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ABSTRAK 

Sovia Elisabeth Saputri Sinurat, 032020022 

Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di 

UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 

 

Program Studi Ners, 2024 

(xviii + 57 + Lampiran) 

 Tuberkulosis (TB) merupakan suatu penyakit menular yang disebabkan 

oleh infeksi kuman mycobacterium Tuberculosis. TB Paru ini merupakan salah 

satu penyakit kronis dengan waktu pengobatan selama 6 bulan atau lebih, hal ini 

menyebabkan kemungkinan terjadinya ketidakpatuhan dalam minum obat, oleh 

karena itu perlu adanya Self Efficacy yang baik dalam mengelola setiap Tindakan 

untuk mencapai tujuan yakni kesembuhan dengan cara menjalani pengobatan 

yang rutin dan patuh minum obat sesuai dengan lamanya pengobatan yang telah 

ditentukan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya Hubungan Self 

Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di UPTD Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024. Jenis Penelitian Kuantitaf 

dengan desain cross sectional. Jumlah populasi 850, teknik pengambilan sampel 

Consecutive Sampling, dengan jumlah sampel 73 responden. Instrument yang 

digunakan kuesioner. Hasil penelitian yang diperoleh: Self Efficacy kategori 

tinggi sebanyak 47 orang (64.4%) dan Self Efficacy rendah sebanyak 26 orang 

(35.6%), kepatuhan minum obat Patuh sebanyak 52 orang (71.2%), dan tidak 

patuh yang sebanyak 21 orang (28.8%). Analisis data yang digunakan adalah 

analisis univariat dan bivariat dengan uji Chi-square. Hasil uji statistic Chi Square 

diperoleh nilai p value = 0.000 (p<0.05). Hasil ini menunjukkan bahwa adanya 

Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat pada Pasien TB Paru di 

UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan. Saran dalam penelitian ini 

adalah diharapkan bagi petugas Kesehatan dapat memberikan atau melakukan 

Pendidikan Kesehatan kepada pasien dalam mengikuti program minum obat TB 

Paru. 

 

 

Kata Kunci : Kepatuhan Obat, Self Efficacy 

Daftar Pustaka (2019 – 2020) 
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ABSTRACT 

Sovia Elisabeth Saputri Sinurat 032020022 

The Relationship Between Self Efficacy and Compliance in Taking Medication in 

Lung Tuberculosis patients at UPTD Pulmonary Special Hospital Medan 

Pemprovsu 2024 

Academic of Nursing Study Program 2024 

(xviii + 57 + Appendix) 

 

Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by infection of mycobacterium 

Tuberculosis germs. This TB Paru is one of chronic diseases with treatment time 

for 6 months or more, this causes the possibility of non-compliance in taking 

medicine, therefore it is necessary for a good Self Efficacy to manage every action 

to achieve the goal, namely healing by undergoing routine and obedient treatment 

according to the length of the treatment that has been determined. This study aims 

determine the relationship The Relationship Between Self Efficacy and 

Compliance in Taking Medication in Lung Tuberculosis patients. Kinds of 

Quantitaf Research with cross sectional design. The population are 850, 

Consecutive Sampling sampling technique, with total sample of 73 respondents. 

The instrument used by the questionnaire. The research results: High-category 

Self Efficacy are 47 people (64.4%) and low Efficacy Self are 26 people (35.6%), 

compliance with taking orders are 52 people (71.2%), and disobedient are 21 

people (28.8%). The data analysis used is univariate and bivariate analysis with 

Chi-square test. Chi Square statistic test results obtained p value = 0,000 

(p<0.05). These result that there is a The Relationship Between Self Efficacy and 

Compliance in Taking Medication in Lung Tuberculosis patients. The advice in 

this study is to be expected for Health officers to provide or conduct Health 

Education to patients in participating in the TB Paru drug taking program. 

 

Keyword: Drug Compliance and Self Efficacy 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1.  Latar Belakang  

Tuberkulosis (TBC) merupakan suatu penyakit infeksi yang disebabkan 

oleh bakteri Mycobacterium Tuberculosis. Bakteri yang berbentuk batang tahan 

terhadap asam, yang membuatnya dikenal sebagai Basil Tahan Asam (BTA). 

Bakteri ini lebih sering menginfeksi organ paru-paru yang menyebabkan 

Tuberkulosis Paru, bakteri ini juga dapat menginfeksi kelenjar limfe, tulang, 

pleura, dan organ ekstra paru lainnya (Harahap et al., 2020) . Tuberklosis 

merupakan penyakit menular, dimana bakteri ditularkan melalui infeksi droplet 

(Fitriyani & Dwijayanti, 2023). 

World Health Organization (WHO., 2018) Tuberkulosis termasuk salah 

satu penyakit nfeksi yang menyebabkan kematian terbanyak di dunia (Fitriyani & 

Dwijayanti, 2023). World Health Organization (WHO., 2020) diperkirakan ada 10 

juta yang menderita Tuberkulosis di seluruh dunia. Pada tahun 2020, 30 negara 

menyumbang 86% kasus Tuberkulosis Paru dengan Indonesia berada di posisi 

ketiga di dunia setelah India dan China. Tetapi hanya 384.025 kasus yang 

dilaporkan. Di Indonesia, terdapat 93.000 kasus TB Paru dengan 73% kasus 

tertinggi terjadi di Jawa Barat (Fitriyani & Dwijayanti, 2023).                             

Kasus TB tahun 2019 sebanyak 33.779 meningkat dari pada tahun 2018 

yang sebanyak 26.418. Berdasarkan jenis kelamin, perempun lebih tinggi yaitu 

21.19 jumlahnya dibandingkan laki-laki yang sebanyak 12.585.  
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Dari seluruh kasus TB Paru yang terkonfirmasi terdapat 10.145 

diantaranya diidentifikasi sebagai TB MDR/RR dan sekitar 5.810 di antaranya 

telah memulai pengobatan (WHO, 2022). Kasus TB MDR/RO di Indonesia adalah 

2,4% dari pasien Tuberkulosis baru dan 13% dari pasien yang pernah diobati, 

dengan total kasus MDR/RO yang terkontaminasi (WHO, 2020). Dengan 22.169 

kasus, Sumatera Utara berada pada urutan ke-6 dari semua kasus TB Paru di 

Indonesia pada Tahun 2021 (Dinkes Sumut,2021).  Di semua kabupaten/kota di 

Sumatera Utara, laki-laki memiliki lebih banyak kasus TB Paru daripada 

perempuan. Kota Medan memiliki jumlah kasus tertinggi, dengan 12.105 kasus 

dan Deli Serdang memiliki 3.326 kasus TB Paru (kemenkes 2020). Terdapat 1512 

kasus TB Paru pada Tahun 2023, menurut hasil survei awal yang dilakukan oleh 

peneliti di Rumah Sakit Paru Pemprovsu Medan yang berdasarkan data rekam 

medik. 

TB Paru adalah penyakit kronis dimana setiap penderita harus menerima 

minimal 4 obat/hari selama tahap awal atau fase intensif dan 2 obat/hari selama 

tahap selanjutnya dengan durasi pengobatan minimal enam bulan. (Sutarto et al., 

2019). Program Directly Observed Treatmen Shortcourse (DOTS), merupakan 

program pemberian obat anti Tuberkulosis (OAT) selama 6-8 bulan, adalah salah 

satu contoh inisiatif pemerintah yang mendukung strategi WHO (Kementerian 

Kesehatan RI, 2020). 

 Pengobatan dalam jangka waktu yang lama dapat menyebabkan perilaku 

ketidakpatuhan dalam mnum obat pada pasien TB Paru, efek ketidakpatuhan ini 

akan meningkatkan angka tuberkulosis karena mereka yyang tidak menjalani 
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pengobatan secara rutin memiliki risiko yang lebih tinggi terhadap penularan TB 

Paru yang pada gilirannya meningkatkan kemungkinan infeksi. (Harahap et al., 

2020). 

Self efficacy merupakan suatu keyakinan diri pada kemampuan individu 

dalam mengorganisasikan dan melaksanakan arah dari tindakan yang dibutuhkan 

untuk meraih pencapaian yang diinginkan, juga menjadi salah satu aspek 

pengetahuan tentang diri yang paling berpengaruh terhadap manusia sehari-hari 

dalam kehidupan untuk menentukan suatu tindakan untuk mencapai tujuan, 

termasuk didalamnya dengan perkiraan dalam berbagai kejadian yang akan 

dihadapi (Harahap et al., 2020). 

Individu dengan tingkat efikasi diri tinggi akan memiliki keyakinan tinggi 

untuk sembuh. Pasien TB Paru dengan self efficacy yang tinggi memiliki 

kesadaran akan kepatuhan dalam minum obat dan mampu mrmpertahankan 

kebiasaan tersebut setiap hari (Sutarto et al., 2019), tetapi jika self efficacy rendah, 

Pasien teresebut akan ada rasa malas minum obat karena merasa dirinya sudah 

baik sekalipun keluarga sudah mengingatkan hal ini membuat Pasien tidak 

menyelesaikan program pengobatannya atau dapat dikatakan bahwa 

pengobatannya tidak tercapai dengan baik atau tidak tuntas sehingga harus di 

mulai dari awal lagi dan proses kesembuhan semakin sulit  (Harahap et al., 2020). 

Tukayo (2020) didapatkan bahwa faktor-faktor kepatuhan pengobatan yang 

paling berpengaruh adalah faktor self efficacy dengan persentase paling tinggi yaitu 

sebesar 47,8%, dukungan keluarga 47,6%, dan dukungan petugas kesehatan 45,5%. 

Hal ini juga didukung oleh penelitian Dewi et al (2022) yang menyatakan bahwa 
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hubungan antara self efficacy dengan kepatuhan pasien adalah kuat. Angka koefisien 

yang didapatkan adalah bernilai positif, yang berarti semakin tinggi Self Efficacy 

berarti semakin tinggi kepatuhan pasien dalam minum obat (Harahap et al., 2020) 

Faktor lain yang dapat mempengaruhi perilaku seseorang adalah, jenis 

kelamin. Umumnya pada laki laki sebab perempuan lebih peduli terhadap 

kesehatannya dibandingkan dengan laki-laki karena memiliki sikap kurang peduli, 

terdapat 45 responden dimana laki-laki 28 orang dan perempuan 17 orang, didapatkan 

bahwa responden yang memiliki self efficacy tinggi yaitu sebanyak 23 orang ( 51,1%) 

Aswat (2009) dalam (Arzit et al., 2021). 

Berdasarkan uraian diatas, maka peneliti tertarik melakukan penelitian 

tentang Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tb 

Paru Di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024.   

1.2.  Rumusan masalah 

Berdasarkan uraian diatas maka rumusan masalah peneliti ini adalah 

“Bagaimana Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien 

TB Paru Di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu, Medan Tahun 2024” 

1.3.  Tujuan 

1.3.1. Tujuan umum 

Untuk mengetahui Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum 

Obat Pada Pasien TB Paru Di Rumah Sakit Paru Pemprovsu, Medan Tahun 2024. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui tingkat Self efficacy pada pasien TB Paru di Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu, Medan Pada tahun 2024. 
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b. Untuk mengetahui tingkat kepatuhan pengobatan pada pasien TB Paru 

di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu, Medan Tahun 2024. 

c. Untuk Mengetahui Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum 

Obat pada pasien TB Paru di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu, 

Medan Tahun 2024 

1.4.  Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Teoritis  

Penelitian ini berguna sebagai salah satu bahan sumber bacaan mengenai 

Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru Di 

Rumah Sakit Paru Pemprovsu, Medan Tahun 2024.  

1.4.2. Manfaat Praktis 

1. Bagi Instansi Kesehatan  

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai referensi atau bahan informasi 

bagi instansi kesehatan berhubungan dengan hal yang berkaitan dengan 

penelitian tentang Self Efficacy pasien TB Paru dalam minum obat. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil penelitian ini dapat untuk menambah wawasan ilmu keperawatan 

yang berkaitan dengan Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan 

Minum Obat Pada Pasien TB Paru Di Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemrovsu, Medan pada tahun 2024.  

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 
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Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai rujukan dan tambahan atau 

referensi bagi peneliti selanjutnya yang ingin meneliti tentang Hubungan 

Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru Di 

Rumah Sakit khusus Paru Pemprovsu, Medan tahun 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

7 
STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Konsep Tuberkulosis Paru 

2.1.1. Defenisi Tuberkulosis Paru 

Tuberkulosis adalah suatu penyaki kronik menular yang disebabkan oleh 

bakteri mycobacterium tuberculosis. Bakteri ini berbentuk batang dan bersifat 

tahan asam sehingga sering dikenal dengan Basil Tahan Asam (BTA). Sebagian 

besar kuman tuberkulosis sering ditemukan menginfeksi parenkim paru dan 

menyebabkan TB Paru, dan bakteri ini juga memiliki kemampuan menginfeksi 

organ tubuh lainnya (TB ekstra paru) seperti pleura, kelenjar limfe, tulang dan 

organ ekstra paru lainnya. Penularan infeksi tuberkulosis dapat terjadi melalui 

udara, yaitu droplet yang mengandung kuman atau bakteri basil tuberkel yang 

berasal dari individu yang terinfeksi tuberculosis pada saat berbicara, batuk atapun 

bersin. (Kementerian Kesehatan Direktorat Jendral Pelayanan Kesehatan, 2022). 

