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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan  

Kesimpulan pada penelitian yang mengenai Hubungan Dukungan 

Keluarga Dengan Tingkat Kepatuhan Pengobatan Pasien TB di Puskesmas 

Gunungsari adalah tidak terdapat hubungan yang bermakna secara statistik 

antara dukungan keluarga dengan kepatuhan pengobatan dengan 

kepatuhan pengobatan pasien TB di Puskesmas Gunungsari dengan nilai 

pvalue = 0.062 (>0.05). 

B. Saran  

Berdasarkan penelitian yang di jalankan oleh peneliti beberapa 

saran dapat diberikan antara lain, bagi peneliti selanjutnya agar lebih 

memperbanyak  sampel agar penelitian yang dilakukan hasilnya akan lebih 

representatif dan lebih valid. Hasil dalam penelitian ini didapatkan tidak 

adanya hubungan antara dukungan keluarga dengan tingkat kepatuhan 

pengobatan pasien TB di Puskesmas Gunungsari,  
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Dokumen Surat Ijin Penelitian  

 



80 
 

 

 

 

 

 

 



81 
 

 

Lampiran 2 

 

Lembar Persetujuan Menjadi Responden Penelitian  

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN 

TINGKAT KEPATUHAN PENGOBATAN PASIEN 

TUBERKULOS IS DI PUSKESMAS GUNUNGSARI 

 

Saya Mahasiswa S1 Program Studi Farmasi Universitas Muhammadiyah Mataram. 

Nama  : Gabby Zulya Prihatiningrum 

NIM    : 2019E1C017 

Bermaksud akan melaksanakan penelitian tentang “Hubungan Dukungan Keluarga 

Dengan Tingkat Kepatuhan Pengobatan Pasien Tuberkulosisi Di Puskesmas Gunungsari”. 

Peneliti memohon kesediaan Bapak/Ibu untuk bersedia menjawab pertanyaan dibawah 

ini dengan jujur dan tanpa adanya paksaan dari pihak manapun. Jawaban yang peneliti kumpulkan 

semata- mata untuk kepentingan penelitian, identitas responden dan semua jawaban yang telah 

diberkan akan dijamin kerahasiaannya. 

Sehubungan dengan hal tersebut , apabila ibu/bapak setuju untuk ikut serta dalam 

penelitian ini dimohon untuk menandatangani kolom yang telah disediakan. 

Atas ketersediaan dan kerjasamanya saya ucapkan terimakasih. 

 

Mataram, Februari  2023 

 

(                           ) 
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Lembar Identitas 

 

Nomor Responden : 

 

IDENTITAS RESPONDEN 

 

Nama : 

Umur : 

Jenis Kelamin : 

Pekerjaan : 

Pendidikan : 

Fase TB : Intens / Lanjutan 

Berikan jawaban anda atas setiap pertanyaan/pernyataan 

yang sesuai denga apa yang ibu/bapak rasakan dalam kejadian 

sehari-hari serta dengan memberikan poin pada pilihan yang telah 

disediakan. 
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Lampiran 3 

Kuesioner MMAS-8 kepatuhan pasien 

Tabel Kuesioner MMAS-8 versi terjemahan Bahasa Indonesia Petunjuk Pengisian: 

1. Dibawah ini terdapat beberapa pertanyaan berkaitan dengan kondisi 

yang sedang dialami ibu/bapak. Bacalah setiap pertanyaan dengan 

seksama. 

2. Silahkan memberikan poin pada nomor yang paling sesuai dengan 

keadaan ibu/bapak. 

3. Semua jawaban yang ibu/bapak berikan akan BENAR, 

Jika sesuai dengan pendapat dan kondisi yang 

ibu/bapak sedang alami. 

No Pertanyaan Skor jawban 

Ya Tidak 

1 Apakah Anda kadang-kadang lupa minum obat 

untuk penyakit anda? 

