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A. Latar Belakang

Tuberkulosis (TB) adalah suatu penyakit menular yang disebabkan oleh
Bakteri Mycobacterium Tuberkulosis. Mycobacterium Tuberkulosis dapat
menyerang berbagai organ terutama paru dan organ di luar paru atau biasa
disebut TB ekstra paru. TB paru menular secara droplet, paling sering melalui
batuk atau bersin, saat seseorang mengidap TB paru yang tidak melakukan
pengobatan secara tepat dan rutin maka kemungkinan komplikasi bisa terjadi
dan berisiko menularkan kepada orang lain sehingga penyakit ini semakin
berkembang. Sekitar 61% pada tahun 2021 menjadikan TBC sebagai penyakit
menular paling mematikan pada urutan kedua di dunia setelah Covid 19 dan
berada diurutan ke 13 sebagai faktor penyebab kematian didunia. WHO
menyatakan bahwa kasus TB di Indonesia menempati urutan ke- 2 di Dunia
setelah India dengan jumlah kasus sebanyak 969.000 (WHO, 2022).

Badan kesehatan dunia mendefinisikan negara dengan beban tinggi/high
burden countries (HBC) untuk TBC berdasarkan 3 indikator yaitu TB Sensitif
obat, TB Resisten Obat dan TBC/HIV. Terdapat 48 negara yang masuk dalam
daftar tersebut. Satu negara dapat masuk dalam salah satu daftar tersebut, atau
keduanya, bahkan bisa masuk dalam ketiganya. Indonesia bersama 13 negara
lain, masuk dalam daftar HBC untuk ke 3 indikator tersebut. Artinya Indonesia
memiliki permasalahan besar dalam menghadapi penyakit TBC. World Health
Organization (WHO) melaporkan bahwa kurang lebih 10,6 juta jiwa di dunia
menderita TB pada tahun 2022 (WHO, 2022).

Menurut data dari Sistem Informasi Tuberkulosis (SITB) tahun 2022 di
Provinsi Kalimantan Tengah ditemukan jumlah kasus baru tuberkulosis
sebanyak 5031 kasus, lebih banyak bila dibandingkan dengan jumlah
penemuan kasus pada tahun 2021 sebanyak 3599 kasus. Jumlah kasus tertinggi
yang dilaporkan terdapat di kota Palangka Raya sebanyak 968 kasus, diikuti

Kabupaten Kotawaringin Timur sebanyak 770 kasus, dan Kabupaten



Kotawaringin Barat dengan jumlah kasus sebanyak 665 kasus. Untuk
Kotawaringin Barat dari 665 kasus yang ditemukan ada 596 pasien yang
berobat terdiri dari 590 pasien TB Sensitif Obat dan 6 pasien Resisten Obat.

Berdasarkan data pasien yang berobat di RSUD Sultan Imanuddin
Pangkalan Bun pada Tahun 2022 terdapat 231 pasien yang terdiagnosa TB
Paru, 196 pasien pengobatan di Puskesmas dan 35 pasien yang mengambil obat
di poli DOTS. Dari 35 pasien yang berobat di poli DOTS tahun 2022 ada 9
pasien yang mangkir atau putus obat (Rekam Medis RSUD Sultan Imanuddin,
2023).

Sebagai upaya penanggulangan/penanganan penyebaran Penyakit TB di
Indonesia, pemerintah menekankan pada strategi Program Directly Observed
Treatment Shortcourse (DOTS). Program tersebut menyediakan semua obat
anti TB secara teratur, menyeluruh dan tepat waktu yang ditetapkan oleh
pemerintah. Jika tidak diobati, penyakit TB menyebabkan kesakitan selama
jangka panjang, kecacatan dan kematian. Selain itu penderita bisa menularkan
bakteri TB pada keluarganya, anak dan mereka juga tidak bebas bergaul (Putri,
2019).

Dukungan keluarga sangat berpengaruh terhadap proses pengobatan
pasien tuberkulosis. Pasien yang mendapatkan dukungan keluarga akan merasa
diperhatikan, selalu disayangi, merasa senang dan tidak kesepian. Bentuk
dukungan yang demikian, dapat membuat pasien merasa termotivasi dalam
menjalankan proses pengobatan dan mempengaruhi perilaku pasien, seperti
penurunan rasa cemas, rasa tidak berdaya dan putus asa sehingga pada akhirnya
dapat meningkatkan status kesehatan pasien (Sibua, 2021).

