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BAB 5

SIMPULAN DAN SARAN




Penelitian ini telah sesuai tujuan dapat mengidentifikasi hubungan antara hubungan dukungan sosial dengan kualitas hidup pada penderita Tuberkulosis Paru di Puskesmas Wlingi Kabupaten Blitar. Berdasarkan uraian penjelasan dari bab sebelumnya maka dapat ditarik simpulan dan saran seperti yang akan dijelaskan sebagai berikut:
5.1.    Simpulan

Hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Wlingi Kabupaten Blitar dapat ditarik simpulan sebagai berikut:
1.   Dukungan sosial yang dirasakan penderita Tuberkulosis Paru di Puskesmas

Wlingi Kabupaten Blitar adalah cukup yaitu sebanyak 40% atau 6 responden.

2.   Kualitas hidup penderita Tuberkulosis Paru di Puskesmas Wlingi Kabupaten

Blitar adalah kurang yaitu sebanyak 40% atau 6 responden

3.   Ada hubungan yang signifikan antara dukungan sosial dengan kualitas hidup pada penderita Tuberkulosis Paru di Puskesmas Wlingi Kabupaten Blitar. Nilai signifikansi P=0,000 dengan koefisien korelasi 0,601
5.2.    Saran
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan diatas, maka dapat diajukan saran-saran sebagai berikut:
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1.   Bagi praktik keperawatan

Meningkatkan edukasi kepada keluarga dan orang-orang terdekat dari penderita untuk meningkatkan dukungan kepada anggota keluarga yang menderita Tuberkulosis Paru dan untuk mengembangkan desain asuhan keperawatan  untuk  mengoptimalkan  keluarga  dan  orang-orang  terdekat dari penderita dalam meningkatkan dukungan kepada penderita Tuberkulosis Paru seperti dukungan instrumental, informasi, penghargaan, dan emosional.
2.   Bagi Keluarga dan Masyarakat

Bagi keluarga dan masyarakat untuk tidak mengucilkan penderita Tuberkulosis Paru tetapi memberikan dukungan kepada mereka untuk menjalani program pengobatan agar mereka lebih bersemangat sehingga kualitas hidup mereka juga meningkat.
3.   Bagi Puskesmas

Pihak puskesmas diharapkan selalu meningkatkan pelayanan serta memberikan dukungan kepada penderita Tuberkulosis Paru untuk rutin minum obat teratur dan kontrol kesehatan, serta memberikan semangat dalam  menjalani  program  pengobatan  Tuberkulosis.  Selain   itu   dapat dibentuk grup penderita TB untuk meningkatkan dukungan sesama penderita TB sehingga penderita tidak merasa sendirian melainkan ada teman yang sama sama menderita TB Paru.
4.   Bagi peneliti selanjutnya

 (
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Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian lanjutan tentang    dukungan    sosial    dengan    kualitas    hidup    pada    penderita




Tuberkulosis  Paru  dimana  peneliti  bisa  menambah  sasaran  responden penelitian sehingga hasil yang didapatkan lebih akurat.
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