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ABSTRAK 

 

MEGAWATI ANSIGA, HUBUNGAN DUKUNGAN SOSIAL DENGAN 

KUALITAS HIDUP PENDERITA TB PARU DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS SALIBABU KECAMATAN SALIBABU KABUPATEN 

TALAUD, Pembimbing Fredna Robot, S.Kep., Ns., M.Kep dan Annastasia 

Lamonge, S.Kep., Ns., MAN. 

 

Tuberkulosis merupakan masalah kesehatan global utama dengan tingkat kejadian 

9 juta kasus per tahun di seluruh dunia dan kasus kematian hampir mencapai 2 

juta manusia. Berdasarkan data yang ada di puskesmas tiap tahun meningkat, pada 

tahun 2014 tercatat 26 orang dan sampai pada tahun 2015 yaitu bulan Januari-

April jumlah keseluruhan penderita TB Paru adalah 30 orang. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan sosial (4 variabel) dengan 

kualitas hidup penderita TB Paru di wilayah kerja puskesmas salibabu. Desain 

penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Sampel 

berjumlah 30 orang dengan menggunakan teknik total sampling. Pengumpulan 

data melalui data primer dan data sekunder. Ada 4 variabel independen dalam 

penelitian yaitu dukungan emosional, dukungan instrumental, dukungan 

penghargaan, dan dukungan informasi. Hasil penelitian menggunakan uji chi- 

square dengan tingkat kemaknaan 95% (α = 0,05). Berdasarkan uji statistik chi-

square ada hubungan dukungan emosional dengan kualitas hidup penderita TB 

Paru dengan nilai P-Value = 0,02, dukungan instrumental dengan nilai P- Value = 

0,03, dukungan penghargaan dengan nilai P- Value = 0,07 dan dukungan 

informasi dengan nilai P- Value = 0,03. Menunjukan adanya hubungan dukungan 

sosial dengan kualitas hidup penderita TB Paru di wilayah kerja Puskesmas 

Salibabu Kecamatan Salibabu Kabupaten Talaud. 

 

Kata kunci : Dukungan Sosial, Kualitas Hidup 

Kepustakaan : 8 buku, 10 Karya ilmiah (2007-2014) 
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ABSTRACT 

 

MEGAWATI ANSIGA, THE RELATIONSHIP OF SOCIAL SUPPORT 

WITH THE LUNG-TB PATIENTS’ WELFARE  IN THE WORK AREA 

OF SALIBABU CLINIC , DISTRICT OF SALIBABU, REGENT OF 

TALAUD, Supervisor Fredna Robot, S.Kep., Ns., M.Kep and Annastasia 

Lamonge, S.Kep., Ns., MAN.  

 

Tuberculosis has become the main global health threat with the number of 9 

million cases each year in all over the world and has taken almost 2 millions 

human lives. According to the clinical data, the number of lung-TB patients is 

increasing every year. In 2014, there were 26 lung-TB patients and the number 

continued to rise to 30 patients in 2015. The purpose of this study is to survey the 

relationship of social support with the lung-TB patients’ welfare in the work area 

of Salibabu Clinic. The researchst design is analytical with cross sectional 

approach. Total Sampling technique is used to 30 patients as the participants. Data 

is collected by primary data and secondary data. There is  4 independent variables 

in the study; emotional supports, instrumental supports, award supports and 

information supports. Chi-square tests are used in the observation results with 

level of significances 95% (α = 0, 05). In accordance to statistical chi-square tests, 

there is a connection to emotional supports with lung-TB patients’ welfare with 

the value P-Value = 0, 042, instrumental supports P-Value = 0, 43, award supports  

P-Value = 1.000, and information supports P-Value = 0.675. It is proven that there 

is a relationship of social support with Lung-TB patients’ welfare in the work area 

of Salibabu Clinic, District of Salibabu, Regent of Talaud.  

 

Key words : Social Support, Welfare  

References : 8 books, 10 scientific articles (2007 – 2014) 
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