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PENDAHULUAN

Penyakit Tuberkulosis Paru (TB) hingga
saat ini masih menjadi masalah kesehatan
masyarakat global. TB merupakan infeksi menular
langsung yang disebabkan oleh Mycobacterium
Tuberculosis. Kuman ini biasanya menyerang
organ paru dan sumber penularan adalah pasien
TB BTA (Bakteri Tahan Asam) Positif (Dewi et al.,
2020; Nopiayanti et al., 2022; Perangin-angin et al.,
2022).

Penderita TB sering kali mengalami
ketakutan, syok, dan ketidakpercayaan saat
mengetahui bahwa mereka terkena penyakit
tersebut, selain itu mereka juga merasa malu dan
takut akan kematian. Hal ini menyebabkan pasien
mengalami  keterbatasan dalam melakukan
perawatan diri (self-care). Keterbatasan pasien
dalam melakukan perawatan diri (self-care) secara
konsisten dapat menyebabkan kesulitan dalam
upaya untuk mencegah, mengidentifikasi dan
mengelola penyakit yang sedang dihadapi.
Penyebabnya adalah  kurangnya dukungan
emosional dari keluarga terhadap penderita TB,
kurang dalam memberikan informasi terkait
penyakit yang dideritanya serta tidak membantu
pasien dalam memenuhi kebutuhan selama
pengobatan (Sumertini et al., 2022).

Berdasarkan beberapa penelitian yang
dilakukan Dewi et al., (2020); Wahyuni et al.,
(2021) bahwa salah satu cara yang dapat dilakukan
untuk mengatasi masalah pada pasien TB adalah
dengan meningkatkan keterlibatan penderita dan
keluarga sebagai pendukung utama. Penderita TB
memiliki kemampuan untuk melakukan intervensi
sebagai agen untuk dirinya sendiri melalui
perawatan diri (self-care), yang menitikberatkan
pada kemampuan individu untuk merawat dan
menjaga kesehatan serta memenuhi kebutuhan
hidup secara mandiri.

Hasil studi pendahuluan dari Puskesmas
Tamansari didapatkan jumlah seluruh penderita
TB mengalami peningkatan tercatat pada tahun
2022 sebanyak 73 orang, pada tahun 2023
sebanyak 127 orang dan sementara tercatat pada
awal tahun 2024 sebanyak 55 orang. Masalah lain
ditemukan di Puskesmas Tamansari diperoleh
informasi bahwa masih adanya penderita TB yang

belum memiliki kemampuan yang baik untuk
merawat dirinya sendiri seperti terdapat pasien TB
yang hingga saat ini malas untuk berjemur di pagi
hari, tidak memakai masker atau tidak menjaga
jarak saat keluar rumah dan masih terdapat
penderita yang merokok karena kurangnya
dukungan dari keluarga ditandai dengan
kurangnya perhatian dalam kemampuan merawat
pasien seperti tidak memberikan dukungan
kepada pasien yang sudah merasa bosan menelan
obat dan tidak membantu pasien dalam
memenuhi kebutuhan pasien selama menjalani
pengobatan. Hasil wawancara dari 10 pasien
terdapat 4 responden yang mengatakan tidak
berjemur pada pagi hari, tidak menggunakan
masker ketika keluar rumah, tidak menjaga jarak
dan masih terdapat pasien yang merokok, 3 orang
responden tidak diberikan dukungan berupa dari
keluarganya ketika sudah merasa malas untuk
minum obat dan tidak diberikan bantuan untuk
memenuhi kebutuhan pasien selama pengobatan
dan 3 responden mengatakan sudah melakukan
perawatan diri dengan baik selama menjalani
pengobatan dan selalu mendapatkan dukungan
dari keluarganya.

METODE

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian
kuantitatif dengan metode analitik korelasional
dan menggunakan pendekatan cross sectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah penderita TB
yang sedang menjalani pengobatan sebanyak 55
orang di Puskesmas Tamansari. Teknik sampling
menggunakan teknik non probability yaitu total
sampling besar sampel ditentukan dari besar
populasi yaitu 55 orang. Instrumen yang
digunakan untuk mengumpulkan data
menggunakan kuesioner dan dianalisis dengan uji
chi-square.

