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ABSTRACT

Non-compliance with medication in the case of tuberculosis is a complex and
multidimensional health care problem related to patients, care, and / or
health care providers. At Simangumban Health Center there were 132 positive
cases of Tuberculosis. It was found 59.8% of new cases and 53 cases
(40.1%) of Multi Drug Resistance-Tuberculosis of 132 Tuberculosis cases with
a non-compliance rate of 36% per year. This study aims to determine the
relationship of verbal Survervisor Take Medication experience and family
persuasion with adherence to taking medication for tuberculosis patients in
the Simangumban Public Health Service work area in 2019. The research
method was cross sectional with a family Survervisor Take Medication
population. The sample size was determined by the Lameshow formula as
many as 41 cases of family Survervisor Take Medication with inclusion
criteria: Survervisor Take Medication age 15-60 years, Survervisor Take
Medication core family members, Tuberculosis sufferers had undergone
treatment <2 months, Agency Of Health Assurance health payment system
and exclusion criteria: suffered from Tuberculosis, could not, and refused to
participate. Samples were drawn by consecutive sampling technique and the
instrument test was carried out with Cronbach alpha. Data analysis was
performed by logistic regression method at a real level a = 0.05. From the
results of the analysis it was found that there was a relationship of experience
that settled the family Survervisor Take Medication (p <0.05), Rp. 8.80; 95%
CI (1,47-69,6), experience obtained by family Survervisor Take Medication (p
<0,05), Ratio Prevalensi(RP) = 7,98; 95% CI (1.08-59.0), health literacy of
family Survervisor Take Medication (p <0.05), RP = 10.92; 95% CI (2.79-
112.5 with adherence to drinking drug.From the results of the study it was
concluded that settled experience, experience gained, and health literacy of
family Survervisor Take Medication were related to medication compliance. It
is recommended for Public Health Center officers to increase promotion
programs for family Survervisor Take Medication and Tuberculosis sufferers

Key words : Tuberculosis, settled experience, experience gained,
Compliance, family of Survervisor Take Medication
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PENDAHULUAN

Ketidakpatuhan minum obat
dalam kasus tuberculosis adalah
masalah perawatan kesehatan
yang kompleks dan
multidimensi yang terkait
dengan pasien, perawatan, dan

atau penyedia layanan
kesehatan. Kepatuhan
didefinisikan sebagai sejauh

mana pasien dapat mengikuti
rekomendasi untuk perawatan
yang ditentukan. (Hugtenburg,
2013).

Tuberculosis adalah salah
satu masalah kesehatan dunia
termasuk di Indonesia. Di

Puskesmas Simangumban,
Kabupaten Tapanuli Utara pada
periode waktu Januari-
Desember tahun 2018

ditemukan sebanyak 132 kasus
positif TB. Dari 132 kasus TB
ditemukan sebanyak 79 kasus
(59,8%) kasus baru dan 53
kasus (40,1%) TB-MDR. Dari
catatan TB Puskesmas
Simangumban juga ditemukan
angka success rate TB vyang
meningkat sejak tahun 2015
hingga 2018 berturut-turut dari

76,4%, 78,8%, 83,7% dan
89,6% dengan rata-rata
peningkatan  sebesar 4,4%
pertahun. Hasil penelitian
Prasetya (2009) dalam
penelitianya tentang kepatuhan
menelan obat di puskesmas
delitua menemukan bahwa 62%
penderita tuberculosis patuh
selama pengobatan  hingga
sembuh, 25% patuh hanya
dalam pengobatan 3 bulan
pertama dan 13% penderita
tidak patuh. Penderita tidak

patuh dalam proses pengobatan
selama 6 bulan menyebabkan
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kecenderungan munculnya TB
MDR pada populasi.
Ketidakpatuhan minum
obat dapat berdampak pada
sejumlah besar pasien tidak
mendapat manfaat secara
optimal dari obat-obatan yang
dikonsumsi bahkan dapat
menimbulkan kondisi penyakit
ke tingkatan yang lebih berat.

