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ABSTRAK

Shafella Maharani: Pemodelan Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Penyakit
Tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung Tahun 2019
Menggunakan Analisis Regresi Binomial Negatif

Tuberkulosis adalah penyakit infeksi menular yang disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis dan paling sering bermanifestasi di paru.
Mikobakterium ini ditransmisikan melalui droplet di udara, sehingga seorang
penderita tuberkulosis merupakan sumber penyebab penularan tuberkulosis pada
lingkungan sekitarnya. Sampai saat ini penyakit tuberkulosis termasuk prioritas
yang harus ditangani agar mewujudkan Indonesia Sehat. Upaya yang dapat
dilakukan untuk mengatasi penyebab penyakit tuberkulosis adalah dengan cara
mengetahui faktor yang menyebabkan terjadinya penyakit tuberkulosis.

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian terapan yang bertujuan
untuk memecahkan atau memberikan solusi atas suatu permasalahan diawali
dengan analisis teori dan diikuti dengan pengambilan data dan penerapannya
terhadap data. Jenis data yang digunakan adalah data sekunder yang diperoleh dari
Dinas Kesehatan Kabupaten Sijunjung. Pada penelitian ini variabel terikat yang
digunakan adalah jumlah kasus tuberkulosis dan variabel bebasnya antara lain
jumlah kepadatan penduduk, persentase perilaku hidup bersih dan sehat,
persentase sumber air bersih, sarana kesehatan, dan persentase rumah sehat.
Analisis yang digunakan yaitu analisis Regresi Binomial Negatif.

Hasil Penelitian menggunakan analisis Regresi Binomial Negatif diperoleh
model yang terbentuk adalah sebagai berikut.

w; = exp(1,572673 + 0,016262X,; + 0,570546X,;)

Berdasarkan model, variabel yang memberikan kontribusi signifikan terhadap
jumlah kasus tuberkulosis adalah persentase perilaku hidup bersih dan sehat (X;)
danjumlah sarana kesehatan (X,)

Kata Kunci : Regresi Poisson, equidispersi, Regresi Binomial Negatif,
Tuberkulosis



KATA PENGANTAR
- LT AT o
e S -

=

Puji dan syukur peneliti ucapkan kepada Tuhan Yang Maha Kuasa atas
segala berkat dan limpahan karunia-Nya sehingga peneliti dapat menyelesaikan
Tugas Akhir ini dengan judul “Pemodelan Faktor-Faktor yang Mempengaruhi
Penyakit Tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung Tahun 2019 Menggunakan
Analisis Regresi Binomial Negatif”.

Penulisan tugas akhir ini disusun untuk memenuhi salah satu persyaratan
memperoleh gelar Ahli Madya pada Program Studi D3 Statistika Jurusan
Statistika Fakultas Matematika dan Ilmu Pengetahuan Alam Universitas Negeri
Padang. Dalam penulisan tugas akhir ini, peneliti banyak mengalami kendala,
namun berkat bantuan, bimbingan, kerjasama dari berbagai pihak yang bersifat
membangun, dan berkah dari Allah SWT sehingga kendala-kendala yang dihadapi
dapat di atasi. Dalam kesempatan ini, peneliti mengucapkan terimakasih kepada:
1. lbu Dra. Nonong Amalita, M.Si sebagai Dosen Pembimbing sekaligus

Penasihat Akademis yang telah memberikan nasihat dan bimbingan selama

menyelesaikan Tugas Akhir ini.

2. Bapak Dr. Syafriandi, M.Si sebagai Dosen Penguji yang banyak memberikan
masukan dan arahan demi kesempurnaan Tugas Akhir ini.
3. Bapak Dr. Dony Permana, M.Si sebagai Dosen penguji dan sekaligus Ketua

Jurusan Statistika Fakultas Matematika dan Illmu Pengetahuan Alam

Universitas Negeri Padang.



4. Bapak-bapak dan Ibu-ibu dosen Jurusan Statistika Fakultas Matematika dan
IImu Pengetahuan Alam Universitas Negeri Padang.
5. Orangtua yang selalu mendoakan, memberi semangat, nasihat, materi, dalam
menyelesaikan Tugas Akhir ini.
6. Serta semua pihak yang telah membantu pembuatan Tugas Akhir ini yang
tidak dapat peneliti sebutkan satu persatu.
Semoga segala bimbingan, bantuan, dan motivasi yang telah diberikan
menjadi amal kebaikan dan mendapatkan balasan dari Allah SWT.
Peneliti telah berusaha semaksimal mungkin untuk memberikan yang terbaik
dalam penulisan Tugas Akhir ini, namun peneliti mengharapkan saran dan kritik
yang membangun demi kesempurnaan Tugas Akhir ini. Akhirnya, peneliti

berharap agar Tugas Akhir ini dapat bermanfaat bagi semua pihak.

