Jurnal Peduli Masyarakat

Volume 6 Nomor 4, Desember 2024
e-ISSN 2721-9747; p-ISSN 2715-6524
http://jurnal.globalhealthsciencegroup.com/index.php/JPM

UPAYA EDUKASI MELALUI PELATIHAN KADER DALAM MENGURANGI
STIGMA DAN MENINGKATKAN PEMAHAMAN TUBERCULOSIS (TB) DI
MASYARAKAT

Ikit Netra Wirakhmi'*, lwan Purnawan?, Rade Bagus Bambang Sumantrit
'Fakultas Kesehatan, Universitas Harapan Bangsa, JI. Raden Patah No0.100, Kedunglongsir, Ledug, Kembaran,
Banyumas, Jawa Tengah 53182, Indonesia
2Fakultas Ilmu llmu Kesehatan, Universitas Jenderal Soedirman, JI. Dr. Soeparno, Karangwangkal, Karang Bawang,
Grendeng, Purwokerto Utara, Purwokerto, Jawa Tengah 53122, Indonesia
*ikitnetrawirakhmi@uhb.ac.id

ABSTRAK

Tuberkulosis (TB) masih menjadi masalah kesehatan global yang serius, termasuk di Indonesia. Stigma
yang melekat pada pasien TB sering menghambat upaya penanganan penyakit ini, sehingga diperlukan
peningkatan pengetahuan kader kesehatan untuk mengedukasi masyarakat. Tujuan: Penelitian ini
bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan kader kesehatan mengenai TB dan stigma pasien di
Kecamatan Kedungbanteng, Kabupaten Banyumas. Metode: Pelatihan dilakukan melalui seminar dan
diskusi interaktif, melibatkan 10 kader kesehatan yang memenuhi Kriteria peserta. Penilaian dilakukan
menggunakan pre-test dan post-test untuk mengukur peningkatan pengetahuan. Hasil: Hasil menunjukkan
bahwa mayoritas kader telah memiliki pemahaman yang baik mengenai TB, dengan peningkatan jumlah
kader berpengetahuan baik dari 8 menjadi 9 orang, mencerminkan dampak positif dari pelatihan. Namun,
satu kader tetap berada dalam kategori pengetahuan kurang baik, menunjukkan perlunya pendekatan
tambahan. Kesimpulan: Pelatihan ini efektif dalam meningkatkan pengetahuan kader.

Kata kunci: kader kesehatan; pelatihan; peningkatan pengetahuan; stigma; tuberkulosis

EDUCATIONAL EFFORTS THROUGH CADRE TRAINING TO REDUCE STIGMA AND
IMPROVE TUBERCULOSIS (TB) AWARENESS

ABSTRACT

This study aims to enhance the knowledge of health cadres regarding TB and the stigma associated with
patients in Kedungbanteng District, Banyumas Regency. Methods: The training was conducted through
seminars and interactive discussions, involving 10 health cadres who met the participant criteria.
Assessment was performed using pre-tests and post-tests to measure knowledge improvement. Results:
The findings indicate that the majority of cadres had a good understanding of TB, with an increase in the
number of cadres classified as knowledgeable from 8 to 9, reflecting the positive impact of the training.
However, one cadre remained in the poor knowledge category, suggesting the need for additional
approaches.Conclusion: This training effectively improved the knowledge of cadres.