0 1 

2 Terkadang seseorang tidak sempat minum obat 

bukan karena lupa. Selama dua pekan terakhir ini, 

pernahkah Anda dengan sengaja tidak 

menggunakan obat atau meminum obat Anda? 

0 1 

3 Pernahkan Anda mengurangi atau berhenti 

menggunakan obat atau minum obat tanpa 

memberitahu dokter Anda karena Anda merasa 

kondisi Anda tambah parah ketika menggunakan 

obat atau minum obat tersebut? 

0 1 

4 Ketika Anda berpergian atau meninggalkan rumah, 

apakah Anda kadang-kadang lupa membawa obat 

Anda? 

0 1 

5 Apakah Anda minum semua obat kemarin? 1 0 

6 Ketika Anda merasa membaik, apakah Anda 

terkadang berhenti minum obat? 

0 1 

7 Minum obat setiap hari merupakan hal yang tidak 

menyenangkan bagi sebagian orang. Apakah Anda 

merasa terganggu karena keadaan seperti itu? 

0 1 

8 Petunjuk: Lingkari salah satu pilihan dibawah ini Apakah Anda 

mengalami kesulitan mengingat untuk minum semua obat Anda? 
 

a. Tidak pernah (tidak pernah lupa) 1 

b. Sesekali (1 kali dalam seminggu) 0,75 

c. Kadang-kadang (2-3 kali dalam seminggu) 0,5 

d. Biasanya (biasanya 4-6 kali dalam seminggu) 0,25 

e. Selalu (7 kali dalam seminggu) 0 

Sumber: Nia Ruspiana (2022) 
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Lampiran 4  

Tabel Kuesioner tentang Dukungan Keluarga  

Cara Pengisian:  

Skala dukungan keluarga terdiri dari aspek penilaian: emosi, 

penghargaan, instrumental dan informasi. Skala dukungan keluarga 

meliputi: 

Alternatif jawaban Skor pernyataan positif Skor penyataan Negative 

Selalu 4 1 

Sering 3 2 

Jarang 2 3 

Tidak pernah 1 4 

`    

Tabel Kuesioner Dukungan Keluarga 

 

NO 

 

Pernyataan 

S
e
la

lu
 

 

S
e
r
in

g
 

 

J
a

r
a

n
g

 

T
id

a
k

 

p
e
r
n

a
h

 

 DUKUNGAN EMOSIONAL  

1 Keluarga mengingatkan saya  untuk beristirahat 

dengan cukup 

4 3 2 1 

2 Tidak satupun anggota keluarga yang 

memperhatikan kebutuhan saya 

1 2 3 4 

3 Keluarga selalu menyiapkan obat saya 4 3 2 1 

4 Keluarga   tidak pernah mengetahui tentang 

penyakit saya 

1 2 3 4 

5 Keluarga selalu   menyediakan waktu untuk 

berkomunikasi dan berinteraksi dengan saya 

4 3 2 1 

6 Keluarga selalu mendiskusikan tentang keadaan 

saya dengan anggota keluarga lainnya dan 

mencari pengobatan yang terbaik untuk saya 

4 3 2 1 

7 Keluarga saya menanyakan bagaimana 

perkembangan pengobatan saya kepada 

dokter/petugas Kesehatan 

4 3 2 1 

8 Keluarga   saya mendengarkan keluhan dan 

keinginan saya selama sakit 

4 3 2 1 

9 Keluarga tidak pernah  mengizinkan saya untuk 

mengambil obat sendiri 

4 3 2 1 

10 Keluarga tidak mengizinkan saya untuk 

melakukan pekerjaan adapun Ketika saya sakit 

4 3 2 1 

11 Keluarga mempercayai keputusan saya tentang 

pengobatan yang saya jalani 

4 3 2 1 

12 Keluarga selalu melibatkan saya mengenai 

pengobatan yang saya jalani 

4 3 2 1 

      



85 
 

 

  

DUKUNGAN PENGHARGAAN 

 

