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V+30 Halaman, 5 Tabel, 1 Gambar, 13 Lampiran

ABSTRAK

Tuberkulosis paru merupakan penyakit menular langsung yang
disebabkan oleh kuman tuberkulosis paru mycobacterium tuberculosis.
Sumber penularan yaitu pasien TB BTA positif melalui percikan dahak
yang dikeluarkannya. Indonesia terdapat 298 ribu ditemukan kasus
tuberkulosis paru dan 156 ribu penemuan kasus BTA posistif berdasarkan
hasil cakupan penemuan kasus penyakit tuberkulosis paru. Tujuan
penelitian ini adalah mengidentifikasi gambaran pengetahuan dalam
kepatuhan minum obat pada penderita tuberkulosis paru di UPTD
Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli.

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
penelitian  kuantitatif dengan desain penelitian deskriptif, Teknik
pengambilan sampel pada penelitian ini dengan menggunkan total
sampling dengn jumlah sampel yaitu 105 orang.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 105 responden
berdasarkan pengetahuan penderita tuberkulosis paru di UPTD
Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli untuk mayoritas pengetahuan yaitu
pengetahuan cukup sebanyak 42 responden (42%), pengetahuan kurang
sebanyak 35 responden (33,3%) dan pengetahuan baik sebanyak 28
responden (26,6%).

Kata Kunci : Pengetahuan, Pasien, Tuberkulosis, Paru
Daftar Bacaan : 32 (2013-2023)
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Description Of Knowledge In Medication Adherence In Pulmonary
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V+30 Pages, 5 Tables, 1 Figure, 15 Attachments
ABSTRACT

Pulmonary tuberculosis is a direct infectious disease caused by the
pulmonary tuberculosis bacterium Mycobacterium tuberculosis. The
source of transmission is smear-positive TB patients through splashes of
phlegm they expel. In Indonesia, there were 298 thousand cases of
pulmonary tuberculosis found and 156 thousand cases of BTA positive
based on the results of the coverage of cases of pulmonary tuberculosis.
This study aimed to identify a picture of knowledge in medication
adherence among pulmonary tuberculosis sufferers in the community
health center of Gunungsitoli sub-district.

The type of research used in this research was quantitative
research with a descriptive research design. The sampling technique in
this research used total sampling with a sample size of 105 people.

The results of this study showed that of the 105 respondents, based
on the knowledge of pulmonary tuberculosis sufferers in the community
health center of Gunungsitoli Sub District, the majority of knowledge was
sufficient knowledge of 42 respondents (42%), poor knowledge of 35
respondents (33.3%) and good knowledge of 28 respondents ( 26.6%).

Keywords : Knowledge, Patients, Tuberculosis, Lungs
References : 32 (2013-2023)
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