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ABSTRAK 

Latar belakang: Salah satu dari sepuluh penyebab kematian terbesar dan penyebab 
utama penyakit menular adalah tuberkulosis. Tuberkulosis (TB) merupakan 
penyakit menular yang masih menjadi salah satu masalah kesehatan utama di 
Indonesia, termasuk pada anak-anak yang memiliki kerentanan tinggi terhadap 
infeksi. Tuberkulosis adalah penyakit paru-paru kronis yang disebabkan oleh 
bakteri Mycobacterium tuberkulosis. Gejala utama Tuberkulosis adalah paru. 
Sumber penularannya adalah pasien positif Tuberkulosis Basil Tahan Asam (BTA). 
Salah satu pengobatan yang dapat digunakan untuk menghentikan penyebaran 
tuberkulosis ini adalah obat antituberkulosis (OAT) yang diberikan dalam bentuk 
paduan Obat Antituberkulosis tepat yang mengandung sedikitnya empat jenis obat 
untuk mencegah resistensi, dan diberikan dalam dosis yang tepat.                                   
Tujuan penelitian: untuk mengevaluasi penggunaan Obat Antituberkulosis (OAT) 
pada pasien Tuberkulosis anak di Puskesmas Kecamatan Malili selama periode 
Januari–Desember 2024, serta mengetahui hasil pengobatannya.                                                                                 
Metode penelitian: Penelitian ini menggunakan metode observasional retrospektif 
dengan data sekunder dari rekam medis pasien. Sampel berjumlah 56 pasien TB 
anak, diambil menggunakan teknik total sampling. Evaluasi meliputi ketepatan 
obat, ketepatan dosis, lamanya pengobatan, dan hasil akhir pengobatan.                          
Hasil penelitian: Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh pasien menerima 
OAT dalam bentuk Kombinasi Dosis Tetap (KDT). Ketepatan obat mencapai 
100%, ketepatan dosis sebesar 96,4%, dan ketepatan lama pengobatan sebesar 
87,5%. Hasil pengobatan menunjukkan 3,57% pasien dinyatakan sembuh, 83,9% 
menyelesaikan pengobatan, 7,14% putus berobat, 1,78% meninggal dunia, dan 
3,57% tidak dievaluasi. 

 

Kata kunci: Tuberkulosis Anak, Obat Antituberkulosis, Evaluasi Penggunaan 
Obat, OAT KDT, Puskesmas Kecamatan Malili. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar belakang 

Salah satu dari sepuluh penyebab kematian terbesar dan penyebab 

utama penyakit menular adalah tuberkulosis. Dalam global penyakit ini 

masih menjadi masalah dalam kesehatan. Diperkirakan terdapat sekitar 10,6 

juta kasus tuberkulosis di seluruh dunia pada tahun 2021, atau sekitar 

600.000 kasus dibandingkan tahun 2020. Dari 10,6 juta kasus di atas, 

didapatkan 6,4 juta orang yang telah terdiagnosis dan sedang menjalani 

pengobatan, dan 4,2 juta orang yang belum terdiagnosis dan diobati. 

(Ghebreyesus, 2022). 

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit serius yang masih menjadi 

perhatian utama kesehatan masyarakat dan salah satu penyebab utama 

kematian, sehingga program pencegahan tuberkulosis harus dilaksanakan 

secara hati – hati. Tuberkulosis adalah penyakit paru-paru kronis yang 

disebabkan oleh bakteri Mycobacterium tuberkulosis. Gejala utama 

Tuberkulosis adalah paru. Sumber penularannya adalah pasien positif 

Tuberkulosis Basil Tahan Asam (BTA), yang memberikan kuman ke udara 

berupa dahak percikan (droplet nuclei) (Dachi et al., 2024). 

