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Abstrak

Pada tahun 2020, 9,9 juta telah didiagnosis dengan tuberkulosis (TB) dan 1,5 juta tidak mendapat
pengobatan TB Salah satu dari delapan negara yang memiliki kasus TB ke dua terbanyak di
dunia adalah Indonesia. Pada tahun 2021, terdapat 87 pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan
dengan angka kesembuhan hampir 55%. Angka tersebut masih di bawah angka kesembuhan
objektif program pengendalian TB nasional minimal 90%. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
hasil analisis tentang hubungan keberadaan PMO dengan kepatuhan minum obat pasien TB di
Puskesmas Cimahi Selatan. Penelitian ini menggunakan survei analitik Jumlah pasien TB yang
telah selesai berobat di Puskesmas Cimahi Selatan antara bulan Januari 2022 sampai Mei tahun
2023 sebanyak 142 orang yang menjadi populasi penelitian ini. Hasil penelitian menunjukan
bahwa 87% pasien TB Paru di Puskesmas Cimahi Selatan tidak patuh nenium obat TB, sebagian
besar reponden 79(90,8%) memiliki PMO hanya sebagian kecil responden (9,2%) dari yang gagal
pengobatan TB di Puskesmas Cimahi Selatan tidak memiliki PMO. Selain itu Sebagian besar 79
responden (90,8%) yang tidak patuh meminum obat TB memiliki PMO TB. Dari hasil analisis
didapatan p 0,860 > 0,05 maka Ho diterima. Sebagian besar pasien TB di Puskesmas Cimabhi
Selatan sebesar 91% pasienmemmiliki PMO, tetapi sebagian besar 87% pasien TB Paru di
Puskesmas Cimahi Selatan tidak patuh menjalani terapi TB. Maka dapat disimpulkan tidak ada
hubungan antara keberadaan PMO dengan kepatuhan minum obat TB, dengan nilai p=0,860.
Disarankan untuk PMO TB supaya dapat meningkatkan kualitas dengan memahami
pengetahuan dan dengan aktif mencari informasi tentang pengobatan pasien TB.
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RELATIONSHIP BETWEEN THE EXISTENCE OF DRUG SWALLOWING
SUPERVISORS (PMO) AND
TUBERCULOSIS PATIENT DRINKING
ADHERENCE AT CIMAHI SELATAN
HEALTH CENTER CIMAHI

Abstract

In 2020, 9.9 million have been diagnosed with tuberculosis (TB) and 1.5 million have not received
TB treatment. One of the eight countries that has the second most TB cases in the world is
Indonesia.Indonesia is one of the eight nations with the second-highest number of TB cases
worldwide. In 2021, there are 87 TB patients at the Cimahi Selatan Health Center with a cure rate
of almost 55%. This figure is still below the national TB control program's objective cure rate of at
least 90%. The purpose of this research is to find out the results of the analysis of the relationship
between the presence of PMO. This study used an analytical survey. The number of TB patients
who had finished treatment at the Cimahi Selatan Health Center between January 2022 and May
2023 was 142 people who became the population of this study. The results showed that 87% of
pulmonary TB patients at the Cimahi Selatan Health Center were not compliant with TB
medication, most of the respondents 79 (90.8%) had PMO only a small proportion of respondents
(9.2%) failed TB treatment at the Cimahi Selatan Health Center do not have PMO. In addition,
most of the 79 respondents (90.8%) who were not compliant with taking TB medication had TB
PMO. From the results of the analysis, it was found that p 0.860 > 0.05, so that Ho was accepted.
Most of the TB patients at the Cimahi Selatan Health Center, 91% of the patients, had PMO, but
most of the 87% of pulmonary TB patients at the Cimahi Selatan Health Center did not comply
with TB therapy. So it can be concluded that there is no relationship between the presence of
PMO and adherence to taking TB medication, with a value of p = 0.860. It is recommended for
PMO TB to improve quality by understanding knowledge and by actively seeking information
about the treatment of TB patients.

