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Abstrak

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit menular yang masih menjadi permasalahan kesehatan
masyarakat di Indonesia. Lingkungan lembaga pemasyarakatan memiliki risiko tinggi terhadap
penyebaran TB karena kondisi hunian yang padat, ventilasi yang terbatas, serta interaksi sosial yang
intensif antar warga binaan. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran warga binaan mengenai pencegahan dan deteksi dini
tuberkulosis. Kegiatan dilaksanakan di Lembaga Pemasyarakatan Kelas IIB Padangsidimpuan melalui
metode penyuluhan kesehatan, diskusi interaktif, serta penyebaran media edukasi. Hasil kegiatan
menunjukkan adanya peningkatan pemahaman warga binaan mengenai penyebab TB, cara penularan,
gejala penyakit, serta pentingnya deteksi dini dan pengobatan yang teratur. Kegiatan ini diharapkan
dapat mendukung program pengendalian tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan serta
meningkatkan kesadaran kesehatan warga binaan.

Kata kunci - tuberkulosis, pencegahan, deteksi dini, warga binaan, lembaga pemasyarakatan

Abstract

Tuberculosis (TB) remains a significant public health problem in Indonesia. Correctional facilities are
considered high-risk environments for TB transmission due to overcrowding, limited ventilation, and
Intensive social interaction among inmates. This community service activity aimed to improve inmates’
knowledge and awareness regarding tuberculosis prevention and early detection. The program was
conducted at Lembaga Pemasyarakatan Kelas IIB Padangsidimpuan through health education,
Interactive discussions, and distribution of educational materials. The results showed a significant
improvement in inmates' understanding of TB causes, transmissfion, symptoms, and the importance of
early detection and treatment adherence. This activity is expected to support tuberculosis control
programs within correctional facilities and enhance health awareness among inmates.
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PENDAHULUAN

Tuberkulosis (TBC) merupakan salah satu penyakit menular yang masih menjadi masalah
kesehatan masyarakat di dunia, terutama di negara berkembang. Penyakit ini disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis yang umumnya menyerang paru-paru dan dapat menular melalui percikan
droplet ketika penderita batuk, bersin, atau berbicara. Menurut laporan Organisasi Kesehatan Dunia,
tuberkulosis masih menjadi salah satu penyebab utama kematian akibat penyakit infeksi di dunia. Setiap
tahun jutaan orang terinfeksi penyakit ini dan sebagian besar kasus terjadi di negara dengan tingkat
pendapatan menengah ke bawah (World Health Organization, 2023). Indonesia termasuk dalam negara
dengan beban tuberkulosis yang tinggi sehingga memerlukan upaya pengendalian yang komprehensif
dan berkelanjutan (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2023).

Lingkungan dengan kepadatan hunian yang tinggi dan ventilasi yang kurang memadai dapat
meningkatkan risiko penularan tuberkulosis. Salah satu lingkungan yang memiliki potensi tinggi
terhadap penyebaran penyakit ini adalah lembaga pemasyarakatan. Lembaga pemasyarakatan sering
kali menghadapi permasalahan kelebihan kapasitas hunian, keterbatasan fasilitas kesehatan, serta
interaksi yang intens antarwarga binaan. Kondisi tersebut dapat mempercepat proses penularan
penyakit menular, termasuk tuberkulosis (Baussano et al., 2010). Oleh karena itu, warga binaan di
lembaga pemasyarakatan termasuk kelompok yang rentan terhadap penularan penyakit ini (Dara et
al., 2015).

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa angka kejadian tuberkulosis pada populasi
narapidana lebih tinggi dibandingkan dengan populasi umum. Tingginya risiko penularan di lembaga
pemasyarakatan dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti kepadatan hunian, kondisi sanitasi yang
kurang memadai, status kesehatan yang rendah, serta keterlambatan diagnosis dan pengobatan (Dolan
et al., 2016). Selain itu, kurangnya pengetahuan mengenai gejala dan pencegahan tuberkulosis juga
menjadi salah satu faktor yang dapat mempercepat penyebaran penyakit di lingkungan tertutup seperti
lembaga pemasyarakatan (Fazel & Baillargeon, 2011).

