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Published: 31 - 10 - 2025 dipengaruhi oleh faktor individual, tetapi juga kondisi sosial-ekonomi yang bervariasi
antar-wilayah. Dalam konteks tersebut, metode Ordinary Least Squares (OLS) dan
Geographically Weighted Regression (GWR) digunakan untuk memodelkan regresi
spasial dengan melibatkan berbagai variabel. Kedua metode ini dinilai sesuai untuk
menganalisis faktor-faktor yang memengaruhi jumlah kasus TB. Penelitian ini
Kata kunci: Tuberkulosis, menggunakan data tahun 2021, dengan jumlah kasus TB sebagai variabel dependen,
regresi  spasial, OLS, serta kepadatan penduduk, jumlah sapi ternak, jumlah fasilitas kesehatan, dan jumlah
GWR, Sumatera Utara penduduk miskin sebagai variabel independen. Hasil analisis korelasi menunjukkan
bahwa jumlah fasilitas kesehatan memiliki hubungan paling kuat dengan jumlah kasus
TB, sedangkan variabel lain memiliki hubungan yang relatif lemah. Pemodelan OLS
memberikan gambaran global dengan nilai Adjusted R? sebesar 0,754, namun tidak
mampu menangkap heterogenitas spasial antarwilayah. Sebaliknya, GWR
menghasilkan nilai Adjusted R? sebesar 0,848 dan nilai AICc yang lebih rendah. Hal ini
menunjukkan model GWR lebih efisien dan akurat dalam pemodelan spasial studi
kasus TB Sumut. Local R? dari GWR juga mengungkapkan adanya variasi spasial
signifikan. Temuan ini menegaskan bahwa distribusi kasus TB di Sumatera Utara
dipengaruhi faktor spasial heterogen, sehingga penanggulangan TB perlu
mempertimbangkan karakteristik lokal.

Keywords: Tuberculosis, Abstract: Tuberculosis (TB) continues to be a significant public health challenge in

spatial regression, OLS, Indonesia, including in North Sumatra Province. Regional-level analysis is crucial since

GWR, North Sumatra the distribution of TB cases is not only influenced by individual factors but also by socio-
economic conditions that vary across regions. In this context, Ordinary Least Squares
(OLS) and Geographically Weighted Regression (GWR) were employed to model
spatial regression involving multiple variables. Both methods are considered
appropriate for analyzing the factors influencing the number of TB cases. This study
utilized 2021 data, with the number of TB cases as the dependent variable, and
population density, number of cattle, number of health facilities, and number of poor
residents as independent variables. Correlation analysis revealed that the number of
health facilities had the strongest association with TB cases, while other variables
showed relatively weak correlations. The OLS model provided a global overview with
an Adjusted R? value of 0.754 but failed to capture spatial heterogeneity across regions.
In contrast, the GWR model achieved an Adjusted R? of 0.848 and a lower AlCc value,
indicating higher efficiency and accuracy in spatial modeling of TB in North Sumatra.
Furthermore, the Local R? from GWR revealed significant spatial variation. These
findings highlight that the distribution of TB cases in North Sumatra is influenced by
heterogeneous spatial factors, implying that TB control efforts should account for local
characteristics.
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PENDAHULUAN

Tuberkulosis (TB) masih menjadi tantangan kesehatan global yang besar dan termasuk
penyebab utama kematian akibat penyakit menular di dunia (WHO, 2021). Penyakit ini umumnya
disebabkan oleh Mycobacterium tuberculosis, yang paling sering menyerang paru-paru (TB paru),
namun juga dapat menyerang organ lain (TB ekstrapulmoner) (Ahmed dkk, 2018). Penyebaran dan
prevalensi TB dipengaruhi oleh berbagai faktor determinan. Faktor ketersediaan fasilitas kesehatan,
seperti jumlah puskesmas atau pusat layanan TB per wilayah, berperan penting dalam deteksi dan
penanganan kasus TB (Andini & Oktora, 2022). Faktor sosial-ekonomi, termasuk kemiskinan, densitas
penduduk, dan akses ke layanan kesehatan juga secara konsisten dilaporkan sebagai pendorong
utama kejadian TB (Putra dkk, 2022). Di samping itu, faktor lingkungan, seperti kondisi iklim dan
keberadaan aktivitas pertanian atau peternakan, juga dapat mempengaruhi distribusi TB melalui
mekanisme biologis dan sosial (Tosepu dkk, 2024; Celik dkk, 2025).

Metode analisis spasial telah digunakan secara luas dalam epidemiologi untuk mengungkap pola
dan determinan penyakit menular. Beberapa teknik yang umum digunakan meliputi analisis tren waktu,
agregasi spasial, pengelompokan (clustering), interpolasi, dan regresi spasial (Shaweno dkk, 2018).
Untuk kasus TB, penelitian-penelitian terkini telah mengaplikasikan statistik autokorelasi seperti Global
Moran’s | dan Getis-Ord Gi* untuk mendeteksi klaster spasial (Tadesse dkk, 2018), serta pendekatan
spatiotemporal Bayesian untuk mengaitkan kasus TB dengan faktor demografi dan sosial-ekonomi (Li
dkk, 2019).

