
BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilaksanakan pada pasien rawat 

inap di RSUD Dr. Moewardi Surakarta bulan Januari-Desember 2013, dapat 

disimpulkan bahwa: 

1. Pola penggunaan OAT pada sebagian besar pasien rawat inap di RSUD                 

Dr. Moewardi Surakarta diresepkan OAT sediaan obat kombipak (generik) 

pada 43 pasien (90%). 

2. Kesesuaian penggunaan paduan obat antituberkulosis di RSUD Dr.              

Moewardi  berdasarkan Pedoman Nasional Pengendalian TB menurut Depkes 

RI tahun 2011 adalah sebesar 94%, pada pasien kategori 1, sedangkan pada 

pasien kategori 2 sebesar 80%. 

3. Kesesuaian penggunaan dosis obat antituberkulosis di RSUD Dr. Moewardi 

berdasarkan pedoman diagnosis dari Perhimpunan Dokter Paru Indonesia 

Tahun 2011, pada pasien kategori 1 sebesar 76%, sedangkan pada pasien 

kategori 2 sebesar 67%. 

4. Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar pasien adalah laki-laki 

sebanyak 29 orang (60%) dan perempuan sebanyak 19 orang (40%). Rentang 

umur pasien TB paru adalah 15-24 tahun sebanyak 6 pasien (13%), umur 25-

34 tahun sebanyak 8 pasien (17%), selanjutnya adalah umur 35-44 tahun 11 

pasien (23%), dan umur 45-55 tahun sebanyak 48 pasien (48%). Tingkat 
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pendidikan SD sebesar 24 pasien (50%), sekolah lanjutan tingkat atas (SLTA) 

sebesar 16 pasien (33%) diikuti tamatan SLTP sebanyak 6 pasien (13%), 

sedangkan subjek penelitian pada tamatan perguruan tinggi (sarjana) sebesar 2 

pasien (4%). Status pernikahan menunjukkan sebanyak pasien 42 (88%) sudah 

menikah dan yang belum menikah adalah sebanyak 6 pasien (13%). Sebanyak 

34 pasien (71%) merupakan kasus baru, kambuh 7 pasien (15%), kasus putus 

obat 6 pasien (13%), dan kasus gagal 1 pasien (2%). Penyakit penyerta DM 

terdapat pada 12 pasien (25%).  

 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilaksanakan, maka disarankan: 

1. Bagi tenaga kesehatan 

Karena kompleksnya pengobatan penyakit tuberkulosis, maka 

hendaknya penyelenggara pelayanan kesehatan meningkatkan kualitas dan 

efektivitas pengobatan passien TB dan  memberikan penyuluhan kepada 

pasien TB tentang pentingnya terapi OAT agar meningkatkan kepatuhan 

terhadap terapi OAT sehingga dapat menyembuhkan penderita sampai 

sembuh,  mencegah kematian,  mencegah kekambuhan, dan  menurunkan 

tingkat penularan. 
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2. Bagi RSUD Dr. Moewardi 

Meningkatkan pelayanan dengan memonitor dengan seksama 

penatalaksanaan penyakit tuberkulosis sehingga memaksimalkan hasil terapi 

penyakit tuberkulosis. 

3. Peneliti selanjutnya 

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai pola penggunaan 

OAT dengan beberapa indikator, antara lain: resistensi OAT dan efektivitas 

OAT. 
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Lampiran 1. Surat pengantar penelitian 
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Lampiran 3. Surat keterangan telah selesai melaksanakan penelitian 

 

 



 

 

Lampiran 4. Instrumen penelitian 

 
Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Wa L 46 66 Sarjana 12/01/2013 17/01/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 600mg/hari 

H: 450mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

S:1000mg/hari 

Dr L 38 36 SLTP 07/01/2013 17/01/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S:1000mg/hari 

Sa P 47 52 SD 30/01/2013 04/02/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E: 750mg/hari 

Su L 39 44 SLTP 24/01/2013 12/02/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:750mg/hari 

Ra P 54 50 SD 13/03/2013 05/04/2013 Kawin  Kategori 2 Putus 

obat 

Kombipak R/Z/E/S R: 300mg/hari 

Z: 750mg/hari 

E: 750mg/hari 

S: 500mg/hari 

Na L 42 43 SD 10/02/1013 18/02/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

Kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Ki P 28 45 SD 27/02/2013 28/02/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z: 750mg/hari 

E: 750mg/hari 

S: 600mg/hari 

Sr P 40 53 SLTA 08/02/2013 12/02/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

Gagal 

FDC 3 tablet 4 

KDT 

(RHZES) 

R: 150mg/hari 

H:   75mg/hari 

Z: 400mg/hari 

E: 275mg/hari 

S: 750mg/hari 

Wj  P 53 48 SD 15/02/2013 17/02/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

tahap 

lanjutan 

Kombipak R/H R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Sd L 54 50 SD 30/04/2013 11/05/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Bi L 45 53 SD 18/03/2014 24/03/2014 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Sw L 38 42 SD 04/03/2013 12/03/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E. R: 450mg/hari 

H:300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Dw P 35 38 SLTA 09/05/2013 15/05/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Aw P 25 50 SLTA 11/05/2013 15/05/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Wi P 16 40 SD 06/05/2013 06/05/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E 

 

 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Aj L 19 48 SLTA 15/05/2013 24/05/2013 Belum 

kawin 

 Kategori 1 Kasus 

Baru 

FDC 3 tablet 

4KDT 

(RHZE) 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z: 450mg/hari 

E: 275mg/hari 

Ar L 18 50 SLTA 20/05/2013 23/05/2013 Belum 

Kawin 

 Kategori 1 Kasus 

baru 

FDC 3 tablet 

4KDT 

(RHZE) 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z: 450mg/hari 

E: 275mg/hari 

Wi P 52 48 SLTA 13/05/2013 20/05/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Ag L 49 50 SD 07/06/2013 12/06/2013 Kawin DM Kategori 1 Kasus 

Baru 

FDC 3 tablet 

4KDT 

(RHZE) 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z: 450mg/hari 

E: 275mg/hari 

Sp L 52 45 SD 14/08/2013 06/09/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/E R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

E:750mg/hari 

Sh P 34 54 SD 07/07/2013 07/07/2013 Kawin DM Kategori 2 Putus 

obat 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

S: 750mg/hari 

St P 45 48 SLTA 24/06/2013 27/06/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Ab L 55 50 SLTA 14/08/2013 06/09/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Pr L 39 51 SLTA 16/09/2013 28/09/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

Le P 31 42 SLTA 24/08/2013 31/08/2013 Belum 

kawin 

 Kategori 1 

tahap lanjutan 

Kasus 

Baru 

Kombipak R/H R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Ek L 30 54 SLTA 23/09/2013 26/09/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Tu L 46 50 SD 29/08/2013 09/09/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

Putus 

Obat 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

Da L 52 57 SD 28/09/2013 06/10/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

E:1000mg/har 

Ln P 26 50 SD 10/10/2013 16/10/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Ds L 22 34 SLTA 13/11/2013 25/11/2013 Belum 

kawin 

 Kategori 2 Kasus 

putus 

obat 

FDC 3 tablet 

4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z: 400mg/hari 

E: 275mg/hari 

Ru L 37 43 SLTP 27/11/2013 02/12/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Am L 34 44 SLTA 07/11/2013 13/11/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

putus 

obat 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

Rb P 53 34 SD 11/10/2013 17/10/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Sn L 51 55 SLTP 09/12/2013 12/12/2013 Kawin DM  Kategori 2 Kasus 

putus 

obat  

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hariS

: 750mg/hari 

Pp L 37 43 SLTA 08/11/2013 11/11/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Sf L 34 50 SD 10/10/2013 22/10/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Ni P 15 26 SLTP 07/05/2013 04/06/2013 Belum 

kawin 

 Kategori 1 

fase lanjutan 

Kasus 

baru 

Kombipak R/H R: 350mg/hari 

H: 300mg/hari 

Ma P 51 55 SD 09/12/2013 09/12/2013 Kawin DM  Kategpri 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

Sm P 55 55 SD 28/04/2013 06/05/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/Z/E/S R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

Sk L 44 50 SD 13/04/2013 20/04.2013 Kawin  Kategori1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Wj P 53 48 SD 15/04/2013 17/04/2013 Kawin  Kategori1 

lanjutan 

Kasus 

baru 

Kombipak R/H R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Sn L 43 43 SLTA 25/12/2013 29/2/2013 Kawin DM Kategori 1 Kasus 

Baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Au L 23 61 Sarjana 29/12/2013 31/12/2013 Belum 

kawin 

 Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 600mg/hari 

H: 400mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

So L 54 37 SD 20/09/2013 05/10/2013 Kawin DM  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

 



 

 

Inisial  

Pasien 

Jenis 

Kelamin 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(kg) 

Tingkat 

Pendidikan 

Tgl Masuk Tgl 

Keluar 

Status 

perkawinan 

Penyakit 

penyerta 

DM 

Kategori 

pengobatan 

Tipe  

pasien 

Jenis 

Obat 

Obat Dosis dan 

Frekuensi 

Si P 53 35 SD 29/09/2013 07/10/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

Sw L 51 52 SLTA 11/09/2013 14/09/2013 Kawin DM Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Mr L 47 45 SD 25/05/2013 01/06/2013 Kawin  Kategori 1 Kasus 

baru 

Kombipak R/H/Z/E R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

Sg L 53 44 SLTP 13/05/2013 18/05/2013 Kawin  Kategori 2 Kasus 

kambuh 

Kombipak R/H/ZE/S R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z: 750mg/hari 

E: 750mg/hari 

S: 750mg/hari 
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Lampiran 5. Paduan OAT berdasarkan Depkes RI tahun 2011 

 

 
Paduan OAT KDT untuk Kategori 1 

Berat Badan Tahap Intensif 

tiap hari selama 56 hari 

RHZE (150/75/400/275) 

Tahap Lanjutan 3 kali seminggu 

selama 16 minggu RH (150/150) 

30 – 37 kg 2 tablet 4KDT 2 tablet 2KDT 

38 – 54 kg 3 tablet 4KDT 3 tablet 2KDT 

55 – 70 kg 4 tablet 4KDT 4 tablet 2KDT 

≥ 71 kg 5 tablet 4KDT 5 tablet 2KDT 

 

Paduan OAT Kombipak Kategori 1 

Tahap 

Pengobatan 

Lama 

Pengobatan 

Dosis per hari / kali Jumlah 

hari/kali 

menelan 

obat 

Tablet 

Isoniasid @ 

300 mgr 

Kaplet 

Rifampisin @ 

450 mgr 

Tablet 

Pirazinamid @ 

500 mgr 

Tablet 

Etambutol @ 

250 mgr 

Intensif  2 Bulan  1  1 3  3  56 

Lanjutan  4 Bulan  2  1 -  -  48 

 

Paduan OAT KDT Kategori 2 

Berat Badan 

Tahap Intensif tiap hari RHZE (150/75/400/275) 

+ S 

Tahap Lanjutan 3 kali 

seminggu RH (150/150) + 

E(400) 

Selama 56 hari Selama 28 hari selama 20 minggu 

30-37 kg  2 tab 4KDT +500 mg 

Streptomisin inj.  

2 tab 4KDT  2 tab 2KDT  

+ 2 tab Etambutol  

38-54 kg  3 tab 4KDT  

+ 750 mg Streptomisin inj.  

3 tab 4KDT  3 tab 2KDT  

+ 3 tab Etambutol  

55-70 kg  4 tab 4KDT  

+ 1000 mg Streptomisin inj.  

4 tab 4KDT  4 tab 2KDT  

+ 4 tab Etambutol  

≥71 kg  5 tab 4KDT  

+ 1000mg Streptomisin inj  

5 tab 4KDT  5 tab 2KDT  

+ 5 tab Etambutol  

 

Paduan OAT kombipak kategori 4 

Tahap Pengobatan Lama 

Pengobatan 

Tablet 

Isoniasid 

@ 300 

mgr 

Kaplet 

Rifampisin 

@ 450 mgr 

Tablet 

Pirazinamid 

@ 500 mgr 

Etambutol Strept 

omisin 

injeksi 

Jumlah 

hari/kali 

menelan 

obat 

Tablet 

@ 250 

mgr 

Tablet 

@ 400 

mgr 

Tahap Intensif 

(dosis harian) 

2 bulan 

1 bulan 

1 

1 

1 

1 

3 

3 

3 

3 

- 

- 

0,75 gr 

- 

56 

28 

Tahap Lanjutan 

(dosis 3x semggu) 

