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ABSTRAK 

Angka kejadian Tuberkulosis (TB) masih tinggi di masyarakat dengan masalah utama yang sering terjadi terkait dengan 
kesulitan masalah deteksi awal, penanganan secara optimal dan pengenalan efek samping obat, serta mencegah kasus 
putus pengobatan yang berkaitan dengan peningkatan kasus TB kebal obat. Pengabdian ini bertujuan untuk 
meningkatkan pengetahuan tenaga kesehatan yang bertugas dalam pelayanan pasien tuberkulosis baik di puskesmas 
maupun poliklinik rumah sakit di Kabupaten Lampung Tengah. Manfaat yang diharapkan adalah peningkatan 
pengetahuan, pemahaman dan tindak lanjut tatalaksana pasien TB sehingga deteksi kasus akan semakin meningkat 
dan pemantauan akan semakin baik. Metode kegiatan penyuluhan yang digunakan adalah presentasi mengenai 
deteksi kasus TB, pengobatan dan pemantauan efek samping obat, serta pengenalan tanda awal kasus resistansi obat 
yang dilanjutkan dengan tanya jawab dan diskusi kasus. Sasaran kegiatan ini adalah dokter, perawat, analis dan 
petugas farmasi yang berkaitan langsung dengan pelayanan terhadap pasien TB. Hasil akhir penyuluhan mendapatkan 
bahwa kegiatan berlangsung baik dan menunjukkan hasil positif dalam peningkatan pengetahuan tenaga kesehatan 
terhadap materi yang disampaikan.  
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PENDAHULUAN 

Berdasarkan estimasi World Health Organization (WHO), Indonesia menduduki peringkat 

ke-2 negara dengan kasus Tuberkulosis (TB) tertinggi.1 Data menunjukkan pada tahun 2023 

bahwa angka kejadian TB di Indonesia berada pada kisaran 300-400 kasus per 100.000 penduduk 

dan kejadian TB HIV+ sebesar 8 kasus per 100.000 penduduk. Kasus ini diperburuk dengan angka 

kejadian TB resistan obat sebesar 7,4% dari keseluruhan kasus TB di Indonesia dan 134.000 

kematian akibat TB pada tahun 2023.2 

Cakupan Pengobatan TB menggambarkan angka kesuksesan program pengendalian TB 

dibandingkan dengan perkiraan kasus TB yang ada. Cakupan pengobatan TB pada tahun 2022 

hanya mencapai 52% dari target 90% dan target angka keberhasilan pengobatan TB resistan obat 

pada tahun 2021 tidak mencapai 75%. Angka ini masih rendah paling sering disebabkan oleh 

tingginya kasus pasien meninggal dan putus pengobatan.3 

Program penanganan Tuberkulosis merupakan program pemerintah yang termasuk dalam 

tujuan pokok peningkatan kesehatan bagi masyarakat. Proses ini melibatkan banyak pihak 

diantaranya pengelola kebijakan pusat dan daerah serta tenaga kesehatan sebagai ujung tombak 

penanganan Tuberkulosis. Penyakit yang selalu berkembang akibat kasus resistansi obat dan 
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penelitian tentang metode diagnostik dan pengobatan terbaru harus diketahui oleh semua 

pihak. Selama ini pasien paling sering bertemu dengan dokter, perawat dan tenaga kesehatan 

lain di tempat pengobatan Tuberkulosis. Tenaga kesehatan yang bekerja melayani pasien 

Tuberkulosis diharapkan mampu memberikan informasi dan penanganan dengan kompetensi 

terbaik bagi pasien. Tenaga kesehatan di puskesmas dan poliklinik Tuberkulosis di Rumah Sakit 

sebagai lini terdepan dalam pelayanan kesehatan dasar merupakan ujung tombak dalam 

penemuan kasus TB paru.4,5 

Tenaga Kesehatan juga diharapkan menjadi fasilitator dan melakukan monitoring saat 

pasien minum obat. Petugas harus dapat mengenali efek samping yang muncul dari pengobatan 

serta mengetahui gejala awal resistansi obat sehingga pasien lebih cepat tertangani. Penelitian 

menemukan bahwa sampai saat ini jumlah petugas yang menangani Tuberkulosis belum 

mencukupi dan pada beberapa lokasi masih belum dilengkapi dengan alat diagnostik yang baik 

dan jumlah obat yang lengkap.5,6 

Petugas Kesehatan sebagai garda terdepan penanganan tuberkulosis diharapkan selalu 

mendapatkan informasi terbaru mengenai program pemerintah termasuk didalamnya adalah 

metode diagnostik, pengobatan terbaru, penanganan efek samping dan deteksi kasus 

Tuberkulosis kebal obat. Hal ini penting karena pengobatan Tuberkulosis memakan waktu lama 

dan risiko pasien berhenti minum obat sangat tinggi, dalam hal ini upaya persuasif dengan 

keluarga pasien dan komunikasi berjenjang kepada fasilitas Kesehatan rujukan perlu dilakukan. 

