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SUBMISSION TRACK  A B S T R A C T  
Submitted : 7 Februari 2026 Background: Pulmonary tuberculosis is a chronic infectious disease 

requiring high adherence to long-term treatment. Non-adherence remains 

a major obstacle to treatment success and increases the risk of drug 

resistance. Family support plays a crucial role in helping patients adhere 

to treatment regimens. Objective: To determine the relationship between 

family support and patient adherence in pulmonary tuberculosis treatment 

at the inpatient ward of Sari Asih Serang Hospital. Methods: This 

quantitative study employed a descriptive correlational design with a 

cross-sectional approach. The sample consisted of 32 pulmonary 

tuberculosis patients selected using total sampling. Data were collected 

using a family support questionnaire and the Morisky Medication 

Adherence Scale (MMAS). Statistical analysis was performed using the 

Spearman Rank correlation test. Results: The results showed a significant 

relationship between family support and patient adherence (p = 0.001). 

The Spearman correlation coefficient was r = 0.686, indicating a strong 

positive correlation. Conclusion: There is a significant and strong 

relationship between family support and adherence among pulmonary 

tuberculosis patients. Strengthening family involvement is essential to 

improve treatment adherence and therapeutic outcomes. 

A B S T R A K 

Latar Belakang: Tuberkulosis paru merupakan penyakit infeksi kronis 

yang memerlukan kepatuhan tinggi dalam pengobatan jangka panjang. 

Ketidakpatuhan pasien masih menjadi kendala utama dalam keberhasilan 

terapi dan berisiko menyebabkan resistensi obat. Dukungan keluarga 

berperan penting dalam membantu pasien menjalani pengobatan secara 

teratur.Tujuan: Mengetahui hubungan antara dukungan keluarga dengan 

tingkat kepatuhan pasien dalam pengobatan tuberkulosis paru di Ruang 

Rawat Inap Sari Asih Serang. Metode: Penelitian ini menggunakan desain 

kuantitatif dengan pendekatan deskriptif korelasional dan metode cross-

sectional. Sampel berjumlah 32 pasien tuberkulosis paru yang diambil 

menggunakan teknik total sampling. Data dikumpulkan menggunakan 

kuesioner dukungan keluarga dan Morisky Medication Adherence Scale 

(MMAS). Analisis data dilakukan menggunakan uji Rank Spearman. 

Hasil: Hasil analisis menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan 

antara dukungan keluarga dan tingkat kepatuhan pasien (p = 0,001). Nilai 

koefisien korelasi Spearman sebesar r = 0,686 menunjukkan hubungan 

positif dengan kekuatan hubungan yang kuat. Simpulan: Terdapat 

hubungan yang signifikan dan kuat antara dukungan keluarga dengan 

tingkat kepatuhan pasien dalam pengobatan tuberkulosis paru. 

Peningkatan keterlibatan keluarga sangat diperlukan untuk mendukung 

keberhasilan terapi. 
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1. PENDAHULUAN 

Tuberkulosis paru masih menjadi masalah kesehatan masyarakat global yang 

membutuhkan pengobatan jangka panjang dan kepatuhan tinggi terhadap regimen terapi. 

https://doi.org/10.572349/husada.v1i1.363
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Ketidakpatuhan pasien dalam minum obat merupakan penyebab utama kegagalan terapi dan 

munculnya tuberkulosis resistan obat (World Health Organization, 2023). Oleh karena itu, 

identifikasi faktor-faktor yang memengaruhi kepatuhan pasien menjadi sangat penting. 

Salah satu faktor yang berperan dalam meningkatkan kepatuhan pasien adalah 

dukungan keluarga. Keluarga berfungsi sebagai sistem pendukung utama yang dapat 

memberikan bantuan emosional, informasional, dan instrumental selama proses 

pengobatan. Dukungan ini membantu pasien mengatasi efek samping obat, menjaga 

motivasi, serta memastikan keteraturan konsumsi obat (Sarafino & Smith, 2017). 

Meskipun berbagai penelitian menunjukkan peran penting dukungan keluarga, masih 

diperlukan bukti empiris di tingkat layanan rumah sakit daerah. Oleh karena itu, penelitian 

ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara dukungan keluarga dan tingkat kepatuhan 

pasien dalam pengobatan tuberkulosis paru di Ruang Rawat Inap Sari Asih Serang. 

 

2. METODE 

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan deskriptif 

korelasional dan metode cross-sectional. Penelitian dilaksanakan di Ruang Rawat Inap Sari 

Asih Serang pada tahun 2025. 

