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ABSTRAK

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KUALITAS HIDUP
PENDERITA TUBERCULOSIS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
PACAR KELING SURABAYA

oleh : M.E. Inggrid Ayu Chrismawati

Tuberculosis merupakan penyakit kronis yang tergolong penyakit menular yang
disebabkan oleh Mycobacterium Tuberculosis. Kuman Tuberculosis disemburkan
keluar ke udara pada saat penderita batuk, bersin dan berbicara. Pengobatan
Tuberculosis memakan waktu cukup lama sampai penderita dinyatakan sembuh
sehingga mempengaruhi kualitas hidup. Salah satu upaya untuk meningkatkan
kualitas hidup penderita adalah dengan dukungan keluarga. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan antar variabel dukungan keluarga dengan
kualitas hidup penderita Tuberculosis. Metode penelitian ini adalah Cross
Sectional. Teknik pengambilan sampel adalah Purposive Sampling. Sampel dalam
penelitian ini adalah penderita Tuberculosia sebanyak 40 penderita. Instrument
penelitian menggunakan kuesioner dukungan keluarga yang dibuat sendiri oleh
peneliti dan kuesioner kualitas hidup WHOQOL-BREF. Uji hipotesis
menggunakan Uji Statistik Korelasi Rank Spearman hasilnya mempunyai korelasi
kuat searah (r=0,556), yang signifikan (p=0,000) antar variebel, yang berarti
bahwa semakin tinggi dukungan keluarga maka semakin tinggi kualitas hidup
yang dimiliki. Dukungan keluarga menghasilkan pikiran yang positif mengenai
pengobatan untuk mencapai kesehatan yang optimal.

Kata kunci: Tuberculosis, Dukungan Keluarga, Kualitas Hidup
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ABSTRACT

THE CORRELATION OF THE FAMILY SUPPORT WITH THE
QUALITY OF LIFE TUBERCULOSIS PATIENT IN PRIMARY HEALTH
CARE SERVICE OF PACAR KELING SURABAYA

by: M.E. Inggrid Ayu Chrismawati

Tuberculosis is the classified as contagious chronic disease that caused by
mycobacterium tuberculosis. The air transmits Tuberculosis germs when the
patient is coughing, sneezing and talking. The treatment of the Tuberculosis takes
time until the patient stated to be healing so it affects the quality of life. One of the
means to increase the quality of life of Tuberculosis patient is with the support of
the family. This research aim is to discover the correlation of the family support
with the quality of life the Tuberculosis patient. The method used in this research
is Cross Sectional. The sampling technique is Purposive Sampling. The sampled
in this research are 40 patients. The research instrument used a family support
questionnaire that was made by the researchers themselves and the WHOQOL-
BREF quality of life questionnaire. Hypothesis testing using the Spearman Rank
Correlation Test Statistics results have a strong direct correlation (r=0,556), which
is significant (p=0,000) between variables, which means that the higher the family
support the higher quality of life they have. Family support produces positive
thoughts about treatment to achieve optimal health.

Key word: Tuberculosis, Family Support, Quality Of Life
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