HASIL
Tabel 1 1 Dukungan Keluarga Responden Penderita TB di
Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya

Usia n %
<18 Tahun 7 12.7
19-25 Tahun 15 27.3
26-32 Tahun 9 16.4
>32 Tahun 24 43.6
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Total 55 100.0 positif sebanyak 38 orang (69.1%) dan negatif
sebanyak 17 orang (30.9%).
_ . Tabel 1 3 Self-Care Responden Penderita TB di Wilayah
Jenis Kelamin N % Kerja Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya
Laki-Laki 32 58.2
Perempuan 23 41.8 Self-Care N %
Total 55 100.0 Baik 33 60.0
Pendidikan N % Kurang 22 40.0
Tidak 7 12.7 Total 55 100.0
sD 10 18.2 Sumber : Data Primer (2024)
SMP %5 45:5 Berdasarkan tabel 1.3 menunjukkan bahwa
SMA 1 20.0 I d bagian b baik seb K
T , 3.6 Self-Care responden sebagian besar baik sebanya
Total 55 100.0 33 orang (60.0%) dan kurang sebanyak 19 orang
Pekerjaan N % (34.5%).
Tidak Bekerja 16 29.1 Tabel 1 4 Hubungan Dukungan Keluarga dengan Self-Care
Pelajar/Mahasiswa 1 20.0 Pasien Penderita TB di Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari
Buruh 14 25.5 Kota Tasikmalaya
Wiraswasta 12 21.8
PNS 5 3.6 Duku Self P Oor
Total 55 100.0 ngan care val
- kelua ve
Status Pernikahan N %
. rga
Menikah 32 58.2 Baik Kur  Tot
Tidak Menikah 23 41.8 ang al
Total 55 100.0 f % f % F %
Sumber : Data Primer tahun (2024) Positi 28 733 10 263 38 1000 0, 67
f 00 290
Berdasarkan tabel 1.1 menunjukkan bahwa 2
o ) ) o ) nega 5 29,4 12 70, 17 100.0
distribusi frekuensi karakteristik responden di tif 6
Puskesmas  Tamansari Kota  Tasikmalaya
. . . Juml 19 34.5 36 65,5 55 100,0
berdasarkan usia sebagian besar berusia >32  ah

tahun sebanyak 24 orang (43.6%), jenis kelamin
responden sebagian besar laki-laki sebanyak 32
orang (58.2 %), Pendidikan responden sebagian
besar jenjang SMP sebanyak 25 orang (45.5%),
Pekerjaan responden sebagian besar tidak atau
belum bekerja sebanyak 16 orang (29.1%), Status
Pernikahan responden sebagian besar sudah
menikah sebanyak 32 orang (58.2%).

Tabel 1 2 Dukungan Keluarga Responden Penderita TB di
Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya

Dukungan N %
Keluarga
Positif 38 69.1
Negatif 17 30.9
Total 55 100.0

Sumber : Data Primer (2024)
Berdasarkan tabel 1.2 menunjukkan bahwa
Dukungan Keluarga responden sebagian besar

Sumber : Data Primer (2024)

Berdasarkan tabel 1.4 menunjukkan bahwa
dari 55 orang responden yang memiliki dukungan
keluarga yang positif dan memiliki self-care baik
sebanyak 28 orang (73.3%) dan responden yang
memiliki dukungan keluarga positif dan memiliki
self-care yang kurang sebanyak 10 orang (26.3%)
sedangkan responden yang memiliki dukungan
keluarga negatif dan self-care baik sebanyak 5
orang (29.4%) dan responden yang memiliki
dukungan keluarga negatif dengan self-care
kurang sebanyak 12 orang (70.6%).

Hasil Uji Statistik dengan menggunkan Chi-
Square diyakini pada tingkat kepercayaan 95%
dengan derajat kemaknaan 0,05 diperoleh derajat
signifikan selebar p value = 0,005 dengan
signifikan a = <0,05. Besar p value dalam
penelitian ini yaitu <0,05 dengan Odd Ration 6,720
sehingga dapat dikatakan ada hubungan yang
signifikan antara dukungan keluarga dengan self-
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care dan pasien yang memiliki dukungan keluarga
yang positif memiliki 6,720 kali self-care lebih baik
dibandingkan dengan pasien yang memiliki
dukungan keluarga negatif.

