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ABSTRAK 

Pemerintah telah berupaya untuk menekan penyebaran tuberculosis paru 

(TB) dengan program pencegahan yang sesuai dengan kebutuhan 

masyarakat, namun permasalahan yang muncul yaitu banyak terjadi kasus 

resistensi terhadap Obat Anti Tuberkulosis (OAT) karena pasien tidak patuh 

minum obat dan kurangnya pemantauan dari Pengawas Minum Obat (PMO). 

Tujuan penelitian adalah untuk membuktikan adakah pengaruh pengisian 

daftar checklist oleh care giver terhadap kepatuhan minum obat penderita 

tuberkulosis. Metode penelitian, penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan quasi eksperimen one group pre-test/post-test design. 

Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Andalas Kota Padang. 

Sampel yang dilibatkan pada penelitian ialah 40 orang yang terdiri dari 20 

orang penderita TB yang menjalani program pengobatan OAT dan 20 orang 

care givers. Sampel dipilih dengan teknik accidental sampling. Kepatuhan 

pasien terhadap program pengobatan TB dievaluasi dengan kuesioner 

Morisky Medication Adherence Scale-8 (MMAS-8). Hasil penelitian  

menunjukkan adanya pengaruh penggunaan daftar checklist oleh care giver 

terhadap kepatuhan penderita TB dalam mengonsumsi OAT. Tenaga 

kesehatan diharapkan dapat mensosialisikan penggunaan daftar checklist 

kepada care giver dalam mengawasi penderita TB mengonsumsi OAT. 

Dengan demikian akan menurunkan kejadian TB Multy Drug Resistant 

(MDR). 

 

ABSTRACT 

The government has attempted to suppress the spread of pulmonary 

tuberculosis (TB) with prevention programs that suit community needs, but 

the problem that arises is that there are many cases of resistance to Anti-

Tuberculosis Drugs because patients are not compliant with taking 

medication and there is a lack  of  monitoring from the supervisor. The aim of 

the research was to prove whether there was an effect of  filling out a 

checklist by the care giver on compliance with taking medication for 

tuberculosis sufferers. This research methode was a quantitative study with a 

quasi-experimental one group pre-test/post test design, to prove the effect of 

using a checklist by care givers on compliance with taking medication for TB 

patient. The research was carried out in the working area of the Andalas 

Health Center, Padang City. The sample involved in the research was 40 

people consisting of 20 TB sufferers who were undergoing an anti-

tuberculosis drugs treatment program and 20 care givers. The sample was 

selected using accidental sampling technique. Patient compliance with the TB 

treatment program was evaluated using the Morisky Medication Adherence 

Scale-8 (MMAS-8) questionnaire. The results of the study showed that there 

was an influence of the use of a checklist by care givers on the compliance of 

TB sufferers in taking anti-tuberculosis drugs. Health workers are expected to 

be able to socialize the use of checklists to care givers in supervising TB 

sufferers taking anti-tuberculosis drugs. This will reduce the incidence of 

Multy Drug Resistant (MDR) TB 
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Pendahuluan 
Tuberkulosis (TB) merupakan 

penyakit infeksi menular penyebab 

morbiditas dan mortalitas yang tinggi di 

seluruh dunia. Setiap tahunnya terdapat 10 

juta orang penderita dan 1,2 juta orang 

meninggal akibat TBC (World Health 

Organization [WHO], 2021). Indonesia 

merupakan negara kedua setelah India yang 

menyumbang kasus TB terbanyak di dunia 

yaitu 845.000 kasus dengan kematian 

sebanyak 98.000 (Kemenkes RI, 2021). 

Kejadian TB di Sumatera Barat pada 

tahun 2020 termasuk dalam 10 besar wilayah 

dengan kejadian TB tertinggi di Indonesia 

(Dinas Kesehatan Kota Padang, 2021), 

dimana Kota Padang menyumbang sebesar 

1.426 kasus tuberkulosis paru terkonfirmasi 

bakteriologis. Berdasarkan laporan Dinas 

Kesehatan Kota Padang Tahun 2020, 

kejadian tertinggi TBC terdapat pada 

wilayah kerja Puskesmas Andalas Kota 

Padang yaitu sebesar 206 kasus (Kemenkes 

RI, 2020). 