Keywords: Cross-Sectional, Medication Adherence, Presence of PMO, TB Patients
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Pendahuluan

Penyakit Tuberkulosis menyumbang 80 % dari seluruh kasus dengan keluhan TB Paru,
sisanya 20 % selebihnya merupakan TB ekstra paru. Dalam data WHO diperkirakan bahwa 1/3
penduduk dunia beresiko terinfeksi kuman yang berasal dari kuman M Tuberculosis. Kementerian
Kesehatan telah menerbitkan Peraturan Menteri Kesehatan No. 67 Tahun 2026 tentang
Pengendalian TB yang mengatur tentang Strategi Penemuan suspek dan kasus TB serta pasien
TB dan pelaksanaan program penanggulangan TB. Pengendalian TB di Kota Cimahi telah
dilaksanakan menggunakan Pemeriksaan BTA (basil tahan asam) dan TCM (tes cepat
molekuler). Upaya yang dilakukan untuk menanggulangi penyebaran penyakit TB adalah dengan
mengendalikan faktor resiko TB yang dapat menyebabkan penyebaran kuman TB salah satunya
adalah pengendalian faktor kuman penyebab TB dengan upaya mempertahankan cakupan
pengobatan dan keberhasilan pengobatan tetap tinggi, pengendalian faktor resiko individu,
pengendalian faktor lingkungan. Penanganan Tuberkulosis di Puskesmas Cimahi Selatan adalah
salah satu fasilitas pelayanan kesehatan upaya pengendalian faktor resiko TB dimana dilakukan
pengobatan dan mengusahakan agar angka keberhasilan pengobatan tetap tinggi dan
menghadapi kendala utama yaitu belum tercapainya standard pelayanan minimal pelayanan
pengobatan masih ada 9% pasien TB telah Drop Out dari pengobatan TB di tahun 2022. Pasien
di Puskesmas Cimahi Selatan masih memiliki tingkat pengawasan menelan obat yang relatif
rendah.

Dalam sebuah penelitian yang dilakukan kepada pasien TB di RS Atmajaya yaitu tentang
hubungan antara kesembuhan pasien tuberkulosis paru dengan ada tidaknya Pengawas
Menelan Obat (PMO) dan hasilnya tidak ada hubungan antara kesembuhan pasien TB paru
dengan keberadaan PMO dan hasilnya yang tidak ada hubungannya antara kedua faktor
tersebut. Studi ini belum dapat digeneralisasikan hasil penelitian ini tidak signifikan dan tidak
dapat diperluas ke populasi dengan ukuran populasi yang lebih besar atau digunakan untuk
mengambil keputusan untuk mencoba strategi DOTS tanpa PMO. Berdasarkan uraian di atas,
maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang hubungan keberadaan PMO dengan
kepatuhan minum obat pasien tuberkulosis di Puskesmas Cimahi Selatan tahun 2023. Sehingga
didapatkan gambaran hasil analisis tentang hubungan keberadaan PMO dengan kepatuhan
minum obat pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan.

Metode

Penelitian yang digunakan adalah penelitian survei analitik dengan cara pengumpulan data
sekaligus pada suatu saat (point time approach) dimana dilakukan pemberian angket pertanyaan
terhadap pasien TB yang sedang melakukan pengobatan TB di Puskesmas Cimahi Selatan.
Penelitian ini adalah penelitian survei Crosss-Sectional dengan tujuan mempelajari dinamika
korelasi antara keberadaan PMO dan kepatuhan minum obat pasein TB di Puskesmas Cimahi
Selatan yang dilakukan pada seluruh pasien yang sedang melakukan pengobatan TB di
Puskesmas Cimahi Selatan. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien yang melakukan
pengobatan TB paru di Puskesmas Cimahi Selatan. Selama proses penelitian jumlah total pasien
TB yang melakukan pengobatan TB dan memiliki jadwal rutin pengobatan TB bertambah menjadi
142 orang pasien TB. Peneliti menggunakan metode penelitian Non-probability Sampling (non-
random). Penelitian ini menggunakan Purposive Sampling. Alur penelitian ini adalah persiapan
penelitan menetukan populasi yaitu 142 pasein dan diperlukan sebanyak 59 sampel dan
didapatkan 100 responden yang dapat dijadikan sampel penelitian dilaksanakan di Puskesmas
Cimahi Selatan di Poli TB pada bulan September 2022 sampai dengan Juni 2023. Telah
didapatkan laik etik yang di keluarkan oleh komisi etik penelitian kesehatan Stikes Budi Luhur
Cimahi dengan Nomor: 02/D/KEPK-STIKes/I/2023. Dilakukan analisis data univariat dan
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frekuensi dari data varabel dependen serta independent dan dilakukan analisis data bivariat
terhadap dua variabel yyaitu variabel bebas (Keberadaan PMO) dengan variabel terikat
(Kepatuhan Minum Obat) dari dua variabel digunakan Uji Chi-Square.

