BABI1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Data Laporan dari Global Tuberculosis Report 2023 yang diriliskan
oleh Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menyatakan ada sekitar 1,25 juta
anak dan remaja berusia 0 sampai 14 tahun terdiagnosa penyakit Tuberkulosis.
Data yang didapatkan merupakan Sebagian kecil dari beban tuberkulosis dunia.
Selain itu, sebagian anak dan remaja yang telah terdiagnosa tuberkulosis
tersebut mulai melakukan dan menjalani pengobatan saat diketahui telah
terdiagnosis (WHO, 2024).

Menurut data yang dirilis oleh World Health Organization (WHO)
pada November 2023, Indonesia masih menempati posisi kedua tertinggi
dalam jumlah penderita Tuberkulosis. TB pada anak-anak sangat berpengaruh
terhadap status gizi mereka. Banyaknya kasus menunjukan bahwa anak yang
terinfeksi TB mengalami gizi kurang baik dan gizi buruk, yang kemudian
berdampak pada kekurangan nutrisi serta meghambat proses tumbuh kembang
mereka. Gangguan pada tumbuh kembang ini juga meningkatkan risiko
penyakit lain pada anak. Pemerintahan Indonesia telah merancang berbagai
strategi untuk mengeliminasi TB secara menyeluruh pada tahun 2030.
Komitmen ini ditegaskan oleh Presiden Joko Widodo dalam peringatan 76
tahun kemerdekaan Republik Indonesia, di mana beliau menyatakan bahwa
eliminasi TB menjadi target nasional pada tahun tersebut. Pada tagun 2019,
Kawasan Asia Tenggara mencatat jumlah kasus TB baru tertinggi, yakni
sebesar 44%, diikuti oleh Afrika (25%) dan Pasifik Barat (18%). Sebanyak
87% kasus baru TB pada tahun tersebut 30 negara dengan beban TB tinggi.
Delapan negara yang menyumbang dua pertiga dari seluruh kasus baru TB
adalah India, Indonesia, Tiongkok, Filipinss, Pakistan, Nigeria, Bangladesh,
dan Afrika Selatan. Secara keseluruhan, sebanyak 1,4 juta orang meninggal

akibat TB paru pada tahun 2019.



Proporsi kasus tuberkulosis pada anak-anak berkisar antara 3%
hingga 25% dari total kasus TB secara keseluruhan. Sebagian besar anak yang
tertular TB adalah dari orang dewasa yang telah terinfeksi, sehingga
pemahaman terhadap epidemiologi TB menjadi kunci dalam penanganan kasus
TB pada anak. Jika pada orang dewasa TB dapat dengan mudah didiagnosis
melalui pemeriksaan dahak (sputum) yang hasilnya positif, maka pada anak-
anak, proses diagnosis jauh lebih menantang. Kesulitan dalam memastikan
diagnosisnTB anak menyebabkan kurangnya perhatian terhadap penanganan
penyakit ini pada kelompok usia tersebut (Muthmainnah et al., 2022)

Data dari Profil Kesehatan Provisni Kalimantan Tengah pada tahun
2017 menunjukan adanya peningkatan jumlah kasus TB baru, yakni 2.033
kasus, naik dari yang awalnya 1.580 kasus pada tahun 2016. Kabupaten Kota
Waringin Barat mencatat jumlah kasus tertinggi dengan 316 kasus, diikuti oleh
Kota Waringin Timur 310 kasus, dan Kapua 246 kasus. Sebaliknya, kasus TB
dengan BTA positif terendah tercatat di Kabupaten Lamandau dengan 40 kasus
dan Gunung Mas 61 kasus. Berdasarkan jenis kelamin, jumlah penderita TB
lebih banyak terjadi pada anak laki-laki yaitu 1.098 dibandingkan dengan anak
Perempuan yaitu 629 kasus, dan tren ini terlihat konsisten di seluruh wilayah
kabupaten/kota di Kalimantan Tengah (Dhamayanti & Rahmaniati, 2020).

Kepatuhan anak dalam mengonsumsi obat TB paru turut
mempengaruhi tingkat keberhasilan pengobatan (Treatment Success Rate/
TSR) nasional, yang pada tahun 2021 tercatat sebesar 86%, masih di bawah
target pemerintah sebesar 90%. Di Kalimantan Tengah, angka TSR bahkan
lebih rendah, yaitu 84%. Berdasarkan catatan medis, terdapat berbagai faktor
yang menyebabkan pasien TB tidak rutin mengonsumsi obat, seperti lupa
(8,12%), obat tidak tersedia di fasilitas kesehatan (4,72%), tidak tahan dengan
efek samping obat (15,66%), merasa pengobatan terlalu lama (16,54%), tidak
mampu membeli obat (17,3%), jarang kontrol ke layanan kesehatan (28,42%),
merasa sudah sembuh (37,51%), serta alasan lain (24,95%). Dalam menilai
kepatuhan minum obat TB pada anak, digunakan kuesioner dan skala MMAS-
8 (Julaiha, 2019).
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1.2

1.3

1.

Tuberkulosis pada anak juga berdampak serius terhadap kualitas
hidup mereka. Penyakit ini dapat menurunkan energi, mengganggu interaksi
sosial, serta mempengaruhi kondisi emosional dan kesehatan mental secara
umum. Anak penderita TB paru kerap mengalami stress dan kecemasan, yang
berdampak pada konsep diri serta kebahagiaan dan kesejahteraan psikologis
mereka. Kurangnya dukungan sosial dan minimnya pengawasan dari keluarga
terhadap aktivitas anak bisa memperburuk situasi ini. Oleh karena itu,
keterlibatan keluarga sangat penting dalam memberikan perawatan dan
dukungan emosional guna menjaga kesehatan anak selama menjalani

pengonbatan TB (D.P. Priyaputranti et al., 2023).

