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ABSTRAK 

Tuberculosis atau yang sering disebut dengan TBC merupakan penyakit infeksi 

terutama menyerang paru-paru disebabkan oleh bakteri Mycobacterium 

tuberculosis. Ketidakpatuhan pasien dalam minum Obat Anti Tuerculosis dapat 

mempengaruhi kualitas hidup penderita tuberculosis. Tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan antara adherence (kepatuhan minum obat) 

terhadap kualitas hidup penderita tuberculosis di Wilayah UPT Puskesmas Kuta 

Selatan dengan menggunakan kuesioner MMAS-8 untuk menilai kepatuhan minum 

obat dan kuesioner WHOQOL-BREF untuk menilai kualitas hidup.  

Rancangan penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan 

Observasional Analitik, yaitu menggali bagaimana dan mengapa fenomena 

kesehatan ini terjadi dengan rancangan cross sectional. Dalam penelitian ini 

menggunakan teknik purvosive sampling. Pada hasil uji statistik Spearman Rank 

didapatkan ada hubungan yang kuat antara Adherence (kepatuhan minum obat) 

terhadap kualitas hidup penderita tuberculosis dengan nilai koefisien α=0.05 

diperoleh nilai (p=0.000 dan r=0.622) pada Domain 1, (p=0.000 dan r=0.600) pada 

Domain 2, (p=0.000 dan r=0.623) pada Domain 3, (p=0.000 dan r=0.605) pada 

Domain 4. Arah hubungan didapatkan positif yang artinya semakin tinggi tingkat 

kepatuhan minum obat pasien maka kualitas hidup penderita tuberculosis akan 

semakin meningkat.  
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ABSTRACT 

 

Tuberculosis, commonly referred to as TB, is an infectious illness caused by the 

bacterium Mycobacterium tuberculosis that mostly affects the lungs. Patient non-

adherence to anti-tuberculosis medications can have an impact on the quality of life 

of tuberculosis patients. The purpose of this study was to determine the correlation 

between adherence (adherence to taking medication) and quality of life of 

tuberculosis patients in the UPT Puskesmas Kuta Selatan area by using the MMAS-

8 questionnaire to assess medication adherence and the WHOQOL-BREF 

questionnaire to assess quality of life. 

The research design uses a quantitative method with an analytical observational 

approach, which explores how and why this health phenomenon occurs with a 

cross-sectional design. This study uses a purvosive sampling technique. The 

Spearman Rank statistical test revealed a significant correlation between Adherence 

(adherence to medication) and the quality of life of tuberculosis patients with a 

coefficient value of = 0.05 obtained values (p = 0.000 and r = 0.622) in Domain 1, 

(p = 0.000 and r = 0.600) in Domain 2, (p = 0.000 and r = 0.623) in Domain 3, (p = 

0.000 and r = 0.605) in Domain 4. The direction of the relationship was found to be 

positive, which means that the higher the patient's adherence to taking medication, 

the quality of life of tuberculosis sufferers will increase. 
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