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ABSTRAK

Tuberkulosis merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh mycobacterium
tuberculosis. Pengobatan tuberkulosis yang memakan waktu cukup lama sangat
rentan mengakibatkan pasien tuberkulosis paru tidak patuh dalam menjalani
pengobatannya. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi secara
sistematis faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan dalam menjalani
pengobatan pasien tuberkulosis paru di Indonesia. Metode penelitian yang
digunakan adalah sistematik review. Database online yang digunakan adalah
Google scholar, Garuda ristekdikti dan Pubmed. Kata kunci yang dimasukkan
kedalam database antara lain Kepatuhan AND (Tuberkulosis OR Tuberculosis
Paru OR TB) AND Indonesia. Rentang tahun terbit artikel dalam penelitian ini
dibatasi pada tahun 2015-2020. Sebanyak 165 artikel terpilih setelah ditinjau
berdasarkan judul dan abstrak, tapi hanya 40 artikel yang dimasukkan berdasarkan
kriteria inklusi. Lima artikel diekslusi setelah dilakukan penilaian kualitas
menggunakan critical appraisal instrument dari Joanna Briggs Institute, sehingga
total artikel untuk telaah sistematik ini menjadi 35 artikel. Hasil review artikel
penelitian menunjukkan bahwa ada pengaruh antara faktor predisposisi yang
mencakup pengetahuan dan sikap pasien,faktor pemungkin yang mencakup jarak
rumah ke fasilitas pelayanan kesehatan, dan faktor penpenguat yang mencakup
dukungan keluarga, petugas kesehatan, dan PMO terhadap kepatuhan berobat
pada penderita tuberkulosis paru di Indonesia. Dapat disimpulkan bahwa dari 6
faktor yang berpengaruh terhadap kepatuhan pasien TB dalam menjalani
pengobatan, terdapat dua faktor dengan proporsi yang sama tinggi dibandingkan
faktor lainnya yaitu faktor Pengawas Menelan Obat (PMO) dan faktor jarak ke
fasilitas pelayanan kesehatan dengan proporsi masing-masing 100%. Sedangkan
faktor yang paling banyak dianalis ialah faktor pengetahuan yaitu sebanyak 22
penelitian. Diharapkan fasilitas pelayanan kesehatan dapat memaksimalkan upaya
pemberian edukasi mengenai penyakit TB secara rutin, membentuk peer educator
TB, serta melakukan follow up dan memberikan reward guna memastikan bahwa
PMO turut berperan aktif selama masa pengobatan pasien TB dan untuk
memperkuat komitmen PMO.

Kata Kunci  : Kepatuhan, Tuberkulosis Paru, Indonesia

Kepustakaan : 75 (2002-2020)
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ABSTRAK

Tuberculosis is an infections disease caused by mycobacterium tuberculosis.
Tuberculosis treatment that takes a long time is very susceptible to result in
pulmonary tuberculosis patients not completing their treatment. The aim of this
study itself is to systematically identify the factors that influence the compliance of
pulmonary tuberculosis patient’s treatment in Indonesia. The research method
that is used is systematic review. The online database that is used are Google
scholar, Garuda ristekdikti and Pubmed. The Keywords that is entered into
databases include (Compliance OR Adherence) AND (Tuberculosuis OR
Pulmonary Tuberculosis OR TB) AND Indonesia. From165 articles were selected
after reviewing the title and abstract, there are only 40 articles were included
based on inclusion criterias. The five articles were exluded after a quality
assessment using the critical appraisal instrument from Joanna Briggs Institute,
so there are 35 articles for this systematic review. The results of a review of
research articles show that there is an correlation between knowledge, patient
attitude, distance of home to health service facilities, family support, health
workers, and PMO with the Compliance of pulmonary tuberculosis patient’s
treatment in Indonesia. It can be concluded that of the 6 factors that influencing
patient treatment compliance, there are two factors that have the same high
proportion compared to other factors, namely the Supervision of Drug
Swallowing (PMO) factor and the distance factor to health care facilities with a
proportion of 100%. Meanwhile, the most analyzed factor was the knowledge
factor, namely as many as 22 studies. It was expected that health service could
maximize efforts to provide education about TB disease regularly, form TB peer
educators, follow up to PMO and provide rewards to ensure that PMO plays an
active role during the treatment period for TB patients and to strengthen PMO's
commitment.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Tuberkulosis merupakan salah satu penyakit menular yang disebabkan ol
eh Basil Tahan Asam (BTA) Mycobacterium Tuberculosis (Angayani, 2020).
Basil TB akan masuk kedalam tubuh melalui saluran pernafasan menuju keparu-
paru yang kemudian akan menyebar keseluruh tubuh melalui pembuluh darah atau
kelenjar getah bening. Setiap penderita tuberculosis paru BTA (+) mampu
menularkan pada 10-15 orang per tahun melalui droplet yang dikeluarkan ketika
pasien batuk dengan daya penularan ditentukan berdasarkan jumlah bakteri yang
dikeluarkan dari paru-paru (Septiawati, 2018).