Dalam kajian regresi spasial, model Geographically Weighted Regression (GWR) sering
dibandingkan dengan model regresi global seperti Ordinary Least Squares (OLS). Hasilnya
menunjukkan bahwa GWR mampu menangkap variasi lokal dalam relasi antara faktor prediktor dan
kasus TB, sehingga sering menghasilkan penjelasan yang lebih baik di skala wilayah (Wei dkk, 2016;
Wang dkk, 2019; Dangisso dkk, 2020). Namun demikian, studi yang menerapkan regresi spasial
multivariat (bukan hanya satu atau dua variabel) pada kawasan yang relatif luas di Indonesia, seperti
misalnya pada tingkat provinsi masih relatif terbatas.

Secara global, 30 negara penyumbang beban TB terbesar mencakup 86 % dari total kasus TB
dunia, dan Indonesia menempati posisi penting di antara negara-negara tersebut (WHO, 2021). Dalam
laporan WHO tahun 2020, diperkirakan terdapat 845.000 kasus TB di Indonesia dan sekitar 98.000 jiwa
meninggal setiap tahun, sehingga secara kasar setara dengan 11 kematian per jam (WHO, 2020). Di
tingkat regional, Provinsi Sumatera Utara menunjukkan tren peningkatan angka penemuan kasus TB.
Antara tahun 2017 dan 2019, penemuan kasus TB di provinsi ini melonjak antara 25-54% menurut data
BPS (BPS, 2018; BPS, 2019; BPS, 2020). Kota Medan, sebagai pusat aktivitas sosial-ekonomi, politik,
dan budaya di provinsi tersebut, tercatat sebagai wilayah dengan kontribusi kasus signifikan, yakni
sekitar 63 % dari penemuan kasus TB di Provinsi Sumatera Utara. Hal ini menegaskan pentingnya
pemahaman spasial atas distribusi dan determinan TB di wilayah tersebut.

Meski telah banyak penelitian spasial TB di Indonesia, jarang ditemukan studi yang secara
khusus memfokuskan pada TB paru di Sumatera Utara menggunakan pendekatan regresi spasial
multivariat. Beberapa penelitian terkait secara nasional atau di pulau Jawa menggunakan GWR (Putra
dkk, 2022; Octavianty dkk, 2017) dan analisis spasial TB (Putra dkk, 2022; Mallongi & Dwinata, 2020).
Namun, hingga saat ini belum ada penelitian yang menggabungkan variabel ketersediaan sarana
kesehatan dan faktor sosial-demografi secara spasial di provinsi Sumatera Utara.

Dengan mempertimbangkan kekosongan penelitian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk
melakukan analisis distribusi spasial kasus TB paru di Provinsi Sumatera Utara tahun 2021
menggunakan metode OLS dan GWR dengan mempertimbangkan variabel ketersediaan sarana
kesehatan dan indikator sosial-demografi berdasarkan data BPS 2021. Diharapkan penelitian ini dapat
menghasilkan pemahaman lokal yang lebih tajam terhadap pendorong spasial TB dan memberikan
rekomendasi kebijakan yang bersifat regional dan spesifik.
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2. METODE PENELITIAN

2.1 Area Studi

Area studi untuk pemodelan OLS dan GWR pada penelitian ini adalah Provinsi Sumatera Utara
(Sumut) dengan pemrosesan parameter pada skala Kabupaten/Kota (Gambar 1). Sumatera Utara
terletak di bagian Utara pulau Sumatra. Provinsi Sumatera Utara memiliki ibu kota di Kota Medan
dengan luas wilayah mencapai 72.981,23 km?2. Provinsi ini menempati urutan keempat dengan jumlah
penduduk terbanyak di Indonesia, setelah Jawa Barat, Jawa Timur, dan Jawa Tengah, serta menjadi
provinsi dengan populasi terbesar di Pulau Sumatra. Hingga 30 Juni 2022, jumlah penduduknya tercatat
sebanyak 15.305.230 jiwa dengan kepadatan sekitar 210 jiwa per km?. Secara geografis, Sumatera
Utara terletak pada koordinat 1°—4° LU dan 98°-100° BT.
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Gambar 1. Area studi Provinsi Sumatera Utara

2.2 Alat & Bahan
Data yang digunakan pada penelitian ini secara umum adalah data tabular dari BPS yang kemudian di-
input ke dalam atribut data spasial.
a. Data Kasus Terkonfirmasi Tuberkolosis Menurut Kabupaten/Kota Provinsi Sumatera Utara Tahun
2021. Data ini digunakan sebagai variabel dependen.
Sumber : Sumatera Utara dalam Angka 2022 — Badan Pusat Statistik
Jumlah Data : 33 data (tiap kabupaten/kota)
Nama atribut : KASUSTB
b. Data Variabel Independen (menurut Kabupaten/Kota Provinsi Sumatera Utara Tahun 2021)
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Tabel 1. Rincian variabel independen dari data kasus TB

