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ABSTRAK

Tuberkulosis (TBC) merupakan salah satu penyakit menular yang menjadi tantangan kesehatan
masyarakat di Indonesia, termasuk di Kabupaten Jember. Penyakit ini memiliki dampak yang
signifikan terhadap kualitas hidup masyarakat serta membutuhkan perhatian khusus dari berbagai
pihak, baik pemerintah, tenaga kesehatan, maupun masyarakat umum. Penelitian ini bertujuan
untuk memetakan potensi persebaran kasus TBC di wilayah Kabupaten Jember dengan
menggunakan pendekatan analisis spasial. Pendekatan ini memberikan gambaran yang lebih akurat
mengenai distribusi kasus TBC berdasarkan wilayah geografis sehingga dapat membantu
pengambilan keputusan yang berbasis data. Penelitian ini mengintegrasikan data profil kesehatan
Kabupaten Jember yang diperoleh secara aktual dan mutakhir. Data TBC yang digunakan
merupakan data hasil pencatatan dan pelaporan dari setiap fasilitas kesehatan di Jember, yang
mencakup periode waktu dari tahun 2020 hingga 2023. Data ini dianalisis untuk mengetahui pola
persebaran, proyeksi, dan prediksi kasus TBC pada tahun 2024 dan 2025 untuk setiap kecamatan
di Kabupaten Jember. Selain itu, analisis ini juga mencakup identifikasi faktor risiko yang
berkontribusi terhadap penyebaran TBC di berbagai wilayah. Hasil penelitian ini diharapkan dapat
memberikan kontribusi penting dalam menyusun strategi pencegahan dan penanggulangan TBC
yang lebih efektif dan efisien. Rekomendasi yang dihasilkan dapat menjadi acuan bagi pemerintah
daerah dalam merancang program kesehatan yang terintegrasi, dengan fokus pada pengendalian
penyakit menular seperti TBC. Pendekatan berbasis data ini diharapkan mampu meningkatkan
keberhasilan program kesehatan masyarakat di Kabupaten Jember secara berkelanjutan

Kata Kunci: Analisis Spasial, Linear Regression, Prediksi, Sistem Informasi Geografis,
Tuberkulosis

1. I.PENDAHULUAN
Kesehatan masyarakat kini semakin diakui sebagai indikator penting kesejahteraan
global yang mencakup dimensi fisik, mental, dan sosial (Stucki & Bickenbach, 2019).
Penelitian terbaru menekankan pentingnya mengintegrasikan pembangunan berkelanjutan
dengan upaya kesehatan masyarakat (Malqvist, 2022; Pereira & Marques, 2022). Peran
ruang publik dalam mendukung kesehatan dan kesejahteraan juga ditekankan dalam New
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Urban Agenda (NUA) (Mehaffy, 2021). Selain itu, kerangka “Wellbeing Policy” diajukan
sebagai alternatif untuk mengukur kemajuan masyarakat di luar GDP (Gross Domestic
Product) sekaligus menjadi panduan untuk pembangunan berkelanjutan (Corbin et al.,
2021). Hal ini menunjukkan bahwa kesehatan masyarakat merupakan elemen krusial dalam
pembangunan negara. Faktor sosial, ekonomi, dan lingkungan telah diidentifikasi sebagai
penentu utama kesehatan masyarakat dan ketimpangan kesehatan secara global (Yang &
Geng, 2022). Suatu penelitian mengungkapkan bahwa gejala depresi, kepuasan hidup, dan
kebahagiaan adalah determinan signifikan dalam kesejahteraan fisik, mental, dan sosial (Ni
et al., 2019). Hal ini menegaskan pentingnya pendekatan holistik dalam kesehatan
masyarakat untuk meningkatkan kesejahteraan global.