Pada tahun 1993, WHO menyatakan bahwa tuberkulosis sebagai “global
health emergency” dikarenakan adanya peningkatan jumlah kasus diseluruh dunia
.Tuberkulosis menjadi salah satu dari 10 penyebab kematian utama secara global
yang diperkirakan ada 10 juta orang yang terkena TB setiap tahunnya, dengan
perbandingan rasio pria dan wanita sebesar 2:1 yakni pria menyumbang 57% dari
semua kasus TB pada tahun 2018 sedangkan perempuan menyumbang 32% dan
anak-anak sebesar 11% (WHO, 2019). Indonesia tercatat sebagai penyumbang
pasien TB terbesar ke-3 didunia setelah India(27%) dan China (9%) yakni sebesar
8% yang kemudian disusul oleh Philipina (6%), Pakistan (5%), Nigeria (4%),
Bangladesh (4%), dan Afrika Selatan (3%)(WHO, 2018). Pada tahun 2018,
jumlah kasus tuberkulosis di Indonesia mengalami peningkatan yakni ditemukan
sebanyak 446.732 kasus pada tahun 2017 dan meningkat menjadi 566.623 kasus
di tahun 2018 (KEMENKES, 2018).

Tingginya jumlah kasus penderita TB disetiap Negara menjadi dorongan
bagi setiap negara untuk melakukan upaya penanggulangan penyakit TB. Pada
tahun 1994, World Health Organization telah merekomendasikan strategi
pengendalian TB untuk diterapkan secara internasional yang dikenal sebagai
strategi DOTS (Directly Observed Treatment Short-Course). Pengobatan dan
pengendalian TB di Indonesia mulai menerapkan strategi DOTS di Puskesmas
secara bertahap sejak tahun 1995. Program penanggulangan TB paru DOTS lebih

1 Universitas Sriwijaya



menekankan pada pentingnya pengawasan kepada pasien TB paru agar menelan
obat secara teratur dan tepat waktu sesuai dengan ketentuan hingga dinyatakan
sembuh (Kemenkes, 2011).

WHO telah menetapkan target global terhadap pengendalian TB yakni
Case Detection Rate (CDR) sebesar 70%, angka kesembuhan pengobatan sebesar
85%, serta angka keberhasilan pengobatan sebesar 90% (Bachtiar, 2015). Namun
Indonesia belum berhasil mencapai target WHO, berdasarkan profil kesehatan
Indonesia 2018 diperoleh data bahwa Case Detection Rate (CDR) di Indonesia
sebesar 67,2%. Begitupun pada angka keberhasilan pengobatan semua kasus TB,
Success Rate atau angka keberhasilan pengobatan pasien tuberkulosis di Indonesia
mengalami penurunan yakni pada tahun 2017 sebesar 85,7% turun menjadi 84,6%
pada tahun 2018 yang mana angka tersebut belum berhasil mencapai target yang
telah ditetapkan (Kemenkes, 2018).

