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GAMBARAN KUALITAS HIDUP PASIEN TUBERKULOSIS 

PARU DI RSU RAFFA  MAJENANG 

Overview Of The Quality Of Life Pulmonary Tuberculosis Patients At Raffa 
majenang Hospitals  

Novita Dewi Indriani1,  Sutarno2, Sodikin3 
1,2,3 Health Science Institute Al-Irsyad Al-Islamiyyah Cilacap 

Jl. Cerme No. 24 Sidanegara Cilacap 
 

ABSTRAK 

 
Tuberculosis adalah penyakit yang menyerang saluran pernafasan yang disebabkan oleh kuman 

Mycobacterium Tuberculosis atau biasa disebut dengan kuman TB. Kualitas Hidup atau Quality Of 

Life merupakan suatu ukuran untuk menilai dampak dari suatu pengobatan y ang dilakukan oleh 

pasien yang memiliki penyakit kronik.  Tujuan dari penelitian ini untuk menggambarkan kualitas 

hidup pasien Tuberkulosis Paru di RSU Raffa Majenang.  Desain penelitan ini adalah deskriptif 

melalui pendekatan cross sectional. Jumlah sampel dalam penelitian ini adalah 43 pasien 

tuberkulosis dan mengunnakan instrumen WHOQOL untuk mengukur kualitas hidup pasien. Hasil 

analisa penelitian menunjukan bahwa sebagian besar kualitas hidup pasien TB paru sebanyak  

(54,07%) memiliki kualitas hidup ya ng sedang, yang tercermin dari 23 pasien yang termasuk dalam 

kategori ini, sebanyak (40,70%) atau 17 pasien masuk kedalam kategori baik, sebanyak (4,65%) 

atau 2 pasien masuk kedalam kategori sangat baik dan sebanyak (0,58%) atau 1 pasien masuk 

kedalam kategori kualitas hidup yang buruk. Kesimpulan  pasien TB Paru yang dalam masa 

pengobatan memiliki kualitas hidup sedang. Saran, kualitas hidup dapat dibentuk dengan mencari 

dukungan dari keluarga, teman, dan kelompok dukungan juga dapat membantu mengatasi tan tangan 

psikologis dan sosial yang dihadapi. 

 
Kunci : Kualitas hidup, dimensi  kualitas hidup 

 

ABSTRACT 

 
WHOQOL instrument to measure the patient's quality of life. The results of the research analysis 

showed that the majority of pulmonary TB patients' quality of life (54.07%) had a moderate quality 

of life, which was reflected in the 23 patients who were included in this category, as many as 

(40.70%) or 17 patients were in the good category. , as many as (4.65%) or 2 patients were in the 

very good category and as many as (0.58%) or 1 patient were in the poor quality of life category. 

Conclusion: Pulmonary Tubeculosis patients undergoing treatment have a moderate quality of life. 

Suggestions, quality of life can be established by seeking support from family, friends and support 

groups which can also help overcome the psychological and social challenges faced.Tu berculosis 

is a disease that attacks the respiratory tract caused by Mycobacterium Tuberculosis bacteria or 

commonly known as TB germs. Quality of Life is a measure to assess the impact of treatment carried 

out by patients who have chronic diseases.  The aim of this study was to describe the quality of life 

of Pulmonary Tuberculosis patients at Raffa Majenang Hospitals.  This research design is 

descriptive using a cross sectional approach. The number of samples in this study was 43 

tuberculosis patients and used the  

 

Keyword: Quality of life, dimensions of quality of life