Pemerintah telah melakukan berbagai 

upaya untuk menurunkan kasus TB, namun 

permasalahan yang muncul yaitu telah terjadi 

resistensi kuman TB terhadap Obat Anti 

Tuberculosis (OAT) karena pasien tidak 

patuh minum obat dan kurangnya 

pemantauan dari PMO (Floyd et al., 2018). 

Untuk mencapai hal tersebut perlu adanya 

dukungan dari PMO yaitu keluarga (care 

giver). Adanya pengawasan dan pemberian 

dukungan oleh keluarga maka akan 

meningkatkan motivasi pasien untuk sehat 

karena kesembuhannya diharapkan oleh 

keluarga (Chen et al., 2020; Muna & Soleha, 

2014; Putra & Adnyani, 2019). 

Strategi yang dapat digunakan untuk 

meningkatkan pemantauan oleh PMO 

terhadap kepatuhan pasien TB dalam 

program terapi ialah dengan memanfaatkan 

metode pencatatan atau dokumentasi. 

Pemanfaatan metode dokumentasi telah 

terbukti efektif mampu meningkatkan 

keberhasilan program pengobatan (Tasew et 

al., 2019; Carolyn et al., 2015). Melalui 

dokumentasi dapat dievaluasi program 

pengobatan yang telah ataupun belum 

dilakukan oleh pasien. 

Salah satu metode dokumentasi yang 

memberikan kemudahan dalam pengisian 

dan pengerjaan yang lebih cepat adalah 

model checklist. Daftar checklist merupakan 

alat rekam observasi berisi daftar pernyataan 

tentang kegiatan individu yang menjadi 

fokus perhatian atau sedang diamati 

(Domingo et al., 2022). Penelitian 

menjelaskan bahwa daftar checklist mampu 

meningkatkan keefektifan tindakan 

kesehatan (Clay-Williams & Colligan, 2015; 

Suarez-Ibarrola et al., 2019; Bussi & 

Gutierrez, 2019). Berdasarkan uraian diatas 

maka perlu dilakukan penelitian mengenai 

pengaruh pengisian daftar checklist oleh care 

giver terhadap kepatuhan minum obat 

penderita tuberkulosis. Tujuan penelitian 

adalah untuk membuktikan adakah pengaruh 

pengisian daftar checklist oleh care giver 

terhadap kepatuhan minum obat penderita 

tuberkulosis. 

 

Metode Penelitian 
Penelitian yang dilakukan merupakan 

penelitian kuantitatif dengan quasi 

experimental one group pre-test/post test 

design, untuk membuktikan pengaruh 

penggunaan daftar checklist oleh care giver 

terhadap kepatuhan minum obat penderita 

TBC. Penelitian dilaksanakan di wilayah 

kerja Puskesmas Andalas Kota Padang dari 

Bulan Juli hingga September 2023. Sampel 

yang dilibatkan pada penelitian berjumlah 40 

orang yang terdiri dari 20 orang penderita 

TBC dan 20 orang care giver. Metode 

sampling yang diaplikasikan pada penelitian 

ini adalah non-probability sampling dengan 

teknik accidental sampling. Penderita TB 

yang dilibatkan dalam penelitian ialah 

mereka sedang menjalani program 

pengobatan OAT dengan kriteria inklusi 

yaitu tanpa penyakit penyerta, berusia >18 

tahun, dan bersedia menjadi responden. 

Sedangkan Care giver yang dilibatkan dalam 

penelitian telah memenuhi kriteria inklusi 

sebagai berikut: mempunyai anggota 

keluarga dengan didagnosis TB yang telah 

sepakat terlibat penelitian, usia >18 tahun, 
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status kesehatan yang baik, mampu membaca 

dan menulis, serta bersedia untuk terlibat 

dalam penelitian. 

