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ABSTRAK

HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP KELUARGA DENGAN
KEPATUHAN MINUM OBAT PASIEN TB PARU

Penelitian Cross Sectional di Puskesmas Perak Timur Kota Surabaya
Oleh : Rini Sartika

Pendahuluan: Banyak penderita TB Paru yang lupa akan minum obat
dikarenakan kurangnya dukungan dari keluarga yaitu dukungan pengetahuan dan
sikap tentang TB Paru. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan
pengetahuan dan sikap keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien TB
Paru. Metode: penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan pengetahuan dan
sikap keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien TB Paru di Puskesmas
Perak Timur. Desain penelitian ini menggunakan cross sectional. Populasi
penelitian ini adalah semua keluarga pasien yang berobat di Puskesmas Perak
Timur. Jumlah sampel penelitian yaitu 110 responden yang memenuhi Kriteria
inklusi. Variabel dependen yaitu pengetahuan dan sikap keluarga pada pasien TB
Paru, sedangkan variabel independen yaitu kepatuhan minum obat pada pasien TB
Paru. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner. Data kemudian dianalisis
menggunakan Spearman. Hasil: hasil menunjukkan ada hubungan antara
pengetahuan keluarga dengan kepatuhan minum obat TB (p=0,000), koefisiensi
kontingesti (C)=0,655 yang berarti hubungan keeratan kuat. Sikap keluarga
dengan kepatuhan minum obat pasien TB Paru (p=0,000), koefiesiensi kontingesti
(C)=0,926 yang berarti hubungan keeratan sangat kuat. Diskusi: dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan pengetahuan dan sikap keluarga dengan
kepatuhan minum obat pasien TB Paru. Pengetahuan dan sikap keluarga sudah
baik dengan kepatuhan minum obat. Peneliti selanjutnya disarankan untuk
meneliti analisa faktor yang berkaitan dengan kepatuhan minum obat TB Paru.
Saran bisa dilakukan pendidikan tentang TB Paru khususnya tentang penularan
penyakit, ketepatan mengambil obat dan waktu minum obat bagi pasien TB Paru.
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ABSTRACT

RELATIONSHIP KNOWLEDGE AND FAMILY ATTITUDE WITH
DRINKING COMPLIANCE OF TB PARU PATIENTS

A Cross Sectional Study in Puskesmas Perak Timur
By : Rini Sartika

Introduction: Many Pulmonary TB patients who forget to take medicine due to
lack of support from the family that is support knowledge and attitude about
pulmonary TB. This study aims to analyze the relationship of knowledge and
attitude of the family with the adherence to taking medication in patients with
pulmonary tuberculosis in Puskesmas Perak Timur. Method: The design of this
study used cross sectional. The population of this study were all patient’s families
treated at Perak Timur Health Center. The number of research samples were 110
respondents with the inclusion criteria. Dependent variable were knowledge and
family attitude in patient of Pulmonary TB, while independent variable was
medication adherence in Lung TB patient. Data were collected using
questionnaires. The data were analyzed using Spearman. Results: Results
indicated a correlation between family knowledge with TB drug adherence (p =
0,000), contingency coefficient (C) = 0.655, which means strong association.
Family attitudes with medication adherence of pulmonary tuberculosis patients (p
= 0.000). contingency coefficient (C) = 0.926, which means that the relationship is
very strong. Discussion: it can be concluded that there is a relationship of
knowledge and attitude of family with compliance to take medication of patient of
Pulmonary TB. Family knowledge and attitude is good with medication
adherence. Researchers are further advised to examine the analysis of factors
related to adherence to taking pulmonary TB drugs. Suggestions can be made of
education about Pulmonary TB, especially about disease transmission, the
accuracy of taking medication and time to take medication for TB patients.
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