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Abstrak

Tuberkulosis termasuk masalah kesehatan di tingkat global yang apabila tidak segera
ditatalaksana atau terapinya tidak tuntas dapat menimbulkan komplikasi berbahaya hingga kematian.
Faktor pengetahuan menjadi penting pada upaya pemberantasan tuberkulosis karena akan mempengaruhi
perilaku kesehatan dan motivasi penderita untuk menjalani terapi. Diagnosis tuberkulosis paru dapat
ditegakkan dengan salah satunya melalui pemeriksaan rontgen toraks. Foto toraks unggul dalam
menggambarkan luas lesi pada paru akibat tuberkulosis. Pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan di
SMK Kader Bangsa pada bulan Januari 2023 dengan jumlah remaja yang mengikuti pelatihan ini
sebanyak 30 orang yang terdiri atas perwakilan kelas X, X1, dan XII. Tahapan pengabdian ini terdiri dari
perencanaan, analisis situasi, studi literatur, survei awal, koordinasi perizinan dan kesediaan sasaran,
persiapan materi, alat dan bahan, pelaksanaan yang terdiri dari pre test, penyampaian materi, tanya jawab,
post test, dan konsultasi serta evaluasi. Sesuai dengan tujuan kegiatan, hasil kegiatan tercapai berupa 1.
Penyampaian materi dan terwujudnya diskusi, 2. Bertambahnya pengetahuan peserta mengenai: Peran
rontgen toraks pada penegakkan diagnosis tuberkulosis paru yang tergambar dari nilai rata-rata saat pre
test 30 meningkat menjadi 85 saat post test. Dengan meningkatnya pengetahuan siswa, diharapkan siswa
tersebut tidak ragu dalam menyampaikan informasi mengenai tuberkulosis paru kepada keluarga dan
masyarakat sekitar terutama mengenai peran rontgen toraks dalam penegakkan diagnosis tuberkulosis
paru.

Kata kunci: Pengetahuan Remaja, Rontgen Toraks, Tuberkulosis Paru

Abstract

Tuberculosis is a health problem at the global level which if not treated immediately or the therapy
is incomplete, can cause dangerous complications and even death. The knowledge factor is important in
efforts to eradicate tuberculosis because it will influence health behavior and sufferers' motivation to
undergo therapy. The diagnosis of pulmonary tuberculosis can be confirmed by means of a chest x-ray
examination. Chest x-ray is superior in depicting the extent of lung lesions due to tuberculosis. This
community service was carried out at Kader Bangsa Vocational School in January 2023 with the number
of teenagers taking part in this training consisting of representatives from classes X, XI and XII. This
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service stage consists of planning, situation analysis, literature study, initial survey, coordination of
permits and target availability, preparation of materials, tools and materials, implementation consisting
of pre-test, material delivery, question and answer, post-test, and consultation and evaluation. In
accordance with the objectives of the activity, the results of the activity were achieved in the form of 1.
Delivery of material and realization of discussions, 2. Increase in participants' knowledge regarding: The
role of chest x-rays in diagnosing pulmonary tuberculosis from an average score during the pre-test of
30 to 85 during the post-test. By increasing students' knowledge, it is hoped that students will not hesitate
to convey information about pulmonary tuberculosis to their families and the surrounding community,
especially regarding the role of chest x-rays in diagnosing pulmonary tuberculosis.