2.1.2 Etiologi Tuberkulosis 

 Penyebab terjadinya tuberculosis dikarenakan adanya Mycobacterium 

Tuberculosis yang dapat menular. Bakteri ini berbentuk batang, dengan ukuran 1-

4 µm dan tebal 0,3-0,6µm. sebagian besar kuman berupa lemak atau lipid, 

kemudian peptidoglikan dan arabinomannan. Lipid inilah yang membuat kuman 

lebih tahan terhadap asam (asam alkohol) sehingga disebut bakteri tahan asam 

(BTA). Kuman dapat tahan hidup pada udara kering maupun dalam keadaan 

dingin (Dapat tahan bertahun-tahun dalam lemari es). Hal ini terjadi karena 
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kuman berada dalam sifat dormant. Berdasarkan sifat dormant ini kuman dapat 

bangkit kembali dan menjadikan penyakit tuberculosis menjadi aktif lagi (Jenita et 

al., 2019). 

2.1.3. Klasifikasi Tuberkulosis 

 Tuberkulosis dibagi menjadi dua klasifikasi utama, yaitu : 

a) Pasien tuberculosis yang ditemukan bukti infeksi kuman Mycobacterium 

Tuberculosis berdasarkan pemeriksaan bakteriologis. Termasuk di 

dalamnya adalah: 

1. Pasien TB Paru BTA positif 

2. Pasien TB Paru hasil biakan MTB positif 

3. Pasien TB Paru hasil tes cepat MTB positif 

4. Pasien TB ekstra paru terkonfirmasi ecara bakteriologis, baik dengan 

BTA, biarkan maupun tes cepat dari contoh uji jaringan yang terkena. 

5. TB anak yang terdignosis dengan pemeriksaan bakteriologis. 

b) Pasien TB Paru terdiagnosis secara klinis 

Pasien tuberculosis yang tidak memenuhi kriteriaterdiagnosis secara 

bakteriologis, namun berdasarkan bukti lain yang kuatir tetap terdiagnosis 

dan ditata laksana sebagai TB Paru oleh dokter yang merawat. Yang 

termasuk di dalam klasifikasi ini adalah: 

1. Pasien Tuberkulosis Paru BTA negative dengan hasil pemeriksaan foto 

thoraks mendukung Tuberkulosis. 



STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

9 
STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

2. Pasien tuberculosis Paru BTA negative dengan tidak ada perbaikan 

klinis setelah diberikan antibiotika non-OAT, dan mempunyai factor 

risiko tuberculosis. 

3. Pasien Tuberkulosis ekstra paru yang terdiagnosis secara klinis 

maupun laboratoris dan histopatologis tanpa konfirmasi bakteriologis. 

4. Tuberkulosis anak yang terdiagnosis dengan sistem skoring  

Selain berdasarkan hasil pemeriksaan bakteriologis, terdapat beberapa klasifikasi 

lain yang dapat digunakan untuk mempermudah komunikasi antara petugas 

kesehatan dan pencatatan data. 

a) Klasifikasi berdasarkan lokasi infeksi 

1. TB Paru yaitu tuberculosis yang berlokasi di parenkim paru. 

Tuberculosis milier dianggap sebagai tuberculosis paru karena adanya 

keterlibatan lesi pada jaringan paru. 

2. TB Ekstra Paru yaitu yang terjadi pada organ lain seperti, pleura, 

kelenjar limfa, abdomen, saluran cerna, kulit, meningen, dan tulang. 

b) Klasifikasi berdasarkan riwayat pengobatan sebelumnya 

1. Kasus baru TB Paru adalah kasus yang belum pernah mendapatkan 

obat anti Tuberkulosis (OAT) atau sudah pernah menelan OAT dengan 

total dosis kurang dari 28 hari. 

2. Kasus yang pernah diobati Tuberkulosis 

a)  Kasus kambuh, yaitu kasus yang pernah dinyatakan sembuh atau 

pengobatan lengkap dan saat ini didiagnosis kembali dengan 

Tuberkulosis. 
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b) Kasus pengobatan gagal, yaitu kasus yang pernah diobati dengan 

OAT dan dinyatakan gagal pada pengobatan terakhir. 

c) Kasus putus obat, yaitu kasus yang terputus pengobatannya selama 

minimal 2 bulan berturut-turut. 

d) Lain-lain, kasus yang pernah diobati dengan OAT namun hasil 

akhir pengobatan sebelumnya tidak diketahui Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia (2020). 

2.1.4. Patofisiologi TB Paru 

Penyakit Tuberkulosis paru ditularkan melalui udara secara langsung dari 

penderita yang terinfeksi Tuberkulosis kepada orang lain ketika penderita 

tuberculosis paru ini batuk, bersin, atau berbicara maka secara tidak sengaja 

keluarlah droplet yang mengandung basil Tuberkulosis dan jatuh ke tanah ata 

tempat lainnya. Droplet yang mengandung basil tuberculosis dapat menguap 

akibat terkena oleh sinar matahari ataupun suhu udara yang panas. Menguapnya 

droplet bakteri ke udara dibantu dengan pergerakan angin. Apabila bakteri 

tersebut terhirup oleh orang sehat maka orang tersebut berpotensi terkena infeksi 

bakteri tuberculosis. Droplet yang besar akan terdampar pada saluran pernapasan 

atas, sedangkan yang kecil akan masuk kedalam alveoli di lobus manapun. 

Menurut pedoman Nasional pengendalian Tuberkulosis milik kemenkes 

RI, dalam satu kali batuk sesorang biasanya bias menghasilkan sekitar 3.000 

percikan air liur. Kuman yang keluar dari batuknya penderita Tuberkulosis dapat 

bertahan di udara lembap yang tidak terpapar sinar matahari selama berjam-jam, 

bahkan beminggu-minggu. Akibatnya, setiap orang yang berdekatan dan memiliki 
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kontak dengan penderita Tuberkulosis secara langsung berpotensi menghirupnya 

dan akhirnya tertular. Salah satu faktor penentu sesorang bisa tertular 

Tuberkulosis atau tidak adalah seberapa kuat system imun tubuhnya dan 

kebersihan dirinya (Jenita et al., 2019). 

Pada saat terjadi infeksi bakteri Mycobacterium Tuberkulosis, maka proses 

inflamasi yang terjadi pada rongga alveolus akan menyebabkan rongga alveoli 

menghasilkan banyak sputum yang menyebabkan konsolidasi paru dan akan 

berdampak pada proses difusi. Berpangkal dari kompleks primer, infeksi dapat 

menyebar ke seluruh tubuh melalui berbagai jalan, salah satunya adalah melalui 

percabangan bronkus, penyebaran infeksi melalui percabangan bronkus dapat 

mengenai area paru atau melalui sputum menyebar ke area laring yang dapat 

menyebabkan Ulserasi laring, kondisi ini akan menyebabkan terjadinya sumbatan 

pada jalan napas akibat adanya penumpukan secret (Alisjahbana et al, 2020).  

2.1.5. Tanda dan Gejala 

Gejala-gejala tuberculosis dapat dikenal melalui gejala suspek, Yaitu :  

1. Pada uumnya penderita mengalami batuk 

2. Berdahak terus-menerus selama 2-3 minggu atau lebih disertai darah  

3. Sesak napas 

4. Badan lemah 

5. Nafsu makan menurun 

6. Berat badan menurun (Jenita et al., 2019) 

2.1.6. Faktor-faktor yang mempengaruhi TB Paru 
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Adapun beberapa faktor yang mempengaruhi timbulnya penyakit 

tuberculosis, meliputi: 

1) Faktor lingkungan 

Lingkungan fisik tidak terlepas dari sanitasi lingkungan rumah karena 

sangat berkaitan erat dengan penularan penyakit. Tertularnya penyakit 

biasanya terjadi pada satu ruangan dimana percikan dahak tersebut 

berada pada waktu yang sama. Bakteri yang terkandung didalam 

percikan dahak dapat bertahan selama beberapa jam dalam keadaan 

gelap dan lembap  

2) Kebiasaan merokok 

Kebiasaan merokok telah terbukti berhubungan dengan sedikitnya 25 

jenis penyakit dari berbagai alat tubuh manusia salah satunya 

merupakn faktor risiko dalam kejadian tuberculosis karena merokok 

dapat melemahkan paru sehingga lebih muda terinfeksi kuman 

tuberculosis. Asap rokok yang dihirup dalam jumlah besar dapat 

meningkatkan risiko keparahan, kekambuhan dan kegagalan 

pengobatan tuberculosis (Mathofani et al., 2020) 

3) Jenis kelamin 

Hal ini sebabkan laki-laki lebih banyak merokok dan mengkonsumsi 

alcohol yang merupakan salah satu faktor resiko terjadinya infeksi, 

termasuk Tuberkulosis paru. 

4) Status Imunitas 
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Menurunnya imunitas meningkatkan risiko terjadinya infeksi. Cell 

mediated immunity adalah komponen penting dalam pertahanan tubuh 

yang dilemahkan oleh HIV sehingga meningkatkan risiko reaktivitasi 

Tuberkulosis paru dan pada umumnya juga meningkatkan risiko 

penyebaran yang luas dan menyebabkan extra pulmonary tuberculosis.  

2.1.7. Pemeriksaan penunjang  

terdapat tiga cara untuk mengetahui apakah seseorang terkena TB Paru 

atau tidak : 

1) Pemeriksaan mikroskopis dahak atau sputum 

Dahak akan diambil dua kali dalam dua hari, yaitu saat datang ke 

fasilitas pelayanan kesehatan dan pada saat pagi hari setelah bangun 

tidur. Pemeriksaan ini dinamakan juga dengan istilah BTA atau bakteri 

tahan asam, dimana dahak diserahkan ke laboratorium untuk diuji 

ketahnan asamnya. 

2) Tes Cepat Molekuler (TCM) atau Gene X-pert 

Pemeriksaan TCM ini jauh unggul disbanding pemeriksaan BTA 

dahak/sputum, dikarenakan waktu pemeriksaan yang jauh lebih singkat 

dan lebih sensitive. Dalam permenkes sendiri sudah ditetapkan bahwa 

TCM harus dilakukan dalam mendiagnosis penyakit (sembiring, 2019). 

3) Rontgen pada bagian dada 

Ada beberapa penyakit yang mirip dengan tanda-tanda penyakit 

Tuberkulosis. Pemeriksaan foto rontgen ini tidak terlalu memiliki 
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angka sensitivitas yang rendah, sehingga tidak bisa dijadikan patokan 

penentu sesorang terdeteksi Tuberkulosis. 

 

2.1.8. Pengobatan TB Paru 

Pengobatan TB Paru diberikan pada waktu selama 6 bulan. Dimana 

penggunanan obat anti tuberculosis (OAT) Kombinasi Dosis Tepat (KDT) dimana 

sama efektifnya dengan penggunaan obat lepasan. WHO lebih menganjurkan 

pengguanaan obat anti tuberculosis OAT KDT. 

Dosis pemberian OAT 3 kali per minggu pada fase lanjutan yang dapat 

meningkatkan kemungkinan gagal pengobatan san relapse jika dibandingkan 

dengan pemberian dosis setiap hari, jika dosis OAT 3 kali per minggu pada fase 

lanjutan yang digunakan, maka yang harus diperhatikan yaitu memastikan pasien 

tersebut tidak lupa meminum obat dan prinsip Directly Observed Treatment 

(DOT). Pengobatan tuberculosis terdiri dari 2 tahap, yaitu :  

1. Tahap awal (intensif), untuk menurunkan jumlah kuman yang terdapat 

pada tubuh pasien dan meminimalkan pengaruh dari sebagian kecil 

kuman yang sudah mulai resisten sejak sebelum pengobatan. Dimana 

di tahap awal ini pengobatan diberikan pada setiap hari dan pperlu 

diawasi secara langsung untuk mencegah terjadinya resistensi obat. 

Bila pada tahap ini pengobatan ini diberikan secara tepat biasanya 

pasien tidak dapat menularkan dalam kurun waktu 2 minggu. 

Kemungkinan besar pasien BTA positif dapat menjadi BTA negative 

dalam waktu 2bulan. 
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2. Tahap lanjutan, bertujuan untuk membunuh sisa-sisa kuman yang 

masih ada pada tubuh si penderita tuberculosis khususnya kuman 

persisten sehingga penderita dapat sembuh dan mencegah kembali 

kekambuhan. Pada tahap pengobatan in dapat diberikan setiap hari 

(pada dosis harian) atau 3 kali per minggu (pada dosis intermitten). 

2.2.Konsep Kepatuhan Minum Obat 

2.2.1. Defenisi Kepatuhan 

Kepatuhan yaitu istilah perilaku pasien diminta untuk membuat keputusan 

apakah mereka harus mengonsumsi obat dengan benar sesuai dosis, frekuensi, dan 

waktunya, hal ini untuk melatih kepatuhan. 

Perilaku pasien TB Paru dalam patuh mengonsumsi obat dapat diawasi 

oleh Pengawasan langsung (PMO) seperti keluarga, kader, atau petugas 

kesehatan, karena banyaknya obat yang harus diminu dalam waktu yang lama. 