Dukungan keluarga memiliki peranan yang besar dalam hal memberikan
dorongan berobat kepada pasien. Keluarga yang pertama tahu tentang kondisi
sebenarnya dan paling dekat/berkomunikasi setiap hari dengan penderita.
Dorongan anggota keluarga untuk berobat secara teratur, adanya dukungan
keluarga yang menjalin hubungan yang harmonis dengan penderita dan
membantu penderita patuh dalam minum obatnya. Dukungan keluarga juga
sangat berpengaruh pada kepatuhan minum obat pada pasien TB dalam
pengobatan di fase intensif dan fase lanjutan. Hal ini disebabkan



kecenderungan penderita untuk bosan dan putus berobat saat pengobatan
karena sudah memakan waktu yang lama (Wahyuni, 2021).

Kepatuhan juga merupakan faktor penentu yang cukup penting dalam
efektifitas suatu sistem pelayanan kesehatan. Sistem pelayanan kesehatan
terpadu dapat memperbaiki kepatuhan pasien terhadap pengobatan pasien TB.
Sistem ini mencakup konseling kesehatan yang merupakan sistem pelayanan
yang mendukung kemauan pasien untuk memenuhi terapinya misalnya dengan
konseling dengan dokter spesialis, diskusi kelompok, dan pertemuan. Petugas
yang berkompeten harus tersedia dalam melibatkan dirinya dengan berbagai
multi disiplin dengan waktu pelayanan yang fleksibel dalam memberikan
motivasi dan dorongan kepada penderita TB untuk teratur berobat demi
kelangsungan kesembuhan penderita (Putri, 2019).

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti tertarik untuk mengkaji
secara mendalam bagaimana “hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan
berobat rutin pada pasien tuberkulosis paru di poli DOTS RSUD Sultan

Imanuddin Pangkalan Bun”.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian pada latar belakang di atas, maka dapat dirumuskan
masalah penelitian. Apakah ada hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan berobat rutin pada pasien tuberkulosis paru di poli DOTS RSUD
Sultan Imanuddin Pangkalan Bun Kotawaringin Barat Kalimantan Tengah”.

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan
berobat rutin pada pasien tuberkulosis paru di poli DOTS RSUD Sultan
Imanuddin Pangkalan Bun Kotawaringin Barat Kalimantan Tengah”.
2. Tujuan Khusus
a. Mengidentifikasi dukungan keluarga terhadap pasien tuberkulosis
paru di poli DOTS RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun

Kotawaringin Barat Kalimantan Tengah.



b.

Mengidentifikasi kepatuhan berobat rutin pada pasien tuberkulosis
paru di poli DOTS RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun
Kotawaringin Barat Kalimantan Tengah.

Menganalisis hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan
berobat rutin pada pasien tuberkulosis paru di poli DOTS RSUD
Sultan Imanuddin Pangkalan Bun Kotawaringin Barat Kalimantan

Tengah.

D. Manfaat Penelitian

1.

2.

Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi

terhadap ilmu pengetahuan yang berkaitan dengan penanganan penderita

tuberkulosis dan masukan dalam upaya peningkatan pelayanan kesehatan

kepada penderita tuberkulosis.
Manfaat Praktis

a.

Pasien dan Keluarga

Sebagai informasi untuk menambah pengetahuan pasien dan
keluarga tentang kepatuhan berobat rutin ke rumah sakit.
Rumah Sakit

Hasil penelitian ini dapat memberikan informasi bagi pelayanan
kesehatan yaitu rumah sakit terkait dengan pengetahuan keluarga dan
pasien meningkatkan mutu pelayanan rumah sakit dalam mengatasi
ketidakpatuhan pasien TBC berobat rutin.
Institusi Pendidikan

Penelitian ini diharapkan memeberikan kontribusi bagi ilmu
pengetahuan bidang kesehatan khususnya terkait dengan upaya
menurunkan ketidakpatuhan pasien TBC berobat rutin.
IlImu Keperawatan

Hasil dari penelitian ini dapat menambah pengetahuan dan
wawasan tenaga kesehatan terutama perawat mengenai dukungan

keluarga dengan kepatuhan berobat rutin.



e. Peneliti Selanjutnya

Hasil dari penelitian dapat sebagai informasi pertama bagi

peneliti yang berminat melakukan penelitian yang serupa atau

lanjutan.

