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HUBUNGAN DUKUNGAN PERAWAT DENGAN KEPATUHAN PEMAKAIAN
MASKER PADA PASIEN TB PARU DI IRNA | DAHLIA 3 RSUP Dr. SARDJITO
YOGYAKARTA TAHUN 2017

INTISARI

Fari Astuti’,Anafrin Yugistyowatiz,Siti Arifah3

Latar Belakang penelitian ini adalah mengingat jumlah penderita TB dag taE ke
tahun mengalami peningkatan. Faktor yang mempengaruhi dianta lum
dipahami cara penularan TB oleh banyak orang terutama pasien yang dikakgnakan

< kungan
keluarga dan tenaga kesehatan. Agar kepatuhan menggunakan maskei{pada pasien

TB Paru atau suspec TB paru lebih efektif duk perawat sangat diperlukan

Tujuan Penelitian ini yaitu untuk mengandiSesh an perawat dengan
kepatuhan pemakaian masker pasien TB '
Yogyakarta.

Metodologi Penelitian adalah co ‘19,

mavdeskri MI terdiri dari 30 pasien
dengan menggunakan tehnik totgf’sariggling. Pengn@a‘ndata dilakukan dengan cara
kuesioner untuk mengetahui dt&g berawat dan leynbar observasi untuk kepatuhan
pasien menggunakan mask€r. Pengolah data yang dilakukan dengan melalui
editing, scoring, coding, ex abulating aning dengan analisa data univariat

menggunakan distribusi fre pSi anglisa d bivariat dengan koefisien korelasi.
Penelitian dilakukan d )r. Sardjit karta pada bulan Mei — Juni 2017.

engan kategorui baik sebanyak 28 orang (
aien yang termaswuk kategori patuh sebanyak 21 orang ( 70,06%
ra dukungan perawat dengan kepatuhan pemakaian
Dahlia 3 RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta dengan
relasi 0,428

Hasil Penelitian
93,3% ). Kepat

an antara dukungan perawat dengan kepatuhan
baik dukungan perawat maka pasien akan semakin patuh




THE RELATIONSHIP BETWEEN NURSE SUPPORTS WITH THE COMPLIANCE OF
MASK USAGE IN PULMONARY TUBERCULOSIS PATIENTS IN IRNA 1 DAHLIA 3
DR. SARDJITO YOGYAKARTA IN 2017

Fari Astuti', Anafrin Yugistyowati®, Siti Arifah®

ABSTRACT &v

Background. The background of this research is realizing that ndmber of
tuberculosis patients from year to year has i . Factors thgt affect TB
transmissionare not yet understood by many,_pe®gle, especially patients due to
knowledge factor, education level, culture an
personnel. In order to have more effectiv
tuberculosis patients or suspect pulmon
that TB transmission can be suppressed

Objective. The purpose of this st ' analyze thg r#iationship between nurse
supports with the compliancemask u TB pati NA 1 Dahlia 3 Dr. Sardjito

Yogyakarta.

lanceof m sage in pulmonary
pport is needed so

prevalence ®an de reduced.

Method. The methodologyfof this Tesea is correlation descriptive. The sample
consisted of 30 patients al sampl ednhnique. Data collection was done by
questionnaire to know nurseysapport rvation sheet for patient compliance
using mask. Data prgeqsaing/s doneby\egiting, scoring, coding, entry, tabulating, and
cleaning with univ ¢ is using frequency distribution of bivariate data

analysis with cgfi§Jafion coefficientNJhe study was conducted in Dr. Sardjito

Yogyakarta in Mg

Result. Th support of nurses with good category as many as
28 peop of patients who are in obedient category as many as
21 peof a significant relationship between nurse support and
compliancenof ma je in TB patients in IRNA 1 Dahlia 3 RSUP Dr. Sardjito
Yogyakarta with gpiticgnce value of 0.025, and a correlation coefficient of 0.428.

Conclusion.
usage. It means th

a relationship between nurse supports with compliance of mask
he better the nurse support, the more obedientthe patient.