Tujuan dari pengwasan langsung bat dari orang terdekat adalah untuk mengurangi 

kelalaian pasien, yang dapat menyebabkankegagalan pengobatan. 

salah satu penentu keberhasilan penatalaksanaan terapi TB Paru yaitu 

kepatuhan pasien terhadap pengobatan Ketidakpatuhan pasien dalam berobat bisa 

menyebabkan kekambuhan dan atau kegagalan. Konsekuensi ketidakpatuhan 20 

berobat dalam jangka waktu panjang secara rutin (setiap hari) dapat 

memburuknya kondisi kesehatan dan meningkatkan biaya perawatan. 

Ketidakpatuhan pasien TB paru dalam pengobatan berdampak pada rendahnya 

penyembuhan, resisten kuman tuberkulosis terhadap OAT atau Multi Drug 
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Resistence (MDR), meningkatkan kekambuhan, dan tingginya kematian, sehingga 

penyembuhan penyakit sulit dicapai. 

 

2.2.2. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kepatuhan 

Ada sejumlah kategori yang mempengaruhi Kepatuhan, antara lain : 

a) Faktor Individu 

1) Sikap atau motivasi ingin sembuh 

Motivasi utama individu tersebut dalam menentukan pengobatan, 

dimana mereka akan tetap mempertahankan kesehatannya.  

2) Keyakinan  

Seseorang yang yakin akan keyakinannya akan memiliki jiwa yang 

tidak mudah menyerah dan bisa menerima keadannya. Seseorang 

yang memiliki keyakinan tinggi akan lebih sadar terhadap anjuran 

dan larangan jika mereka tahu akibatnya. 

b) Dukungan Keluarga 

Seseorang yang memiliki perhatian dan dukungan keluarganya senang dan 

tenang karena kepercayaan dirinya akan meningkat untuk meningkat untuk 

menghadapi penyakitnya. 

c) Dukungan Petugas Kesehatan 

Petugas kesehatan dapat membantu pasien dengan menyampaikan antusias 

mereka untuk melakukan sesuatukepada pasien dan memberikan 

penghargaan yang positif kepada mereka yang mampu menerima program 

pengobatan mereka. 
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2.2.3. Klasifikasi Kepatuhan 

Kepatuhan dibagi menjadi dua, yaitu:  

a) Kepatuhan Penuh, dimana mereka Berobat secara teratur sesuai waktu 

yang telah ditetapkan dan patuh mengonsumsi obat secara teratur.  

b) Kepatuhan Tidak Penuh, yaitu orang-orang yang telah berhenti 

mengonsumsi obat mereka atau tidak mengonsumsi obat sama sekali 

2.3.Konsep Self Efficacy  

2.3.1. Defenisi Self Efficacy 

Self Efficacy merupakan keyakinan seseorang dalam kemampuan mereka 

untuk menyelesaikan suatu masalah yang berasal dari proses kognitif, termasuk 

keputusan, keyakinan, dan harapan untuk mencapai hasil yang diinginkan dikenal 

sebbagai keefektifan diri  (Ramdhani, Wimbarti, & Susetyo, 2018) dalam (Harfika 

et al., 2020) 

Menurut Bandura, 1997 dalam (Noviani, 2018) Self Efficacy adalah keyakinan 

sesorang terhadap kemampuannya untuk mengatur dan menyelesaikan tugas 

tertentu. Setiap orang memiliki potensi, jadi setiap orang harus yakin bahwa 

mereka memiliki potensi, jadi setiap orang harus yakin bahwa mereka memiliki 

kemampuan. Self Efficacy adalah ukuran dari bagaimana seseorang merasa, 

berpikir, bertindak, dan berperilaku.  
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2.3.2. Sumber-sumber Informasi Self Efficacy 

Dalam buku (Lina et al., 2019) terdapat empat sumber informasi yang dapat 

digunakan untuk meningkatkan Self Efficacy, sebagai berikut : 

1) Pengalaman performansi atau Keberhasilan 

Keberhasilan yang didapat oleh seseorang akan Self Efficacy sedangkan 

kegagalan akan menurunkan kepercayaan diri dan menurunnya Self 

Efficacy.  

2) Pengalaman orang lain 

Self Efficacy dapat meningkat jika melihat keberhasilan pada orang lain, 

tetapi Self Efficacy dapat menurun bila seseorang melihat kemampuan 

orang lain yang gagal sama dengan dirinya. 

3) Persuasi Sosial 

Individu yang memperoleh persuasi sosial akan lebih efektif untuk diri 

sendiri dibandingkan dengan orang yang tidak menerima persuasi sosial. 

4) Pembangkitan Emosi 

Seseorang dapat dipengaruhi oleh situasi emosional yang kuat seperti 

ketakutan, kecemasan, dan stres. Self Efficacy dapat dirusak oleh emosi 

yang berlebihan. 

2.3.3. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Self Efficacy  

Dalam buku (Lina et al., 2019) Self Efficacy dipengaruhi oleh beberapa 

komponen, antara lain :  

1) Budaya 
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Melalui nilai dan kepercayaan, budaya apat mempengaruhi keyakinan diri 

dan penilaian Self Efficacy. 

2) Jenis Kelamin 

Perbedaan jenis kelamin juga dapat mempengaruhi tingkat kemandirian 

seseorang. Menurut Bandura, wanita memiliki kemampuan kemandirian 

yang lebih tinggi dibandingkan laki-laki.  

3) Sifat dari Tugas yang dihadapi 

Dengan semakin kompleks derajat kesulitan tugas yang dihadapi 

seseorang, semakin rendah penilaan mereka terhadap kemampuan mereka. 

4) Insentif Eksternal  

Insetif adalah penghargaan yang diberikan setelah seseorang melakukan 

tugas dengan baik dan berhasil, peghargaan dapat berupa pujian atau 

materi. berupa reward yang diberikan oleh seseorang dalam melaksanakan 

tugas dengan baik dan berhasil. Reward bisa berupa pujian, materi 

5) Status atau peran individu dalam lingkungan  

Status sosial seseorang dapat memengaruhi tingkat Self Efficacy Mereka. 

Seseorang dengan status sosial yang tinggi  memiliki Self Efficacy yang 

tinggi, sebaliknya seorang yang memilki status sosial rendah di 

lingkungannya maka memilki Self Efficacy yang rendah 

6) Informasi tentang kemampuan diri 

Self Efficacy seseorang tinggi atau rendah jika mereka memperoleh 

informasi positif atau negatif tentang diri mereka sendiri.  

2.3.4 klasifikasi Self Efficacy 
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Bandura 1997 dalam (Arrianti, 2017) mengatakan bahwa Self Efficacy 

diklasifikasikan menjadi dua kategori, yaitu Self Efficacy tinggi dan Self 

Efficacy rendah, yang dijelaskan sebagai berikut: 

1. Self Efficacy yang Tinggi 

Seseorang dengan Self Efficacy yang tinggi akan lebih sering 

menyelesaikan tugas tertentu, terlepass dari seberapa sulit tugas 

tersebut. Seseorang yang Self Efficacy tinggi juga akan lebih berusaha 

untuk menghindari kegagalan yang akan terjadi di masa depan, dimana 

mereka akan menganggap kegagalan sebagai hasil dari kerja keras, 

pemahaman, dan kemampuan. Mereka yang memiliki self-efficacy 

yang tinggi memiliki karakteristik berikut : 

1. Dapat menangani situasi dengan efektif 

2. Percaya pada keberhasilan dalam menghadapi tantangan  

3. Semangat dalam berusaha 

4. Memiliki keyakinan akan kemampuan yang dimilikinya 

5. Ancaman adalah suatu tantangan 

6. Suka mencari situasi yang baru 

2. Self Efficacy yang rendah 

Seseorang yang memiliki Self Efficacy yang rendah akan menolak, 

menghindari atau menggangap tugas sebagai ancaman. Mereka akan 

selalu mempertimbangkan kesalahan yang mereka lakukan dan 

mempertimbangkan hasil yang buruk yang mungkin terjadi di masa 
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depan. Berikut ciri-ciri individu yang memiliki Self Efficacy yang 

rendah memiliki karakteristik berikut: 

1. Menghindari adanya masalah 

2. Menyerah saat menghadapi masalah atau kesulitan 

3. Tidak percaya pada kemampuan dirinya. 

2.3.5 Dimensi Self Efficacy 

Seseorang yang mempunyai Self Efficacy yang tinggi akan 

memperlihatkan kemampuannya dalam menyelesaikan masalah dan 

kemampuannya dalam mengambil keputusan yang baik. Bandura (2010) dalam 

(Wilandika, 2022) Menyatakan bahwa Self-Efficacy memiliki tiga dimensi, yaitu :  

1) Dimensi Magnitude 

Dimensi ini mennjukan tingkat kesulitan dari setiap tugas. Jika 

tugas diberikan kepada seseorang yang diberikan berdasarkan tingkat 

kesulitan, maka Self Efficacy dibagi menjadi kategori tugas sederhana, 

sedang dan tinggi. Seseorang akan melakukan tindakan yang mereka akan 

anggap mampu di lakukannya.   

2) Dimensi Generality 

Dimensi ini melibatkan seseorang memiliki tingkat keyakinan pribadi 

yang berbeda tntang kemampuan mereka. Seseorang dapat menilai 

kepercayaan diri mereka dalam melakukan sebuah aktivitas dan situasi 

yang dapat dicapai dan berfikir untuk menghindari kegagalan di area yang 

berbeda atau hanya area tertentu. Dimensi generelisasi dapat bervariasi 
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dalam hal dimensi, termasuk adanya kesamaan dalam aktivitas dan cara 

representasi kemampuan termasuk perilaku, kognitif, dan afektif. 

3) Dimensi Strenght 

Dimensi ini berkaitan dengan tingkat kekuatan atau kemantapan 

seseorang terhadap keyakinan yang dimiliki. Individu dengan keyakinan 

yang kuat dan usaha yang gigih mampu mencapai tujuan yang mereka 

inginkan walaupun melewati kesulitan dan rintangan. Semakin kuat Self 

Efficacy seseorang maka semakin besar keberhasilan kegiatan yang 

dilakukan olehnya.  
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BAB 3 

KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN 

3.1. Kerangka Konsep 

Kerangka konsep yaitu sebuah model atau gambaran yang menjelaskan 

bagaimana variabel berhubungan satu sama lain digabarkan dalam diagram atau 

skema yang bertujuan untuk membantu peneliti menghubungkan temuan mereka 

dengan teori (Hardani, et al., 2020). Kerangka Konsep dari skripsi ini adalah 

untuk menentukan Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada 

Pasien TB Paru di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 
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Tabel 3.1 Kerangka Konsep Skripsi Hubungan Self Efficacy Dengan 

Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Di Rumah Sakit Khusus 

Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 

 

 

 

 

 

  

 

     

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan:  

: Diteliti 

: Tidak Diteliti 

Self Efficacy 

-Magnitude 

-Generality 

-Strenght 

Kepatuhan Minum 

Obat 

- Patuh 

- Tidak Patuh 

Faktor-faktor yang 

mempengaruhi  

1. Budaya  

2. Jenis Kelamin 

3. Sifat Tugas yang dihadapi 

4. Intensif eksternal 

5. Status sosial 

Faktor-faktor yang 

mempengaruhi  

1. Dukungan 

keluarga  

2. Petugas 

Kesehatan  
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Sumber Self Efficacy 

- Pengalaman Performansi 

- Pengalaman Orang lain 

- Persuasi Sosial 

- Pembangkitan Emosi 

Klasifikasi Self Efficacy 

- Self Efficacy Tinggi 

- Self Efficacy Rendah 
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: Garis penghubung 

  

 

 

3.2 Hipotesis Penelitian 

 Hipotesis adalah solusi sementara untuk pertanyaan atau masalah 

penelitian. Hipotesis merupakan pertanyaan asumsi tentang bagaimana dua atau 

lebih variabel yang diharapkan berhubungan satu sama lain alam penelitian. Uji 

hipotesis adalh proses mengumpulkan informasi dengan melakukan uji dan 

menyatakannya secara ilmiah atau hubungannya dengan hasil penelitian 

sebelumnya (Nursalam, 2020). Hipotesis yang digunakan dalam penelitian ini 

yaitu : 

Ha : Adanya Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada 

Pasien TB Paru di Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024  
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

 

4.1 Rancangan Penelitian 

Rancangan penelitian adalah suatu yang sangat penting dalam proses 

penelitian, dimana pengontrolan maksimal beberapa faktor yang dapat 

memengaruhi akurasi suatu hasil. Setelah membuat keputusan tentang jenis 

penelitian yang akan dilakukan, peneliti membuat rancangan penelitian 

(Nursalam, 2020). 

Jenis skripsi penelitian ini adalah kuantitatif dengan menggunakan desain 

penelitian korelasi dengan metode pendekatan cross sectional. Pendekatan Cross 

sectional adalah jenis penelitian yang menekankan waktu pengukuran/observasi 

data variabel independen dan dependen hanya satu kali pada satu saat (Nursalam, 

2020).  

