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ABSTRAK 

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA SEBAGAI PENGAWAS 

MENELAN OBAT DENGAN TINGKAT KEPATUHAN PENDERITA 

TUBERKULOSIS DALAM MENJALANKAN PROSEDUR 

PENGOBATAN 

 

di Wilayah Kerja Puskesmas Sukorejo 

  

Oleh : Huda Riyambodo 

 

Tuberkulosis (TB) adalah penyakit menular yang disebabkan oleh 

Mycobacterium Tuberculosis. Pengobatan TB membutuhkan waktu yang lama, 

penderita dituntut untuk patuh dalam menyelesaikan prosedur pengobatan. 

Penderita yang tidak menyelesaikan prosedur pengobatan akan masuk kedalam 

kategori resisten obat. Diperlukan dukungan keluarga yang baik untuk membantu 

meningkatkan kepatuhan penderita tuberkulosis dalam menjalankan prosedur 

pengobatan. Tujuan penelitian ini untuk mengidentifikasi hubungan dukungan 

keluarga sebagai pengawas menelan obat dengan tingkat kepatuhan penderita TB 

dalam menjalankan prosedur pengobatan. 

Penelitian ini menggunakan jenis rancangan korelasi dengan metode 

penelitian cross sectional. Populasi penelitian ini yakni sejumlah 38 orang dengan 

jumlah sampel sejumlah 36 responden yang didapatkan melalui teknik total 

sampling. Pengumpulan data pada penelitian ini menggunakan kuesioner. Data 

dianalisa menggunakan uji statistik Fisher’s Exact Test dengan hasil analisis (p 

value = 0.000, α = 0,05).  

 Hasil analisa data menggunakan Fisher’s Exact Test menunjukkan nilai 

signifikan  p value = 0,000 (ɑ <0,05) dengan Contingency Coefficient = 0,625. 

Dapat diartikan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga dengan tingkat 

kepatuhan penderita tuberkulosis dalam menjalankan prosedur pengobatan di 

wilayah kerja Puskesmas Sukorejo Ponorogo. 

Pengobatan yang tidak terselesaikan akan menyebabkan penderita masuk 

kedalam kategori Multidrug-Resistant Tuberculosis (MDR TB) yang hal ini akan 

memperpanjang proses pengobatan dan menimbulkan resiko yang lebih tinggi, 

dari hal ini dukungan keluarga dapat digunakan sebagai salah satu faktor 

pendukung yang mampu meningkatkan kepatuhan penderita tuberkulosis dalam 

menyelesaikan prosedur pengobatan.   

 

 

Kata Kunci : Dukungan Keluarga, Kepatuhan Menelan Obat, Penderita 

Tuberkulosis 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP OF FAMILY SUPPORT AS A SUPERVISOR 

SWALLOWING MEDICINES WITH THE LEVEL OF COMPLIANCE OF 

TUBERCULOSIS SUFFERERS IN CARRYING OUT TREATMENT 

PROCEDURES 

 

Correlation in the Work Area of Sukorejo Health Center 

 

By: Huda Riyambodo 

 

Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by Mycobacterium 

Tuberculosis. Tuberculosis needed long time to treatment, the patients must to be 

obedient for completing treatment procedure. The patient who not complete the 

treatment procedure will enter to the resistance of drug category. It make needed 

good family support to help increasing the obedient of people with tuberculosis to 

commiting treatment procedure. The purpose of this research was to identify the 

relationship of family support as a supervisor to swallow of the drugs with the 

level of compliance of TB that still carrying in treatment procedure. 

This research using correlation type with cross sectional method. The 

population is 38 respondens and the sample is 36 respondents obtained with total 

sampling technique. Collecting data using questionnaire. The data then analyzed 

using Fishers Exact Test with the results is (p value = 0.000, α = 0.05). 

The results of Fisher's Exact Test showed that p value = 0,000 (ɑ <0.05) 

with Contingency Coefficient = 0.625. It can be interpreted there is any 

relationship between family support and the level of compliance of tuberculosis 

patients in treatment procedure in the working area of Sukorejo Ponorogo Health 

Center. 

The unresolved of treatment will cause patient to be Multidrug-Resistant 

Tuberculosis (MDR TB) category, that is will be extending the treatment process 

and will be inducing the higher risk, from family support can used as one of 

supporting factor that can increase the obedient of tuberculosis patient to 

completing treatment procedures. 

 
 

Keywords: Family Support, Medication Swallowing Compliance, Tuberculosis 

Sufferers 
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