Penyakit menular atau infeksi berdampak pada berbagai aspek kesehatan yang
secara signifikan memengaruhi kualitas hidup, pembangunan, dan bisnis. Penyakit menular
atau infeksi merupakan salah satu penyebab utama morbiditas dan mortalitas di seluruh
dunia. Infeksi merupakan suatu kondisi gangguan medis akibat mikroorganisme patogen
seperti bakteri, virus, jamur, atau parasit yang masuk dan berkembang dalam tubuh
manusia sehingga memicu respons imun. Mikroorganisme tersebut dapat menginfeksi
berbagai sistem tubuh termasuk sistem pernapasan, pencernaan, saraf, dan lainnya
bergantung pada jenis patogen serta cara penyebarannya. Infeksi dapat bersifat lokal pada
area tubuh tertentu atau bersifat sistemik pada berbagai organ yang menyebar melalui aliran
darah. Penelitian yang dipublikasikan dalam jurnal The Lancet tahun 2022 menunjukkan
bahwa infeksi bakteri menyebabkan 7,7 juta kematian pada tahun 2019 atau setara dengan
13,6% dari total kematian global. Hal ini menjadikan infeksi bakteri sebagai penyebab
kematian tertinggi kedua di dunia setelah penyakit jantung iskemik. Infeksi saluran
pernapasan seperti tuberkulosis (TB) memiliki prevalensi serta tingkat morbiditas dan
mortalitas yang tinggi. Kasus TB pada tahun 2022 tercatat sekitar 10,6 juta orang di dunia
dengan rerata 133 kasus per 100.000 penduduk. Angka ini telah menurun sejak tahun 2000
akan tetapi kembali meningkat pada tahun 2021 dan 2022 (Colzani, 2019; Homge et al.,
2020; Alsuwailem & Saudagar, 2021; Ikuta et al., 2022; WHO, 2024).

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis. Kasus infeksi TB sebagian besar menyerang paru-paru akan
tetapi penyakit ini juga dapat juga menginfeksi ginjal, tulang, otak, sistem limfatik dan
beberapa organ tubuh lainnya. Penyakit ini menular melalui droplet udara yang terhirup
oleh individu sehat ketika seseorang yang terinfeksi batuk, bersin, atau berbicara. Orang
yang menghirup droplet ini dalam waktu lama atau dalam jarak dekat dengan penderita
bisa terinfeksi. Bakteri TB pada tubuh bisa berada dalam bentuk laten di mana bakteri tidak
aktif dan tidak menimbulkan gejala (Heemskerk et al., 2015; Bai & Ameyaw, 2024).
Infeksi TB dapat berkembang menjadi penyakit aktif setelah periode inkubasi yang
bervariasi tergantung pada beberapa faktor tertentu seperti status imun tubuh, usia, dan
kondisi kesehatan lainnya. Pada individu dengan sistem kekebalan tubuh yang lemah,
seperti penderita HIVV/AIDS lebih berisiko mengembangkan TB aktif. Selain itu, kondisi
medis lain yang mengganggu sistem kekebalan tubuh seperti diabetes atau penggunaan
obat imunosupresan juga meningkatkan kemungkinan terinfeksi. Anak-anak dan orang
lanjut usia lebih rentan terhadap penyakit ini terutama jika mereka tinggal di lingkungan
yang padat atau berinteraksi erat dengan penderita TB aktif. Merokok juga dapat
meningkatkan risiko seseorang terkena TB (Heemskerk et al., 2015; Zhang et al., 2019;
Bai & Ameyaw, 2024).

Pengelolaan tuberkulosis memerlukan upaya diagnosis dan deteksi yang akurat
serta cepat untuk memastikan pengendalian yang efektif. Keterlibatan aktif pemerintah

@ @ @ This is a Creative Commons License This work is licensed under a Creative
Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License. 1183



- Remik: Riset dan E-Jurnal Manajemen Informatika Komputer
n". | Volume 8, Number 4, Oktober 2024 e-ISSN : 2541-1330
http://doi.org/10.33395/remik.v8i4.14372 p-ISSN : 2541-1332

sangatlah penting termasuk melalui program yang langsung menyasar masyarakat.
Pemerintah dapat mengambil langkah-langkah strategis seperti melakukan tracing secara
masif di lapangan, memeriksa individu yang berisiko, serta mengidentifikasi potensi
klaster penyebaran penyakit ini. Upaya-upaya ini tidak hanya membantu menemukan kasus
secara dini tetapi juga memungkinkan pemberian intervensi tepat waktu untuk mencegah
penularan lebih lanjut. Penelitian terbaru menyoroti peran teknologi dan analisis data yang
semakin penting dalam penanganan tuberkulosis (TB). Teknologi geospasial dan cloud
dimanfaatkan untuk meningkatkan pemantauan TB, upaya pencegahan, dan untuk
memetakan aksesibilitas fasilitas kesehatan (Mishra et al., 2019; Mwila & Phiri, 2020;
Ramadan et al., 2021; Arief et al., 2023). Selain itu, kecerdasan buatan juga digunakan
sebagai alat diagnosis TB khususnya TB paru (Sharma & Sharma, 2021). Teknologi
blockchain dikembangkan lebih lanjut untuk berbagi data yang berkaitan dengan TB secara
aman antar pemangku kepentingan (stakeholder) (Bernardi et al., 2019). Teknologi lain
seperti skrining genetik dan pengurutan genom lengkap telah diusulkan untuk membantu
dalam manajemen terapi TB individual (Dohal et al., 2023). Intervensi kesehatan digital
termasuk alat diagnostik dan teknologi pemantauan kepatuhan pengobatan juga semakin
banyak diteliti.

Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018, prevalensi TB paru pada 34 provinsi yang
ada di Indonesia memiliki nilai persentase rerata 0,42%. atau sekitar satu juta penduduk
terdiagnosa dengan penyakit ini. Provinsi Jawa Timur memiliki persentase prevalensi
kasus TB paru sebesar 0,29% atau sekitar 151.978 kasus dan merupakan provinsi dengan
jumlah penderita terbanyak kedua di Indonesia (Kemenkes RI, 2018). Kabupaten Jember
merupakan salah satu kabupaten yang ada di provinsi Jawa Timur. Gambaran umum
Kabupaten Jember yaitu terletak diantara 7°59°6°" - 8°33°56’° Lintang Selatan dan
6°27°6>" - 7°14°33”’ Bujur Timur. Kabupaten ini memiliki luas wilayah sekitar 3.306.689
km? yang terdiri dari 31 Kecamatan dan 248 Desa/Kelurahan. Jumlah penduduk Kabupaten
Jember Tahun 2023 berdasarkan proyeksi penduduk sasaran program kesehatan yang
dikeluarkan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur sebesar 2.488.791 jiwa.
Kecamatan Kaliwates merupakan kecamatan dengan tingkat kepadatan penduduk tertinggi
sebesar 4.607 jiwa per km’. Tuberkulosis termasuk dalam salah satu kasus penyakit
menular yang juga menjadi permasalahan di Kabupaten Jember (Dinkes Kabupaten
Jember, 2024).

Berdasarkan uraian diatas maka perlu dilakukan suatu penelitian yang bertujuan
untuk memetakan potensi persebaran kasus Tuberkulosis (TBC) di wilayah Kabupaten
Jember menggunakan pendekatan analisis spasial dengan mengintegrasikan data profil
kesehatan Kabupaten Jember secara aktual. Data kasus TBC yang digunakan pada
penelitian merupakan data hasil pencatatan tiap fasilitas kesehatan yang ada di masing-
masing kecamatan di Kabupaten Jember pada tahun 2020 hingga 2023.

I1. STUDI LITERATUR
Penelitian Terdahulu

Tuberkulosis (TBC) tetap menjadi tantangan kesehatan masyarakat yang signifikan
di Indonesia, termasuk di Kabupaten Jember. Menurut data terbaru, Indonesia menempati
peringkat kedua dengan jumlah kasus TBC tertinggi di dunia, setelah India. Tingginya
angka kejadian TBC di Indonesia menunjukkan perlunya upaya penanggulangan yang
lebih efektif dan efisien. Beberapa peneliti Analisis spasial telah menjadi alat penting
dalam memahami distribusi geografis penyakit, termasuk TBC. Pendekatan ini
memungkinkan identifikasi pola persebaran kasus dan faktor risiko yang berkontribusi
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terhadap penyebaran penyakit. Studi sebelumnya di DKI Jakarta menunjukkan adanya
hubungan signifikan antara kepadatan penduduk dengan jumlah kasus TBC (Srisantyorini,
et.al,). Selain itu, penelitian di Kabupaten Banyumas mengidentifikasi faktor-faktor seperti
imunisasi BCG dan kondisi rumah sehat yang berhubungan dengan kejadian TBC.
Temuan-temuan ini menekankan pentingnya analisis spasial dalam perencanaan intervensi
kesehatan yang tepat sasaran (Hasnanisa, et.al). Rozigin, et. al juga pernah melakukan
penelitian yang bertujuan membuat Sistem Informasi Geografis (SIG) peta persebaran dan
analisis statistik kasus tuberkulosis pada anak di Kabupaten Jember pada tahun 2016. Hasil
analisis menunjukkan perbandingan antara kasus tuberkulosis pada anak dengan kasus
tuberkulosis pada laki-laki dewasa serta kasus tuberkulosis pada anak dengan kasus
tuberkulosis pada perempuan dewasa yang menunjukkan adanya perbedaan yang
signifikan. Selain itu, Riznawati, et. al juga melakukan penelitian terkait analisis geospasial
di Kabupaten Kartanegara. Metode yang digunakan adalah analisis deskriptif, autokorelasi
spasial, dan analisis Geographically Weighted Regression (GWR) untuk melihat
persentase kasus TBC dengan faktor-faktor risiko TBC. Hasil penelitian menunjukkan
adanya autokorelasi spasial positif yang berpengaruh signifikan terhadap jumlah kasus
TBC, dengan kabupaten/kota yang menjadi hotspot dan merupakan wilayah prioritas
intervensi penanganan kasus TBC.

