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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan  

1. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa, gambaran 

tingkat pengetahuan pasien tuberkulosis di Rumah Sakit Umum 

Provinsi NTB sebagian besar pengetahuan kurang sebanyak 12 

pasien (38,70%). 

2. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa, gambaran 

tingkat kepatuhan pasien tuberkulosis di Rumah Sakit Umum 

Provinsi NTB sebagian besar pasien dengan kepatuhan tinggi 

sebanyak 12 pasien (38,70%). 

B. Saran  

1. Perlu penekanan pengetahuan pada pasien yang berlatar pendidikan 

rendah dan pada lansia tentang pengetahuan penyakit tuberkulosis. 

2. Kepatuhan berobat pada penderita tuberkulosis di Rumah Sakit Umum 

Provinsi NTB perlu ditingkatkan lagi. Hal ini bukan saja menjadi 

tanggung jawab penderita, melainkan perlunya kerja sama yang baik 

antara pemerintah, profesional kesehatan, masyarakat dan keluarga 

penderita agar tujuan terapi dapat tercapai dan penyebaran penyakit 

yang lebih luas serta terjadinya resistensi bakteri dapat dicegah. 

3. Hasil penelitian dapat memberikan informasi mengenai pengetahuan 

dan motivasi pasien tuberkulosis dengan kepatuhan minum obat anti 
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tuberkulosis pada pasien tuberkulosis di Rumah Sakit Umum Provinsi 

NTB. 
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Lampiran 1. Surat izin penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

63 
 

Lampiran 2. Lembar persetujuan menjadi responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(INFORMED CONSEND) 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

 Nama   : 

 Alamat   : 

 Usia   : 

 Jenis kelamin  : L / P 

 Pendidikan terakhir : 

 Pekerjaan  : 

 No. HP  : 

 Status Pasien  : Pindahan / Kambuh / Putus berobat / Gagal  

 Asuransi  : BPJS / Umum 

Setelah mendapatkan keterangan secukupnya serta menyadari manfaat dari 
penelitian tersebut di bawah ini yang berjudul: 

Gambaran Tingkat Pengetahuan dan Kepatuhan Pada Pasien Tuberkulosis 
di Rumah Sakit Umum Provinsi Nusa Tenggara Barat Periode Juli-Agustus 

2019 

Dengan sukarela menyetujui diikutsertakan dalam penelitian ini dengan catatan 
bila suatu waktu merasa dirugikan dalam bentuk apapun, berhak membatalkan 
persetujuan ini serta berhak untuk mengundurkan diri. 

        Mataram, 2019 

 

 

Mengetahui       Yang  Menyetujui 

 

 

 Peneliti    
  Responden 
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Lapiran 3. Kuisioner Tingkat Pengetahuan Pasien 

KUESIONER PENGETAHUAN PASIEN TB  

Petunjuk : Isilah tabel di bawah ini dengan tanda centang (√)  

No  Pernyataan  Ya  

(1)   

Tidak 

(0)   

1 Penyakit TB dapat disembuhkan   

2 Dengan minum obat secara teratur dan rutin penyakit TB ini 

dapat disembuhkan 

  

3 Kebiasaan merokok yang berlebihan dapat memperparah 

penyakit TB 

  

4 Berbicara dan batuk tidak ditutupi dapat menyebarkan 

kuman penyakit TB 

  

5 Daya tahan tubuh yang baik akan mempercepat proses 

pertumbuhan penyakit TB 

  

6 Menyendirikan alat mandi dan makan dapat mencegah 

penularan penyakit TB 

  

7 Efek samping dari pengobatan TB dapat menyebabkan 

gangguan 

  

8 Jika pernah terkena penyakit TB dan kambuh lagi maka   
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penyakit ini sulit untuk disembuhkan 

9 Penyakit TB membuat kondisi fisik menjadi menurun dan 

buruk 

  

10 Penyakit TB membuat badan menjadi semakin kurus    

11 Penyakit TB ini mudah proses penularannya karena bisa 

lewat udara misalnya bersin, batuk, air ludah, dll 

  

12 Kuman TB tidak hanya mengenai paru, tetapi dapat 

mengenai organ lain 

  

13 Penyakit TB hanya disebabkan oleh kuman Mycobacterium 

saja 

  

14 Penyakit TB paling mudah menyerang orang tua dan dewasa 

saja karena terjadi penurunan daya tahan tubuh 

  

15 Orang terkena TB karena tidak mendapatkan imunisasi BCG   

16 Penyakit TB hanya berkembang pada pemukiman yang 

kumuh dan padat saja 

  

17 Proses penyembuhan penyakit TB selain pengobatan yang 

rutin perlu juga makanan yang bergizi 

  

18 Dengan mengonsumsi minuman beralkohol dapat 

memperparah penyakit TB 
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19 Jika mengalami keluhan seperti sakit dada, sesak, batuk 

berdarah, demam, lemah, tidak nafsu makan merupakan 

gejala terkena TB 

  

20 Terinfeksi TB bisa diketahui dengan pemeriksaan 

sputum/dahak di laboratorium dan foto dada atau rontgen 

  

 

Skoring tingkat pengetahuan: 

1. Baik  : 76-100% 

2. Cukup  : 56-75% 

3. Kurang : 0-55% 
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Lampiran 4. Kuisioner Tingkat Kepatuhan Pasien 

KUESIONER KEPATUHAN PASIEN TB 

Kuesioner MMAS-8 

Petunjuk : tandai √ pada kolom yang sesuai pilihan jawaban. 

