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ABSTRACT 

 
Tuberculosis (TB) is still a major health burden in Indonesia with national treatment success rates that are not 

evenly distributed across regions, so a comprehensive understanding of the determinants of treatment success is 

needed. This research aims to identify and analyze the determinants of the success of tuberculosis treatment in 

Indonesia through a systematic literature review approach. This research uses the Systematic Literature Review 
method by following PRISMA guidelines through the stages of identification, screening, eligibility and inclusion. 

Article searches were carried out through databases and research registries with initial identification results of 

742 articles, of which after going through the selection process 7 articles were obtained that met the inclusion 

criteria and were analyzed descriptively based on three levels of barriers, namely patient, health service and policy 

levels. The research results show that the determinants of the success of TB treatment in Indonesia include patient 

psychological factors such as anxiety and depression, the role of the family in supporting compliance, the 

responsiveness of health facilities which includes fast attention and patient autonomy, as well as the 

implementation of the FAST strategy which still faces infrastructure and staff mobilization constraints in private 

hospitals. The conclusion of this research is that the determinants of the success of tuberculosis treatment in 

Indonesia are multidimensional and interrelated between the patient level, health services and policy, so that 

integrated and holistic interventions are needed to improve the achievements of TB control programs. 
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ABSTRAK  
 

Tuberkulosis (TB) masih menjadi beban kesehatan utama di Indonesia dengan angka keberhasilan pengobatan 

nasional yang belum merata antarwilayah, sehingga diperlukan pemahaman komprehensif mengenai determinan 

keberhasilan pengobatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi dan menganalisis determinan 

keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia melalui pendekatan systematic literature review. Penelitian ini 

menggunakan metode Systematic Literature Review dengan mengikuti pedoman PRISMA melalui tahapan 

identifikasi, penyaringan, kelayakan, dan inklusi. Pencarian artikel dilakukan melalui basis data dan registri 
penelitian dengan hasil identifikasi awal sebanyak 742 artikel, yang setelah melalui proses seleksi diperoleh 7 

artikel yang memenuhi kriteria inklusi dan dianalisis secara deskriptif berdasarkan tiga level hambatan, yaitu level 

pasien, layanan kesehatan, dan kebijakan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa determinan keberhasilan 

pengobatan TB di Indonesia meliputi faktor psikologis pasien seperti kecemasan dan depresi, peran keluarga dalam 

mendukung kepatuhan, responsivitas fasilitas kesehatan yang mencakup perhatian cepat dan otonomi pasien, serta 

implementasi strategi FAST yang masih menghadapi kendala infrastruktur dan mobilisasi staf di rumah sakit 

swasta. Simpulan dari penelitian ini adalah determinan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia bersifat 

multidimensional yang saling terkait antara level pasien, layanan kesehatan, dan kebijakan, sehingga diperlukan 

intervensi yang terintegrasi dan holistik untuk meningkatkan capaian program penanggulangan TB. 

 

Kata kunci : Tuberkulosis; determinan; Keberhasilan pengobatan. 

 
 

 

PENDAHULUAN  

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit infeksi menular yang menjadi penyebab utama morbiditas 

dan mortalitas secara global. Penyakit ini termasuk dalam sepuluh besar penyebab kematian tertinggi di 

dunia serta menempati peringkat pertama sebagai penyebab kematian akibat agen infeksi tunggal. 

Indonesia menduduki peringkat ketiga dunia dalam hal beban TB tertinggi, setelah India dan Tiongkok. 

Diperkirakan setiap tahunnya terjadi lebih dari satu juta kasus baru TB di Indonesia, dengan variasi 

cakupan pengobatan dan tingkat keberhasilan pengobatan yang cukup signifikan antardaerah. 

Berdasarkan data nasional, angka keberhasilan pengobatan (treatment success rate) secara nasional 

mencapai sekitar 92,1%, namun capaian tersebut belum merata karena masih terdapat disparitas yang 

besar, terutama antara wilayah Indonesia bagian barat dan timur. (1), (2), (3). 