2. 11l.METODE
Metode yang digunakan dalam penelitian ini menggabungkan beberapa pendekatan
analitis untuk memahami pola persebaran penyakit tuberkulosis (TBC) di Kabupaten
Jember. Pendekatan utama yang digunakan adalah analisis spasial, yang memungkinkan
peneliti untuk menganalisis data berdasarkan lokasi geografis dan faktor-faktor yang
mempengaruhi persebaran TBC di Kabupaten Jember. Alur penelitian dapat dilihat pada
gambar 1.

Pengumpulan Data: Data Pemetaan dan Analisis Spasial:
Pasien TBC tahun 2020 - > - Pemetaan Geografis
2023 - Analisis Spasial

I

Y

) " Analisis Faktor " Proyeksi dan Prediksi
Kesimpulan b Penyebab TBC | Kasus TBC

Gambar 1. Alur penelitian
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis

Data yang digunakan merupakan data kesehatan dari fasilitas kesehatan di
Kabupaten Jember yang mencakup informasi tentang kasus TBC yang tercatat dari tahun
2020 hingga 2023. Data ini mencakup informasi terkait jumlah kasus, lokasi (kecamatan),
jenis kelamin, usia, dan faktor lainnya yang relevan. Data ini akan dianalisis untuk
mengidentifikasi distribusi spasial dan pola persebaran kasus TBC. Selanjutnya, dilakukan
pemodelan spasial menggunakan perangkat lunak Sistem Informasi Geografis (SIG) untuk
menghasilkan peta distribusi spasial kasus TBC. Melalui pemodelan ini, peta dapat
menggambarkan kecenderungan penyebaran TBC berdasarkan lokasi dan kecamatan di
Kabupaten Jember. Untuk mendukung pemetaan ini, analisis Linear Regression (LR)
digunakan untuk menilai prediksi jumlah kasus yang terjadi pada tahun selanjutnya.
Metode ini juga mencakup analisis proyeksi, yang bertujuan untuk memprediksi potensi
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persebaran kasus TBC pada tahun 2024 dan 2025 berdasarkan tren yang teridentifikasi dari
data historis. Dengan demikian, hasil dari penelitian ini tidak hanya memberikan gambaran
persebaran TBC yang ada saat ini, tetapi juga memproyeksikan kemungkinan kejadian

kasus di masa depan.

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengumpulan Data

Data yang digunakan dalam penelitian ini diambil pada dokumen profil kesehatan
Kabupaten Jember pada tahun 2020 - 2023. Data yang diambil berdasarkan sebaran jumlah
kasus TBC pada tiap kecamatan di Kabupaten Jember, sebaran data tersebut dapat dilihat

pada tabel 1.
Tabel 1. Data Kasus TBC Kabupaten Jember
NO NAMA KECAMATAN 2020 2021 2022 2023
1 Jombang 53 61 76 89
2 Kencong 78 86 93 93
3 Sumberbaru 114 91 158 136
4 Gumukmas 94 70 122 108
5 Umbulsari 88 66 95 89
6 Tanggul 101 104 145 153
7 Semboro 79 47 67 84
8 Puger 120 115 152 148
9 Bangsalsari 109 116 158 158
10 Balung 121 92 132 147
11 Wuluhan 122 119 159 194
12 Ambulu 119 108 154 219
13 Rambipuji 121 128 152 191
14 Panti 76 70 95 104
15 Sukorambi 65 58 106 115
16 Jenggawah 137 130 157 159
17 Ajung 90 96 145 133
18 Tempurejo 73 67 96 90
19 Kaliwates 186 171 254 246
20 Patrang 123 77 144 171
21 Sumbersari 137 125 196 202
22 Arjasa 60 49 65 66
23 Mumbulsari 82 68 98 120
24 Pakusari 60 54 81 105
25 Jelbuk 47 32 32 50
26 Mayang 75 76 98 103
27 Kalisat 102 121 168 160
28 Ledokombo 50 81 96 82
29 Sukowono 72 49 89 75
30 Silo 75 93 123 160
31 Sumberjambe 67 61 88 68