Angka Keberhasilan Pengobatan TB menjadi salah satu indikator dalam
menilai kualitas pengobatan TB bagi suatu Negara. Belum tercapainya angka
keberhasilan pengobatan tuberkulosis yang telah ditetapkan oleh WHO, maka
menggambarkan bahwa masih terdapat kendala dalam pengendalian dan
pengobatan penyakit tuberkulosis di Indonesia. Pengobatan penyakit TBC
umumnya akan selesai dalam waktu enam bulan yang terbagi menjadi dua tahap,
yaitu tahap intensif (dua bulan pertama) pasien akan meminum obat setiap hari
dan perlu dilakukan pengawasan guna mencegah terjadinya resistensi obat dan
tahap lanjutan (empat bulan selanjutnya) dimana pasien akan mendapatkan jenis
obat yang lebih sedikit dan dengan aturan konsumsi tiga kali dalam seminggu
(Utama, 2018). Pengobatan dengan jangka waktu yang panjang akan
memperbesar peluang untuk terjadinya ketidakpatuhan pasien dalam meminum
obat.

Ketidakpatuhan penderita TB dalam menjalani pengobatan akan
menyebabkan angka kesembuhan penderita TB rendah, angka kematian tinggi
serta tingkat kekambuhan yang meningkat dan salah satu dampak yang lebih fatal
adalah terjadinya resisten kuman terhadap beberapa Obat Anti Tuberkulosis
(OAT)/Multi Drug Resistant yang akan menyebabkan sulitnya pasien TB untuk
sembuh (Supardi, 2014). Diagnosa yang tepat, pemberian obat yang benar dari
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dokter belum cukup untuk menjamin keberhasilan suatu pengobatan jika tanpa
adanya kepatuhan pasien TB dalam mengkonsumsi obat.

Berdasarkan teori Lawrence Green, Terdapat tiga faktor yang
mempengaruhi  prilaku kesehatan seseorang, Yyakni faktor predisposisi
(Predisposing Factors), faktor pendukung (enabling factors) dan faktor penguat
(reinforce factors). Faktor predisposisi yang mempengaruhi prilaku individu
meliputi pengetahuan, sikap, kepercayaan, nilai-nilai. Faktor pemungkin yakni
meliputi akses ke pelayanan kesehatan serta ketersediaan fasilitas kesehatan.
Sedangkan Faktor pendorong yakni dukungan keluarga, dukungan teman,
dukungan masyarakat dan sikap dari petugas kesehatan serta PMO. Berdasarkan
penelitian yang dilakukan oleh Mapanawang (2019) terhadap 58 penderita TB
Paru di Puskesmas Kamonji Kota Palu, faktor motivasi, pengetahuan, sikap, dan
dukungan keluarga memiliki hubungan dengan kepatuhan minum obat. Hal ini
didukung dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Madeso (2020) yang
menyatakan bahwa faktor yang mempengaruhi kepatuhan minum obat anti
tuberkulosis pada pasien TB Paru di Puskesmas Waena yaitu pengetahuan, sikap
pasien, efek samping OAT, akses ke pelayanan kesehatan, sikap petugas
kesehatan dan dukungan keluarga. Pengetahuan dan sikap merupakan faktor yang
menjadi dasar seseorang untuk bertindak. Pengetahuan akan menciptakan persepsi
serta kepercayaan individu terhadap suatu hal sedangkan sikap merupakan hasil
interaksi antara kognitif, afektif dan konatif yang membentuk suatu pemahaman
dan prilaku.

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Ardat (2020), menyatakan bahwa
pengetahuan dan sikap memiliki pengaruh terhadap kepatuhan minum obat
yangmana individu dengan pengetahuan yang baik tentang Tb paru akan
melakukan sikap yang baik tentang pengobatan TB sehingga dengan demikian
akan termotivasi untuk meminum obat secara rutin dan teratur. Namun,
pernyataan tersebut tidak sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Handayani (2018), yangmana menyatakan bahwa pengetahuan tidak memiliki
hubungan bermakna dengan kepatuhan minum obat TB dengan p-value 1,000.
Begitupun pada faktor Akses ke pelayanan kesehatan, menurut hasil penelitian

