LAMPIRAN



Lampiran 1
REKAP HASIL KUISIONER FAKTOR-FAKTOR DAN HASIL KONVERSI BTA (MIKROSKOPIK)

NO NAMA KEPATUHAN DUKUNGAN PENGETAHUAN MOTIVASI HASIL
KLRG TENTANG TB KONVERSI
MINUM OBAT|
B
1 [ Tn.JARWO 1 1 2 1 Negatif
2 | Ny.SAYEM 1 1 2 1 Negatif
3 | Tn.JANURIANTO 1 1 1 1 Negatif
4 | Tn.AGUSYULIANTO 1 1 1 1 Negatif
5 | Ny.SINDI DAMAYANTI 1 1 1 1 Negatif
6 | Ny.SUMIATUN 1 1 1 1 Negatif
7 | Tn.M.TEGUHHABIBULLAH 1 1 2 1 Negatif
8 | TnJEMIYO 1 1 1 1 Negatif
9 | Tn.SUKAMTO 1 1 1 1 Negatif
10 | Tn.EDIPURWANTO 1 2 2 1 Negatif
11 | Tn.SARIFUDIN 1 1 2 1 Negatif
12 | Ny.SUPRIHATIN 1 1 1 1 Negatif
13 | Tn.MISWANDI 1 1 1 1 Negatif
14 | Tn.SUWARDI 1 1 2 1 Negatif
15 | Ny.YULIYANTI 1 1 1 1 Negatif
16 | Tn.SUGIYARTO 1 1 2 1 Negatif
17 | Tn.ARIIRAWAN 1 2 2 1 Negatif
18 | Tn.MAUDIN 1 2 1 1 Negatif
19 | Tn.FAHRUR ROZI 2 1 1 1 Negatif
20 | Ny.SUTINI 1 1 2 1 Negatif
21 | Tn.TUGIYO 1 2 1 1 Negatif
22 | Tn.ISBARNO 1 1 1 1 Negatif
23 | Ny.SUHARMI 1 1 2 1 Negatif
24 | Tn.TOHIR 1 1 1 1 Negatif
25 | Ny.MENDUR 1 1 1 1 Negatif
26 | Ny.SITI KOMARIAH 1 1 1 1 Negatif
27 | Ny.SALMAH 1 1 1 1 Negatif
28 | Tn.SENEN 1 1 1 1 Negatif
29 | Ny.KAMINEM 1 1 1 1 Negatif
30 | Tn.NURKALEM 1 1 1 1 Negatif
Ket:
1 Patuh
2 Tidak patuh




DATA PASIEN PENELITIAN MULAI BEROBAT DAN KONVERSI

NO NAMA ALAMAT TGLMULAI TGL HASIL
MINUM KONVERSI KONVERSI
1| Tn.JARWO Buana Sakti, Batanghari 1/15/202 3/15/202 Negatif
2 | Ny.SAYEM Rejo Agung, Batanghari 2/5/202 4/5/2020  Negatif
3 | Tn.JANURIANTO Rejo Agung, Batanghari 2/25/202 4/25/202 Negatif
4| Tn.AGUS YULIANTO Balekencono, Batanghari 2/26/202 4/26/202 Negatif
5| Ny.SINDI DAMAYANTI Adiwarno, Batanghari 2/27/202 4/27/202 Negatif
6 | Ny.SUMIATUN Banjarejo, Batanghari 2/28/202 2/28/202 Negatif
7 | Tn.M.TEGUHHABIBULLAH Kobum,Lampung Utara 3/10/202 5/10/202 Negatif
8| Tn.JEMIYO Nampirejo, Batanghari 3/19/202 5/19/202 Negatif
9| Tn.SUKAMTO Adiwarno, Batanghari 3/27/202 5/27/202 Negatif
10 | Tn.EDIPURWANTO Sidomulyo, Sekampung 1/7/202 3/7/202 Negatif
11 | Tn.SARIFUDIN Sambikarto, Sekampung 1/7/202 3/7/202 Negatif
12 | Ny.SUPRIHATIN Mekarmukti, Sekampung 1/8/202 3/8/202 Negatif
13 [ Tn.MISWANDI Giriklopomulyo, Sekampung 1/8/202 3/8/202  Negatif
14 | Tn.SUWARDI Sidomukti, Sekampung 1/16/202 3/16/202 Negatif
15| Ny.YULIYANTI Sumbergede, Sekampung 1/31/202 3/31/202 Negatif
16 | Tn.SUGIYARTO Sumbergede, Sekampung 3/4/202 5/4/202 Negatif
17 | Tn.ARI IRAWAN Sumbergede, Sekampung 3/4/202 5/4/202 Negatif
18 | Tn.MAUDIN Mekarmulya, Sekampung 3/4/202 5/4/202 Negatif
19 | Tn.FAHRUR ROZI Sumbergede, Sekampung 3/3/202 5/3/202 Negatif
20| Ny.SUTINI Giriklopomulyo, Sekampung 3/3/202 5/3/202]  Negatif
21| Tn.TUGIYO Sidomulyo, Sekampung 2/28/202 4/28/202 Negatif
22 | Tn.ISBARNO SukadanaBaru,Margatiga 10/22/202 12/22/202 Negatif
23 | Ny.SUHARMI SukadanaBaru,Margatiga 10/31/2020 12/31/202 Negatif
24 | Tn.TOHIR SukadanaBaru,Margatiga 11/5/202 1/5/202 Negatif
25 | Ny.MENDUR Tanjung Harapan, Margatiga 11/19/202 1/19/202 Negatif
26 | Ny.SITI KOMARIAH Nabang Baru, Margatiga 1/10/202 3/10/202 Negatif
27 | Ny.SALMAH Negri Katon, Margatiga 2/4/202 4/4/202  Negatif
28 | Tn.SENEN Negri Katon, Margatiga 2/20/202 4/20/202 Negatif
29 | Ny.KAMINEM Negri Katon, Margatiga 2/21/202 4/20/202 Negatif
30 | Tn.NURKALEM Negri Katon, Margatiga 2/27/202 4/20/202 Negatif