E. Keaslian Penelitian

Beberapa penelitian yang telah dilakukan yang masih ada kaitannya

dengan penelitian yang dilakukan oleh peneliti lain antara lain:

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Penulis/Tahun/

Perbedaan Dengan

No Judul Metode Hasil Penelitian yang Diteliti

1. Siti Komariah Penelitian ini Terdapat hubungan Tempat  penelitian
(2021) merupakan penelitian dukungan keluarga diruang poli DOTS
Hubungan kuantitatif ~ dengan dengan kepatuhan Rumah Sakit Sultan
dukungan keluarga menggunakan desain berobat rutin pada Imanuddin Pangkalan
dengan kepatuhan korelasi antar 2 pasien TB paru di Bun, teknik
berobat rutin pada variabel. Teknik ruang  poliklinik pengambilan sampel
pasien tuberkulosis pegambilan sampel Rumah Sakit consecutive sampling
paru  di  ruang yang digunakan yaitu Aminah Kota
poliklinik ~ Rumah random sampling. Tangerang Tahun
Sakit Aminah Kota 2021
Tangerang

2. Siska Sibua (2021) Jenis penelitian Terdapat hubungan Tempat penelitian
Hubungan merupakan penelitian dukungan keluarga diruang poli DOTS
dukungan keluarga observasional dengan kepatuhan Rumah Sakit Sultan
dengan kepatuhan analitik dengan berobat penderita Imanuddin Pangkalan
berobat  penderita menggunakan desain tuberkulosis di Bun. Analisa statistik
tuberkulosis di studi cross sectional. kabupaten Bolaang yang digunakan yaitu
kabupaten Bolaang Analisis statistik Mongondow Timur uji korelasi Spearman
Mongondow Timur yang digunakan yaitu

uji chi-square

3. Muhammad Penelitian ini bersifat Terdapat hubungan Variabel  dependen
Syarifuddin kuantitatif ~ dengan antara  dukungan kepatuhan berobat
Nasution (2021) menggunakan desain keluarga  dengan rutin, teknik
Hubungan cross-sectional. kepatuhan minum pengambilan sampel
dukungan keluarga Teknik sampling obat tuberkulosis consecutive sampling
dengan kepatuhan yang digunakan paru (TB Paru)
minum obat adalah total sampling
tuberkulosis  paru
(TB Paru) pada
pasien rawat jalan di
Puskesmas Batu
Horpak Kecamatan
Tano  Tombangan

Angkola




BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan mengenai hubungan

dukungan keluarga dengan kepatuhan berobat rutin pada pasien tuberkulosis

paru di poli DOTS RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun peneliti dapat

menarik kesimpulan bahwa:

1.
2.

Hampir seluruh pasien tuberkulosis memiliki dukungan yang tinggi.
Sebagian besar pasien tuberkulosis paru patuh berobat rutin ke poli DOTS
RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun.

Terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan
kepatuhan berobat rutin pasien tuberkulosis paru di poli DOTS RSUD
Sultan Imanuddin Pangkalan Bun Kotawaringin Barat Kalimantan Tengah.

B. Saran

Ada beberapa hal yang dapat peneliti sarankan:

. Pasien

Diharapkan pasien tuberkulosi paru agar terus patuh untuk berobat rutin ke
poli DOTS RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun sampai pengobatan

selesai dan dinyatakan sembuh.

. Keluarga Pasien

Keluarga dapat memberikan dukungan kepada pasien terutama dukungan
selalu menyediakan waktu dan fasilitas untuk keperluan berobat rutin dan
mengijinkan tenaga kesehatan untuk menyampaikan apapun hasil
pemeriksaan dan pengobatan kepada pasien secara keseluruhan.

Rumah Sakit

Agar pihak RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun terutama tim PKRS
dan tim TB dapat memberikan edukasi tentang pentingnya dukungan

keluarga pada pasien tuberkulosis.
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4. Tenaga kesehatan
Dapat memberikan edukasi/pendidikan kesehatan tentang pentingnya
dukungan keluarga terhadap pasien tuberkulosis paru.

5. Institusi pendidikan
Diharapkan penelitian ini dapat menjadi bahan masukan untuk perpustakaan
dan menambah wawasan bagi mahasiswa.

6. Peneliti selanjutnya
Mengkaji kembali secara lebih mendalam pada indikator yang masih rendah
yakni dukungan keluarga dalam menyediakan waktu dan fasilitas serta
memberitahukan hasil pemeriksaan dan pengobatan dari dokter kepada
pasien  tuberkulosis  paru.  Peneliti  selanjutnya agar  dapat
menggunakan/membuat kuesioner khusus tuberkulosis paru untuk mengkaji

kepatuhan berobat rutin.
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