Keywords: Adolescent Knowledge, Chest X-ray, Pulmonary Tuberculosis

1. PENDAHULUAN

Pada tahun 2020, ada 30 negara dengan beban tuberkulosis yang tinggi menyumbangkan 86% kasus baru.
Dua pertiga jumlah ini berasal dari delapan negara, dengan Indonesia menduduki peringkat
ketiga. Diperkirakan 10 juta orang menderita tuberkulosis di seluruh dunia, mengenai lebih banyak laki-
laki (5,6 juta) dibandingkan perempuan (3 juta) (WHO, 2022), serta usia produktif (15-64 tahun)
sebanyak 81,7% (Talarima, Lawalata, & Mantayborbir, 2021). Tuberkulosis pada anak-anak dan remaja
sering kali diabaikan oleh tenaga kesehatan karena sulit didiagnosis dan diobati (WHO, 2022).
Komplikasi dari tuberkulosis yang berefek jangka panjang dapat menurunkan produktifitas masyarakat
usia produktif dan meningkatkan angka kematian pada usia tersebut (Hanifah & Siyam, 2021).
Penelitian terbaru terkait pengetahuan remaja mengenai tuberkulosis masih tergolong kurang. Penduduk
usia produktif termasuk remaja merupakan penduduk yang memiliki faktor risiko lebih besar mengalami
tuberkulosis dikarenakan kebiasaan merokok yang dimulai sejak usia muda dan kecenderungan untuk
beraktivitas lebih tinggi sehingga kemungkinan terpapar Mycobacterium Tuberculosis lebih besar
(Talarima, Lawalata, & Mantayborbir, 2021). Faktor pengetahuan menjadi penting pada upaya
pemberantasan tuberkulosis karena pengetahuan mempengaruhi motivasi penderita tuberkulosis untuk
menjalani terapi (Dhewi, Armiyati, & Supriyono, 2012).

Diagnosis tuberkulosis paru dapat ditegakkan dengan salah satunya melalui pemeriksaan rontgen toraks.
Foto toraks unggul dalam menggambarkan luas lesi pada paru akibat tuberkulosis (Saputra, 2016). Pada
penelitian yang dilakukan Ana Majdawati berdasarkan catatan medik poliklinik dan bangsal RSUD
Bantul tahun 2010, menunjukkan rontgen toraks didapatkan 33 pasien dengan lesi infiltrat, 18 pasien
kombinasi lebih dari 3 lesi, 4 pasien dengan fibroinfiltrat dan 45 pasien tanpa lesi. Sensitifitas dan
spesifisitas gejala klinis tuberkulosis 74,5%, 75,5%, rontgen toraks infiltrat-fibroinfiltrat 83,3%, 24,4%
dan kombinasi lebih 3 lesi 87,5%, 13,3%, dengan kesimpulan sensitifitas gejala klinis dan infiltrat-
fibroinfiltrat dan kombinasi lebih dari 3 lesi cukup tinggi (> 70%) (Majdawati, 2010).

SMK Kader Bangsa yang terletak di Kecamatan Seberang Ulu | merupakan kecamatan terpadat ketiga
di Palembang (PalembangBPS, 2021). Kepadatan penduduk yang tinggi merupakan faktor risiko
penularan dan penyebaran penyakit tuberkulosis lebih cepat (Talarima, Lawalata, & Mantayborbir,
2021). Pengabdian Kepada Masyarakat ini bertujuan untuk menambah pengetahuan Siswa SMK Kader
Bangsa Palembang mengenai Tuberkulosis Paru dan Penegakkan Diagnosisnya Menggunakan Rontgen
Toraks agar siswa tersebut tidak ragu dalam menyampaikan informasi mengenai tuberkulosis paru
kepada keluarga dan masyarakat sekitar terutama mengenai peran rontgen toraks dalam penegakkan
diagnosis tuberkulosis.

2. METODE PENGABDIAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dengan judul “Upaya Peningkatan Pengetahuan Remaja
Mengenai Peran Rontgen Toraks Pada Penegakkan Diagnosis Tuberkulosis Paru” telah dilaksanakan di
SMK Kader Bangsa Kelurahan 5 Ulu Kecamatan Seberang Ulu |, Kota Palembang, Provinsi Sumatera
Selatan. Kegiatan ini dilaksanakan pada bulan Januari 2023. Jumlah remaja yang mengikuti pengabdian
ini sebanyak 30 orang yang terdiri atas perwakilan kelas X, XI, dan XI|I.

Dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat, metode diartikan sebagai tahapan-tahapan yang dilalui
untuk mencapai tujuan dan hasil pengabdian. Berkenaan dengan hal tersebut, kegiatan pengabdian ini
berlangsung dalam beberapa tahap. Tahap awal yaitu perencanaan yang diawali dengan pembentukan
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tim pengabdi yang terdiri dari dosen dan mahasiswa Program Studi DIl Teknik Rontgen Universitas
Kader Bangsa Palembang. Selanjutnya, tim pengabdi yang telah dibentuk melakukan analisis situasi
dengan menentukan sasaran dan bidang yang akan dianalisis.