Rancangan penelitian dalam skripsi penelitian ini untuk mengetahui 

apakah ada hubungan Self Efficacy antara kepatuhan minum obat pada pasien TB 

di Rumah Sakit Khusus Paru, Pemprovsu Medan 2024. 

4.2.  Populasi dan sampel penelitian  
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4.2.1. populasi 

populasi adalah keseluruhan subjek penelitian yang memenuhi kriteria 

yang telah ditentukan (Nursalam, 2020). Populasi yang digunakan didalam 

penelitian adalah seluruh jumlah pasien TB di Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu, Medan tahun 2023 sebanyak 1512 Pasien. 

4.2.2. Sampel 

Sampel yaitu sebagian populasi yang bisa digunakan menjadi subjek 

penelitian melalui sampling. Sampling adalah proses pemilihan sebagian dari 

populasi yang dapat mewakili populasi yang ada (Nursalam, 2020). Dalam skripsi 

penelitian ini, teknik pengambilan data non-probability yaitu consecutive 

sampling, tujuan pengambilan sampel adalah untuk memenuhi tujuan peneliti 

dengan memilih sampel dari populasi dengan batas waktu. 

Rumus Slovin digunakan untuk menentukan jumlah sampel yang akan 

diteliti dalam penelitian ini : 

 n =
 

        
  

 n = 
   

            
 

 n = 
   

    
 

 n =     

adapun berikut beberapa kriteria yang peneliti tentukan untuk membantu dalam 

melakukan penelitian, yaitu: 

1) Kriteria Inklusi 
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a) Pasien TB Paru yang telah dirawat selama minimal 2 bulan di 

Rumah Sakit Khusus Paru, Pemprovsu Medan 

b) Pasien TB Paru berusia >17 tahun 

c) Bersedia menjadi responden dalam penelitian 

2) Kriteria Ekslusi 

a) Pasien yang tidak bersedia berpartisipasi dalam penelitian 

4.3.Variable penelitian dan defenisi operasional 

4.3.1. Variabel Penelitian 

Ada 2 jenis variabel yang digunakan dalam penelitisn ini, yaitu : 

1) Variabel Independen 

Variabel independent adalah variabel yang memengaruhi nilai yang 

menentukan variable lain (Nursalam, 2020). Variabel independent didalam 

Skripsi penelitian ini adalah Self Efficacy. 

2) Variabel dependen 

Variabel dependen adalah variabel yang nilainya sebagai variable bebas 

dan terikat (Nursalam, 2020b). Variabel dependen didalam Skripsi 

penelitian ini yaitu Kepatuhan Minum obat pada pasien TB. 

4.3.2. Defenisi Operasional 

Defenisi Operasional adalah proses komunikasi yang memerlukan penggunaan 

bahasa yang tepat agar tidak ada perbedaan pengertian antar individu dan agar 

orang lain dapat melakukan penelitian lagi. Komponen utama defenisi operasional 

adalah defenisi berdasarkan karakteristik yang dapat diukur, karakteristik yang 
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dapat diamati memungkinkan peneliti untuk mengamati atau mengukur suatu 

objek atau fenomena dengan cara yang dapat diulang oleh orang lain. cermat 

terhadap suatu objek atau fenomena yang kemudian dapat diulang lagi oleh orang 

lain (Nursalam, 2020). 

 

 

 
Variabel Defenisi Indikator Alat Ukur Skala Skor 

Self 

Efficacy 

Keyakinan 

individu 

dalam 

kemampuan 

nya 

melakukan 

tindakan 

untuk 

mencapai 

tujuan yang 

telah 

ditetapkan, 

dan 

berusaha 

menilai 

kekuatan 

dalam 

dirinya. 

-Mangnitude  

-Generality  

-Strength  

Pengumpulan  

data yang 

digunakan 

yaitu 

kuesioner 

TBSES 

(Tuberculosis 

self efficacy 

scale) yang 

berisi dari 21 

pernyataan. 

O 

R 

D 

I 

N 

A 

L 

 

- Efficacy Tinggi 

(53 – 84) 

- Efficacy Rendah 

(21 – 52) 

Kepatuhan 

Minum 

Obat 

Tindakan 

yang 

dilakukan 

individu 

secara 

teratur 

dalam 

melaksanaka

n 

pengobatan 

yang telah 

ditetapkan 

oleh petugas 

Kesehatan. 

- Patuh 

- Tidak Patuh 

Pengumpulan 

data yang 

dilakukan 

dengan 

menggunakan 

kuesioner 

MMAS-8 

(Morisky 

Medication 

Adherence 

Scale) yang 

terdiri dari 8 

pertanyaan ( 7 

pertanyaan 

positif dan 1 

pertanyaan 

O 

R 

D 

I 

N 

A 

L 

- Kepatuhan 

Tinggi (8) 

- Kepatuhan 

rendah  (0) 
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negatif) 

 

4.4.Instrumen Penelitian 

Instrument penelitian ini terdiri dari 3 bagian yaitu  : 

1. Data Demografi 

Data responden termasuk dari nama (inisial), umur, jenis kelamin, 

pendidikan, dan pekerjaan. 

2. Instrument Self Efficacy 

Instrument pada penelitian ini menggunakan modifikasi kuesioner yang 

dikemukakan oleh Alit Artha Sutrisna yang terdiri dari 25 pertanyaan dengan 

menggunakan skala likert yang telah di uji validitas dan reliabilitasnya. Menurut 

penelitian yang dilakukan oleh peneliti sebelumnya (Malikul Mulki & Widya 

Nusantara, 2021) dalam nilai Cronbach Alpha untuk total 25 item TBSES adalah 

0,916.  

Dimana nilai dari kelima indikator yaitu nilai 4 tertinggi dan nilai 1 

terendah sehingga didapat nilai self fficacy sebagai berikut :  

P = Rentang Kelas 

      Banyak Kelas  

 

P = Nilai Tertinggi – Nilai Terendah 

  Banyak Kelas 

 

P = 21 x 4 – 21x1 

 2 

P = 84 – 21 

 2 

 

P = 63 

       2 

 

P = 31 
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 Jadi diperoleh nilai skor self efficacy yaitu: 

a. Self Efficacy Rendah: 21 – 52 

b. Self Efficacy Tinggi: 53 – 84 

 

 

3. Instrument Kepatuhan Minum Obat  

Penelitian ini menggunakan instrument kuesioner Morisky Medication 

Adherence Scale (MMAS-8). Di Indonesia, kuesioner ini telah banyak digunakan 

dalam menilai Tingkat kepatuhan pasien dalam mengkonsumsi obat dan kuesioner 

MMAS-8 versi Bahasa Indonesia sudah baku, maka tidak perlu dilakukan uji 

validitas lagi (Nasir dkk., 2015).  

MMAS-8 (Morisky Medication Adherence Scale) merupakan kuesioner 

dengan memiliki 8 pertanyaan yang mengenai kepatuhan minum obat. Kuesioner 

MMAS-8dapat digunakan untuk menilai tingkat kepatuhan minum obat pasien TB 

Paru dan penentuan jawaban kuesioner menggunakan skala guttman; yaitu 

jawaban responden hanya terbatas pada dua jawaban, “Ya atau Tidak”. Variabel 

kepatuhan mengadopsi dari interpretasi kuesioner asli oleh morinsky yang 

dimodifikasi oleh (Rosa., 2019), Dimana 2 cut of point nilai yang lebih sedikit 

menujukan kepatuhan yang baik. 

Kuesioner ini dikatakan reliabel bila Alpha Cronbach > 0,6. MMAS-8 

dikatakan reliabel dengan nilai Cronbach’s alpha 0.7 (Morisky dkk., 2008). 
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Dimana nilai kedua indikator yaitu nilai 2 nilai tertinggi dan nilai 0 nilai 

terendah sehingga didapat nilai kepatuhan minum obat yaitu : 

   
                              

            
 

  
           

 
 

   
    

 
 

   
  

 
 

     

 Jadi diperoleh nilai skor kepatuhan minum obat yaitu: 

a. Patuh:  0-7 

b. Tidak Patuh: 8-16  

4.5. Lokasi dan Waktu Penelitian 

4.5.1. Lokasi 

Lokasi penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Khusus paru pemprovsu 

yang berlokasi di Jl. Setia Budi No. 84, Tanjung Sari, Medan Selayang, Kota 

Medan, Sumatera Utara. 

4.5.2. Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan 22 April – 6 Mei 2024 

4.6. Prosedur Pengambilan Data 

4.6.1. Pengambilan Data 
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Pengambilan data adalah proses melihat setiap subjek dan mengumpulkan 

karakteristik mereka yang diperlukan untuk penelitian. Data primer dan data 

sekunder merupakan jenis data yang digunakan dalam penelitian ini (Nursalam, 

2020). pengambilan data primer dan sekunder dalam penelitian ini diperoleh dari:  

1. Data Primer adalah, data yang dikumpulkan peneliti dari subjek penelitian 

melalui kuesioner. 

2. Data Sekunder adalah, data yang diperoleh si peneliti dari Rekam Medik 

Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu, Medan. 

4.6.2. Pengumpulan data 

Teknik pengumpulan data yaitu adalah langkah yang paling strategis 

dalam sebuah penelitian, karena data adalah tujuan utama dalam mendapatkan 

data. Tanpa mengetahui teknik kemampuan untuk mengumpulkan data dengan 

cara yang telah memenuhi standar data yang sudah ditetapkan. Adapun berbagai 

proses digunakan untuk mengumpulkan data, yaitu : 

1. Sebelum memulai penelitian, peneliti harus mendapatkan izin terlebih 

dahulu untuk mengumpulkan data pasien TB Paru dari Rumah Sakit 

Khusus Paru Pemprovsu Medan.  

2. Setelah memperoleh izin untuk melakukan penelitian dari STIKes 

Santa Elisabeth Medan dan Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu 

Medan, peneliti menghubungi responden dan menjelaskan maksud dan 

tujuan penelitian. 
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3. Selanjutnya, peneliti menyebarkan lembar persetujuan yang 

diinformasikan kepada setiap responden yang bersedia untuk 

berpartisipasi dalam bagian penelitian.  

4. Selanjutnya, peneliti memberikan penjelasan tentang prosedur 

pengisian data demografi dan bagaimana responden mengisi setiap 

pertanyaan dalam kuesioner. 

5. Jika semua pertanyaan telah dijawab, peneliti mengumpulkan kembali 

lembar jawaban dari setiap responden dan mengucapkan terima kasih 

kepada responden atas kesediannya. 

4.6.3. Uji Validitas dan Realibilitas Data 

1. Uji Validitas 

Uji Validitas merupakan pengukur dan pengamatan, atau prinsip 

keandalan instrumrn dalam pengumpulan data. Alat yang digunakan dapat 

mengukur apa yang seharusnya diukur. (Nursalam, 2020). 

Kuesioner TBSES (Tuberculosis Self-Efficacy Scale) merupakan 

kuesioner baku yang telah di uji validitas dan reliabilitasnya. Menurut 

penelitian yang telah dilakukan oleh Alit Artha Sutrisna (2017) nilai 

Cronbach Alfa untuk total 25 item kuesioner adalah 0,916 dan berkisar 

antara 0,801 hingga 0,925 untuk masing-masing sub-skala. Koefisien 

split-half adalah 0,958 dan berkisar antara 0,801 hingga 0,938 untuk 

masing-masing sub-skala.  

Kuesioner MMAS-8 (Morisky Medication Adherence Scale) merupakan 

kuesioner baku yang tealh di uji validitas dan reabilitasnya. Menurut 
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penelitian yang telah dilakukan oleh (Morisky et al., 2008). Kuesioner ini 

sudah dilakukan uji validitas dan reliabilitas. Uji validitas kuesioner 

memakai uji pearson product moment dengan r hitung berkisar antara 

0,651-0,896.  

2. Uji Reabilitas 

Reabilitas didefinisikan sebagai kesamaan hasil pengukuranatau 

pengamatann jika fakta atau kenyataan hidup dapat diukur atau diamati 

secara berulang kali pada waktu yang berbeda. Dalam hal ini, alat dan 

metoode pengukuran atau pengamatan sama-samamemainkan peran 

penting secara bersamaan (Nursalam, 2020). 

Uji reliabilitas kuesioner MMAS-8 (Morisky Medication Adherence 

Scale) didapatkan nilai Cronbach Alpha untuk kuesioner kepatuhan 

minum obat sebesar 0,857, sehingga berdasarkan hasil uji ini maka 

disimpulkan bahwa kuesioner dalam penelitian valid dan reliabel. 

4.7. Kerangka Operasional 

Bagan 3.3 Kerangka Operasional Penelitian Hubungan Self Efficacy dengan   

       Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru Tahun 2024 

 

 

 

  

 

 

 

Pengajuan Judul Proposal 
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4.8.  Analisa Data 

Analisa data merupakan komponen yang sangat penting dalam mencapai 

tujuan utama penelitian, yaitu dengan menjawab pertanyaan penelitian yang 

mengungkap fenomena dari beberapa jenis uji statistik (Nursalam, 2020).  

Dalam melakukan Analisa data terdapat beberapa tahapan yaitu sebagai 

berikut: 

1. Editing yaitu proses mengecek apakah isian kuesioner telah lengkap dan 

tidak kosong, jika ada yang masih belum terisi, maka responden akan 

diberikan kembali untuk diisi ulang kembali. 

