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Abstract

Tuberculosis (TB) is an infectious infectious disease caused by the
bacterium Mycobacterium tuberculosis. Drug taking supervisor (PMO) is
a person or family in charge of direct supervision of pulmonary TB
patients when taking medication every day based on short-term
medication guidelines. PMO knowledge is a collection of information
obtained by a person about TB, such as what TB is, how to treat it and
how it is transmitted to prevent TB disease. PMO independence is the
ability to decide and take an action independently or without the help of
others. The ability in question is the person's effectiveness in doing all
kinds of work. The purpose of this study was to describe the knowledge
and level of independence of drug-taking supervisors (PMO) in the care of
tuberculosis (TB) patients. This type of research uses quantitative
descriptive analysis, the sample technique used is total sampling, with 23
respondents as research respondents. The results showed good knowledge
as much as 95.65%, sufficient knowledge as much as 4.35% and the level
of independence of the respondents obtained independent results as much
as 86.96%, and those who were not independent as much as 13.04%. The
conclusion in this study is that the knowledge and level of independence of
PMO is very influential for the care of TB patients at home, because of
their duties and roles in carrying out care. The importance of knowledge
and the level of independence for the role of PMO can increase the cure
rate of TB patients and reduce the mortality rate caused by TB disease.
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PENDAHULUAN

World Health Organitation (WHOQO) Global TB Report (2020),
menjelaskan bahwa penyakit Tuberkulosis (TB) masuk kedalam daftar 10
penyebab paling utama dalam catatan kematian di seluruh dunia temasuk juga
di Indonesia. Dalam data tahun 2020 Indonesia mencatat sebanyak + 845.000
kasus TB. Dalam kasus tersebut terdapat 11.463 TB RO, 70.341 TB terdapat
pada anak dan 12.015 TB yang positif HIV, angka keberhasilan dalam
pengobatan pasien TB mencapai sebanyak + 83% (Sondang et al., 2021). Dari
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data Dinas Kesehatan Kota Bengkulu tercatat sebanyak 339 kasus dewasa dan
27 kasus pada anak-anak yang menderita penyakit TB pada tahun 2020. Dari
hasil yang didapatkan masih sangat tinggi kasus TB di wilayah Provinsi
Bengkulu.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan adalah kuantitatif dengan analisis

deskriptif. Penelitian ini menggunakan satu kelompok yang diberikan
kuesioner, teknik sampel yang digunakan yaitu total sampling dengan 23
responden. Tujuan penelitian untuk melihat gambaran pengetahuan dan
tingkat kemandirian PMO dalam perawatan pasien TB di wilayah Puskesmas
Nusa Indah Kota Bengkulu.

HASIL

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n=23)

- PMO

Karakteristik Responden 0 %)
Jenis Kelamin
Laki-laki 13 (56,52)
Perempuan 10 (43,48)
Umur
26-35 4 (17,40)
36-45 5(21,73)
46-55 8 (34,78)
>56 6 (26,09)
Pekerjaan
IRT 7 (30,44)
Swasta 8 (34,78)
PNS 3(13,04)
Pedagang 3(13,04)
Pensiunan 2 (8,70)
Status PMO
Ayah/Ibu 11 (47,83)
Anak 0
Suami/Istri 12 (52,17)
Saudara 0

Tabel 1 menjelaskan karakteristik berdasarkan hasil demografi
responden yang saya dapatkan di wilayah Puskesmas Nusa Indah Kota
Bengkulu dengan mayoritas PMO laki-laki sebanyak 13 orang dan 10
wanita. Kebanyakan PMO berumur pre-lansia dari usia 46- 61 tahun
(60,87%) dan mayoritas pekerjaan responden adalah swasta dengan jumlah
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8 orang (34,78%), sedangkan status hubungan dengan pasien yaitu ibu/ayah

dan suami/istri.

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan dan tingkat Pengetahuan PMO

(n=23)
No Variabel N %
1. Pengetahuan
Baik (8-10) 22 95,65
Cukup (6-7) 1 4,35
Kurang <6 0 0
2. Kemandirian
Mandiri 20 86,96
Tidak Mandiri 3 13,04

Tabel 4.2 menjelaskan tentang variabel tingkat pengetahuan PMO
menunjukkan bahwa dari 23 responden yang diteliti terdapat 22 orang
dengan tingkat pengetahuan yang baik, dan terdapat 1 orang responden
dengan hasil cukup. Variabel tingkat kemandirian PMO menunjukkan
bahwa dari 23 responden, didapatkan sebanyak 20 responden dengan
kategori mandiri dan 3 responden tidak mandiri.