Dari hasil meta analisis
penelitian observasional dan
kelompok kontrol melalui uji

klinis acak untuk menemukan

hubungan antara ketidak
patuhan dan mortalitas
menunjukan bahwa pasien

yang patuh dengan pengobatan
bertahan lebih lama secara
signifikan, vyaitu 1462 dari
31,439 (4,7%) pasien yang
patuh meninggal, dibandingkan
dengan 1317 dari 15,408
(8,5%) pasien dengan
kepatuhan suboptimal (OR
0,56, 95% CI 0,50-0,63).
Dalam kelompok kontrol dari uji
coba secara acak, kepatuhan
juga dikaitkan dengan
mortalitas yang secara
signifikan lebih rendah (OR
0,56, 95% CI 0,43-0,74)
(Hugtenburg, 2013).

Ketidak patuhan minum
obat dapat disebabkan berbagai
faktor yang mempengaruhinya.
Menurut Martin (2015) ketidak
patuhan disbabkan oleh tingkat
pendidikan yang rendah, health
literacy, usia, etnis, biaya
pengobatan, rasa bosan, dan
efek samping obat. eliot (2019)
dalam penelitiannya
menemukan bahwa kepatuhan
minum obat pasien ditentukan
oleh tingkat pendidikan, durasi
minum obat, ras bosan, efek
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samping obat, biaya
pengobatan, dan fasilitas lain.
Bander (2015) menemukan
ketidak patuhan pasien
disebabkan oleh faktor
pendidikan, health literacy,

pengalaman yang diperoleh dan
pengalaman yang di dapat yang
dapat meningkatkan keyakinan

mereka dalam proses
pengobatan.

Hasil penelitian
Hugtenburg (2013) tentang

kepatuhan minum obat pasien
menemukan terdapat pengaruh
konseling terhadap kepatuhan
minum obat pasien tuberculosis.
Mutare (2011) menemukan
ketidak patuhan pasien TB
disebabkan karena kurangnya
pengetahuan pasien tentang
tuberculosis (OR 8,67; 95% CI
1,47-51,3), penggunaan obat
herbal (OR 5,7; 95% CI 1,37-
23,7), pendapatan rendah (OR
5,57, CI 1,07-30,0),
penyalahgunaan alkohol ( ATAU
4,97; 95% CI 1,5615,9),
pengalaman yang menetap (OR
2,33; 95% CI 1,16-4,68),
pengalaman yang diperoleh (OR
1,56; 95% CI 1,25-1,94) dan
gender (OR 1,43; 95% CI 1,15-
1,78).

Jika teori self efficacy dari
Bandura menyatakan bahwa
terdapat pengaruh pengalaman
yang diperoleh, pengalaman
yang menetap, dan persuasi
verbal terhadap perilaku
kepatuhan minum obat. Mature

menemukan pengaruh
pengalaman yang menetap,
pengalaman vyang diperoleh,

dan health literacy berpengaruh
terhadap kepatuhan pasien TB
dalam menelan obat.
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Berdasarkan hal tersebut dapat
diduga hubungan pengalaman
dan persuasi verbal dengan
kepatuhan minum obat pasien
TB. Dengan demikian,
hubungan pengalaman dan
persuasi verbal PMO dengan
kepatuhan pasien B di
Puskesmas Simangumban tahun
2024 perlu diteliti.

METODE

Jenis penelitian yang
digunakan adalah survei
explanatory dengan pendekatan
cross  sectional. Hubungan
pengalaman vyang menetaap,
pengalaman vyang diperoleh,
dan health literacy PMO
keluarga dengan kepatuhan
minum obat penderita
tuberculosis ditentukan dengan
nilai rasio prevalensi (RP).
Penelitian ini dilaksanakan di
wilayah kerja Puskesmas
Simangumban, Kabupaten
Tapanuli Utara selama 6 Bulan
terhitung sejak bulan Januari-
Juni 2019.

Partisipan dalam
penelitian ini adalah PMO
keluarga penderita tuberculosis
sebanyak 41 PMO keluarga
dengan kriteria inklusi: usia
PMO 15-60 tahun, PMO anggota
keluarga inti , Penderita TB
telah menjalani pengobatan < 2
bulan, sistem pembayaran BPJ]S
kesehatan dan kriteria eksklusi:
menderita TB, tidak mampu,
dan menolak berpartisipasi.