Secara global, terdapat sekitar 9,4 juta penderita Tuberkulosis  pada 

tahun 2021. Dengan Tuberkulosis tertinggi di dunia setelah India. Sekitar 

56% penderitanya adalah laki-laki dewasa, 33% adalah wanita dewasa, dan 

11% adalah anak – anak. Pada tahun 2022 kasus Tuberkulosis anak usia <15 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Tuberkulosis 

1. Pengertian Tuberkulosis 

Tuberkulosis (TB) paru merupakan infeksi kronis yang disebabkan 

oleh Mycobacterium tuberkulosis yang menyerang jalan parenkim paru. 

Prevalensi penyakit tuberkulosis paru di indonesia tahun 2013 sebesar 

0,4%, tahun 2018 sebesar 0,4% dan pada tahun 2020 di indonesia TBC 

mengalami peningkatan menjadi 845.000 dan jumlah kematian lebih dari 

98.000 (Wahdi & Puspitosari, 2021). 

Terduga (Presumptive) Tuberkulosis Adalah seseorang yang 

mempunyai keluhan atau gejala klinis mendukung Tuberkulosis. Gejala 

utama pasien Tuberkulosis paru adalah batuk selama 2 minggu atau 

lebih. Batuk dapat diikuti dengan gejala tambahan yaitu dapat disertai 

dahak, dahak bercampur darah, batuk darah, sesak napas, badan lemas, 

nyeri dada, nafsu makan menurun, berat badan menurun, malaise, 

berkeringat malam hari tanpa kegiatan fisik, demam meriang lebih dari 

satu bulan. Pada pasien dengan HIV positif, batuk sering kali bukan 

merupakan gejala Tuberkulosis yang khas, sehingga gejala batuk tidak 

harus selalu selama 2 minggu atau lebih (Kosasih et al., 2021). 

1. Tuberkulosis pada Anak 

Penyakit Tuberkulosis hingga kini tetap menjadi penyakit infeksi 

yang paling banyak diderita oleh populasi global, termasuk Indonesia.  
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang akan dilakukan adalah penelitian observational 

yang bersifat observational retrospektif pada pasien TB anak di Puskesmas 

Kecamatan Malili tahun 2024. Penelitian dilakukan dengan mengamati dan 

menganalisis data rekam medis pasien TB tanpa memberikan perlakuan 

kepada pasien. 

B. Waktu dan Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Februari – Mei 2025 dengan 

menggunakan data kuantitatif, bulan Januari – Desember tahun 2024 di 

Puskesmas Kecamatan Malili. 

C. Populasi, Sampel, dan Teknik Pengambilan Sampel 

1. Populasi  

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien Tuberkulosis 

Anak di Puskesmas Kecamatan Malili dari Januari – Desember 2024. 

2. Sampel  

Penetapan jumlah sampel dengan menggunakan Rumus Slovin. 

Rumus Slovin adalah salah satu teori penarikan sampel yang paling 

populer untuk penelitian kuantitatif. Rumus Slovin biasa digunakan 

untuk pengambilan jumlah sampel yang harus representatif agar hasil 

penelitian dapat digeneralisasikan dan perhitungannya pun tidak 

memerlukan tabel jumlah sampel. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian 

1. Data Penelitian 

Data pada penelitian ini berasal dari sumber data sekunder yaitu data 

rekam medis pasien TB anak yang dikumpulkan dari 2 Puskesmas yaitu 

Puskesmas Malili dan Puskesmas Lakawali dimana untuk jumlah pasien 

Tuberkulosis Anak di Puskesmas Malili sebanyak 34 pasien Tuberkulosis 

anak sementara untuk Puskesmas Lakawali dengan jumlah pasien 

Tuberkulosis sebanyak 22 pasien anak.  Yang meliputi jenis kelamin, usia, 

berat badan, diagnosa dan terapi pengobatan. 

