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Abstrak

Tuberculosis (TB) yang juga dikenal dengan singkatan TBC merupakan penyakit menular yang
menyebabkan masalah kesehatan terbesar kedua di dunia setelah HIV. Indonesia berada dalam urutan
ketiga Negara dengan jumlah penderita penyakit TB paru. Menurut data Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia per 31 Januari 2019, dimana secara nasional jumlah kasus tuberkulosis paru pada semua tipe
tahun 2018 adalah sebanyak 511.873 jiwa. Dukungan keluarga merupakan faktor penting dalam
kepatuhan pengobatan tuberculosis. Motivasi mempunyai pengaruh terhadap keberhasilan pengobatan,
motivasi menjadi daya penggerak dalam diri individu, khususnya penderita TB Paru agar timbul keinginan
dan kemauannya untuk dapat berperilaku patuh berobat (Hasibuan, 2017).Untuk mengetahui adanya
efektifitas dukungan keluarga dan motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien tbc di
wiliyah UPTD Puskesmas Bahagia tahun 2022.: Penelitian ini merupakan analisis kuantitatif dengan
menggunakan desain rancangan cross sectional. Populasi dari penelitian ini adalah seluruh pasien TB paru
di wiliyah UPTD Puskesmas Bahagia. Pada penelitian ini menggambil sampel 14 responden dengan teknik
total sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner kepatuhan (MMAS), kuesioner dukungan
keluarga, dan kuesioner likert motivasi. Hasil menunjukkan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum
obat oat ada efektifitas dengan (p=0,031). Motivasi dengan kepatuhan minum obat oat menunjukkan ada
efektifitas dengan (p=0,020). Dari hasil penelitian dapat diketahui bahwa ada efektifitas hubungan
keluarga dan motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien tbc. Peneliti selanjutnya
diharapkan dapat meneliti faktor-faktor yang lain yang mempengaruhi kepatuhan minum obat oat pada
pasien TBC.

Kata kunci: Dukungan keluarga, motivasi, kepatuhan, TB (Tuberculosis).

Abstract
Tuberculosis (TB), also known by the abbreviation TB, is an infectious disease that causes the second
largest health problems in the world after HIV. Indonesia is in third place in the country with the number
of people with pulmonary TB disease. According to data from the Ministry of Health of the Republic of
Indonesia as of January 31, 2019, where nationally the number of cases of pulmonary tuberculosis in all
types in 2018 was 511,873 people. Family support is an important factor in adherence to tuberculosis
treatment. Motivation has an influence on the success of treatment, motivation becomes a driving force
in individuals, especially people with pulmonary TB so that their desire and willingness to be able to
behave obediently for treatment (Hasibuan, 2017) arises. To determine the effectiveness of family
support and motivation for adherence to oat medicine in tb patients at the UPTD Puskesmas Bahagia
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wiliyah in 2022. This research is a quantitative analysis using a cross sectional design design. The
population of this study was all pulmonary TB patients in wiliyah UPTD Puskesmas Bahagia. In this study,
a sample of 14 respondents was drawn with a total sampling technique. Data collection used compliance
qguestionnaires (MMAS), family support questionnaires, and motivational likert questionnaires. Results
showed family support with adherence to taking oat medications there was effectiveness with (p=0.031).
Motivation with adherence to oat medications showed there was effectiveness with (p=0.020). From the
results of the study it can be seen that there is an effectiveness of family relationships and motivation
towards adherence to taking oat medications in tuberculosis patients. Researchers are then expected to
examine other factors that influence adherence to oat medications in Tuberculosis patients.

Keywords: Family support, motivation, compliance, TB (Tuberculosis).

