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Abstrak 

Tuberculosis adalah bakteri tahan asam yang mengakibatkan penyakit seperti Tuberculosis paru dan menyebar 

melalui melalui udara. Bakteri ini bisa menular ketika seseorang terkena tetesan kecil dari orang yang terinfeksi 

ketika sedang batuk, berbicara, bernyanyi, atau bersin. Sanitasi di tempat umum merupakan permasalahan 

kesehatan public yang cukup mendesak sebab tempat umum menjadi tempat berkumpulnya manusia, oleh 

karena itu kebersihan masyarakat harus memenuhi upaya dan syarat dengan arti menjaga, memelihara, dan 

meningkatkan kesadaran kesehatan di Masyarakat. Penelitian ini bertujuan menemukan Pengaruh Fisik Ruang 

Hunian dan Sanitasi Lingkungan terhadap penularan TB Paru di Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan potong silang (Cross-Sectional) dengan menggunakan quisioner. 

Sampel penelitian terdiri dari 63 peserta yang di pilih dengan Teknik purposive sampling dan rumus slovin. 

Data terkumpul melalui kuisioner, di analisis menggunakan Chi-Square dan uji statistic non parametric Fisher 

Exact Test dan di-peroleh nilai P = 0,047 ( P < 0,05 ) . Hasil penelitian menyatakan bahwa ada hubungan 

bermakna secara signifikan antara Sanitasi Fisik Ruang Hunian terhadap penularan TB Paru di Rutan Kelas 1 

Tanjung Gusta Medan. 

Kata Kunci: Fisik ruang hunian, Sanitasi lingkungan, TB Paru. 

 

Abstract 

Tuberculosis is an acid-resistant bacterium that results in diseases such as pulmonary tuberculosis and spreads 

through the air. This bacteria can be transmitted when a person is exposed to small droplets from an infected 

person while coughing, talking, singing, or sneezing. Sanitation in public places is a public health problem that 

is quite urgent because public places are places where people gather, therefore community cleanliness must 

meet efforts and conditions in the sense of maintaining, maintaining, and increasing health awareness in the 

community. This study aims to find out the Physical Influence of Residential Space and Environmental 

Sanitation on the transmission of Pulmonary TB in Tanjung Gusta Class 1 Prison in Medan. This study uses a 

cross-sectional approach using a quisition. The research sample consisted of 63 participants who were selected 

with the purposive sampling technique and the slovin formula. The data was collected through a questionnaire, 

analyzed using Chi-Square and non-parametric Fisher Exact Test and obtaine 
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PENDAHULUAN 

Sebagai tempat masyarakat beraktivitas, 

bangunan mempunyai peranan yang sangat 

strategis dalam pembentukan karakter, perwujudan 

produktivitas dan jati diri manusia. Diantaranya, 

pengelolaan bangunan berkaitan dengan 

penciptaan bangunan- bangunan yang berfungsi 

dengan baik, dapat diandalkan, seimbang, 

kompatibel, sekaligus menjamin kelangsungan dan 

peningkatan kehidupan dan penghidupan 

masyarakat lokal (DPKP, 2022). 

Fisik Bangunan adalah tempat yang 

digunakan sebagai tempat hunian baik menetap 

ataupun tidak menetap. Fisik Bangunan secara 

umum memiliki dinding, lantai dan atap sebagai 

kerangka dari bagian atas, bawah, kiri, kanan, depan 

dan belakang. Dinding yang menutupi seluruh sisi 

suatu bangunan dan tingginya paling sedikit 

setengah dari tinggi bangunan tersebut. Atap yang 

dimaksud adalah bahan yang biasa digunakan 

warga sekitar untuk membuat atap, seperti genteng, 

seng, ijuk, dan rumput enau. Dapur, kamar mandi, 

dan bangunan lain yang terpisah dari bangunan 

utama dianggap sebagai bagian dari atap 

(Politeknik Statistika STIS, 2022). 