Upaya pengendalian tuberkulosis dapat dilakukan melalui berbagai strategi, salah satunya
adalah dengan meningkatkan kesadaran dan pengetahuan masyarakat mengenai penyakit tersebut.
Edukasi kesehatan merupakan salah satu pendekatan yang efektif untuk meningkatkan pemahaman
mengenai gejala, cara penularan, serta langkah-langkah pencegahan tuberkulosis (Lonnroth et al.,
2010). Selain itu, kegiatan skrining atau deteksi dini juga sangat penting untuk mengidentifikasi individu
yang memiliki gejala tuberkulosis sehingga dapat segera dilakukan pemeriksaan dan pengobatan lebih
lanjut (Centers for Disease Control and Prevention, 2021).

Beberapa kegiatan pengabdian masyarakat sebelumnya telah menunjukkan bahwa edukasi
kesehatan dan kegiatan skrining dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat serta membantu dalam
upaya deteksi dini penyakit tuberkulosis. Kegiatan penyuluhan kesehatan yang dilakukan di berbagai
komunitas terbukti mampu meningkatkan kesadaran masyarakat mengenai pentingnya pemeriksaan
dini serta kepatuhan terhadap pengobatan tuberkulosis (Suryani et al., 2021). Selain itu, program
skrining aktif di kelompok berisiko tinggi, termasuk di lingkungan lembaga pemasyarakatan, juga
terbukti efektif dalam menemukan kasus tuberkulosis secara lebih cepat sehingga dapat mengurangi
potensi penularan (Thuffi et al., 2018).

Berdasarkan kondisi tersebut, diperlukan upaya yang berkelanjutan untuk meningkatkan
kesadaran serta memperkuat program pencegahan dan deteksi dini tuberkulosis di lingkungan lembaga
pemasyarakatan. Pendekatan melalui kegiatan pengabdian kepada masyarakat dapat menjadi salah
satu strategi untuk memberikan edukasi kesehatan serta melakukan skrining awal terhadap warga
binaan yang memiliki gejala tuberkulosis.

Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan warga
binaan mengenai tuberkulosis serta memperkuat upaya pencegahan dan deteksi dini tuberkulosis di
Lembaga Pemasyarakatan Padangsidimpuan melalui kegiatan edukasi kesehatan dan skrining gejala
tuberkulosis.

METODE

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan di Lembaga Pemasyarakatan
Padangsidimpuan dengan sasaran utama warga binaan yang berada di lingkungan lembaga
pemasyarakatan tersebut. Program ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan serta kesadaran
warga binaan mengenai pencegahan dan deteksi dini tuberkulosis melalui kegiatan edukasi kesehatan
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serta skrining gejala tuberkulosis. Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian ini adalah
metode edukatif dan partisipatif. Pendekatan edukatif dilakukan melalui penyampaian informasi
kesehatan yang berkaitan dengan tuberkulosis, sedangkan pendekatan partisipatif dilakukan dengan
melibatkan peserta secara aktif dalam kegiatan diskusi, tanya jawab, serta skrining kesehatan.

Metode ini dipilih karena edukasi kesehatan merupakan salah satu strategi yang efektif untuk
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat terhadap suatu penyakit. Selain itu, kegiatan
skrining juga menjadi langkah penting dalam upaya deteksi dini kasus tuberkulosis sehingga individu
yang memiliki gejala dapat segera mendapatkan pemeriksaan dan penanganan lebih lanjut. Dengan
demikian, kegiatan ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam upaya pencegahan serta
pengendalian tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan melalui beberapa tahapan
yang meliputi tahap persiapan, tahap pelaksanaan kegiatan, serta tahap evaluasi kegiatan
Tahap Persiapan

Tahap persiapan merupakan tahap awal yang dilakukan sebelum kegiatan pengabdian
dilaksanakan. Pada tahap ini tim pengabdian melakukan koordinasi dengan pihak Lembaga
Pemasyarakatan Padangsidimpuan untuk memperoleh izin pelaksanaan kegiatan serta menentukan
waktu dan tempat pelaksanaan kegiatan. Koordinasi ini juga bertujuan untuk memastikan bahwa
kegiatan dapat berjalan dengan lancar serta sesuai dengan prosedur yang berlaku di lingkungan
lembaga pemasyarakatan.

