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ABSTRACT 

 

RELATIONSHIP BETWEEN EDUCATION LEVEL AND MEDICATION 

ADHERENCE IN TUBERCULOSIS PATIENTS  

AT OEPOI PUBLIC HEALTH CENTER 

 

Valeri Naema Lusi, Dra. Elisma, Apt., M.Si 

Email: lelylusi867@gmail.com 

Department of Pharmacy, Kupang Ministry of Health Polytechnic 

 

Background: Tuberculosis (TB) is still a health problem at both national and 

global levels. The success of treatment is influenced by patient’s adherence to 

Anti Tuberculosis Drug (OAT) therapy. One factor influencing patient adherence 

is education level, the higher a person’s level of education, the higher their level 

of adherence to treatment. Objective: To obtain data on characteristics, 

specifically the level of education and level of adherence, and to analyze the 

relationship between education level and medication adherence among patients 

with tuberculosis at Oepoi Public Health Center. Method: This study is a 

quantitative an observational method with a correlational analytic design.  The 

samples were obtained using a purposive sampling technique of 39 respondents 

who met the inclusion criteria. Data were collected using the MMAS-8 

questionnaire, then analysed using Kendall’s Tau test. Results: The majority of 

respondents had a secondary education (51,3%), with medication adherence levels 

mostly falling into the high category (82,1%). The results of the Kendall’s Tau 

test indicated a very weak correlation (r=0,077; p=0,617).  Conclusion: There was 

no significant relationship between education level and medication adherence in 

tuberculosis patients at Oepoi Public Health Centre. 
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ABSTRAK 

HUBUNGAN TINGKAT PENDIDIKAN DENGAN KEPATUHAN   

MINUM OBAT PADA PASIEN TUBERKULOSIS                                              

DI PUSKESMAS OEPOI 

Valeri Naema Lusi, Dra. Elisma, Apt., M.Si                                                                                            

Email: lelylusi867@gmail.com                                                                            

Program Studi Farmasi, Kemenkes Poltekkes Kupang 

Latar Belakang: Tuberkulosis (TB) masih menjadi masalah kesehatan di tingkat 

nasional maupun global. Keberhasilan pengobatan dipengaruhi oleh kepatuhan 

pasien terhadap terapi obat anti tuberkulosis (OAT). Salah satu faktor yang 

memengaruhi kepatuhan pasien adalah tingkat pendidikan, semakin tinggi tingkat 

pendidikan seseorang, semakin tinggi pula tingkat kepatuhannya terhadap 

pengobatan. Tujuan: Untuk memperoleh data karakteristik, khususnya tingkat 

pendidikan dan tingkat kepatuhan serta menganalisis hubungan antara tingkat 

pendidikan dengan kepatuhan minum obat pada pasien TB di Puskesmas Oepoi. 

Metode: Jenis penelitian ini adalah kuantitatif menggunakan metode 

observasional dengan desain analitik korelasional. Sampel diperoleh dengan 

teknik purposive sampling sebanyak 39 responden yang memenuhi kriteria 

inklusi. Data dikumpulkan melalui kuesioner MMAS-8, kemudian dianalisis 

menggunakan uji Kendall’s Tau. Hasil: Sebagian besar responden berpendidikan 

menengah (51,3%) dengan tingkat kepatuhan minum obat sebagian besar 

termasuk dalam kategori tinggi (82,1%). Hasil uji  Kendall’s Tau menunjukan 

kekuatan korelasi yang sangat lemah (r=0,077; p=0,617). Kesimpulan: Tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan dengan kepatuhan 

minum obat pada pasien tuberkulosis di Puskesmas Oepoi.  

 

Kata Kunci: Kepatuhan Minum Obat, Pendidikan, Tuberkulosis 
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