Mengetahui
Pembimbing | Mahasiswa

Maria Tuntun Siregar, S.Pd, M.Biomed

Siti Mariyam




DATA PASIENPENELITIAN MULAI BEROBAT DANKONVERSIPUSKESMAS

BATANGHARI
TGLMULAI TGL HASIL
NO NAMA ALAMAT MINUMOBAT| KONVERSI KONVERSI
1| Tn.JARWO Buana Sakti, Batanghari 1/15/2025 3/15/2025 Negatif
2 | Ny.SAYEM Rejo Agung, Batanghari 2/5/2025 4/5/2025 Negatif
3 | Tn.JANURIANTO Rejo Agung, Batanghari 2/25/2025 4/25/2025 Negatif
4| Tn.AGUSYULIANTO Balekencono, Batanghari 2/26/2025 4/26/2025 Negatif
5| Ny.SINDI DAMAYANTI Adiwarno, Batanghari 2/27/2025 4/27/2025 Negatif
6| Ny.SUMIATUN Banjarejo, Batanghari 2/28/2025 2/28/2025 Negatif
7 | Tn. M.TEGUHHABIBULLAH Kobum,Lampung Utara 3/10/2025 5/10/2025 Negatif
8| TnJEMIYO Nampirejo, Batanghari 3/19/2025 5/19/2025 Negatif
9| Tn.SUKAMTO Adiwarno, Batanghari 3/27/2025 5/27/2025 Negatif

Mengetahui Pemegang Program

Puskesmas Batanghari

EkoPrasetyo, S.Kep.Ners

NIP.197109241991011001




DATAPASIEN PENELITIAN MULAIBEROBAT DAN KONVERSI PUSKESMAS SEKAMPUNG

TGLMULAI TGL HASIL
NO NAMA ALAMAT MINUM | KONVERSI | KONVERSI
1 | Tn.EDIPURWANTO Sidomulyo, Sekampung 1/7/2025 3/7/2025 Negatif
2 | Tn.SARIFUDIN Sambikarto, Sekampung 1/7/2025 3/7/2025 Negatif
3 | Ny.SUPRIHATIN Mekarmukti, Sekampung 1/8/2025 3/8/2025 Negatif
4 | Tn.MISWANDI Giriklopomulyo, Sekampung 1/8/2025 3/8/2025 Negatif
5 | Tn.SUWARDI Sidomukti, Sekampung 1/16/2025 3/16/2025| Negatif
6 | Ny.YULIYANTI Sumbergede, Sekampung 1/31/2025 | 3/31/2025| Negatif
7 | Tn.SUGIYARTO Sumbergede, Sekampung 3/4/2025 5/4/2025 Negatif
8 | Tn.ARI IRAWAN Sumbergede, Sekampung 3/4/2025 5/4/2025 Negatif
9 | Tn.MAUDIN Mekarmulya, Sekampung 3/4/2025 5/4/2025 Negatif
10 | Tn.FAHRUR ROZI Sumbergede, Sekampung 3/3/2025 5/3/2025 Negatif
11 | Ny.SUTINI Giriklopomulyo, Sekampung 3/3/2025 5/3/2025 Negatif
12 | Tn.TUGIYO Sidomulyo, Sekampung 2/28/2025 4/28/2025 Negatif

Mengetahui Pemegang Program
Puskesmas Sekampung

Sri Sulami, S.ST

NIP.196909091989032007




DATA PASIEN PENELITIAN MULAIBEROBAT DAN KONVERSI PUSKESMAS

TANJUNGHARAPAN
NO NAMA ALAMAT TGL MULAI TGL HASIL

MINUMOBAT KONVERSI KONVERSI
1| Tn.ISBARNO SukadanaBaru,Margatiga 10/22/2025 | 12/22/202% Negatif
2| Ny.SUHARMI SukadanaBaru,Margatiga 10/31/2025 | 12/31/202% Negatif
3| Tn.TOHIR SukadanaBaru,Margatiga 11/5/2025 1/5/2025 Negatif
4| Ny.MENDUR Tanjung Harapan, Margatiga 11/19/2025 1/19/2025 Negatif
5| Ny.SITI KOMARIAH Nabang Baru, Margatiga 1/10/2025 3/10/2025 Negatif
6| Ny.SALMAH Negri Katon, Margatiga 2/4/2025 4/4/2025 Negatif
7| Tn.SENEN Negri Katon, Margatiga 2/20/2025 4/20/2025 Negatif
8| Ny.KAMINEM Negri Katon, Margatiga 2/21/2025 4/20/2025 Negatif
9| Tn.NURKALEM Negri Katon, Margatiga 2/27/2025 4/20/2025 Negatif

MengetahuiPemegang
Program Puskesmas
Batanghari

NGATIRAN, S.Kep.Ners

NIP.197908182005011011




Lampiran 2

Judul Pendlitian

Jenis Pendlitian
Nama Pendliti
Alamat Pendliti

Lokasi Pendlitian

PSP

(Per sgjuan Setelah Penjelasan)

. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Hasil Konvers

Pasien TB di beberapa Puskesmas Kabupaten
Lampung Timur Tahun
2025

. Observasond analitik
. Siti Mariyam
. J. Jembat Serong, RT/RW 004/002, Kec.

Sekampung. Kab.

Lampung Timur

. Beberapa Puskesmas Kabupaten Lampung Tumur

(Puskesmas Batanghari, Puskesmas Sekampung, dan
Puskesmas Tanjung Harapan), yang mencakup seluruh
pasien

positif TB paru diwilayah tersebut.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang

mempengaruhi hasil konversi pasien TB di beberapa puskesmas di Kabupaten

Lampung Timur, sehingga hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan

manfaat bagi pasien dan tenaga kesehatan dalam meningkatkan efektivitas
pengobatan TB. Penelitian ini dilakukan pada bulan April-Mei 2025. Dalam

penelitian ini akan dilakukan wawancara kepada pasien TB mengenai riwayat

pengobatan, kepatuhan dalam minum obat, serta faktor lain seperti dukungan

keluarga dan kondisi sosia ekonomi. Selain itu, akan dilakukan pemeriksaan

laboratorium untuk mengevaluasi hasil konversi sputum pasien TB.

Peserta penelitian akan mengikuti prosedur wawancara serta pemeriksaan

sputum di puskesmas terkait. Semua informasi yang diberikan akan dijaga

kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Jika ada



ketidaknyamanan atau pertanyaan terkait penelitian ini, peserta dapat menghubungi
peneliti melalui nomor WhatsA pp peneliti, yaitu 081373048745.

Seandainya bapak/ibu tidak menyetujui prosedur ini, maka bapak/ibu
diperkenankan untuk tidak berpartisipasi dalam penelitian ini. Untuk itu bapak/ibu
tidak akan dikenakan sanksi apa pun dalam hal ini. Identitas bapak/ibu serta hasil
dari pemeriksaan yang telah dilakukan dalam penelitian ini akan dijaga
kerahasiaannya.Setelah bapak/ibu membaca maksud serta tujuan peneliti di atas,
maka saya berharap bapak/ibu bersedia menjadi responden saya dan dapat berkenan
untuk mengis serta menandatangani lembar persetujuan menjadi responden
penelitian.Atas perhatian dan kerja sama dari pihak responden dan wali responden,

saya ucapkan terimakasih.