Padang, Februari 2021

Peneliti



DAFTAR ISI

ABST RAK s I
KATA PENGANTAR ..ot ettt i
D e A G 1 OSSPSR iv
DAFTAR TABEL ...ttt vi
DAFTAR GAMBAR ...ttt se e nnee e vii
DAFTAR LAMPIRAN ..ottt viii
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 2
A. Latar Belakang Masalah ..o 2

B. Batasan Masalah ..o 6

C.  Rumusan Masalah...........ccccoiiiiiiiiii e 7

D. Pertanyaan Penelitian............ccccoeiiiiieii e 7

E.  Tujuan Penelitian ..........cccooiiiiiiiiiice e 7

F.  Manfaat Penelitian ..........cccooviiiiieie e 7

BAB Il KAJIAN TEORI ..ottt 9
AL TUDEIKUIOSIS. ...ttt 9

B. Faktor Yang Menyebabkan Tuberkulosis...........ccccoovviiiniiencnnnnnn. 9

1. Kepadatan PenduduK.............coimiiiiiiniiiiieseeeee e 10

2. Rumah tangga Berperilaku hidup bersih dan sehat......................... 10

3. Sumber Air Bersin ... 11

4. Sarana Kesehatan ..........cccoeieeieiieiieie e 12

5. RUMAh SENAL .......oeiiiicieeee s 12

C. Analisis Regresi Binomial Negatif ............cccccooviiiiiiiiiiiicccccceee 13

1. DIStribUSI POISSON ....vovviiiiiiiiiiieieie e 13

2. Uji MUItIKOIINEAITTAS ... 16

3. Model Regresi POISSON........ciiiiiieieieniesie st 17

4. Estimasi Parameter Regresi POISSON .........ccceovvveiieiiieiie e e 18

5. Uji ASUMSI EQUIAISPEIST ..c.vveiiieciiiciie e 19

6. Distribusi Binomial Negatif............ccocoviviiiiniiiieee e 21

7. Model Regresi Binomial Negatif ..........c.ccooviiiiiininiieee 23

8. Estimasi Parameter Regresi Binomial Negatif................ccccoveinnne. 24



9. Pengujian Parameter Model Regresi.......cccccvevvvieveiieseeneeie e 25

10.Pemilihan Model Terbaik..........cccoveiieiiiniiiiiiiee e 27

L1 RALIO oottt bbb 28

BAB 11l METODOLOGI PENELITIAN ...cooiiiiiieece e 29
AL JeNIS PENEITIAN ..o e 29

B. Jenis Data dan SUMDEr Data..........cccoeveeriiiieiieneeie e 29

C. Variabel Penelitian..........ccoooiiiiiiiice s 29

D.  SHUKLUN DALA.......cviiiiiiieiecieceeeie e 32

E.  Teknik AnaliSis Data .......cccocvevueiieriiiie e 32

BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN ...t 34
A, DESKIIPST DAta.......ccviivieieeieiic e 34

B.  ANAlISIS UaAA.....ceeiiiiiiieiec e 33

C.  PembDaN@Ssan .........cccooiueiieiiiie e 41

BAB V PENUTUP ...ttt 43
A, KESIMPUIAN ... 43

B, SAraN ... 43
DAFTAR PUSTAKA ettt e e snae e snae e nnne e 44



DAFTAR TABEL

Tabel Halaman
1. SEPUKEUE DA ....viviiiiiiieiieiee ettt 32
2. Nilai Minimum dan Maksimum Variabel ...........ccccooviiiiniine, 34
3. One Sample Kolmogorov-SmirnoVv TEeSE..........cccviririeienieiene e 33
4. UjJi MUITKONNEAITEAS ...t 34
5. Estimasi Parameter Model Regresi POISSON.........cccccvvveveivieieese e 35
6. Pengujian Pelanggaran Asumsi EQUIdISPErSI.........ccccvvereiiieivereiic i, 36
7. Nilai dugaan Parameter model regresi binomial negatif.............c.ccocevenennen. 36
8. Uji Serentak Model Regresi Binomial Negatif...........ccoceieiiiiiiiiniiiiiieen, 37
9. Uji Parsial Model Regresi Binomial Negatif.............cccocoooeiveieiiiiieiicen, 38
10. Hasil Reduksi Model Regresi Binomial Negatif...........c.ccccoveveiiiiiiieiienenn, 39
11. Nilai Parameter Regresi Binomial Negatif berdasarkan variabel signifikan ..39
12. Nilai Koefisien Regresi(p) dan Nilai exponensial (B)......ccccceevvrivirinininnnnenn. 40
13. Pemilihan Model Terbaik..........ccooviiiiniiinieieic s 40