2. Coding yaitu proses memberikan kode numerik atau angka disetiap data 

yang terdiri dari beberapa kategori yang terkait dengan variabel si peneliti. 

3. Scoring yaitu perhitungan skor yang diberikan kepada setiap responden 

menurut jawaban mereka atas pertanyaan yang diberikan peneliti. 

4. Tabulating yaitu peneliti manambahkan hasil perhitungan ke dalam tabel 

untuk melihat presentasi hasil pengolahan data mengunakan komputerisasi.  

(Adiputra I Made Sudarma, 2021) 

Analisa Data 

Seminar Hasil 
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Peneliti dalam penelitian ini melakukan analisis data menggunakan analisa 

sebagai berikut : 

1) Analisa Univariat 

Analisa univariat  Bertujuan untuk menganalisis kualitas satu variabel pada suatu 

waktu (Hardani et al., 2020) . Pada analisis univariat peneltian menjelaskan atau 

mendeskrifsikan karakteristik setiap variabel penelitian meliputi: indentitas 

responden, keandalan, data tanggap, jaminan, emapty, bukti fisik, atau bukti 

langsung, kepuasan pasien dengaan perhitungan beberapa distribusi table 

frekuensi berdasarkan semua variabel yang di amati. 

2) Analisa Bivariat  

Tujuan dari Analisa Bivariat adalah untuk melihat bagaimana dua variabel 

berinteraksi satu sama lain. Setelah itu kesimpulan dapat ditarik dari analisis ini. 

(Hardani et al., 2020) . Analisa statistika yang digunakan pada penelitian adalah 

memakai uji Chi Square yang dengan Tingkat kepercayaan 95% (α = 0,05).  

Karena menggunakan dua variabel yang adalah data kategorik maka 

peneliti menggunakan uji chi square untuk mengetahui ada atau tidak adanya 

korelasi. Nilai ρ value yang diharapkan bisa lebih kecil dari 0.05 sehingga uji 

statistik bermakna. Syarat uji chi square hanya dapat digunakan jika sel memiliki 

nilai yang diharapkan kurang dari 5 hingga 20% dari total sel.  

4.9.  Etika Penelitian 

Untuk membuat penelitian kesehatan dapat dipertanggung jawabkan secara 

moral. Prinsip ini teah diterima secara luas dan dianggap sebagai prinsp etika 
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umum dalam penelitian kesehatan (Komite Etik Penelitian dan Pengembangan 

Kesehatan Nasional Kementerian Kesehatan RI, 2021) 

Penelitian ini memperhatikan beberapa aspek etik dalam keperawatan 

diantaranya yaitu: 

 

 

 

a) Autonomy  

Disini sebelum pengambilan data dilakukan, peneliti memberikan surat 

pertujuan informasi. Tujuan dari informasi persetujuan agar responden 

memahami maksud dan tujuan dari penelitian ini. 

b) Anonymous 

Peneliti dapat menjamin bahwa nama responden tidak dicantumkan tetapi 

hanya mencantumkan kode tertentu pada lembar pengumpulan data. 

c) Confidentiality 

Peneliti menjamin bahwa semua data yang mereka kumpulkan baik data 

ataupun masalah lainnya adalah rahasia. 

d) Beneficiance 

Peneliti menjelaskan kepada responden bahwa penelitian hanya dilakukan 

untuk kepentingan responden. 

e) Lembar Persetujuan (Informed consent)  

Lembar persetujuan menunjukan bahwa responden telah mengerti penelitian 

dengan baik, dapat memahaminya, dan memiliki kemampuan peneliti bebas, ini 
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memungkinkan mereka dapat untuk sukarela untuk memilih ikut berpartisipasi 

ataupun menolaknya. Tujuan dari lembar persetujuan yaitu untuk mendapatkan 

pemahaman mengenai tujuan dan konsekuensi dari penelitian. Menghormati hak 

responden akan dilakukan oleh peneliti jika responden setuju. Dalam informed 

consent, informasi seperti partisipasi responden, tujuan, jenis data yang 

diperlukan, persetujuan, strategi pelaksanaan, potensial masalah yang terjadi, 

manfaat yang didapat, kerahasiaan, dan informasih yang mudah diakses adalah 

beberapa informasi yang harus disertakan dalam persetujuan yang 

diinformasikan.  

Penelitian ini telah lulus uji etik dari komisi etik penelitian Kesehatan 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Medan dengan nomor surat No.:073/KEPK-

SE/PE-DT/III/2024  
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

5.1.    Gambaran Lokasi Penelitian 

UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu berlokasi di Jl. Setia Budi 

No. 84, Tanjung Sari, Kec. Medan Selayang, Kota Medan, Sumatera Utara. UPTD 

Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu adalah Rumah Sakit Tipe B yang 

merupakan rumah sakit yang menangani masalah pada paru-paru. Uptd Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu didirikan pada Tahun 1971 oleh Yayasan SCVT 

(Stiching Centrale Versening Voor Tuberculosis Bestanding) perwakilan 

Indonesia Timur (Gewestelijike Afdeling Sumatera’s Oostkust Van de SCVT) 

sebagai sebuah Consultatie Bureau dan Klinik Paru (Koningin Emma Klinik) di 

Jl. Asrama No. 18 Helvetia Medan sebelum berpindah lokasi ke Jl. Setia Budi No. 

84, Tanjung Sari, Medan Selayang. 

 Tugas UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu adalah untuk 

mendukung program pemberantasan TB Paru dengan melaksanakan pengobatan 

TB Paru dan pemeriksaan serta pengobatan penyakit paru lainnya, seperti: 
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Bronchitis, Asthma, Bronchiale, Silicosis, pengaruh obat dan bahan kimia, Tumor 

paru dan lain-lain. UPTD Rumah Sakit Paru Pemprovsu menyediakan beberapa 

pelayanan medis yaitu Pelayanan Rawat Jalan/Poliklinik Umum, Poliklinik TB 

Dots, Poliklinik TB MDR, Poliklinik Asthma & PPOK, Poliklinik Spesialis Anak, 

dan Poliklinik Spesialis Paru. Terdapat juga Pelayanan Rawat Inap, Pelayanan 

UGD 24 Jam, dan Medical Check Up. Adapun ruangan yang menjadi tempat 

penelitian yaitu Poliklinik TB Dots dengan jumlah responden 73 pasien TB Paru 

yang melakukan pengobatan di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu, 

Penelitian inui dilakukan mulai tanggal 20 April- 6 Mei 2024. 

5.2. Hasil Penelitian 

 Berikut ini, ditampilkan hasil penelitian terkait data demografi responden 

pada pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu. 

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi dan Persentase Terkait Karakteristik 

Demografi Pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Tahun 2024 (n=73) 

 

Karakteristik Responden Frequency % 

Usia 21 - 35 tahun 

37 – 50 tahun 

51 – 60 tahun 

61 – 70 tahun 

25 

21 

19 

8 

34.3 

28.5 

26.1 

11.1 

Total 73 100.0 

Jenis Kelamin Laki-laki 

Perempuan 

43 

30 

58.9 

41.1 

Total 73 100.0 

Lama 

pengobatan TB 

1 tahun 

2 bulan 

3 bulan 

4 bulan 

5 bulan 

6 bulan 

4 

14 

11 

9 

10 

11 

5.5 

19.2 

15.1 

12.3 

13.7 

15.1 



STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

42 
STIKes Santa Elisabeth Medan 

 

7 bulan 

8 bulan 

9 bulan 

2 

8 

4 

2.7 

11.0 

5.4 

Total 73 100.0 

 

Usia 

Pada tabel 5.2 didapatkan bahwa karakteristik responden berdasarkan 

umur mayoritas berada pada usia 21-35 tahun sebanyak 25 orang (34.3%), dan 

minioritas ada pada usia 61-70 tahun sebanyak 8 orang (11.1%).   

 

Jenis Kelamin 

Berdasarkan data pada tabel 5.2 jenis kelamin mayoritas responden berada 

pada jenis kelamin laki-laki dengan jumlah 43 orang (58.9%), dan minoritas 

berada pada jenis kelamin Perempuan yaitu sebanyak 30 orang (41.1%).  

Lama pengobatan 

Berdasarkan data pada tabel 5.2 lama pengobatan TB Paru yang mayoritas 

berada pada 2 bulan pengobatan yaitu 14 orang (19.2%) dan minioritas pada 7 

bulan pengobatan yaitu sebanyak 2 orang (2.7%).  

5.2.1.  Self Efficacy pada Pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus 

Paru Pemprovsu Medan 

Self efficacy pada responden pasien di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan diuraikan dalam bentuk tabel sebagai berikut:  

Tabel 5.3   Distribusi Frekuensi Dan Presentasi Responden Berdasarkan Self 

Efficacy Pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan Tahun 2024 (n= 73) 

Self Efficacy f % 
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Rendah 

Tinggi 

26 

47 

35.6 

64.4 

Total 73 100.0 

 

Berdasarkan tabel 5.3 didapatkan bahwa self efficacy pada pasien TB Paru 

mayoritas dalam kategori tinggi yaitu sebanyak 47 orang (64.4%). 

 

 

 

  

5.2.2.  Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tb Paru Di UPTD Rumah Sakit 

Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 

Kepatuhan Minum Obat Pada Responden Pasien Tb Paru Di UPTD 

Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan diuraikan Dalam Bentuk Tabel 

Sebagai Berikut:  

Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Dan Presentasi Responden Berdasarkan 

Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tb Paru di UPTD Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 (n=73) 

Kepatuhan Minum 

Obat 

f % 

Tidak Patuh 

 

Patuh 

21 

 

52 

28.8 

 

71.2 

Total 73 100.0 

 

Berdasarkan tabel 5.4 menunjukkan bahwa distribusi frekuensi dan 

presentasi kepatuhan minum obat pada pasien TB Paru mayoritas berada pada 

kategori Patuh yaitu sebanyak 52 orang (71.2%).  
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5.2.3. Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat  

Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi dan Presentasi Hubungan Self Efficacy 

dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di UPTD 

Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024 (n=73) 

 Kepatuhan Minum Obat    

Self 

Efficacy 

Patuh  Tidak 

Patuh 

 Total OR 
(95% 

CI) 

P 

value 

f % F % f %  

Tinggi 

Rendah 

45 

7 

95.7 

26.9 

2 

19 

4.3 

73.1 

47 

26 

100 

100 

61.071 

11.6-321.3 

000.0 

Total 52 71.2 21 28.7 73 100   

 

Berdasarkan tabel 5.5 dapat dijelaskan bahwa hubungan self efficacy 

paisen TB Paru dengan Kepatuhan Minum Obat dalam mengikuti program 

pengobatan system DOTS di Poliklinik Paru/Dots di UPTD Rumah Sakit Khusus 

Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024, terdapat sebanyak 47 dari 73 orang memiliki 

Self Efficacy yang Tinggi, diantaranya yaitu 45 responden (95.7%) patuh dalam 

minum obat, dan 2 responden (4.3%) tidak patuh dalam minum obat. Terdapat 

sebanyak 26 orang dengan self efficacy Rendah yang diantaranya 7 responden 

(26.9%) patuh dalam minum obat dan 19 (73.1%) responden tidak patuh dalam 

minum obat. Hasil uji statistic yang diperoleh yaitu nilai p value = 0.000 (p<α) 

maka dapat disimpulkan Adanya Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan 

Minum Obat Pada Pasien TB Paru Di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan Tahun 2024. Dengan demikian Ha diterima. Dari hasil analisis 

diperoleh pula nilai OR = 61.071, artinya self efficacy pasien TB Paru mempunyai 

peluang 61.0 kali untuk memenuhi kepatuhan minum obat. 
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5.3.  Pembahasan  

5.3.1. Self efficacy di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan 

 
 

Diagram 5.1. Self Efficacy pada pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit 

Khusus Paru Pemprovsu Medan 

Berdasarkan hasil penelitian di UPTD Khusus Paru Pemprovsu Medan 

dari 73 responden diperoleh bahwa Self Efficacy Tinggi sebanyak (64.4%) 

dikarenakan mereka mampu dalam melakukan Tindakan apa yang mereka akan 

harapkan hasilnya, seperti halnya data ini sama dengan yang didapatkan dari hasil 

kuesioner seperti pada jawaban saya setuju dalam hal berusaha menyelesaikan 

permasalahn yang saya hadapi. Selain itu mereka mengetahui betapa pentingnya 

kemampuan diri mereka dalam mempengaruhi usaha yang mereka lakukan dalam 

hal pengobatan mereka. 

Self Efficacy merupakan keyakninan diri yang mempengaruhi harapan atau 

tujuan yang akan dicapai oleh seseorang. Semakin kuat Self Efficacy seseorang 

maka semakin besar juga tujuan dan komitmen yang telah ditetapkannya. Selain 

itu seseorang yang memiliki Self Efficacy yang tinggi maka mereka telah 

35.6% 

64.4% 
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menyiapkan bagaimana Langkah-langkah yang harus dilakukan dan membuat 

Langkah lain untuk mengantisipasi bila usahanya gagal dilakukan. Sedangkan 

untuk seseorang yang memiliki Self Efficacy yang rendah mereka akan lebih 

mengalami kecemasan yang membuat mereka akan merasa tidak percaya akan 

kemampuan yang dimiliki dan mereka akan selalu berpikir bahwa mereka akan 

selalu gagal dalam hal apapun (Saputri, 2021). 