Pendliti

Mariyam



INFORMED CONSENT
(PERNYATAAN PERSETUJUAN MENGIKUTI PENELITIAN)

Sayayang bertandatangandibawahini:
Nama
Umur
Alamat

Telah mendapat keterangan secara jelas dan terperinci mengenai :

1. Penelitian yang berjudul Faktor-faktor yang mempengaruhi hasil
konvers: pasien TB dibeberapa Puskesmas Kabupaten Lampung
Timur tahun 2025.

Perlakuan yang akan diterapkan pada subj ek.
Manfaat mengikuti pendlitian.

Bahayayang akantimbul.

Prosedur penelitian

o M WD

Berdasarkan penjelasan diatas, maka dengan ini saya menyatakan bersedia/tidak
ber sedia ikut serta sukarela untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian

pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya tanpa ada paksaan dari pihak manapun.

Pendliti Batanghari,.......cccccevevveeveenenns 2025

SITIMARIYAM
NIM 2413353155

SAKS



Lampiran 3
KUESIONER PENELITIAN

JUDUL PENELITIAN :

FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI HASIL KONVERSI PASIEN
TB DI BEBERAPA PUKESMAS KABUPATEN LAMPUNG TIMUR TAHUN
2025

A.PETUNJUK PENGISAN:
1. Bacalah setiap pertanyaan denganteliti.

2. Beritanda(«) padajawaban yang sesuai atau isi jawaban padakolom
yang telah disediakan.

3. Datayang Andaberikan bersifat rahasiadan hanyadigunakan untuk
penelitianini.

NAMA e

USIA e

A. INFORMASI DEMOGRAFIS
1. Usa
018 - 45tahun
(046 - 55tahun
0> 56 tahun
2. JenisKelamin:
[ Perempuan

O Laki- Laki
3. Tingkat Pendidikan:

Osb
OSMP
COSMA
OD3/S1
O Lannya



4. Pekerjaan:

O Siswa/ Mahasiswa
[] Pekerja Swasta
COASN/ TNI / Palri
OIRT
O Lannya

B. KEPATUHAN

1. Apakahandaselalu mematuhi jadwal pengambilan obat yang telah

ditentukan oleh petugas Puskesmas ?

O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
O Pernah sekali
[ Kadang-kadang
O Sering
O Selau
2. Apakah anda selalau mematuhi petunjuk petugas kesehatan dalam menelan

obat TB?

O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
O Pernah sekali
[0 Kadang-kadang
[ Sering
O Sdau
3. Apakah andapernah berhenti mengonsumsi obat TB tanpaizin dokter
puskesmas?

O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
O Pernah sekali

[0 Kedang-kadang
[0 Sering



4.

5.

6.

7.

OSeau

Apakah anda memilikipendamping minumobat (PMQO)?
[0 Sangat Tidak Memiliki(Sangat Tidak Y a)

O Tidak Memiliki (Tidak Ya)

0 Kurang Memiliki (Agak Tidak Ya)

O Sedikit Memiliki (Agak Ya)

O Memiliki (Ya)

0 Sangat Memiliki (Sangat Y a)

Apakah andatetap minum obat secarateratur meskipun memiliki efek dari
obat TB?

[ Tidak pernah

00 Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kadang-kadang

O Sering

O Sdau

Apakahanda mengerti jadwal minumobat TB?

O Tidak Mengerti Sama Sekali

[0 Hampir Tidak Mengerti

O Kurang Mengerti

[0 Cukup mengerti

[ Mengerti

[0 Sangat Mengerti

Apakah anda minum obat sesuaidengan jadwal yang ditentukan oleh
petugas kesehatan?

O Tidak pernah

[0 Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kadang-kadang



8.

0.

[0 Sering
OSeau
Apakah andarutin memeriksa kesehatan selama dalam masa

pengobatan TB ke fasilitas kesehatan (puskesmas)?

O Tidak pernah

[0 Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[ Kadang-kadang

[0 Sering

OSeau

Apakahaandaselalu mematuhi jadwal pemeriksaan dahak yang
ditetapkan oleh petugas puskesmas?
1 Tidak pernah

O Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kadang-kadang

O Sering

OSedau

C.FAKTORDUKUNGAN KELUARGA

1

2.

Apakahanda diawasidan dibantu saat minumobat oleh keluarga?

O Tidak pernah

[0 Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kadang-kadang

] Sering

O Sdau

Apakahkeluargaandaselalu memberikan dorongan kepada anda untuk
berobat?

[ Tidak pernah



3.

4.

5.

OO0 Hampir tidak pernah

[0 Pernahsekali Kadang-kadang

O Sering

OSeau

Apakah kel uargaanda sel alu mengingatkan andauntuk mengambil obat
sesual jadwal yang telah ditentukan oleh petugas puskesmas ?

1 Tidak pernah

O Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kedang-kadang

O Sering

O Sdau

Apakah kel uarga anda sel alu mengingatkan anda untuk memeriksakan
dahak sesuai jadwal yang ditentukan oleh petugas puskesmas ?

O Tidak pernah

O Hampir tidak pernah

O Pernah sekali

[0 Kadang-kadang

[ Sering

O Seau

Apakah keluarga selalu membantu andauntuk tetap berpikir positif

tentang pengobatan Tuberkulosis ?

[ Tidak pernah

O Hampir tidak pernah
O Pernah sekali

[0 Kadeng-kadang

[ Sering

OSedau



6. Apakahkeluarga mengingatkan andauntuk tidak terlambat minumobat TB?

O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
O Pernah sekali
[0 Kadang-kadang
[0 Sering
O Sdau

7. Apakah keluargamenemani/mendampingi anda setiap kontrol serta
mengambil obat dipuskesmas ?
O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
[ Pernah sekali
[0 Kedang-kadang
O Sering
O Seau

8. Apakah keluargaandamemberikan motivas atau dorongan sertanasi hat
dan manfaat minum obat TB ?
O Tidak pernah
[0 Hampir tidak pernah
O Pernah sekali
0 Kadang-kadang
[0 Sering
O Sdau

D.FAKTOR PENGETAHUAN

1. Apakahandatahu Tuberkulosis (TB Paru) merupakan penyakit menular?

[0 Tidak tahu sama sekali
0 Kurangtahu
O Sedikit tahu



2.