PENDAHULUAN

Tuberculosis (TB) yang juga dikenal dengan singkatan TBC merupakan penyakit menular yang
menyebabkan masalah kesehatan terbesar kedua di dunia setelah HIV. Penyakit ini disebabkan oleh basil
dari bakteri Mycobacterium tuberculosis. Tuberculosis sendiri dapat menyerang bagian tubuh manapun,
tetapi yang sering dan dan paling umum adalah infeksi tuberculosis pada paru-paru. Penyebaran penyakit
ini dapat terjadi melalui orang yang telah mengidap TBC. Kemudian, batuk atau bersin menyemburkan air
liur yang telah terkontaminasi dan terhirup oleh orang sehat yang kekebalan tubuhnya lemah terhadap
penyakit tuberculosis. Walaupun biasanya menyerang paru-paru, tetapi penyakit ini dapat memberi
dampak juga pada tubuh lainnya, seperti sistem saraf pusat, jantung, kelenjar getah bening.

Data pada tahun 2012 tercatat bahwa angka notifikasi kasus semua kasus baru sebesar 132 per
100.000 penduduk dan BTA positif baru sebesar 82 per 100.000 penduduk serta angka keberhasilan
pengobatan sebesar 91% (Kemenkes, 2013). Tahun 2017 Indonesia tercatat menduduki tingkat ketiga
Negara dengan kasus TBC tertinggi setelah India dan Tiongkok. Dilaporkan kasus TBC di Indonesia
mencapai 842 ribu, dimana hanya terdapat 442 ribu penderita TBC yang melapor dan 400 ribu yang tidak
melapor atau tidak terdiagnosa, jumlah kasus TBC sebesar 254 per 100.000 atau 25,40 per 1 juta
penduduk.(WHO, 2018). Berdasarkan Global TB Report pada tahun 2019, indonesia termasuk ke dalam
lima negara yang menyumbang kasus TB terbesar, di antaranya India (17%), Nigeria (11%), Indonesia
(10%), Pakistan (8%), Filipina (7%). Pemberitahuan kasus kambuh dan baru di Indonesia selalu meningkat
dari tahun 2015 sampai tahun 2019, yaitu terjadi peningkatan sebesar 69,4% (WHO, 2020).

Indonesia berada dalam urutan ketiga Negara dengan jumlah penderita penyakit TB paru. Menurut
data Kementerian Kesehatan Republik Indonesia per 31 Januari 2019, dimana secara nasional jumlah
kasus tuberkulosis paru pada semua tipe tahun 2018 adalah sebanyak 511.873 jiwa. Jumlah ini mengalami
peningkatan jika dibandingkan dengan data tahun 2017 yaitu hanya sebanyak 360.770 jiwa (dr. Untung
Suseno Sutarjo et al. 2018). Tuberculosis menduduki peringkat 9 kematian di dunia dan menempati
peringkat tertinggi penyebab kematian dengan agen infeksi tunggal diatas HIV. Pada tahun 2016, di
perkirakan 1,3 juta TB dengan HIV negative meninggal dunia (turub dari 1,7 jutapada tahun 2000). Kasus
terbanyak tuberculosis berada di Asia Tenggara dengan presentase 45%, disusul dengan Afrika 25%,
Pasifik Barat 17%, Timur Tengah 7%, Eropa 3% dan Negara-negara Amerika 3%. Sedangkan umtuk
peringkat 5 negara tertinggi penderita TB (56% kasus TB Dunia) adalah India, Indonesia, China, Filipin, dan
Pakistan (WHO, 2017).

Menurut Departemen Kesehatan (2016) jumlah kasus tertinggi yang dilaporkan terdapat di provinsi
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dengan jumlah penduduk yang besar yaitu Jawa Barat, Jawa Timur, dan Jawa Tengah. Kasus tuberculosis
di tiga provinsi tersebut sebesar 44% dari jumlah seluh kasus baru di Indonesi. Kasus di Provinsi Jawa
Timur berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur (2017) ditemukan kasus baru penderita
tuberculosis paru sebanyak 23.183 penderita. Menurut Riskesdas (2013) dalam Zainuddin et al.,(2018)
(Dwigantina 2021), menyampaikan bahwa kasus TB paru cenderung meningkat disebabkan oleh beberapa
faktor yaitu bertambahnya umur pasien, rendahnya pendidikan pasien, dan pasien yang tidak memiliki
pekerjaan. Depkes Rl menyampaikan 75% dari pasien TB paru adalah kelompok usia yang berada pada
fase usia produktif (15-50 tahun). Swarjana et al, (2021), juga menyampaikan bahwa mayoritas pasien TB
paru berjenis kelamin laki-laki .