Jenis data pada penelitian ini terdiri 

atas dua yakni data primer dan sekunder. 

Data primer diperoleh dari isian kuesioner 

MMAS-8 yang digunakan untuk menilai 

kepatuhan penderita TB dalam mengonsumsi 

OAT (Morisky & DiMatteo, 2011) dan isian 

daftar checklist oleh care giver. Kuesioner 

MMAS-8 merupakan kuesioner yang 

digunakan untuk menilai tingkat kepatuhan 

pasien terhadap program pengobatan. 

Kuesioner terdiri atas 8 pertanyaan meliputi: 

1) apakah pasien pernah lupa minum obat 

TB dalam 2 minggu terakhir?, 2) apakah 

pasien pernah dengan sengaja tidak minum 

obat TB dalam 2 minggu terakhir?, 3) apakah 

pasien pernah mengurangi/berhenti minum 

obat TB tanpa memberitahu ke orang lain 

karena kondisi kesehatan yang bertambah 

buruk?, 4) apakah pasien pernah lupa 

membawa obat TB ketika meninggalkan 

rumah untuk waktu yang lama?, 5) apakah 

kemarin pasien minum obat TB?, 6) apakah 

pasien berhenti minum obat TB ketika 

merasa kondisi kesehatan membaik 

walaupun obat yang diberikan oleh tenaga 

kesehatan masih ada?, 7) apakah pasien 

merasa terganggu untuk menjalani program 

pengobatan?, dan 8) adakah pasien 

mengalami kesulitan ketika minum obat TB 

dalam 2 minggu terakhir?. Kepatuhan 

dikatakan rendah jika skor MMAS-8 > 2, 

sedang jika skor 1-2, dan tinggi jika skor 0 

(Morisky & DiMatteo, 2011).  

Daftar checklist berupa tabel yang 

diberi keterangan hari ke-1 sampai dengan 

hari ke-30. Daftar checklist diisi oleh care 

giver dengan membubuhkan tanda checklist 

(√) setiap penderita TB telah selesai minum 

OAT pada hari yang dimaksud. Sementara 

itu, data sekunder berasal dari pencatatan dan 

pelaporan dari Dinas Kesehatan Kota Padang 

tentang jumlah kasus TBC.  

Penelitian telah mendapat persetujuan 

dari Dinas Kesehatan Kota Padang Provinsi 

Sumatera Barat dan Bagian Penelitian & 

Pengabdian kepada Masyarakat (BPPM) 

Politeknik ‘Aisyiyah Sumatera Barat. 

Persetujuan responden untuk terlibat di 

dalam penelitian dibuktikan dengan 

penandatanganan inform consent.  

Data yang diperoleh dari pengisian 

daftar checklist & kuesioner dilakukan 

pengolahan melalui tahapan yang meliputi: 

editing, coding, entry data, cleaning data, 

dan procesing. Analisis data yang dipakai 

adalah analisa univariat dan bivariat. Analisa 

bivariat dilakukan untuk melihat tingkat 

kepatuhan pasien TB dalam minum obat 

setelah perlakuan berupa pengisian daftar 

checklist oleh care giver menggunakan uji 

statistik (uji Wilcoxon). Uji statistik 

dilakukan secara komputerisasi 

menggunakan aplikasi SPSS. 

 

Hasil Penelitian 

1. Analisis Univariat 
Penelitian telah dilaksanakan di 

wilayah kerja Puskesmas Andalas Kota 

Padang. Sampel pada penelitian ini 

berjumlah 60 orang terdiri dari 30 orang care 

giver dan 30 orang penderita TB yang tengah 

menjalani program pengobatan TB, 

mengonsumsi OAT. Sampel yang dilibatkan 

sesuai dengan kriteria inklusi dan telah 

menandatangani inform consent. Sampel 

berdasarkan karakteristik sosio demografi, 

ditampilkan pada Tabel 1. 