13 Keluarga menganggap saya sama dengan anggota 

keluarga lain yang tidak sakit TB, sehingga tidak 

ada prioritas untuk saya selama saya menjalankan 

Pengobatan 

4 3 2 1 

14 Keluarga memberikan pujian kepada saya Ketika 

saya meminum obat secara teratur 

4 3 2 1 

15 Keluarga memberikan kebebasan kepada saya 

untuk memilih tempat periksa Kesehatan yang 

berfasilitas lengkap 

4 3 2 1 

16 Saya merasa keluarga saya menginginkan  saya 

cepat sembuh 

4 3 2 1 

17 Keluarga tidak mengetahui tentang             perkembangan 

pengobatan saya 

1 2 3 4 

18 Keluarga memotivasi saya untuk rutin meminum 

Obat 

4 3 2 1 

19 Keluarga ikut serta dalam memantau 

perkembangan pengobatan yang saya jalani 

4 3 2 1 

 DUKUNGAN INFORMAS I 

20 Keluarga memberitahu saya bahaya yang akan 

terjadi jika saya tidak rutin meminum obat 

4 3 2 1 

21 Keluarga menganggap tidak perlu mengingatkan 

saya meminum obat 

1 2 3 4 

22 Keluarga memberitahukan tentang komplikasi 

yang dapat terjadi bila saya tidak memeriksakan 

dan mengobati penyakit saya 

4 3 2 1 

23 Keluarga selalu mengingatkan saya untuk selalu 

rutin minum obat 

4 3 2 1 

24 Keluarga mencari informasi mengenai Kesehatan 

saya selama pengobatan lewat buku, majalah, TV 

atau dari tenaga Kesehatan 

4 3 2 1 

25 Keluarga berpendapat tidak perlu mencari tahu 

tentang penyakit Tuberkulosis (TB) 

4 3 2 1 

26 Keluarga menyarankan untuk mengontrol 

kesehatan saya secara rutin ke pelayanan kesehatan 

4 3 2 1 

27 Keluarga berpendapat jika saya terlalu Lelah maka 

daya tahan tubuh saya akan menurun 

4 3 2 1 

 DUKUNGAN INSTRUMENTAL 

28 Keluarga selalu menyediakan jus setiap harinya 4 3 2 1 

29 Ketika saya sakit keluarga selalu menyediakan 

makanan seadanya 

1 2 3 4 

30 Selama pengobatan, keluarga menyediakan 

makanan seadanya 

1 2 3 4 

31 Keluarga selalu menyediakan makanan yang 

disarankan oleh dokter/petugas Kesehatan 

4 3 2 1 
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32 Tidak ada dana khusus untuk memeriksakan 

kesehatan dan untuk biaya pengobatan saya 

1 2 3 4 

33 Walaupun tidak mampu, keluarga selalu berusaha 

untuk mencari biaya pengobatan saya 

4 3 2 1 

34 Keluarga/anggota keluarga menyatakan tidak 

sanggup untuk membiayai pengobatan saya 

1 2 3 4 

35 Keluarga menganggap tidak perlu mengantar 

saya periksa kesehatan jika keadaan saya masih 

Baik 

1 2 3 4 

36 Keluarga selalu menyediakan waktu untuk 

mengantar saya berobat 

4 3 2 1 

37 Keluarga tidak pernah menciptakan lingkungan 

yang tenang untuk saya beristirahat 

1 2 3 4 
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Lampiran 5 

Hasil Uji Normalita Kuesioner 

1. Normalita dukungan keluarga dengan kepatuhan pengobatan 

Tests of Normality
a
 

 

Kepatuhan 

Kolmogorov-Smirnov
b
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic Df Sig. Statistic df Sig. 

D Keluarga Sedang .358 24 .000 .637 24 .000 

Tinggi .360 7 .007 .664 7 .001 

a. D Keluarga is constant when Kepatuhan = Rendah. It has been omitted. 

b. Lilliefors Significance Correction 

 

2. Normalitas dukungan emosional dengan kepatuhan pengobatan 

Tests of Normality
a
 

 

Kepatuhan 

Kolmogorov-Smirnov
b
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic Df Sig. Statistic df Sig. 