yang dilakukan oleh yuliarti (2019) yang menyatakan bahwa jarak ke pelayanan
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kesehatan memiliki hubungan dengan kepatuhan pasien dalam minum obat TB
(p-value= 0,000). Hal ini bertolak belakang dengan hasil penelitian yang
dilakukan oleh Noviatuzzahrah (2018) yang menyatakan bahwa jarak ke
pelayanan kesehatan tidak memiliki hubungan yang bermakna dengan kepatuhan
menjalani pengobatan pasien tuberkulosis paru. Begitu juga pada faktor
pendorong yakni Pengawas Minum Obat (PMO), hasil penelitian yang dilakukan
oleh Sa’adah (2017) menyatakan bahwa peran pengawas minum obat memiliki
hubungan yang signifikan dengan kepatuhan minum obat TB, namun berbeda
halnya dengan hasil penelitian Noviatuzzahrah(2018) yang menyatakan bahwa
PMO tidak memiliki hubunga yang bermakna dengan kepatuhan pengobatan
pasien tuberkulosis paru. juga dapat mempengaruhi kepatuhan pasien dalam
menjalani pengobatan yangmana semakin jauh jarak antara fasilitas kesehatan
dengan lokasi tempat tinggal pasien maka akan semakin rendahnya tingkat
penggunaan pelayanan kesehatan. Selain itu, dukungan keluarga dan petugas
kesehatan juga turut mempengaruhi kepatuhan menjalani pengobatan pasien TB
Paru. Kemampuan petugas kesehatan dan keluarga dalam meyakinkan pasien
untuk disiplin menjalani pengobatan akan meningkatkan kepatuhan pasien TB
Paru dalam melakukan pengobatan. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan
oleh Gustin (2019), terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan PMO
dengan kepatuhan meminum obat penderita TB paru dalam menjalani pengobatan.
PMO merupakan seseorang yang diberikan tugas untuk memberikan pengawasan
penuh kepada pasien TB agar menelan obat secara teratur dan tepat waktu,
mendorong pasien agar mau meminum obat, serta mengingatkan pasien untuk
melakukan kontrol ulang dan periksa ulang dahak pada waktu yang telah
ditentukan (Catur, 2015).

Berdasarkan beberapa hasil penelitian diatas, diketahui bahwa hasil yang
ditemukan dari penelitian-penelitian tersebut menunjukkan hasil yang beragam.
Terdapat beberapa hasil penelitian yang menyatakan bahwa faktor predisposisi,
faktor pendukung dan faktor pendorong mempengaruhi kepatuhan menjalani
pengobatan pasien tuberkulosis paru, namun terdapat juga beberapa penelitian
lainnya yang menyatakan bahwa faktor-faktor tersebut tidak berpengaruh terhadap

kepatuhan pasien TB dalam berobat. Oleh karena itu guna melakukan analisis
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lebih lanjut secara general hasil dari penelititian-penelitian mengenai faktor-faktor
yang mempengaruhi kepatuhan menjalani pengobatan pasien Tb di Indonesia
sehingga dapat ditarik kesimpulan mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi
dan yang paling dominan mempengaruhi kepatuhan menjalani pengobatan pasien
Tuberkulosis paru di Indonesia, maka peneliti tertarik untuk melakukan studi
sitematik review dengan judul Sistematik Review Analisis Faktor yang
Mempengaruhi Kepatuhan Menjalani Pengobatan Pasien Tuberkulosis Paru di

Indonesia.

1.2 Rumusan Masalah

Pada tahun 2018, Case Detection Rate (CDR) di Indonesia baru mencapai
67,2% dan angka keberhasilan pengobatan sebesar 84,6% yang mana kedua
angka tersebut belum dapat mencapai target yang telah ditetapkan oleh WHO.
Salah satu faktor yang menjadi kendala dalam pelaksanaan pngobatan
tuberkulosis paru ialah ketidakpatuhan pasien dalam menjalani pengobatan.
Berdasarkan Teori Lawrence Green, terdapat tiga faktor yang mempengaruhi
prilaku kesehatan individu, yakni faktor predisposisi (Predisposing Factors)
meliputi pengetahuan, sikap, kepercayaan, nilai-nilai, Faktor pendukung (enabling
factors) meliputi akses ke pelayanan kesehatan serta ketersediaan fasilitas
kesehatan, Faktor penguat (reinforce factors) yakni meliputi dukungan keluarga,
dukungan teman, dukungan masyarakat dan sikap dari petugas kesehatan. Hal ini
didukung oleh hasil penelitian yang dilakukan oleh Madeso (2020) yang
menyatakan bahwa faktor pengetahuan, sikap pasien. akses ke pelayanan
kesehatan, sikap petugas kesehatan, dan dukungan keluarga memiliki pengaruh
terhadap kepatuhan pasien dalam minum obat anti tuberkulosis.

