis memerlukan pendekatan yang melibatkan berbagai pihak untuk meningkatkan 

pengetahuan dan mendorong perubahan perilaku masyarakat. 

Puskesmas disarankan untuk melaksanakan promosi kesehatan Tuberkulosis secara 

rutin melalui penyuluhan, kunjungan rumah, dan media edukasi dengan melibatkan tenaga 

kesehatan, kader, serta keluarga. Kegiatan tersebut perlu dievaluasi secara berkala agar mampu 

meningkatkan pengetahuan dan perilaku masyarakat dalam pencegahan Tuberkulosis. 
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