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Abstrak 
Asma bronkial termasuk penyakit heterogen yang ditandai dengan adanya peradangan pada saluran 
nafas kronis, hal ini di tentukan oleh riwayat gejala napas seperti, sesak napas, batuk yang sangat lama 
dan dada sesak. Tujuan penelitian adalah untuk menganalisis hubungan dukungan sosial keluarga 
dengan penerimaan diri individu yang mengalami asma bronkial di Desa Lubuk Sakat wilayah kerja UPT 
Puskesmas Pantai Raja tahun 2023. Jenis penelitian adalah penelitian kuantitatif dengan desain cross 
sectional. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 6-10 November 2023 dengan jumlah sampel 55 
responden yang diperoleh menggunakan teknik total sampling. Teknik pengumpulan data menggunakan 
kuesioner. Analisa data yang digunakan adalah analisa univariat dan bivariat dengan Uji Fisher Exact 
Test. Hasil analisa unvariat diperoleh 51 responden memiliki dukungan sosial keluarga yang rendah, dan 
50 responden yang memiliki penerimaan diri rendah. Hasil Uji Fisher Exact Test hubungan dukungan 
keluarga denagn penerimaan diri p value = 0,000, hubungan yang signifikan antara dukungan keluaraga 
dan penerimaan dengan p value = 0,000. Kesimpulan terdapat hubungan yang signifikan antara 
hubungan dukungan sosial keluarga dengan penerimaan diri individu yang mengalami asma bronkial di 
Desa Lubuk Sakat wilayah kerja UPT Puskesmas Pantai Raja tahun 2023. Dengan diadakan penelitian ini 
peneliti mengharapkan kepada keluaraga untuk selalu memberikan dukunagn kepada lansia, dan 
menjelaskan kepada lansia untuk dapat menerima keaadan diri 
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Abstract 
Bronchial asthma is a heterogeneous disease characterized by chronic inflammation of the airways, this is 
determined by a history of respiratory symptoms such as shortness of breath, a very long cough and chest 
tightness. The aim of the research is to analyze the relationship between family social support and the self-
acceptance of individuals who experience itbronchial asthmain Lubuk Sakat Village, the working area of 
UPT Puskesmas Pantai Raja in 2023. The type of research is quantitative research with a designcross 
section. This research was conducted on 6-10 November 2023 with a sample size of 55 respondents obtained 
using techniquestotal sampling. The data collection technique uses a questionnaire. The data analysis used 
is univariate and bivariate analysisUji Fisher Exact Test. The results of univariate analysis showed that 51 
respondents had low family social support, and 50 respondents had low self-acceptance. ResultsUji Fisher 
Exact Testrelationship between family support and self-acceptancep value =0.000, a significant relationship 
between family support and acceptance withp value= 0.000. The conclusion is that there is a significant 
relationship between family social support and the self-acceptance of the individual experiencing 
itbronchial asthmain Lubuk Sakat Village, the working area of the UPT Pantai Raja Community Health 
Center in 2023. By conducting this research, researchers hope that families will always provide support to 
the elderly, and explain to the elderly how to accept their situation. 
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PENDAHULUAN 
Asma bronkial termasuk penyakit heterogen yang ditandai dengan adanya peradangan 
pada saluran nafas kronis, hal ini di tentukan oleh riwayat gejala napas sepertimengi, 
sesak napas, batuk yang sangat lama dan dada sesak (Natul & Yona, 2021). Dasar 
penyakit asma bronkial adalah hiperaktivitas bronkus dan obstruksi jalan napas. 
Gejala seperti batuk dan sesak yang produktif sering terjadi di malam hari atau 
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menjelang pagi, dan dada terasa tertekan. Individu yang memiliki penyakit asma 
bronkial memiliki saluran pernafasan yang lebih sensitif di bandingkan orang lain, 
karena ketika paru-paru teriritasimaka otot- otot saluran pernapasan menjadi kaku 
dan membuat saluran tersebut menyempit lalu akan terjadi peningkatan produksi 
dahak yang menyebabkan kesulitan saat bernafas (Sutrisna et al., 2022). 
Menurut data dari World Health Organization (WHO) tahun 2017 jumlah penderita 
kekambuhan asma di dunia akan terus meningkat sebanyak 180 ribu orang. Mortalitas 
asma bronchiale meningkat di seluruh dunia dari 0,8% per 100.000 pada tahun 2016, 
menjadi 1,2% per 100.000 menjadi pada tahun 2017 dan meningkat lagi menjadi 2,1% 