Keywords: e supports, Mask Usage Compliance, TB Patients
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PENDAHULUAN
Derajat kesehatan di Indonesia
saat ini masih tertinggal dari negara -

negara lain. Berdasarkan laporan
Human Development Report dari
United Nations Development

Programme ( UNDP ) yang dirilis pada
Oktober 2009
Development Index ( Indek
Manusia [/ IPM )

Indonesia tahun 2009 menurun dari

peringkat Human

Pembangunan

posisi 107 pada 2006 menjadi
peringkat ke 111. Wujud nyata upaya

pemerintah Indonesia adalah denga

menetapkan program jangka pen
100 hari dan program ng

menengah Departemen sehatan

yang disusun dalam se cana

strategis Depkes peri
Pemerin

a progranxiebut

ai par@ ang

il indah

kini diab u, yai
dan sehat™gu grati

dilakukan

pendekatan Yang dimaksud
pendekat sehat adalah usaha
penin esehatan masyarakat

a mencegah masyarakat
agar terserang penyakit . Implikasi
pendekatan ini adalah program yang
dijalankan harus fokus pada kegiatan
pencegahan penyakit ( preventif ) dan
peningkatan kesehatan (promotif)

dibandingkan denganm pengobatan

atau kuratif
(rehabilitatif).
kesehatan meliputi upaya kesehatan,

dengan pemulian

Prioritas pembangunan

gizi masyarakat, penyakit menular dan
penyakit tidak menular ( 2).

Dukungan  perawat t
diantaran&,eami

memberikan  pendidik k&gehatan
tika batuk dan

diperlukan

atih batuk
efe berikan penjeldsan tentang

tentan

pe masker kami
an maske nakan dan masker
arus dibu .Serta memberikan

penjela entang penyakit TB

meli pencegahan penularan

pengobatan dan pengelolaan sampai

@sien pulang kerumah ( 3)

Data PPl TB RSUP Dr. Sardjito

1 ; r
2016 di ruang Dahlia 3 jumlah pasien
mengharapk

TB pada bulan. Januari ada 27 pasien
Februari 26 pasien, Maret 26 pasien,
April 24 pasien, Mei 23 pasien, Juni 30
pasien, Juli 15 pasien , Agustus 23
pasien, September 21 pasien, Oktober
31 pasien , Nopember 30 pasien,
Desember 25 pasien. Untuk data TB
tahun 2017 bulan Januari sampai
bulan Maret suspec TB 19 pasien, TB
BTA positif 13 pasien , TB BTA (-) 14
pasien , HIV (+) TB ( -) 12 pasien ,
HIV (+) TB ( +) 5 pasien . Dari hasil
penelitian Harwanti ( 2009 ) tentang
pemakainan alat pelindung diri dalam

memberikan perlindungan bagi tenaga



kerja di instalasi rawat inap RSUP Dr.
Sardjito Yogyakarta dapat disimpulkan
bahwa RSUP Dr. Sarrjdito telah
menerapkan penggunaan APD (4 )
Dukungan adalah pemberian
dorongan, motivasi, atau semangat
atau nasehat kepada orang lain yang
sedang didalam situasi membuat
keputusan atau segala bentuk informasi
verbal atau non verbal yang bersifat
saran bantuan yang nyata maupun
tingkah laku diberikan oleh sekelompok
orang yang dekat dan akrab dengan
subyek didalam lingkungan sosialny
atau dalam bentuk lain juga
berupa kehadiran ataupun&
sesuatu hal yang dapat beriRan
keuntungan emosio yang
berpengaruh  pada
penerimanya ( 5).

kepada unt epienuhi

Suportti h  dukungan
dari seora rowat ya% ikan

kebutuh
dan spiritual. Du

iologis psi osiologis

sebut dapat

membantu pasien\u menghadapi

masalah kesehatan“yanhg dialaminya.

Perawat lah profesi yang
pada perawatan individu
an masyarakat sehingga
mereka dapat mencapai
mempertahankan atau memulihkan
kesehatan yang optimal dan kualitas

hidup dari lahir sampai mati ( 6 ).

Dukungan perawat merupakan
ketersediaan sumberdaya perawat
yang memberikan pelayanan
provesional sebagai bagian integral dari
pelayanan kesehatan, didasarkan pada
ilmu dan kiat keperawatan, berbentuk
pelayanan bio-psiko-sosjal-