3.

4,

5.

0 Cukup tahu

O Tahu

(] Sangat tahu

Apakahpengobatan Tuberkulosis paling lama 6 bulan ?
O Tidak tahu samasekali

[0 Kurangtahu

O Sedikit tahu

[0 Cukup tahu

OTahu

(] Sangat tahu
ApakahgegdaTuberkulosis berupabatuk berdahak Iebihdari2 minggu,

nyeri dada, sesak nafas, berkeringat malam?
O Tidak tahu sama sekali

O Kurangtahu

O Sedikit tahu

[0 Cukup tahu

OTahu

] Sangat tahu
Apakah pengobatan Tuberkul osis ada 2 tahap yaitu tahap intensif (awal)

selama 2 bulan dan tahap lanjutan selama 4 bulan?

O Tidak tahu sama sekali

[0 Kurangtahu

O Sedikit tahu

0 Cukup tahu

O Tahu

[ Sangat tahu

Apakah dampak pengobatan Tuberkulosis yang tidak teratur kuman akan
kebal terhadap obat anti tuberculosis dan pengobatan akan diulang dari
awal dengan pengobatan lebih lama dari sebelumnya?



O Tidak tahu sama sekali
[0 Kurangtahu
O Sedikit tahu
[0 Cukup tahu
O Tahu
(] Sangat tahu
6. Apakahpenyakit Tuberkulosisdapat menular dari batuk, danbersin?
O Tidak tahu sama sekali
0 Kurangtahu
[ Sedikit tahu
[0 Cukup tahu
O Tahu
[] Sangat tahu
7. Apakah efek samping pengobatantuberculosis mual, tidak seleramakan,
kulit gatal, muntah dan lain lain ?

O Tidak tahu sama sekali
O Kurangtahu

O Sedikit tahu

[0 Cukup tahu

O Tahu

(] Sangat tahu
8. Apakah pemeriksaan dahak dilaoratorium sangat penting pada masa

pengobatan TB?

O Tidak tahu sama sekali
0 Kurangtahu

O Sedikit tahu

[0 Cukup tahu

O Tahu

(] Sangat tahu



E.FAKTORMOTIVASI

1. Sayasdlalu minumobat teratur karena saya mempunyai keinginana untuk
sembuh ?
[ Sangat tidak setuju
[ Tidak setuju
0 Kurang setuju
0 Cukup setuju
[ Setuju
(] Sangat setuju
2. Sayayakin akan sembuh dengan meminum obat sesuai jadwal yang
disarankan petugas kesehatan ?
[0 Sangat tidak setuju
[ Tidek setuju
[0 Kurang setuju
[0 Cukup setuju
[ Setuju
[ Sangat setuju
3. Sayamerasasenang jikasayasudah minumobat sesuai jadwal walaupun
tanpa didampingi keluarga ?
[0 Sangat tidak setuju
[ Tidek setuju
[0 Kurang setuju
0 Cukup setuju
[ Setuju
] Sangat setuju
4. Sayamerasasenang jikasayasudah minumobat denganteratur ?
(] Sangat tidak setuju
[ Tidak setuju
0 Kurang setuju



0 Cukup setuju
[ Setuju
(] Sangat setuju
5. Sayaselalu mengambil obat sesuai jadwal wal aupun tanpa didampingi
keluarga ?
(] Sangat tidak setuju
[ Tidek setuju
[0 Kurang setuju
0 Cukup setuju
[ Setuju
(] Sangat setuju
6. Berobat dengan patuh sangatlah penting untuk kesembuhan saya ?
[0 Sangat tidak setuju
[ Tidek setuju
[0 Kurang setuju
[0 Cukup setuju
[ Setuju
[0 Sangat setuju
7. Sayaberharap bisa melanjutkan fase pengbatan berikutnya (fase lanjutan) ?
[ Sangat tidak setuju
O Tidak setuju
[0 Kurang setuju
0 Cukup setuju
[ Setuju
[0 Sangat setuju
8. Mengambil obat sesuai jadwal dan meminum obat secarateratur adalah
kewajiban agar bisa sembuh ?
(] Sangat tidak setuju
[ Tidak setuju



0 Kurang setuju
[0 Cukup setuju
[ Setuju

[0 Sangat setuju



Lampiran 4

Output Analisa Data Dengan Program SPSS

1. Distribusi frekuens berdasarkan karakteristik terhadap hasil konversi TB
a JenisKelamin

Jenis Kelamin

Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid LakiHaki 19 61.3 63.3 63.3
Perempuan 11 355 36.7 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0
b. Kelompok Umur
Kelompok Umur
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid 1845 12 38.7 40.0 40.0
46-55 5 16.1 16.7 56.7
> 56 13 41.9 43.3 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0
c. Tingkat Pendidikan
Tingkat Pendidikan
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid SD 11 355 36.7 36.7
SMP L 16.1 16.7 53.3
SMA 13 41.9 43.3 96.7
D3/S1 ] 3.2 3.3 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2

Total 31 100.0




d. Pekerjaan

Pekerjaan
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid Siswa/Mahasiswa 2 6.5 6.7 6.7
Pekerja Swasta 13 41.9 43.3 50.0
IRT g 16.1 16.7 66.7
Lainnya 10 323 333 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0

2. Variabel independent (kepatuhan, pengetahuan, dukungan keluargadan

motivasi) terhadap hasil konversi TB

a Kepatuan
Kategori Kepatuhan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 29 93.5 96.7 96.7
Kurang baik 1 3.2 3.3 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0
b. Pengetahuan
Kategori Pengetahuan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 20 64.5 66.7 66.7
Kurang baik 10 323 333 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0




c. Dukungan keluarga

Kategori Dukungan keluarga

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 26 83.9 86.7 86.7
Kurang baik 4 12.9 13.3 100.0
Total 30 96.8 100.0
Missing System 1 32
Total 31 100.0
d. Motivas
Kategori Motivasi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 30 96.8 100.0 100.0
Missing System 1 3.2
Total 31 100.0
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FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI HASIL KONVERSI
PASIEN TB DI BEBERAPA PUSKESMASKABUPATEN
LAMPUNG TIMUR TAHUN 2025

Siti Mariyam?, Maria Tuntun Siregar?, Haris K adar usman?
Program Studi Sarjana Terapan Teknologi Laboratorium Medis, Politeknik Kesehatan Tanjungkarang
2Program Studi Sarjana Terapan Teknologi Laboratorium Medis, Politeknik Kesehatan Tanjungkarang
3Program Studi Sarjana Terapan Teknologi Laboratorium Medis, Politeknik Kesehatan Tanjungkarang