Keywords: health cadres; knowledge enhancement; training; tuberculosis; stigma

PENDAHULUAN

Tuberkulosis (TB) adalah penyakit menular yang disebabkan oleh bakteri Mycobacterium
tuberculosis, yang umumnya menyerang paru-paru, namun dapat menginfeksi organ lain.
Meskipun tersedia pengobatan yang efektif, TB masih menjadi masalah kesehatan global yang
serius. Indonesia termasuk negara dengan beban TB tertinggi di dunia, dengan prevalensi
tertinggi secara nasional di Jawa Tengah pada tahun 2023, yaitu 96.917 kasus. Angka temuan
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kasus TB pada tahun 2021 mencapai 146,40 per 100.000 penduduk, di mana Kabupaten
Banyumas dan Kabupaten Tegal menjadi daerah dengan kasus tertinggi di provinsi tersebut. Hal
ini menegaskan bahwa TB tetap menjadi masalah kesehatan yang belum sepenuhnya teratasi
(Fauziyah & Putri, 2024). Stigma terhadap tuberkulosis (TB) memiliki dampak signifikan
terhadap kehidupan penderita, memengaruhi kesehatan mental, kepatuhan terhadap pengobatan,
dan kualitas hidup secara keseluruhan. Stigma ini sering muncul dalam bentuk isolasi sosial,
diskriminasi, serta sikap negatif dari masyarakat dan tenaga kesehatan, yang semakin diperparah
oleh rendahnya pengetahuan masyarakat tentang penularan dan pengobatan TB. Akibatnya,
penderita sering enggan mencari pengobatan, yang tidak hanya memperburuk kondisi kesehatan
mereka tetapi juga menyebabkan masalah psikologis seperti depresi dan kecemasan, akibat rasa
malu dan pengucilan sosial. Untuk mengatasi masalah ini, diperlukan intervensi edukasi yang
bertujuan mengurangi stigma dan meningkatkan akses terhadap pelayanan kesehatan yang tepat
(Kelesoglu & Guveli, 2020; Lee et al., 2017; Septiani et al., 2022)

Kader kesehatan berperan sebagai agen perubahan yang memiliki akses langsung ke masyarakat,
terutama di daerah-daerah yang sulit dijangkau oleh tenaga kesehatan profesional. Peran mereka
sangat penting dalam memberikan edukasi tentang tuberkulosis (TB), yang bertujuan untuk
meningkatkan pemahaman masyarakat dan mengurangi stigma sosial terhadap penderita TB
(Mulyana & Nursasi, 2019). Namun, kader sering menghadapi tantangan dalam menyampaikan
informasi ini, karena kurangnya pelatihan yang memadai tentang penyakit TB dan cara efektif
untuk menangani stigma di lingkungan masyarakat. Oleh karena itu, pelatihan yang
komprehensif bagi kader kesehatan sangat diperlukan untuk mendukung peran mereka dalam
penanggulangan TB di komunitas (Probandari et al., 2019).Pelatihan yang komprehensif dapat
secara signifikan meningkatkan kapasitas kader kesehatan dalam memberikan edukasi yang tepat
dan memadai mengenai tuberkulosis (TB). Selain itu, pelatihan juga memberikan pengetahuan
praktis tentang cara menghadapi stigma yang sering melekat pada pasien TB di lingkungan
masyarakat. Kader yang telah dilatih dengan baik akan lebih mampu mengatasi tantangan
komunikasi yang ada, serta mendorong masyarakat untuk mengadopsi perilaku positif dalam
mendukung pengobatan dan pencegahan TB, sehingga dapat membantu mempercepat upaya
penanggulangan penyakit ini di komunitas (Jauhar et al., 2019, 2022).

Tujuan utama dari kegiatan ini adalah membekali kader kesehatan dengan pengetahuan yang
mendalam tentang tuberkulosis (TB) dan strategi untuk mengurangi stigma di masyarakat.
Melalui pelatihan ini, diharapkan keterampilan kader dalam mendekati masyarakat, membangun
kepercayaan, serta mendorong penerimaan sosial terhadap penderita TB akan meningkat. Selain
itu, program ini diharapkan dapat berkontribusi pada upaya nasional dalam menurunkan
prevalensi TB dengan memberdayakan kader kesehatan di tingkat komunitas, sehingga
memperkuat peran mereka dalam penanggulangan TB secara efektif.Kegiatan ini sejalan dengan
strategi nasional dan global untuk pemberantasan tuberkulosis (TB), terutama dalam hal edukasi
dan penghapusan stigma. Kader kesehatan yang dilatih diharapkan menjadi agen perubahan yang
mampu mendorong peningkatan kesadaran serta penanganan TB di masyarakat. Pengurangan
stigma terhadap TB akan berperan penting dalam meningkatkan partisipasi masyarakat dalam
program-program kesehatan, yang pada akhirnya akan mendukung penurunan angka kejadian TB
secara signifikan.Kader kesehatan memegang peran penting dalam keberhasilan program
pemberantasan penyakit menular seperti tuberkulosis (TB), terutama di tingkat komunitas.
Menurut Mulyana & Nursasi, (2019), kader merupakan ujung tombak dalam penyampaian
informasi kesehatan, khususnya di daerah yang sulit dijangkau oleh tenaga kesehatan profesional.
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Pelatihan kader yang komprehensif bertujuan untuk meningkatkan kapasitas dan keterampilan
kader dalam memberikan edukasi tentang TB, sehingga mereka dapat menyampaikan informasi
yang akurat kepada masyarakat.