Hasil penelitian yang dilakukan Amalia (2020), mengatakan prevaleansi kasus TB paru di Puskesmas
Dinoyo Malang menunjukkan bahwa 89% responden memiliki tingkat kepatuhan tinggi, 10% responden
memiliki tingkat kepatuhan sedang, dan 1% responden memiliki tingkat kepatuhan rendah dalam
mengkonsumsi obat anti tuberculosis. Hasil yang bebrbeda didapatkan dari peneliti Jamaluddin (2019), di
Puskesmas Samata Sulawesi Selatan menunjukkan kepatuhan tinggi sebesar 8,3%, kepatuhan sedang
sebesar 50%, dan kepatuhan rendah 41,7%. Berdasarkan penelitian yang sudah dilakukan tersebut
menunjukkan kepatuhan tinggi sebesar 8,3%, kepatuhan sedang sebesar 50,0%, dan kepatuhan rendah
sebesar 41,7%.

Menurut data UPTD Puskesmas Bahagia, terdata melalui aplikasi program pemerintah untuk
pengendalian tuberculosis, yaitu SITB (Software Sisten Informasi Tuberculosis), pada tahun 2020 UPTD
Puskesmas Bahagia melaporkan 36 jumlah pasien terduga tuberculosis sensitif obat, 20 pasien
diantaranya terkonfirmasi TB bakteriologis, 25 pasien TB yang memulai pengobatan, dan jumlah pasien
sembuh dengan pengobatan lengkap terdata sebanyak 16 pasien. Sebagai perbandingan kasus pertahun,
didapatkan juga data pasien pada tahun 2021, dilaporkan terdapat 123 pasien terduga TB sensitif obat,
53 pasien diantaranya terkonfirmasi TB bakteriologis, 63 pasien TB yang memulai pengobatan, dan
terdata jumlah pasien sembuh dengan pengobatan lengkap terdata sebanyak 41 pasien. Jumlah pasien
pada tahun 2022 dilaporkan 64 pasien terduga TB tuberculosis sensitif obat, 15 pasien diantaranya
terkonfirmasi TB bakteriologis, 17 pasien TB yang memulai pengobatan.

Faktor-faktor yang menyebabkan seseorang patuh atau tidak patuh dalam minuman obat anti
tuberkulosis adalah tingkat pengetahuan pasien tentang penyebab, penularan, pencegahan dan
pengobatan tuberculosis, motivasi untuk sembuh, jarak, biaya berobat, efek samping obat, dukungan
keluarga, dan peran dari petugas kesehatan pengobatan tuberculosis (Tukayo, 2020) (Ulfah (2018),
(Asriati and Kusnan, Adius, Alifariki 2019). Alasan mendasar terjadinya gagal dalam pengobat yaitu pasien
tidak mau meminum obatnya secara teratur dalam jangka waktu yang sudah diharuskan. Alasan pasien
tidak meminum obat yaitu biasanya bosan harus meminum banyak obat setiap hari dalam jangka waktu
beberapa bulan, oleh karena itu pasien cenderung memberhentikan pengobatan (Smeltze & Bare dalam
Sujana, 2012).

Dukungan keluarga merupakan faktor penting dalam kepatuhan pengobatan tuberculosis. Dukungan
keluarga dalam hal ini adalah mendorong penderita untuk patuh meminum obatnya, menunjukkan
simpati dan kepedulian, serta tidak menghindari penderita dari penyakitnya. Dalam pemberian dukungan
terhadap salah satu anggota yang menderita TB, dukungan dari seluruh anggota keluarga sangat penting
untuk proses penyembuhan dan pemulihan penderita. Motivasi mempunyai pengaruh terhadap
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keberhasilan pengobatan, motivasi menjadi daya penggerak dalam diri individu, khususnya penderita TB
Paru agar timbul keinginan dan kemauannya untuk dapat berperilaku patuh berobat (Hasibuan, 2017).
Pada penderita TB Paru, tujuan yang ingin dicapai adalah sembuh dari penyakit TBC. Kesembuhan itulah
yang mendorong menyelesaikan dan mematuhi pengobatan yang diprogramkan (Muhardiani, 2018).
Berdasarkan data tersebut peneliti ingin melakukan penelitian tentang efektifitas dukungan keluarga dan
motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien tbc di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia Tahun
2022.