Selain efektivitas terapi farmakologis, keberhasilan pengobatan TB juga dipengaruhi secara 

signifikan oleh determinan sosial, perilaku, serta sistem kesehatan. Pengobatan TB memerlukan durasi 

minimal enam bulan, sehingga keberhasilannya sangat bergantung pada kepatuhan pasien dalam 

menjalani pengobatan serta kesinambungan layanan kesehatan. Ketidakpatuhan terhadap pengobatan 

terbukti menurunkan keberhasilan terapi secara signifikan, dengan perbedaan luaran yang sangat 

mencolok antara pasien yang patuh dan yang tidak patuh. Oleh karena itu, pemahaman mengenai faktor-

faktor yang mempengaruhi kepatuhan dan keberhasilan pengobatan menjadi sangat krusial dalam upaya 

pengendalian TB (4),(5). 

Dalam konteks pelayanan kesehatan di Indonesia, rumah sakit memegang peranan penting karena 

berfungsi sebagai fasilitas rujukan, tempat diagnosis lanjutan, serta penanganan kasus TB kompleks, 

termasuk TB resisten obat (TB-RO). Namun, implementasi program TB di tingkat rumah sakit masih 

menghadapi berbagai hambatan yang bersifat multidimensional. Hambatan tersebut dapat 

diklasifikasikan ke dalam tiga level utama, yaitu level pasien, level layanan kesehatan, dan level 
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kebijakan. Pada level pasien, hambatan yang sering ditemukan meliputi kurangnya pengetahuan tentang 

TB, stigma sosial yang melekat pada penyakit ini, efek samping obat yang dirasakan selama pengobatan, 

serta keterbatasan kondisi sosial ekonomi seperti jarak ke fasilitas kesehatan dan kehilangan pendapatan 

selama masa pengobatan. Studi kualitatif di Indonesia mengidentifikasi setidaknya lima hambatan 

utama yang dialami pasien, yaitu kurangnya pengetahuan, stigma, jarak tempuh ke fasilitas kesehatan, 

efek samping obat, dan tekanan ekonomi akibat kehilangan pendapatan (6), (7). 

Pada level layanan kesehatan, hambatan meliputi kualitas pelayanan yang belum optimal, 

keterbatasan akses terhadap fasilitas kesehatan yang kompeten, ketersediaan obat yang tidak selalu 

terjamin, serta peran pengawas minum obat (PMO) yang belum berjalan efektif. Sementara itu, pada 

level kebijakan, tantangan yang dihadapi mencakup komitmen pemerintah dalam alokasi sumber daya, 

sinkronisasi program antar tingkat pemerintahan, serta implementasi kebijakan pengendalian TB yang 

belum sepenuhnya terintegrasi (8). 

Berbagai penelitian telah dilakukan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi 

keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia. Namun, sebagian besar penelitian masih bersifat 

terfragmentasi dan belum banyak kajian yang secara komprehensif mensintesis hambatan-hambatan 

tersebut melalui pendekatan sistematis yang mempertimbangkan ketiga level (pasien, layanan 

kesehatan, dan kebijakan) secara simultan. Padahal, pemahaman yang holistik mengenai determinan 

keberhasilan pengobatan TB sangat diperlukan untuk merumuskan intervensi yang tepat sasaran dan 

berbasis bukti. 

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi dan menganalisis 

determinan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia melalui pendekatan systematic literature 

review, dengan fokus pada hambatan pada level pasien, layanan kesehatan, dan kebijakan. Hasil kajian 

ini diharapkan dapat memberikan rekomendasi berbasis bukti untuk meningkatkan capaian program 

penanggulangan tuberkulosis di Indonesia, sekaligus menjadi dasar bagi pengembangan strategi 

intervensi yang lebih komprehensif dan terintegrasi. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode Systematic Literature Review dengan mengikuti pedoman 

PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) yang mencakup 

tahapan identifikasi, penyaringan, kelayakan, dan inklusi. Pencarian artikel dilakukan melalui basis data 

dan registri penelitian, dengan hasil identifikasi awal sebanyak 742 artikel (2 dari basis data dan 740 

dari registri). Setelah penghapusan duplikasi, tersisa 724 artikel yang kemudian discrining berdasarkan 

judul dan abstrak, sehingga 88 artikel dikeluarkan dan 636 artikel dilanjutkan ke tahap penilaian 

kelayakan. Pada tahap kelayakan, dilakukan pembacaan teks lengkap dengan kriteria eksklusi yang 

meliputi artikel tidak membahas tuberkulosis (90 artikel), lokasi penelitian tidak di Indonesia (144 