Sebelum dilakukan penelitian maka dilakukan penjelasan dan inform consent dalam lembar
terpisah yang telah di lengkapi oleh responden sehingga responden bersdian berpatisipasi dalam
penelitian ini dengan menjaga kerahasian informasi dengan klasifikasi data yaitu pelabelan, dan
penelitian bermanfaat dan tidak merugikan bagi subjek, penelitian juga mempertimbangkan
aspek keadlan gender dan hak subjek untuk mendapatkan perlakuan yang sama baik sebelum
dan sesudah berpastisispasi dalam penelitian.

Hasil

Hasil analisis data hasil pasien TB yang mempunyai PMO adalah sebanyak 91 responden
(91%) sedangkan pasien TB yang tidak memiliki PMO sebanyak 9 responden (9%).

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Keberadaan PMO Pasien TB di Puskemas Cimahi Selatan

Frekwensi Persen
KeberadaanPMO
Tidak Ada 9 9
Ada 91 91
Total 100 100

Sumber: Data Primer 2023

Hasil analisis sebanyak 91 responden (91%) memiliki PMO yaitu sebagian besar pasien TB di
Puskesmas Cimahi Selatan memiliki PMO

Tabel 2. Distribusi Rerata Keberadaan PMO pasien TB TB di Puskesmas Cimahi Selatan

Std. Nilai Nilai
Keberadaan PMO Mean Deviation  Minimal Maksimal N
100 0,91 0,288 0 1 100

Sumber: Data Primer, 2023

Hasil analisis pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan sebanyak 87 responden (87%) tidak
patuh dalam meminum obat TB, sedangkan pasien yang patuh dalam meminum obat TB
sebanyak 13 responden (13%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kepatuhan Minum Obat TB Pasien TB di Puskemas Cimahi
Selatan

Frekwensi Persen
Kepatuhan Minum
Obat TB
Tidak Patuh 87 87
Patuh 13 13
Total 100 100

Sumber: Data Primer 2023
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Tabel 4. Distribusi Rerata Kepatuhan Minum Obat TB pasien TB TB di Puskesmas Cimabhi
Selatan

Kepatuhan Minum Mean Std. Nilai Nilai N
Obat TB Deviation Minimal Maksimal
100 0,13 0,388 0 1 100

Sumber: Data Primer, 2023

Hasil analisis sebanyak 87 responden (87%) tidak patuh dalam meminum obat TB. Maka
sebagian besar pasien TB tidak patuh dalam menjalankan pengobatan TB.
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Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui terdapat 9 % pasien di Puskesmas Cimahi
Selatan dengan Tuberkulosis Paru tidak memiliki PMO (Pemantau Minum Obat). Jumlah
keberadaan PMO terhadap pasien TB Paru dalam penelitian ini tidak sesuai dengan kebijakan
pelayanan DOTS di Puskesmas Cimahi Selatan yang seharusnya 100% dari keseluruhan pasien
TB di Puskesmas Cimahi Selatan harus memiliki PMO sebagai pemantau obat TB dan sesuai
dengan peratuan pemerintah.

Dan hasil penelitan mneyatakan bahwa terdapat bahwa 87 % pasien TB paru di Puskesmas
Cimahi Selatan tidak patuh dalam meminum obat TB data ini didapat dari 100 responden yang
melakukan pengobatan di Puskesmas Cimahi Selatan. Hal ini tidak sesuai dengan standar
pelayanan DOTS di Puskesmas Cimahi Selatan dimana sesuai dengan kebijakan pemerintah
kota dimana pelayanan DOTS di Puskesmas Cimahi Selatan seharusnya 100% dari keseluruhan
pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan patuh dalam menjalankan pengobatan TB harus sesuai
dengan peratuan pemerintah dimana pasien TB harus menjalankan pengobatan TB sesuai
dengan jadwal tidak boleh terlewat waktu pengobatan.