Rumusan Masalah

. Bagaimanakah tingkat kepatuhan penggunaan obat pada penderita penyakit

tuberkulosis anak di RSUD Sultan Imanuddin?
Bagimana kualitas hidup penderita Tuberkulosis anak di RSUD Sultan

Imanuddin?

. Bagaimana hubungan antara tingkat kepatuhan terhadap kualitas hidup

penderita penyakit Tuberkulosis anak di RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan

Bun?
Tujuan Penelitian

Untuk menilai sejauh mana kepatuhan anak penderita tuberkulosis dalam
mengonsumsi obat di RSUD Sultan Imanuddin.

Untuk menganalisis kualitas hidup anak-anak yang menderita tuberkulosis di
RSUD Sultan Imanuddin.

Mengidentifikasi hubungan antara tingkat kepatuhan dalam penggunaan obat
dengan kualitas hidup pada anak penderita tuberkulosis di RSUD Sultan

Imanuddin Pangkalan Bun.
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1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat dalam penelitian proposal, antara lain:

1. Sebagai masukan bagi Rumah Sakit dalam upaya meningkatkan pemahaman

orang tua dan anak tentang pentingnya memperhatikan dan konsisten dalam
pengguaan obat agar tidak terjadi pengaruh besar terhadap kualitas hidup
pasien tuberkulosis.

. Dari penelitian ini diharapkan agar orang tua mendapatkan pengetahuan dan
pembelajaran yang lebih banyak tentang penyakit Tuberkulosis pada anak,
baik bagi pasien rawat inap/ Pasien yang mendapat layanan rawat jalan di
RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun.

. Bermanfaat bagi anak yang menderita penyakit Tuberkulosis terkhusus juga
pada orang tua anak agar lebih memperhatikan dan memantau aktivitas anak
diluar lingkungan rumah agar penggunaan obat tidak sia-sia dan kualitas
hidup pasien menjadi lebih baik sehingga pengobatan bisa sampai

keberhasilan.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

No Nama Tahun Judul Penelitian Persamaan Perbedaan

Penulis Penelitian

1. Aloysia 2023 Hubungan antara Hubungan Rumah sakit
Juniarti kepatuhan minum obat kepatuhan,Kualit dan
Ritassi, dkk dengan kualitas hidup as Hidup Penggunaan
penderita tuberculosis penderita Obat

di Rumah sakit Umum Tuberkulosis
daerah komodo labuan Paru

bajo Indonesia

2 Adinda 2022 Analisis hubungan Kepatuhan Total
Amalia, dkk tingkat kepatuhan minum obat responden
minum obat antituberkulosis, dewasa,
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antituberkulosis dan teknik

terhadap kualitas menggunakan  purposive
hidup pasien kuesioner sampling,
Tuberkulosis Anak.  MMAS-8 Penggunaan
Di RS Tk. Il Undaya From-36 (SF-
denpasar 36)

3 Lucky 2024 Evaluasi kepatuhan Kepatuhan Metode
Amelia pasien tuberculosis Pasien dalam  spearman
Saad,dkk paru terhadap penggunaan

penggunaan OAT, di  Obat OAT
Kampus
ITUMI,Makassar

Sulawesi Selatan.
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BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan

Kesimpulan dan saran dibuat berdasarkan hasil penelitian serta
pembahasan yang telah disampaikan pada bab sebelumnya. Pada bab ini, akan

dijelaskan kesimpulan dari penelitian yang telah dilaksanakan sebagai berikut:

1. Pada Penelitian di dapatkan hasil bahwa hampir semua anak pasien rawat
jalan dengan tuberkulosis paru di RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun
menunjukkan tingkat kepatuhan yang baik dalam mengonsumsi obat.

2. Mayoritas pasien anak rawat jalan di RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan
Bun memiliki kualitas hidup yang tergolong dalam kategori sedang.

3. Ada hubungan yang signifikan antara tingkat kepatuhan dalam penggunaan
obat dengan kualitas hidup pasien anak penderita tuberkulosis rawat jalan

di RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun.
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6.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian ini, beberapa saran yang dapat diberikan adalah

sebagai berikut:

1.

Disarankan agar penelitian berikutnya dapat memperluas studi tentang kualitas hidup
pada anak penderita tuberkulosis di RSUD Sultan Imanuddin Pangkalan Bun serta
rumah sakit di daerah sekitarnya.

Diharapkan tenaga kesehatan dapat memperluas dan meningkatkan upaya edukasi
kepada orang tua pasien mengenai pentingnya menjaga kesehatan anak secara

menyeluruh.

Orang tua disarankan untuk melakukan pemantauan yang ketat terhadap kepatuhan
penggunaan obat pada anak penderita tuberkulosis agar dapat mendukung tercapainya

kondisi kesehatan yang optimal dan kualitas hidup yang lebih baik bagi anak.

Disarankan untuk kedepannya agar pihak Rumah Sakit, Puskesmas dan Posyandu
dapat lebih meningkatkan pemberian edukasi kepada orang tua anak untuk segera
memberikan vaksin terutama vaksin BCG agar dapat mencegah risiko penyakit TB
kepada anak, dan untuk Sekolah Tinggi Kesehatan terutama untuk STIKes BCM
Pangkalan Bun, diharapkan agar dapat bekerjasama untuk melakukan sosialisasi guna
meningkatkan pemahaman orang tua bahwa memberikan imunisasi sejak dini kepada
anak dapat membantu mengurangi penularan berbagai penyakit atau virus terutama

penyakit TB paru.
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