Tabel 1 menjelaskan karakteristik 

responden yang terlibat dalam penelitian. 

Penderita TB didominasi oleh laki-laki 

(65%), dan berada pada rentang usia >19-44 

tahun. Sedangkan untuk kategori care giver 

didominasi oleh perempuan (80%), tidak 

bekerja (60%), dan juga berada pada rentang 

usia >19-44 tahun. 
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Tabel 1. 

Karakteristik Sosio Demografi Sampel Penelitian 

Karakteristik f Persentase (%) 

A. Penderita TB 

1. Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

13 

7 

 

65 

35 

Total 20 100% 

2. Umur 

>19-44 tahun 

≥45 tahun 

 

12 

8 

 

60 

40 

Total 20 100% 

B. Care giver 

1. Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

4 

16 

 

20 

80 

Total 20 100% 

2. Umur 

>19-44 tahun 

≥45 tahun 

 

14 

6 

 

70 

30 

Total 20 100% 

3. Pekerjaan 

Tidak bekerja 

Pegawai 

Wiraswasta 

 

12 

2 

6 

 

60 

10 

30 

Total 20 100% 

 

2. Analisis Bivariat 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui telah 

terjadi penurunan skor rata-rata MMAS-8 

sebelum dan setelah intervensi. Hasil analisis 

statistik yang dilakukan dengan 

menggunakan uji Wilcoxon diketahui bahwa 

ada perbedaan signifikan (p<0,05) dari skor 

MMAS-8 sebelum dan setelah perlakuan. 

Penurunan skor ini menjelaskan bahwa ada 

peningkatan kepatuhan penderita TB dalam 

mengonsumi OAT melalui pengisian daftar 

checklist oleh care giver. 

 

Tabel 2.  

Rata-rata Pengukuran Skor MMAS-8 Sebelum dan Setelah Intervensi 

Variabel 
Sebelum Intervensi Setelah Intervensi 

f % f % 

Kepatuhan Tinggi 2 10 6 40 

Kepatuhan Sedang 5 25 8 30 

Kepatuhan Rendah 13 65 6 30 

SD 0,686 0,795 

p  0,001 

 

 

Pembahasan 

Awal penelitian menunjukkan bahwa 

tingkat kepatuhan sebagian besar penderita 

TB yang terlibat di dalam penelitian dalam 

mengonsumsi OAT berdasarkan penilaian 

MMAS-8 termasuk dalam kategori rendah. 
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Tingkat kepatuhan tersebut serupa dengan 

hasil penelitian yang dilakukan oleh Putri et 

al (2020) dan Pratiwi et al (2021). Mereka 

menjelaskan bahwa tingkat kepatuhan 

penderita TB dalam mengonsumsi OAT 

tergolong rendah. Adapun setelah dilibatkan 

care giver untuk memberi pengawasan, 

terdapat peningkatan kepatuhan penderita TB 

dalam mematuhi program terapi. Adanya 

peran care giver yang bertindak sebagai 

pengawas minum obat (PMO) dapat 

meningkatkan keberhasilan pengobatan 

pasien TB (Pertiwi & Herbawani, 2021). 

Penelitian juga menunjukkan terdapat 

6 responden yang tingkat kepatuhannya 

tergolong rendah setelah pemberian 

intervensi. Isian kuesioner menjelaskan 

bahwa mereka tidak mengonsumsi obat 

karena terlupa dan ada gangguan kesehatan 

yang dialami. Kondisi tersebut mungkin juga 

disebabkan oleh faktor pekerjaan dari care 

giver. Mereka tidak selalu berada disisi 

pasien sehingga pengawasan tidak maksimal. 

Seseorang yang didiagnosis 

menderita TB, bila ingin memperoleh 

kesembuhan maka harus mengikuti berbagai 

program terapi, salah satunya ialah 

mengonsumsi OAT selama waktu tertentu.  