Standart, kualitas, dan pengunaan dari fisik 

bangunan harus dijaga supaya tetap memenuhi 

syarat. salah satu caranya adalah dengan melakukan 

pemeliharaan dan menjaga sanitasinya. Kondisi 

fisik bangunan yang tidak memenuhi syarat ini 

dapat berpengaruh kepada kesehatan individu yang 

menghuni di dalamnya (Triani Sarií, Fajar 

Meirawan and Rizky Ramadhani, 2019). Terutama 

di Lembaga Permasyarakatan yang tidak jarang 

menumpuk orang di suatu ruang hunian walaupun 

sudah tidak memenuhi kapasitas ruangan tersebut, 

hal tersebut membuat penghuni mudah untuk 

terpapar penyakit menular seperti TB Paru (Rizaldi, 

Wibowo and Ilmu Pemasyarakatan, 2020). 

Data yang ada di Rutan Kelas 1 Tanjung 

Gusta Medan pada tahun 2024 berkapasitas 1.250 

orang, tetapi Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan 

berisi sejumlah 3.047 orang. Hal ini tidak 

memenuhi standart dan dapat mengakibatkan 

banyak dampak buruk salah satunya dalam segi 

kesehatan pada narapidana (Sihotang, 2024). 

Sanitasi seringkali berkaitan dengan 

manusia dan lingkungannya. Fasilitas sanitasi 

sangat dibutuhkan dimana-mana, termasuk 

lembaga pemasyarakatan. Apabila fasilitas sanitasi 

di dalam lembaga pemasyarakatan tidak berfungsi 

secara penuh, maka kesehatan para penghuni 

lembaga pemasyarakatan dapat terganggu (Dwi 

Aryanto and Muhammad, 2023). 

Menurut Prof. John E. Gordon (1950), ada 

trias epidemiologi yang saling berpengaruh yaitu 

lingkungan, agen, host (inang). Menurut Blum 

(1981), terdapat faktor utama yang berhubungan 

dan dapat berdampak pada Kesehatan Masyarakat 

yaitu lingkungan, gaya hidup (perilaku manusia), 

keturunan dan pelayanan kesehatan. Empat faktor 

ini harus terus dijaga dengan baik untuk membentuk 

keseimbangan. Dari seluruh faktor tersebut, 

lingkungan adalah hal yang memiliki dampak besar 

untuk kesehatan pribadi dan Masyarakat jika 

terganggu (Islam et al., 2021). 

Tuberculosis merupakan infeksi bakteri 

yang paling sering menyebar dan ditularkan melalui 

udara yang di sebabkan oleh Mycobacterium 

tuberculosis (KEMENKES, 2020). Jumlah global 

orang yang baru didiagnosis dilaporkan dengan 

TBC adalah 7,5 juta pada tahun 2022. India, 

Indonesia dan Filipina, yang secara kolektif 

menjadi penyumbang terbesar (≥60%) (WHO, 

2023). Di Indonesia sendiri pada tahun 2022 

terdapat 724.309 kasus terkonfirmasi TB Paru. Di 

Sumatera Utara kasus TBC terkonfirmasi mencapai 

41.057 (KEMENKES, 2023). Terlebih dari itu, 

yang menempati peringkat tertinggi di Sumatera 

Utara adalah Kota Medan dengan kasus sebanyak 

12.105 diikuti dengan Kabupaten Deli Serdang 
3.326 kasus (DINKES SUMUT, 2019). Menurut 

WHO hal ini bisa dikurangi melalui tindakan 

multisektoral untuk mengatasi TBC faktor penentu 

seperti standart fisik bangunan, sanitasi lingkungan, 

kemiskinan, kekurangan gizi, infeksi HIV, merokok 

dan diabetes (WHO, 2023). 

Salah satu lokasi yang memiliki 

kemungkinan terbesar penyebaran Tuberculosis 

adalah Rutan/Lapas. Menurut laporan Departemen 

Hukum dan Hak Asasi Manusia Provinsi Sumatera 

Utara, sejak tahun 2009 hingga tahun 2011, jumlah 

kasus baru tuberkulosis paru di kalangan 

narapidana/rutan meningkat setiap tahunnya, 

dengan rata-rata peningkatan sebesar 7,2 persen 

(Sarumpaet and Tarigan, 2021). Pada laporan 

tahunan program TBC 2022 tercatat hasil skrining 

berbasis gejala dan X-ray yang dilakukan 64 

Rutan/Lapas di 6 provinsi yang terdiri dari Sumatra 

utara, Jakarta, Jawa Barat, Jawa Timur, Jawa 

Tengah, dan Banten. Hasil akhir dari kegiatan ini 

menghasilkan 929 kasus TBC. Pada lapas Provinsi 

Sumatra Utara sendiri total ada 361 kasus 

(KEMENKES, 2023). 