PEMBAHASAN
Usia

Karakteristik ~ usia responden dalam
penelitian  menunjukkan  bahwa  mayoritas

penderita TB berusia produktif, yaitu 15-64 tahun.
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Konde et al., (2020) menunjukkan
bahwa kelompok penderita tuberkulosis paru
yang paling banyak terdapat pada rentang usia 15
hingga 55 tahun, yang merupakan usia produktif.
Pada fase kehidupan ini, individu cenderung
menghabiskan waktu dan energi untuk bekerja,
yang mengakibatkan kelelahan, berkurangnya
waktu istirahat, serta penurunan daya tahan
tubuh (Sunarmi & Kurniawaty, 2022)
Jenis Kelamin

Karakteristik jenis kelamin responden
dalam penelitian menunjukkan bahwa mayoritas
penderita TB adalah laki-laki. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan  oleh
Sukmawati, (2017) bahwa terdapat perbedaan
fisiologis antara laki-laki dan perempuan dalam hal
volume dan kapasitas paru. Perempuan memiliki
kapasitas paru yang lebih kecil sebesar 20-25%
dibandingkan dengan laki-laki karena laki-laki
memiliki mobilitas yang lebih tinggi. Kondisi ini
dapat meningkatkan risiko terpapar Tuberkulosis
(TB) pada laki-laki. Selain itu, kebiasaan merokok
dan  mengonsumsi  alkohol juga  dapat
meningkatkan kemungkinan infeksi TB pada laki-
laki (Kristinawati & Rahmawati, 2020).

Pendidikan

Karakteristik pendidikan responden dalam
penelitian menunjukkan mayoritas penderita TB
berada di tingkat Sekolah Menengah Pertama
(SMP). Hasil penelitian Kusumawati et al., (2019)
juga menunjukkan bahwa tingkat pendidikan
masyarakat dapat memengaruhi keputusan
responden, seperti ketaatan dalam minum obat,
melaksanakan tindakan pencegahan TB, dan lain-
lain. Beberapa responden bahkan tidak memiliki

kemampuan membaca. Studi yang dilakukan oleh
Engeda, (2016) menunjukkan bahwa individu
dengan tingkat pendidikan tinggi cenderung
memiliki akses yang lebih mudah terhadap
informasi kesehatan melalui berbagai media dan
pendidikan formal. Selain itu, jika semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang maka semakin baik
juga pemahaman mereka tentang proses
penyakit, diagnosis, pengobatan yang tersedia,
dan risiko keterlambatan dalam mencari
perawatan medis (Dewi et al., 2020)

Pekerjaan

Karakteristik pekerjaan responden dalam
penelitan  menunjukkan  bahwa  mayoritas
penderita TB bekerja sebagai buruh. Hasil ini
sejalan dengan hasil penelitian Kristinawati &
Rahmawati, (2020) yang menyatakan bahwa jenis
pekerjaan yang dilakukan oleh penderita TB dapat
menentukan faktor risiko yang akan dihadapi.
Pekerjaan di lingkungan berdebu dapat
meningkatkan risiko gangguan pada saluran
pernapasan. Di samping itu juga pekerjaan di
tempat yang lembab dengan pencahayaan dan
ventilasi yang kurang baik juga dapat
meningkatkan risiko penularan di tempat kerja.

Status Pernikahan

Karakteristik status pernikahan responden
dalam  penelitian  menunjukkan  mayoritas
penderita TB adalah yang sudah menikah. Hasil
penelitian ini berbeda dengan temuan Octaviani,
(2019) yang menunjukkan bahwa seseorang yang
belum menikah atau sudah menikah, jika tinggal
serumah dengan anggota keluarga yang terinfeksi
TB Paru, akan berisiko tertular. Meskipun
seseorang sudah menikah atau belum, tidak
menjamin bahwa ia akan tinggal sendirian di
rumah. Sebaliknya, individu tersebut mungkin
akan tinggal bersama dengan anggota keluarga
lain seperti orang tua, saudara, atau keluarga
dekat lainnya.

