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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN  

 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan analisa data dalam penelitian yang telah dilakukan maka 

dapat disimpulkan sebagai berikut:  

1. Sosial ekonomi responden yang mengalami penyakit tuberculosis di 

puskesmas Sitiarjo Kabupaten Malang dan  mempunyai penghasilan 

rendah dibawah  Rp2.368.510,00 berjumlah 28 orang (93,3%). 

2. Setatus gizi responden yang mengalami penyakit tuberculosis di 

Puskesmas Sitiarjo Kabupataen Malang bersetatus gizi  dibawah 

normal berjumlah 28  orang (  93,3 %). 

3. Usia responden yang mengalami penyakit Tuberculosis di Puskesmas 

Sitiarjo Kabupaten Malang sebagian besar berada pada usia dibawah 

55 tahun sebanyak 16 orang (53,3%). 

4. Jenis kelamin responden yang mengalami penyakit Tuberculosis di 

Puskesmas Sitiarjo Kabupaten Malang  yaitu laki-laki sebanyak 15 

orang (50%).  

5. Kebiasaan merokok responden yang mengalami penyakit tuberculosis 

di Puskesmas Sitiarjo Kabupaten Malang, mempunyai kebiasaan 

merokok berjumlah 15 orang (50,0%). 

6. Maka dapat disimpulkan bahwa, faktor-faktor yang melatarbelakangi 

terjadinya TBC yaitu: Sosial ekonomi, Setatus gizi, Usia, Jenis 

kelamin, dan Kebiasaan merokok. 
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5.2 Saran 

Saran yang dapat peneliti berikan berdasarkan hasil penelitian 

yang ditemukan sebagai berikut : 

5.2.1 Bagi Responden  

Hendaknya memiliki kesadaran untuk berperilaku positif 

supaya lebih baik dan menghidari faktor- faktor apa saja yang 

melatarbelakangi terjadinya TBC agar tidak menambah pasien baru 

TBC. 

5.2.2 Bagi Institusi Pendidikan 

Bagi institusi pendidikan diharapkan Karya tulis ilmiah ini 

dapat digunakan sebagai bahan bacaan bagai mahasiswa guna 

menambah pengetahuan dan wawasan mahasiswa tentang faktor-

fartor yang melatarbelangi terjadinya TBC. 

5.2.3 Bagi Puskesmas  

Meningkatkan mutu sumber daya dengan memberikan 

penyuluhan kepada masyarakat guna untuk meningkatkan 

pengetahuan, sikap, perilaku untuk mengurangi penambahan 

pasien baru tuberculosis. 

5.2.4 Bagi Peneliti Selanjutnya  

Diharapkan bagi peneliti selanjutnya dapat meneliti lebih 

lanjut terkait dengan faktor- faktor lain yang melatarbelakangi 

terjadinya  tuberculosis, misalnya terpaparnya bakteri TBC, perokok 

pasif, kelembaban udara guna mencegah timbulnya pasien yang 

baru.  
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