Abstrak

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh Mycobacterium tuberculosis.
Keberhasilan pengobatan TB salah satunya diukur melalui konversi hasil pemeriksaan dahak dari BTA
positif menjadi negatif setelah fase intensif selamaduabulan. Pendlitian ini bertujuan untuk mengetahui
faktor- faktor yang mempengaruhi hasil konversi pasien TB di beberapa Puskesmas di Kabupaten
Lampung Timur. Jenis penelitian yang digunakan adalah survei anaitik dengan desain cross-sectional,
melibatkan 30 pasien TB dari Puskesmas Batanghari, Sekampung, dan Tanjung Harapan. Data
dikumpulkan melalui wawancara menggunakan kuesioner dan pemeriksaan BTA secara mikroskopis.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara deskriptif, pasien yang mengalami konvers umumnya
memiliki motivasi tinggi (100%), tingkat pengetahuan baik (66,7%), tingkat kepatuhan (96,7%), dan
dukungan keluarga (86,7%). Dengan demikian, meskipun tidak dapat dianalisis secara statistik karena
tidak adanya pasien yang gagal konvers, data distribus menunjukkan bahwa keempat faktor
(kepatuhan, pengetahuan, dukungan keluarga, dan motivasi) memiliki peran penting dalam mendukung
keberhasilan konversi TB. Keterbatasan penelitian ini meiputi jumlah sampel yang kecil dan belum
mencakup faktor-faktor medis lainnya seperti status gizi atau efek samping obat. Diperlukan penelitian
lanjutan dengan jumlah sampel Iebih besar dan variabel yang lebih lengkap.

Kata Kunci . - Tuberkulosis, konversi sputum, kepatuhan, motivasi, dukungan keluarga

FACTORS INFLUENCING SPUTUM CONVERSION OUTCOMESIN TUBERCULOSIS
PATIENTS AT SELECTED PUBLICHEALTH CENTERSIN EAST LAMPUNG REGENCY
IN 2025
Abstract

Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by Mycobacterium tuberculosis. The success of TB
treatment is measured by the conversion of sputum examination results from BTA positive to negative
after an intensive phase of two months. This study aims to determine the factors that influence the
conversion of TB patients at several Puskesmas in East Lampung Regency. The type of research used
was an analytical survey with a cross-sectional design, involving 30 TB patients from Batanghari,
Sekampung, and Tanjung Harapan Health Centers. Data were collected through interviews using a
questionnaire and microscopic BTA examination. The results showed that descriptively, patients who
experienced conversion generally had high motivation (93,3%), good knowledge levels (61,3%), level
of adherence to medication (56,7%), and family support (53,3%). Therefore, although statistical
analysis was not feasible due to the absence of patients with failed conversion, the distribution data
suggest that the four factors (adherence, knowledge, family support, and motivation) play a significant
role in the success of TB conversion. Limitations of this study include the small sample size and not
including other medical factors such as nutritional status or drug side effects. Further research is
needed with a larger sample size and more complete variables.

Keywords  : Tuberculosis, sputum conversion, compliance, motivation, family support

Korespondensi: Siti Mariyam, Prodi Sarjana Terapan Teknologi Laboratorium Medis, Politeknik Kesehatan
Kemenkes Tanjungkarang, Jalan Soekarno-Hatta No. 1 Hajimena Bandar Lampung, mobile 0853442165,
e-mail sitimariampuspa31@gmail.com




Pendahuluan
Tuberkulosis (TB) merupakan

penyakit infeksi menular yang disebabkan oleh
Mycaobacterium tuberculosis, dikenal juga
sebagal Basil Tahan Asam (BTA), dan masih
menjadi masalah kesehatan globa yang serius
(Putra et a., 2021). Penyakit ini membutuhkan
pengobatan jangka panjang yang terbagi dalam
dua fase, yaitu fase intensif dan fase lanjutan.
Pada fase intensif yang berlangsung selama dua
hingga tiga bulan, diharapkan terjadi konversi
hasil pemeriksaan dahak dari BTA positif
menjadi BTA negatif. Konversi ini menjadi
indikator ~ penting dalanm  menentukan
keberhasilan pengobatan, karena menandakan
bahwa pasien tidak lagi menjadi sumber
penularan penyakit (Kemenkes RI, 2011).
Keberhasilan konvers sputum tidak
hanya bergantung pada regimen obat yang
digunakan, tetapi juga sangat dipengaruhi oleh
faktor-faktor non-medis, seperti kepatuhan
pasien dalam mengonsumsi obat secara teratur,
tingkat pengetahuan tentang TB dan
pengobatannya, dukungan keuarga, serta
motivas untuk sembuh (Putra et a., 2021).
Berbaga tantangan yang dihadapi pasien,
seperti  efek  samping obat, keterbatasan
ekonomi, dan kurangnya pemahaman tentang
pentingnya pengobatan, sering kali menghambat

proses  pengobatan dan menurunkan
keberhasilan konvers.
Di Provins Lampung, khususnya

Kabupaten Lampung Timur, jumlah kasus TB
masi h cukup tinggi. Beberapa Puskesmas seperti
Batanghari, Sekampung, dan Tanjung Harapan
termasuk dalam wilayah dengan temuan kasus
TB vyang signifikan. Pada tahun 2023,
Kabupaten Lampung Timur mencatat 12.795
terduga TB dengan 1.042 kasus TB
terkonfirmasi atau sebesar 29,1% dari total
terduga, yang tersebar di 34 Puskesmas
(Kemenkes RI, 2023). Tingginya kasus ini
menunjukkan perlunyaevaluasi terhadap faktor-
faktor yang mempengaruhi hasil pengobatan
pasien TB di wilayah tersebuit.
Metode

Jenis dari penelitian adalah observasional
analitik dengan desain penditian cross
sectional. Variabel pendlitian terdiri  dari
variabel bebas vyaitu faktor-faktor yang

Menurut Aibana et a. (2019), faktor
yang memengaruhi konversi pada pasien TB
terbagi menjadi dua, yaitu faktor internal dan
eksternal. Faktor internal meliputi karakteristik
individu seperti usia, jenis kelamin, pendidikan,
dan pekerjaan. Sementara itu, faktor eksternal
mencakup kondisi sosial dan lingkungan, seperti
kepatuhan minum obat, kondis rumah, dan
dukungan sosiad. Selain  itu, sebelum
ditemukannya pengobatan menggunakan obat
anti-TB (OAT), terapi nutrisi seperti pemberian
vitamin A dan D sempat dianggap sebagal terapi
utamauntuk TB.