per 100.000 pada tahun 2018. Kematian akibat asma di dunia setiap tahunnya 
diperkirakan sebanyak 250 ribu orang (Sutrisna & Rahmadani, 2022).  
Di Indonesia berdasarkan prevelensi penderita asma tahun 2018 berjumlah 1.017.290 
orang, dimana asma menempati 10 besar penyebab kesakitan dan kematian di 
Indonesia. Sebanyak 9 provinsi yang mempunyai prevalensi penyakit asmatertinggi 
antara lain, Jawa barat di urutan pertama di ikuti jawa timur, Jawa tengah, Sumatra 
utara, Banten, DKI Jakarta, Sulawesi selatan, Sumatra selatan, dan Nusa tenggara timur 
(Kemenkes RI, 2018).  
Menurut laporan Dinas Kesehatan Provinsi Riau prevelensi survey Kesehatan 
kekambuhan asma pada penduduk semua umur tahun 2018 di Riau berjumlah 26.085 
orang dengan prevalensi sebesar 2,2% (Dinkes, 2018). Berdasarkan data Dinas 
Kesehatan Kabupaten Kampar 2022, jumlah penderita asma bronkial berjumlah 3.972 
orang, Faktor pemicu kekambuhan asma dapat menyebabkan pola hidup individu 
menjadi berubah karena harus menyesuaikan diri dengan beberapa perubahkan salah 
satunya perubahan psikologis yang disebabkan oleh asma, individu juga harus 
menghindari faktor pemicu kekambuhan asma tersebut. Dampak psikologis yang 
terjadi seperti, rasa cemas, depresi, takut, merasa diri berbeda dengan individu lain, 
merasa terkekang, merasa tidak berdayaterbebani dengan masalah finansial merasa 
terikat karena harus rajin control dan mengkonsumsi obat serta khawatir akan 
merepotkan keluarga karena akan terganggu dengan sesak nafas dan suara batuk (F. 
Rahmah, 2017). 
Penerimaan diri merupakan salah satu aspek penting yang harus ada di dalam diri 
individu yang mengalami asma. Seseorang diharapkan mampu menerima keadaan 
yang terjadi pada dirinya untuk memungkinkan individu dapat membedakan dirinya 
dengan lingkungannya dan penerimaan diri itu sendiri adalah sebuah sikap seseorang 
menerima dirinya. Dalam hal ini, individu yang mengalami asma bronkial diharapkan 
dapat menerima keadaan dirinya saat ini serta menerima pengalaman baik ataupun 
buruknya (Malinda et al., 2022). Dukungan sosial keluarga merupakan suatu proses 
untuk memberikan dukungan pada individu yang mengalami asma, dalam hal ini 
individu tersebut sangat membutuhkan dukungan sosial dari orang terdekatnya, yaitu 
kelurga untuk memberikan dukungan kepada individu agar memiliki kemauan hidup 
yang tinggi. Pentingnya kehadiran akan individu lain mampu memberikan semangat, 
rasa percaya diri, rasa menerima perhatian hingga bantuan sehingga mampu 
meningkatkan kesejahteraan individu (Supradewi & Sukmawati, 2020).  
Faktor-faktor yang mempengaruhi dukungan sosial keluarga adalah kebutuhan fisik 
yang meliputi sandang, pangan, dan papan. Apabila seseorang tidak tercukupi 
kebutuhan fisiknya maka orang tersebut kurang mendapatkan dukungan sosial, 
kebutuhan sosial juga menjadi faktor dukungan sosial, kebutuhan psikis juga bisa 
mempengaruhi dukungan sosial seperti rasa ingin thau, rasa aman, perasaan religius, 
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yang tidak mungkin terpenuhi tanpa orang lain (Adnan et al., 2016). 
Berdasarkan survei awal yang peneliti lakukan kepada 10 orang yang menderita asma 
bronkial, terdapat 6 yang mengalami Asma, 2 dari mereka mendapatkan dukungan 
sosial keluarga yang rendah karena selalu di acukan oleh kelurganya, anggota keluarga 
sibuk mengurus keperluan pribadi mereka, dan keluarga menganggap individu yang 
mengalami asma itu bisa mengatasi masalahnya sendiri. 4 orang dari mereka yang 
mengalami penerimaan diri yang rendah disebabkan karena beberapa faktor seperti 
selalu memikirkan stigma masyarakat yg buruk terhadap penyakit Asma, selalu 
mengeluh karena bergantung kepada obat, merasa berbeda dengan individu lainnya, 
merasa menggangu orang sekitar karena sesak, batuk, dan suara mengi yang di 
timbulkannya, dan memikirkan biaya untuk pengobatannya. Sedangkan 4 orang yang 
mengalami asama, 2 orang mendapatkan dukungan keluarga yang tinggi, keluarga 
peduli dan selalu memberi support dan membantu finansial, 2 orang lagi memiliki 
penerimaan diri yang tinggi karena dapat mencintai dirinya dan selalu berfikir positif, 
mereka mengatakan bahwa mereka menerima diri mereka seperti ini dan lebih 
berdamai dengan keaadaanya sekarang. Berdasarkan uraian latar belakang di atas, 
maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Dukungan 
Sosial Keluarga Dengan Penerimaan Diri Individu Yang Mengalami Asma Bronkial Di 
Desa Lubuk Sakat Wilayah Kerja Puskesmas UPT PantaiRaja Tahun 2022. 

