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ABSTRAK

IMPLEMENTASI TUGAS PERAWATAN KESEHATAN MELALUI
PENDAMPINGAN KELUARGA PADA PASIEN TUBERKULOSIS DI
PUSKESMAS SIKUMANA

Tokan, Lidia Agustina’, Selasa, Pius?, Making, Maria Agustina’, Liunokas,
Oklan B.T*

Kementerian Kesehatan Pokiteknik Kesehatan Kupang, Jurusan Keperawatan,

Program Studi Sarjana Terapan Keperawatan

lidiaa.tokan02@gmail.com

Latar Belakang: Tuberkulosis (TBC) merupakan penyakit menular dengan angka
kasus tinggi di Indonesia, termasuk di wilayah kerja Puskesmas Sikumana.
Rendahnya kepatuhan pasien dalam menjalani terapi menjadi salah satu tantangan
utama. Keluarga berperan penting dalam mendampingi pasien, mulai dari
pengawasan minum obat, pemberian nutrisi, hingga dukungan emosional pasien.
Tujuan: Mengetahui pengaruh implementasi tugas perawatan kesehatan melalui
pendampingan keluarga terhadap pasien Tuberkulosis di Puskesmas Sikumana.
Metode: Penelitian kuantitatif dengan desain pre-eksperimental one group pretest-
posttest. Sampel penelitian sebanyak 30 responden keluarga pasien Tuberkulosis.
Instrumen berupa kuesioner pendampingan keluarga yang mencakup lima tugas
kesehatan keluarga dan SAP tentang Pendampingan Keluarga. Analisis data
menggunakan uji Wilcoxon. Hasil: Pada pretest, sebagian besar keluarga berada
pada kategori cukup (53%) dan kurang (46,7%), tanpa ada yang masuk kategori
baik maupun sangat baik. Setelah diberikan intervensi, hasil posttest menunjukkan
peningkatan signifikan, dengan 60% responden berada pada kategori baik dan 20%
pada kategori sangat baik. Uji Wilcoxon menghasilkan nilai p < 0,001, menandakan
terdapat pengaruh signifikan pendampingan keluarga terhadap peningkatan tugas
perawatan kesehatan. Kesimpulan: Pendampingan keluarga terbukti meningkatkan
keterlibatan dan pemahaman keluarga dalam mendukung pengobatan pasien TBC.
Saran: Pendampingan keluarga perlu dijadikan strategi berkelanjutan di layanan
primer, dengan cakupan sampel lebih luas dan inovasi media edukasi interaktif
untuk meningkatkan efektivitas.

Kata Kunci: Tuberkulosis, Pendampingan Keluarga, Tugas Perawatan Kesehatan.
Pustaka : 2018 — 2025 (35 buah)


mailto:lidiaa.tokan02@gmail.com

ABSTRACK
IMPLEMENTATION OF HEALTH CARE DUTIES THROUGH FAMILY
ASSISTANCE FOR TUBERCULOSIS PATIENTS AT SIKUMANA HEALTH
CENTER

Tokan, Lidia Agustina', Selasa, Pius?, Making, Maria Agustina®

Ministry of Health Pokiteknik Kesehatan Kupang, Department of Nursing.
Bachelor of Applied Nursing Study Program

Background: Tuberculosis (TB) is a highly infectious disease with a high incidence
rate in Indonesia, including in the working area of the Sikumana Community Health
Center. Low patient compliance with treatment is one of the main challenges.
Families play a crucial role in supporting patients, from monitoring medication
intake, providing nutrition, to offering emotional support. Objective: To determine
the impact of implementing health care tasks through family support on TB patients
at the Sikumana Health Center. Method: A quantitative study using a pre-
experimental one-group pretest-posttest design. The study sample consisted of 30
family members of tuberculosis patients. The instruments used were a family
support questionnaire covering five family health tasks and the SAP on Family
Support. Data analysis was performed using the Wilcoxon test. Results: In the
pretest, most families were categorized as adequate (53%) and insufficient (46.7%),
with none falling into the good or very good categories. After the intervention, the
posttest results showed a significant improvement, with 60% of respondents in the
good category and 20% in the very good category. The Wilcoxon test yielded a p-
value < 0.001, indicating a significant effect of family support on improving health
care tasks. Conclusion: Family support was proven to increase family involvement
and understanding in supporting TB patient treatment. Recommendation: Family
support should be made a sustainable strategy in primary care, with a broader
sample coverage and innovative interactive educational media to enhance
effectiveness.

Keywords: Tuberculosis, Family Support, Health Care Tasks.

Literature: 2018-2025 (35 pieces)
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