Penelitian oleh Simamora (2004) dalam
Dermawanti (2014) menyatakan bahwa banyak
pasien yang tidak teratur dalam mengikuti
pengobatan selamafase intensif karenamotivasi
yang kurang, terutama saat merasa gejala mulai
membaik,  sehingga  pengobatan  tidak
dilanjutkan dan konversi tidak tercapai.
Widiyanto (2016) juga menemukan adanya
hubungan antara kepatuhan minum obat dengan
tingkat kesembuhan pasien TB di Puskesmas
Delanggu, Kabupaten Klaten. Hal serupa juga
dilaporkan oleh Apriliyasari, Wulandari, &
Purnanto (2014) di wilayah Pati, di mana
kepatuhan pengobatan berkaitan erat dengan
keberhasilan terapi TB.

Selanjutnya, Danusantoso  (2000)
menegaskan bahwa kepatuhan pengobatan
memiliki peran sentral dalam pemberantasan
TB. Ketidaktekunan dalam minum obat tidak
hanya menyebabkan kegagaan pengobatan,
tetapi juga meningkatkan risiko munculnyabasil
TB yang bersifat multiresisten, sehingga
memperparah kondisi dan menurunkan angka
konversi. Oleh karena itu, diperlukan pendlitian
untuk mengetahui |ebih lanjut faktor-faktor yang
memengaruhi  hasil  konversi pasien TB,
khususnya di beberapa Puskesmas di Kabupaten
Lampung Timur yang memiliki beban kasus
cukup tinggi.

mempengaruhi  hasil pemeriksaan konvers
pasien TB, dan variabel terikat adalah hasil
pemeriksaan konversi pasien TB di beberapa
Puskesmas Kabupaten Lampung. Pendlitian ini
dilakukan di wilayah kerja beberapa Puskesmas



Kabupaten Lampung Timur (Puskesmas
Batanghari, Puskesmas Sekampung, dan
Puskesmas Tanjung Harapan), dan waktu pada
Penelitian akan dilaksanakan pada bulan April-
Mei tahun 2025. Populasi pada penelitian ini
adalah pasien TB di wilayah kerja Puskesmas
Batanghari (9), Puskesmas Sekampung (12), dan
Puskesmas Tanjung Harapan (9), dengan total
populasi berjumlah 30 pasien. Sampel pada
Hasll

1. AnalisisUnivariat

penelitian ini adalah sputum pasien TB yang
sedang dalam masa pengobatan fase intensif
sesuai dengan kriteriainklusi pasien TB.

Penelitian ini dilakukan setelah diberikan
izin dari komisi etik Kemenkes Poltekkes
Tanjungkarang No.074/KEPK-
TIK/I1/27/3/2025 tertanggal 27 Maret 2025
untuk dinilai kelayakannya.

Tabel 1 Distribusi frekuensi nilai responden berdasarkan karakterisk pasien TB (usia, jenis kelamin,
Pendidikan, dan pekerjaan) di beberapa Puskesmas Kabupaten Lampung Timur

Karakteristik Kategori Frekuens (n) Persentase (%)

Umur 1845 12 40,0
4655 5 16,7
>56 13 43,3

Totd 30 100
JenisK elamin LakiHaki 19 63,3
Perempuan 11 36,7

Total 30 100
Pendidikan D 11 36,7
SMP 5 16,7
SMA 13 43,3

D3/S1 1 33

Total 30 100
Pekerjaan Siswa/Mahasisva 2 6,7
PekerjaSwasta 13 433

IRT 5 16,7
Lainnya 10 333

Totd 30 100

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa
distribusi frekuensi responden berdasarkan
karakteristik seperti kelompok umur, jenis
kelamin, tingkat pendidikan, dan pekerjaan.
Berdasarkan hasil penelitian terhadap 30
responden pasien TB di beberapa Puskesmas
Kabupaten Lampung Timur, diketahui
bahwa hasil konvers mayoritas responden
berada pada kel ompok umur >56 tahun yaitu
sebanyak 13 orang (43,3%), diikuti kelompok
usia 18-45 tahun sebanyak 12 orang (40%),
dan kelompok usia 46-55 tahun sebanyak 5
orang (16,7%). Berdasarkan jenis kelamin,
lebih dari separuh responden adalah laki-laki

sebanyak 19 orang (63,3%) dan perempuan
sebanyak 11 orang (36,7%). Pada tingkat
pendidikan, sebagian besar responden
berpendidikan terakhir SMA sebanyak 13
orang (43,3%), kemudian SD sebanyak 11
orang (36,7%), dan SMP sebanyak 5 orang
(16,7%). Hanya satu orang (3,3%) yang
berpendidikan D3/S1. Sementara itu, dilihat
dari jenis pekerjaan, sebanyak 13 orang
(43,3%) bekerja di sektor swasta, 10 orang
(33,3%) masuk dalam kategori pekerjaan
lainnya, 5 orang (16,7%) merupakan ibu
rumah tangga, dan 2 orang (6,7%) adalah
siswa atau mahasiswa.



Tabel 2 Kepatuhan, pengetahuan, dukungan keluarga dan motivasi pasien dalam mengkonsumsi obat
terhadap hasil konversi TB di beberapa Puskesmas K abupaten Lampung Timur

Variabel Kategori Frekueng (n)  Persentase (%)

Kepatuhan Patuh 29 96,7

Minum Obat Tidak Patuh 1 33

Total 30 100

Pengetahuan Baik 20 66,7

tentang TB Kurang Baik 10 333

Tota 30 100

Dukungan K eluar ga Mendukung 26 86,7

Tidakmendukung 4 133

Total 30 100

Motivas Bak 30 100

KurangBaik 0 0

Total 30 100
Berdasarkan tabel 2 menunjukkan yang baik mengenai penyakit tuberkulosis
bahwa hasil penelitian terhadap 30 responden dan tata cara pengobatannya, sedangkan 10
pasien Tuberkulosis (TB) dari tiga responden (33,3%) memiliki pengetahuan
Puskesmas di Kabupaten Lampung Timur, yang kurang bak. Variabd dukungan
seluruh  responden  menunjukkan  hasil keluarga juga menunjukkan peranan penting,
konversi dahak yang negatif setelah dengan hasil bahwa 26 orang (86,7%)
menjalani fase awa pengobatan. Pada mendapatkan dukungan keluarga yang baik
variabel kepatuhan, mayoritas responden selama menjaani pengobatan, sedangkan 4
yaitu sebanyak 29 orang (96,7%) orang (13,3%) tidak memperoleh dukungan
menunjukkan sikap patuh dalam menjalani keluargayang optimal. Adapun pada variabel
pengobatan, sementara 1 orang (3,3%) motivasi, mayoritas responden  yaitu
dinyatakan tidak patuh. Selanjutnya, pada sebanyak 30 orang (100%) memiliki
variabel  pengetahuan, sebanyak 20 motivasi yang baik dalam mengonsumsi obat

responden (66,7%) memiliki pengetahuan secararutin.