D Emosional Sedang .358 24 .000 .637 24 .000 

Tinggi .360 7 .007 .664 7 .001 

a. D Emosional is constant when Kepatuhan = Rendah. It has been omitted. 

b. Lilliefors Significance Correction 

 

3. Normalitas dukungan penghargaan dengan kepatuhan pengobatan  

Tests of Normality
a
 

 

Kepatuhan 

Kolmogorov-Smirnov
b
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

D Penghargaan Sedang .484 24 .000 .503 24 .000 

Tinggi .360 7 .007 .664 7 .001 

a. D Penghargaan is constant when Kepatuhan = Rendah. It has been omitted. 

b. Lilliefors Significance Correction 
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4. Normalitas dukungan informasi dengan kepatuhan pengobatan 

Tests of Normality
a
 

 

Kepatuhan 

Kolmogorov-Smirnov
b
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic Df Sig. Statistic df Sig. 

D Informasi Sedang .443 24 .000 .573 24 .000 

Tinggi .360 7 .007 .664 7 .001 

a. D Informasi is constant when Kepatuhan = Rendah. It has been omitted. 

b. Lilliefors Significance Correction 

 

5. Normalitas dukungan Instrumental dengan kepatuhan pengobatan 

Tests of Normality
a
 

 

Kepatuhan 

Kolmogorov-Smirnov
b
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 

D Instrumental Sedang .464 24 .000 .542 24 .000 

Tinggi .360 7 .007 .664 7 .001 

a. D Instrumental is constant when Kepatuhan = Rendah. It has been omitted. 

b. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Hasil SPSS Dukungan Keluarga Dengan Kepatuhan Pengobatan Pasien TB 

Correlations 

 D Keluarga Kepatuhan 

Spearman's rho D Keluarga Correlation Coefficient 1.000 .328 

Sig. (2-tailed) . .062 

N 33 33 

Kepatuhan Correlation Coefficient .328 1.000 

Sig. (2-tailed) .062 . 

N 33 33 
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Hasil SPSS Dukungan Emosional Dengan Kepatuhan Pengobatan Pasien TB 

 D emosional Kepatuhan 

Spearman's rho D emosional Correlation Coefficient 1.000 -.095 

Sig. (2-tailed) . .599 

N 33 33 

Kepatuhan Correlation Coefficient -.095 1.000 

Sig. (2-tailed) .599 . 

N 33 33 

 

Hasil SPSS Dukungan Penghargaan Dengan Kepatuhan Pengobatan Pasien TB 

Correlations 

 D pengargaan Kepatuhan 

Spearman's rho D pengargaan Correlation Coefficient 1.000 -.253 

Sig. (2-tailed) . .156 

N 33 33 

Kepatuhan Correlation Coefficient -.253 1.000 

Sig. (2-tailed) .156 . 

N 33 33 
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Hasil SPSS Dukungan Inforamasi Dengan Kepatuhan Pengobatan Pasien TB 

Correlations 

 D informasi Kepatuhan 

Spearman's rho D informasi Correlation Coefficient 1.000 -.299 

Sig. (2-tailed) . .091 

N 33 33 

Kepatuhan Correlation Coefficient -.299 1.000 

Sig. (2-tailed) .091 . 

N 33 33 

 

Hasil SPSS Dukungan Instrumental Dengan Kepatuhan Pengobatan Pasien TB 

Correlations 

 D Instrumental Kepatuhan 

Spearman's rho D Instrumental Correlation Coefficient 1.000 -.329 

Sig. (2-tailed) . .061 

N 33 33 

Kepatuhan Correlation Coefficient -.329 1.000 

Sig. (2-tailed) .061 . 

N 33 33 
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Lampiran 6 

Dokumentasi Selama Penelitian  

       

 

  

 

 

 


