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ABSTRAK 

ANALISIS DETERMINAN KEPATUHAN MINUM OBAT ANTI  

TUBERKULOSIS (OAT) PADA PENDERITA TB PARU 

 

(Studi Observasional Analitik di RSUD dr. H. Moch. Ansari Saleh 

Kota Banjarmasin) 

Amalia Juwita Hasri 

Tuberkulosis paru merupakan penyakit kronik menular yang menjadi salah satu 

penyebab kematian dan kesakitan paling tinggi di dunia. Kunci keberhasilan 

penanggulangan kasus TB paru adalah menemukan dan memberikan pengobatan 

hingga sembuh. Kepatuhan minum Obat Anti Tuberkulosis (OAT) adalah ketaatan 

penderita TB paru selama minum OAT secara rutin sesuai dengan ketentuan yang 

dianjurkan petugas kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk menjelaskan 

determinan yang berhubungan dengan kepatuhan minum OAT pada penderita TB 

paru di RSUD dr. H. Moch Ansari Saleh Banjarmasin. Jenis penelitian, yaitu 

observasional analitik dengan desain cross sectional dengan teknik purposive 

sampling. Populasi pada penelitian ini adalah penderita TB paru yang sedang 

berobat jalan di RSUD dr. H. Moch. Ansari Saleh Banjarmasin pada bulan Juni-

Agustus tahun 2023, dengan jumlah sampel 77 responden. Instrumen berupa 

kuesioner. Analisis data bivariat menggunakan uji chi-square dan fisher exact. 

Berdasarkan hasil penelitian variabel pengetahuan (p-value=0,006), efek samping 

OAT (p-value=0,026), dan dukungan keluarga (p-value=0,0001) berhubungan 

dengan kepatuhan minum OAT. Sedangkan variabel jarak fasilitas kesehatan (p-

value=0,110) dan peran petugas kesehatan (p-value=0,266) tidak berhubungan 

dengan kepatuhan minum OAT. Kesimpulan pada penelitian ini adalah ada 

hubungan antara pengetahuan, efek samping OAT, dan dukungan keluarga dengan 

kepatuhan minum OAT pada penderita TB paru. 

 

Kata kunci: Kepatuhan, OAT, TB paru 
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ABSTRACT 

DETERMINANTS ANALYSIS OF ADHERENCE TO ANTI  

TUBERCULOSIS DRUGS (ATD) AMONG PULMONARY TB PATIENTS 

 

(Analytical Observational Study at RSUD dr. H. Moch. Ansari Saleh 

Banjarmasin City) 

Amalia Juwita Hasri 

Pulmonary tuberculosis is a chronic infectious disease that ranks among the world's 

leading causes of mortality and morbidity. The key to overcoming the case is to find 

and provide treatment until cured. Adherence to Anti-Tuberculosis Drugs (ATD) is 

the compliance of pulmonary TB patients in taking ATD regularly according to the 

recommendations of health workers. This research aims to explain the determinants 

related to adherence to ATD in pulmonary TB patients at RSUD dr. H. Moch Ansari 

Saleh Banjarmasin. Type of research analytical observational with a cross-

sectional design using purposive sampling technique. The population is pulmonary 

TB patients who were undergoing outpatient treatment at RSUD dr. H. Moch. 

Ansari Saleh Banjarmasin from June to August 2023, with a sample size of 77 

respondents. The instrument is questionnaire. Bivariate data analysis used the chi-

square and Fisher exact tests. The results is, the variables of knowledge (p-value = 

0.006), side effects of ATD (p-value = 0.026), and family support (p-value = 0.000) 

are related to adherence to ATD. Meanwhile, the variables of distance to health 

facilities (p-value = 0.110) and the role of health workers (p-value = 0.266) are not 

related to adherence to ATD. The conclusion is there is a relationship between 

knowledge, side effects of ATD, and family support with adherence to ATD in 

pulmonary TB patients. 

 

Keywords : Adherence, ATD, Pulmonary TB 
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