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PROFIL PENGOBATAN TUBERKULOSIS PARU DI PUSKESMAS
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Dessy A. Masse, Maria Hilaria
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Email : dessyaryanti@gmail.com

ABSTRACT

Pulmonary tuberculosis (TB) remains a major public health problem in Indonesia. It is
caused by Mycobacterium tuberculosis, which infects the lungs and may lead to serious
complications if not treated properly. This study aims to describe the treatment profile of
pulmonary TB patients at Lelogama Health Center. The research used a descriptive
retrospective method with secondary data obtained from patients’ medical records. The
analysis focused on treatment distribution based on age, gender, and treatment
categories. The results showed that pulmonary TB was more common in males, with the
majority of patients belonging to the early adult age group. Most patients received
Category I treatment according to the national TB control program. Patient adherence to
anti-tuberculosis drugs (OAT) was identified as a key factor for treatment success. The
role of health workers as treatment supervisors and family support played an important
role in preventing treatment interruption and drug resistance.

Keywords: Pulmonary tuberculosis, treatment profile, OAT, patient adherence, Lelogama
Health Center.
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PROFILE OF PULMONARY TUBERCULOSIS TREATMENT AT THE
LELOGAMA PUBLIC HEALTH CENTER, AMFOANG SELATAN
DISTRICT, KUPANG REGENCY, 2023-2024 PERIOD

Dessy A. Masse, Maria Hilaria
*)Program Studi Farmasi Poltekkes Kemenkes Kupang
Email : dessyaryanti@gmail.com

ABSTRAK

Tuberkulosis (TB) paru merupakan penyakit menular yang masih menjadi masalah
kesehatan masyarakat di Indonesia. TB paru disebabkan oleh Mycobacterium
tuberculosis yang menyerang jaringan paru-paru dan dapat menimbulkan dampak serius
jika tidak segera ditangani. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil pengobatan
pasien TB paru di Puskesmas Lelogama. Jenis penelitian yang digunakan adalah
deskriptif retrospektif dengan menggunakan data sekunder dari rekam medis pasien TB
paru. Analisis dilakukan untuk menggambarkan distribusi pengobatan berdasarkan usia,
jenis kelamin, serta kategori pengobatan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa penderita
TB paru lebih banyak ditemukan pada laki-laki dibandingkan perempuan, dengan
kelompok usia terbanyak adalah dewasa awal. Sebagian besar pasien menjalani
pengobatan kategori I sesuai dengan standar program pengendalian TB. Faktor kepatuhan
pasien terhadap penggunaan obat anti tuberkulosis (OAT) menjadi penentu keberhasilan
terapi. Peran petugas kesehatan sebagai pengawas minum obat (PMO) serta dukungan
keluarga memiliki kontribusi besar dalam mencegah putus obat dan resistensi OAT.

Kata Kunci: Tuberkulosis paru, profil pengobatan, OAT, kepatuhan pasien, Puskesmas
Lelogama
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