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Puji dan syukur kami panjatkan ke hadirat Allah Swt. atas rahmat 
dan karunia-Nya sehingga monograf yang sangat diharapkan 
dengan “Penemuan Kasus Tuberkulosis Pada ODHA di NTT: 

Integrasi Pendekatan Keluarga dan Dukungan Lokal” ini dapat selesai 
disusun. 

Buku monograf “Kasus Tuberkulosis Pada ODHA di NTT: Integrasi 
Pendekatan Keluarga dan Dukungan Lokal” ini disusun berdasarkan 
hasil penelitian pada ODHA di wilayah NTT, hasil FGD dengan pihak 
terkait dan menggunakan berbagai sumber rujukan, seperti program 
Pemerintah dan jurnal ilmiah serta yang ditelaah oleh praktisi dan 
akademisi.

Buku ini dapat digunakan sebagai salah satu referensi dalam 
menghadapi penyakit Tuberkulosis. Selain itu buku ini juga dapat 
digunakan untuk membantu ODHA terkait penemuan kasus 
Tuberkulosis menggunakan metode pendekatan keluarga dan 
dukungan lokal sehingga dapat meningkatkan penemuan kasus 
Tuberkulosis pada ODHA.

Pokok bahasan dalam monograf ini dimulai pada Bab 1 yang berisi 
tentang besaran masalah tuberkulosis (TB) dan HIV di Indonesia, selain 
itu pada bagian prolog juga berisi tentang masalah terkait sulitnya 
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deteksi kasus TB pada ODHA serta di akhir bagian terdapat solusi 
untuk penemuan kasus TB pada ODHA di NTT. 

Pokok bahasan pada Bab 2 berisi materi yang memuat tentang kajian 
teoritis mengenai penemuan kasus tuberkulosis pada orang dengan 
HIV dan AIDS dengan integrasi pendekatan keluarga dan dukungan 
lokal di daerah terluar Provinsi Nusa Tenggara yang terdiri dari materi 
terkait tuberkulosis, dukungan lokal, health literacy, kepemimpinan 
melayani, pendekatan keluarga, dan dukungan lokal.

Pokok bahasan pada Bab 3, Bab 4, dan Bab 5 karakteristik ODHA, 
keluarga, dan dukungan lokal serta penyusunan model integrasi 
pendekatan keluarga, dan pendekatan lokal. Di akhir buku, terdapat 
epilog berisi simpulan dari hasil temuan penulis yang dapat digunakan 
untuk mencegah hal tersebut terjadi.

Buku ini diharapkan dapat menjadi acuan bagi para ODHA 
untuk mengurangi perilaku berisiko penularan tuberkulosis sehingga 
dapat mengurangi masalah HIV/AIDS sehingga kualitas hidup dapat 
meningkat. Selain itu, buku ini dapat digunakan oleh tenaga kesehatan 
utamanya bagi perawat dalam penemuan tersangka kasus tuberkulosis 
pada ODHA. 

Kami menyadari bahwa penulisan buku ini masih jauh dari kata 
sempurna dan masih banyak kekurangan. Oleh karena itu, kami 
sangat menghargai dan berterima kasih apabila pembaca berkenan 
memberikan saran demi perbaikan buku ini.

Surabaya, 20 Februari 2023

Tim Penulis
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