2. AnalisisBivariat
Tabel 3 Datahasil konvers dari ke 30 responden dari hasil pemeriksaan BTA dengan hasil negatif

No  Nama Asal Puskesmas Hasil Konvers BTA (mikroskopik)
1 J Batang Hari Negatif
2 S Batang Hari Negatif
3 JA Batang Hari Negatif
4 AG Batang Hari Negatif
5 Sl Batang Hari Negatif
6 SU Batang Hari Negatif
7 TE Batang Hari Negatif
8 JE Batang Hari Negatif
9 U Batang Hari Negatif
10 E Sekampung Negatif
11 SA Sekampung Negatif
12 SU Sekampung Negatif
13 M Sekampung Negatif
14 S Sekampung Negatif
15 YU Sekampung Negatif
16 S Sekampung Negatif
17 A Sekampung Negatif



18 MA Sekampung

19 F Tanjung Harapan
20 S Tanjung Harapan
21 T Tanjung Harapan
22 1S Tanjung Harapan
23 S Tanjung Harapan
24 T Tanjung Harapan
25 M Tanjung Harapan
26 Sl Tanjung Harapan
27 SA Tanjung Harapan
28 SE Tanjung Harapan
29 KA Tanjung Harapan
30 NU Tanjung Harapan

Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif
Negatif

Andisa dtatistik dengan uji
dilakukan untuk mengetahui

Chi-Square
pengaruh

karakteristik pasien TB terhadap faktor-
faktor (kepatuhan, pengetahuan, dukungan
keluarga dan motivasi) yang mempengaruhi
hasil  konverss dibeberapa Puskesmas
Kabupaten Lampung Timur. Karena hasil

konversi yang didapatkan negatif (homogen)
makatidak dapat dilakukan uji statistik untuk
melihat pengaruh faktor-faktornya terhadap
hasil konversi, sehingga hanya dilakukan uji
dtatitiknya antara karakteristik dan faktor-
faktornya (kepatuhan,pengetahuan,
dukungan keluarga, dan motivasi).

Tabel 4 Pengaruh karakteristik pasien TB terhadap faktor-faktor (kepatuhan, pengetahuan, dukungan
keluarga dan motivasi) yang mempengaruhi hasil konversi dibeberapa Puskesmas Kabupaten

Lampung Timur

karakteristik pasien TB Faktor-faktor p-value
Jeniskelamin Kepatuhan 0.439
Pengetahuan 0.592
Dukungan keluarga 0.552
Motivas -
Keompok Umur Kepatuhan 0.460
Pengetahuan 0.933
Dukungan keluarga 0.158
Motivas -
Tingkat Pendidikan Kepatuhan 0.160
Pengetahuan 0.018
Dukungan keluarga 0.038
Pekerjaan Motivas -
Kepatuhan 0.160
Pengetahuan 0.002
Dukungan keluarga 0.110
Motivas -

Berdasarkan hasil uji statistik, karakteristik
pasien TB seperti jenis kelamin dan
kelompok umur tidak memiliki hubungan
yang signifikan terhadap  kepatuhan,
pengetahuan, dukungan keluarga, dan
motivas (nilai p > 0,05). Tingkat pendidikan
menunjukkan hubungan yang signifikan

terhadap pengetahuan (p = 0,018) dan
dukungan keluarga (p = 0,038), yang berarti
semakin tinggi pendidikan, semakin baik
pemahaman pasien tentang penyakit dan
semakin  besar kemungkinan mendapat
dukungan keluarga

Pekerjaan jugamemiliki hubungan yang



signifikan terhadap pengetahuan (p = 0,002),
menunjukkan bahwa pekerjaan dapat
memengaruhi  akses dan  penerimaan
informasi  kesehatan oleh pasien. Faktor
motivas tidak diuji lebih lanjut karena

Pembahasan
1. AnalisisUnivariat

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit
inffekss menular yang disebabkan oleh
Mycobacterium tuberculos's, yang
menyerang  terutama  paru-paru  dan
ditularkan meldui percikan droplet saat
penderita batuk atau bersin. TB masih
menjadi masalah kesehatan masyarakat di
Indonesia, termasuk di Kabupaten Lampung
Timur. Penanganan TB  memerlukan
pengobatan jangka panjang dan keterlibatan
pasien dalan mengikuti terapi dengan
disiplin. Selain itu, keberhasilan pengobatan
sangat dipengaruhi oleh faktor perilaku
pasien dan dukungan lingkungan sekitar.

Konverss TB mengacu pada perubahan
hasil pemeriksaan dahak pasien dari positif
menjadi negatif setelah menjalani fase
intensif pengobatan selama dua bulan.
Konvers ini menjadi salah satu indikator
keberhasilan terapi TB. Pasien yang tidak
mengalami  konverss setelah dua bulan
pengobatan berisiko mengalami resistens
obat atau kegagalan pengobatan.

Berdasarkan hasil penelitian diatas
menunjukkan pada tabel 1 bahwa distribusi
frekuens responden berdasarkan
karakteristik seperti kelompok umur, jenis
kelamin, tingkat pendidikan, dan pekerjaan.
Hasil menunjukkan bahwa mayoritas
responden berusia lebih dari 56 tahu,
berjenis kelamin perempaun 11 orang
(43,3%), berjenis kelamin laki-laki 19 arang
(63,3%), memiliki pendidikan terakhir
tingkat SMA 13 orang (43,3%), dan bekerja
sebagal pegawai swasta 13 orang (43,3%).
Karakteristik usia lanjut menjadi salah satu
faktor risiko karena sistem imun yang mulai
menurun  seiring  bertambahnya usia,
sehingga memudahkan bakteri TB untuk
berkembang. Temuan ini sgaan dengan
penelitian oleh Utami et a. (2019) yang
menunjukkan bahwa prevalensi TB tertinggi

2.

seluruh responden memiliki motivasi yang
baik (data konstan), sehingga tidak dapat
dianalisis menggunakan uji Chi-Square.

terjadi pada kelompok usia di atas 55 tahun
dan mayoritas pasien adalah laki-laki. Hal ini
dikaitkan dengan kebiassan  perilaku
berisiko, seperti merokok dan bekerja di
lingkungan tidak sehat, yang lebih banyak
dilakukan oleh laki- laki (Utami et al., 2019).