4 bulan 2 1 - 1 2 - 60 
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Lampiran 6. Dosis OAT berdasarkan PDPI tahun 2011 
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Lampiran 7.  Kesesuaian Paduan OAT berdasarkan Pedoman Nasional 

Pengendalian TB menurut Depkes RI Tahun 2011 

 

Data paduan OAT pada pasien TB paru Usia produktif di Instalasi Rawat Inap 

RSUD DR Moewardi Surakarta Tahun 2013 berdasarkan Pedoman Depkes RI 

Tahun 2011 

 
Nama 

inisial 

JK 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau 

Kategori 2) 

Paduan obat 

dari  

kemenkes 

Paduan obat 

yang 

diberikan 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

Wa L 46 66 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Dr L 38 36 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Sa P 47 52 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Su L 39 44 Kategori  1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Ra P 54 50 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/Z/E/S  √ 

Na L 42 43 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Ki P 28 45 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Sr P 40 53 Kategori 2 

(FDC) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZES) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZES 

√  

Wj P 53 48 Kategori 1 

fase lanjutan 

R/H R/H √  

Sd L 54 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Bi L 45 53 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Sw L 38 42 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Dw P 35 38 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Aw P 25 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Wi P 16 40 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Aj L 19 48 Kategori 1 

(FDC) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZE) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZE) 

√  

Ar L 18 50 Kategori 1 

(FDC) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZE) 

3 Tablet 

4KDT 

(RHZE) 

√  

Wi P 52 48 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Ag L 49 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Sp L 52 45 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/E  √ 

Sh P 34 54 Kategori 2 R/H/Z/E R/H/Z/E/S √  

St P 45 48 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E/S √  

Ab L 55 50 Kategori 1 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Pr L 39 51 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z  √ 

Le P 31 42 Kategori 1 

tahap lanjutan 

R/H R/H √  

Ek L 30 54 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Tu L 46 50 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E  √ 

Da L 52 57 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/E  √ 

Le P 26 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Ds L 22 34 Kategori 2 

(FDC) 

3 Tablet 

4KDT 

(R/H/Z/E/S) 

3 tab 4KDT 

(R/H/Z/E/S) 

√  

Ru L 37 43 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Am L 34 44 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Rb P 53 55 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  
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Nama 

inisial 

JK 

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau 

Kategori 2) 

Paduan obat 

dari  

kemenkes 

Paduan obat 

yang 

diberikan 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

Sn L 51 55 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Pp L 37 43 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Sf L 34 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Ni P 15 26 Kategori 1 

fase lanjutan 

R/H R/H √  

Ma P 51 55 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Sm P 55 55 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

Sk L 44 50 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E/S √  

Wj P 53 48 Kategori 1 

fase lanjutan 

R/H R/H √  

Sn L 43 43 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Au L 23 61 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

So L 54 37 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Si P 53 35 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Sw L 51 52 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Mr L 47 45 Kategori 1 R/H/Z/E R/H/Z/E √  

Sg L 53 44 Kategori 2 R/H/Z/E/S R/H/Z/E/S √  

 

 

Keterangan: 

R : rifampisin 

H : isoniazid 

Z : pirazinamid 

E : etambutol 

S : streptomisin  

FDC  : fixed dose combination 

KDT  : kombinasi dosis tetap 
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Lampiran 8.  Kesesuaian Dosis OAT berdasarkan pedoman diagnosis dari 

Perhimpunan Dokter Paru Indonesia tahun 2011 

 

Data dosis pemberian OAT pada pasien TB paru Usia produktif di Instalasi Rawat 

Inap RSUD DR Moewardi Surakarta Tahun 2013 berdasarkan Pedoman diagnosis 

PDPI. 

