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MOTTO 
 
 

Islam is the way of life 

 

No one wants to die. Even people who want to go to heaven don’t want to die. 

And yet death is the destination we all share - Steve Jobs 

 

"If you lose money you lose much, If you lose friends you lose more, If you lose 

faith you lose all." Eleanor Roosevelt 

 

doa seorang muslim kepada sodaranya yang muslim tanpa diketahui olehnya 

maka malaikat akan berkata: aamiin dan bagi engkau kebaikan yang sama 

 

Don't sell your sad stories to make people feel sorry and care about you. Sell them 

your positivity to make them love you and feel inspired 

 

"Nilai pribadi seorang individu itu ditentukan dari caranya memperlakukan orang 

lain yang tidak memberinya manfaat apapun"- Samuel Johnson 

 

Berbaik sangka terhadap Allah termasuk ibadah yang baik. (HR. Abu Dawud) 

 

"Dengan keagungan dan kebesaranKu,Aku tidak akan berhenti mengampuni 

mereka selama mereka beristighfar"(HR Ahmad) 

 

Orang tua adalah pintu surga yang paling tengah, jika kamu mau, silahkan kamu 

sia-siakan pintu itu atau dijaga. (HR. Tirmidzi) 
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ABSTRAK 

 Shabrina Widya Dini, J500 070 010, 2011, Angka Kejadian Penderita 
TB Paru dengan Hemoptoe pada Pemeriksaan Foto Thorax. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui angka kejadian penderita TB paru dengan hemoptoe 
dari pemeriksaan foto thorax di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat 
(BBKPM) Surakarta. 
 Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional. Penelitian 
dilaksanakan di bagian Rekam Medis BBKPM Surakarta periode 20 Oktober 
2011 sampai 28 Oktober 2011.  Data yang digunakan memakai data sekunder di 
BBKPM Surakarta. Penelitian ini dilakukan terhadap semua catatan rekam medis 
penderita TB paru yang melakukan foto thorax yang memenuhi kriteria eksklusi 
dan inklusi penelitian di BBKPM Surakarta. Setelah dilakukan pengumpulan data 
kemudian data mengolah data yang terdiri dari editing, coding dan tabulasi. 
Selama peridoe penelitian diperoleh 1.063 sampel yang memenuhi kriteria 
penelitian. Hasil pengolahan data dengan editing, coding dan tabulasi yaitu 
terdapat 167 pasien TB paru dengan batuk darah yang mengalami hemoptoe dari 
1.063 total pasien pada tahun 2009. 
 Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa angka kejadian penderita TB 
paru dengan hemoptoe pada pemeriksaan foto thorax di BBKPM Surakarta pada 
tahun 2009 sebanyak 16% dari total pasien 1.063 orang. 
------------------------------------------------------------------------------------------------ 
Kata kunci : TB Paru, Hemoptoe, Foto Thorax 
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ABSTRACT 
 

 
Shabrina Widya Dini, J500 070 010, 2011, Score Genesis Patients with 

Pulmonary TB at the Examination Hemoptoe Photo Thorax. This study aims to 
determine the incidence of pulmonary TB patients from the examination of 
photographs hemoptoe thorax Lung Health in the Great Hall of the People 
(BBKPM) Surakarta. 

This study is an observational descriptive study. Research conducted at the 
Medical Record BBKPM Surakarta period October 20, 2011 until October 28, 
2011. The data used to use secondary data in BBKPM Surakarta. The research 
was carried out on all the records medical records of pulmonary TB patients who 
do thorax images that meet the criteria of exclusion and inclusion of research in 
BBKPM Surakarta. After data collection and data processing data that consists of 
editing, coding and tabulation. During the study peridoe obtained 1063 samples 
met the study criteria. The results of data processing with the editing, coding and 
tabulation which contained 167 patients with pulmonary TB who are coughing up 
blood hemoptoe total of 1063 patients in 2009. 

From this research can be concluded that the incidence of pulmonary TB 
patients with hemoptoe on examination of the thorax image in BBKPM Surakarta 
in 2009 as many as 16% of the total of 1063 patients. 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------ 
Key words: Pulmonary tuberculosis, Hemoptoe, Thorax Photos 
 
 
 
 
 
 
 
 


