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KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

3.1 Kerangka Konsep
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Dukungan keluarga

a. Dukungan informatif: nasihat, arahan, saran atau umpan balik
b. Dukungan penghargaan: penghargaan positif dan atau
penguatan (reinforcement) kepada pasien

Dukungan emosional: empati, peduli, perhatian
Dukungan instrumental: dana, pengawasan ketat, pemberian
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Ketidakpatuhan dalam
pengobatan TB paru

""""""""""" | = |

i b. Tepat dosis
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Gambar 3.1 Bagan Kerangka Konsep Penelitian
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3.2 Hipotesis Penelitian

H1 : Ada hubungan dukungan keluarga dan tingkat kepatuhan dalam menjalani

pengobatan pada pasien kambuh TB Paru di Puskesmas Se-Kota Malang

HO : Tidak ada hubungan dukungan keluarga dan tingkat kepatuhan dalam
menjalani pengobatan pada pasien kambuh TB Paru di Puskesmas Se-Kota

Malang



