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RINGKASAN

Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kepatuhan Berobat Penderita TB Paru

Di Rumah Sakit Paru Surabaya

Cintya Galuh Sakanthi

NRP: 1523012052

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh
Mycobacterium tuberculosis. Indonesia termasuk dalam negara dengan beban TB
yang tinggi. Estimasi prevalensi TB di Indonesia menurut WHO tahun 2010
adalah pada semua sebesar 660.000 kasus dan estimasi insidensi sebesar 430.000
kasus baru per tahun dengan angka kematian 61.000 per tahunnya. Dalam
penanggulangan TB, WHO telah menerapkan strategi DOTS Directly Observed
Treatment Short Course). Dengan strategi DOTS ini, diharapkan dapat mencapai
angka kesembuhan yang tinggi, mencegah putus berobat dan mencegah terjadinya
resistensi OAT.

Pada strategi DOTS ini, dibutuhkan waktu minimal 6 bulan agar dapat
sembuh. Selama 6 bulan masa pengobatan tersebut, penderita TB diharapkan
patuh dalam pengobatan agar tercapai hasil maksimal. Lamanya waktu
pengobatan bisa mengakibatkan kejenuhan penderita dalam berobat. Apabila
penderita menjadi jenuh dan tidak patuh berobat, tujuan dari penerapan strategi
DOTS ini tidak berhasil. Ada banyak faktor yang mempengaruhi seseorang agar
selalu patuh dalam berobat, termasuk pada penderita TB. Pada penelitian ini,
peneliti bertujuan untuk mempelajari faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan
berobat pada penderita TB di Rumah Sakit Paru Surabaya. Penelitian ini
merupakan penelitian observasional yang bersifat deskriptif dengan pendekatan
cross sectional. Dalam penelitian ini membutuhkan 60 responden untuk
diwawancarai dengan dipandu oleh Kkuisioner untuk mengetahui kepatuhan
penderita dan faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi kepatuhan berobat
responden. Dari hasil penelitian didapatkan bahwa 80% penderita TB di Rumah
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Sakit Paru Surabaya telah patuh terhadap pengobatan. Berdasarkan hasil
kuesioner didapatkan bahwa yang paling mempengaruhi kepatuhan penderita
untuk dapat patuh berobat adalah motivasi dari penderita untuk sembuh.
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ABSTRAK

Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kepatuhan Berobat Penderita TB Paru

Di Rumah Sakit Paru Surabaya

Cintya Galuh Sakanthi

NRP: 1523012052

Indonesia masuk dalam ranking 5 negara dengan beban Tuberkulosis (TB)
tertinggi di dunia. Dalam penanggulangan TB, WHO (World Health
Organization) telah merekomendasikan strategi Directly Observed Treatment
Short Course (DOTS). Penderita TB agar dapat sembuh diperlukan kepatuhan
dalam pengobatan selama minimal 6 bulan. Agar penderita TB dapat patuh dalam
berobat ada banyak faktor yang mempengaruhi. Tujuan dari penelitian ini adalah
untuk mempelajari faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi kepatuhan berobat
pada penderita TB di Rumah Sakit Paru Surabaya. Faktor yang diteliti meliputi:
jenis kelamin, umur, pekerjaan, pendapatan, pendidikan, jarak, kendaraan yang
digunakan untuk datang ke rumah sakit, lama berobat di rumah sakit,
pengetahuan, peran petugas dan peran keluarga/PMO. Dalam penelitian ini
melibatkan 60 responden. Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian
observasional yang bersifat deskriptif dengan pendekatan cross-sectional. Hasil
dari penelitian ini menunjukkan bahwa sebanyak 80% responden telah patuh
terhadap pengobatan. Faktor yang paling mempengaruhi kepatuhan berobat

responden di Rumah Sakit Paru Surabaua adalah motivasi untuk sembuh.

Kata kunci: Tuberkulosis, , DOTS (Directly Observed Treatment Short Course),
Kepatuhan
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ABSTRACT

Factors That Influence Patient Adherence To Tuberculosis Treatment

At Surabaya Lung Hospital

Cintya Galuh Sakanthi
NRP: 1523012052

Tuberculosis (TB) burden in Indonesia is among top 5 in the world. For
TB prevention and medication, WHO (World Health Organization) already
recommends Directly Observed Treatment Short Course (DOTS) strategy. The
treatment for TB Patient need 6 months or longer. To cure TB, patient adherence
to anti-tuberculosis medication are needed. There are many factors that influence
patient adherence. The purpose of this study are to find the factors that influence
patient adherence to TB treatment at Surabaya Lung Hospital. Factors that
studied are gender, age, occupation, fixed income per month, education, the
distance to the hospital from patient’s house, transportation, treatment length,
patient knowledge about TB, the medical staff role, and family role. Sixty
respondents are obtained in this study. This study is observational, descriptive
with cross sectional approach. The result from this study are 80% percent
respondents adhere to the treatment. The most influence factors are self

motivation to recover from TB.

Keywords: Tuberculosis, DOTS (Directly Observed Treatment Short Course),
Adherence
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