Populasi penelitian adalah seluruh pasien tuberkulosis paru yang menjalani 

pengobatan di ruang rawat inap, dengan jumlah sampel sebanyak 32 responden yang 

diambil menggunakan teknik total sampling. Dukungan keluarga diukur menggunakan 

kuesioner dukungan keluarga, sedangkan tingkat kepatuhan diukur menggunakan Morisky 

Medication Adherence Scale (MMAS) yang telah banyak digunakan untuk mengukur 

kepatuhan pengobatan pada pasien penyakit kronis (Morisky et al., 2008). 

Analisis data meliputi analisis univariat untuk menggambarkan karakteristik 

responden dan analisis bivariat untuk mengetahui hubungan antara dukungan keluarga dan 

tingkat kepatuhan pasien. Uji statistik yang digunakan adalah uji Rank Spearman dengan 

tingkat kemaknaan p < 0,05. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini melibatkan 32 pasien tuberkulosis paru yang menjalani perawatan di 

Ruang Rawat Inap Sari Asih Serang pada periode 10 November hingga 30 Desember 2025. 

Hasil penelitian meliputi karakteristik responden, distribusi dukungan keluarga dan tingkat 

kepatuhan pasien, serta hubungan antara dukungan keluarga dengan tingkat kepatuhan 

dalam pengobatan tuberkulosis paru. 

 

Tabel 1.  

Karakteristik Responden Pasien Tuberkulosis Paru (n = 32) 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Umur   

< 60 22 68,8 

≥ 60 10 31,2 

Jenis Kelamin   

Laki-Laki 17 53,1 

Perempuan 15 46,9 

Pendidikan   

SD 7 21,9 

SMP 2 6,3 

SMA 14 43,7 

https://doi.org/10.572349/husada.v1i1.363
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PT 9 28,1 

Pekerjaan   

IRT 7 21,9 

Pegawai 7 21,9 

Pelajar 8 25,0 

Wiraswasta 10 31,2 

Lama Menderita   

< 20 25 78,1 

≥ 20 7 21,9 

 

Mayoritas responden berusia kurang dari 60 tahun dan berjenis kelamin laki-laki. 

Tingkat pendidikan terbanyak adalah SMA, dengan pekerjaan dominan sebagai wiraswasta. 

Sebagian besar responden memiliki lama menderita tuberkulosis paru kurang dari 20 bulan. 

Kondisi ini menunjukkan bahwa sebagian besar pasien masih berada pada fase awal 

pengobatan, yang secara umum berkaitan dengan motivasi pengobatan yang relatif lebih 

baik. 

Tabel 2.  

Distribusi Dukungan Keluarga dan Tingkat Kepatuhan Pasien (n = 32) 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Dukungan Keluarga   

Kurang 16 50 

Baik 16 50 

Tingkat Patuh   

Tidak Patuh 15 46,9 

Patuh 17 53,1  

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dukungan keluarga pada pasien tuberkulosis 

paru terbagi secara seimbang antara kategori baik dan kurang. Sementara itu, lebih dari 

setengah responden berada pada kategori patuh dalam menjalani pengobatan. Temuan ini 

menunjukkan bahwa meskipun sebagian pasien telah patuh, masih terdapat proporsi yang 

cukup besar pasien yang belum patuh terhadap pengobatan tuberkulosis paru. 

 

Tabel 3.  

Hubungan Dukungan Keluarga dengan Tingkat Kepatuhan Pasien Tuberkulosis 

Paru (n = 32) 

Tingkat Kepatuhan 

Dukungan Keluarga 
Total P value r 

Kurang Baik 

n % n % n %   

Tidak Patuh 12 37,5 2 6,3 14 43,8 

0,001 0,686 Patuh 3 9,4 15 46,9 18 56,3 

Total 15 46,9 17 53,1 32 100 

 

Hasil uji statistik rank Spearman menunjukkan adanya hubungan yang signifikan 

secara statistik antara dukungan keluarga dengan tingkat kepatuhan pasien tuberkulosis 

paru, dibuktikan dengan nilai p-value 0,001. karena nilai p < 0,05, hipotesis nol (H0) ditolak, 

menegaskan bahwa hubungan yang terjadi bukanlah karena faktor kebetulan. Selanjutnya, 

https://doi.org/10.572349/husada.v1i1.363
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kekuatan dan arah hubungan ditunjukkan oleh nilai koefisien korelasi (r) sebesar 0,686. 