Variabel Deskripsi Nama Atribut Sumber Jlg:tlzh
Data Kepadatan | Kepadatan penduduk dalam KPDTN
Penduduk satuan jiwa/km?
Jumlah sapi ternak (sapi biasa
Data} Jumlah maupun sapi perah) sebagal JML TERNAK Provinsi
Sapi Ternak pertimbangan penyebar virus TB —
- ; Sumatera Utara .
sapi kepada manusia 33 data (tiap
dalam Angka
Data Jumlah . kabupaten/k
o Jumlah total rumah sakit dan Tahun 2021 —
Fasilitas S JML_FASKES ota)
puskesmas di tiap kabupaten/kota Badan Pusat
Kesehatan L
— Statistik
Jumlah penduduk yang memiliki
Data Jumiah kondisi ekonomi di bawah garis
Penduduk L s 9 JML_MISKIN
L kemiskinan Provinsi Sumatera -
Miskin Utara

c. Data spasial Batas Wilayah Kabupaten/Kota Provinsi Sumatera Utara

Sumber : Peta Rupa Bumi Indonesia (RBI) Skala 1:50.000
Format : Shapefile
Deskripsi : Digunakan sebagai layer pengisian atribut parameter
pemodelan kasus TB
2.3 Metode

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan analisis spasial. Metode yang
digunakan adalah regresi OLS dan GWR untuk menganalisis hubungan antara kasus Tuberkulosis
(TB) paru dengan variabel sosial-demografi dan ketersediaan sarana kesehatan.

2.3.1 Ordinary Least Squares
Dalam penelitian ini, analisis regresi digunakan untuk menjelaskan hubungan antara jumlah

kasus TB paru di setiap kabupaten/kota di Provinsi Sumatera Utara dengan sejumlah faktor sosial-
demografi dan ketersediaan sarana kesehatan. Model regresi berfungsi untuk mengetahui seberapa
besar pengaruh variabel independen (misalnya kepadatan penduduk, tingkat kemiskinan, jumlah
fasilitas kesehatan, rasio tenaga kesehatan, dan tingkat pendidikan) terhadap variabel dependen,
yaitu jumlah kasus TB paru (Gujarati & Porter, 2020).

Y

26

= fo+ Pr.Xi

X1 Xz Xs Xy

Xs Xs

Gambar 2. llustrasi residual pada OLS

Sebagai model dasar digunakan OLS, yaitu regresi linear global yang menghasilkan satu
persamaan untuk seluruh wilayah penelitian. Model OLS dituliskan sebagai:

Y; = Bo(uy, v;) + z B (uy, v) Xy + &

k=1

(1)




Jurnal limiah Geomatika Bawasir dkk., Analisis Model Regresi Spasial Kasus Tuberkulosis
Vol. 5, No. 2 2025 (TB) di Provinsi Sumatera Utara Menggunakan Ordinary Least
Halaman: 1-16 Squares (OLS) dan Geographically Weighted Regression (GWR)

dengan y, = jumlah kasus TB paru, g, = konstanta, g, = koefisien regresi untuk setiap variabel
independen, x,, = variabel independen, dan ¢, = error (residual). Gabungan antara persamaan
regresi OLS dan residualnya diilustrasikan pada Gambar 2.

2.3.2 Geographically Weighted Regression

OLS menmiliki keterbatasan karena mengasumsikan bahwa hubungan antara faktor sosial-
demografi dan kasus TB sama di seluruh wilayah (Fotheringham dkk, 2017). Padahal, kondisi spasial
di Provinsi Sumatera Utara sangat bervariasi. Misalnya, Kota Medan dengan kepadatan penduduk
tinggi tentu memiliki pola hubungan yang berbeda dengan kabupaten rural seperti Nias atau Pakpak
Barat.

Untuk mengatasi hal tersebut digunakan GWR, yang memungkinkan setiap kabupaten/kota
memiliki koefisien regresi berbeda sesuai dengan kondisi spasialnya (Wei dkk, 2016; Wang dkk,
2019), sebagaimana diilustrasikan pada Gambar 3. Persamaan GWR dituliskan sebagai:

n
Y; = Bolu;,v) + Z Br (i, v) Xy + & (2)
dengan (3, y,) adalah koordinat spasial kabupakte?]/kota ke-i, dan g, (y;, v;) menunjukkan koefisien
regresi yang bervariasi antar lokasi (Fotheringham dkk, 2017).

Dalam konteks TB di Sumatera Utara, GWR bermanfaat untuk menangkap heterogenitas
spasial. Misalnya, di wilayah perkotaan padat seperti Medan, kepadatan penduduk berpotensi
menjadi faktor dominan, sedangkan di wilayah perdesaan, jumlah fasilitas kesehatan atau rasio
tenaga kesehatan lebih berpengaruh terhadap jumlah kasus TB (Putra dkk, 2022). Dengan demikian,
kombinasi OLS dan GWR memungkinkan peneliti memahami faktor umum sekaligus variasi lokal,
sehingga hasilnya lebih tepat sasaran untuk mendukung kebijakan penanggulangan TB.