Responden pada penelitian ini adalah pasien TB anak yang telah 

mendapatkan OAT di Puskesmas Kecamatan Malili yang sesuai dengan 

kriteria inklusi peneliti. Terdapat responden pada penelitian ini yaitu 56 

sampel. 2. G 

2. Gambaran Penggunaan Obat Antituberkulosis 

Periode Januari – Desember tahun 2024 dengan jumlah sampel sebanyak 

56 pasien Tuberkulosis Anak memiliki diagnosis Tuberkulosis yang 

menggunakan obat Antituberkulosis. Demografi Tuberkulosis dilihat 

berdasarkan jenis kelamin, usia dan pekerjaan orang tua. 

Gambar 4. 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden pasien 

Karakteristik pasien Jumlah pasien Persentase (%) 
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sebanyak 1,78%, pasien putus berobat terdapat sebanyak 7,14%, tidak 

dievaluasi sebanyak 3,57%. 

B. Pembahasan 

1. Gambaran penggunaan obat 

Gambaran penggunaan obat ini diuraikan dalam demografi 

Tuberkulosis berdasarkan jenis kelamin, usia dan pekerjaan orang tua pada 

pasien Tuberkulosis Anak di Puskesmas Kecamatan Malili. Pada hasil 

karakteristik berdasarkan usia pasien Tuberkulosis didapatkan hasil yang 

paling banyak terjangkit Tuberkulosis yaitu pada perempuan sebanyak 36 

orang dengan persentasi 6,42% sedangkan untuk laki – laki sebanyak 20 

orang dengan persentase 3,75%. Tingkat kejadian Tuberkulosis anak 

berjenis kelamin perempuan cenderung lebih tinggi dibanding laki – laki. 

Hal ini disebabkan oleh perbedaan respons sistem imun, peran sosial yang 

cenderung membuat anak perempuan lebih banyak menghabiskan waktu di 

rumah dan berinteraksi langsung dengan anggota keluarga yang terinfeksi, 

serta keterbatasan akses terhadap layanan kesehatan dan asupan nutrisi yang 

dialami anak perempuan akibat ketidaksetaraan gender.  

Distribusi untuk pasien Tuberkulosis berdasarkan usia di dapatkan 

hasil tertinggi untuk usia 5 – 10 tahun dengan persentase 4,64%, kemudian 

usia <5 tahun 1,96% dan usia >10 tahun dengan hasil persentase 3,33%. 

Dapat diketahui bahwa kelompok usia 5 – 10 tahun lebih banyak hal ini 

dikarenakan pada usia ini anak -anak lebih aktif berinteraksi sehingga dapat 

meningkatkan resiko terkenanya kuman Tuberkulosis, walaupun usia ini  
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BAB V 

PENUTUP 

a. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan peneliti mengenai 

evaluasi penggunaan OAT pada pasien Tuberkulosis anak di Puskesmas 

Kecamatan Malili tahun 2024, dapat disimpulkan bahwa:  

1. Evaluasi penggunaan OAT di Puskesmas Kecamatan Malili yang 

mengacu pada Pedoman Diagnosis dan Penatalaksanaan di indonesia 

tahun 2021 diperoleh tepat indikasi 83,9%, tepat obat 100%, tepat dosis 

96,4%, dan tepat lamanya pengobatan sebanyak 94,6%. 

2. Hasil pengobatan di Puskesmas Kecamatan Malili didapatkan pasien 

sembuh sebesar 3, 57%, pengobatan lengkap 83,9%, gagal dalam 

pengobatan tidak ada, putus berobat 7,14%, dan pasien yang tidak 

dievaluasi sebanyak 3,57%.  

b. Saran  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan ada beberapa saran 

yang peneliti sampaikan: 

1. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menjadikan hasil penelitian 

ini sebagai referensi dalam melakukan penelitian mengenai evaluasi 

penggunaan obat Antituberkulosis pada pasien anak. 

2. Kepada tenaga kesehatan serta pihak yang berkaitan dengan 

penatalaksanaan kasus TB perlu memperhatikan kinerja yang telah 

dilakukan apakah sudah tepat dalam melakukan pemilihan obat dan 
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