Setelah penentuan sasaran dan bidang yang akan dianalisis, tim pengabdi melakukan pencarian studi
literatur dan survei awal pada sekolah. Dalam hal ini, tim pengabdi mencoba menemukan, melihat, dan
mempelajari permasalahan yang disebutkan dalam literatur dan yang ditemukan pada survei awal. Selain
itu, juga dilakukan koordinasi terkait masalah perizinan atau kesediaan sasaran. Selanjutnya, tahap yang
dilakukan adalah persiapan dimana tim pengabdi mempersiapkan semua materi, bahan, atau alat yang
akan digunakan atau dibutuhkan pada saat pelaksanaan. Setelah persiapan segala sesuatu yang
berhubungan dengan kegiatan pengabdian rampung, maka tahap berikutnya adalah pelaksanaan.

Dalam tahap pelaksanaan, tim pengabdi melakukan kegiatan dengan menggunakan metode ceramah,
tanya jawab, pre test dan post test. Metode ceramah digunakan ketika pemateri pelatih memberikan
informasi dan pengetahuan mengenai definisi, penyebab, faktor risiko, penegakkan diagnosis melalui
gejala dan tanda klinis serta pemeriksaan rontgen toraks (gambaran rontgen pada pasien tuberkulosis
paru), terapi, dan efek samping terapi tuberkulosis paru kepada peserta pengabdian. Metode tanya jawab
digunakan untuk memperjelas materi yang telah disampaikan kepada peserta. Metode pre test dan post
test memegang peranan penting dalam kegiatan ini agar peserta mengetahui batas pengetahuannya
sebelum mendapatkan materi dan membandingkan pengetahuannya sebelum dengan setelah mendapat
materi. Metode yang digunakan sangat membantu tim pengabdi memperdalam materi yang diberikan
kepada peserta.

Setelah tahap pelaksanaan, pada tahap berikutnya dilakukan kegiatan lanjutan berupa konsultasi atau
bimbingan lanjutan bagi peserta yang ingin mengetahui lebih lanjut tentang tuberkulosis paru dan
pemeriksaan rontgen toraks serta evaluasi atas hasil yang telah dicapai oleh peserta. Setelah semua
kegiatan dilaksanakan, tim pengabdi menyusun laporan hasil pengabdian tersebut.

Tahapan-tahapan dalam kegiatan pengabdian ini dapat digambarkan pada Gambar 1 di bawah ini:

Perencanaan

Analisis Situasi

Studi Literatur Survei Awal

Koordinasi perizinan dan
kesediaan sasaran

Persiapan Materi, Alat,
dan Bahan

Pelaksanaan Pre Test

Penyampaian
Materi

Tanva Jawab

Konsultasi dan Evaluasi
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Gambar 1. Bagan Alur Pengabdian

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1. Hasil

Kegiatan berlangsung selama 2 jam yang dibuka oleh host dan dihadiri oleh 30 peserta. Rangkaian
kegiatan dimulai dari registrasi, pembukaan, pre test, penyampaian materi, tanya jawab, post test, dan
diakhiri dengan penutupan. Registrasi peserta berupa nama, usia, kelas, dan tanda tangan sebagai bukti
kehadiran. Pada pembukaan, para peserta diminta mengikuti tata tertib yang sudah disampaikan dan kata
sambutan disampaikan oleh perwakilan guru dan pemateri pengabdian, dilanjutkan dengan pelaksanaan
pre test sebanyak sepuluh pertanyaan dan jawaban pilihan ganda serta penyampaian materi, Materi terdiri
dari: definisi, penyebab, faktor risiko, penegakkan diagnosis melalui gejala dan tanda klinis serta
pemeriksaan rontgen toraks (gambaran rontgen pada pasien tuberkulosis paru), terapi, dan efek samping
terapi tuberkulosis paru. Penyampaian materi oleh pemateri yang berlangsung hingga 30 menit dan
peserta tampak antusias dengan materi yang disampaikan. Setelah penyampaian materi, diadakan tanya
jawab terkait materi antara 5 peserta dan pemateri. Terakhir pelaksanaan post test yang terdiri dari
pertanyaan dan jawaban pilihan ganda yang sama serta penutupan. Pelaksanaan konsultasi dan evaluasi
berupa upaya menanggapi respon peserta yang menghubungi pemateri mengenai pertanyaan yang belum
sempat diajukan dan koordinasi antara kepala sekolah, guru, dan pemateri untuk mengetahui kekurangan
baik dari internal maupun dari peserta selama kegiatan berlangsung.