OAT harus dikonsumsi setiap hari, jika 

penderita terlupa maka konsumsi obat harus 

dimulai dari awal kembali, dan berisiko 

untuk mengalami TB MDR (TB dengan 

Multy Drug Resistant) yaitu kondisi 

munculnya kekebalan kuman TB terhadap 

obat TB (Kurnianingsih et al., 2020; Wall, 

2019).  

Permasalahan yang sering 

menyebabkan penderita TB tidak patuh 

mengonsumsi OAT adalah adanya rasa 

bosan & lelah, sering lupa minum obat, dan 

tidak tahan efek samping obat. Beberapa 

penderita TB yang mengalami efek samping 

memutuskan untuk berhenti berobat 

(Wulandari et al., 2013). Kondisi ini 

mungkin disebabkan oleh kurangnya 

dukungan dari keluarga atau  individu yang 

senantiasa mendampingi dan memenuhi 

kebutuhan penderita (care giver). Oleh sebab 

itu, agar penderita termotivasi untuk sehat 

dan tidak lupa mengonsumsi OAT setiap 

harinya, maka dibutuhkan dukungan dari 

care giver (Gunawan et al., 2017). Dukungan 

yang dapat diberikan untuk memastikan 

kepatuhan dalam minum obat adalah 

melakukan pengawasan dan memberi 

peringatan (Septia et al., 2014; Febrina, 

2018).  

Pengawasan care giver merupakan 

salah satu pilar penting untuk meningkatkan 

keberhasilan program pengobatan TB. Jika 

pengawasan dilakukan dengan efektif maka 

kepatuhan terhadap program terapi dan 

pemeliharaan kesehatan diri oleh penderita 

TB menjadi lebih baik (Putri et al., 2020: 

Kibuule at al., 2019).   

Hasil analisis statistik menunjukkan 

adanya perbedaan signifikan dari skor 

MMAS-8 sebelum dan setelah perlakuan. 

Melalui pengisian daftar checklist oleh care 

giver telah terjadi peningkatan kepatuhan 

penderita TB dalam mengonsumi OAT. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Jamison et al (2016) 

terhadap pasien dengan nyeri kronis yang 

menggunakan opioid. Melalui penggunaan 

daftar checklist, kepatuhan penggunaan 

opioid oleh pasien menjadi lebih baik dan 

selanjutnya dijadikan sebagai informasi 

tambahan dalam memutuskan kelayakan 

pengobatan lanjutan   (Jamison et al., 2016).  

Melalui penggunaan daftar checklist, 

care giver dapat mengevaluasi pelaksanaan 

perannya sebagai pengawas penderita TB 

dalam mengonsumsi OAT. Care giver 

mampu melakukan observasi secara 

sistematis dan obyektif  terhadap kepatuhan 

penderita pada program pengobatan dengan 

adanya daftar checklist (Ichsan, 2021), serta 

memvalidasi pemakaian obat (Lea et al., 

2016). Dengan demikian, kejadian resistensi 

obat dapat dihindari dan penderita dapat 

sembuh dari penyakit TB. 

Daftar checklist dapat berguna untuk 

mendokumentasikan tanggapan kepatuhan 

penderita TB dalam mengonsumsi OAT, 

namun validitas prediktifnya terbatas. 

Kurangnya studi validasi silang merupakan 

keterbatasan dari penelitian ini. 

 

 



                    Jurnal Sains Kesehatan Vol. 30  No. 3 Desember  2023 

 
 

105 
 

Kesimpulan 
Kesimpulan yang dapat diambil dari 

hasil penelitian adalah adanya pengaruh 

penggunaan daftar checklist oleh care giver 

terhadap kepatuhan penderita TB dalam 

mengonsumsi OAT. Petugas kesehatan dapat 

menawarkan penggunaan  daftar cheklist 

kepada PMO agar pengawasan pasien 

mengonsumsi OAT menjadi lebih efektif. 

Melalui upaya ini diharapkan dapat 

mencegah terjadinya resistensi obat pada 

pasien TB. 
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