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ABSTRAK 

 

IDENTIFIKASI PERAN PENGAWAS MENELAN OBAT ( PMO ) PADA 

PENGOBATAN PASIEN TUBERKULOSIS (TBC) PARU 

DI BP4 / RUMAH SAKIT KHUSUS PARU 

SURABAYA 

 

 
Tuberkulosis adalah penyakit menular langsung yang disebabkan oleh 

kuman Mycobacterium Tuberculosis (TBC). Kenyataan mengenai penyakit TBC di 

Indonesia begitu mengkhawatirkan, sehingga kita harus waspada sejak dini dan 

mendapatkan informasi lengkap tentang penyakit TBC. Jika hal ini tidak mendapat 

perhatian dan penanganan yang tepat, cepat, segera, intensif, prevalensi penyakit 

ini akan terus meningkat serta resiko penularan pun semakin tinggi. Kegagalan 

pengobatan dan kurang kedisiplinan bagi penderita TBC dipengaruhi dengan 

beberapa faktor, salah satunya adalah Peran PMO. PMO sangat penting untuk 

mendampingi penderita agar dicapai hasil pengobatan yang optimal.Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui peran PMO terhadap pengobatan pasien 

TBC. 

Desain penelitian ini adalah studi deskriptif. Total responden dalam 

penelitian ini adalah 30 orang yang dipilih dengan menggunakan cara non 

probability sampling yaitu purposive sampling. Variabel independen dalam 

penelitian ini adalah peran PMO dan variabel dependennya adalah pengobatan TBC 

di poli Paru BP4/ Rumah Sakit Paru Surabaya. Pengumpulan data dilakukan dengan 

menggunakan kuesioner dan hasilnya digambarkan dengan tabel distribusi 

frekuensi. 

Hasil yang didapatkan, dari 30 responden untuk pasien yang dinyatakan 

sembuh dalam pengobatan didapatkan sebanyak 24 responden. 22 responden 

(91,6%) memiliki peran baik, 2 responden (8,4%) memiliki peran cukup dalam 

mendampingi pasien. Untuk pasien yang dinyatakan gagal dalam pengobatan, 

didapatkan sebanyak 6 responden. 4 responden (66,7%) memiliki peran cukup dan 

2 responden (33,3%) memiliki peran kurang dalam mendampingi pasien. 

Dari hasil tersebut, maka keluarga, pemerintah, masyarakat atau tenaga 

kesehatan berperan dalam menentukan keberhasilan pengobatan pada pasien TBC. 

 
 

Kata kunci : Pengobatan TBC, Peran PMO (Pengawas Menelan Obat) 



ABSTRACT 

 
IDENTIFICATION OF SWALLOWING DRUGS SUPERVISOR ROLE (PMO) 

TO THE TREATMENT OF TUBERCULOSIS (TB) PULMONARY PATIENTS 

IN THE BP4 / PULMONARY HOSPITAL SURABAYA 

 

 

Tuberculosis is an infectious disease caused by germs directly 

Mycobacterium Tuberculosis (TB). The reality of TB disease in 

Indonesia is so alarming, so we must be alert early on and get complete 

information about the disease tuberculosis. If this does not get proper 

attention and handling, quick, immediate, intensive, the prevalence of 

this disease will continue to increase and the risk of transmission even 

higher. Treatment failure and lack of discipline for patients with TB is 

influenced by several factors, one of which is the role of the PMO. PMO 

is essential to accompany the patient to achieve treatment outcomes 

optimal.Tujuan this study was to determine the role of the PMO to the 

treatment of tuberculosis patients. 

The design of this study is a descriptive study. Total respondents 

in this study is 30 people selected by using non-probability sampling is 

purposive sampling. Independent variables in this study is the role of the 

PMO and the dependent variable is the treatment of pulmonary 

tuberculosis in poly BP4 / Lung Hospital Surabaya. The data was 

collected using a questionnaire and the results are illustrated with a 

frequency distribution table. 

Results obtained from 30 respondents for patients who otherwise 

recover obtained in the treatment of 24 respondents. 22 respondents 

(91.6%) had a good role, 2 respondents (8.4%) had a significant role in 

assisting patients. For patients who declared a failure in the treatment, 

gained as much as 6 respondents. 4 respondents (66.7%) had a 

significant role and 2 respondents (33.3%) had a less role in assisting 

patients. 

From these results, the family, government, community or health 

workers play a role in determining the success of treatment in patients 

with tuberculosis. 

 

 
Key words : Treatment of Tuberculosis, The role of the PMO 

(Swallowing Drugs Supervisor) 
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