Sumber : Rangkuman Data Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2020 - 2023

Pemetaan dan Analisis Spasial

Pemetaan data jumlah kasus TBC dilakukan menggunakan software QGIS.
Pemetaan digunakan untuk menunjukan sebaran jumlah kasus TBC pada tiap kecamatan
pada tiap tahun. Hasil pemetaan tersebut dapat dilihat pada gambar 2, gambar 3, gambar 4

dan gambar 5.
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JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS TAHUN 2020
DI KABUPATEN JEMBER

Gambar 2. Pemetaan Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2020
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan data Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2020 diolah
dengan menggunakan QGIS

JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS TAHUN 2021
DI KABUPATEN JEMBER

Gambar 3. Pemetaan Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2021
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan data Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2021 diolah
dengan menggunakan QGIS
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JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS TAHUN 2022
DI KABUPATEN JEMBER

Gambar 4. Pemetaan Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2022
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan data Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2022 diolah
dengan menggunakan QGIS

JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS TAHUN 2023
D] KABUPATEN JEMBER

— 1

Gambar 5. Pemetaan Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2023
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan data Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2023 diolah
dengan menggunakan QGIS

Proyeksi dan Prediksi

Prediksi yang dilakukan pada penelitian ini menggunakan rumus persamaan linear
yang dimulai dari penentuan slope dengan menggunakan metode least squares dilanjutkan
dengan pencarian persamaan regresi. Perhitungan ini dilakukan di QGIS dengan
menggunakan Field Calculator dengan rumus sebagai berikut :

Rumus Umum Persamaan Linear / Linear Regression (LR) :
y =mx + ¢

Langkah Perhitungan:

@ @ @ This is a Creative Commons License This work is licensed under a Creative
Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License. 1188



- Remik: Riset dan E-Jurnal Manajemen Informatika Komputer
n1 I H Volume 8, Number 4, Oktober 2024
http://doi.org/10.33395/remik.v8i4.14372

e-ISSN : 2541-1330
p-1SSN : 2541-1332

3. Menentukan slope (mm) dan intercept (cc) menggunakan metode least squares:

4. Menggunakan persamaan regresi:

m =

Vg = m(t+1)+c

20 =0)0i—y)

Z(x; —x)?

Di mana t + / adalah tahun prediksi.

Berdasarkan rumus regresi yang digunakan dalam Field Calculator dengan
menggunakan hasil data tuberkulosis per kecamatan di kabupaten jember pada tahun 2020-
2023, didapatkan data seperti pada tabel 2. Hasil pada tabel 2 dipetakan dengan
menggunakan Qgis untuk memperlihatkan sebaran prediksi kasus pada tahun 2024 dan
2025. Hasil pemetaan ini dapat dilihat pada gambar 5 dan gambar 6.

Tabel 2. Data Prediksi dengan menggunakan Linear Regression (LR)

NO NAMA PREDIKSI_LR PREDIKSI_LR
KECAMATAN 2024 2025
1 Jombang 100 113
2 Kencong 100 106
3 Sumberbaru 158 171
4 Gumukmas 122 131
b Umbulsari 92 96
6 Tanggul 175 195
7 Semboro 78 82
8 Puger 164 176
9 Bangsalsari 182 201
10 Balung 152 164
11 Wuluhan 212 238
12 Ambulu 236 271
13 Rambipuji 206 230
14 Panti 114 124
15 Sukorambi 136 155
16 Jenggawah 169 178
17 Ajung 160 178
18 Tempurejo 102 110
19 Kaliwates 280 306
20 Patrang 182 203
21 Sumbersari 232 258
22 Arjasa 68 72
23 Mumbulsari 128 142
24 Pakusari 115 132
25 Jelbuk 42 43
26 Mayang 114 125
27 Kalisat 193 215
28 Ledokombo 105 116
29 Sukowono 84 88
30 Silo 184 212
31 Sumberjambe 78 82