 
Nama JK  

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau  

Kategori 2) 

Dosis dan 

frekuensi 

menurut  

pedoman 

Dosis dan frekunsi 

pemberian yang 

tertera di rekam 

medik 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

Wa L 46 66 Kategori 2 

(kasus 

kambuh) 

R: 600mg/hari 

H: 450mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

S:1000mg/hari 

R: 600mg/hari 

H: 450mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

S:1000mg/hari 

√  

Dr L 38 36 Kategori 

2(kasus 

kambuh) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S:500mg/hari 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S:1000mg/hari 

 √ 

Sa P 47 52 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

√  

Su L 39 44 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:750mg/hari 

 √ 

Ra P 54 39 Kategori 

2(putus obat) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:7500mg/hari 

E:750mg/hari 

S: 500mg/hari 

R: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S: 500mg/hari 

 √ 

Na L 42 43 Kategori  

2(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/har 

√  

Ki P 28 45 Kategori 

2(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S: 600mg/hari 

 √ 

Sr P 40 53 Kategori 2 

(kasus gagal) 

sediaan 

FDC/KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

S: 750mg/hari 

3tab4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

S: 750mg/hari 

3tab4KDT 

√  

Wj P 53 48 Kategori 1 

(kasus baru 

R:450mg/hari 

H:300mg/hari 

R:450mg/hari 

H:300mg/hari 

√  
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Nama JK  

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau  

Kategori 2) 

Dosis dan 

frekuensi 

menurut  

pedoman 

Dosis dan frekunsi 

pemberian yang 

tertera di rekam 

medik 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

fase lanjutan) 

 

Sd L 54 50 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Bi L 45 53 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Sw L 38 42 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Dw P 35 38 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

 √ 

Aw P 25 50 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/har 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/har 

√  

Wi P 16 40 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/har 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/har 

√  

Aj L 19 48 Kategori 

1(kasus 

baru)sediaan 

FDC/KDT.  

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

√  

Ar L 18 50 Kategori 

1(kasus 

baru)sediaan 

FDC/KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

√  

Wi P 52 48 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Ag L 49 50 Kategori 

1(kasus 

baru)sediaan 

FDC/KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

3tab4KDT 

√  

Sp L 52 45 Kategori 2 

(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

E:750mg/hari 

 

 √ 

Sh P 34 54 Kategori 2 R: 450mg/hari R: 450mg/hari √  
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Nama JK  

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau  

Kategori 2) 

Dosis dan 

frekuensi 

menurut  

pedoman 

Dosis dan frekunsi 

pemberian yang 

tertera di rekam 

medik 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

(putus obat) H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

St P 45 48 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Ab L 55 50 Kategori 

1(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Pr L 39 51 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

 

 √ 

Le P 31 42 Kategori 1 

(kasus baru 

fase lanjutan) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

 

√  

Ek L 30 54 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Tu L 46 50 Kategori 2 

(kasus putus 

obat) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S: 750mg/hari 

√  

Da L 52 57 Kategori  1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

E:1000mg/hari 

 √ 

Ln P 26 50 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Ds L 22 34 Kategori 

2(kasus putus 

obat )sediaan 

FDC/KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

2tab4KDT 

R: 150mg/hari 

H: 75mg/hari 

Z:400mg/hari 

E:275mg/hari 

2tab4KDT 

√  

Ru L 37 43 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Am L 34 44 Kategori 2 

(kasus putus 

Obat) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

√  

Rb P 53 34 Kategori 1 R: 300mg/hari R: 450mg/hari  √ 
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Nama JK  

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau  

Kategori 2) 

Dosis dan 

frekuensi 

menurut  

pedoman 

Dosis dan frekunsi 

pemberian yang 

tertera di rekam 

medik 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

(kasus baru) H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

Sn L 51 55 Kategori 2 

(kasus putus 

obat) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

√  

Pp L 37 43 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Sf L 34 50 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Ni P 15 26 Kategori  1 

(kasus baru 

fase lanjutan) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

 

R: 350mg/hari 

H: 300mg/hari 

 

 √ 

Ma P 51 55 Kategori 2 

(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

√  

Sm P 55 55 Kategori 2 

(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

√  

Sk L 44 50 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Wj P 53 48 Kategori 1 

(kasus baru 

fase lanjutan) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

 

√  

Sn L 43 43 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Au L 23 61 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 600mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

R: 600mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1500mg/hari 

E:1500mg/hari 

√  

So L 54 37 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z: 750mg/hari 

E:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

 √ 

Si P 53 35 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 300mg/hari 

H: 150mg/hari 

Z:750mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

√  
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Nama JK  

(L/P) 

Umur 

(Tahun) 

Berat 

Badan 

(Kg) 

Karakteristik 

(Kategori 1 atau  

Kategori 2) 