yang komprehensif, ya ertjuan

untuk memberikan ke an fisik
dan%)gis yang apat lewat

Sl
etghuan bahwa individu tersebut
ai,

dihargai oleh

dengan tindakan

suha% erikan (7)
?e?g

ertian Kepatuhan adalah

adalahV setia, menurut, taat pada

%intah atau aturan. Jadi kepatuhan
rarti sifat patuh, ketaatan

ingk I u‘ ?N
0 mendefinisikan sebagai tingkat pasien

melaksanakan cara pengobatan dan
perilaku  yang disarankan  oleh
dokternya atau oleh tim medis lainnya.
mendefinisikan  kepatuhann pasien
sebagai sejauh mana perilaku pasien
sesuai denngan ketentuan yang
diberikan oleh profesional kesehatan.
Kepatuhan merupakan suatu bentuk
perilaku manusia yang berasal dari
dorongan yang ada didalam diri
manusia, sedang dorongan merupakan
usaha wuntuk memenuhi kebutuhan
yang ada dalam diri manusia ( 8 )
dalam kepatuhan yang dinilai adalah
ketaatan semua aktifitas sesuai dengan
kebijakabn, aturan, ketentuan dan



undang - undang yang berlaku,
sedangkan kepatuhan lebih kepada
keluhuran  budi  pimpinan  dalam

mengambil keputusan, Jika melanggar

kepatutan belum tentu melanggar

kepatuhan. Selain itu kepatuhan
menetukan apakah pihak yang diaudit
telah mengikuti prosedur, standar dan
aturan yang ditetapkan oleh pihak yang

berwewenang.
BAHAN DAN METODE

Jenis penelitian ini adalah

penelitian  deskriptif —analitik, yait

penelitian yang bertujuan mengana
hubungan antara variabel yangfditeli

Desain yang

penelitian
adalah dengan
sectionalyang

mengetahui hubu
dependent
Diindentifik
9 ). De

xdalam

T persiapan penelitian ini
dimulas n pengajuan judul
penelitia Selanjutnya . peneliti
meng&skan permohonan studi

pendahuluan di RSUP Dr. Sardjito pada

bulan April sampai dengan bulan
Mei.Setelah mendapatkan persetujuan
untuk melaksanakan penelitian, peneliti

melaksanakan pengambilan data mulai

minggu ke 1 Juni
minggu ke 3 di IRNA 1 Dahlia 3 RSUP
Dr, Sardjito Yogyakarta.

sampai dengan

Pertama-tama peneliti
menemui pasien dan keluarga yang

memenuhi syarat kriteria inklusi dan

eklusi untuk  menjelaska

penelitian. Setelah bevikan
penjelasan, peneliti ?@anyakan
kesediaa pasien untgyk menjadi

n penelitian. Apabila bersedia,

iInformed consent

rsetujuan menjadi

a pengisian kuesioner,
penelll mendampingi responden untuk
memberikan
hal-hal

Setelah

penjelasan

yang
selesai

apabila
tefdapat kuramg
dipahami. mengisi

kuesioner, peneliti  mengumpulkan

kuesioner dan melakukan tahapan
editing. Peneliti memperhatikan apakah
setiap item kiesioner sudah diisi atau
belum. Apabila belum maka peneliti
memberikan skor pada masing-masing
jawaban responden, kemudian
dilanjutkan dengan tahap koding untuk

setiap kategori sesuai dengan nilai

mean dan standar deviasi yang
diperoleh  setelah  data  seluruh
responden dimasukkan ke dalam

master tabel. Tahap selanjutnya data

dari program excel dipindahkan ke
dalam program SPSS untuk dilakukan

pengolahan data. Data yang keluar



tersebut kemudian dianalisis oleh
peneliti. Langkah terakhir adalah
penyusunan hasil penelitian dan
pembahasan yang didukung oleh teori
maupun penelitian sebelumnya.
Populasi  penelitian  adalah
wilayah generalisasi yang terdiri atas
obyek atau subyek yang mempunyai
kualitas dan karakteristik tertentu yang
ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari
dan kemudian ditarik kesimpulannya (
10 ). Populasi dalam penelitian ini
adalah pasien rawat inap di IRNA |

Dahlia 3 RSUP Dr. Sardjito Yogyakart

sebanyak 30 pasien berdasarkan r
rata setiap bulannya.. &

Sampel adalah

jumlah dan karekteristik vy imiliki
oleh populasi terseQ i L&Q
e 1%

sampel pad

Alasan
karena jumlah p
dari 100 se

dijadikan mpel penelitian ( 12 )

seluruh populasi

Samp digunakan  dalam
peneliti ini sebanyak 30
pasi pel dalam penelitian ini
adalah responden yang memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi sebagai

berikut :

a. Kiriteria Inklusi

1) Pasian rawat inap di IRNA |
Dahlia 3 RSUP Dr. Sardijito.

