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MOTTO

Karena masa depan sungguh ada dan harapan mu tidak akan hilang

(Amsal23 : 18)

Serahkanlah segala kekuatiranmu kepada-Nya, sebab Ia yang akan 

memelihara kamu

(1 Petrus 5 : 7)

Sesuatu yang belum dikerjakan, seringkali tampak mustahil; kita baru 

yakin kalau kita  telah berhasilmelakukannya dengan baik

(Evelyn Underhill)
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ABSTRAK

COSTANTINA LUDIA MAINOLO “Hubungan Pengetahuan Paru Dengan 
Motivasi Minum Obat Pada Penderita Tuberkulosis Paru Di RS Respira Daerah 
Istimewa Yogyakarta Tahun 2016”.

Latar Belakang : Tuberkulosis merupakan salah satu masalah global karena 
penularannya yang cepat tetapi temuan kasusnya rendah dan motivasi minum obat 
yang kurang. Motivasi minum obat yang kurang dari penderita tuberkulosis paru 
disebabkan oleh waktu minum obat dan penyembuhan yang lama. Pengetahuan  
penderita yang cukup tentang tuberkulosis paru akan mempengaruhi motivasi 
penderita untuk menjalani pengobatan. 
Tujuan : Mengetahui hubungan pengetahuan dengan motivasi minum obat pada 
penderita tuberkulosis paru di  RS Respira Daerah Istimewa Yogyakarta tahun 
2016.
Metode : Desain penilitian korelatif degan pendekatan cross sectional. Teknik 
sampling menggunakan purposive sampling dengan 67 responden, istrumen 
pengumpulan data menggunakan kuesioner dan analisa data yang digunakan 
adalah Spearman rank.
Hasil : Penderita tuberkulosis yang berpengetahuan baik sebanyak 27 orang 
(40,3%) dan penderita tuberkulosis yang cukup  termotivasi minum obat sebanyak 
30 orang (44,8%). Menggunakan uji spearman rank, tingkat kemaknaan α = 0,05 
maka didapatkan hasil (0,000 ≤ 0,05). Dengan demikian H0 ditolak dan Hα 
diterima yang berarti ada hubungan signifikan antara variabel pengetahuan dengan 
variabel motivasi minum obat. Hasil uji kontigensi menunjukan hasil C = 0,627 
yang berarti hubungan kuat.
Kesimpulan : Ada hubungan antara pengetahuan dengan motivasi minum obat 
pada penderita tuberkulosis paru di RS Respira Daerah Istimewa Yogyakarta 
Tahun 2016.
Saran : Bagi RS Respira Daerah Istimewa Yogyakarta, agar meningkatkan 
promosi dan pendidikan kesehatan. Bagi peneliti selanjutnya dapat melakukan 
penelusuran lebih mendalam mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan 
motivasi minum obat pada penderita tuberkulosis paru.

Kata Kunci : Pengetahuan, tuberkulosis paru, motivasi minum obat.
vii+ 100 + 11 tabel + 15 lampiran + 2 skema 

Kepustakaan : 45,2005-2015
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ABSTRACT

Costantina Ludia Mainolo “The Relation of Pulmonary Knowledge in the 

Manner of Taking Medicines to The Pulmonary Tuberculosis Patients in Respira 

Hospital, Daerah Istimewa Yogyakarta, 2016”.

Background: Tuberculosis is one of the global problems because of its rapid 
spreading, yet its case findings are lack and less motivation of taking 
themedicines. The lack of taking medicines motivation of the tuberculosis patients 
are caused by the taking medicines time and its long healing period. The adequate 
knowledge of the pulmonary tuberculosis patients will influence the patients‟ 
motivation to endure the medication.
Objectives: To understand the relation of knowledge in manner of taking 
medicines motivation by the pulmonary tuberculosis patients in Respira Hospital, 
Daerah Istimewa Yogyakarta, 2016.
Methods: Corelative research design with cross sectional approach. The sampling 
technique uses purposive sampling with 67 respondents, the data accumulation 
instrument uses questionnaire and for the data analysis usedSpearman Rank.
Results: The tuberculosis patients who have good knowledge are 27 persons 
(40,3%) and the tuberculosis patients who are motivatedadequately in taking 
medicines are 30 persons (44,8%). By using spearman rank test, the significance 
level with ɑ = 0,05 is produced result as (0,000≤0,05). Therefore, the declined Ho 
and the received Hɑ reflects the significant relation between the knowledge 
variable and taking medicines motivation variable. The result of contigency test is 
C = 0,627, which refelcts itsstrong relation.
Conclusion: There is a relation between the knowledge and taking medicines 
motivation to the pulmonary tuberculosis patients in Respira Hospital, Daerah 
Istimewa Yogyakarta, 2016
Suggestions: It is suggested to theRespira Hospital Daerah Istimewa Yogyakarta, 
to increase the promotion and its health education. For the other researchers, it is 
hoped to conduct the deeper inquiries in terms of the factors that are related to the 
taking medicines motivation for the pulmonary tuberculosis patients.

Keywords: Knowledge, Pulmonary Tuberculosis, Taking Medicines Motivation.
+100 + 11 tables + 15 attachments + 2 scheme

Bibliography: 45, 2005-2015
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