Dukungan Keluarga

Keluarga memiliki
penting dalam

peran yang sangat
kesembuhan penderita
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Tuberkulosis Paru (TB) karena memberikan
dukungan yang sangat berarti dan mendukung
proses pengobatan penderita TB. Menurut
Friedman, (2016) ada empat dimensi dukungan
keluarga diantaranya dukungan instrumental,
dukungan informasional, dukungan penghargaan
dan dukungan emosional.

Dukungan keluarga yang paling tinggi pada
penelitian ini terletak pada domain dukungan
instrumental atau fasilitas dan dukungan
emosional atau penghargaan. Kedua domain
tersebut sangatlah penting karena mengandung
unsur psikologis yang dapat meningkatkan
dorongan pada penderita untuk sembuh. Karena
dalam domain dukungan instrumental
menunjukkan kepedulian, perhatian terhadap
penderita yang diberikan oleh keluarga. Domain
dukungan instrumental mencakup waktu dan
fasilitas kesehatan yang berkaitan dengan
pengobatan (termasuk biaya dan transportasi),
peran keluarga yang aktif, serta kepercayaan.
Sementara itu, domain dukungan penghargaan
juga memiliki peran yang signifikan karena
membantu individu dalam memahami depresi
dengan lebih baik, mengidentifikasi sumber
depresi, dan mengembangkan strategi koping
untuk menghadapi stresor.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Irnawati et al., (2016) menunjukkan
bahwa keluarga memberikan dukungan terbesar
dalam bentuk dukungan emosional dan
penghargaan, yang menunjukkan kasih sayang
dan perhatian mereka terhadap kondisi penderita
TB. Dukungan emosional dan penghargaan ini
sangat berperan dalam memotivasi penderita TB
untuk tetap semangat dalam  menjalani
pengobatan hingga tuntas.

Dukungan terendah pada penelitian ini
terletak  pada dukungan informasional.
Keterbatasan informasi yang diterima oleh
responden dapat disebabkan oleh minimnya
sosialisasi yang dilakukan oleh petugas kesehatan
dan tingkat paparan keluarga terhadap berbagai
sumber informasi seperti surat kabar, televisi,
majalah, radio, dan cerita dari tetangga. Apabila
keluarga jarang mendapatkan informasi dengan
sumber  tersebut, maka keluarga akan

mendapatkan pengetahuan yang kurang terkait
kondisi kesehatan pasien. Kemampuan keluarga
dalam menerima dan memahami informasi juga
dapat dipengaruhi oleh tingkat pendidikan yang
dimiliki oleh keluarga tersebut.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Nasution et al., (2023) yang
menunjukkan bahwa terdapat keluarga yang tidak
memberikan dukungan kepada penderita TB
sebanyak 17 orang (27,4%), hal ini disebabkan
karena keluarga kurang memberikan informasi,
nasehat dan motivasi tentang pentingnya
mengkonsumsi obat untuk penyembuhan TB.

Self-Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
mayoritas responden memiliki self-care yang baik,
seperti menjaga pola makan, memantau gejala
untuk  pengambilan  keputusan perawatan,
mengelola stres, dan berinteraksi secara efektif
dengan para profesional kesehatan untuk
memastikan kebutuhan pasien terungkap dan
ditangani. Salah satu faktor penyebab self-care
yang baik adalah dukungan positif dari keluarga.
Menurut Dorotea Orem (2001), self-care adalah
perilaku yang dilakukan individu atas keinginan
sendiri untuk meningkatkan kesehatan dan
keamanan hidup.