PEMBAHASAN
1. Faktor Demografi Responden

Menurut karakteristik responden yang saya dapatkan pada saat
melakukan penelitian di wilayah Puskesmas Nusa Indah Kota Bengkulu
dengan mayoritas PMO laki-laki sebanyak 13 orang dan 10 wanita.
Kebanyakan PMO berumur pre-lansia dari usia 46- 61 tahun dan
mayoritas pekerjaan responden adalah swasta dengan jumlah 8 orang,
sedangkan status hubungan dengan pasien yaitu ibu/ayah dan suami/istri.
Dari hasil analisis karakteristik responden atau PMO didapatkan
pengetahuan dan tingkat keamandirian yang baik meskipun hampir

seluruh responden itu memasuki usia pre-lansia.
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Menurut penelitian yang dilakukan (Mochammad et al., 2012)
mengenai usia responden kebanyakan 20-40 tahun keatas, hal ini
dikarenakan usia sangat mempengaruhi pola pikir manusia dan semakin
dewasa pola pikir akan semakin matang oleh sebab itu PMO lebih
dominan dengan usia dewasa atau menuju lansia. Hal ini sejalan dengan
penelitian (Gunawan et al., 2017) berdasarkan hasil usia yang didapatkan
kebanyakan pada usia >45 tahun dikarenakan usia produktif yang aktif

beraktivitas.
2. Gambaran Pengetahuan PMO

Tingkat pengetahuan PMO ini sangat berdampak baik bagi
penderita dikarenakan dengan adanya tingkat pengetahuan yang baik
PMO mampu melakukan tindakan apa saja yang harus di lakukan dalam
perawatan pasien TB di rumah dan bukan hanya itu dengan adanya
penelitian ini PMO dapat melakukan langkah-langkah pencegahan
penularan TB dalam lingkungan keluarga ataupun masyarakat.

Hasil penelitian yang sejalan dilakukan dengan Nesamalar dkk,
yang berjudul Knowledge And Perception Of Treatment Among
Tuberculosis Patients Attending Primary Care Clinics In Malaysia pada
tahun 2021, menunjukkan hasil pengetahuan TB secara persentase adalah
54,33%, dengan skor terendah 25% dan skor tertinggi 75%. Hal ini dipicu
karena kurangnya pengetahuan mengenai pengobatan dan kurangnya
minat pasien untuk melakukan pengobatan di klinik (Balakrishnan et al.,
2021). Hasil yang sejalan juga sama yang dilakukan oleh penelitian E.
Shu dkk yang berjudul Knowledge Of Tuberculosis And Vaccine Trial
Preparedness In Lima Peru pada tahun 2017, didapatkan hasil
pengetahuan TB yang baik sebanyak 60,2% dan 39,8% pengetahuan
kurang. Hal ini dikarenakan kebanyakan responden hanya mengetahuai
tentang merokok dan kurangnya pengetahuan tentang manfaat dari vaksin
tersebut (Shu et al., 2017).

Penelitian tidak sejalan dengan peneliti yang dilakukan oleh (Palele
et al., 2022) hasil pengetahuan yang didapatkan dengan hasil rendah
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sangat banyak yaitu 50%. Hal ini dikarenakan sebagian besar pendidikan
responden adalah SD yang mengakibatkan kurangnya pengetahuan dan

informasi yang didapatkan oleh responden tentang penyakit TB.
3. Gambaran Tingkat Kemandirian PMO

Penelitian tingkat kemandirian yang saya lakukan dengan
memberikan kuesioner yang berisi 10 pertanyaan dengan hasil 86,96%
mandiri dengan nilai di atas 10 dan mampu meningkatkan kesehatan
pasien TB di rumah. Hal ini disebabkan oleh kemampuan PMO dalam
melakukan perawatan di rumah serta hal apa saja yang wajib dilakukan
dalam pengobatan, sehingga memudahkan PMO dalam mengontrol
pasien minum obat tanpa harus dibantu dengan keluarga yang lain. Bukan
hanya itu faktor kebiasaan juga mampu membuat PMO mandiri dalam
melakukan pengawasan dan perawatan pasien di rumah dengan langkah-
langkah yang sudah dipahami. Sedangkan tidak mandiri didapatkan hasil
13,04%. Hal ini dikarenakan faktor pekerjaan yang menyebabkan PMO
jarang berada di rumah, sehingga memicu kurangnya pengawasan pada
pasien TB di rumah serta jarangnya PMO menemani pasien melakukan
pengobatan di Puskesmas oleh karena itu mempengaruhi tingkat
kemandirian PMO dalam melakukan perawatan pasien TB di rumah.