artikel), tidak tersedia teks lengkap (215 artikel), serta luaran tidak sesuai (180 artikel). 
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Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah artikel yang membahas determinan keberhasilan 

pengobatan tuberkulosis di Indonesia dengan fokus pada hambatan level pasien, layanan kesehatan, dan 

kebijakan. Berdasarkan proses seleksi yang mengikuti pedoman PRISMA tersebut, diperoleh 7 artikel 

yang memenuhi seluruh kriteria inklusi. Selanjutnya, ketujuh artikel dianalisis secara deskriptif untuk 

mengidentifikasi determinan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia berdasarkan tiga level 

hambatan yang telah ditentukan. 

 

Gambar 1. Identifikasi studi-studi baru melalui databased dan registers 

 

 

HASIL 

Berdasarkan hasil penelusuran literatur, diperoleh tujuh artikel yang memenuhi kriteria inklusi 

dan dianalisis dalam penelitian ini. Artikel-artikel tersebut sebagai berikut: 
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Tabel 1. Ringkasan Tinjauan Pustaka dari Jurnal Terpilih 
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PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil systematic literature review terhadap tujuh artikel yang memenuhi kriteria 

inklusi, ditemukan berbagai determinan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia yang dapat 

diklasifikasikan ke dalam tiga level hambatan, yaitu level pasien, level layanan kesehatan, dan level 

kebijakan. Klasifikasi ini sejalan dengan kerangka konseptual yang telah diuraikan dalam latar belakang, 

di mana keberhasilan pengobatan TB tidak hanya ditentukan oleh faktor klinis semata, tetapi juga oleh 

determinan sosial, perilaku, dan sistem kesehatan yang saling berinteraksi. 

Pada level pasien, hasil kajian menunjukkan bahwa faktor psikologis, khususnya kecemasan dan 

depresi, merupakan determinan penting yang memengaruhi keberhasilan pengobatan (9),(10). Penelitian 

oleh Susanto dkk. (2023) menemukan bahwa pasien TB resisten obat (MDR-TB) mengalami gangguan 

kecemasan dan depresi yang dapat menurunkan kepatuhan pengobatan, menunda kunjungan ke fasilitas 

kesehatan, serta meningkatkan risiko kegagalan terapi. Temuan ini memperkuat pernyataan dalam latar 

belakang bahwa efek samping obat dan kondisi psikologis pasien menjadi hambatan signifikan dalam 

menjalani pengobatan TB yang berdurasi panjang (11) . Selain itu, penelitian oleh Permana dkk. (2025) 

menyoroti pentingnya peran keluarga dalam mendukung kepatuhan pasien. Komunikasi yang baik 

antara pasien, keluarga, dan tenaga kesehatan terbukti berkontribusi terhadap keberhasilan pengobatan. 

Hal ini mengindikasikan bahwa dukungan sosial dari keluarga merupakan faktor protektif yang dapat 

memitigasi hambatan psikologis dan sosial yang dialami pasien (12). 

Pada level layanan kesehatan, determinan yang teridentifikasi meliputi responsivitas sistem 

kesehatan, kualitas layanan, serta implementasi strategi deteksi kasus. Penelitian oleh Ariyanti dkk. 

(2025) menunjukkan bahwa perhatian cepat (prompt attention) dan otonomi pasien dalam pelayanan 

kesehatan primer pemerintah secara signifikan meningkatkan kepatuhan pengobatan. Responsivitas 
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fasilitas kesehatan menjadi faktor krusial karena pasien TB memerlukan akses layanan yang mudah, 

cepat, dan menghargai hak mereka sebagai individu. Temuan ini sejalan dengan uraian latar belakang 

yang menyebutkan bahwa kualitas pelayanan yang belum optimal dan keterbatasan akses terhadap 

fasilitas kesehatan yang kompeten merupakan hambatan pada level layanan Kesehatan (13). 