2) Pasien dengan diagnosis TB

Paru

3) Bersedia menja@%en
4) Pasien yang s
edukasi

Pasi enuh

6) P ahlia 3

h Meksklusi
E. Pasien yang mengalami

penurunan kondisi (

kesadaran ).

2. Pasien dengan sesak nafas

memberat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Surat Keputusan Menteri
Kesehatan RI No. 1174/ MENKES/
SK/2204 pada tanggal 18 Oktober 2004
menetapkan Kelas Rumah Sakit Dr.
Sardjito Yogyakarta sebagai RS Umum
Kelas A yang merupakan RS Rujukan
untuk daerah Propinsi DIY dan Jawa
Tengah Bagian Selatan. RSUP Dr.
Sardjito Yogyakarta mempunyai 29
Instalasi. Jumlah tempat tidur 813
dengan perincian: Suite Room 16 TT,
VWIP A28 TT, VWIP B 2 TT, VIP B 9
TT, VIP 42 TT, Kelas Utama 6 TT,



Kelas 1 67 TT, Kelas Il 340 TT dan
Kelas 1l 303 TT.

Instalasi Rawat Inap | Dahlia 3
RSUP  Dr. Sardjito

merupakan Instalasi Rawat Inap Interna

Yogyakarta

Dewasa yang merawat pasien laki-laki
dan perempuan dengan jumlah perawat
15, 4 perawat laki-laki dan 11 perawat
perempuan serta mempunyai kapasitas
tempat tidur 22 TT. Kelas perawatan
terdiri dari kelas Il berjumlah 8 ruang
rawat dan kelas Ill berjumlah 4 ruang
rawat dengan masing-masin

berkapasitas 2 TT

Ditinjau dari kelomp 'enE
@dapat proses belajar yang
enghasilkan pengetahuan atau
ia¥3 RS P: ?N _
kepercayaan dan sikap tertentu.
adalah —

kelamin menunjukkan bahw, n

di

besar jenis kelamin
Instalasi rawat inap
Dr,Sardjito  Yogya
laki sebanyak

Pada da

peremp iliki
berbedaQ]enls
mempengaruhi

berperilaku. &e an

berdasarkan jenis” kelamin  bisa

n (,63,3% ).

LE~\~dan
ug’ yang
sangat

dalam

perilaku

arena faktor hormonal,
un norma pembagian tugas.
orang laki-laki cenderung
berperilaku  atau  bertindak  atas
pertimbangan rasional. Wanita sering

berperilaku berdasarkan perasaan ( 13

)

Penelitian membuktikan bahwa
sebenarnya kinerja pria adalah dalam
menangani pekerjaan relatif sama.
Namun melalui pendekatan psikologi
menyatakan bahwa perilaku wanita
lebih patuh pada aturan dan otoritas
sedang pria lebih agresif,,s

lebih besar kemungkin enapai

sukses walaupun perbe ini terbukti
il. (13)

tinja ingkat pendidikan

jumlah responden
responden yang
berp nWSMA. Perbedaan tingkat
pen akan membentuk perilaku

yang rbeda pula. Dari pendidikan

Perilaku merupakan faktor kedua yang
mempengarui derajat kesehatan
masyarakat, karena sehat tidaknya
lingkungan individu keluarga, dan
masyarakat sangat tergantung pada
perilaku manusia itu sendiri, Selain itu
juga dipengaruhi, adat istiadat,
kepercayaan, pendidikan, sosial
ekonomi dan perilaku-perilaku lain yang

melekat pada dirinya ( 14)

Ditinjau dari pekerjaan
menunjukkan bahwa responden yang
bekerja lebih  banyak dibandingkan
dengan yang tidak bekerja.. Apabila

seorang individu memiliki rasa puas



terhadap pekerjaannya , maka perilaku
baik akan ditunjukkan oleh individu. Hal
ini terkait dengan efektivitas organisasi

secara keseluruan.

Kepuasan kerja yang tinggi
sangat mempengaruhi kondisi kerja
dan memberikan keuntungan nyata

bagi individu dan juga organisasi. ( 14)

Dukungan perawat di IRNA 1
Dahlia 3 RSUP Dr, Sardjito
menunjukkan dukungan yang baik
dengan frekuensi 38 responden (
95,0%). Hal ini menunjukkan bahw

perawat sangat berperan penting da
memberikan dukungan kepadafgasie

Kepatuh j [
Dahlia 3 deng ria patuh ada 29

72,5% )Didalam kontek

sehatan

kepatuhan
pada situasi ketika perilaku
individu sepadan dengan
tindakan yang dianjurkan atau nasehat
yang diusulkan oleh seorang prakiisi
kesehatan. Informasi yang diperoleh
dari suatu sumber informasi lainnya

diberikan dalam suatu brosur promosi

kesehatan melalui kampanye media
masa( 15)

Hubungan dukungan perawat
dengan kepatuhan pemakaian masker
pada pasien TB di IRNA 1 Dahlia 3
RSUP  Dr.