Studi oleh Jauhar et al., (2019) menunjukkan bahwa pelatihan kader yang efektif tidak hanya
memperkaya pengetahuan tentang TB, tetapi juga memperkuat kemampuan kader dalam
mendekati masyarakat secara personal, membangun kepercayaan, serta menangani resistensi
sosial yang mungkin muncul dalam proses penyuluhan. Dengan pelatihan yang memadai, kader
juga dapat berperan lebih aktif dalam deteksi dini dan rujukan kasus TB di
masyarakat.Pemahaman masyarakat tentang TB sangat penting dalam upaya pengendalian dan
pemberantasan penyakit ini. Pengetahuan yang rendah tentang TB, terutama terkait penyebab,
penularan, dan pengobatan, sering kali menghambat upaya pencegahan dan pengendalian TB di
tingkat komunitas (Datiko et al., 2019). Sebuah studi oleh Mubarokah et al., (2023) menunjukkan
bahwa kurangnya informasi mengenai gejala dan pengobatan TB menyebabkan keterlambatan
diagnosis dan pengobatan, yang berdampak negatif terhadap pasien dan memperburuk
penyebaran penyakit. Edukasi masyarakat yang dilakukan secara terstruktur dan berkelanjutan
oleh kader kesehatan dapat meningkatkan pemahaman masyarakat, sehingga diharapkan mampu
mengubah perilaku masyarakat dalam mendukung deteksi dini, kepatuhan terhadap pengobatan,
dan pencegahan penularan TB.

Menurut Fang et al., (2019) peningkatan pemahaman masyarakat terbukti efektif dalam
menurunkan tingkat penularan TB serta meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan, yang
pada akhirnya berkontribusi pada penurunan angka prevalensi TB (Fang et al., 2019).Stigma
sosial terhadap penderita TB menjadi salah satu hambatan terbesar dalam upaya pemberantasan
penyakit ini. Stigma muncul akibat ketidaktahuan masyarakat mengenai penyebab, proses
penularan, dan pengobatan TB, yang sering kali dikaitkan dengan mitos dan kepercayaan yang
tidak benar (Mukerji & Turan, 2018). Penderita TB kerap mengalami diskriminasi dan
pengucilan sosial, yang berdampak buruk pada kondisi psikologis dan motivasi mereka untuk
mencari pengobatan. Stigma terhadap TB juga dapat memperburuk epidemi, karena penderita
enggan melaporkan penyakitnya dan menerima perawatan yang tepat. Intervensi yang berfokus
pada edukasi dan penghapusan stigma menjadi sangat penting dalam konteks ini (Nabaziwa et
al., 2023; Oladele et al., 2021). Pelatihan kader, peningkatan pemahaman masyarakat, dan
penghapusan stigma terhadap TB merupakan tiga faktor yang saling terkait dalam upaya
pengendalian TB di masyarakat. Kader yang dilatih dengan baik dapat memberikan edukasi yang
efektif, meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang TB, serta mengurangi stigma yang masih
melekat pada penderita TB. Penelitian oleh Shah et al., (2010) menunjukkan bahwa intervensi
berbasis kader yang memprioritaskan edukasi masyarakat dan penanganan stigma mampu secara
signifikan meningkatkan deteksi dini, mendorong pengobatan yang lebih cepat, dan
meningkatkan kualitas hidup pasien TB . Program pelatihan kader yang berfokus pada aspek
edukasi dan penghapusan stigma terbukti efektif dalam mengurangi hambatan sosial yang
menghalangi penanggulangan TB di komunitas (Chamba et al., 2022). Tujuan kegiatan ini adalah
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan mengenai penanganan tuberkulosis
(TB) dan tentang mengatasi stigma penyakit TB di masyarakat.
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METODE