DAFTAR GAMBAR

Gambar Halaman
1. Grafik Jumlah Kasus Tuberkulosis di Sumatera Barat Tahun 2017-2019......... 2
2. Jumlah Kasus Tuberkulosis Kabupaten Sijunjung Tahun 2016-2019. .............. 3

3. Angka Keberhasilan Pengobatan Tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung Tahun
2015-2009. ..ottt re e eres 3



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran Halaman
1. Data Kasus Tuberkulosis Tahun 2019 di Kabupaten Sijunjung ..............c....... 46
2. Statistika DesKIIpif.........ccoooeiiiiii e 46
3. Uji KOIMOGOIrOV SMIMOV ....cvoiiiiiiiiiiiieieeeeeese et 46
4. Parameter MOl REGIESI.......ccveiiiieiieiieie et 47
5. Estimasi Model Regresi Binomial Negatif ...........c.ccccovveiiiieiiiiiciecc, 48
6. Hasil Reduksi | Regresi Binomial Negatif.............ccccoooveiiiieiiiciciececcee, 49
7. Hasil Reduksi Il Regresi Binomial Negatif ............ccoooiiiiiiiiiiiinece 50
8. Hasil Reduksi 111 Regresi Binomial Negatif............c.ccooviiiiiiiiiencicnccns 51
9. Tabel KoImOgoroV SMINOV .........coeiieiiiieiiccie e 52



BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Pembangunan nasional adalah terwujudnya kesejahteraan bagi seluruh rakyat
Indonesia, dan pembangunan nasional dibidang kesehatan bertujuan untuk
meningkatkan derajat kesehatan setinggi-tingginya. Derajat kesehatan menjadi
tolak ukur yang digunakan dalam pencapaian keberhasilan pelaksanaan
kebijaksanaan pembangunan dibidang kesehatan.

Menurut profil kesehatan Indonesia (2019) indikator yang digunakan dalam
menilai derajat kesehatan suatu masyarakat adalah angka kesakitan dan kematian
penyakit. Untuk mencapai derajat kesehatan yang optimal, program
pemberantasan penyakit menitik beratkan kegiatan pada upaya mencegah
berjangkitnya penyakit, menurunkan angka kesakitan dan kematian serta
mengurangi akibat buruk dari penyakit menular maupun tidak menular . Dalam
rencana strategis Kementerian Kesehatan Tahun 2015-2019, penyakit menular
menjadi salah satu prioritas utama yang harus ditangani untuk mewujudkan
Indonesia Sehat.

Salah satu penyakit menular di Indonesia yaitu tuberkulosis (TB) yang
disebabkan oleh kuman mycobacterium tuberculosis. Penularan penyakit ini
melalui perantaraan ludah atau dahak penderita yang mengandung basil berkulosis
paru. Pada saat penderita batuk, butir-butir air ludah bertebangan di udara dan

terhisap oleh orang sehat, sehingga masuk kedalam paru-parunya, yang kemudian



menyebabkan penyakit tuberkulosis paru. Jika seorang telah terjangkit bakteri
penyebab tuberkulosis, akan berakibat buruk seperti menurunkan daya kerja atau
produktivitas kerja, menularkan kepada orang lain terutama pada keluarga yang
tinggal serumah, dan dapat menyebabkan kematian (Naga, 2014).

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan RI tahun 2019 jumlah kasus
tuberkulosis di Indonesia pada tahun 2019 ditemukan sebanyak 543.874 kasus,
menurun jika dibandingkan dengan kasus tuberkulosis yang ditemukan pada tahun
2018 yaitu sebesar 566.623 kasus. Meskipun pada tahun 2019 jumlah kasus
tuberkulosis menurun di Indonesia, namun di Provinsi Sumatera Barat jumlah
kasus tuberkulosis mengalami peningkatan. Hal tersebut dapat dilihat pada
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Gambar 1. Grafik Jumlah Kasus Tuberkulosis di Sumatera Barat Tahun
2017-2019

Kasus penyakit tuberkulosis di Sumatera Barat pada tahun 2019 meningkat
dari tahun-tahun sebelumnya. Tuberkulosis merupakan kasus penyakit menular
kedua terbanyak di Provinsi Sumatera Barat setelah penyakit diare (Riskesdas,

2019).