W,

™

i
- - - -
e * X - -
- -
- . hd -
- - X
-
-
X Titik regresi spasial
® Data/record

Gambar 3. llustrasi spasial model GWR

2.3.3 Analisis Korelasi
Analisis korelasi digunakan untuk menilai sejauh mana kekuatan serta arah hubungan antara
dua variabel. Dalam penelitian ini, analisis korelasi diterapkan untuk mengetahui hubungan awal
antara jumlah kasus TB paru dengan variabel-variabel independent pada penelitian ini. Metode yang
paling umum digunakan adalah korelasi Pearson (Product Moment Correlation), dengan rumus
sebagai berikut:

_ _XXi=X)(¥;-Y)
VEX=X)2 X (Y;-7)?
dengan r = koefisien korelasi (-1 <r < +1), X; = nilai variabel independen, y, = nilai variabel
dependen (kasus TB paru), serta x y = nilai rata-rata masing-masing variabel. Kekuatan hubungan
biasanya diinterpretasikan sebagai: sangat lemah (0-0,19), lemah (0,20-0,39), sedang (0,40-0,59),
kuat (0,60-0,79), sangat kuat (0,80-1,00) (Dancey & Reidy, 2017). Analisis korelasi dalam penelitian
ini berfungsi sebagai langkah awal untuk memahami pola hubungan antar variabel, sekaligus

memastikan variabel yang masuk ke dalam model regresi benar-benar relevan dengan kasus TB
paru di Sumatera Utara.

3)
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Visualisasi Distribusi Spasial Masing-masing Variabel

Sebagai langkah awal analisis, penelitian ini memaparkan distribusi spasial dari variabel
dependen dan independen pada level kabupaten/kota di Provinsi Sumatera Utara tahun 2021.
Visualisasi ini bertujuan untuk memberikan gambaran awal mengenai pola penyebaran kasus TB paru
dan keterkaitannya dengan faktor sosial-demografi serta ketersediaan sarana kesehatan. Dikarenakan
tidak meratanya distribusi nilai untuk masing-masing daerah, hampir seluruh peta visualisasi
menggunakan klasifikasi interval natural breaks (jenks).

3.1.1 Visualisasi Spasial Variabel Dependen

Kasus TB paru (sebagai variabel dependen) tersebar di seluruh kabupaten/kota, dengan
konsentrasi tertinggi berada di wilayah perkotaan seperti Kota Medan (Gambar 4). Hal ini sejalan
dengan peran Medan sebagai pusat kegiatan sosial, ekonomi, dan mobilitas penduduk yang tinggi.
Kasus TB mayoritas terpusat di Medan dan Deli Serdang dengan jumlah kasus mencapai ~2000.
Kabupaten yang berada di luar daratan utama (Nias dan Gunungsitoli) relatif memiliki jumlah kasus
yang jauh lebih sedikit. Sementara itu, beberapa kabupaten dengan jumlah penduduk lebih rendah,
seperti Pakpak Bharat dan Nias Barat, menunjukkan jumlah kasus relatif kecil.
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Gambar 4. Visualisasi variabel kasus TB

3.1.2 Distribusi Spasial Variabel Independen

Gambar 5 menunjukkan visualisasi variabel kepadatan penduduk dan jumlah ternak sapi
secara spasial. Distribusi kepadatan penduduk memperlihatkan perbedaan mencolok antarwilayah.
Kota Medan dan kota-kota besar lain di sekitarnya memiliki tingkat kepadatan penduduk yang tinggi,
sedangkan kabupaten dengan luas wilayah besar namun jumlah penduduk relatif sedikit, seperti
Labuhan Batu Selatan atau Humbang Hasundutan, memiliki kepadatan penduduk yang jauh lebih
rendah. Perbedaan ini diduga berhubungan dengan variasi jumlah kasus TB yang terdeteksi.
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Sementara itu, sebaran populasi sapi ternak cukup dominan di wilayah perdesaan. Hal ini
penting untuk dianalisis karena keberadaan sapi berpotensi menjadi media penyebaran
Mycobacterium bovis, meskipun kontribusinya terhadap kasus TB manusia masih diperdebatkan.
Daerah di sebelah Utara dan Timur Provinsi Sumut rata-rata memiliki jumlah sapi ternak yang cukup
banyak (>50000 ekor). Sedangkan di daerah sebelah Barat hingga Kepulauan Nias memiliki jumlah
sapi ternak yang relatif sedikit. Daerah perkotaan (Medan dan Deli Serdang) memiliki jumlah sapi
ternak yang sedikit meskipun dikelilingi oleh kabupaten dengan jumlah sapi ternak yang tinggi.
Wilayah dengan jumlah ternak tinggi, seperti kabupaten di kawasan Tapanuli dan Nias, perlu
diperhatikan dalam kaitannya dengan kasus TB.
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Gambar 5. Visualisasi variabel kepadatan penduduk (kiri) dan jumlah ternak sapi (kanan)

Gambar 6 menunjukkan distribusi spasial pada variabel jumlah fasilitas kesehatan dan jumlah
penduduk miskin. Ketersediaan fasilitas kesehatan menunjukkan konsentrasi lebih tinggi di wilayah
perkotaan dibandingkan perdesaan. Kota Medan, Deli Serdang, dan Nias Selatan memiliki jumlah
fasilitas kesehatan relatif banyak. Sementara pada daerah kepulauan, berbeda dengan Nias Selatan,
Nias Barat dan Gunungsitoli memiliki keterbatasan jumlah fasilitas kesehatan. Kondisi ini berpotensi
memengaruhi tingkat deteksi maupun penanganan kasus TB. Berdasarkan Gambar 7, Medan, Deli
Serdang, Simalungun, dan Nias Selatan memiliki jumlah fasilitas kesehatan lebih dari 50 fasilitas.
Sedangkan di daerah lain cukup merata sesuai dengan luas daerahnya.