Sardjito, men n
dukungan perawat yanggbaik§ dan
krite

tingkat kepatuhan deng patuh
ada 21%ang ( 70,0% ). uji korelasi
Spe ank dapat "disimpulkan

hubu tara dukungan

epatuhan dengan
i 0,428 dan nilai

Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian sebelumnya di ruang
ragivat inap RSUD Dr. Moewardi tahun
2015 yang juga mendapatkan data
adanya hubungan antara dukungan
perawat dengan kepatuhan pemakaian
masker pada pasien TB. Nilai signifikan
dari kedua variabel tersebut adalah P =
0,03 yang menunjukkan nilai tersebut
nilai rho = 0,383. Dengan hasil
penelitian menunjukkan 26 responden (
4,41% ) mempunyai motivasi yang
rendah 33 responden ( 55,9% )
mempunyai motivasi yang tinggi, 37
responden ( 62,7% ) mempunyai
pperilaku yang baik, 22 responden (
37,3% ) mempunyai perilaku kurang
baik sehingga dapat disimpulkan
adanya hubungan motivasi perawat
dengan

perilaku  pemakaian alat



pelindung diri saat  melakukan
kemoterapi di ruang rawat inap RSUD

Dr. Mooewardi.

Hasil penelitian ini juga sejalan
dengan penelitian di ruang Nusa Indah
RSUP Sanglah Denpasar tahun 2014.
Dari hasil penelitian menunjukkan data
terbesar 18 pasien ( 56% ) yang
merasakan perilaku caring perawat
sedang. Serta kepatuhan menunjukkan
data terbesar 21 orang pasien ( 66% )
patuh menggunakan masker yang
benar. Berdasarkan uji korelasi yan
kontigensi hubungan ini berm

secara  statistik  dengan

kemaknaan p =0,000 (a<

nilai korelasi sebesar 0 i ini

dengan kepatu gunaan mask

pasien TB Paw.

%r oSgIvasyy yang
dilakukaQrawat te 0. Kepatuhan
pasien menunjuk @ patuh ada
21 pasien ( OA
pasien (0.1%

).

SIMP SARAN

sarkan hasil penelitian

isimpulkan bahwa karakteristik
responden di IRNA 1 Dahlia 3 RSUP
Dr. Sardjito sebagian besar berjenis
kelamin laki-laki dengan pendidikan
sebagian besar SMA dan sebagian
besar bekerja. Dukungan perawat di

berarti ada hubungar, ya ilainy
sedang antara peril iwlg peraivat Q
n keperawatan dengan

IRNA 1 Dahlia 3 RSUP Dr. Sardjito
sebagian besar baik. Tingkat
kepatuhan pasien di IRNA 1 Dahlia 3
RSUP Dr. Sardjito sebagian besar
dengan kriteria patuh. Ada hubungan
antara dukungan perawat dengan
kepatuhan pemakaian ma ei?@
pasien TB paru di IRN& ia 3
RSUP . Dr. Sardjito?. Hal ini
me%n terdapat hulfungan positif

perawat dengan

akin .

bagi bagi rumah sakit

diharajtkan hasil penelitian ini sebagai
bahan masukan dan perkembangan
najemen RSUP Dr. Sardjito dalam
meningkatkan mutu pelayanan
melibatkan
dukungan perawat kepada pasien agar
patuh dalam pemakaian  APD
khususnya masker sehingga dapat
meningkatkan derajat kesehatan di
RSUP Dr. Sardjito. Bagi peneliti
selanjutnya sebagai referensi bagi
peneliti selanjutnya yang mengkaji
tentang hubungan dukungan perawat
dengan kepatuhan pemakaian masker
pada pasien TB ruang rawat inap. Dan
bagi perawat hasil penelitian ini
diharapkan dapat digunakan sebagai
bahan masukan bagi profesi
keperawatan pada pasien dengan

melibatkan dukungan perawat yang



meliputi

dukungan instrumental,

informasional obat, emosional dan

harga diri.
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