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RINGKASAN 

 

Tuberkulosis (TB) merupakan suatu penyakit infeksi menular yang disebabkan oleh 

Mycobacterium tuberkulosis (1). Biasanya mempengaruhi paru-paru (TB Paru), tetapi juga dapat 

menginfeksi organ lain (2). Penyakit ini dapat menyebar ketika orang yang terkena sakit TB 

mengeluarkan bakteri ke udara, misalnya melalui batuk (2). Kuman ini ditemukan pada tanggal 

24 Maret 1882 di Wollstein oleh tiga orang ahli yaitu , Koch, Gaffky dan Loffler dengan bentuk 

basil tuberkulosis (3). 

Berdasarkan data dari World Health Organization pada tahun 2017, jumlah penderita TB 

pada pria sebesar 5,8 juta , pada wanita 3,2 juta dam pada anak-anak 1 juta. Secara keseluruhan 

90% adalah orang dewasa (berusia >15 tahun (2). 

Di Indonesia termasuk penderita TB yang tertinggi setelah India dan China (4). Di 

Sumatera barat, angka insidensi semua tipe kasus TB dan kasus TB Paru BTA Positif sebesar 

131,65 per 100.000 penduduk atau sekitaR 5.258 kasus TB Paru BTA Positif (5). Menurut Dinas 

Kesehatan di kota Padang jumlah kasus penderita pada tahun 2016 adalah 1.557 yang mengalami 

peningkatan di tahun 2017 menjadi 2.209 kasus (6). 

Menurut Kementerian Kesehatan tahun 2016, penemuan data kasus TB-MDR di 

Indonesia tahun 2015 meningkat menjadi 15.380 kasus dimana yang berhasil diobat hanya 1.566 

dari kasus yang ada (7).  

Peningkatan kasus TB MDR disebabkan oleh faktor pasien seperti berobat tidak teratur, 

kurangnya informasi tentang pengobatan, masalah keuangan dan lain-lain. Faktor lainnya dari 

pemberian layanan kesehatan seperti pengobatan tidak adekuat, ketidak tersediaannya obat, 

kualitas dan penyimpanan obat yang buruk sehingga dapat dikatakan bahwa TB MDR 

merupakan fenomena buatan manusia sebagai efek dari masalah buruknya pelayanan dan sistem 

kesehatan (8). Pengobatan yang terputus atau tidak sesuai dengan standar DOTS yang dapat 

menyebabkan kasus TB MDR terus menjadi meningkat (9). 

Berdasarkan uraian diatas, peneliti ingin mengevaluasi penggunaan obat antituberkulosis 

lini kedua pada pasien TB Paru di beberapa Puskesmas wilayah Kota Padang  agar penggunaan 

obat tuberkulosis menjadi lebih efektif sehingga menurunkan prevalensi penderita TB yang 

meningkat setiap tahunnya. Data yang diperoleh dari hasil penggunaan obat pasien selanjutkan 

akan dianalisis secara deskriptif dalam bentuk kualitatif dan kuantitatif, dengan membandingkan 
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hubungan karakteristik sosiodemografis dan klinis serta kerasionalan terapi penggunaan obat  

terhadap outcome clinis yang diterima pasien. 

 