No Pertanyaan Ya Tidak 

1 Apakah anda pernah lupa untuk meminum obat ?   

2 Orang kadang-kadang tidak meminum obat-obatan 
mereka dengan alasan lain selain lupa. Mengingat 
selama 2 minggu terakhir, ada berapa hari ketika anda 
tidak minum obat ?  

  

3 Pernahkah anda mengurangi atau berhenti minum obat 
tanpa memberitahu dokter karena merasa kondisi anda 
lebih buruk ketika anda meminum obat ? 

  

4 Ketika anda berpergian atau meninggalkan rumah, 
apakah kadang-kadang anda lupa membawa obat ? 

  

5 Apakah anda menggunakan obat selalu sesuai anjuran ?   

6 Ketika anda merasa penyakit anda terkontrol, apakah 
anda kadang kala menghentikan menggunakan obat ? 

  

7 Bagi beberapa orang, setiap hari menggunakan obat 
terasa tidak nyaman. Apakah anda pernah  merasa 
enggan mematuhi rencana pengobatan ? 

  

8 Seberapa sering anda kesulitan dalam mengingat untuk menggunakan 
semua obat ? 

a. Tidak pernah / hampir tidak pernah  

b. Sekali dalam satu waktu  

c. Kadang-kadang  

d. Biasanya   

e. Selalu  
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Lampiran 5. Dokumentasi  
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Lampiran 6. TABULASI DATA TINGKAT PENGETAHUAN 

No 
Responden 

No Soal 
Total Persentase 

(%) Kategori 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

R1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 10 50 Kurang 

R2 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 13 65 Cukup 

R3 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 8 40 Kurang 

R4 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 8 40 Kurang 

R5 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 15 75 Cukup 

R6 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 5 25 Kurang 

R7 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 16 80 Baik 

R8 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 15 75 Cukup 

R9 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 6 30 Kurang 

R10 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 9 45 Kurang 
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R11 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 16 80 Baik 

R12 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 8 40 Kurang 

R13 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 85 Baik 

R14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 16 80 Baik 

R15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 18 90 Baik 

R16 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 16 80 Baik 

R17 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 15 75 Cukup 

R18 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 13 65 Cukup 

R19 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 8 40 Kurang 

R20 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 15 75 Cukup 

R21 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 7 35 Kurang 

R22 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 10 50 Kurang 

R23 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 17 85 Baik 

R24 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 12 60 Cukup 

R25 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 11 55 Kurang 

R26 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 16 80 Baik 

R27 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 18 90 Baik 
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R28 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 14 70 Cukup 

R29 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 17 85 Baik 

R30 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 7 35 Kurang 

R31 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 13 65 Cukup 
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Lampiran 7. TABULASI DATA TINGKAT KEPATUHAN 

No Responden 
No Soal 

Total Kategori 
1 2 3 4 5 6 7 8 

R1 0 1 0 1 1 0 1 0,5 4,5 Rendah 

R2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R3 0 0 1 1 1 1 1 0,25 5,25 Rendah 

R4 0 1 0 0 0 0 1 0,75 2,75 Rendah 

R5 1 1 1 0 1 1 1 1 7 Sedang 

R6 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R8 1 1 1 1 0 1 1 0,25 6,25 Sedang 

R9 0 0 0 0 0 0 1 1 2 Rendah 

R10 1 1 1 1 1 0 0 0,75 5,75 Rendah 

R11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R12 1 1 1 1 1 1 1 0,5 7,5 Sedang 
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R13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R17 1 1 1 1 0 1 0 1 6 Sedang 

R18 1 1 1 1 1 0 1 1 7 Sedang 

R19 1 1 0 0 0 1 1 1 5 Rendah 

R20 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R21 1 1 1 0 0 0 1 0,75 4,75 Rendah 

R22 0 0 0 0 0 0 1 1 2 Rendah 

R23 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R24 1 1 1 0 1 1 1 0,25 6,25 Sedang 

R25 1 1 1 0 1 1 0 0,5 5,5 Rendah 

R26 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R27 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi 

R28 1 1 1 1 1 1 0 1 7 Sedang 

R29 1 1 1 1 1 0 1 0,5 6,5 Sedang 
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R30 1 1 0 0 1 0 0 0,75 3,75 Rendah 

R31 1 1 1 0 1 1 1 1 7 Sedang 

 


