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HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KEPATUHAN MINUM
OBAT PADA PENDERITATUBERCULOSIS
DI KLINIK APOTIK SEHAT
MAKASSAR

(Dibimbing Oleh Mery Solon & Kristia Novia)

MICHAEL ATANASIUS MENTEO NIRON (C2014201167)
YULIUS KRISTOFORUS SAIRO (C2014201159)

ABSTRAK

Penderita Tuberkulosis Paru akan menjalani pengobatan yang lama.
Salah satu faktor keberhasilan pengobatan TB paru yaitu kepatuhan
minum obat. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat di Klinik Apotik
Sehat Makassar. Desain penelitian yang digunakan adalah observasi
analitik dengan pendekatan cross sectional. Besar sampel adalah 50
responden dengan teknik Non-Probability sampling dengan pendekatan
consecutive sampling. Instrument yang digunakan adalah kuesioner. Hasil
didapatkan sebanyak sebanyak 38 rsesponden (76,0%) yang tidak patuh
dalam minum obat dan sebanyak 27 responden (54,0%) yang memiliki
tingkat kepatuhan rendah. Dari hasil uji chi square diperoleh nilai p =
0,000 yang menunjukkan hasil p < a yaitu a= 0,05 sehingga dapat
disimpulkan bahwa hipotesis alternative (Ha) diterima dan hipotesis nol
(Ho) ditolak. Artinya ada hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan
minum obat pada penderita tuberculosis di Klinik Apotik Sehat Makassar.
Maka dapat disimpulkan bahwa dukungan keluarga merupakan salah satu
faktor keberhasilan dalam kepatuhan minum obat.

Kata Kunci : Dukungan Keluarga, Kepatuhan, TB Paru
Daftar Pustaka :



THE RELATIONSHIP OF FAMILY SUPPORT WITH COMPLIANCE
WITH DRUGS IN PATIENTS WITH TUBERCULOSIS
AT HEALTHY PHARMACY CLINIC
MAKASSAR

(Supervised By: Mery Solon & Kristia Novia)

ABSTRACT

Pulmonary Tuberculosis sufferers will undergo a long treatment. One of
the success factors for pulmonary TB treatment is medication adherence.
The purpose of this study was to determine the relationship between
family support and medication adherence at the Healthy Pharmacy Clinic
Makassar. The research design used was analytic observation with a
cross sectional approach. The sample size is 50 respondents with a non-
probability sampling technique with a consecutive sampling approach. The
instrument used is a questionnaire. The results obtained as many as 38
respondents (76.0%) who are not compliant in taking medication and as
many as 27 respondents (54.0%) who have a low level of adherence.
From the results of the chi square test, the value of = 0.000 shows that <
is = 0.05 so it can be concluded that the alternative hypothesis (Ha) is
accepted and the null hypothesis (Ho) is rejected. This means that there is
a relationship between family support and medication adherence in
tuberculosis patients at the Makassar Health Pharmacy Clinic. So it can be
concluded that family support is one of the success factors in medication
adherence.

Keywords: Family Support, Compliance, Pulmonary TB
Reference :
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Tuberkulosis paru yaitu suatu penyakit infeksi menular yang
berlangsung lama, yang disebabkan oleh kuman mycobacterium
tuberculosis dan menyerang paru. Dengan tanda dan gejala yang
ditandai dengan terjadinya granulasi jaringan nekrotik sebagai bentuk
respon terhadap kuman tersebut. BTA positif penderita TBC batuk
atau bersin merupakan penyebab penularan. kuman bergerak di udara
sebagai dahak (droplet nuclei): satu batuk bisa menghasilkan 3000
dahak. Kuman yang menyebar melalui udara dihirup oleh orang sehat,
menyebabkan mereka menghasilkan 3000 dahak. Kuman yang
menyebar melalui udara kemudian terhirup ke dalam paru-paru
manusia, menyebabkan mereka menjadi tidak sehat (Kadek et al.,
2018).

Penyakit tuberkulosis bersifat reversibel sehingga
membutuhkan pengobatan yang tepat serta terapi yang benar. Terapi
yang benar merupakan langkah yang tepat dengan jangka waktu
tertentu biasanya 6-9 bulan. Waktu yang dibutuhkan untuk
menyembuhkan tuberkulosis bervariasi dari pasien ke pasien,
tergantung pada kesehatan mereka dan tingkat keparahan infeksi
mereka. Pengendalian tuberkulosis bergantung pada kepatuhan
pengobatan tuberkulosis jangka panjang (Aris et al., 2021).