Berdasarkan laporan SistemInformasi Tuberkulosis Terpadu (SITT) Provinsi
Sumatera Barat pada tahun 2019 Kabupaten Sijunjung termasuk kepada 5 kasus
terbesar di Sumatera Barat. Menurut Badan Pusat Statistik (BPS) kasus

tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung dapat di lihat pada Gambar 2.
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Gambar 2. Jumlah Kasus Tuberkulosis Kabupaten Sijunjung Tahun 2016-
2019.

Berdasarkan Gambar 2 angka penderita tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung
meningkat setiap tahunnya. Tahun 2019 merupakan kasus tuberkulosis tertinggi
yang terjadi. Jika dilihat dari capaian angka keberhasilan pengobatan (Succes

Rate) di Kabupaten Sijunjung seperti Gambar 3.
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Gambar 3. Angka Keberhasilan Pengobatan Tuberkulosis di Kabupaten
Sijunjung Tahun 2015-2019.



Berdasarkan Gambar 3 terlihat bahwa capaian pengobatan di Kabupaten
Sijunjung menurun setiap tahunnya. Pada tahun 2019 merupakan capaian
pengobatan paling rendah dengan angka 30%. Sedangkan menurut profil
kesehatan Indonesia (2019) target nasional yang harus dicapai minimal 70%. Hal
ini berarti angka capaian pengobatan tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung masih
jauh dari target nasional.

Upaya yang dapat dilakukan untuk mengatasi penyebab penyakit tuberkulosis
dengan cara mengetahui faktor yang menyebabkan terjadinya penyakit
tuberkulosis. Beberapa faktornya adalah sanitasi lingkungan yang kurang baik,
persediaan air yang tidak hiegienis, dan kurangnya pengetahuan (WHO, 2013).
Berdasarkan data yang diperoleh dari profil kesehatan Sumatera Barat Kabupaten
Sijunjung termasuk peringkat 5 terbawah dari 19 Kabupaten/kota terhadap akses
sanitasi yang layak.

Beberapa penelitian mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi jumlah
kasus tuberkulosis di Surabaya menggunakan metode geographically weighted
negative binomial regression (GWNBR) yang pernah dilakukan oleh Sri
Indahwati (2014) menggunakan 5 variabel yaitu kepadatan penduduk, persentase
rumah tangga yang memiliki rumah sehat, persentase rumah tangga berperilaku
hidup bersih dan sehat , persentase rumah tangga miskin, persentase penderita
HIV. Menurut hasil penelitian tersebut faktor yang berpengaruh yaitu kepadatan
penduduk dan penderita HIV. Menurut Wahendra Pratama (2015) tentang
pemetaan dan pemodelan jumlah kasus tuberkulosis di Provinsi Jawa Barat

dengan menggunakan metode geographically weighted negative binomial



regression (GWNBR), yang mempengaruhi jumlah kasus tuberkulosis di Provinsi
Jawa Barat adalah persentase rumah tangga yang berperilaku hidup bersih dan
sehat (PHBS).

Berdasarkan hasil penelitian di atas maka variabel yang digunakan pada
penelitian ini yaitu jumlah kepadatan penduduk, persentase perilaku hidup bersih
dan sehat, persentase sumber air bersih, sarana kesehatan dan persentase rumah
sehat.

Kasus tuberkulosis merupakan suatu fenomena yang menghasilkan data yang
berbentuk diskrit, dengan kata lain merupakan data cacah (count). Untuk meneliti
faktor-faktor atau penyebab tuberkulosis, salah satu analisis yang dapat digunakan
adalah analisis regresi. Model regresi yang dapat digunakan untuk menganalisis
hubungan antara variabel terikat yang berupa data diskrit dan variabel bebas
berupa data kontinu, diskrit atau campuran adalah model regresi Poisson.

Pada model regresi Poisson terdapat beberapa syarat yang harus dipenuhi,
salah satunya keadaan yang equidispersi yaitu nilai mean dan variansi dari
variabel terikat sama. Terkadang dalam analisis model regresi Poisson terjadi
pelanggaran asumsi tersebut. Ketika nilai variansi lebih besar dari nilai
meandisebut overdispersi, sedangkan ketika nilai variansi lebih kecil dari nilai
mean disebut underdispersi. Jika variabel terikatyang digunakan merupakan
variabelacak diskrit yang berdistribusi Poisson, maka dapat digunakan model
regresi Poisson sebagai awal dari pembentukan model regresi. Pada kenyataannya
tidak sepenuhnya asumsi tersebut terpenuhi, seperti nilai variansilebih besar dari

nilai rata—rata yang disebut overdispersi (Kurniawan, 2017).