Selain itu, tim pengabdian juga melakukan identifikasi permasalahan kesehatan yang berkaitan
dengan tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan. Identifikasi ini dilakukan melalui diskusi
dengan petugas kesehatan yang bertugas di lembaga pemasyarakatan serta melalui pengumpulan
informasi mengenai kondisi kesehatan warga binaan. Informasi yang diperoleh kemudian digunakan
sebagai dasar dalam penyusunan materi edukasi serta perencanaan kegiatan skrining tuberkulosis.

Pada tahap ini tim pengabdian juga menyiapkan berbagai kebutuhan yang diperlukan dalam
kegiatan, seperti penyusunan materi penyuluhan kesehatan mengenai tuberkulosis, pembuatan media
edukasi berupa leaflet dan bahan presentasi, serta penyusunan instrumen skrining gejala tuberkulosis
yang akan digunakan selama kegiatan berlangsung. Instrumen skrining yang digunakan berupa
kuesioner sederhana yang berisi pertanyaan mengenai gejala utama tuberkulosis seperti batuk
berkepanjangan, demam, penurunan berat badan, serta keringat malam.

Selain itu, tim pengabdian juga melakukan pembagian tugas di antara anggota tim agar setiap
anggota memiliki peran yang jelas selama kegiatan berlangsung. Pembagian tugas ini meliputi
penyampaian materi penyuluhan, pengelolaan diskusi, pelaksanaan skrining, serta dokumentasi
kegiatan.

Tahap Pelaksanaan Kegiatan
Tahap pelaksanaan merupakan tahap inti dari kegiatan pengabdian kepada masyarakat. Pada
tahap ini dilakukan beberapa kegiatan utama yang meliputi penyuluhan kesehatan, diskusi interaktif,
serta skrining gejala tuberkulosis.
1. Penyuluhan Kesehatan

Kegiatan penyuluhan kesehatan dilakukan untuk memberikan informasi kepada warga
binaan mengenai tuberkulosis. Penyuluhan ini dilakukan dengan metode ceramah menggunakan
media presentasi yang telah disiapkan sebelumnya. Materi yang disampaikan dalam penyuluhan
meliputi pengertian tuberkulosis, penyebab penyakit, cara penularan, gejala tuberkulosis, serta
langkah-langkah pencegahan yang dapat dilakukan untuk mengurangi risiko penularan penyakit.

Selain itu, dalam kegiatan penyuluhan juga disampaikan informasi mengenai pentingnya
melakukan pemeriksaan kesehatan apabila mengalami gejala tuberkulosis, seperti batuk yang
berlangsung lebih dari dua minggu. Peserta juga diberikan informasi mengenai pentingnya
menjaga kebersihan lingkungan, menerapkan etika batuk, serta menjaga ventilasi ruangan untuk
mencegah penularan penyakit.

Penyampaian materi dilakukan dengan bahasa yang sederhana dan mudah dipahami
agar peserta dapat memahami informasi yang diberikan dengan baik. Selain itu, tim pengabdian
juga menggunakan contoh-contoh sederhana yang berkaitan dengan kehidupan sehari-hari agar
peserta lebih mudah memahami materi yang disampaikan.
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Gambar 1. Tahap Penyuluhan

2. Diskusi Interaktif

Setelah kegiatan penyuluhan selesai dilaksanakan, kegiatan dilanjutkan dengan sesi
diskusi interaktif antara tim pengabdian dengan peserta kegiatan. Diskusi ini bertujuan untuk
memberikan kesempatan kepada peserta untuk menyampaikan pertanyaan serta berbagi
pengalaman yang berkaitan dengan tuberkulosis.

Dalam sesi diskusi ini, peserta dapat mengajukan berbagai pertanyaan mengenai gejala
tuberkulosis, cara penularan penyakit, serta langkah-langkah pencegahan yang dapat dilakukan.
Tim pengabdian kemudian memberikan penjelasan yang lebih rinci terhadap pertanyaan yang
diajukan oleh peserta.

Melalui kegiatan diskusi ini diharapkan peserta dapat lebih memahami materi yang telah
disampaikan dalam kegiatan penyuluhan. Selain itu, kegiatan diskusi juga dapat membantu
meningkatkan partisipasi peserta dalam kegiatan pengabdian sehingga kegiatan dapat berjalan
secara lebih interaktif dan komunikatif.