Pada hasil penelitian ini untuk
mengetahui pengaruh kepatuhan,
pengetahuan, dukungan keluarga, dan

motivasi pasien dalam mengonsumsi obat
terhadap hasil konverss TB dibeberapa
puskesmas Lampung Timur. Berdasarkan
hasil penelitian, diketahui bahwa seluruh
responden mengalami konversi TB (100%).
Meskipun  demikian, data frekuens
menunjukkan  bahwa sebagian  besar
responden memiliki motivasi yang baik
(100%), pengetahuan yang baik (66,7%),
kepatuhan terhadap pengobatan (96,7%), dan
dukungan keluarga yang positif (86,7%).
Karena seluruh pasien mengalami konvers,
maka analisis hubungan statistik seperti
regres logistik tidak dapat dilakukan.
Namun, secara deskriptif, dapat diamati
bahwa mayoritas responden yang berhasil
mengalami  konversi juga menunjukkan
kecenderungan memiliki tingkat motivasi,
pengetahuan, dan kepatuhan yang baik. Hal
ini mengindikasikan bahwa keberhasilan
konverss TB sangat mungkin dipengaruhi
oleh kombinasi dari keempat faktor tersebut,
meskipun pengaruh pastinya tidak dapat
dihitung secara numerik dalam penelitianini.
Faktor motivas menjadi yang paling
menonjol, dan didugamemiliki peran penting
dalam keberhasilan terapi.

AnalisisBivariat

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara
tingkat pendidikan dan pekerjaan terhadap
pengetahuan pasien TB, dengan nilai p-value
masing-masing 0,018 dan 0,002. Ha ini
menunjukkan  bahwa semakin  tinggi
pendidikan dan semakin aktif seseorang



dalam pekerjaan, maka cenderung memiliki
pengetahuan yang lebih baik mengenal
penyakit TB dan pengobatannya. Tingkat
pendidikan juga memiliki  hubungan
signifikan dengan dukungan keluarga (p =
0,038). Hal ini bisa terjadi karena pasien
dengan pendidikan yang lebih tinggi
cenderung lebih mampu berkomunikasi dan
mendapatkan dukungan emosional serta
praktis dari keluarganya sdlama masa
pengobatan. Sebaliknya, pasien dengan
pendidikan rendah  mungkin  kurang
memahami pentingnya dukungan keluarga
atau kesulitan menjelaskannya (Lestari et a,
2020).

Hasil ini sgjalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Darmadi (2021) yang
menemukan bahwa tingkat pendidikan
memiliki pengarun signifikan terhadap
pengetahuan pasien TB di Puskesmas Suka
Makmur. Pasien dengan pendidikan
menengah ke atas cenderung memiliki
pemahaman lebih baik terhadap pentingnya
pengobatan TB yang teratur (Darmadi 2021).
Hasl ini juga didukung oleh studi Sari &
Wahyuni (2018) yang menyatakan bahwa
dukungan keluarga lebih kuat diberikan

Kesimpulan
1. Karakteristik pasien TB di wilayah penelitian

mayoritas berusia di atas 56 tahun, berjenis
kelamin  laki-laki,  memiliki  tingkat
pendidikan SMA, dan bekerja sebaga
pegawai swasta. Hal ini menunjukkan bahwa
TB banyak menyerang kelompok usia lanjut
dan kelompok sosial ekonomi menengah ke
bawah, yang memerlukan perhatian lebih
dalam pendekatan edukatif dan promotif
kesehatan.

. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa
karakteristik pasien TB seperti jenis kelamin
dan usia tidak berhubungan signifikan
dengan kepatuhan, pengetahuan, dukungan
keluarga, dan motivasi. Namun, tingkat
pendidikan berhubungan signifikan dengan
pengetahuan dan dukungan keluarga,
sedangkan pekerjaan berhubungan signifikan
dengan pengetahuan. Variabel motivasi tidak
diandisis lebih lanjut karena seluruh
responden memiliki motivasi yang baik.

3. Seluruh  pasien daam penditian ini

kepada pasien dengan pendidikan tinggi
karena komunikasi yang lebih terbuka dan
responsif terhadap kondisi pasien selama
menjalani pengobatan TB (Sari & Wahyuni
2018).

Penelitian ini  memiliki  beberapa
keterbatasan yang perlu diperhatikan. Jumlah
sampel yang digunakan dalam penelitian
hanya sebanyak 30 responden, sehingga hasil
yang diperoleh belum dapat digeneralisasikan
untuk populasi yang lebih luas. Selain itu,
pada beberapa variabel seperti motivas,
seluruh responden menunjukkan kategori
yang sama, yaitu motivasi baik, sehingga
analisis statistik seperti uji Chi-Square tidak
dapat dilakukan terhadap variabel dan pada
uji Chi-Square tidak dilakukan dengan hasil
konverss karena hasilnya negatif semua
sehingganya dilakukan antara karakteristik
dan faktor-faktornya. Disamping itu,
penelitian ini belum memasukkan variabel
lain yang mungkin turut memengaruhi hasil
konverss pasien TB, seperti status gizi,
kondis lingkungan tempat tinggal, dan
riwayat penyakit penyerta.

mengalami konversi TB (100%) setelah dua
bulan  pengobatan.  Hasil  distribus
menunjukkan bahwa sebagian besar pasien
memiliki  kepatuhan  tinggi  (96,7%),
pengetahuan baik (66,7%), dukungan
keluarga (86,7%), dan motivasi tinggi dalam
menjalani terapi (100%). Meskipun tidak
dapat dilakukan analisis statistik inferensial
karena tidak adanya kasus gagal konvers,
secara deskriptif dapat dilihat bahwa
keempat faktor tersebut sangat mendukung
keberhasilan pengobatan TB.

Saran

1. Pada penelitian selanjutnya disarankan untuk

menggunakan jumlah sampel yang lebih
besar dan melibatkan lebih  banyak
puskesmas, agar diperoleh variasi hasil
konversi sehingga memungkinkan dilakukan
andisis datistik untuk mengetahui faktor
yang paing dominan. Penambahan
pendekatan kualitatif juga dapat digunakan
untuk menggali  faktor-faktor  sosidl,



psikologis, dan budaya yang memengaruhi
keberhasilan pengobatan.

2. Perlu menambahkan variabel lain seperti efek
samping obat, statusgizi, atau akses terhadap
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