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FAKTOR RISIKO LINGKUNGAN FISIK RUMAH, PAPARAN ASAP 

ROKOK, DAN KEBERADAAN DEBU RUMAH DENGAN KEJADIAN TB 

PARU DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANJAREJO KOTA MADIUN 

 

162 Halaman + 26 Tabel + 3 Gambar + 14 Lampiran 

 

Pada tahun 2023 terdokumentasi sebanyak 34 temuan, lalu menyusut hingga 

menyisakan 22 temuan di tahun 2024, akan tetapi melonjak kembali secara tajam 

hingga mencapai angka 38 temuan pada tahun 2025. Peningkatan sebesar 17 kasus 

dari tahun sebelumnya menunjukkan bahwa penularan tuberkulosis masih 

berlangsung di masyarakat. Untuk mencegah dan menanggulangi timbulnya 

peningkatan kasus TB Paru, maka masyarakat maupun pemerintah perlu 

mengetahui faktor risiko yang dapat mempengaruhi timbulnya penyakit ini. Tujuan 

penelitian ini adalah membuktikan faktor risiko yang berpengaruh terhadap 

kejadian TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Banjarejo Kota Madiun.  

Jenis penelitian ini adalah observasional analitik, dengan desain case-

control study. Populasi studi adalah data di Wilayah Kerja Puskesmas Banjarejo 

Kota Madiun yang berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. Jumlah sampel adalah 

46 orang dengan 23 kasus dan 23 kontrol.  

Faktor risiko yang secara bersama-sama terbukti mempunyai pengaruh 

dengan kejadian TB Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Banjarejo Kota Madiun 

adalah suhu OR = 4,286 ; 95% CI=1,246-14,73, kelembapan OR = 8,229 ; 95% CI 

2,175-31,123, pencahayaan OR = 6,476 ; 95% CI=1,789-23,444, luas ventilasi OR 

= 3,556 ; 95% CI=1,049-12,052), kepadatan hunian OR=5,313 ; 95% CI=1,498-

18,840, keberadaan debu rumah OR=5,600 ; 95% CI=1,530-20,492, dan paparan 

asap rokok OR=19,688 ; 95% CI=3650-106,186. 

Variabel yang sangat besar pengaruhnya dengan TB Paru adalah paparan 

asap rokok. Sedangkan variabel yang risikonya paling kecil dengan kejadian TB 

Paru adalah luas ventilasi. 

Peningkatan informasi tentang pencegahan terhadap faktor risiko TB Paru 

dan monitoring prevensi TB Paru sangat diperlukan. Masyarakat dihimbau 

melaksanakan upaya pencegahan berbagai macam faktor risiko TB Paru.  

 

Kata kunci: tb paru, lingkungan fisik rumah, debu rumah, asap rokok  
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Baground: In 2023, 34 cases were documented; this figure dropped to 22 in 2024 

but surged sharply to 38 in 2025. An increase of 17 cases compared to the previous 

year indicates that tuberculosis transmission is ongoing within the community. To 

prevent and address the rise in pulmonary TB cases, both the public and the 

government need to understand the risk factors contributing to the disease's onset. 

This study aimed to identify the risk factors influencing the incidence of pulmonary 

TB in the working area of the Banjarejo Community Health Center (Puskesmas), 

Madiun City. 

Methods: This was an observational analytic study utilizing a case-control design. 

The study population consisted of data from the Banjarejo Community Health 

Center working area, selected based on specific inclusion and exclusion criteria. 

The sample comprised 46 individuals, consisting of 23 cases and 23 controls. 

Results: The risk factors collectively proven to influence the incidence of 

pulmonary TB in the Banjarejo Community Health Center working area were: 

temperature (OR = 4.286; 95% CI = 1.246-14.73), humidity (OR = 8.229; 95% CI 

= 2.175-31.123), lighting (OR = 6.476; 95% CI = 1.789-23.444), ventilation area 

(OR = 3.556; 95% CI = 1.049-12.052), occupancy density (OR = 5.313; 95% CI = 

1.498-18.840), presence of household dust (OR = 5.600; 95% CI = 1.530-20.492), 

and exposure to cigarette smoke (OR = 19.688; 95% CI = 3.650-106.186). Exposure 

to cigarette smoke is the variable with the most significant influence on pulmonary 

TB, whereas ventilation area is the variable associated with the lowest risk 

regarding the occurrence of the disease. 

Conclusion: Increased information regarding the prevention of pulmonary TB risk 

factors and the monitoring of prevention efforts is essential. The public is urged to 

take measures to prevent various pulmonary TB risk factors. 

Keywords: pulmonary TB, home physical environment, household dust, cigarette 

smoke 

  



 
 

 