Berdasarkan kondisi tersebut maka penulis 

tertarik melakukan penelitian untuk mengkaji 

pengaruh faktor fisik ruang hunian dan sanitasi 

lingkungan terhadap penularan TB Paru di Rutan 

Kelas 1. Tanjung Gusta Medan. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode survei 

analitik potong silang (cross-sectional), dan 

objeknya diukur pada waktu yang sama. Penelitian 

akan  dilakukan  di  Rutan  Kelas  1.  Tanjung 
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Gusta Medan. Populasi Target pada penelitian 

adalah Seluruh Tahanan dan Narapidana di Rutan 

Kelas 1. Tanjung Gusta Medan yang menderita TB 

Paru dan Populasi Terjangkau adalah Tahanan dan 

Narapidana di Rutan Kelas 1. Tanjung 

Gusta Medan yang menderita TB Paru dengan 

jumlah 170 orang. 

Sampel pada penelitian menggunakan 

Penentuan sampel dilakukan berdasarkan kriteria 

inklusi dan ekslusi serta di uji melalui Rumus 

Slovin, dan didapatkan 63 orang dari populasi 

Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan yang 

menderita TB Paru diambil sampel secara purposif. 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan 

ialah non-probabilitas sampling. 

Data yang di kumpulkan adalah hasil dari 

kuisioner dan rekam medis tahanan dan 

Kriteria Penelitian 

Kriteria Inklusi 

1) Tahanan dan narapidana yang terindikasi 

tertular TB Paru 

2) Tahanan dan narapidana yang bersedia 

menjadi responden 

3) Tahanan dan narapidana rentang usia 17 tahun 

keatas 

4) Tahanan dan narapidana rentang status 

Pendidikan SD, SMP, SMA, Sarjana. 

Kriteria Ekslusi 

1) Tahanan dan narapidana yang tidak terindikasi 

tertular TB paru 

2) Tahanan dan narapidana yang tidak bersedia 

menjadi responden 

3) Tahanan dan narapidana di bawah 17 tahun 
4) Tahanan dan narapidana yang tidak pernah 

mengecap Pendidikan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Peneliti melakukan penelitian ini dengan 

menyebarkan kuisioner kepada narapidana dan 

tahanan di Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. 

Sampel penelitian diambil dengan teknik Purposive 

sampling dan dengan menentukan kriteria inklusi 

peneliti mendapatkan sampel sebanyak 70 orang. 

 

o Variabel Univariat 

Distrubusi Tabel Berdasarkan Umur 

Gambaran umur pada responden di Rutan 

Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. Di dapatkan hasil 

Tabel 1. Distribusi Tabel Berdasarkan Umur 
 

No Umur Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

1 15-24 6 8,6 

2 25-34 13 18,6 

3 35-44 10 14,3 

4 45-54 33 47,1 

5 >55 8 11,4 

 Total 70 100 

Berdasarkan Tabel 1. dapat di ketahui 

bahwa dari 70 responden di peroleh umur 15-24 

sebanyak 6 orang (8,6 %), umur 25-34 sebanyak 13 

orang (18,6 %), umur 35-44 sebanyak 10 orang 

(14,3%), umur 45-54 sebanyak 33 orang (47,1%), 

umur > 55 orang sebanyak 8 orang (11,4%). 

 

Distribusi Tabel Berdasarkan Pendidikan 

Gambaran pendidikan pada responden di 

Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. Di dapatkan 

hasil kuisioner terhadap responden terdapat pada 

tabel 2. Berikut ini : 

Tabel  2.  Distribusi  Tabel  Berdasarkan 
Pendidikan  

NO Pendidikan Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

1 SD 14 20 

2 SMP 27 38,6 

3 SMA 27 38,6 

4 Sarjana 2 2,9 

 Total 70 100 

Berdasarkan Tabel 2. dapat di ketahui 

bahwa dari 70 responden di peroleh pendidikan SD 

sebanyak 14 orang (20%), jenjang Pendidikan SMP 

sebanyak 27 orang (38,6%), jenjang Pendidikan 

SMA 27 orang (38,6%), jenjang pendidikan Sarjana 

sebanyak 2 orang (2,9%). 