Distribusi penduduk miskin cukup tinggi di kabupaten perdesaan, terutama di wilayah
pegunungan dan kepulauan. Faktor sosial-ekonomi ini menjadi salah satu determinan penting dalam
penyebaran TB, mengingat keterbatasan akses terhadap layanan kesehatan dan kondisi lingkungan
yang kurang mendukung kesehatan masyarakat. Selain memiliki jumlah penduduk dan kepadatan
yang lebih tinggi daripada daerah lainnya, kabupaten di sebelah Utara memiliki jumlah penduduk
miskin yang juga banyak (melebihi 70.000 penduduk). Sedangkan di daerah lain berkisar antara
16.000 hingga 45.000 penduduk miskin. Kabupaten Pakpak Barat memiliki jumlah penduduk miskin
yang paling rendah di Sumatera Utara dengan jumlah yang kurang dari 10 ribu penduduk.
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Gambar 6. Visualisasi variabel jumlah fasilitas kesehatan dan jumlah penduduk miskin

3.2 Analisis Korelasi

Hasil korelasi menunjukkan bahwa variabel jumlah fasilitas kesehatan (JML_FASKES) memiliki
hubungan yang paling kuat dengan jumlah kasus TB paru di Sumatera Utara. Korelasi positif ini dapat
dijelaskan oleh mekanisme deteksi kasus, di mana wilayah dengan fasilitas kesehatan lebih banyak
memiliki kapasitas lebih baik dalam menemukan, mendiagnosis, dan mencatat kasus TB. Dengan
demikian, tingginya jumlah kasus TB di wilayah tertentu tidak semata-mata mencerminkan tingkat
penularan yang lebih besar, tetapi juga mencerminkan proses deteksi yang lebih optimal (Uplekar dkk,

2016; Naidoo & Perumal, 2023).

KPDTN JML_TERNAK JML_FASKES JML_MISKIN KASUSTBC
r=0.451 . . F=0.343 r=0.884 . . F=0.377
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Gambar 7. Distribusi variabel dan korelasi antara variabel dependen dengan masing-masing

variabel independen

Sementara itu, tiga variabel independen lainnya—kepadatan penduduk (r = 0,451), jumlah sapi
ternak (r = 0,343), dan jumlah penduduk miskin (r = 0,377)—menunjukkan hubungan yang relatif rendah
dengan kasus TB. Meskipun kepadatan penduduk sering diasosiasikan dengan peningkatan risiko
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penyakit menular (Wang dkk, 2019), korelasi yang sedang ini mengindikasikan bahwa faktor tersebut
bukan satu-satunya determinan dalam penyebaran TB di Sumatera Utara. Hal serupa berlaku pada
jumlah penduduk miskin, yang meskipun berpengaruh terhadap akses layanan kesehatan dan
kerentanan sosial, tidak selalu berbanding lurus dengan jumlah kasus yang terdeteksi (Nyamu, 2020).
Variabel jumlah sapi ternak bahkan menunjukkan hubungan yang lemah, yang mendukung temuan
bahwa kontribusi Mycobacterium bovis terhadap kasus TB paru manusia umumnya kecil, meski masih
relevan di wilayah dengan aktivitas peternakan intensif (Devi dkk, 2019).

Temuan ini memiliki dua implikasi penting. Pertama, hasil korelasi menegaskan perlunya analisis
multivariat untuk melihat pengaruh variabel secara bersamaan, karena hubungan sederhana (bivariat)
tidak selalu mampu menangkap kompleksitas interaksi spasial (Gujarati & Porter, 2020). Kedua, korelasi
tinggi antara kasus TB dan jumlah fasilitas kesehatan harus ditafsirkan dengan hati-hati, karena variabel
ini juga merefleksikan fenomena deteksi kasus (case detection bias), bukan hanya faktor risiko
sebenarnya (Rood dkk, 2019).

3.3 Analisis Hasil Model Ordinary Least Squares

Pemodelan OLS dilakukan untuk mengetahui hubungan linier antara variabel dependen, yaitu
jumlah kasus TB paru di Provinsi Sumatera Utara, dengan variabel-variabel independen yang
digunakan dalam penelitian ini, yaitu kepadatan penduduk, jumlah sapi ternak, jumlah fasilitas
kesehatan, dan jumlah penduduk miskin. OLS dipilih sebagai tahap awal analisis karena model ini
mampu memberikan gambaran umum mengenai arah dan besaran pengaruh masing-masing variabel
independen terhadap variabel dependen, serta menilai signifikansi statistiknya. Tabel 2 berikut ini
menunjukkan analisis statistik hasil pemodelan OLS pada studi kasus TB Sumatera Utara tahun 2021.