Menurut peneliti tingkat kemandirian bagi PMO adalah menilai
seberapa mampu PMO dalam melakukan perawatan di rumah dan hal apa
saja yang harus dilakukan dalam perawatan pasien TB serta kapan saja
waktu untuk pasien minum obat di rumah. Sehingga dengan adanya hasil
tersebut kita dapat melihat tingkat kesembuhan bagi pederita TB dengan

rutinnya pasien minum obat yang selalu didampingi oleh PMO.

Penelitian yang sejalan dilakukan oleh Asri Handayani pada tahun
2020 tentang kemandirian keluarga pasien TB. Dari 34 responden
didapatkan hasil mandiri sebanyak 32 (94,11%) responden dan 2 (5,89%)
responden dengan kategori kurang mandiri, adapun faktor yang

mempengaruhi tingkat kemandirian yaitu kemampuan yang dimiliki
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responden dan pengetahuan tentang TB sangat berpengaruh dalam
kemandirian keluarga pasien (Handayani, 2020).

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan Nur Fadhila pada
tahun 2014 dengan tingkat kemandirian keluarga dalam merawat pasien
TB. Diketahui dari 28 responden yang sudah dilakukan intervensi
didapatkan 15 (53%) responden dengan tingkat kemandirian tahap 3, 8
(28%) responden pada tahap 4, 3 (11%) responden pada tahap 2 tingkat
kemandirian, dan 2 (8%) responden pada tahap 1 tingkat kemandirian.
Hal ini disebabkan oleh faktor pendidikan responden, sehingga lebih
banyak responden yang tingkat kemandiriannya pada tahap 3 (Fadhilah,
2014).

Hasil diatas sejalan dengan penelitian (Hadis & Nani Hasanuddin
Makassar, 2019) didapatkan hasil 17 responden yang memiliki tingkat
keamandirian PMO yang baik dan 11 responden dengan hasil yang
kurang. Hal ini disebabkan oleh karena banyaknya informasi yang
didapatkan oleh responden dalam melakukan perawatan pasien TB di

rumah.

SIMPULAN

Berdasarkan tujuan dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa
tingkat pengetahuan dan tingkat kemandirian PMO sangat berpengaruh
bagi perawatan dan kesembuhan pasien TB di rumah, dikarenakan PMO
mengerti tugas dan perannya dalam melakukan pengobatan. Pentingnya
tingkat pengetahuan bagi peran PMO vyaitu meningkatkan angka
kesembuhan pasien TB serta mengetahui cara pengobatan yang benar,
pecegahan penularan TB dan bahaya dari penyakit TB. Bukan hanya
pengetahuan saja, kemandirian PMO juga perlu dinilai untuk melihat
seberapa mampu PMO mengontrol pasien minum obat setiap hari selama
6 bulan masa pengobatan. Dengan begitu PMO dapat meningkatkan
angka kesembuhan dan mengurangi angka kematian dari penyakit TB itu

sendiri.
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SARAN

Adapun beberapa saran yang dapat disampaikan oleh peneliti bagi
pihak-pihak yang terkait dalam penelitian ini:

1. Bagi Puskesmas

Kepada pihak yang terkait dalam penelitian ini yaitu pihak
Puskesmas Nusa Indah Kota Bengkulu, pada bagian ini peneliti ingin
memberikan beberapa saran yang mungkin berguna dalam
meningkatkan angka kesembuhan TB dan mengurangi angka
penularan maupun angka kematian. Dengan cara rutin melakukan
sosialisasi atau kunjungan ke setiap rumah pasien dengan memberikan
pemahaman pentingnya menjaga kesehatan agar tidak mudah tertular
serta selalu memberikan pengetahuan tentang TB kepada PMO pada
setiap melakukan pengambilan obat di Puskesmas.

2. Bagi Instansi Pendidikan

Kepada Instansi Pendidikan D3 Keperawatan Universitas
Bengkulu dapat sebagai contoh pembelajaran bagi mahasiswa
keperawatan dalam memberikan pengetahuan bagi masyarakat umum
tentang penyakit TB. Dengan begitu dapat meningkatkan kualitas
mahasiswa keperawatan yang lebih bermutu dalam mengurangi angka

penularan TB.
3. Bagi Klien dan Keluarga

Bagi keluarga sebagai PMO dapat meningkatkan motivasi pasien
dalam minum obat secara teratur selama masa pengobatan di rumabh,
sehingga proses minum obat berjalan dengan teratur dan pasien tidak
putus obat.

Demikianlah saran/masukan yang bisa peneliti sampaikan, semoga
dengan adanya saran ini dapat membantu mengurangi angka penderita TB
dan juga dapat meningkatkan kualitas PMO serta pengetahuan dan

kemandiriannya dalam menjalannkan perannya sebagai PMO dirumah.
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