S ras

Gambar 2.



https://jurnal.spada.ipts.ac.id/index.php/adam

Vol. 3 No. 1
Edisi Februari
2024

Gambar 3. Pelaksanaan Pengabdian di SMK Kader Bangsa Palebang

Sesuai dengan tujuan kegiatan, hasil kegiatan tercapai berupa 1. Penyampaian materi dan terwujudnya
diskusi mengenai: definisi, penyebab, faktor risiko, penegakkan diagnosis melalui gejala dan tanda klinis
serta pemeriksaan rontgen toraks (gambaran rontgen pada pasien tuberkulosis paru). 2. Bertambahnya
pengetahuan peserta mengenai: Peran rontgen toraks pada penegakkan diagnosis tuberkulosis paru
dengan perbandingan nilai rata-rata pre test dan post test yang tergambar pada Tabel 1.

Tabel 1. Rekapan Hasil Pre Test dan Post Test Terkait Pengetahuan Remaja Mengenai Peran
Rontgen Toraks Pada Penegakkan Diagnosis Tuberkulosis Paru di SMK Kader Bangsa
Palembang

Nilai rata-rata Pre Test Nilai rata-rata Post Test

30 85

EEET I s e e m e EEEE
ambar 4. Konsultasi dan Evaluasi serta Penutupan Pengabdian
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di SMK Kader Bangsa Palembang

3.2. Pembahasan

Tuberkulosis termasuk masalah kesehatan di tingkat global yang apabila tidak segera ditatalaksana atau
terapinya tidak tuntas dapat menimbulkan komplikasi berbahaya hingga kematian. Salah satu target
sasaran Sustainable Development Goals (SDGs) tahun 2030 adalah mengakhiri epidemi tuberkulosis
secara global yang disetujui oleh World Health Assembly pada tahun 2014 dengan harapan angka
kematian tuberkulosis menurun hingga 90% dan insiden tuberkulosis menurun hingga 80% di tahun 2030
(Talarima, Lawalata, & Mantayborbir, 2021). Indonesia menjadi salah satu negara yang menempati
peringkat ketiga setelah China dan India sebagai negara kasus infeksi tuberkulosis terbesar. Departemen
kesehatan Rl memperkirakan sebanyak 528.000 kasus baru penyakit tuberkolosis menginfeksi penduduk
setiap tahunnya. Di Indonesia penyakit ini juga menjadi pembunuh nomor satu di antara penyakit yang
menular dan penyebab kematian ketiga terbesar setelah penyakit jantung dan penyakit pernapasan akut
di Indonesia (Mar'iyah & Zulkarnain, 2021).

Diagnosis tuberkulosis paru dapat ditegakkan dengan pemeriksaan klinis, Basil Tahan Asam (BTA), dan
rontgen toraks. Foto toraks unggul dalam menggambarkan luas lesi pada paru akibat tuberkulosis meski
terdapat kelemahan karena gambaran bentuk bermacam-macam (multiform) dan menyerupai gambaran
penyakit paru lainnya pada beberapa pasien tuberkulosis paru (Saputra, 2016). Pada penelitian yang
dilakukan Ana Majdawati berdasarkan catatan medik poliklinik dan bangsal RSUD Bantul tahun 2010,
dari 100 sampel yang terdiri 50 dengan klinis TB dan 50 tanpa klinis TB, usia 18-50 tahun, melalui uji
diagnostik ini didasarkan pada baku emas sputum BTA. Hasil menunjukkan rontgen toraks didapatkan
33 pasien dengan lesi infiltrat, 18 pasien kombinasi lebih dari 3 lesi, 4 pasien dengan fibroinfiltrat dan
45 pasien tanpa lesi. Sensitifitas dan spesifisitas gejala klinis tuberkulosis 74,5%, 75,5%, rontgen toraks
infiltrat-fibroinfiltrat 83,3%, 24,4% dan kombinasi lebih 3 lesi 87,5%, 13,3%, dengan kesimpulan
sensitifitas gejala klinis dan infiltrat-fibroinfiltrat dan kombinasi lebih dari 3 lesi cukup tinggi (> 70%),
sedangkan spesifisitasnya rendah (< 70%) (Majdawati, 2010).