 

Distiribusi Tabel Sanitasi Fisik Ruang Hunian 

Gambaran sanitasi fisik ruang hunian pada 

responden di Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. 

Di dapatkan hasil kuisioner terhadap responden 

terdapat pada tabel 3. Berikut ini : 

Tabel 3. Distribusi Tabel Sanitasi Fisik Ruang 

Hunian 

kuisioner terhadap responden terdapat pada tabel 1. 

Berikut ini : 
No 

Sanitasi Fisik 
Hunian 

Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

1 Sanitasi Baik 63 90 
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2 
Sanitasi

 7 10 dengan positif TB 61 orang (92,4%) dan sanitasi 

    Buruk  

   Total 70 100  

Berdasarkan Tabel 3. dapat di ketahui 

bahwa dari 70 responden di peroleh hasil, sanitasi 

baik sebanyak 63 responden (90%) dan sanitasi 

buruk sebanyak 7 responden (10%). 

 

Distribusi Tabel Penularan TB Paru 

Gambaran penularan TB Paru pada 

responden di Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan. 

Di dapatkan hasil kuisioner terhadap responden 

terdapat pada tabel 4. Berikut ini : 

Tabel 4. Distribusi Tabel Penuralan TB Paru 

baik dengan negatif TB 2 (50%) sedangkan 

responden yang sanitasi buruk dengan positif TB 5 

(7,6%) dan sanitasi buruk dengan negatif TB 2 

(50%). 

Berdasarkan uji statistic non parametric 

Fisher Exact Test yang dilakukan yang diperoleh 

nilai P = 0,047 ( P < 0,05 ) ini artinya dapat di 

simpulkan bahwa ada hubungan bermakna secara 

signifikan antara Sanitasi Fisik Ruang Hunian 

terhadap penularan TB Paru di Rutan Kelas 1 

Tanjung Gusta Medan. 

 

Pembahasan 

Tuberculosis adalah bakteri tahan asam 

No 
TB Paru Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

yang mengakibatkan penyakit seperti Tuberculosis 

paru dan menyebar melalui melalui udara. Bakteri 

1 Positif TB 66 94,3 ini bisa menular ketika seseorang terkena tetesan 

2 
Negatif

 
4 5,7 kecil dari orang yang terinfeksi ketika sedang batuk, 

 TB  

  Total 70 100  

Berdasarkan Tabel 4. dapat di ketahui 

bahwa dari 70 responden di peroleh hasil positif TB 

Paru sebanyak 66 responden (94,3%) dan nega tive 

TB Paru sebanyak 4 responden (5,7%). 

 

o Variabel Bivariat 

Analisis bivariat di gunakan untuk 

mengetahui hubungan antara variabel independent 

dan variabel dependent yaitu sanitasi fisik ruang 

hunian dan sanitasi lingkungan dengan penularan 

TB Paru. Adapun uji statistic yang digunakan 

adalah uji statistic non parametric Fisher Exact 

Test. Berikut hasil uji bivariat 

 

Hubungan Sanitasi Fisik Ruang Hunian dan TB 

Paru 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di 

Rutan Kelas 1 Tanjung Gusta Medan di dapatkan 

hasil analisa data sanitasi fisik ruang hunian dan TB 

Paru dapat dilihat pada tabel 5. berikut ini: 

Tabel 5. Hubungan Sanitasi Fisik Ruang Hunian 

dan TB Paru 

 

Sanitasi Fisik 
  Hunian     

Penularan Sanitasi Sanitasi  Total Nilai P 

TB  Baik Buruk  

 n (%) n (%)  

 

0,047 

 TB (100)  

Berdasarkan Tabel 5. dapat diketahui 

bahwa dari 70 responden didapati yang sanitasi baik 

berbicara, bernyanyi, atau bersin (Migliori et al., 

2021). 

Menurut buku pedoman nasional pelayanan 

kedokteran mengenai tatalaksana tuberkuloisis dari 

(KEMENKES, 2020) ada beberapa faktor resiko 

yang dapat meningkatkan penularan Tuberculosis 

yaitu : orang dengan penyakit imun seperti HIV, 

riwayat interaksi dengan pasien TBC, atau sedang 

berada di lokasi tinggi kasus Tuberculosis. 

Pada buku Crofton’s Clinical Tuberculosis, 

pertahanan personal adalah hal paling utama dan 

penting dalam mencegah penularan Tuberculosis. 