Sumber : Dokumen Pribadi Penulis hasil perhitungan prediksi dengan regresi linier berdasarkan data
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Tuberkulosis Profil Kesehatan Jember 2023 diolah dengan menggunakan Field Calculator QGIS

PREDIKS] JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS TAHUN 2024
D] KABUPATEN JEMBER

E—— i

Gambar 6. Pemetaan Prediksi Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2024
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan hasil perhitungan data Tuberkulosis Profil Kesehatan
Jember 2020 - 2023 diolah dengan menggunakan Field Calculator QGIS

Berdasarkan Perhitungan yang dilakukan dengan menggunakan Linear Regression
yang tertera pada tabel 2 dan pemetaan hasil perhitungan tersebut sebagai prediksi sebaran
kasus pada tahun 2024 yang terlihat pada gambar 56 Maka dapat disimpulkan terdapat 6
kecamatan dengan prediksi paling tinggi, yaitu kecamatan Kaliwates, Wuluhan,
Sumbersari, Kalisat, Rambipuji dan Ambulu. Jika dilihat hasil kasus pada tahun
sebelumnya yang sudah dipaparkan pada gambar 7, terjadi peningkatan kasus pada 6 lokasi
tersebut pada tahun 2021 - 2022.
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PERKEMBANGAN JUMLAH KASUS TUBERKULOSIS PADA
KECAMATAN DENGAN TINGKAT PREDIKSI TINGGI PADA
TAHUN 2024 DI KABUPATEN JEMBER
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Gambar 7. Diagram Batang Perkembangan Jumlah Kasus TBC di Kabupaten Jember pada Kecamatan
dengan Prediksi 2024 Tertinggi
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan hasil perhitungan data Tuberkulosis Profil Kesehatan
Jember 2020 - 2023 diolah dengan menggunakan Field Calculator QGIS

Berdasarkan data prediksi 2024, maka penulis melakukan prediksi lanjutan untuk
mengetahui hasil prediksi pada tahun 2025. Perhitungan yang dilakukan sama dengan
prediksi pada tahun 2024 namun dengan sedikit perubahan data. Hasilnya dapat dilihat
pada tabel 2. Pemetaan hasil prediksi ini dapat dilihat pada gambar 8.
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Gambar 8. Pemetaan Prediksi Sebaran Kasus TBC di Kabupaten Jember Tahun 2025
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan hasil perhitungan data Tuberkulosis Profil Kesehatan
Jember 2020 - 2023 dan hasil prediksi tahun 2024 diolah dengan menggunakan Field Calculator QGIS
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Berdasarkan Perhitungan yang dilakukan dengan menggunakan Linear Regression
yang tertera pada tabel 2 dan pemetaan hasil perhitungan tersebut sebagai prediksi sebaran
kasus pada tahun 2025 yang terlihat pada gambar 8. Maka dapat disimpulkan terdapat 3
kecamatan dengan prediksi paling tinggi, yaitu kecamatan Sumbersari, Ambulu dan
Kaliwates. Jika dilihat hasil kasus pada tahun sebelumnya yang sudah dipaparkan pada
gambar 9, terjadi peningkatan kasus pada 3 lokasi tersebut pada tahun 2021 - 2022.

PERKEMBANGAN JUMLAH KASUS TUBERKULQOSIS PADA
KECAMATAN DENGAN TINGKAT PREDIKSI TINGGI PADA
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Gambar 9. Diagram Batang Perkembangan Jumlah Kasus TBC di Kabupaten Jember pada Kecamatan
dengan Prediksi 2025 Tertinggi
Sumber : Dokumen Pribadi Penulis berdasarkan hasil perhitungan data Tuberkulosis Profil Kesehatan
Jember 2020 - 2023 dan Hasil Prediksi tahun 2024 diolah dengan menggunakan Field Calculator QGIS