Jika pada data diskrit terjadi overdispersi namun tetap digunakan model
regresi poisson maka estimasi parameter koefisien regresinya tetap konsisten
tetapi tidak efisien karena berpengaruh pada nilai standar galat. Hal itu dapat
mengakibatkan kesimpulan yang akan dihasilkan menjadi tidak tepat atau tidak
sesuai dengan data. Model regresi yang sesuai untuk data overdispersi adalah
model regresi binomial negatif (Maria, 2016).

Penelitian ini menggunakan data kasus tuberkulosis yang terjadi di
Kabupaten Sijunjug tahun 2019, data tersebut diduga melanggar asumsi
equidispersi. Berdasarkan data kasus tuberkulosis tahun 2018 yang telah diuji
menggukan uji asumsi equidispersi, data tersebut memiliki variansi lebih besar
dibandingkan dengan rata-rata nya atau disebut overdispersi. Karenamengalami
pelanggaran asumsi equidispersi, sehingga regresi binomial negatif dapat
digunakan.

Berdasarkan fenomena dan fakta diatas maka, penelitian ini diberi judul
“Pemodelan  Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kasus Penyakit
Tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung Menggunakan Analisis Regresi

Binomial Negatif”.

B. Batasan Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan, batasan masalah
penelitian ini difokuskan pada faktor-faktor yang mempengaruhi tuberkulosis di
Kabupaten Sijunjung yaitu kepadatan penduduk, perilaku hidup bersih dan sehat,

sumber air bersih, sarana kesehatan, rumah sehat.



C. Rumusan Masalah
Rumusan masalah dari penelitian ini adalah bagaimana pemodelan faktor-
faktor yang mempengaruhi tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung menggunakan

Analisis Regresi Binomial Negatif.

D. Pertanyaan Penelitian
Pertanyaan penelitian dirumuskan sebagai berikut :
1. Faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi Kasus Penyakit Tuberkulosis
di Kabupaten Sijunjung menggunakan Analisis Regresi Binomial Negatif?
2. Bagaimana model terbaik Regresi Binomial Negatif yang menggambarkan
faktor-faktor yang mempengaruhi Kasus Penyakit Tuberkulosis di

Kabupaten Sijunjung?

E. Tujuan Penelitian

Tujuan Penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi tingginya kasus penyakit
Tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung dengan menggunakan Analisis
Regresi Binomial Negatif.

2. Mengetahui model terbaik dari kasus penyakit Tuberkulosis di Kabupaten

Sijunjung dengan menggunakan Analisis Regresi Binomial Negatif.

F. Manfaat Penelitian
Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai berikut:
1. Bagi penulis, penelitian ini dapat menambah wawasan dan pemahaman

dalam bidang kesehatan menggunakan Analisis Binomial Negatif.



2. Bagi pemerintah, penelitian ini memberikan gambaran secara umum
tentang faktor -faktor yang mempengaruhi kasus penyakit tuberkulosis di
Kabupaten Sijunjung kepada Kementerian Kesehatan Republik Indonesia,
sehingga kedepannya dapat digunakan sebagai masukan dalam membuat
kebijakan yang bertujuan untuk menekan jumlah kasus tuberkulosis di
Kabupaten Sijunjung.

3. Bagi penelitian selanjutnya, penelitian ini dapat dijadikan referensi tentang

faktor-faktor tuberkulosis dan Analisis Regresi Binomial Negatif.



=

BAB V
PENUTUP

Kesimpulan
Model regresi binomial negatif dengan variabel yang signifikan yang

menggambarkan faktor yang mempengaruhi jumlah kasus tuberkulosis di
Kabupaten Sijunjung tahun 2019 adalah:

w; = exp(1.572673 + 0.016262X,; + 0.570546X,;)

Berdasarkan model regresi binomial negatif yang terbentuk pada kasus
tuberkulosis, maka persentase perilaku hidup bersih dan sehat(X,) dan
jumlah sarana kesehatan (X,) memberikan pengaruh yang paling signifikan
diantara faktor-faktor lain.

Saran

Hasil penelitian menjadi evaluasi bagi pemerintah untuk dapat meningkatkan
kualitas dalam bidang kesehatan terutama dalam menekan jumlah kasus
tuberkulosis.

Dengan diketahuinya beberapa variabel-variabel yang berpengaruh terhadap
jumlah tuberkulosis di Kabupaten Sijunjung, diharapkan pihak terkait bisa

lebih optimal dalam meminimalisir kasus tuberkulosis.

43
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