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ABSTRAK 
 

Infeksi bakteri mycobacterium tuberculosis pada anak disebabkan oleh adanya 

kontak erat penderita TB dewasa dengan anak usia 1-14 tahun yang belum 

mendapatkan PP INH. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan riwayat kontak dengan kejadian tuberkulosis anak di Poli Anak RS X di 

Denpasar. 

Penelitian ini mengunakan metode analitik observasional dengan pendekatan 

case-control. Teknik sampling mengunakan non-probability sampling yaitu 

purposive sampling. Sampel dalam penelitian berjumlah 26 responden. Analisis 

yang digunakan adalah rank spearman. 

Hasil penelitian didapatkan mayoritas responden memiliki riwayat kontak dengan 

pasien TB dewasa sebanyak sebesar 57,7 dan mayoritas responden terdiagnosis 

TB sebesar 61,5. Berdasarkan hasil uji rank spearman didapatkan nilai p-value = 

0,023 < 0,05 maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan riwayat kontak 

dengan kejadian tuberkulosis anak di Poli Anak RS X di Denpasar. TB pada anak 

dapat dicegah dengan penanganan lebih lanjut kesehatan pada anak, perilaku 

keluarga dan lingkungan. 

Kata kunci : riwayat kontak, kejadian tuberculosis paru, anak 

Daftar pustaka: 34 (2010-2018) 
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ABSTRACT 

 

 

Infectious mycobacterium tuberculosis in children is caused by close contact 

between adult TB sufferers with children aged 1-14 years who have not received 

PP INH. The purpose study to correlation history of contact with the incidence of 

pulmonary tuberculosis children in Child Polyclinic Hospital X Denpasar. 

This research uses observational analytical methods with case control design. 

Sampling technique used non-probability was purposive sampling. Sample in this 

study were 26 respondent. The analysis used rank spearman test. 

The study result obtained majority respondents have a history of direct contact 

with adult TB patients is 57,7 and majority respondents diagnosed TB is 61,5. The 

result of analysis with rank spearman test obtained p-value = 0.023 < 0.05 meant 

it can be concluded that there was the relationship history of contact with the 

incidence of pulmonary tuberculosis children in Child Polyclinic Hospital X 

Denpasar. TB in children can be prevented by further treatment of child helath, 

family behavior and the environment. 

Keyword : history of contact, incidence pulmonary tuberculosis, children 

Literature : 34 (2010-2018) 
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