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DETERMINAN KEJADIAN TUBERKULOSIS PARU  

PADA MASYARAKAT USIA PRODUKTIF DI INDONESIA 

(ANALISIS DATA RISKESDAS 2018) 
 

 

Natasya Anggraeni Azis 

 

 

Abstrak 

 

 

Tuberkulosis adalah salah satu penyakit menular yang merupakan permasalahan 

kesehatan global. Indonesia berada di urutan kedua dengan kasus tuberkulosis 

terbanyak di dunia (354 per 100.000 penduduk) dan mayoritas kasus ditemukan 

pada masyarakat usia produktif (15-64 tahun). Angka kasus TB masih jauh dari 

target Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) dan target 

Strategi Pembangunan Kesehatan Nasional 2020-2024 yang menghendaki turunnya 

insiden tuberkulosis menjadi 190 per 100.000 penduduk. Tujuan penelitian ini 

adalah mengidentifikasi determinan kejadian tuberkulosis paru pada masyarakat 

usia produktif di Indonesia. Penelitian ini merupakan penelitian potong-lintang 

menggunakan sumber data sekunder Riset Kesehatan Dasar 2018. Populasi 

Riskesdas 2018 adalah seluruh rumah tangga di Indonesia. Sampel penelitian yang 

dianalisis lebih lanjut dalam penelitian ini adalah responden dengan data lengkap 

dengan total 166.887.905 orang. Analisis data menggunakan uji statistik kai kuadrat 

dan regresi logistik. Berdasarkan model akhir multivariat, jenis kelamin, usia, 

tingkat pendidikan, pekerjaan, perilaku merokok, diabetes melitus, dan 

pencahayaan ruangan memiliki hubungan bermakna dengan kejadian tuberkulosis 

paru pada usia produktif. Variabel yang paling berpengaruh terhadap kejadian 

tuberkulosis paru yaitu diabetes melitus (OR = 2,7, 95% CI: 2,068-3,477). 

Pemangku kepentingan diharapkan dapat mengambil tindakan untuk 

menindaklanjuti kasus tuberkulosis pada masyarakat usia produktif, terutama 

mereka yang mengalami peningkatan risiko tuberkulosis paru. Dibutuhkan 

integrasi antara skrining serta pengobatan TB dan diabetes melitus dalam rangka 

menghasilkan sistem monitoring dan notifikasi penyakit yang lebih baik. 

 

Kata Kunci: tuberkulosis paru, usia produktif, faktor risiko, Indonesia 
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DETERMINANT OF PULMONARY TUBERCULOSIS  

AMONG PRODUCTIVE AGE POPULATION IN INDONESIA 

(AN ANALYSIS OF INDONESIA BASIC HEALTH RESEARCH 2018) 
 

 

Natasya Anggraeni Azis 

 

 

Abstract 

 

 

 

Tuberculosis is a contagious disease that considered as a significant global health 

challenge. Indonesia is ranked as the second country with the highest TB burden 

worldwide (354 per 100.000 population), with the majority of cases occurring 

among the productive age population (15-64 years old). The number of TB cases 

remains significantly distant from the targets set by the National Medium-Term 

Development Plan (RPJMN) and the 2020-2024 National Health Development 

Strategy, which aim to reduce the incidence of tuberculosis to 190 per 100.000 

population. The objective of this study is to identify the determinants of pulmonary 

tuberculosis in the productive age population in Indonesia. This is a cross-sectional 

study that utilized secondary data from the Indonesia Basic Health Research 

(Riskesdas) 2018. The Riskesdas 2018 population is all households in Indonesia. 

The research samples that were analyzed further in this study were respondents with 

complete data with a total of 166.887.905 people. The data were analyzed by using 

chi-square tests and logistic regression. Based on the final multivariate model, 

gender, age, education level, occupation, smoking behavior, diabetes mellitus, and 

house lighting exhibit a significant relationship with pulmonary tuberculosis cases 

among the productive age population. Diabetes mellitus emerges as the dominant 

risk factor in pulmonary tuberculosis (POR = 2.7, 95% CI: 2.068-3.477). Based on 

the research findings, stakeholders are encouraged to take immediate actions in 

addressing tuberculosis problem among the productive age population, particularly 

in individuals at higher risk of developing pulmonary tuberculosis. Integration of 

tuberculosis and diabetes mellitus screening and treatment is needed to improve 

disease monitoring and notification system. 

 

Key Words: pulmonary tuberculosis, productive age population, risk factors, 

Indonesia  
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