Sehingga didapatkan dari 87 responden responden yang tidak patuh melakukan pengobatan
TB di Puskesmas Cimahi Selatan ada 8 orang (9,2%) yang tidak memiliki PMO dan 79 orang
(90,8%) responden tidak patuh dalam minum obat TB memiliki PMO TB. Dari hasil analisa
diperoleh p-value sebesar 0,860 > a (0,05) maka Ho gagal ditolak. Dengan demikian disimpulkan
bahwa: tidak terdapat hubungan antara kepatuhan minum obat TB dengan keberadaan PMO di
Puskesmas Cimahi Selatan. Data ini menggambarkan bahwa tidak seluruhnya pasien TB di
Puskesmas Cimahi Selatan memiliki PMO yang seharusnya 100 % memiliki PMO. Dan pasien
TB di Puskesmas Cimahi Selatan dalam jumlah yang besar tidak patuh dalam mengikuti proses
pengobatan TB di Puskesmas Cimahi Selatan maka tidak terdapat hubungan antara keberadaan
PMO dengan kepatuhan minum obat pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan. Maka keberadan
PMO di Puskesmas Cimahi Selatan tidak berpengaruh pada kepatuhan minum obat TB pasien
TB Puskesmas Cimahi Selatan sementara seharusnya kepatuhan yang berhasil erat
hubungannya dengan pengetahuan yang didapat oleh PMO

Simpulan dan Saran

Berdasarkan hasil penelitian sebagian besar terdapat 91 % pasien penyakit TB Paru di
Puskesmas Cimahi Selatan memiliki PMO (Pemantau Minum Obat), dan sebagian besar 87 %
pasien TB di Puskesmas Cimahi Selatan tidak patuh dalam melakukan pengobatan TB. Sehingga
di simpulkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara keeradaan PMO
dengankepatuhan minum obat TB di Puskesmas Cimahi Selatan dengan p= Value = 0,860.

Adapun saran dalam penelitian ini adalah bahwa petugas kesehatan memiliki harus metode
promosi kesehatan tentang pengobatan TB dan tugas PMO baik dilaksankan didalam kegiatan
dalam dan luar gedung sebuah instansi pelayanan kesehatan dan dapat memberikan sosialisasi
menyeluruh dengan metode promosi kesehatan terhadap masyarakat dengan media yang lebih
mudah dijangkau khususnya bagi keluarga yang salah satu anggota keluarganya adalah pasien
TB. Serta petugas kesehatan dapat memberikan sosialisasi dengan metode promosi kesehatan
terhadap masyarakat dengan media (Forum Group Discussion) yang dapat menjadi salah satu
intervensi efektif pada pelayanan Unit Kesehatan Masyarakat (UKM) di Puskesmas Cimahi
Selatan dengan memberikan penyuluhan dan pelatihan khusus kepada PMO TB agar dapat
melakukan pengawasan menelan obat TB sesuai standar yaitu mencapai kesembuhan pasien
dan meningkatkan kinerja utama dalam memberikan informasi kepada pasien TB dan anggota
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keluarga yang memiliki pasien TB agar menghindari resiko terjadinya penularan yang lebih luas
serta menghindari terjadi resiko resisten obat pada pengobatan pasien TB.

Bagi PMO diharapkan dapat memahami tugas-tugasnya sebagai PMO yaitu pengawasan
menelan obat TB agar menelan obat secara teratur dan mengawasi pasien TB sampai menelan
obat hingga selesai pengobatan TB sesuai jadwal yang di tentukan, PMO dapat memberikan
dorongan kepada pasien TB agar berobat teratur sesuai jadwal yang ditetapkan, serta
memberikan perhatian yang khusus pada gejala efek samping obat TB sehingga pasien TB dapat
tetap melanjutkan pengobatannya dengan kondisi tubuh yang lebih nyaman dalam pengobatan,
PMO TB juga harus mampu memberikan penyuluhan pada anggota keluarga yang memiliki
gejala-gejala yang mencurigakan dari TB untuk segera memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan.
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