Pengambilan sampel
dilakukan dengan menggunakan
cara  Consecutive  Sampling
yaitu penarikan sampel dengan
cara menunggu PMO keluarga
penderita  tuberculosis yang
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mendapatkan
pengobatan di Puskesmas
Simangumban  tahun  2024.
Instrumen  pengumpul data
yang digunakan adalah
Kuesioner vyang telah diuji
validitas dan reliabilitas terlebih
dahulu pada populasi yang
memiliki karakteristik hampir
sama ditempat yang berbeda.
Uji validitas memakai korelasi
Person Product Moment (r),
dengan ketentuan, jika r hitung
> r table, maka dinyatakan
valid atau sebaliknya pada taraf
nyata a=0,05. Uji reliabilitas
menggunakan Cronbach’s Alpha
dengan ketentuan jika nilai r
Alpha > r table, maka
dinyatakan reliable.

Analisis data dilakukan
dengan menggunakan uji
statistik Chi-square (X?) dan
regresi logistik (logistic
regression) dengan metode
becward selection pada taraf
nyata a = 0,05 setelah
dilakukan seleksi pada nilai
probabilitas (p) minimal 0,25
secara individual pada taraf
nyata o« = 0,05. Penarikan
kesimpulan didasarkan pada
tolak Ho bila p < 0,05.

pelayanan

HASIL

Penanggulangan tuberculosis
adalah salah satu program
prioritas yang ditangani secara
khusus oleh Puskesmas
Simangumban dengan
pendanaan dari program
Dirrect Observed Treatment

Shot Course (DOTS). Gambaran
Kasus TB di wilayah kerja
Puskesmas Simangumban dapat
dilihat seperti pada tabel berikut
ini.
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Gambar 1.

Kasus Tuberculosis di
Wilayah Kerja Puskesmas
Simangumban Tahun 2023

Sumber: Data DOTS Program
Penanggulangan TB Puskesmas
Simangumban

Kasus Tuberculosis di
Wilayah Kerja Puskesmas
Simangumban  Tahun 2023
menunjukan penurunan dari
bulan Januari sampai bulan April
dan meningkat kembali hingga
bulan Desember tahun 2023
yang dinyatakan dalam jumlah
kasus kumulatif. Sedangkan
untuk kasus TB MDR vyang
dinyatakan dalam jumlah kasus
kumulatif relative stabil dalam
kisaran jumlah 1-20 kasus.

Analisis deskriptif dalam

penelitian ini difokuskan pada
variabel pengalaman yang
menetap, pengalaman yang
diperoleh, pengetahuan
kesehatan (health literasi) PMO
keluarga, dan kepatuhan
penderita TB.

Tabel 1

Gambaran Pengalaman Yang
Menetap, Pengalaman Yang
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Diperoleh, Pengetahuan
Kesehatan (Health Literasi)
PMO Keluarga, Dan
Kepatuhan Penderita TB
PMO
N Variabel Iﬁeluargz
o
Pengalama
n Menetap
1 Tidak ada 17 41,5
2 pengalama
n 24 58,5
Pengalama
n
Jumlah 41 100
Pengalama
n diperoleh
1 Tidak ada 21 51,2
2 Pengalama
n 20 48,8
Pengalama
n
Jumlah 41 100
Health
1 Literasi 14 34,1
2 Buruk 27 65,9
Baik
Jumlah 41 100
Kepatuhan
Penderita
1 Tidak Patuh 16 39,0
2  Patuh 25 61,0
Jumlah 41 100
Pengalaman yang

menetap PMO keluarga paling
banyak  ditemukan dengan
kategori pengalaman sebesar
24 dari 41 PMO (58,5%).
Sedangkan pola pengalaman
yang diperoleh PMO keluarga
ditemukan paling banyak
dengan kategori tidak ada
pengalaman 21 dari 41 PMO
(51,2%), health literasi PMO
keluarga dalam melaksanakan
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pekerjaanya ditemukan paling
banyak dengan kategori baik 27
dari 41 PMO (65,9%), dan
kepatuhan penderita
tuberculosis dalam pengobatan
paling banyak ditemukan
dengan kategori patuh 25 dari
41 penderita (61%).

Hasil analisis regresi
logistic dengan metode
Backward LR dapat dilihat
seperti pada tabel berikut.

