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MOTTO 

Berjuang menjadi orang baik, bukan menjadi seseorang yang disenangi oleh orang  

lain. Karena bagaimanapun kita, baik ataupun buruk, selalu ada yang menyenangi 

ataupun membenci.. Tetap idealis pada prinsip!!! 

 

 

 اسِ لناسِ   خَ يْ خَ رُ رُ يْ   الناسِ   خَ يْ رُ 

“Sebaik Baik Manusia Adalah Yang Paling Bermanfaat Bagi Orang Lain” 

 

Allah Jalla wa ‘Alaa berfirman: 

ليْ رُ يْ   سِ يْ  ليْ رُ يْ   خَ يْ خَ خَ يْ رُ سِ رُ يْ   خَ يْ خَ   سِ

“Jika kalian berbuat baik, sesungguhnya kalian berbuat baik bagi diri kalian 

sendiri” (QS. Al-Isra:7) 

 

Tetaplan menjadi orang yang baik. Disenangi dan disegani! 
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Abstrack 

 

Tuberculosis is an infectious disease caused by bacterial infection of Mycobacterium 

tuberculosis. Transmission source is smear positive bacteria-positive bacteria bacteria 

through the spittle of the sputum that is issued. Contacts primarily to household families 

and the environment and the most vulnerable to infection are children. The incidence of 

pulmonary TB in children when untreated can result in malnutrition, 

immunocompromised conditions, decline in quality of life such as disability that can 

result in long term socioeconomic problems and even death in children. This study aims 

to determine the relationship between contact history and history of BCG vaccination 

with the incidence of pulmonary TB in children in the Polyclinic of Ulin Hospital 

Banjarmasin in 2017. 

This research is an analytic survey with case control design. The population of all 

children aged 7-48 months who regularly visited in Ulin Polyclinic of Ulin Hospital based 

on data in November-December 2016 amounted to 108 people consisting of 29 children 

with pulmonary TB and 79 children not pulmonary tuberculosis patients. The sample of 

this research are some of population of pulmonary tuberculosis patients are 27 people as 

the case and not suffer from pulmonary tuberculosis amounting to 27 people as control, 

sampling case sampling technique by accidental sampling and control sample by 

purposive sampling. Data collection of interviews using questionnaires. Data analysis 

using chi-square test with α = 0,05. 

Children had a history of contact (57.4%), history of BCG vaccination (72.2%) 

vaccinated, chi-square test of contact history (p = 0,000) and BCG vaccination with lung 

tuberculosis in children (p = 0.033) 

More than half of children had a history of contact, most of the children were vaccinated 

with BCG, there was a significant relationship between contact history and history of 

BCG vaccination with pulmonary tuberculosis incidence at Polyclinic of Ulin 

Banjarmasin 

Keywords: Contact history, history of BCG vaccination, incidence of pulmonary TB 



 

Abstrak 

 

Tuberkulosis merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh infeksi bakteri 

Mycobacterium tuberculosis. Sumber penularan yaitu pasien TB BTA bakteri tahan asam 

positif melalui percik renik dahak yang dikeluarkannya. Kontak terutama pada keluarga 

serumah dan lingkungan sekitar dan yang paling rentan tertular adalah anak-anak. 

Kejadian TB paru pada anak bila tidak diobati dapat berakibat malnutrisi, keadaan 

imunokompromais, penurunan kualitas hidup seperti kecacatan yang jangka panjangnya 

dapat berakibat pada masalah sosial ekonomi dan bahkan kematian pada anak. Penelitian 

ini bertujuan mengetahui hubungan riwayat kontak  dan riwayat vaksinasi BCG dengan 

kejadian TB paru pada anak di Poliklinik Anak RSUD Ulin Banjarmasin tahun 2017. 

 

Penelitian ini merupakan survei analitik dengan rancangan case control. Populasi seluruh 

anak berusia 7-48 bulan yang tercatat rutin berkunjung di Poliklinik Anak RSUD Ulin 

berdasarkan data pada bulan Nopember-Desember 2016 berjumlah 108 orang terdiri dari 

29 anak penderita TB paru dan 79 anak bukan penderita TB paru. Sampel penelitian 

adalah sebagian populasi penderita TB paru berjumlah 27 orang sebagai kasus dan tidak 

menderita TB paru berjumlah 27 orang sebagai kontrol, teknik sampling sampel kasus 

secara accidental sampling dan sampel kontrol secara purposive sampling. Pengumpulan 

data wawancara menggunakan kuesioner. Analisis data menggunakan uji chi-square 

dengan α = 0,05. 

 

Anak memiliki riwayat kontak  sebesar (57,4%), riwayat vaksinasi BCG sebesar (72,2%) 

divaksinasi, uji chi-square riwayat kontak (p=0,000) dan vaksinasi BCG dengan kejadian 

TB paru pada anak (p=0,033) 

 

Lebih dari setengah anak memiliki riwayat kontak, sebagian besar anak divaksinasi BCG, 

ada hubungan yang signifikan antara riwayat kontak dan riwayat vaksinasi BCG  dengan 

kejadian TB paru di Poliklinik Anak RSUD Ulin Banjarmasin 

 

Kata Kunci        : Riwayat kontak, riwayat vaksinasi BCG,  kejadian TB paru 

 