Pelatihan ini dirancang dalam bentuk seminar/ceramah dan diskusi interaktif untuk meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan mengenai penanganan tuberkulosis (TB).
Kegiatan diikuti oleh 10 peserta yang memenuhi kriteria tertentu, yaitu kader kesehatan yang
memiliki perhatian khusus terhadap penanganan TB, bersedia mengikuti kegiatan hingga selesai,
serta berdomisili di wilayah Kecamatan Kedungbanteng, Kabupaten Banyumas. Seminar akan
memberikan materi terkait TB dan stigma sosial yang dihadapi penderita, sementara sesi diskusi
interaktif bertujuan untuk membahas tantangan di lapangan serta cara efektif dalam menangani
stigma di masyarakat.

Pelatihan ini terdiri dari dua sesi utama yang disampaikan oleh dua pembicara. Pembicara
pertama menyampaikan materi dasar mengenai tuberkulosis (TB), yang mencakup definisi
penyakit, tanda dan gejala, cara penularan, deteksi dini, serta pengobatan pasien TB. Materi ini
bertujuan untuk memberikan pemahaman mendalam kepada peserta mengenai aspek klinis dan
penanganan medis TB. Pembicara kedua menyampaikan materi tentang penanganan stigma
terhadap pasien TB, yang meliputi pengertian stigma, faktor-faktor yang mempengaruhinya, dan
strategi efektif untuk menangani stigma di masyarakat. Sesi ini dirancang untuk membantu kader
dalam mengatasi stigma yang sering kali menjadi hambatan bagi penderita TB dalam mengakses
layanan kesehatan. Materi pelatihan disampaikan melalui ceramah dan diskusi interaktif, dengan
menggunakan alat bantu seperti laptop, proyektor, dan layar untuk mendukung visualisasi materi
yang lebih jelas dan menarik

Pelatihan ini dilaksanakan di Ruang Pertemuan sebuah kafe di Purwokerto, yang menyediakan
ruangan yang nyaman dengan fasilitas lengkap untuk mendukung kegiatan pelatihan. Kegiatan
berlangsung selama 5 jam, dimulai pukul 9 pagi hingga pukul 1 siang. Pelatihan dilaksanakan
pada tanggal 14 September 2024, dengan suasana yang kondusif untuk diskusi dan interaksi
antara peserta dan pembicara. Penilaian pelatihan dilakukan melalui pre-test dan post-test. Pre-
test menggunakan lembar kuesioner dan dilaksanakan sebelum pelatihan dimulai, sedangkan
post-test dilakukan segera setelah seluruh materi pelatihan selesai disampaikan. Instrumen
evaluasi berupa kuesioner yang berisi 30 pertanyaan terkait konsep penyakit TB dan penanganan
stigma terhadap pasien TB. Jenis soal yang diberikan pada pre-test dan post-test sama, dengan
alokasi waktu pengerjaan masing-masing selama 10 menit.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil pelatihan menunjukkan dan pengaruhnya terhadap tingkat pengetahuan kader tentang
penyakit dan stigma TB dapat dilihat pada Grafik 1.
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Grafik 1. Tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah pelatihan
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Grafik 1 menunjukkan bahwa mayoritas kader sudah memiliki pengetahuan yang baik mengenai
tuberkulosis (TB) dan stigma yang dialami pasien, baik sebelum maupun setelah pelatihan.
Terdapat peningkatan sebesar 10% pada jumlah kader dengan pengetahuan baik, yaitu dari 8
orang sebelum pelatihan menjadi 9 orang setelah pelatihan, yang mencerminkan dampak positif
pelatihan terhadap peningkatan pemahaman peserta. Namun, masih ada satu kader yang tetap
berada dalam kategori pengetahuan kurang baik, baik sebelum maupun setelah pelatihan, yang
mengindikasikan perlunya pendekatan tambahan untuk meningkatkan pemahamannya lebih lanjut.