Tabel 2.
Hasil Uji Regresi Logistik
Variabel 95% CI
Low Upp
p RP er er
Pengala 0,0 88 1,4 69,
man 2 0 7 6
Yang
menetap
Pengala 0,0 79 1,0 59,
man 4 8 8 0
yang
diperoleh
Health 0,0 10, 2,7 112
literasi 1 92 9 ,5
Konstant 0,0
a 0

Dari tabel diatas dapat
dilihat terdapat hubungan
pengalaman yang menetap PMO
keluarga dengan kepatuhan

minum obat paisen tuberculosis
di Puskesmas Simangumban
(p<0,05) dengan rasio
prevalens (RP) sebesar 8,80;
95%CI (1,47-69,6). Hal ini
berarti bahwa risiko pasien
tuberculosis tidak patuh minum
obat 8,80 kali lebih besar pada
PMO keluarga vyang tidak
memiliki pengalaman  yang
menetap dibandingkan dengan
PMO keluarga yang memiliki
pengalaman yang menetap.
Dari hasil analisis juga
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ditemukan terdapat hubungan
pengalaman yang diperoleh
PMO keluarga dengan
kepatuhan minum obat paisen
tuberculosis di Puskesmas
Simangumban (p<0,05) dengan
rasio prevalens (RP) sebesar
7,98; 95%CI (1,08-59,0). Hal
ini berarti bahwa risiko pasien
tuberculosis tidak patuh minum
obat 7,98 kali lebih besar pada
PMO keluarga vyang tidak
memiliki pengalaman  yang
diperoleh dibandingkan dengan
PMO keluarga yang memiliki
pengalaman yang diperoleh.
Lebih lanjut, hasil analisis
menunjukan terdapat hubungan
health literasi PMO keluarga
dengan kepatuhan minum obat
paisen tuberculosis di
Puskesmas Simangumban
(p<0,05) dengan rasio
prevalens (RP) sebesar 10,92;
95%CI (2,79-112,5). Hal ini
berarti bahwa risiko pasien
tuberculosis tidak patuh minum
obat 10,92 kali lebih besar pada
PMO keluarga yang memiliki
health literasi buruk
dibandingkan  dengan PMO
keluarga yang memiliki health
literacy baik. Dari hasil
penelitian juga ditemukan
bahwa variabel yang paling
dominan mempengaruhi
kepatuhan minum obat pasien
tuberculosis adalah health
literasi PMO keluarga.

PEMBAHASAN

Penelitian lapangan yang
telah dilakukan lebih kurang 2
bulan di wilayah kerja
Puskesmas Simangumban
menunjukan terdapat hubungan
terkait PMO keluarga dengan

115

masalah kepatuhan pasien TB
Untuk minum obat TB di
Kabupaten  Tapanuli Utara.
Peneliti menemukan berbagai
karakteristik PMO keluarga dan

penderita TB. Hasil penelitian
menujukan bahwa terdapat
hubungan pengalaman vyang
menetap, pengalaman yang
diperoleh, dan pengetahuan
kesehatan PMO dengan

kepatuhan minum obat pasien

tuberculosis. Meskipun
penarikan sampel dalam
penelitian ini tidak dilakukan

secara random, namun hampir
semua variabel yang diujikan
konsisten dengan hasil-hasil
penelitian sebelumnya.

Dari hasil analisa statistik
dalam penelitian ini ditemukan
terdapat hubungan pengalaman
yang menetap PMO dengan
kepatuhan minum obat pasien
TB di wilayah kerja Puskesmas
Simangumban, Kabupaten
Tapanuli Utara. Hasil penelitian

ini  konsisten dengan hasil
peneliti sebelumnya yang
menemukan hubungan

pengalaman yang menetap PMO
dengan kepatuhan minum obat

pasien tuberculosis (Bander,
2015; Hutenberg, 2013;
Mature, 2011).

Pengalaman yang

menetap seorang PMO adalah
pengalaman yang diperoleh
PMO semasa kehidupannya
terhadap infeksi, pengobatan,
dan keberhasilan pengobatan
tuberculosis. Dari hasil
penelitian ini ditemukan sekitar
95% PMO vyang memiliki
pengalaman yang menetap
tingkat kepatuhanya cenderung
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dipatuhi oleh pasien
tuberculosis. Hal ini
menunjukan tingkat kepatuhan
pasien yang tinggi pada PMO
yang memiliki pengalaman sakit
dibandingkan dengan PMO yang
tidak punya pengalaman.