Kematian akibat tuberkulosis masih tinggi karena kurangnya pengetahuan dan upaya pencegahan dari
masyarakat terkait penyakit tuberkulosis (Astuti, 2013). Berdasarkan penelitian Mole tahun 2018,
masyarakat di RW 006 Kelurahan Selandoro Kabupaten Lembata, masih cukup banyak masyarakat yang
memiliki pengetahuan rendah, yang memiliki pengetahuan baik tentang gejala tuberkulosis sebesar
82,14%, yang memiliki pengetahuan cukup tentang pengertian tuberkulosis sebesar 61,61%, cara
penularan 72,02% dan faktor risiko 73,81% sedangkan yang pengetahuan kurang tentang penyebab
tuberkulosis sebesar 34,52% dan komplikasi tuberkulosis sebesar 23,81% (Mole, 2018). Berdasarkan
hasil penelitian Rahman dkk. tahun 2017 tentang pengetahuan dan sikap masyarakat tentang upaya
pencegahan tuberkulosis juga serupa, menyatakan bahwa 20 responden memiliki pengetahuan baik, 30
responden memiliki pengetahuan cukup, dan 50 responden memiliki pengetahuan kurang (Rahman, et
al., 2017).

Penduduk usia produktif termasuk remaja merupakan penduduk yang memiliki faktor risiko lebih besar
mengalami tuberkulosis dikarenakan kebiasaan merokok yang dimulai sejak usia muda dan
kecenderungan untuk beraktivitas lebih tinggi sehingga kemungkinan terpapar Mycobacterium
Tuberculosis lebih besar (Talarima, Lawalata, & Mantayborbir, 2021). Salah satu upaya meningkatkan
pengetahuan remaja tentang penyakit tuberkulosis adalah dengan melakukan upaya pendidikan
kesehatan. Pendidikan kesehatan adalah suatu upaya untuk menciptakan perilaku yang kondusif untuk
kesehatan. Pendidikan kesehatan pada hakikatnya adalah upaya menyampaikan pesan kesehatan kepada
individu, kelompok, masyarakat, sehingga dapat memperoleh pengetahuan kesehatan yang lebih baik.
Pengetahuan yang diterima pada akhirnya dapat membentuk perilaku kesehatan yang diharapkan
(Muhartono, Saftarina, & Windarti, 2015).

4. SIMPULAN

Dengan dilakukannya Pengabdian Kepada Masyarakat kepada Siswa SMK Kader Bangsa Palembang,
terjadi peningkatan pengetahuan pada siswa mengenai tuberkulosis paru dan penegakkan diagnosisnya
menggunakan rontgen toraks. Selanjutnya diharapkan siswa tersebut tidak ragu dalam menyampaikan
informasi mengenai tuberkulosis paru kepada keluarga dan masyarakat sekitar terutama mengenai peran
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rontgen toraks dalam penegakkan diagnosis tuberkulosis paru tersebut. Sebagai saran, upaya peningkatan
pengetahuan ini rutin dilakukan setiap bulan di tingkat SMP maupun SMA di seluruh wilayah Palembang
kemudian dilakukan kerja sama dengan Unit Kesehatan Sekolah agar ketika menemukan kasus dengan
gejala dan tanda klinis tuberkulosis paru di lingkungan sekolah, agar segera diperiksakan ke faskes
terdekat untuk kemudian dilakukan pemeriksaan rontgen toraks jika memungkinkan.
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