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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden
memiliki dukungan keluarga dalam kategori baik sebanyak 38 responden
(60,3%), dan dukungan keluarga dalam kategori kurang sebanyak 25
respoonden (39,7%).
Berdasarkan hasil penelitian sebagian besar responden patuh minum obat
sebanyak 39 responden (61,9%), dan tidak patuh sebanyak 24 respoonden
(38,1%).
Hasil uji statistic menggunakan chi-square dengan hasil p-value : 0,781 (p >
0,05) yang artinya tidak ada hubungan yang signifikan antara dukungan
keluarga dengan kepatuhan minum obat penderita Tuberkulosis Paru Di
Wilayah Kerja Puskesmas Dengilo Kabupaten Pohuwato.
Saran

Bagi Pasien dan Keluarga

Diharapkan keluarga dapat lebih meningkatkan dukungan terhadap
anggota keluarga yang menjalani pengobatan Tuberkulosis Paru, dengan
harapan program pengobatan yang dijalani pasien tidak terputus. Selain itu
diharapkan pasien lebih semangat dan termotivasi menyelesaikan program
pengobatan Tuberkulosis Paru.
Bagi Puskesmas Dengilo

Diharapkan tenaga kesehatan yang mengelola program pengobatan dan

penanggulangan Tuberkulosis (TBC) memberikan dukungan kepada keluarga
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pasien Tuberkulosis agar senantiasa mengontrol kepatuhan minum obat
anggota keluarganya supaya tidak terjadi putus obat dan resistensi.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Diharapkan pada penelitian selanjutnya dapat dilakukan penelitian lanjut
dengan metode yang berbeda atau dengan menggunakan pendekatan

kualitatif.
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