Tabel 2. Hasil statistik pemodelan OLS pada studi kasus TB Sumut 2021

Statistik Nilai Probabilitas
(p-value)
Jumlah Observasi 33 -
Multiple R-Squared 0,785521 0,000000*
Adjusted R-Squared 0,754881 0,000000*
Joint F-Statistic 25,637258 0,000000*
Joint Wald Statistic 380,703470 0,000000*
Koenker (BP) Statistic 10,444624 0,033568*
Jarque-Bera Statistic 8,936315 0,011468*
Akaike’s Information Criterion (AlCc) 464,477171 -

*) uji signifikansi pada a = 0,05

Model regresi OLS yang diperoleh menunjukkan koefisien determinasi (Multiple R-Squared)
sekitar 0,785 dan Adjusted R-Squared sekitar 0,755, yang berarti bahwa sekitar 75-79 % varians jumlah
kasus TB paru di Provinsi Sumatera Utara dapat dijelaskan oleh variabel independen (kepadatan
penduduk, jumlah sapi ternak, jumlah fasilitas kesehatan, dan jumlah penduduk miskin). Nilai ini
mencerminkan fit model yang cukup baik. Hal ini serupa dengan studi spasial TB di Nepal yang
melaporkan R? sekitar 0,65 menggunakan model spasial dan regresi linear global (Mahato dkk, 2025).

Selanjutnya, F-statistic dan Wald test keduanya signifikan secara sangat tinggi (p < 0,001),
menegaskan bahwa sekumpulan variabel independen secara kolektif berpengaruh terhadap variasi
kasus TB paru. Namun demikian, ada indikasi pelanggaran terhadap beberapa asumsi klasik OLS.
Koenker (BP) test yang signifikan menunjukkan heteroskedastisitas, yakni varians residual tidak
konstan antar kabupaten/kota, yang dapat menyebabkan standar error yang diestimasi menjadi bias
dan uji-t atau interval kepercayaan menjadi kurang reliabel (Cattaneo dkk, 2018). Selain itu, uji Jarque-
Bera yang juga signifikan mengindikasikan residual tidak terdistribusi normal, sehingga pelanggaran
asumsi normalitas bisa memengaruhi validitas uji-signifikansi, terutama untuk parameter-parameter
dengan jumlah sampel yang tidak terlalu besar.
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Gambar 8. Hasil residual plot OLS TB Sumut

Secara deskriptif, meskipun model OLS memberikan gambaran global yang kuat, pelanggaran
asumsi ini mengisyaratkan bahwa OLS terindikasi kurang mampu menangkap variasi lokal antar
wilayah. Misalnya, kabupaten kota dengan kepadatan penduduk sangat tinggi dapat memiliki pola
perilaku residual yang berbeda dibanding kabupaten perdesaan yang memiliki populasi rendah. Oleh
karena itu, hasil ini memperkuat justifikasi untuk melanjutkan ke model regresi spasial seperti GWR,
yang memungkinkan koefisien dan varians residual bervariasi secara spasial dan lebih mampu
menyesuaikan dengan heterogenitas antar wilayah (Mahato dkk, 2025).

3.4 Analisis Hasil Model Geographically Weighted Regression

Setelah dilakukan pemodelan regresi dengan metode OLS, diketahui bahwa model global sudah
mampu menjelaskan variasi kasus TB paru di Provinsi Sumatera Utara dengan cukup baik. Namun,
hasil uji diagnostik menunjukkan adanya indikasi pelanggaran asumsi klasik berupa heteroskedastisitas
dan non-normalitas residual. Hal ini mengisyaratkan bahwa hubungan antara kasus TB dengan variabel
independen tidak bersifat seragam di seluruh wilayah, melainkan bervariasi secara spasial antar
kabupaten/kota. Oleh karena itu, pendekatan GWR diterapkan untuk menangkap keragaman spasial
pada studi kasus penelitian ini.

Tabel 3. Hasil statistik pemodelan GWR pada studi kasus TB Sumut 2021

Statistik Nilai
Bandwidth (meter) 189068.346703
Residual Squares 819290.244998
Effective Number 9.491925
Sigma 186.685403
AlCc 452.644277
R? 0.888698*
R2? Adjusted 0.8484917*

*) signifikan pada a = 0,05

Hasil pemodelan GWR TB Sumut 2021 (Tabel 3) menunjukkan bahwa model lokal memiliki
kemampuan penjelasan yang lebih baik dibandingkan model global OLS. Nilai R? sebesar 0,8887 dan
Adjusted R? sebesar 0,8485 mengindikasikan bahwa sekitar 85-89% variasi kasus tuberkulosis paru di
kabupaten/kota Sumatera Utara dapat dijelaskan oleh variabel independen dalam model. Tingginya nilai
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determinasi ini menunjukkan adanya heterogenitas spasial dalam hubungan antarvariabel, sehingga
pendekatan GWR lebih tepat dibandingkan OLS global yang mengasumsikan hubungan homogen di
seluruh wilayah (Wei dkk, 2016; Wang dkk, 2019). Dengan demikian, faktor-faktor seperti kepadatan
penduduk, jumlah fasilitas kesehatan, dan kondisi sosial-ekonomi terbukti tidak memberikan pengaruh
yang seragam di semua lokasi.