Di Puskesmas
Simangumban, Kabupaten
Tapanuli Utara, pada umumnya
penderita tuberculosis berasal
dari keluarga miskin. Keadaan
ini juga diperparah dengan
kondisi sosial masyarakat yang
memandang tuberculosis
merupakan penyakit menular
dengan stigma yang negatif.
Masih banyaknya penilaian
negatif masyarakat tentang
tuberculosis merupakan
masalah penyakit yang tidak
dapat diobati menjadi masalah
tersendiri dalam  kehidupan
pasien sehari-hari. Kondisi ini
membuat tingkat keberdayaan
pasien semakin rendah,
motivasi rendah, kepercayaan
diri untuk sembuh juga menjadi
rendah.

Pengalaman PMO
keluarga dalam  melakukan
pengawasan minum obat
terhadap OAT menjadi unsur

esensial dalam memutus mata
rantai penularan tuberculosis
(WHO, 2017). Peran pasien
tuberculosis yang rendah
terhadap pengontrolan
pengobatan, pengontrolan
lingkungan, dan kontrol droplet
nuclei dapat digantikan oleh
seorang PMO keluarga.
Mengingatkan pasien dalam
meminum  obat, mengambil
obat ke puskesmas, penyediaan
diet pasien, adalah beberapa
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peran yang pasien tuberculosis
yang digantikan oleh PMO
keluarga. Dalam hal
pengontrolan lingkungan peran
yang digantikan oleh PMO
adalah membersihkan kamar
pasien TB, mengatur sinar
matahari dan ventilasi ke dalam
kamar, menyediakan tempat
dahak pasien, dan
membersihkan sapu tangan
yang digunakan pasien
tuberculosis sehari-harinya.
Pengalaman yang
diperoleh adalah pengalaman
seorang PMO keluarga penderita
tuberculosis yang ditiru atau
diimitasi dari orang lain sebagai
suatu model. Hasil penelitian
ini menujukan  pengalaman
yang diperoleh PMO keluarga
berhubungan dengan kepatuhan
minum obat pasien. Hasil
penelitian ini konsisten dengan
hasil penelitian sebelumnya
dimana pengalaman yang
diperoleh PMO keluarga
ditemukan memiliki effek
terhadap kepatuhan pasien
tuberculosis dalam meminum
obat anti tuberculosis (Bnader,
2015; Mature, 2011).
Pengalaman yang
diperoleh oleh PMO keluarga
dapat diadopsi dari petugas
kesehatan TB yang telah
memberikan pelatihan,
keluarga, keluarga teman, video
tutorial, atau dari internet.
Dalam teori sosial kognitif
Bandura telah menemukan
effek pengalaman yang
diperoleh terhadap keyakinan

(self-efficacy) individu untuk
melakukan suatu tindakan
tertentu. Namun  demikian,
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effek dari pemodelan imitasi ini
pada tahap awalnya tidak
sekuat pengalaman yang
menetap. Namun pada
akhirnya, disaat pengalaman
yang diperoleh ini diterapkan
akan menghasilkan pengalaman
yang menetap pada diri
individu. Dengan demikian
pengalaman yang diperoleh
merupakan  mediator untuk
terbentuknya suatu pengalaman
yang menetap pada diri individu
(Sirur, 2015).

Pengalaman yang
diperoleh di masyarakat Batak
dapat berasal dari berbagai
macam sumber. Hal ini tidak
terlepas dari  keingintahuan
masyarakat untuk
menyelesaikan persoalan-
persoalan kehidupanya. Dari
hasil pengamatan lapangan
yang diperoleh akses
komunikasi dan informasi
masyarakat melalui internet di
wilayah kerja Puskesmas
Simangumban termasuk sudah
cukup tinggi.