(Isnainy et al., 2020) dalam penelitiannya yang dilakukan terhadap 50 

responden didapatkan Efikasi Diri tinggi sebanyak 25 responden (69.4%). Hal ini 

terjadi karena seseorang dengan Efikasi diri tinggi mampu berkomitmen penuh 

atas tujuan yang telah direncanakan dan berkomitmen pada diri sendiri untuk 

mencapai tujuan yaitu kesembuhan. Ratna Dewi et al., (2022)  dan (Harahap et al., 

2020) juga mengatakan bahwa pasien perlu memiliki sikap atau keyakinan diri 

sendiri akan kesembuhan dan menyelesaikan, hal ini penting karena dengan ini 

proses akan kesembuhan pun tinggi. 

Malikul Mulki & Widya Nusantara., (2021) faktor usia mempengaruhi Self 

Efficacy, usia lebih muda memiliki motivasi dan keyakinan yang tinggi untuk 

sembuh dibandingkan usia tua 46-55 tahun yang cenderung lebih pasrah akan 

keadaanya merasa bosan dan lelah akan pengobatan, selain itu jenis kelaminpun 

Menjadi faktor terhadap Self Efficacy. (Heri et al., 2020) setiap individu memiliki 

keyakinan tersendiri yang didasari kesadaran seseorang. 

Penelitian ini terdapat 64.4% responden Self Efficacy tinggi, terlihat dari 

mereka yang telah memiliki keyakinan untuk sembuh sehingga mereka dapat 

mematuhi setiap prosedur pengobatan yang harus diikuti. Self Efficacy setiap 
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individu berbeda-beda. Ada yang  Self Efficacy  tinggi sehingga  semakin tinggi 

tujuan yang telah ditetapkan bagi dirinya sendiri, atau dengan kata lain  jika 

seseorang telah memiliki Self Efficacy yang tinggi dan kuat maka  akan lebih 

berani dalam mengambil suatu Keputusan yang tepat dalam hidupnya, sebaliknya 

jika seseorang tersebut tidak memiliki Self Efficacy yang tinggi maka mereka akan 

sulit dalam menetapkan suatu tujuan dan Keputusan bagi dirinyadan akan lebih 

sering cemas dan bimbang dalam menghadapi suatu hal (Al-Amin Sapeni et al., 

2024).  

 

 

5.3.2. Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Di UPTD Rumah Sakit Khusus 

Pemprovsu Medan 

 

 
 

Diagram 5.2 Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di UPTD Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan 

 

 Hasil penelitian pada pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan kepatuhan minum obat pada pasien TB Paru mayoritas berada 

71.2% 

28.8% 
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pada kategori Patuh yaitu sebanyak 52 orang (71.2%), dikarenakan setiap 

responden dapat mematuhi proses dari setiap pengobatan yang dijalani dengan 

memiliki motivasi untuk sembuh dari penyakitnya sedangkan bila seseorang tidak 

patuh dalam proses pengobatan berarti mereka melalaikan kewajiban dalam 

berobat dan terhalang akan kesembuhan dari penyakitnya dan dapat juga 

memperburuk atau memperpanjang penyakit yang diderita. 

 Kepatuhan pasien dalam minum obat perlu dibutuhkan partisipasi aktif 

dari diri pasien sendiri sehingga pengobatan dapat berjalan sesuai jadwal yang 

telah ditentukan oleh pihak medis. Penderita TB Paru harus patuh berobat dengan 

cara menyelesaikan pengobatan secara teratur dengan lengkap dan tanpa terputus 

selama 6 bulan sampai 9 bulan, jika penderita TB melewatkan atau bahkan 

melupakan pengobatan lebih dari 3 kali berturut-turut dan dikatakan Drop Out jika 

lebih dari 2 bulan lamanya dan akan mengulang dari awal Kembali proses 

pengobatan (Oktarina et al., 2023). 

 (Yulianti et al., 2018) dalam penelitiannya dari 27 responden didapatkan 

kepatuhan tinggi sebanyak 16 responden (59.3%). Adapun responden yang tidak 

patuh disebabkan karena mereka lupa minum obat dan kurang adanya dukungan 

dari keluarga untuk mengingatkan dalam minum obat secara rutin. Selain itu 

untuk responden yang patuh mereka telah mematuhi meminum obat secara rutin 

yang dilakukan selama 6 – 9 bulan sebab jika lalai maka pengobatan akan di 

mulai dari awal.  (Andri et al., 2020) juga mengatakan bahwa setiap orang harus 

memiliki motivasi dan keyakinan dari diri sendiri untuk sembuh dengan menaati 

aturan pengobatan yang dianjurkan.  
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  Girsang, (2023), tingkat kepatuhan itu di pengaruhi oleh sikap kemauan 

yang tinggi dari pasien itu sendiri dan memiliki keinginan untuk sembuh.  (Nailius 

& Anshari, 2022) ada faktor yang mempengaruhi kepatuhan seseorang dalam 

minum obat TB antara lain faktor Usia, usia muda lebih cenderung patuh dalam 

minum obat sebab usia muda menrupakan masa produktif dan mereka memiliki 

motivasi tinggi dalam mengikuti pengobatan.  

 (Lestari Atik Widaria et al., 2022) jenis kelamin juga menjadi faktor 

kepatuhan dan ketidakpatuhan seseorang, hal ini disebabkan oleh gaya hidup. Pola 

hidup laki-laki yang tidak sehat seperti merokok dan mengonsumsi alkohol dapat 

mempengaruhi penurunan daya tahan tubuh dibandingkan dengan perempuan, 

walaupun antara laki laki dengan perempuan sama sama Memiliki kemauan atau 

keingan untuk sembuh sehingga patuh dan mengikuti prosedur untuk 

mengkonsumsi obat TB paru (Rosadi, 2020)  

Penelitian ini terdapat 71.2% responden lebih banyak telah patuh dalam 

mengikuti setiap arahan petugas Kesehatan dalam minum obat dan tidak pernah 

lupa untuk minum obat. Kepatuhan dalam minum obat pada setiap penderita TB 

Paru sangatlah penting yang harus diikuti dan dipatuhi, jika mereka tidak 

mematuhi maka akan mengulang pengobatan kembali dari awal, Proses  dalam 

minum obat TB Paru harus dilakukan rutin selama 6-8 bulan dan apabila penderita 

TB Paru tidak meminum obat secara teratur atau tidak tepat waktu maka akan 

mengakibatkan kekebalan ganda kuman TB Paru terhadap Obat Anti Paru (OAT) 

sehingga membuat pengobatan menjadi lama dikarenakan harus mengulang dari 

awal Kembali  (Harahap et al., 2020) .  Comment [id1]: Sy suru kamu 
tambahkan junal dan setelah jurnal masuk 

argument mu tdk kamu kerjakan 
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Asumsi Peneliti, yaitu kepatuhan minum obat pada penderita TB paru 

sangat penting karena dengan tidak patuhnya pasien dalam melakukan pengobatan 

maka pasien tersebut tidak akan sembuh, jika mereka melewatkan atau tidak taat 

pada tahap intensif minum obat selama 2 bulan di awal maka dapat menimbulkan 

hambatan untuk mencapai kesembuhan dan mereka harus mengambil reiko untu 

Kembali mengulang pengobatan dari awal. Dalam kepatuhan minum obat ini 

diperlukan banyaknya dukungan dari internal maupun eksternal seperti keluarga 

yang memotivasi dan membantu mengingatkan untuk minum obat secara tepat 

waktu (Pasaribu et al., 2023) 

5.3.3 Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien 

TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun2024   

 

  Berdasarkan hasil Uji Statistik Chi Square Mengenai Hubungan Self 

Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di UPTD Rumah 

Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan menunjukkan nilai p= 0,000 (p< 0,05) 

yakni adanya Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada 

Pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan. 

  Self Efficacy merupakan keyakinan diri atau sikap percaya diri seseorang 

akan kemampuan yang dimilikinya untuk mengarahkan pada hasil atau tujuan 

yang diharapkan.  Self Efficacy yang tinggi dapat menumbuhkan rasa percaya diri 

dalam merespon akan suatu hal sedangkan bila seseorang memiliki Self Efficacy 

rendah maka mereka akan lebih merasa cemas dan merasa tidak mampu dalam 

menghadapi sesuatu.  
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  Self Efficacy sangatlah penting bagi seseorang dalam mengambil suatu 

keputusan dalam mematuhi pengobatan, karena dari diri sendiri akan timbul rasa 

keinginan akan sembuh dari penyakit yang dideritanya. Dari data yang telah 

diperoleh Sebagian banyak responden telah memahami dirinya sendiri dalam 

menyikapi hal terutama dalam menyikapi permasalahan Kesehatan mereka   

sendiri dan telah mampu mengambil Keputusan yang tepat untuk kesembuhan 

mereka dengan mengikuti prosedur pengobatan TB Paru dan patuh dalam 

mengonsumsi semua obat yang telah diberikan oleh petugas Kesehatan. 

  Ratna Dewi et al., (2022) dalam penelitiannya Self Efficacy dengan 

kepatuhan meminum obat terdapat p-value 0,000 (p<05), Self Efficacy merupakan 

salah satu faktor yang mempengaruhi kepatuhan seseorang untuk minum obat. Hal 

ini di pengaruhi oleh   keyakinan diri karena dengan keyakinan diri yang baik 

akan kemampuan diri sendiri dalam menganalisis suatu masalah yang dihadapi, 

termasuk kepatuhan dalam meminum obat TB paru secara rutin dan memiliki 

keyakinan untuk sembuh dari penyakit yang dideritanya. (Salsabila Fauzi et al., 

2019) Juga mengatakan dari hasil penelitian nilai p-value 0.000 (<0.05) kepatuhan 

pasien terhadap pengobatan TB Paru perlu membutuhkan partisipasi dari dalam 

dirinya sendiri dan meyakinkan diri sendiri bahwa dapat mengikuti semua 

prosedur pengobatan yang telah ditetapkan untuk dapat untuk mencapai 

kesembuhan. 

  Asumsi peneliti keyakinan diri seseorang dapat dilihat dan ditentukan dari 

kemampuan individu dalam menganalisis suatu masalah yang dihadapinya. Hal 

ini juga termasuk pada proses kesembuhan pasien TB dengan mematuhi proses 
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pengobatan secara rutin dan tepat. semakin tinggi self efficacy pada pasien TB 

Paru akan patuh dalam minum obat, karena seseorang tersebut memiliki 

keyakinan yang kuat untuk sembuh, sebaliknya jika penderita TB Paru memiliki 

self efficacy rendah maka akan mempengaruhi tingkat  kepatuhan dalam minum 

obat, rendahnya keyakinan untuk sembuh, merasa lelah dan bosan karena proses 

pengobatan yang  lama, efek samping dari pengobatan seperti mual dan muntah, 

selera makan tidak ada, serta keluhan lainya sehingga dapat mengakibatkan 

putusnya pengobatan.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

6.1. Kesimpulan  

 Berdasarkan hasil penelitian Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan 

Minum Obat Pada Pasien TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan Tahun 2024, maka diperoleh kesimpulan : 

1. Self Efficacy Pada Pasien TB Paru Di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan Mayoritas Sebanyak 47 responden Self Efficacy Tinggi 

dan sebanyak 26 responden dengan Self Efficacy Rendah. 
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2. Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tb Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus 

Paru Pemprovsu Medan Mayoritas sebanyak 52 responden Patuh dalam 

minum obat dan sebanyak 21 responden tidak patuh minum obat. 

3. Hubungan Self Efficacy Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Tb Paru 

di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Pada Uji Chi-Square 

didapatkan pValue 0,000 (p<0.05 yang menunjukkan bahwa adanya 

Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru 

di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan. 

6.2. Saran 

 Berdasarkan dari hasil penelitian dengan jumlah sampel 73 responden, 

mengenai Hubungan Self Efficacy dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien 

TB Paru di UPTD Rumah Sakit Khusus Paru Pemprovsu Medan Tahun 2024, 

maka disarankan : 

1. Bagi Instansi Pelayanan Keperawatan 

- Diharapkan bagi instansi pelayanan keperawatan dapat menggunakan hasil 

penelitian untuk melakukan evalusai dan memberikan edukasi terhadap 

pentingnya keyakinan diri sendiri pada diri pasien dalam mematuhi proses 

pengobatan TB Paru dengan melalui media leaflet yang disediakan oleh 

pihak Kesehatan  

- Melakukan pengawasan minum obat dengan cara membuat jadwal tetap 

pelaksanaan setiap 1-2 minggu sekali pasien datang mengambil obat ke 

rumah sakit agar tidak ada pasien yang berhenti meminum obat tanpa 

sepengetahuan petugas keperawatan dan diperbolehkan untuk keluarga 
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terdekat untuk dapat membantu mengambil obat pasien bila pasien 

tersebut mengalami keterbatasan lokasi dan waktu. 