 
METODE PENELITIAN 
Penelitian Penelitian ini menggunakan desain cross sectional yaitu sebuah penelitian 
dimana variabel faktor resiko dan variabel observasi diukur atau diamati dalam waktu 
yang sama (Notoatmodjo, 2012). Penggunaan desain ini sesuai dengan tujuan peneliti 
yaitu melihat hubungan dukungan sosial keluarga dengan penerimaan diri individu 
yang mengalami asma bronkial di Desa Lubuk Sakat wilayah kerja Puskesmas Pantai 
Raja Dengan metode pengambilan sampel total sampling Kriteria inklusi pada 
penelitian ini yaitu Kriteria Inklusi a) Individu yang mengalami asma bronkil di Desa 
Lubuk Sakat, b) Bersedia menjadi responden. Sedangkan Kriteria Eksklusi yaitu a) 
Responden yang tidak mau bersedia menjadi responden, b) Responden yang pindah 
saat penelitian, c) Responden yang tidak kooperatif, d) Responden yang tidak tinggal 
dengan keluarga. Penentuan jumlah sampel dalam penelitian ini menggunakan total 
sampling sebanyak 58 sampel, 3 dianatara sampel tidak tinggal bersama keluarga, dan 
untuk penelitian kali ini sampel yang di ambil berjumlah 55 sampel yang tinggal 
bersama keluarga.Penelitian ini dilaksanakan di Desa Lubuk Sakat dalam 5 hari, 
terhitung tanggal 6-10 November tahun 2023. populasi dalam penelitian ini adalah 
lansia yang mengalami asma bronkial di Desa Lubuk Sakat yang berjumlah 58 orang. 
Analisa data menggunakan analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat untuk 
mengetahui distribusi frekuensi dan persentase dari setiap variabel dalam penelitian 
ini. Sedangkan analisis bivariat bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan 
sosial keluarga dengan penerimaan diri individu yang mengalami asma bronkial di 
Desa Lubuk Sakat Wilayah Kerja Puskesmas UPT Pantai Raja. Sampel diminta untuk 
menjawap pertanyaan yang ada dengan memilih salah satu jawapan dari beberapa 
alternatif jawaban yaitu 1= tidak pernah, 2=kadang-kadang, 3=sering, 4=selalu, 
Kuesioner C Merupakan instrument untuk mendapatkan data tentang penerimaan diri. 
Kuesioner ini mencakup 21 pertanyaan, yaitu untuk mengetahui sikap puas dengan diri 
sendiri dan menerima karakteristik diri. 
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HASIL PENELITIAN 
Karakteristik Responden 
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (Jenis Kelamin, dan Usia)       