Nilai positif ini mengindikasikan adanya hubungan yang kuat dan searah, artinya semakin 

baik dukungan yang diterima pasien dari keluarganya, semakin tinggi pula tingkat 

kepatuhan pasien tersebut dalam menyelesaikan rejimen pengobatan tuberkulosis Temuan 

ini sejalan dengan teori perilaku kesehatan yang menekankan pentingnya dukungan sosial 

dalam kepatuhan pengobatan, di mana sumber daya ekternal (dukungan keluarga) berfungsi 

sebagai faktor penguat yang vital dalam proses pengambilan keputusan dan pelaksanaan 

perilaku kesehatan jangka panjang yang diperlukan untuk pengobatan tuberkulosis 

(Sarafino & Smith, 2017). 

Analisis data crosstab (tabel silang) memberikan bukti empiris yang kuat mengenai 

peran dukungan keluarga. Ditemukan bahwa dari 18 pasien yang dikategorikan patuh, 

mayoritas absolut (46,9%) berada dalam kelompok dukungan keluarga baik. Sebaliknya, 

dari 14 pasien yang dikategorikan tidak patuh (37,5%) berada dalam kelompok dukungan 

keluarga kurang. Disparitas ini secara jelas menunjukkan bahwa Dukungan keluarga 

berperan dalam meningkatkan kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan. Dalam 

konteks tuberkulosis paru, di mana pengobatan memakan waktu minimal enam bulan dan 

sering menimbulkan efek samping yang tidak nyaman, dukungan keluarga berfungsi 

sebagai Pengawas Menelan Obat (PMO) informal yang efektif, serta menyediakan 

dukungan intrumental (membantu biaya transportasi, menyiapkan makanan) dan dukungan 

emosional yang membantu pasien mengatasi treatment fatigue dan stigme sosial (WHO, 

2010). 

Temuan ini menunjukkan bahwa pasien yang mendapatkan dukungan keluarga yang 

baik cenderung memiliki tingkat kepatuhan pengobatan yang lebih tinggi. Dukungan 

keluarga berperan dalam membantu pasien mengingat jadwal minum obat, memberikan 

motivasi selama pengobatan jangka panjang, serta membantu mengatasi hambatan 

psikologis dan sosial yang sering dialami pasien tuberkulosis paru (Friedman, Bowden, & 

Jones, 2016). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian-penelitian sebelumnya yang menyatakan 

bahwa dukungan keluarga memiliki peran penting dalam meningkatkan kepatuhan pasien 

tuberkulosis. Keterlibatan keluarga sebagai pendamping atau pengawas minum obat dapat 

membantu mencegah terjadinya putus berobat dan meningkatkan keberhasilan terapi (Putra 

et al., 2021). Dukungan emosional dan instrumental dari keluarga juga membantu pasien 

menghadapi efek samping obat dan kejenuhan selama menjalani pengobatan yang relatif 

lama. 

Nilai koefisien korelasi yang kuat menunjukkan bahwa dukungan keluarga bukan 

hanya faktor pendukung, tetapi merupakan komponen penting dalam keberhasilan 

pengobatan tuberkulosis paru. Oleh karena itu, upaya peningkatan kepatuhan pengobatan 

perlu melibatkan keluarga sebagai bagian integral dari asuhan keperawatan dan program 

pengendalian tuberkulosis. 

 

4. KESIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa karakteristik pasien tuberkulosis paru di Ruang 

Rawat Inap RS Sari Asih Serang Tahun 2025 didominasi oleh responden berusia kurang 

dari 60 tahun, berjenis kelamin laki-laki, dengan tingkat pendidikan terbanyak lulusan SMA 

dan pekerjaan dominan sebagai wiraswasta. Sebagian besar responden memiliki lama 

menderita tuberkulosis paru kurang dari 20 bulan, yang mengindikasikan bahwa mayoritas 

pasien masih berada pada fase awal hingga pertengahan masa pengobatan. Tingkat 

dukungan keluarga pada responden menunjukkan distribusi yang seimbang antara kategori 

https://doi.org/10.572349/husada.v1i1.363
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dukungan baik dan dukungan kurang, sementara tingkat kepatuhan pasien sebagian besar 

berada pada kategori patuh, meskipun masih ditemukan proporsi pasien yang tidak patuh 

dalam menjalani pengobatan. Hasil analisis menunjukkan adanya hubungan yang bermakna 

antara dukungan keluarga dan tingkat kepatuhan pasien dalam pengobatan tuberkulosis 

paru. Hubungan tersebut bersifat positif dengan kekuatan korelasi yang kuat, yang 

menunjukkan bahwa semakin baik dukungan keluarga yang diterima pasien, semakin tinggi 

tingkat kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan. Temuan ini menegaskan pentingnya 

peran keluarga sebagai sistem pendukung utama dalam meningkatkan keberhasilan terapi 

tuberkulosis paru. 
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