- Memberikan penyuluhan keliling ke beberapa tempat untuk melakukan 

penyuluhan Kesehatan deteksi dini terkait penyakit TB Paru dan mencegah 

terulang selama proses penyembuhan dan juga melakukan pencegahan 

resiko penularan TB Paru terhadap orang sekitar. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan dapat menjadi masukkan dalam modul pembelajaran dan 

mendesain program promosi Kesehatan yang menarik dalam 

meningkatkan kepatuhan dalam minum obat pada pasien TB Paru. 

 

 

 

3. Bagi Peneliti 

Diharapkan bagi peneliti selanjutnya agar dapat mengembangkan 

penelitian selanjutnya yang lebih mendalam terkait self efficacy dan 

masalah-masalah dalam proses pengobatan TB Paru. penelitian lanjutan 

dapat berupa : 

a. Faktor-faktor apa saja yang dapat memengaruhi kepatuhan minum 

obat pada pasien TB Paru 

b. Bagaimana gambaran self efficacy pasien TB Paru 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth :  

Calon Responden Penelitian  

Di Tempat  

Rumah Sakit Khusus Paru Medan 

Dengan Hormat 

Dengan perantaraan surat ini saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

 Nama  : Sovia Elisabeth Saputri Sinurat 

 Nim  : 032020022 
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 Alamat  : Jln Bunga Terompet Pasar VIII No.118, Medan Selayang 

 Mahasiswa Program Studi Ners Tahap Akademik yang sedang 

mengadakan penelitian dengan judul “Hubungan Self Efficacy dengan 

Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien TB Paru di Rumah Sakit Khusus Paru 

Pemprovsu Medan Tahun 2024” Penelitian yang akan dilakukan oleh penulis 

tidak akan menimbulkan kerugian terhadap calon responden, segala informasi 

yang diberikan oleh responden kepada peneliti akan dijaga kerahasiannya, dan 

hanya digunakan untuk kepentingan peneliti semata. Peneliti sangat 

mengharapkan kesediaan individu untuk menjadi responden dalam penelitian ini 

tanpa adanya ancaman dan paksaan. 

 Apabila saudara/i yang bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian 

ini, peneliti memohon kesediaan responden untuk memilih tombol setuju pada 

surat persetujuan untuk menjadi responden dan bersedia untuk memberikan 

informasi yang dibutuhkan peneliti guna pelaksanaan penelitian. Atas segala 

perhatian dan Kerjasama dari seluruh pihak saya mengucapkan Terimakasih 

Banyak. 

 

              Hormat Saya 

        Penulis  

 

      (Sovia Elisabeth Saputri Sinurat) 

SURAT PERSETUJUAN 

(INFORMED CONSENT) 

 Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Inisial   :  

Umur   : 

Jenis Kelamin  : 

 

Menyatakan bersedia untuk menjadi subjek dalam penelitian dari :  
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Nama  :  Sovia Elisabeth Saputri Sinurat 

Nim  : 032020022 

Program Studi : Sarjana Keperawatan 

 Setelah saya membaca prosedur penelitian yang terlampir, saya mengerti 

dan memahami dengan benar prosedur penelitian dengan judul “HUBUNGAN 

SELF EFFICACY DENGAN KEPATUHAN MINUM OBAT PADA PASIEN TB 

PARU DI RUMAH SAKIT KHUSUS PARU PEMPROVSU MEDAN TAHUN 

2024”. Saya menyatakan sanggup menjadi sampel penelitian beserta segala resiko 

dengan sebenar-benarnya tanpa satu paksaan dari pihak manapun.  

        Medan,       2024 

 

       Responden 
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LEMBAR KUESIONER 

SELF EFFICACY PADA PASIEN TB PARU DI RUMAH SAKIT KHUSUS 

PARU PEMPROVSU MEDAN 

 

Saudara/I dimohonkan untuk mengisi kuesioner ini dengan cara mengisi 

titik-titik pada kolom yang telah tersedia. 

Nama Inisial   : 

Jenis Kelamin   : 

Lama Mengalami TB Paru : 

 Petunjuk pengisian : 

1) Mohon bantuan dan kesedian saudara/I untuk menjawab semua pertanyaan 

yang ada 

2) Berikan tanda (√) pada kolom yang tersedia sesuai dengan saudar/I alami 

dan rasakan 

Keterangan : 

SS : Sangat Setuju 

S : Setuju 

TS : Tidak Setuju 

STS : Sangat Tidak Setuju 

No Pertanyaan  SS S TS STS 

1 Saya yakin mampu 

memecahkan masalah yang 

saya hadapi  

    

2 Saya mampu bersikap 

tenang dalam menghadapi 

situasi yang tidak 

menyenangkan  

    

3 Saya tidak tergantung pada 

orang lain dalam melakukan 

pekerjaan  
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4 Saya mampu menyelesaikan 

setiap masalah yang terjadi  

    

5 Saya mampu menghadapi 

setiap masalah yang ada  

    

6 Saya berusaha 

menyelesaikan masalah 

yang saya hadapi  

    

7 Saya dapat mengendalikan 

masalah yang datang 

bertubi-tubi  

    

8 Saya lebih senang 

menghindari masalah agar 

tidak mengalami ketegangan  

    

9 Saya enggan memulai 

sesuatu  

    

10 Saya merasa tidak berdaya 

menghadapi masalah yang 

sulit  

    

11 Saya tetap bersemangat 

karena setiap masalah ada 

jalan keluar  

    

12 Saya menutup mulut dan 

hidung saat batuk dan bersin 

menggunakan tissue atau 

sapu tangan  

    

13 Saya yakin dengan 

menggunakan masker tidak 

menyebarkan penularan 

kepada orang lain  

    

14 Saya sangat yakin penyakit 

TB Paru akan sembuh  

    

15 Saya kurang percaya diri 

berada dilingkungan 

masyarakat  

    

16 Saya menerima perubahan 

yang terjadi dengan lapang 

dada  

    

17 Orang lain pasti tidak 

menginginkan dan 

membutuhkan saya lagi  

    

18 Saya selalu mengurung diri 

saya  

    

19 Hari-hari saya lalui penuh 

optimis  
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 Hanif (2017) 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

20 Saya tetap tabah dengan 

penderitaan ini karena tidak 

ada orang yang ingin sakit  

    

21 Saya mudah tersinggung 

bila ada orang yang 

mengomentari saya  

    

22 Jika menghadapi masalah 

saya merasa putus asa  

    

23 Saya mampu mengikuti dan 

belajar tentang informasi 

TB  

    

24 Mampu mematuhi aturan 

minum obat  

    

25 Mampu mematuhi aturan 

minum obat  
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SURAT PERSETUJUAN 

(INFORMED CONSENT) 

 Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Inisial   :  

Umur   : 

Jenis Kelamin  : 

 

Menyatakan bersedia untuk menjadi subjek dalam penelitian dari :  

Nama  :  Sovia Elisabeth Saputri Sinurat 

Nim  : 032020022 

Program Studi : Sarjana Keperawatan 

 Setelah saya membaca prosedur penelitian yang terlampir, saya mengerti 

dan memahami dengan benar prosedur penelitian dengan judul “HUBUNGAN 

SELF EFFICACY DENGAN KEPATUHAN MINUM OBAT PADA PASIEN TB 

PARU DI RUMAH SAKIT KHUSUS PARU PEMPROVSU MEDAN TAHUN 

2024”. Saya menyatakan sanggup menjadi sampel penelitian beserta segala resiko 

dengan sebenar-benarnya tanpa satu paksaan dari pihak manapun.  

        Medan,       2024 

 

       Responden 
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LEMBAR KUESIONER 

KEPATUHAN MINUM OBAT PADA PASIEN TB PARU DI RUMAH 

SAKIT KHUSUS PARU PEMPROVSU MEDAN 

 

Saudara/I dimohonkan untuk mengisi kuesioner ini dengan cara mengisi 

titik-titik pada kolom yang telah tersedia. 

Nama Inisial   : 

Jenis Kelamin   : 

Lama Mengalami TB Paru : 

 Petunjuk pengisian : 

1) Mohon bantuan dan kesedian saudara/I untuk menjawab semua pertanyaan 

yang ada 

Berikan tanda (√) pada kolom yang tersedia sesuai dengan saudar/I alami dan 

rasakan. 

 

No Pertanyaan  Ya Tidak 

1 Apakah anda terkadang lupa untuk minum 

obat? 

  

2 Pasien terkadang melewatkan minum obat 

karena alasan selain lupa. Selama 2 minggu 

terakhir, di mana ada hari-hari Anda tidak 

minum obat?  

  

3 Pernahkah Anda mengurangi atau berhenti 

minum obat tanpa memberi tahu dokter 

karena Anda merasa lebih buruk saat 

meminumnya?  

  

4 Ketika Anda bepergian atau meninggalkan 

rumah, apakah Anda terkadang lupa 

membawa obat?  

  

5 Apakah Anda minum semua obat Anda 

kemarin?  
  

6 Ketika Anda merasa gejala-gejala Anda 

terkendali, apakah Anda terkadang berhenti 

minum obat?  

  

7 Minum obat setiap hari adalah 

ketidaknyamanan nyata bagi sebagian orang. 

Apakah Anda pernah merasa direpotkan 
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dengan rencana perawatan Anda?  

8 Petunjuk: Lingkari salah satu pilihan 

dibawah ini.  

Seberapa sering Anda mengalami kesulitan 

mengingat untuk meminum semua obat 

Anda?  

a. Tidak pernah/Jarang  

b. Sesekali  

c. Kadang-kadang  

d. Biasanya  

e. Sepanjang waktu  

  

 

Hanif (2018) 
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TABEL MASTER DATA 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

no Inisial u JK lama  TB X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 X8 X9 X10 X11 X12 X13 X14 X15 X16 X17 X18 X19 X20 X21 X22 X23 X24 X25 TOTAL X

1 A 21 LK 6 Bulan 2 2 1 2 3 3 1 2 2 2 2 3 3 3 1 1 1 2 2 2 2 2 2 3 2 51

2 R 23 LK 4 Bulan 1 2 2 2 2 3 1 2 2 2 3 2 1 2 2 1 2 2 2 3 2 2 1 2 3 49

3 M 53 LK 2 Bulan 1 1 1 1 1 3 2 2 2 2 3 3 3 3 2 2 1 1 3 3 2 2 3 3 2 52

4 N 51 PR 5 Bulan 2 2 2 2 3 2 1 2 2 2 3 3 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 55

5 I 28 PR 2 Bulan 4 3 3 4 4 3 3 3 2 2 4 4 4 4 2 3 2 2 3 3 2 2 3 4 3 76

6 S 64 PR 7 Bulan 3 2 2 2 3 4 2 2 2 2 3 3 2 4 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 64

7 D 55 PR 4 Bulan 4 4 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 4 4 2 3 1 1 3 3 1 2 4 4 3 71

8 B 32 LK 8 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 71

9 B 25 LK 3 Bulan 2 2 2 2 2 3 3 3 1 1 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 1 2 2 2 3 59

10 S 43 LK 2 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 3 2 2 3 4 3 69

11 E 54 LK 3 Bulan 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 4 4 3 2 3 2 2 3 3 2 3 4 3 3 72

12 E 64 LK 5 Bulan 1 2 2 3 3 2 2 1 1 2 3 2 2 3 1 1 1 2 2 3 2 2 3 2 2 50

13 I 60 PR 4 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 4 3 68

14 R 38 LK 4 Bulan 1 2 1 2 2 3 1 2 2 2 2 3 3 2 1 1 2 2 2 3 2 2 3 2 2 50

15 S 52 PR 2 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 4 4 3 3 2 2 3 4 2 2 3 3 3 72

16 Y 44 PR 1 Tahun 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 70

17 S 58 LK 4 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 3 3 69

18 S 52 PR 5 Bulan 2 2 1 2 2 3 2 2 2 2 2 3 3 3 1 1 1 2 2 3 2 2 3 2 2 52

19 P 24 PR 1 Tahun 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 68

20 S 40 PR 1 Tahun 2 2 2 2 2 3 2 2 2 1 3 3 3 3 2 1 1 2 3 3 1 1 3 3 3 55

21 S 63 PR 2 Bulan 3 3 3 4 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 71

22 H 29 LK 9 Bulan 2 2 3 3 3 2 1 2 1 1 2 3 3 3 1 2 3 3 3 3 2 1 3 3 3 58

23 S 40 LK 6 Bulan 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 3 3 3 4 1 2 1 2 2 3 1 1 3 3 3 53

24 M 32 PR 6 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 75

25 J 39 LK 2 Bulan 2 2 2 1 2 2 1 2 2 1 2 2 3 3 1 2 2 1 3 3 2 2 2 3 3 51

26 D 39 PR 7 Bulan 3 3 3 2 2 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 65

27 T 58 LK 2 Bulan 4 3 2 3 3 4 3 4 2 2 3 4 4 4 2 3 1 1 3 3 3 1 3 4 4 73

28 M 44 LK 5 Bulan 2 2 2 2 2 3 2 2 1 2 3 3 3 3 1 1 2 2 3 3 3 2 3 3 3 58

29 L 42 PR 5 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 68

30 R 65 LK 8 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 66

31 0 70 LK 6 Bulan 3 3 3 4 4 3 3 3 3 2 3 3 4 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 3 3 73