METODE

Penelitian ini merupakan analisis kuantitatif dengan menggunakan metode penelitian cross
sectional. Penelitian ini adalah jenis penelitian yang menekankan waktu pengukuran observasi data
variabel independen dan dependen hanya satu kali pada satu saat bertemu dengan penderita. Penelitian
ini akan dilaksanakan di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia. Tempat penelitian yang di pilih tepatnya pasien
penderita TBC. Penelitian ini dilaksanakan selama dua minggu, yakni dari tanggal 25 April sampai tanggal
14 Mei 2022. Hasil data yang telah diolah kemudian disajikan meliputi analisis univariat dan bivariat.
Proses analisi univariat dilakukan terhadap setiap variabel dari hasil penelitian, dan menghasilkan
hubungan dan presentase dari tiap-tiap variabel (Notoatmadjo, 2019). Analisi univariat pada penelitian
ini yaitu melihat distribusi frekuensi karakteristik responden dari data demografi (usia, jenis kelamin,
pekerjaan, pendidikan). Analisis bivariat dilakukan terhadap 3 variabel yang diduga ada berhubungan
(Notoatmodijo, 2019). Analisis ini untuk melihat adanya hubungan anatara 3 variabel yaitu Dukungan
keluarga dan Motivasi dengan Kepatuhan minum obat. Rumus statistik yang digunakan dalam penelitian
ini yaitu uji spearman rho dengan tingkat signifikasi <0,005. Uji ini dimaksudkan untuk mengetahui apakah
ada hubungan antara Dukungan Keluarga dan Motivasi terhadap Kepatuhan minum obat oat pada pasien
tbc

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisa Univariat

Pengambilan data dilakukan di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia pada tanggal 25 April sampai 14
Mei 2022 dengan jumlah sampel 14 responden yang didapatkan dengan menggunakan teknik total
sampling yang sesuai dengan kriteria sampel yang telah ditetapkan. Setelah data terkumpul, peneliti
melakukan pengelompokkan dan analisa data. Hasil penelitian dapat diuraikan sebagai berikut.
Karakteristik Responden

Berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi yang telah ditetapkan, didapatkan karakteristik demografi
responden yang dijelaskan pada tabel dibawah ini. Data demografi responden karakteristik dari 14
responden mengenai jenis kelamin, usia, pendidikan, pekerjaan, status perkawinan, dan lama

pengobatan.
Tabel 1
Distribusi karakteristik responden berdasasrkan Jenis Kelamin
Jenis Kelamin Frequenc Percent
Perempuan 6 42,9%
Laki-laki 8 57,1 %
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Total 14 100,0

Berdasarkan tabel 1 Jenis Kelamin yaitu : Perempuan sebanyak 6 responden (42,9%) sedangkan
pada Laki-laki ada 8 responden (57,1%).

Tabel 2
Distribusi karakteristik responden berdasarkan Usia
Usia Frequenc Percent
<45 tahun 8 57,1%
>45 tahun 6 42,9%
Total 14 100,0

Berdasarkan table .2 distrubusi karakeristik responden berdasarkan usia tidak merata. Hal ini terlihat
dari jumlah responden usia kurang dari 45 tahun terdapat 6 responden (42,9%) dan usia lebih dari 45
tahun terdapat 8 responden (57,1%).

Tabel 3
Distribusi karakteristik responden berdasarkan Pendidikan
Pendidikan Frequenc Percent
SMP 1 7,1%
SMA 13 92,9%
Total 14 100,0%

Berdasarkan tabel 3 pada pendidikan adalah SMP sebanyak 1 responden (7,1%), dan SMA
sebanyak 13 responden (92,9%).