Analisis Faktor Penyebab TBC pada Kecamatan Prediksi Tinggi

Beberapa kecamatan dengan prediksi kasus TBC tinggi di Kabupaten Jember seperti
Kaliwates, Wuluhan, Sumbersari, Kalisat, Rambipuji, dan Ambulu, menghadapi berbagai faktor
yang menyebabkan tingginya kasus TBC tersebut. Salah satu penyebab utama adalah tingginya
jumlah atau kepadatan penduduk di wilayah tersebut yang mempermudah penularan bakteri
Mycobacterium tuberculosis melalui droplet udara terutama ketika banyak orang tinggal
berdekatan. Kecamatan Kaliwates dan Sumbersari merupakan dua kecamatan di Kabupaten Jember
dengan tingkat kepadatan tertinggi (Dinkes Kabupaten Jember, 2024). Selain itu, faktor lainnya
seperti masalah sosial dan ekonomi, kurangnya fasilitas kesehatan yang memadai, dan buruknya
sanitasi lingkungan juga dapat menjadi penyebab utama. Kondisi tempat tinggal yang kurang sehat,
seperti rumah dengan ventilasi yang buruk dan lingkungan permukiman yang padat, membuat
risiko penyebaran TBC semakin besar. Keterbatasan akses ke fasilitas kesehatan memperburuk
situasi karena masyarakat sering terlambat mendapatkan diagnosis dan pengobatan yang
diperlukan. Rendahnya pengetahuan masyarakat tentang gejala, cara pencegahan, dan pengobatan
TBC juga menjadi tantangan besar. Selain itu, individu yang memiliki kekebalan tubuh lemah,

@ @ @ This is a Creative Commons License This work is licensed under a Creative
Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License. 1192



- Remik: Riset dan E-Jurnal Manajemen Informatika Komputer
- n"'. | H Volume 8, Number 4, Oktober 2024 e-ISSN : 2541-1330
http://doi.org/10.33395/remik.v8i4.14372 p-ISSN : 2541-1332

seperti penderita HIV/AIDS atau diabetes, lebih rentan terhadap perkembangan TBC aktif. Oleh
karena itu diperlukan solusi menyeluruh termasuk meningkatkan layanan kesehatan, memberikan
edukasi kepada masyarakat, serta memperbaiki kondisi lingkungan untuk menurunkan kasus TBC
di wilayah tersebut (Heemskerk et al., 2015; Zhang et al., 2019; Bai & Ameyaw, 2024).

V. KESIMPULAN

Penelitian ini berhasil memetakan potensi persebaran kasus TBC di Kabupaten Jember
dengan pendekatan analisis spasial dan pemodelan Linear Regression. Hasil analisis menunjukkan
bahwa Kecamatan Kaliwates, Wuluhan, Sumbersari, Kalisat, Rambipuji, dan Ambulu merupakan
wilayah dengan prediksi kasus TBC paling tinggi pada tahun 2024, sedangkan untuk tahun 2025,
prediksi tertinggi terkonsentrasi di Kecamatan Sumbersari, Ambulu, dan Kaliwates. Faktor utama
yang memengaruhi tingginya kasus di kecamatan tersebut meliputi kepadatan penduduk yang
tinggi, kondisi sosioekonomi, buruknya sanitasi lingkungan serta keterbatasan terhadap fasilitas
kesehatan.

Hasil penelitian ini juga mengungkap bahwa tren peningkatan kasus dari tahun 2021 hingga
2025 di kecamatan-kecamatan dengan prediksi tinggi mengindikasikan perlunya intervensi yang
lebih intensif. Pendekatan menyeluruh yang meliputi peningkatan layanan kesehatan, edukasi
masyarakat tentang pencegahan dan pengobatan TBC, serta perbaikan kondisi lingkungan menjadi
solusi yang sangat penting. Penggunaan pemodelan berbasis Sistem Informasi Geografis (SIG)
tidak hanya memberikan gambaran distribusi kasus TBC saat ini, tetapi juga memproyeksikan
potensi persebaran di masa depan. Hasil ini diharapkan dapat menjadi dasar pengambilan keputusan
yang lebih efektif dalam upaya pencegahan dan pengendalian TBC di Kabupaten Jember.

Pengembangan penelitian di masa mendatang dapat memperluas cakupan analisis dengan
mempertimbangkan faktor-faktor sosioekonomi, dan lingkungan yang relevan untuk memahami
lebih baik faktor risiko. Pendekatan teknologi machine learning dan metode analisis spasial
bayesian untuk mendapatkan hasil yang lebih komprehensif. Kajian yang lebih mendetail seperti
studi mikro spasial pada tingkat wilayah kecil dan evaluasi terhadap strategi intervensi juga
diharapkan mampu memberikan solusi yang lebih efektif untuk permasalahan yang dihadapi.
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