Selain itu, nilai AICc sebesar 452,64 yang lebih rendah dibandingkan dengan model global
memperkuat bukti bahwa GWR lebih efisien dalam menjelaskan variasi data spasial. Penurunan nilai
AICc mengindikasikan keseimbangan yang lebih baik antara kompleksitas model dan kemampuan
penjelasan, sehingga GWR dipandang sebagai model yang lebih informatif (Oshan dkk, 2019). Lebih
lanjut, bandwidth sebesar 189.068,35 menggambarkan skala spasial yang digunakan dalam
pembobotan lokal. Nilai ini menunjukkan bahwa model memperhitungkan pengaruh observasi dalam
jarak yang relatif luas, sehingga estimasi koefisien mencerminkan pola yang lebih regional
(Fotheringham dkk, 2017; Oshan dkk, 2019).

Kompleksitas model juga tercermin dari effective number sebesar 9,49, yang menandakan jumlah
parameter efektif yang digunakan GWR. Nilai ini relatif lebih besar dibandingkan model global nhamun
masih jauh lebih kecil dibandingkan jumlah observasi (n = 33), sehingga risiko overfitting dapat
dikatakan rendah. Sementara itu, residual squares sebesar 819.290,24 dan Sigma sebesar 186,69
menunjukkan masih adanya deviasi prediksi dari nilai observasi. Dalam konteks kasus tuberkulosis,
nilai ini merefleksikan adanya faktor-faktor lain yang belum terakomodasi dalam model, baik berupa
variabel sosial-demografis maupun faktor lingkungan. Oleh karena itu, perlu dilakukan analisis lanjutan
melalui peta residual dan uji autokorelasi spasial untuk memastikan bahwa sisa kesalahan tidak lagi
membentuk pola spasial tertentu (Wei dkk, 2016; Zhang dkk, 2019).
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Gambar 9. Visualisasi Local R-Squared Model GWR TB Sumut 2021
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Salah satu keunggulan utama metode GWR dibandingkan OLS adalah kemampuannya
menghasilkan nilai Local R-squared (R? lokal), yang menggambarkan variasi kemampuan model
dalam menjelaskan hubungan antara variabel independen dengan variabel dependen pada tiap
wilayah pengamatan. Pada peta yang ditampilkan (Gambar 9), nilai R? lokal bervariasi antara 0,37
hingga 0,93, menunjukkan adanya heterogenitas spasial yang cukup besar dalam hubungan faktor-
faktor penentu terhadap kasus TB paru di Provinsi Sumatera Utara. Di beberapa wilayah selatan dan
tengah (seperti Padang Lawas Utara, Mandailing Natal, dan daerah sekitarnya), Local R? mendekati
nilai maksimum (0,90-0,93), menandakan bahwa variabel independen yang digunakan (kepadatan
penduduk, faskes, jumlah sapi, kemiskinan) sangat relevan di wilayah tersebut. Di wilayah utara
seperti Langkat, Karo, dan Pakpak Barat, nilai Local R? lebih rendah (sekitar 0,37-0,52), yang
mengindikasikan bahwa variabel model kurang mampu menjelaskan variasi kasus TB paru. Hal ini
dapat disebabkan karena faktor-faktor lokal tambahan seperti akses geografis, kualitas data, atau
variabel risiko spesifik yang belum dimasukkan ke dalam model.

Perbedaan spasial pada Local R? ini sejalan dengan temuan di studi Jawa Barat yang
menunjukkan bahwa kemampuan GWR memetakan faktor risiko TB berbeda antar distrik/kota
tergantung kondisi lokal (Riznawati dkk, 2023), serta studi stunting nasional yang menemukan bahwa
determinan stunting memiliki efek yang sangat bervariasi antar provinsi dengan Local R? yang
berbeda-beda (Kurniawati dkk, 2025). Untuk Sumatera Utara, Local R? ini menegaskan bahwa
kebijakan penanggulangan TB harus dirancang dengan mempertimbangkan konteks lokal: wilayah
dengan R? tinggi dapat memakai strategi berdasarkan variabel yang sudah diidentifikasi dalam model,
sedangkan wilayah dengan R? rendah memerlukan penelitian tambahan dan penambahan variabel
lokal agar intervensi lebih efektif.

3.5 Perbandingan Hasil OLS dan GWR

Analisis perbandingan berdasarkan indikator statistik yang sudah dipaparkan di atas dapat
dirangkum dalam tabel perbandingan statistik kedua model pada Tabel 4. Pemodelan OLS memberikan
gambaran global tentang hubungan antara variabel independen dengan kasus TB di Sumatera Utara.
Model ini mengasumsikan bahwa hubungan antar-variabel bersifat homogen di seluruh wilayah
penelitian. Namun, hasil sebelumnya menunjukkan bahwa meskipun OLS mampu memberikan ukuran
global seperti nilai R?, model ini cenderung mengabaikan variasi spasial yang signifikan antar
kabupaten/kota. Hal ini dapat membatasi interpretasi, khususnya ketika faktor risiko TB tidak seragam
di seluruh wilayah (Anselin, 2022).