Komunikasi dalam
pengobatan tuberculosis secara
intensif dilakukan oleh
pengawas minum obat (PMO)
keluarga dengan pasien. Hasil
penelitian Liang (2015) dalam
penelitianya menemukan PMO
(Pengawas Minum Obat)
berbasis keluarga lebih efektif
dibandingkan PMO lainnya
dalam mengontrol penularan
tuberculosis. WHO (2017)
menekankan pentingnya
peranan PMO dalam DOTS
program untuk mencapai zero
TB tahun 2030. Peran PMO
dalam penanggulangan kasus
TB menjadi sangat penting
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disebabkan  karena  ketidak
berdayaan PMO dan pasien TB
secara fisik, ekonomi, psikologi,
dan sosial dalam menghadapi
proses pengobatan yang
panjang (Sala, 2014).
Pengetahuan
(Health Literacy)
pemahaman PMO
terhadap berbagai informasi
yang dapat diperoleh baik
melalui petugas kesehatan
maupun media cetak dan
elektronik. Hasil penelitian ini
menunjukan hubungan yang
signifikan antara pengetahuan
kesehatan PMO keluarga
dengan kepatuhan minum obat
pasien tuberculosis. Hasil
berbagai penelitian sebelumnya
juga menunjukan hasil yang
konsisten tentang hubungan
pengetahuan kesehatan dengan
kepatuhan minum obat pasien

kesehatan
merupakan
keluarga

tuberculosis (Bnader, 2015;
Mature, 2011; Martin, 2015;
Hutenberg, 2013; Mature,
2011).

Dari hasil analisis
menunjukan bahwa risiko
seorang pasien tuberculosis

yang tidak patuh 10,9 kali lebih
besar pada PMO keluarga yang
memiliki health literasi buruk
dibandingkan dengan health
literasi baik Hasil penelitian Fred
(2014) menemukan bahwa
kurangnya pengetahuan
anggota keluarga (PMO)
menyebabkan keterbatasan
pengetahuan tentang perilaku
pencegahan TB dalam keluarga

dan masyarakat. Hasil
penelitian yang sama ditemukan
oleh  Muture (2011) vyang
menemukan hubungan yang

kuat antara pengetahuan PMO
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kelaurag tentang tuberculosis
dengan kepatuhan minum obat
pasien. Fitrawati (2017) juga
menemukan hal yang sama
dalam penelitianya tentang
pengaruh pengetahuan PMO
keluarga dengan kepatuhan
minum obat pasien tuberculosis.

Agustina (2017) dalam
penelitianya menemukan
perbedaan pengetahuan dan

kepatuhan minum obat pasien
antara PMO keluarga dengan

PMO tenaga kesehatan, PMO
guru, dan PMO tokoh
Masyarakat. Pengetahuan

tentang tuberculosis merupakan
pengetahuan PMO keluarga
tentang penyebab, gejala dan
tanda, pengobatan, penularan,
dan pencegahan (WHO, 2014).
Pengetahuan menyangkut unsur
kognisi seseorang yang relatif
melekat dan dapat
diimplementasikan atau di
reproduksi dalam menghadapai
suatu kondidisi dalam bentuk
tindakan tertentu (CDC, 2014).
Pengetahuan PMO  keluarga
tentang tuberculosis menjadi
sangat penting mengingat PMO
keluarga adalah orang vyang

paling berperan dalam
memberikan asuhan pada
pasien tuberkulosis. Tindakan
ini dapat berupa pemberian
bantuan pada pasien TB seperti
menyiapkan makanan,
menyediakan obat,
membersihkan kamar tidur,
mengatur diet, dan lain
sebagainya.
KESIMPULAN

Terdapat hubungan
pengalaman yang menetap,
pengalaman vyang diperoleh,
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pengetahuan kesehatan (health
literasi) PMO keluarga dengan
kepatuhan minum obat pasien
tuberculosis dengan risiko
pasien tuberculosis tidak patuh
minum obat masing-masing
8,80 kali, 7,98 kali, dan 10,92.

SARAN

Disarankan kepada
kepala Puskesmas
Simangumban untuk
mengembangkan program

promosi kesehatan dibidang P2P
dengan melakukan surveilance
penyakit dan edukasi dalam
meningkatkan pengalaman
yang diperoleh PMO keluarga
seperti bahaya putus obat,
kegunaan mengkonsumsi obat,
penggunaan obat dan bahaya
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