Dosis dan 

frekuensi 

menurut  

pedoman 

Dosis dan frekunsi 

pemberian yang 

tertera di rekam 

medik 

Kesesuaian 

Sesuai Tidak 

E:750mg/hari E:1000mg/hari 

Sw L 51 52 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

√  

Mr L 47 45 Kategori 1 

(kasus baru) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

 √ 

Sg L 53 44 Kategori 2 

(kasus 

kambuh) 

R: 450mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:1000mg/hari 

E:1000mg/hari 

S:750mg/hari 

R: 300mg/hari 

H: 300mg/hari 

Z:750mg/hari 

E:750mg/hari 

S:750mg/hari 

 √ 

 

Keterangan: 

R : rifampisin 

H : isoniazid 

Z : pirazinamid 

E : etambutol 

S : streptomisin  

FDC  : fixed dose combination 

KDT  : kombinasi dosis tetap 
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Lampiran 9.  Rekapitulasi kesesuaian paduan OAT berdasarkan Pedoman 

Nasional Pengendalian TB menurut Depkes RI Tahun 2011 

 
Responden Paduan OAT Kesesuaian 

1 Kategori 1 Sesuai 
2 Kategori 1 Sesuai 
3 Kategori 1 Sesuai 
4 Kategori 1 Sesuai 
5 Kategori 1 Sesuai 
6 Kategori 1 Sesuai 
7 Kategori 1 Sesuai 
8 Kategori 1 Sesuai 
9 Kategori 1 Sesuai 

10 Kategori 1 Sesuai 
11 Kategori 1 Sesuai 
12 Kategori 1 Sesuai 
13 Kategori 1 Sesuai 
14 Kategori 1 Sesuai 
15 Kategori 1 Sesuai 
16 Kategori 1 Sesuai 
17 Kategori 1 Sesuai 
18 Kategori 1 Sesuai 
19 Kategori 1 Sesuai 
20 Kategori 1 Sesuai 
21 Kategori 1 Sesuai 
22 Kategori 1 Sesuai 
23 Kategori 1 Sesuai 
24 Kategori 1 Sesuai 
25 Kategori 1 Sesuai 
26 Kategori 1 Sesuai 
27 Kategori 1 Sesuai 
28 Kategori 1 Sesuai 
29 Kategori 1 Sesuai 
30 Kategori 1 Sesuai 
31 Kategori 1 Sesuai 
32 Kategori 1 Tidak Sesuai 
33 Kategori 1 Tidak Sesuai 
34 Kategori 2 Sesuai 
35 Kategori 2 Sesuai 
36 Kategori 2 Sesuai 
37 Kategori 2 Sesuai 
38 Kategori 2 Sesuai 
39 Kategori 2 Sesuai 
40 Kategori 2 Sesuai 
41 Kategori 2 Sesuai 
42 Kategori 2 Sesuai 
43 Kategori 2 Sesuai 
44 Kategori 2 Sesuai 
45 Kategori 2 Sesuai 
46 Kategori 2 Tidak Sesuai 
47 Kategori 2 Tidak Sesuai 
48 Kategori 2 Tidak Sesuai 
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Lampiran 10. Rekapitulasi kesesuaian dosis OAT berdasarkan pedoman 

diagnosis dari Perhimpunan Dokter Paru Indonesia tahun 2011 

 
Responden Dosis OAT Kesesuaian 

1 Kategori 1 Sesuai 
2 Kategori 1 Sesuai 
3 Kategori 1 Sesuai 
4 Kategori 1 Sesuai 
5 Kategori 1 Sesuai 
6 Kategori 1 Sesuai 
7 Kategori 1 Sesuai 
8 Kategori 1 Sesuai 
9 Kategori 1 Sesuai 

