BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1.

Dukungan emosional keluarga penderita TB paru yang tidak mendukung
sebanyak 2 responden (7,7%).

Dukungan penghargaan keluarga penderita TB paru yang tidak
mendukung sebanyak 5 responden (19,2%).

Dukungan instrumental keluarga penderita TB paru yang tidak mendukung
sebanyak 4 responden (15,4%).

Dukungan informasi keluarga penderita TB paru yang tidak mendukung
sebanyak 2 responden (7,7%).

Responden patuh meminum obat TB paru yang tidak patuh sebanyak 4
responden (15,4%).

Ada hubungan antara dukungan emosional, dukungan penghargaan,
dukungan instrumental dan dukungan informasi dengan kepatuhan minum

obat pada penderita TB paru di Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang.

B. Saran

1.

Bagi Pasien
Diharapkan pasien patuh dalam minum obat Tuberculosis selama 6
bulan. Sehingga tidak terjadi drop out dan resistensi obat
Bagi Keluarga Pasien Tuberkulosis Paru
Diharapkan berperan aktif dalam mengawasi dan memberikan:
a. Dukungan emosional berupa perhatian lebih kepada pasien,
b. Dukungan penghargaan dalam memperhatikan pemakaian masker
¢. Dukungan instrumental berupa  membantu permasalahan
perekonomian dan memberikan uang untuk berobat
d. Dukungan informasi berupa memberikan informasi tentang TB paru,

memberikan informasi tentang apa yang boleh dan tidak boleh untuk
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pasien TB paru dan memperhatikan lagi dalam pencarian informasi
terkait penyakit TB paru.
3. Bagi Instansi Puskesmas
a. Meningkatkan kerjasama dengan PMO / keluarga agar kepatuhan
minum obat pasien terpantau.
b. Menambahkan anggaran untuk masker dan biaya hidup yang
dibutuhkan kepada pasien fase awal ( 2 bulan ).
c. Dilakukan Penkes dan intervensi di wilayah yang beresiko TB paru
4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan peneliti selanjutnya untuk meneliti faktor lain yang
mempengaruhi tingkat kepatuhan minum obat faktor predisposisi (
pengetahuan, sikap masyarakat, kepercayaan dan tradisi ), faktor enabling
( ketersediaan sarana dan prasarana kesehatan), faktor reinforcing (
anggota keluarga, tokoh masyarakat, tokoh agama ), kepadatan hunian,
dan dilakukan pemetaan lebih terperinci tentang penyebab penyebaran TB

paru.
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