Pembentukan perilaku self-care
memerlukan motivasi, kemanjuran, komunikasi,
sikap, dukungan keluarga, dan dukungan petugas
kesehatan. Dengan melakukan self-care, kualitas
hidup dapat ditingkatkan. Oleh karena itu, penting
bagi penderita TB dan keluarga mereka untuk
memiliki self-care yang baik guna mengurangi
risiko penularan kepada anggota keluarga lainnya
(Dewi et al., 2020)

Hal ini sejalan dengan penelitian lain yang
dilakukan oleh Dewi et al, (2020) vyang
menunjukkan bahwa self-care dapat mengurangi
risiko sebesar 5 (8,4%), bahwa penyebabnya
adalah karena responden memiliki pengetahuan
yang baik tentang self-care, namun sikap mereka
terhadap pengurangan risiko penularan masih
kurang. Responden tidak melakukan tindakan
yang dapat mengurangi risiko penularan. Self-care
yang baik tidak hanya memerlukan pengetahuan
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yang memadai, tetapi juga kemampuan untuk
mengambil keputusan dan tindakan untuk
berubah. Individu yang aktif dalam melakukan
perawatan diri  memiliki tuntutan untuk
mengembangkan kemampuan bertindak, yaitu
kemampuan secara mandiri untuk mengelola
faktor-faktor yang memengaruhi fungsi diri dan

perkembangan pribadi mereka. Tindakan ini
memerlukan pengetahuan, pengambilan
keputusan, dan tindakan untuk berubah (Dewi et

al., 2020).

Berdasarkan hasil penelitian ini sebanyak
22 orang (40,0%) mengalami kurangnya self-care
karena  kurangnya pengalaman  penderita
tuberkulosis  dalam  merawat diri  yang
menyebabkan tingginya kasus tuberculosis. Hal ini
disebabkan oleh stigma yang masih melekat pada
penyakit tuberculosis, sehingga banyak kasus
disembunyikan. Kurangnya informasi kesehatan
juga berperan dalam hal ini. Penderita
tuberkulosis  sering  kali hanya mencari
pengobatan  saat merasa  sakit, tanpa
memperhatikan perawatan diri secara
menyeluruh. Oleh karena itu, pemahaman
mengenai perawatan diri penderita tuberculosis
perlu ditingkatkan, dengan memperhatikan
informasi pelayanan yang diterima, kemungkinan
kesembuhan, serta kemampuan fisik dan biaya
yang diperlukan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Sitio et al., (2020)
menunjukkan bahwa perawatan diri pasien
tuberculosis lebih tinggi ditemukan pada pasien
dengan pengetahuan kurang 42 dari 50 penderita
(84,0%). Usia yang lebih muda pada individu yang
menderita tuberculosis berhubungan dengan
peningkatan efektivitas dalam perawatan diri,
pengelolaan pengobatan, pengendalian
lingkungan, serta pengendalian droplet nuclei.
Selain itu, penderita TB yang tergolong dengan
pendapatan rendah lebih banyak ditemukan
sebanyak 91,8%. Sehingga, terjadi penurunan daya
beli yang akan menyebabkan kurang dalam
pemenuhan status gizi penderita tuberculosis.
Selain itu, jarak tempuh yang mencapai 15 km juga
mempengaruhi distribusi obat bagi penderita
tuberculosis. Kurangnya pengalaman penderita

tuberculosis dalam merawat diri juga turut
menyebabkan tingginya kasus tuberculosis (Sitio
et al., 2020)

Hubungan Dukungan Keluarga dengan Self-Care
pada Pasien Penderita Tuberkulosis Paru

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden memiliki dukungan
keluarga yang positif dan memiliki self-care baik
sebanyak (73.7%). Pentingnya dukungan keluarga
dalam kesuksesan pengobatan seseorang dengan
cara mengingatkan anggota keluarga yang sakit
untuk minum obat tepat waktu, memberikan
perhatian yang cukup pada anggota keluarga
yang sakit, dan memberi semangat agar tetap
rajin berobat. Selain dukungan keluarga, pasien
TB juga harus memiliki self-care yang baik agar
dapat menyelesaikan pengobatan TB dengan baik
(Murningtyas et al., 2024).