32 R 69 PR 5 Bulan 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 67

33 A 43 LK 3 Bulan 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 72

34 W 28 LK 3 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 3 1 2 1 3 3 3 2 1 2 2 3 59

35 R 31 LK 5 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 3 3 3 2 1 2 2 2 3 2 1 2 3 3 3 61

36 L 48 PR 2 Bulan 2 2 2 2 3 3 2 1 2 1 3 3 3 3 1 1 1 2 2 3 2 2 3 3 3 55

37 D 21 PR 3 Bulan 4 4 3 3 4 3 3 4 2 2 3 3 3 4 2 3 2 1 3 3 2 2 3 3 3 72

38 M 46 PR 6 Bulan 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 50

39 B 64 LK 2 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 76

40 R 57 LK 6 Bulan 4 4 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 2 3 2 3 3 2 2 3 3 3 69

41 N 62 PR 4 Bulan 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 76

42 D 23 LK 3 Bulan 1 2 2 2 2 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 3 1 3 2 3 3 3 60

43 P 47 LK 3 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 74

44 Y 50 LK 6 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 4 2 3 2 2 4 2 2 2 3 4 4 70

45 Y 40 PR 2 Bulan 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 67

46 E 54 LK 2 Bulan 4 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 68

47 M 23 LK 6 Bulan 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 2 3 2 1 3 2 2 3 3 1 2 3 3 3 58

48 K 46 LK 2 Bulan 4 3 3 4 3 3 2 3 2 2 4 4 4 4 2 3 2 2 3 3 4 2 3 3 4 76

49 K 40 LK 4 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 69

50 M 21 LK 3 Bulan 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 4 3 3 4 2 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 70

51 T 25 PR 1 Tahun 2 2 2 2 2 3 2 3 2 2 3 3 3 3 1 2 2 1 3 3 2 2 3 3 2 58

52 P 32 LK 8 Bulan 2 2 3 2 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 68

53 R 56 PR 6 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 73

54 R 22 LK 8 Bulan 2 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 4 4 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 70

55 V 31 PR 4 Bulan 4 4 4 4 4 4 4 2 2 1 4 4 4 4 1 4 1 1 4 4 1 1 4 4 4 78

56 I 32 LK 3 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 75

57 R 47 PR 2 Bulan 3 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 71

58 E 22 PR 8 Bulan 1 1 1 2 3 1 1 2 2 3 3 3 3 3 1 2 1 3 3 2 1 3 3 3 2 53

59 Y 34 PR 4 Bulan 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 3 3 69

60 T 27 PR 8 Bulan 4 3 4 4 4 4 4 2 2 2 4 4 4 4 2 2 2 2 3 4 2 2 3 4 4 79

61 L 56 LK 9 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 3 3 67

62 E 35 LK 3 Bulan 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 1 2 2 58

63 K 30 PR 9 Bulan 2 2 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 3 69

64 W 37 LK 5 Bulan 4 2 4 3 3 3 3 1 3 1 3 4 3 3 2 3 2 1 3 3 3 2 3 3 3 68

65 R 47 PR 5 Bulan 2 2 2 2 2 2 3 2 3 3 2 2 2 2 3 2 3 3 2 2 2 3 2 2 2 57

66 A 51 LK 3 Bulan 2 2 2 2 2 3 2 1 1 2 3 3 3 3 1 1 2 1 3 3 1 1 3 3 3 53

67 T 58 LK 6 Bulan 3 2 3 3 4 3 3 3 2 2 4 3 3 4 3 3 2 2 4 3 3 3 3 3 3 74

68 B 45 LK 9 Bulsn 1 2 1 2 3 3 1 3 3 2 2 3 3 3 1 1 1 2 2 3 3 3 2 3 2 55

69 Y 21 PR 8 Bulan 3 3 2 3 3 3 3 2 2 2 3 4 3 4 2 4 1 1 3 3 2 1 4 4 3 68

70 R 58 LK 8 Bulan 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 3 3 67

71 S 56 LK 6 Bulan 4 4 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 3 2 2 3 3 3 70

72 S 59 LK 5 Bulan 2 3 2 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 3 3 2 2 2 3 3 2 2 3 3 3 64

73 K 52 LK 2 Bulan 1 2 1 2 3 3 1 2 2 2 2 3 3 3 1 1 2 2 3 2 2 3 2 3 2 53

Data Demografi SELF EFFICACY
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no Inisial u JK lama  TB Y1 Y2 Y3 Y4 Y5 Y6 Y7 Y8 TOTAL Y

1 A 21 LK 6 Bulan 0 0 1 0 0 1 0 0.3 2.25

2 R 23 LK 4 Bulan 0 1 1 0 1 0 0 0.8 3.75

3 M 53 LK 2 Bulan 1 0 1 0 0 0 1 0.8 3.75

4 N 51 PR 5 Bulan 0 0 1 1 1 0 1 0.8 4.75

5 I 28 PR 2 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

6 S 64 PR 7 Bulan 1 0 0 0 1 0 1 0.8 3.75

7 D 55 PR 4 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

8 B 32 LK 8 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

9 B 25 LK 3 Bulan 0 0 0 0 1 1 0 0.3 2.25

10 S 43 LK 2 Bulan 0 1 1 0 1 1 1 0.8 4.75

11 E 54 LK 3 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

12 E 64 LK 5 Bulan 1 0 0 0 1 1 0 0.8 3.75

13 I 60 PR 4 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

14 R 38 LK 4 Bulan 0 0 1 0 0 0 0 0.3 1.25

15 S 52 PR 2 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

16 Y 44 PR 1 Tahun 1 1 1 1 1 1 1 1 8

17 S 58 LK 4 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

18 S 52 PR 5 Bulan 1 0 1 0 1 0 0 0.8 3.75

19 P 24 PR 1 Tahun 1 1 1 1 1 1 1 1 8

20 S 40 PR 1 Tahun 0 0 1 0 1 0 0 0.3 2.25

21 S 63 PR 2 Bulan 1 0 0 1 1 0 0 0.8 3.75

22 H 29 LK 9 Bulan 0 0 0 0 1 0 0 0.5 1.5

23 S 40 LK 6 Bulan 0 0 1 1 1 0 0 0.5 3.5

24 M 32 PR 6 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 0.8 7.75

25 J 39 LK 2 Bulan 1 1 0 0 1 0 0 0.8 3.75

26 D 39 PR 7 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

27 T 58 LK 2 Bulan 1 1 1 1 0 1 1 1 7

28 M 44 LK 5 Bulan 0 1 1 0 1 0 0 0.5 3.5

29 L 42 PR 5 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

30 R 65 LK 8 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

31 0 70 LK 6 Bulan 1 1 1 1 1 0 0 1 6

32 R 69 PR 5 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

33 A 43 LK 3 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

34 W 28 LK 3 Bulan 1 0 1 0 1 1 0 0.8 4.75

35 R 31 LK 5 Bulan 1 1 0 0 0 0 0 0.3 2.25

36 L 48 PR 2 Bulan 1 1 0 0 1 1 0 0.8 4.75

37 D 21 PR 3 Bulan 0 1 1 1 1 1 1 0.8 6.75

38 M 46 PR 6 Bulan 0 0 1 0 1 1 0 0.8 3.75

39 B 64 LK 2 Bulan 0 1 1 0 1 1 0 0.8 4.75

40 R 57 LK 6 Bulan 1 1 1 0 1 1 1 1 7

41 N 62 PR 4 Bulan 1 1 1 0 1 1 0 0.8 5.75

42 D 23 LK 3 Bulan 1 0 1 0 1 0 0 1 4

43 P 47 LK 3 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

44 Y 50 LK 6 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

45 Y 40 PR 2 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

46 E 54 LK 2 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

47 M 23 LK 6 Bulan 0 0 1 0 0 1 1 0.3 3.25

48 K 46 LK 2 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

49 K 40 LK 4 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

50 M 21 LK 3 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

51 T 25 PR 1 Tahun 0 0 1 0 0 1 0 0.3 2.25

52 P 32 LK 8 Bulan 1 1 0 1 1 0 0 0.5 4.5

53 R 56 PR 6 Bulan 1 1 1 1 0 1 1 0.8 6.75

54 R 22 LK 8 Bulan 1 1 0 1 1 0 0 0.8 4.75

55 V 31 PR 4 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

56 I 32 LK 3 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

57 R 47 PR 2 Bulan 1 1 0 1 1 1 0 1 6

58 E 22 PR 8 Bulan 0 1 1 0 1 1 1 0.8 5.75

59 Y 34 PR 4 Bulan 1 1 1 0 1 1 0 0.8 5.75

60 T 27 PR 8 Bulan 1 1 1 1 0 1 1 0.8 6.75

61 L 56 LK 9 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

62 E 35 LK 3 Bulan 1 0 1 1 0 0 0 0.3 3.25

63 K 30 PR 9 Bulan 1 1 0 0 1 1 0 0.8 4.75

64 W 37 LK 5 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

65 R 47 PR 5 Bulan 1 1 1 0 1 1 0 0.8 5.75

66 A 51 LK 3 Bulan 0 0 1 0 0 1 0 0.3 2.25

67 T 58 LK 6 Bulan 1 1 1 1 0 1 1 0.8 6.75

68 B 45 LK 9 Bulsn 1 0 1 1 1 0 0 0.8 4.75

69 Y 21 PR 8 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

70 R 58 LK 8 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

71 S 56 LK 6 Bulan 1 1 1 1 1 1 1 1 8

72 S 59 LK 5 Bulan 1 1 1 1 1 1 0 1 7

73 K 52 LK 2 Bulan 0 0 0 0 1 0 0 0.5 1.5

Data Demografi KEPATUHAN MINUM OBAT TB PARU
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HASIL OUTPUT SPSS 

Umur 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 21 4 5.5 5.5 5.5 

22 2 2.7 2.7 8.2 

23 3 4.1 4.1 12.3 

24 1 1.4 1.4 13.7 

25 2 2.7 2.7 16.4 

27 1 1.4 1.4 17.8 

28 2 2.7 2.7 20.5 

29 1 1.4 1.4 21.9 

30 1 1.4 1.4 23.3 

31 2 2.7 2.7 26.0 

32 4 5.5 5.5 31.5 

34 1 1.4 1.4 32.9 

35 1 1.4 1.4 34.2 

37 1 1.4 1.4 35.6 

38 1 1.4 1.4 37.0 

39 2 2.7 2.7 39.7 

40 4 5.5 5.5 45.2 

42 1 1.4 1.4 46.6 

43 2 2.7 2.7 49.3 

44 2 2.7 2.7 52.1 

45 1 1.4 1.4 53.4 

46 2 2.7 2.7 56.2 

47 3 4.1 4.1 60.3 

48 1 1.4 1.4 61.6 

50 1 1.4 1.4 63.0 

51 2 2.7 2.7 65.8 

52 3 4.1 4.1 69.9 

53 1 1.4 1.4 71.2 

54 2 2.7 2.7 74.0 

55 1 1.4 1.4 75.3 

56 3 4.1 4.1 79.5 

57 1 1.4 1.4 80.8 

58 4 5.5 5.5 86.3 
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59 1 1.4 1.4 87.7 

60 1 1.4 1.4 89.0 

62 1 1.4 1.4 90.4 

63 1 1.4 1.4 91.8 

64 3 4.1 4.1 95.9 

65 1 1.4 1.4 97.3 

69 1 1.4 1.4 98.6 

70 1 1.4 1.4 100.0 

Total 73 100.0 100.0  

 

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid LK 43 58.9 58.9 58.9 

PR 30 41.1 41.1 100.0 

Total 73 100.0 100.0  

 

 

Lama TB 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 Tahun 4 5.5 5.5 5.5 

2 Bulan 14 19.2 19.2 24.7 

3 Bulan 11 15.1 15.1 39.7 

4 Bulan 9 12.3 12.3 52.1 

5 Bulan 10 13.7 13.7 65.8 

6 Bulan 11 15.1 15.1 80.8 

7 Bulan 2 2.7 2.7 83.6 

8 Bulan 8 11.0 11.0 94.5 

9 Bulan 3 4.1 4.1 98.6 

9 Bulsn 1 1.4 1.4 100.0 

Total 73 100.0 100.0  
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kategori self efficacy 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid self efficacy rendah 26 35.6 35.6 35.6 

self efficacy tinggi 47 64.4 64.4 100.0 

Total 73 100.0 100.0  

 

 

kategori kepatuhan minum obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid tidak patuh 21 28.8 28.8 28.8 

patuh 52 71.2 71.2 100.0 

Total 73 100.0 100.0  

 

 

kategori self efficacy * kategori kepatuhan minum obat 

Crosstabulation 

 

kategori kepatuhan 

minum obat 

Total tidak patuh patuh 

kategori 

self 

efficacy 

self efficacy 

rendah 

Count 19 7 26 

% within kategori self 

efficacy 

73.1% 26.9% 100.0% 

self efficacy 

tinggi 

Count 2 45 47 

% within kategori self 

efficacy 

4.3% 95.7% 100.0% 

Total Count 21 52 73 

% within kategori self 

efficacy 

28.8% 71.2% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 38.692
a
 1 .000   

Continuity Correction
b
 35.406 1 .000   

Likelihood Ratio 40.777 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

38.162 1 .000 
  

N of Valid Cases 73     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.48. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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