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ABSTRAK 

HUBUNGAN STATUS GIZI DAN SUSPEK KASUS BARU TB PARU 

PADA KELUARGA PASIEN TUBERKULOSIS DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS TEMBOKREJO KABUPATEN BANYUWANGI TAHUN 

2022 

 

Oleh : 

Yulinar Mashuri 

Program Studi S1 Keperawatan STIKES Banyuwangi 

Email : yulinarmashuri12345@gmail.com  

  

 

Status gizi adalah ukuran keberhasilan dalam pemenuhan nutrisi yang 

diindikasikan dengan berat badan dan tinggi badan. Status gizi dalam penelitian ini 

adalah keadaan derajat kesehatan responden dengan pengukuran berat badan (kg) 

dibagi dengan tinggi badan (m²) atau Indeks Massa Tubuh (IMT). Pengukuran 

status gizi dapat digunakan untuk melakukan penjaringan suspek kasus baru TB 

Paru. Seseorang dengan status gizi kurus beresiko terkena penyakit TB 

dibandingkan seseorang yang mempunyai status gizi normal. Tujuan dari penelitian 

ini adalah untuk mengetahui adanya hubungan status gizi dan suspek kasus baru TB 

Paru pada keluarga pasien tuberkulosis di Wilayah Kerja Puskesmas Tembokrejo 

Kabupaten Banyuwangi Tahun 2022. 

Penelitian ini menggunakan desain analitik korelasional dengan pendekatan 

cross sectional dengan teknik pengambilan sampel yang digunakan yaitu accidental 

sampling dengan jumlah sampel 41 responden. Instrument yang digunakan untuk 

pengumpulan data menggunakan lembar observasi. Data dianalisis menggunakan 

SPSS dengan uji Fisher Excat Test. 

Hasil penelitian menunjukkan variabel status gizi diperoleh proporsi kejadian 

TB Paru tinggi pada responden yang berstatus gizi kurus yaitu 2 responden (4,9%) 

dibandingkan dengan responden yang berstatus gizi normal yaitu 1 responden 

(2,4%). Setelah dilakukan analisis statistik didapatkan hasil p-value 0,155 yang 

berarti Ho diterima dan Ha ditolak, sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak ada 

hubungan antara status gizi dan suspek kasus baru TB Paru pada keluarga pasien 

tuberkulosis di Wilayah Kerja Puskesmas Tembokrejo Kabupaten Banyuwangi 

Tahun 2022. 

Seseorang dengan status gizi buruk memudahkan penyakit menyerang 

tubuhnya, selain itu rendahnya status gizi menyebabkan daya tahan tubuh 

berkurang sehingga perlunya meningkatkan status gizi untuk menghindari 

penularan penyakit termasuk tuberkulosis. 
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ABSTRACT 

THE CORRELATION BETWEEN NUTRITIONAL STATUS AND NEW 

CASES SUSPECT OF PULMONARY TUBERCULOSIS IN THE 

TUBERCULOSIS PATIENTS’ FAMILY IN THE WORKING  

AREA OF TEMBOKREJO PUBLIC HEALTH CENTER  

BANYUWANGI IN 2022 

 

By : 

Yulinar Mashuri 

Bachelor in Nursing Study Program, STIKES Banyuwangi 

Email : yulinarmashuri12345@gmail.com  

  

 

Nutritional status is a measure of success in fulfilling nutrition as indicated 

by weight and height. Nutritional status in this study is the condition of respondent’s 

health status by measuring weight (kg) divided by height (m²) or Body Mass Index 

(BMI). Measurement of nutritional status can be used to screen new suspected cases 

of pulmonary tuberculosis (TB). A person with a thin nutritional status is at risk of 

developing TB disease compared to the normal one. The purpose of this study was 

to determine the correlation between nutritional status and new cases suspect of 

pulmonary TB in the tuberculosis patient’s family in the working area of 

Tembokrejo Public Health Center, Banyuwangi in 2022. 

This study used a correlation analytic design with a cross sectional approach 

and the sampling technique used accidental sampling with 41 respondents as 

sample. The instrument used for data collection was an observation sheet. Data were 

analyzed using SPSS with the Fisher’s Excat Test. 

The results showed that the nutritional status variable obtained a high 

proportion of pulmonary TB incidence in repondents with underweight nutritional 

status as many as 2 respondents (4.9%) compared to respondents with normal 

nutritional status as many as 1 respondent (2.4%). After statistical analysis, the p-

value was 0.155, which means Ho was accepted and Ha was rejected, so it can be 

conluded thet there was no correlation between nutritional status and new cases 

suspect of pulmonary TB in the tuberculosis patients’ family in the working area of 

Tembokrejo Public Health Center Banyuwangi in 2022. 

A person with poor nutritional status makes the diseases attack their body 

easier, besides it causes the immune system decrease, so it is necessary to improve 

nutritional status to avoid transmission of disease including tuberculosis. 
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