Kerjasama semua pihak yang terlibat berperan penting untuk kesembuhan pasien, sehingga 

proses pembagian informasi melalui pelatihan mengenai perkembangan terbaru penanganan 

Tuberkulosis penting untuk dilaksanakan.6,7,8 

Pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan 

pembaruan informasi mengenai prosedur diagnostik dan tatalaksana TB terbaru menurut 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. Upaya ini dalam kaitan dengan pencegahan kasus 

putus obat dan kasus resistan obat di Kabupaten Lampung Tengah.  

METODE 
Sasaran kegiatan penyuluhan ini adalah tenaga kesehatan yang bertugas dalam pelayanan 

pasien TB di Puskesmas dan Poliklinik Rumah Sakit di Lampung Tengah. Lokasi Lampung Tengah 

dipilih karena penanganan dan deteksi kasus TB di Kabupaten tersebut baru mencapai sekitar 

25% dari target deteksi kasus.  

Metode yang dilakukan pada penyuluhan kali ini adalah dengan presentasi menggunakan 

media power point dengan materi utama mengenai metode deteksi untuk kasus TB, tatalaksana 

TB, penanganan efek samping obat dan deteksi kasus resistan obat primer dan sekunder oleh 

dokter spesialis paru. Pengukuran pengetahuan tenaga kesehatan sebelum dan setelah 

penyuluhan dilakukan dengan metode tanya jawab lisan dan pertanyaan pre-test serta post-test 

yang dijawab menggunakan aplikasi daring sehingga para peserta dapat langsung melihat 

hasilnya.  

Hasil akhir yang diharapkan pada kegiatan ini adalah peserta mengetahui metode 

diagnostik akurat untuk menegakkan diagnosis TB, peserta juga dapat menentukan pengobatan 

yang tepat dan mendeteksi efek samping yang muncul serta melakukan penanganan awal dan 

rujukan kepada bidang terkait. Evaluasi berikutnya adalah peningkatan kemampuan peserta 
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untuk mengenali gejala kebal obat pada pasien dan melakukan pemeriksaan awal sehingga kasus 

TB resistan obat dapat dicegah. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian ini dilakukan pada tanggal 5 Oktober 2024 pukul 09.00 – 11.00 WIB 

dilaksanakan oleh Tim dari Fakultas Kedokteran Universitas Lampung di RS Yukum Medical 

Centre Lampung Tengah. Peserta kegiatan adalah tenaga kesehatan yang bertugas di Puskesmas 

dan Poliklinik RS yang menangani TB di Lampung Tengah. Pengabdian diikuti oleh perwakilan 

profesi dokter, perawat, analis laboratorium, dan petugas farmasi sebanyak 38 orang (Gambar 

1). Kegiatan pengabdian ini dilakukan selama satu hari di aula RS Yukum Medical Centre, 

Kabupaten Lampung Tengah. 

 

Gambar 1. Proses kegiatan penyuluhan TB pada tenaga kesehatan di Kabupaten 

Lampung Tengah. 

 
Kegiatan pengabdian diawali dengan melakukan pre-test menggunakan tanya jawab dan 

aplikasi menjawab pertanyaan daring. Data pre-test menunjukkan pengetahuan rata-rata 
peserta dapat menjawab pertanyaan tentang petunjuk klinis tatalaksana TB sekitar 50%. 
Kemudian kegiatan dilanjutkan dengan kegiatan penyuluhan selama 45 menit dan dilanjutkan 
dengan diskusi dan tanya jawab selama 30 menit.  

Rangkaian penyuluhan ini diakhiri dengan evaluasi pada peserta menggunakan post-test 
dengan menggunakan metode aplikasi daring dengan pertanyaaan yang sama saat pre-test. 
Nilai hasil akhir setelah dilakukan penyuluhan menunjukkan peningkatan sampai dengan 80%. 
Sebagian besar peserta meningkat pengetahuannya pada topik deteksi awal kasus TB dan 
penanganan efek samping obat. Hasil ini diharapkan sejalan dengan peningkatan angka deteksi 
kasus TB khususnya di wilayah Lampung Tengah.  

Evaluasi feedback dari peserta mendapatkan data bahwa sebanyak 96% peserta 
merasakan manfaat positif dari kegiatan penyuluhan ini dan merasakan metode penjelasan 
yang digunakan sudah cukup baik. Total 100% peserta menginginkan agar kegiatan penyuluhan 
rutin dapat diadakan selain sebagai sarana memperbarui informasi juga sebagai tempat untuk 
berkonsultasi terkait beberapa kasus yang pernah ditangani di tempat kerja masing-masing 
peserta.   
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SIMPULAN 
Hasil pengabdian menggunakan metode penyuluhan dengan media power point 

dilanjutkan dengan diskusi menunjukkan hasil yang baik dengan peningkatan pengetahuan 
peserta tentang penanganan kasus TB.  Penilaian feedback menunjukkan sebagian besar 
peserta menunjukkan respons positif dan berharap kegiatan ini akan berjalan terus dan rutin 
dilaksanakan sebagai wahana diskusi.  
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