3. Skrining Gejala Tuberkulosis

Selain kegiatan penyuluhan dan diskusi, kegiatan pengabdian ini juga melaksanakan
skrining gejala tuberkulosis pada warga binaan. Skrining ini bertujuan untuk mengidentifikasi
peserta yang memiliki gejala yang mengarah pada tuberkulosis sehingga dapat dilakukan
pemeriksaan lebih lanjut.

Proses skrining dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang berisi beberapa
pertanyaan mengenai gejala utama tuberkulosis. Beberapa gejala yang ditanyakan dalam
kuesioner antara lain batuk yang berlangsung lebih dari dua minggu, demam berkepanjangan,
penurunan berat badan tanpa sebab yang jelas, serta keringat malam.

Peserta yang menunjukkan gejala yang mengarah pada tuberkulosis kemudian dicatat
oleh tim pengabdian dan disarankan untuk melakukan pemeriksaan lanjutan di fasilitas
kesehatan. Hal ini dilakukan agar peserta yang memiliki gejala dapat segera mendapatkan
diagnosis dan pengobatan yang tepat.
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Gambar 2. Skrining TBC
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Tahap Evaluasi

Tahap evaluasi dilakukan setelah seluruh rangkaian kegiatan pengabdian selesai dilaksanakan.
Evaluasi bertujuan untuk menilai keberhasilan kegiatan serta mengetahui sejauh mana kegiatan yang
telah dilaksanakan dapat memberikan manfaat bagi peserta.

Evaluasi dilakukan dengan mengamati tingkat partisipasi peserta selama kegiatan berlangsung,
termasuk keaktifan peserta dalam mengikuti penyuluhan serta keterlibatan dalam kegiatan diskusi.
Selain itu, tim pengabdian juga melakukan evaluasi terhadap pemahaman peserta mengenai materi
yang telah disampaikan melalui pertanyaan yang diajukan selama sesi diskusi.

Selain evaluasi terhadap peserta, tim pengabdian juga melakukan evaluasi internal untuk
menilai pelaksanaan kegiatan secara keseluruhan. Evaluasi ini meliputi penilaian terhadap efektivitas
metode yang digunakan, kelancaran pelaksanaan kegiatan, serta kendala yang dihadapi selama
kegiatan berlangsung.

Hasil evaluasi tersebut kemudian digunakan sebagai bahan perbaikan dalam pelaksanaan
kegiatan pengabdian di masa yang akan datang. Dengan demikian, kegiatan pengabdian yang
dilakukan diharapkan dapat memberikan kontribusi yang lebih optimal dalam upaya pencegahan dan
pengendalian tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat mengenai penguatan program pencegahan dan
deteksi dini tuberkulosis pada warga binaan di Lembaga Pemasyarakatan Padangsidimpuan
dilaksanakan melalui beberapa tahapan kegiatan, yaitu penyuluhan kesehatan, diskusi interaktif, serta
skrining gejala tuberkulosis. Kegiatan yang dilaksanakan dua hari ini pada 12 November 2025 sampai
13 November 2025 dan diikuti oleh warga binaan yang bersedia mengikuti program edukasi kesehatan
yang dilaksanakan oleh tim pengabdian.

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan penyuluhan kesehatan pada tanggal 12 November 2025,
mengenai tuberkulosis yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran warga binaan
mengenai penyakit tersebut. Materi yang disampaikan meliputi pengertian tuberkulosis, cara penularan
penyakit, gejala tuberkulosis, serta langkah-langkah pencegahan yang dapat dilakukan untuk
mengurangi risiko penularan penyakit di lingkungan lembaga pemasyarakatan. Kemudian, dilanjutkan
dengan skrinning kesehatan terhadap warga binaan pada tanggal 13 November 2025.