10 Kategori 1 Sesuai 
11 Kategori 1 Sesuai 
12 Kategori 1 Sesuai 
13 Kategori 1 Sesuai 
14 Kategori 1 Sesuai 
15 Kategori 1 Sesuai 
16 Kategori 1 Sesuai 
17 Kategori 1 Sesuai 
18 Kategori 1 Sesuai 
19 Kategori 1 Sesuai 
20 Kategori 1 Sesuai 
21 Kategori 1 Sesuai 
22 Kategori 1 Sesuai 
23 Kategori 1 Sesuai 
24 Kategori 1 Sesuai 
25 Kategori 1 Sesuai 
26 Kategori 1 Sesuai 
27 Kategori 1 Tidak Sesuai 
28 Kategori 1 Tidak Sesuai 
29 Kategori 1 Tidak Sesuai 
30 Kategori 1 Tidak Sesuai 
31 Kategori 1 Tidak Sesuai 
32 Kategori 1 Tidak Sesuai 
33 Kategori 1 Tidak Sesuai 
34 Kategori 1 Tidak Sesuai 
35 Kategori 2 Sesuai 
36 Kategori 2 Sesuai 
37 Kategori 2 Sesuai 
38 Kategori 2 Sesuai 
39 Kategori 2 Sesuai 
40 Kategori 2 Sesuai 
41 Kategori 2 Sesuai 
42 Kategori 2 Sesuai 
43 Kategori 2 Sesuai 
44 Kategori 2 Tidak Sesuai 
45 Kategori 2 Tidak Sesuai 
46 Kategori 2 Tidak Sesuai 
47 Kategori 2 Tidak Sesuai 
48 Kategori 2 Tidak Sesuai 
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Lampiran 11. Hasil analisis stastitik 

 

 

PADUAN OAT BERDASARKAN DEPKES RI TAHUN 2011 
 
 
Frequencies 
 

Statistics 

Kesesuaian 

N Valid 48 

Missing 0 

 

 
Kesesuaian 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Sesuai 43 89.6 89.6 89.6 

Tidak Sesuai 5 10.4 10.4 100.0 

Total 48 100.0 100.0  

 
 
Crosstabs 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

Paduan_Obat * Kesesuaian 48 100.0% 0 .0% 48 100.0% 

 

 
Paduan_Obat * Kesesuaian Crosstabulation 

Count 

  Kesesuaian 

Total   Sesuai Tidak Sesuai 

Paduan_Obat Kategori 1 31 2 33 

kategori 2 12 3 15 

Total 43 5 48 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square 2.147
a
 1 .143   

Continuity Correction
b
 .913 1 .339   

Likelihood Ratio 1.976 1 .160   

Fisher's Exact Test    .307 .168 

Linear-by-Linear Association 2.103 1 .147   

N of Valid Cases 48     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,56. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

Probabilitas > 0,05, maka H0 diterima 

Probabilitas < 0,05, maka H0 ditolak 

 

Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa nilai uji chi-square menunjukkan nilai 

0,143 > 0,05, jadi H0 diterima, berarti tidak ada perbedaan yang signifikan antara 

paduan OAT pasien kategori 1 dan 2 berdasarkan Depkes RI tahun 2011. 
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DOSIS BERDASARKAN PDPI TAHUN 2011 
 
 
 

Frequencies 
 

 
Statistics 

Kesesuaian 

N Valid 48 

Missing 0 

 

 
Kesesuaian 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Sesuai 36 75.0 75.0 75.0 

Tidak Sesuai 12 25.0 25.0 100.0 

Total 48 100.0 100.0  

 

 
Crosstabs 
 

 
Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

Kesesuaian * 
Kesesuaian_Dosis 

48 100.0% 0 .0% 48 100.0% 

 

 
Kesesuaian * Kesesuaian_Dosis Crosstabulation 

Count 

  Kesesuaian_Dosis 

Total   Kategori 1 kategori 2 

Kesesuaian Sesuai 26 10 36 

Tidak Sesuai 7 5 12 

Total 33 15 48 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. 
(2-sided) 

Exact Sig. 
(1-sided) 

Pearson Chi-Square .808
a
 1 .369   

Continuity Correction
b
 .291 1 .590   

Likelihood Ratio .783 1 .376   

Fisher's Exact Test    .476 .290 

Linear-by-Linear Association .791 1 .374   

N of Valid Cases 48     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,75. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

Probabilitas > 0,05, maka H0 diterima 

Probabilitas < 0,05, maka H0 ditolak 

 

Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa nilai uji chi-square menunjukkan nilai 

0,369 > 0,05, jadi H0 diterima, artinya tidak ada perbedaan yang signifikan antara 

dosis OAT pasien kategori 1 dan 2 berdasarkan PDPI 2011. 

 