Tabel 4
Distribusi karakteristik responden berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan Frequenc Percent
Pegawai swasta 4 28,6%
Petani/buruh 1 7,1%
Pensiunan swasta 3 21,4%
Lain-lain 6 42,9 %
Total 14 100,0

Berdasarkan tabel 4 persebaran jenis pekerjaan diantaranya responden yang bekerja sebagai
pegawai swasta sebanyak 4 responden (28,6%), pekerja sebagai petani/buruh sebanyak 1 responden
(7,1%), pensiunan swasta sebanyak 3 responden (21,4%), dan untuk pekerjaan lain-lain ada 6
responden (42,9%).
Analisa Bivariat

Analisa bivariat bertujuan untuk melihat hubungan anatar 3 variabel yaitu variabel dukungan
keluarga dan variabel motivasi dengan variabel kepatuhan minum obat. Uji bivariat dilakukan
menggunakan uji spearman rho untuk menguji dugaan tentang adanya hubungan anatara variabel apabila
datanya berskala ordinal (rangking) atau berskala rasio/interval namun tidak memenuhi asumsi
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normalitas.
Dukungan Keluarga, Motivasi dan Kepatuhan
Tabel 5
Distribusi dukungan keluarga terhadap kepatuhan minum obat oat di wilayah UPTD Puskesmas
Bahagia Tahun 2022.

Variabel Kategori F Percent
Dukungan Keluarga  Baik 11 78,6 %
Buruk 3 21,4%
Total 14 100,0

Berdasarkan table 5 dukunagn keluarga responden sebagian besar adalah baik yaitu sejumlah 11
responden (78,6 %). Sedangkan untuk responden dengan dukungan keluarga buruk adalah 3
responden (21,4%).

Tabel 6
Distribusi motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia
Tahun 2022.

Variabel Kategori F Percent
Motivasi Tinggi 7 50,0 %
Sedang 4 28,6%

Rendah 3 21,4%

Total 14 100,0

Berdasarkan tabel 6 sebagian besar responden memiliki motivasi yang tinggi dengan jumlah 7
responden (50,0%). Motivasi sedang sebanyak 4 responden (28,6%). Sedangkan untuk responden
yang memiliki motivasi rendah sebanyak 3 responden (21,4%).

Tabel 7
Distribusi kepatuhan minum obat oat di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia Tahun 2022.
Variabel Kategori F Percent
Kepatuhan Patuh 11 78,6 %
Tidak patuh 3 21,4%
Total 14 100,0

Berdasarkan tabel 7 kepatuhan responden didominasikan oleh patuh dengan jumlah responden
yang patuh sebanyak 11 responden (78,6%). Sedangkan responden yang tidak patuh sebanyak 3
responden (21,4%).
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Uji Spearman Rho
Pada bagian ini disajikan data dalam bentuk tabel yang menjelaskan mengenai efektifitas antara
variabel yaitu dukungan keluarga dan motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien tbc.

Tabel 8 Efektifitas Dukungan Keluarga terhadap Kepatuhan Minum
Obat OAT Pada Pasien TBC di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia
Tahun 2022,
Dukungan Kepatuhan Minum  Obat Total
keluarga
Patuh Tidak Patuh
F % F % F %
Baik 10 90,9 1 9,1 11 100,0
Buruk 1 33,3 2 66,7 3 100,0
Total 11 78,6 3 21,4 14 100,0
Correlations
Dukungan | Kepatuhan
keluarga
Spearman’s | Dukungan Correlation Coefficient 1.000 .576*
rho keluarga Sig.(2-tailed) .031
N 14 14

Hasil uji statistik menggunakan Spearman rho diperoleh derajat signifikasi sebesar p-= 0,031
dengan menetapkan derajat signifikasi a<0,05 maka Ha diterima yang berarti ada efektifitas antara

dukungan keluarga terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasein TBC.