1. Karakteristik Peserta Kegiatan
Peserta kegiatan pengabdian masyarakat terdiri dari warga binaan yang berada di Lembaga
Pemasyarakatan Padangsidimpuan. Peserta yang mengikuti kegiatan ini berjumlah 50 orang.
Karakteristik peserta dapat dilihat berdasarkan kelompok usia dan tingkat pendidikan.
Tabel berikut menunjukkan karakteristik peserta kegiatan berdasarkan kelompok usia.
Tabel 1. Karakteristik Peserta Berdasarkan Usia

Kepala Tabel Kolom 1 Kepala Tabel Kolom 2 Kepala Tabel Kolom 3
Kelompok Usia Jumlah Persentase
20-30 Tahun 18 36%
31-40 Tahun 16 32%
41-50 Tahun 10 20%
>50 Tahun 6 12%

Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui bahwa sebagian besar peserta kegiatan berada pada
kelompok usia produktif yaitu 20-30 tahun sebanyak 36%. Hal ini menunjukkan bahwa kelompok
usia produktif memiliki jumlah yang cukup besar di lingkungan lembaga pemasyarakatan sehingga
edukasi mengenai tuberkulosis menjadi sangat penting untuk meningkatkan kesadaran terhadap
pencegahan penyakit menular.

Pelaksanaan Penyuluhan Kesehatan

Kegiatan penyuluhan kesehatan dilaksanakan dengan metode ceramah yang didukung dengan
media presentasi dan leaflet edukasi. Materi yang disampaikan mencakup informasi dasar mengenai
tuberkulosis, termasuk penyebab penyakit, cara penularan, gejala utama, serta langkah-langkah
pencegahan yang dapat dilakukan.
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Selama kegiatan penyuluhan berlangsung, peserta menunjukkan antusiasme yang cukup
tinggi. Hal ini terlihat dari perhatian peserta selama penyampaian materi serta banyaknya pertanyaan
yang diajukan pada sesi diskusi. Beberapa peserta mengajukan pertanyaan mengenai gejala
tuberkulosis, cara penularan penyakit, serta proses pengobatan tuberkulosis.

Kegiatan penyuluhan ini diharapkan dapat meningkatkan pemahaman warga binaan mengenai
tuberkulosis sehingga mereka dapat lebih waspada terhadap gejala penyakit serta melakukan langkah-
langkah pencegahan yang tepat.

Hasil Skrining Gejala Tuberkulosis

Selain kegiatan penyuluhan, tim pengabdian juga melakukan skrining gejala tuberkulosis pada
warga binaan yang mengikuti kegiatan. Skrining dilakukan dengan menggunakan kuesioner sederhana
yang berisi beberapa pertanyaan mengenai gejala tuberkulosis seperti batuk lebih dari dua minggu,
demam berkepanjangan, penurunan berat badan, serta keringat malam.

Hasil skrining menunjukkan bahwa sebagian peserta memiliki gejala yang mengarah pada
tuberkulosis. Data hasil skrining dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel 2. Hasil Skrining Gejala Tuberkulosis

Kepala Tabel Kolom 1 | Kepala Tabel Kolom 2 Kepala Tabel Kolom 3
Jenis Gejala Jumlah Peserta Persentase
Batuk > 2 minggu 6 12%
Demam berkepanjangan 4 8%
Penurunan berat badan 5 10%
Keringat malam 3 6%

Berdasarkan hasil skrining tersebut, beberapa peserta menunjukkan gejala yang mengarah
pada tuberkulosis. Peserta yang memiliki gejala kemudian disarankan untuk melakukan pemeriksaan
lebih lanjut di fasilitas pelayanan kesehatan agar dapat dilakukan diagnosis dan pengobatan yang tepat.

Kegiatan skrining ini sangat penting dalam upaya deteksi dini tuberkulosis, terutama pada
kelompok masyarakat yang memiliki risiko tinggi seperti warga binaan di lembaga pemasyarakatan.

r 3. Tim Pengabdi

Pembahasan

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat menunjukkan bahwa edukasi kesehatan merupakan
salah satu strategi yang efektif dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai tuberkulosis.
Melalui kegiatan penyuluhan, peserta dapat memperoleh informasi yang benar mengenai gejala, cara
penularan, serta langkah-langkah pencegahan penyakit.