Tabel 4. Tabel perbandingan performa model OLS dan GWR studi kasus TB Sumut 2021

Indikator OLS GWR Interpretasi
GWR jauh lebih baik menjelaskan variasi
2
R 0,7855 0.8887 kasus TB Sumut 2021
Adjusted R? 0,7549 0,8485 GWR tetap unggul meskipun
memperhitungkan kompleksitas model
AICc 464,48 452,64 GWR lebih efisien (nilai AICc lebih rendah)
Kemampuan Lokal bervariasi .
menjelaskan h(?n|1oobae|>n (Local R? = Svg/g\i’arrampu menangkap heterogenitas
variasi spasial 9 0,37-0,93) P

Sebaliknya, GWR memperlihatkan performa yang lebih baik dalam menangkap variasi spasial.
Berdasarkan hasil analisis, nilai Adjusted R? GWR (0,848) lebih tinggi dibandingkan OLS, yang
menandakan peningkatan kemampuan model dalam menjelaskan variasi kasus TB. Selain itu,
keberadaan Local R? pada GWR memungkinkan identifikasi wilayah dengan kesesuaian model yang
tinggi (seperti Padang Lawas Utara dan Mandailing Natal) maupun rendah (seperti Langkat dan Karo).
Dengan demikian, GWR tidak hanya unggul secara statistik tetapi juga secara substantif, karena
mampu memberikan wawasan lokal untuk mendukung kebijakan berbasis wilayah (Fotheringham dkk,
2017; Riznawati dkk, 2023).
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Sementara itu, perbandingan visualisasi standardized residuals (Gambar 10) menunjukkan
bahwa model OLS masih menghasilkan kesalahan prediksi yang cukup besar dan membentuk pola
klaster spasial. Misalnya, Kota Medan dan sekitarnya memperlihatkan residual positif tinggi,
sementara Kepulauan Nias menunjukkan residual negatif ekstrim. Selain itu, wilayah seperti Tapanuli
Selatan dan Mandailing Natal juga tampak memiliki nilai residual yang cukup tinggi. Hal ini
menandakan OLS tidak mampu menangkap heterogenitas spasial secara optimal pada studi kasus
TB Sumut 2021. Sebaliknya, model GWR menampilkan distribusi residual yang lebih merata dengan
intensitas kesalahan yang lebih rendah. Wilayah dengan residual ekstrim jumlahnya lebih sedikit dan
tersebar lebih acak, misalnya di Mandailing Natal dan sebagian kecil Kabupaten Asahan, tanpa pola
spasial yang mengelompok jelas seperti pada OLS.
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Gambar 10. Visualisasi perbandingan residual standar pada model regresi OLS (kiri) dan GWR
(kanan) studi kasus TB Sumut 2021

Secara keseluruhan, hasil ini menegaskan bahwa GWR lebih mampu menangkap variasi
spasial dalam hubungan antarvariabel dibandingkan OLS. Namun demikian, interpretasi koefisien
lokal tetap memerlukan kehati-hatian, terutama karena adanya potensi bias deteksi. Misalnya, jumlah
fasilitas kesehatan yang berasosiasi positif dengan kasus tuberkulosis di beberapa wilayah tidak selalu
mencerminkan tingginya risiko penularan, melainkan dapat mengindikasikan kapasitas deteksi yang
lebih baik. Oleh sebab itu, hasil GWR sebaiknya dilengkapi dengan analisis diagnostik tambahan
seperti peta koefisien lokal, uji multikolinearitas lokal, serta evaluasi sensitivitas terhadap pilihan
bandwidth. Dengan pendekatan ini, temuan penelitian tidak hanya lebih kuat secara metodologis,
tetapi juga lebih relevan untuk mendukung perumusan kebijakan kesehatan berbasis wilayah
(Fotheringham dkk, 2017; Oshan dkk, 2019; Wang dkk, 2019).

4, KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa pendekatan regresi spasial mampu memberikan pemahaman yang
lebih baik terhadap distribusi kasus TB di Provinsi Sumatera Utara. Jumlah fasilitas kesehatan menjadi
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variabel independen yang paling berpengaruh dalam menentukan jumlah kasus yang terdeteksi.
Sementara kepadatan penduduk, jumlah sapi ternak, dan jumlah penduduk miskin menunjukkan
korelasi yang relatif lebih lemah. Dalam pemodelan regresi spasial, model OLS hanya mampu
memberikan gambaran global mengenai hubungan antara variabel-variabel penentu kasus TB, namun
tidak dapat menangkap variasi spasial antar kabupaten/kota. Hal ini membuat OLS kurang sesuai
digunakan pada fenomena kesehatan masyarakat yang dipengaruhi oleh faktor keruangan.
Sebaliknya, model GWR mampu menggambarkan heterogenitas spasial dengan lebih baik, yang
ditunjukkan melalui variasi lokal pada hubungan antarvariabel yang berbeda antarwilayah.
Karakteristik ini membuat GWR lebih efektif dalam menjelaskan pola distribusi kasus TB yang tidak
seragam di seluruh provinsi. Temuan ini menyimpulkan bahwa GWR lebih unggul dibandingkan OLS
dalam memodelkan regresi spasial pada studi kasus TB di Sumatera Utara, sekaligus memberikan
implikasi bahwa strategi penanggulangan TB di Sumatera Utara perlu mempertimbangkan perbedaan
kondisi lokal antar kabupaten/kota agar intervensi kebijakan yang dilakukan lebih tepat sasaran.
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