Gambar 1. Pre test

Gambar 1 menunjukkan kegiatan pre test. Peserta mengerjakan soal kuesioner berupa pertanyaan
tertutup tentang pengetahuan kader tentang TB dan stigma pasien TB.

Gambar 2. Review materi TB

Gambar 2 menunjukkan kegiatan pendidikan kesehatan pengetahuan kader tentang TB. Peserta
tampak antusias mengikuti kegiatan tersebut.

Gambar 3. Penjelasan materi tentang Stigma Pasien TB

Gambar 3 menunjukkan kegiatan pendidikan kesehatan tentang stigma pasien TB. Peserta tampak
antusias mengikuti kegiatan tersebut.
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Gambar 4. Pre test

Gambar 4 menunjukkan kegiatan post test. Peserta mengerjakan soal kuesioner yang sama dengan
soal pre test berupa pertanyaan tertutup tentang pengetahuan kader tentang TB dan stigma pasien
B

Hasil pelatihan menunjukkan bahwa mayoritas kader kesehatan sudah memiliki pemahaman yang
baik mengenai tuberkulosis (TB) dan stigma yang melekat pada pasien TB, baik sebelum maupun
setelah pelatihan. Peningkatan jumlah kader dengan kategori pengetahuan baik dari 8 menjadi 9
orang setelah pelatihan, seperti terlihat pada Grafik 1, mengindikasikan bahwa pelatihan berhasil
meningkatkan pengetahuan peserta. Hal ini sesuai dengan temuan sebelumnya yang menunjukkan
bahwa pelatihan kader dapat berkontribusi signifikan dalam memperkaya pemahaman mereka
mengenai penyakit menular dan stigma yang terkait (Almoayad et al., 2021; Yuan et al.,
2021)Namun, adanya satu kader yang tetap berada dalam kategori pengetahuan kurang baik, baik
sebelum maupun setelah pelatihan, menunjukkan bahwa pelatihan berbasis ceramah dan diskusi
interaktif mungkin belum sepenuhnya efektif untuk semua peserta. Peserta ini mungkin
memerlukan metode pembelajaran yang lebih mendalam atau individual, seperti mentoring,
pembelajaran berbasis praktik, atau pendekatan yang lebih intensif. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang menunjukkan bahwa beberapa individu membutuhkan metode pembelajaran yang
lebih personal untuk benar-benar memahami materi yang disampaikan (Lillehagen et al., 2018;
Peng et al., 2019).

Secara keseluruhan, hasil pelatihan ini menunjukkan dampak positif dalam meningkatkan
pengetahuan kader, namun juga menggarisbawahi pentingnya pendekatan yang lebih beragam
untuk menjangkau kader dengan tingkat pemahaman yang berbeda-beda. Upaya lanjutan untuk
memberikan pelatihan tambahan dan metode yang lebih komprehensif perlu dipertimbangkan
guna memastikan semua kader mencapai pemahaman yang optimal terkait TB dan penanganan
stigma.

SIMPULAN

Pelatihan berhasil meningkatkan pengetahuan kader kesehatan mengenai tuberkulosis (TB) dan
stigma pasien, dengan jumlah kader berpengetahuan baik meningkat dari 8 menjadi 9 orang.
Namun, satu kader tetap berada dalam kategori kurang baik, menunjukkan perlunya pendekatan
tambahan. Secara keseluruhan, pelatihan ini efektif, tetapi diperlukan strategi yang lebih beragam
untuk memastikan semua peserta mencapai pemahaman optimal tentang TB dan penanganan
stigma.
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