Lingkungan lembaga pemasyarakatan merupakan salah satu tempat yang memiliki risiko tinggi
terhadap penyebaran penyakit menular, termasuk tuberkulosis. Kepadatan hunian serta keterbatasan
fasilitas kesehatan dapat meningkatkan potensi penularan penyakit di lingkungan tersebut. Oleh karena
itu, upaya pencegahan dan deteksi dini tuberkulosis sangat penting dilakukan untuk mengurangi risiko
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penularan penyakit.

Kegiatan skrining yang dilakukan dalam program pengabdian ini juga memberikan manfaat
dalam mengidentifikasi peserta yang memiliki gejala yang mengarah pada tuberkulosis. Dengan adanya
skrining, individu yang memiliki gejala dapat segera diarahkan untuk melakukan pemeriksaan lebih
lanjut sehingga dapat dilakukan penanganan yang tepat. Selain itu, peningkatan pengetahuan
mengenai tuberkulosis juga diharapkan dapat mendorong perubahan perilaku kesehatan pada warga
binaan, seperti menerapkan etika batuk, menjaga kebersihan lingkungan, serta segera memeriksakan
diri apabila mengalami gejala tuberkulosis.

Dengan demikian, kegiatan pengabdian masyarakat ini dapat memberikan kontribusi dalam
upaya pencegahan dan pengendalian tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan. Program
edukasi kesehatan dan skrining tuberkulosis diharapkan dapat dilakukan secara berkelanjutan dengan
melibatkan berbagai pihak, termasuk petugas kesehatan dan pengelola lembaga pemasyarakatan.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat mengenai penguatan program pencegahan dan
deteksi dini tuberkulosis pada warga binaan di Lembaga Pemasyarakatan Padangsidimpuan telah
dilaksanakan dengan baik melalui kegiatan penyuluhan kesehatan, diskusi interaktif, serta skrining
gejala tuberkulosis. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan warga binaan mengenai
tuberkulosis serta memperkuat upaya pencegahan dan deteksi dini penyakit tersebut di lingkungan
lembaga pemasyarakatan.

Berdasarkan hasil pelaksanaan kegiatan, dapat disimpulkan bahwa penyuluhan kesehatan yang
diberikan mampu meningkatkan pemahaman warga binaan mengenai tuberkulosis, termasuk mengenai
penyebab penyakit, cara penularan, gejala, serta langkah-langkah pencegahan yang dapat dilakukan.
Antusiasme peserta selama kegiatan berlangsung menunjukkan bahwa edukasi kesehatan merupakan
pendekatan yang efektif dalam meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap pentingnya pencegahan
penyakit menular. Selain itu, kegiatan skrining yang dilakukan juga membantu mengidentifikasi warga
binaan yang memiliki gejala yang mengarah pada tuberkulosis sehingga dapat diarahkan untuk
melakukan pemeriksaan lanjutan di fasilitas pelayanan kesehatan. Dengan demikian, kegiatan ini dapat
memberikan kontribusi dalam upaya deteksi dini serta pengendalian tuberkulosis di lingkungan lembaga
pemasyarakatan.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian ini juga menunjukkan bahwa lingkungan lembaga
pemasyarakatan merupakan salah satu tempat yang memiliki potensi risiko tinggi terhadap penyebaran
penyakit menular seperti tuberkulosis. Oleh karena itu, diperlukan upaya yang berkelanjutan untuk
meningkatkan kesadaran serta memperkuat program pencegahan dan pengendalian tuberkulosis
melalui kegiatan edukasi kesehatan, skrining berkala, serta peningkatan akses terhadap pelayanan
kesehatan.

Berdasarkan hasil kegiatan yang telah dilakukan, disarankan agar program edukasi kesehatan
mengenai tuberkulosis dapat dilaksanakan secara berkelanjutan di lingkungan lembaga
pemasyarakatan dengan melibatkan petugas kesehatan serta pihak pengelola lembaga
pemasyarakatan. Selain itu, kegiatan skrining tuberkulosis juga perlu dilakukan secara berkala untuk
mendeteksi kasus secara dini sehingga penanganan dapat dilakukan dengan lebih cepat dan tepat.
Dukungan dari berbagai pihak sangat diperlukan agar upaya pencegahan dan pengendalian
tuberkulosis di lingkungan lembaga pemasyarakatan dapat berjalan secara optimal dan memberikan
manfaat yang lebih luas bagi kesehatan warga binaan.
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