Tabel 9 Efektifitas Motivasi terhadap Kepatuhan Minum

Obat OAT Pada Pasien TBC di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia Tahun

2022.
Motivasi Kepatuhan Minum  Obat Total

Patuh Tidak  Patuh
F % F % F %

Tinggi 7 100,0 0 .0 7 100,0
Sedang 3 75,0 1 25.0 4 100,0
Rendah 1 33,3 2 66,7 3 100,0
Total 11 78,6 3 21,4 14 100,0
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Correlations

Motivasi | Kepatuhan
Spearman’s rho Motivasi Correlation  Coefficient 1.000 .610*
Sig.(2-tailed) . .020
N 14 14
Kepatuhan | Correlation  Coefficient .610 1.000
Sig.(2-tailed) .020 .
N 14 14

Hasil uji statistik menggunakan Spearman rho diperoleh derajat signifikasi sebesar p-= 0,020
dengan menetapkan derajat signifikasi a<0,05 maka Ha diterima yang berarti ada efektifitas antara
motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasein TBC. Dukungan keluarga sangat diperlukan
terutama pada penderita TB paru yang juga merupakan penyakit kronik dan mengharuskan
mengkonsumsi obat dalam jangka waktu yang cukup lama, karena keluarga merupakan lini pertama bagi
penderita mendapatkan masalah kesehatan atau meningkatkan kesehatan itu sendiri. Keluarga juga
berfungsi sebagai dukungan informasional keluarga dan berfungsi sebagai PMO. Keluarga juga merupakan
salah satu fungsi untuk mendukung anggota keluarga yang sakit dengan berbagai cara, seperti memberi
dukungan dalam mengkonsumsi obat (Septia, 2017). Bedah halnya dengan penelitian Ulfah (2011) tidak
menunjukkan adanya hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan. Menurut Ulfah salah satu
aspek yang tidak ada hubungannya dengan kepatuhan adalah aspek dukungan penghargaan. Berdasarkan
hasil data yang diperoleh, sebagian besar responden memiliki motivasi yang tinggidalam mencapai
kesembuhan, sebagian responden memiliki motivasi sedang dan rendah. Hal ini juga didukung dengan
penelitian yang dilakukan oleh Nurwidji & Fajri (2013), bahwa motivasi pasien TB Paru dalam mencapai
kesembuhan memiliki hubungan dengan kepatuhan minum obat. Pada peneliti yang dilakukan oleh
Adiatma & Aris (2013), yang menyampaikan bahwa motivasi berpangaruh nyata terhadap kepatuhan
minum obat oat, motivasi dalam diri responden itu sendiri dipengaruhi oleh berbagai faktor yaitu
pendidikan dan pengetahuan, semakin tinggi tingkat pengetahuan seseorang maka akan semakin tinggi pula
tingkat motivasi inggi ingin sembuh, motivasi dikatakan baik jika seseorang mampu untuk mengendalikan
dirinya menuju hal yang baik. Untuk meningkatkan motivasi maka perlu adanya penyuluhan tentang
penyakit dan bahayanya penyakit tersebut terhadap ancaman kehidupan manusia

SIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan di wilayah UPTD Puskesmas Bahagia tahun 2022
maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Kejadian kasus TB Paru didapatkan sebanayak 14 responden dengan distrubusi karakteristik sebagian
besar berjenis kelamin laki-laki sebanyak 8 responden (57,1%) dan sebagian berjenis kelamin
perempuan sebanyak 6 responden (42,9%). Hasil analisis berdasarkan usia sebanyak 8 responden
yang berusia <45 tahun (57,1%), dan sebagian yang berusia >45 tahun sebanyak 6 responden (42,9%).
Hasil analisis berdasarkan pendidkan sebanyak 13 responden (92,9%) memiliki tingkat pendidikan
mayoritas pada jenjang SMA, dan terdapat 1 responden (7,1%) berpendidikan tingkat SMP. Hasil
analisis berdasarkan pekerjaan sebagian besar responden masuk ke kategori lain-lain sebanyak 6
responden (42,9%)..
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2. Ada efektivitas dukungan keluarga terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien TB Paru di
wilayah UPTD Puskesmas Bahagia dengan signifikasi p= 0,031.

3. Ada efektivitas motivasi terhadap kepatuhan minum obat oat pada pasien TB Paru di wilayah UPTD
Puskesmas Bahagia dengan signifikasi p=0,020.
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