Hasil pengamatan penelitian ini
menunjukkan bahwa responden yang
mendapatkan dukungan positif dari keluarga
cenderung memiliki motivasi atau dukungan dari
keluarga yang lebih tinggi untuk menjaga
kesehatan, termasuk dalam hal minum obat
secara teratur, menjaga pola makan, mengantar
pasien membawa obat, dan menjaga etika batuk.
Sebaliknya bagi responden yang memiliki
dukungan keluarga negatif tidak dapat mengelola
penyakitnya karena responden kurang
mendapatkan  dukungan dari  keluarganya.
Efektivitas pengobatan sangat bergantung pada
sejauh mana pasien mematuhi aturan minum obat
dan mendapatkan dukungan dari keluarga.
Rendahnya motivasi yang berasal dari pasien
maupun anggota keluarga dapat berpengaruh
buruk terhadap tingkat kepatuhan pasien dalam
menjalani pengobatan (Murningtyas et al., 2024;
Nasrullah et al., 2023; Mustikawati et al., 2018).

Peran keluarga sangat penting dalam
memberikan dukungan dan membentuk self-care,
di mana perilaku individu terhadap isu kesehatan
dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan yang
dimiliki. Tingkat pengetahuan pasien TB akan
mempengaruhi  kepatuhan  mereka  dalam
menjalani pengobatan. Tingkat pengetahuan yang
minim dapat menyebabkan pasien TB tidak patuh
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dalam mengonsumsi Obat Anti Tuberkulosis
(OAT) (Nasrullah et al., 2023).

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Afifatuzzakiyah, (2022) menyatakan bahwa
menunjukkan terhadap 31 responden penderita
Tuberkulosis Paru dengan hasil bahwa penelitian
yang diperoleh dengan Uji Rank Spearman dengan
tingkat a <0,05. Ditunjukkan pada dukungan
keluarga dan self-care penderita Tuberkulosis Paru
terdapat hubungan yang signifikan. Hal ini terlihat
bahwa pengaruh interpersonal influence dapat
meningkatkan perilaku positif dalam perawatan
diri penderita TB paru, sehingga tercipta
dukungan dari keluarga.

KESIMPULAN DAN REKOMENDASI
Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan
mengenai hubungan dukungan keluarga dengan
self-care pada pasien Tuberkulosis Paru di Wilayah
Kerja Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya,
penulis dapat memberikan kesimpulan yaitu
dukungan keluarga pada pasien Tuberkulosis paru
di Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari Kota
Tasikmalaya sebagian besar responden memiliki
Dukungan Keluarga yang positif sebanyak 38
orang (69,1%). Self-Care pada pasien Tuberkulosis
Paru di Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari Kota
Tasikmalaya sebagian besar responden memiliki
self-care yang baik 33 orang (60,0%).

Terdapat hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga pasien tentang Tuberkulosis
Paru dengan self-care penderita Tuberkulosis Paru
di Wilayah Kerja Puskesmas Tamansari Kota
Tasikmalaya dengan p value 0,007 (<0,05).

Kemudian ada saran bagi Penderita TB
,Dapat meningkatkan motivasi untuk kemampuan
dalam mengontrol penyakitnya secara mandiri
sebagaimana upaya untuk mempertahankan
kesehatan dengan cara mengatur mengatur pola
makan dengan baik, rajin berolahraga, minum
obat secara teratur, memakai masker ketika
beraktivitas di lingkungan luar, menutup mulut
ketika batuk dan memanfaatkan pelayanan
kesehatan.

Bagi Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya

Diharapkan mampu dalam menciptakan program
kebijakan untuk meningkatkan keterlibatan keluarga
dalam mendukung pasien.

Bagi Fakultas Illmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah  Tasikmalaya Dalam  upaya
meningkatkan pengetahuan dalam dukungan keluarga
dan self-care pada pasien TB, sebaiknya pihak institusi
pendidikan melakukan kerja sama dengan pihak
pelayanan kesehatan dalam mengurangi kejadian
penyakit TB di masyarakat.

Bagi Profesi Keperawatan Sebaiknya perawat
dapat menerapkan (Evidence Based Practice) mengenai
dukungan keluarga dan self-care pada pasien TB
melalui pengelolaan diri pasien baik di rumah maupun
di pelayanan kesehatan.

Bagi Peneliti Selanjutnya diharapkan agar
peneliti berikutnya dapat memperluas pengetahuan
tentang keterkaitan antara dukungan keluarga dan
self-care yang dapat meningkatkan partisipasi
dukungan keluarga.
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