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BAB 6 

SIMPULAN DAN SARAN 

6.1 Simpulan 

 Berdasarkan hasil jawaban responden dapat disimpulkan beberapa hal, antara 

lain : 

Penderita TB Paru di RS Paru Surabaya yang patuh berobat adalah: 

1. Jenis kelamin laki-laki (86.8%). 

2. Umur lebih dari 55 tahun (90%). 

3. Pekerjaan wirausaha/pedagang (100%). 

4. Pendapatan lebih dari Rp 3.000.000,- (100%). 

5. Pendidikan terakhir SMA  (88.9%). 

6. Jarak rumah ke Rumah Sakit Paru lebih dari 10 KM (100%). 

7. Menggunakan alat transportasi pribadi (81.2%). 

8. Telah sampai pada pengobatan tahap lanjutan kategori 2 bulan ke 7, 9, 10 

(100%). 

9. Memiliki pengetahuan yang kurang (100%). 

10. Setuju dengan peran petugas dalam memotivasi penderita untuk patuh 

berobat (80.8%). 

11. Cukup setuju dengan peran keluarga dalam memotivasi penderita untuk 

patuh berobat (100%). 

12. Faktor yang paling mempengaruhi kepatuhan berobat Penderita TB Paru 

di RS Paru Surabaya menurut penderita adalah motivasi untuk sembuh 

sebanyak 13 orang atau 24.1%. 

 

6.2 Saran  

1. Untuk Peneliti Selanjutnya 

 Untuk peneliti selanjutnya diharapkan untuk dapat menggali lebih dalam 

alasan spesifik penderita untuk tidak patuh berobat. Selain itu juga perlu 
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untuk digali lebih dalam  mengenai efek samping yang dialami oleh 

penderita dan penyakit lain yang sedang diderita pada waktu bersamaan.  

 Diharapkan dapat lebih maksimal dalam melakukan wawancara karena 

sebagian besar responden bekerja sehingga tidak banyak memiliki waktu 

luang untuk mengisi kuisioner. 

 Diharapkan dapat menggunakan teknik pengambilan sampel yang lebih 

sesuai. Untuk analisis data pada penelitian ini karena jumlah responden 

pada masing-masing variabel yang tidak seimbang, apabila dilakukan 

analisis data menggunakan tabulasi silang dapat menimbulkan hasil yang 

bias karena jumlah responden yang didominasi oleh salah satu kelompok. 

2. Untuk Petugas Kesehatan dan Rumah Sakit 

 Mengajak penderita dan keluarganya untuk dapat lebih bekerjasama dalam 

pengobatan untuk mencapai kesembuhan dengan melihat dari hasil 

penelitian bahwa keluarga memiliki peran terhadap kepatuhan penderita 

TB. 

3. Untuk Masyarakat 

 Masyarakat lebih membuka wawasan mengenai penyakit TB agar 

mengetahui bahwa penyakit TB dapat disembuhkan dengan berobat patuh 

selama minimal 6 bulan. 
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