Penelitian yang menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan
berobat pasien tuberkulosis paru di Indonesia telah banyak dilakukan dan hasil
yang ditemukan dari penelitian-penelitian tersebut beragam yangmana ada yang
menyatakan bahwa faktor predisposi, faktor pemungkin, serta faktor penguat
berpengaruh dan ada sebagian hasil penelitian lainnya yang menyatakan bahwa
faktor-faktor tersebut tidak berpengaruh terhadap kepatuhan pasien TB dalam

menjalani pengobatan. Oleh karena itu guna melakukan analisis lebih lanjut dan
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secara general hasil dari penelititian-penelitian mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi kepatuhan menjalani pengobatan pasien Tb di, penulis tertarik
untuk melakukan studi sistematik review guna dapat menarik suatu kesimpulan
dari  hasil penelitian-penelitian tersebut mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi dan yang paling dominan mempengaruhi kepatuhan menjalani
pengobatan pasien Tuberkulosis paru di Indonesia. Dengan adanya studi
sistematik review ini, diharapkan dapat membantu para pengambil kebijakan
dalam mengambil berbagai macam intervensi untuk meningkatkan kepatuhan

pasien TB dalam menjalani pengobatannya.

1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum

Menganalisis faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan
menjalani pengobatan pasien Tuberkulosis paru di Indonesia.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengetahui pengaruh faktor predisposisi (predisposing factors) yaitu
pengetahuan dan sikap terhadap kepatuhan menjalani pengobatan pasien
tuberkulosis paru di Indonesia.

2. Mengetahui pengaruh faktor pemungkin (enabling factors) yaitu akses ke
pelayanan kesehatan terhadap kepatuhan menjalani pengobatan pasien
tuberkulosis paru di Indonesia.

3. Mengetahui pengaruh faktor penguat (reinforcing factors) yaitu dukungan
keluarga, petugas kesehatan dan PMO terhadap kepatuhan menjalani
pengobatan pasien tuberkulosis paru di Indonesia.

4. Mengetahui faktor yang memiliki proporsi terbesar dalam mempengaruhi
kepatuhan menjalani pengobatan pasien Tuberkulosis paru di Indonesia.
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1.4 Manfaat
1.4.1 Bagi Peneliti

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pemahaman peneliti dalam
mengaplikasikan metode Sistematik Literatur Review (SLR) serta menambah
pengetahuan peneliti terkait faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan
menjalani pengobatan pasien tuberkulosis paru di Indonesia.
1.4.2 Bagi Masyarakat

Diharapkan penelitian ini dapat meningkatkan pemahaman masyarakat
terkait pentingnya kepatuhan menjalani pengobatan terhadap kesembuhan pasien
tuberkulosis paru.
1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil penelitian ini dapat bermanfaat untuk menambah kepustakaan
Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya serta memberikan informasi
tambahan bagi seluruh civitas akademik Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Sriwijaya.
1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Ruang Lingkup Lokasi

Penelitian ini berfokus pada kepatuhan menjalani pengobatan pasien
tuberkulosis paru di Indonesia. Lokasi penilitian ini sesuai dengan lokasi

penelitian dari literatur yang dijadikan sebagai bahan telaah.

1.5.2 Ruang Lingkup Waktu

Literatur yang dijadikan sebagai bahan telaah dalam penelitian ini adalah
literature dengan tahun publikasi dalam rentang tahun 2015-2020.
1.5.3 Ruang Lingkup Materi

Penelitian ini membahas tentang analisis faktor-faktor yang mempengaruhi
kepatuhan menjalani pengobatan pasien tuberkulosis paru di Indonesia
berdasarkan data dari literatur yang telah dijadikan sebagai bahan telaah dalam
penelitian ini. Adapun pokok bahasan dalam penelitian ini yakni menganalisis
faktor predisposisi yaitu pengetahuan dan sikap, faktor pemungkin yaitu jarak ke
pelayanan kesehatan, dan faktor penguat yaitu dukungan keluarga, petugas
kesehatan, PMO yang dapat mempengaruhi kapatuhan menjalani pengobatan

pasien tuberkulosis paru di Indonesia.
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