Pertahanan tubuh yang di maksud adalah imun 

tubuh manusia, jika imun semakin buruk maka 

meningkatkan kemungkinan penularan pada suatu 

individu (Rieder et al., 2013). 

Sanitasi merupakan bagian dari ilmu 

kesehatan lingkungan yang suatu individu atau 

sebagian orang lakukan untuk mengendalikan dan 

mengelola lingkungan eksternal yang berbahaya 

bagi kesehatan (Depantara and Bulda Mahayana, 

2019). 

Menurut (Mukono, 2008) Sanitasi di 

tempat umum merupakan permasalahan kesehatan 

public yang cukup mendesak sebab tempat umum 

menjadi tempat berkumpulnya manusia, oleh 

karena itu kebersihan masyarakat harus memenuhi 

upaya dan syarat dengan arti menjaga, memelihara, 

dan meningkatkan kesadaran kesehatan di 

Masyarakat (Putri Harahap, 2021). 

Beberapa hal yang harus syarat lingkungan 

yang harus di penuhi berdasarkan KEMENKES 

yaitu : Ventilasi ± 10-20%, Pencahayaan 100-200 

Lux, Suhu 18ºC-30ºC dan kelembapan 40-60% 

(KEMENKES RI, 2023). 

Fisik Ruang Hunian merupakan tempat 

untuk menetap secara lama atau sementara yang 

memiliki bagian berupa dinding, lantai dan atap 
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untuk melindungi pemilik hunian (Politeknik 

Statistika STIS, 2022). 

Fisik Ruang Hunian Lapas memiliki 

standart yang telah di tentukan yang tercantum 

dalam standart evaluasi hunian lapas/rutan oleh 

KEMENKUMHAM yaitu : dinding berbahan beron 

dan kokoh, luas kamar harus sesuai dengan jumlah 

penghuni yang menempati, jumlah penghuni tiap 

kamar hanya di perbolehkan 2 orang, lantai terbuat 

dari bahan yang keras, langit-langit harus tahan 

lama dan sulit untuk di jangkau, tempat tidur harus 

kuat dan bertahan lama, serta Kasur dibuat dari 

bahan yang aman flexible dan kedap air 

(KEMENKUMHAM, 2015). 

Fisik dari hunian itu sendiri memiliki 

hubungan yang berbading lurus dengan sanitasi 

lingkungan, maka jika sanitasi buruk maka fisik 

dari hunian itu sendiri juga tidak memnuhi 

standartnya, sebab kedua hal ini mempengaruhi 

kesehatan dan kesejahteraan (Ige et al., 2019). 

Secara keseluruhan buku Crofton’s Clinical 

Tuberculosis menyimpulkan bahwa Tuberculosis 

hanya bisa di cegah dengan cara menghindari faktor 

resiko serta menjaga imunitas tubuh sebab TBC 

adalah penyakit menular dan sanitasi lingkungan 

dalam hal ini Sanitasi dan Fisik Ruang Hunian itu 

hanya untuk mengurangi resiko penularan dan 

memperburuk kemungkinan terindeksi TBC 

(Rieder et al., 2013). 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan uji statistic non parametric 

Fisher Exact Test yang dilakukan yang diperoleh 

nilai P = 0,047 ( P < 0,05 ) ini artinya dapat di 

simpulkan bahwa ada hubungan bermakna secara 

signifikan antara Sanitasi Fisik Ruang Hunian 

terhadap penularan TB Paru di Rutan Kelas 1 

Tanjung Gusta Medan. Dengan ada nya hubungan 

tersebut menunjukkan bahwa penularan tetap bisa 

terjadi walaupun kondisi fisik ruang hunian dan 

sanitasi nya baik. 

Hasil dan teori di atas menunjukkan bahwa 

Tuberculosis merupakan bakteri tahan asam yang 

mengakibatkan penyakit seperti Tuberculosis paru 

dan menyebar melalui udara. TBC hanya bisa di 

cegah dengan cara menghindari faktor resiko serta 

menjaga imunitas tubuh, sebab TBC adalah 

penyakit menular dan sanitasi lingkungan serta fisik 

ruang hunian itu hanya untuk mengurangi resiko 

penularan dan memperburuk kemungkinan 

terindeksi TBC. 
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