Beberapa aturan harus diikuti untuk menjalani gaya hidup
sehat. Kepatuhan mengacu pada kesediaan seseorang untuk

mengikuti rekomendasi medis atau kesehatan, serta minum obat



sesuai resep dan tepat waktu. Kepatuhan mengacu pada minum obat
anti-tuberkulosis seperti yang ditentukan oleh dokter. Menurut
Yulisetyaningrum et al. (2019) Terlepas dari kenyataan bahwa
mengonsumsi OAT sangat penting untuk menyembuhkan tuberkulosis,
namun banyak pasien TB gagal melakukannya.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Siti Khadijah (2015)
padahal menurut penelitian, dukungan keluarga dapat memberikan
motivasi untuk sembuh dari pengobatan, informasi tentang manfaat
dan risiko tidak minum obat, dan pengingat jika pasien lupa minum
obat. Membawa keluarga yang sakit ke Kklinik medis untuk perawatan
juga memberi mereka harapan.mencegah pasien TB paru beralih ke
pengobatan lain, jumlah kasus suspek TB paru masih rendah, dan
angka kesembuhan tercapai. Masih di bawah target yang diharapkan,
menurut analisis manajemen program pengendalian tuberkulosis paru
dengan strategi DOTS (Directly Observed Treatment Short). Menurut
keterangan pasien tuberkulosis paru, salah satu penyebab
ketidakpatuhan minum obat adalah pasien menjadi lelah dan bosan
saat menjalani pengobatan, serta kurangnya pengawasan saat minum
obat sehingga mengakibatkan pasien gagal menyelesaikan terapi.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang sama yang dilakukan
oleh Faizah dan Raharjo (2019) rencana DOTS telah berhasil baik dari
segi prosedur dan komitmen politik, namun angka penemuan kasus
dan angka keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Puskesmas
Kandangan masih rendah, masing-masing sebesar 35,8% dan 65,5
persen, masih jauh dari target yang ditetapkan. 70% dan 85%,
masing-masing. Hal ini disebabkan kurangnya pengawasan PMO
(Patient Monitoring Officer) terhadap pasien yang mengkonsumsi obat,
serta ketidakpatuhan terhadap terapi paru.



Dengan teknik DOTS, upaya pengendalian TB paru di Klinik
Farmasi Kesehatan Makassar telah dibuat program, dan pasien TB
paru yang terlambat mengantarkan obatnya ke Puskesmas dipantau
langsung oleh polisi melalui telepon. Namun karena pasien TB paru
sulit untuk tetap berobat secara teratur, banyak yang drop out, maka
teknik DOTS belum sepenuhnya berhasil (drop out of treatment).
Mayoritas pasien adalah laki-laki dengan perilaku kesehatan yang
buruk seperti merokok dan minum, menurut informasi dari petugas
kesehatan.

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian yang berjudul “Hubungan Dukungan Keluarga
Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita Tuberculosis
Paru Di Klinik Apotik Sehat Makassar”.

. Perumusan Masalah

Tingkat kepatuhan pengobatan adalah proses yang dinamis
dan kompleks yang dipengaruhi oleh berbagai keadaan. Solusi yang
tidak efektif terhambat oleh sumber daya kesehatan yang tidak
mencukupi, kurangnya pengetahuan, dan kepatuhan minum obat yang
buruk. Kepatuhan penggunaan obat TB dapat dipengaruhi oleh
berbagai faktor yang dipertimbangkan oleh pasien, perawat, dan
tenaga kesehatan.

Untuk menjalani gaya hidup sehat, Anda harus mematuhi
aturan tertentu. Kepatuhan mengacu pada kesiapan seseorang untuk
mengikuti nasihat medis atau kesehatan, dan menggambarkan
bagaimana obat diminum sesuai dengan instruksi resep, termasuk
kapan harus diminum. Dari uraian sebelumnya dapat disimpulkan

bahwa rumusan masalah adalah “apakah ada hubungan dukungan



keluarga dengan kepatuhan minum obat pada penderita

tuberculosis?”.

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan dukungan Kkeluarga dengan
kepatuhan minum obat pada pasien TB Paru di Klinik Apotik
Sehat Makassar.
2. Tujuan Khusus
a. Melakukan identifikasi kepatuhan minum obat pada pasien
TB Paru di Klinik Apotik Sehat Makassar
b. Melakukan identifikasi dukungan keluarga pada pasien TB
paru di Klinik Apotik Sehat.
c. Melakukan analisis hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan minum obat pada pasien TB paru di Kilinik

Apotek Sehat Makassar.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Akademik

a. Bagi Institusi Pendidikan
Temuan penelitian ini diharapkan dapat dijadikan referensi atau
sumber informasi bagi civitas akademika Program Studi
Keperawatan STIK Stella Maris Makassar mengenai hubungan
antara dukungan keluarga dengan dukungan petugas
kesehatan terhadap kepatuhan konsumsi obat pasien
tuberkulosis.

b. Bagi Profesi Keperawatan
Studi ini dirancang untuk menjadi sumber bagi para profesional

perawatan kesehatan yang ingin mempelajari lebih lanjut



tentang keuntungan memberikan dukungan kepatuhan kepada
pasien sehingga mereka dapat mengikuti aturan dalam minum

obat dan sembuh dari penyakitnya.

Manfaat Praktisi

a. Bagi Masyarakat
Diharapkan penelitian ini akan menjadi wadah bagi masyarakat
untuk mengetahui manfaat dukungan keluarga dalam
kepatuhan minum obat tuberkulosis.

b. Bagi Peneliti
Diharapkan peneliti selanjutnya  dapat  memperluas
pengetahuan dan kemampuannya untuk mengatasi berbagai
hambatan kepatuhan pengobatan pasien tuberkulosis.

c. Bagi Responden
Para peneliti dapat memperluas pengetahuan dan keterampilan
mereka untuk mengatasi berbagai kendala yang dihadapi
pasien tuberkulosis dalam mematuhi rejimen pengobatan

mereka.