Selanjutnya, penelitian oleh Arini dkk. (2025) mengenai implementasi strategi Facility-based 

Active Case Finding, Testing, and Treatment (FAST) di rumah sakit swasta menunjukkan bahwa 

meskipun strategi ini dapat meningkatkan deteksi kasus TB, optimalisasinya masih terkendala oleh 

keterbatasan ruang isolasi dan mobilisasi staf. Hal ini mencerminkan tantangan struktural di fasilitas 

kesehatan swasta yang berperan penting sebagai tempat rujukan dan penanganan kasus TB kompleks 

(14). Sementara itu, penelitian oleh Sassi dkk. (2025) di Bandung menunjukkan bahwa kualitas perawatan 

TB di fasilitas swasta tidak mengalami perubahan signifikan selama pandemi COVID-19, yang 

mengindikasikan adanya ketahanan sistem layanan di satu sisi, namun juga potensi stagnasi peningkatan 

kualitas di sisi lain (15). 

Meskipun secara eksplisit tujuh artikel yang terinklusi lebih banyak berfokus pada level pasien 

dan layanan kesehatan, implikasi kebijakan dapat ditarik dari temuan-temuan tersebut. Hambatan pada 

level kebijakan seperti komitmen pemerintah dalam alokasi sumber daya, sinkronisasi program antar 

tingkat pemerintahan, serta integrasi kebijakan pengendalian TB tercermin dari masih adanya 

kesenjangan implementasi strategi seperti FAST di rumah sakit swasta serta disparitas kualitas layanan 

antar fasilitas. Keterbatasan ruang isolasi dan mobilisasi staf yang dilaporkan oleh Arini dkk. (2025) 

menunjukkan bahwa dukungan kebijakan berupa pembiayaan infrastruktur dan pengelolaan sumber 

daya manusia masih belum sepenuhnya memadai (14). Selain itu, belum adanya standar yang terintegrasi 

untuk menangani aspek psikologis pasien TB, seperti skrining kecemasan dan depresi secara rutin, juga 

mencerminkan perlunya penguatan kebijakan yang lebih holistik. 

Secara keseluruhan, ketujuh artikel yang dianalisis dalam systematic literature review ini 

menunjukkan bahwa determinan keberhasilan pengobatan TB di Indonesia bersifat multidimensi dan 

saling terkait. Faktor pasien seperti kondisi psikologis dan dukungan keluarga tidak dapat dipisahkan 

dari faktor layanan kesehatan seperti responsivitas dan ketersediaan sarana prasarana. Temuan ini 

mengonfirmasi bahwa pendekatan yang hanya berfokus pada efektivitas terapi farmakologis saja tidak 

cukup untuk mencapai keberhasilan pengobatan yang optimal. 

Kajian ini juga mengidentifikasi adanya kesenjangan penelitian, di mana masih terbatasnya studi 

yang secara simultan menganalisis ketiga level hambatan (pasien, layanan kesehatan, dan kebijakan) 

dalam satu kerangka penelitian terintegrasi. Sebagian besar artikel yang terinklusi menggunakan desain 

kuantitatif dan kualitatif dengan cakupan lokasi yang terbatas pada wilayah tertentu di Indonesia, 

sehingga generalisasi temuan perlu dilakukan secara hati-hati. 
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KESIMPULAN DAN SARAN  

 

Berdasarkan hasil systematic literature review terhadap tujuh artikel yang memenuhi kriteria 

inklusi, dapat disimpulkan bahwa determinan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia 

bersifat multidimensional yang meliputi tiga level hambatan, yaitu pada level pasien (kecemasan, 

depresi, dan peran keluarga), level layanan kesehatan (responsivitas fasilitas kesehatan, kualitas layanan, 

implementasi strategi FAST, serta keterbatasan infrastruktur dan mobilisasi staf), dan level kebijakan 

(dukungan sumber daya, sinkronisasi program, dan integrasi layanan). Sebagai saran, diperlukan 

integrasi layanan kesehatan jiwa dalam program pengendalian TB untuk deteksi dan penanganan dini 

gangguan psikologis pada pasien, peningkatan responsivitas fasilitas kesehatan primer melalui pelatihan 

petugas dan penguatan sistem rujukan, optimalisasi implementasi strategi FAST di rumah sakit swasta 

dengan dukungan kebijakan yang memadai terkait infrastruktur dan sumber daya manusia, serta 

penguatan peran keluarga sebagai pengawas minum obat (PMO) melalui edukasi dan pendampingan 

berkelanjutan guna meningkatkan kepatuhan dan keberhasilan pengobatan tuberkulosis di Indonesia 

secara lebih komprehensif dan berkelanjutan. 
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