di Desa Lubuk Sakat 

No Karakteristik Responden 
Frekuensi 

(n) 
Persentase 

(%) 

1 Jenis Kelamin   

 a. Laki-laki 29 52,7 

 b. Perempuann 26 47,3 

 Jumlah 55 100 

2 Usia (Tahun)   

 a. 53-58 Tahun 33 60 

 b. 59-63 Tahun 22 40 

 Jumlah 55 100 

 

Berdasarkan tabel 1, dapat dilihat bahwa dari 55 responden, sebagian besar responden 
berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 29 orang (52,7 %), sebagian besar berusia 
53-58 tahun yaitu sebanyak 33 orang (60 %). 

 
Analisa Univariat 
Tabel 2 Distribusi frekuensi Dukungan Sosial Keluarga dan Penerimaan Diri 

individu di Desa Lubuk Sakat 
 

No Variabel Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

1 Dukungan Sosial Keluarga   

 a. Rendah 51 92,7 

 b. Tinggi 4 7,3 
 Jumlah 55 100 

2 Penerimaan Diri   

 a. Rendah 50 90,9 

 b. Tinggi 5 9,1 

 Jumlah 55 100 

 
Berdasarkan tabel 2, diketahui bahwa dari 55 responden sebagian besar sebanyak 51 
orang (92,7%) memiliki dukungan sosial keluarga dalam kategori rendah, dan sebagian 
besar responden sebanyak 50 orang (90,9%) dengan penerimaan diri dalam kategori 
rendah. 

 

Analisa Bivariat 
Analisa bivariat adalah analisis yang digunakan untuk mengetahui hubungan 
hubungan dukungan sosial keluarga dengan penerimaan diri individu di Lubuk Sakat, 
dengan menggunakan uji statistik Continuity Correction, dengan derajat kepercayaan 
α < 0,05. Analisa univariat dapat dilihat pada tabel 3 berikut ini: 

 
Tabel 3 Hubungan Dukungan Sosial Keluarga dan Penerimaan Diri individu di Desa 

Lubuk Sakat. 
Dukungan Sosial Penerimaan Diri Total P-Value 
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Keluarga Rendah Tinggi 
n % n % n % 

0,000 
Rendah 50 90,9 1 1,8 51 92,7 
Tinggi 0 0 4 7,3 4 7,3 
Total 50 90,9 5 9,1 55 100 

 

Berdasarkan table 3. dapat dilihat bahwa dari 55 responden, 51 orang (100%) 
responden dengan dukungan sosial keluarga rendah, terdapat 1 orang (2,0%) yang 
dukungan sosial keluarga kategori tinggi, Berdasarkan hasil uji statistik diperoleh nilai 
P value = 0.000 < 0.05 yang berarti ada hubungan dukungan sosial keluarga dengan 
penerimaan diri individu yang mengalami asma bronkial di Desa Lubuk Sakat Wilayah 
Kerja UPT Puskesmas Pantai Raja. 

 

DISKUSI 
Hasil dari penelitian ini didapatkan dari 55 responden, sebagian besar sebanyak 51 
orang (92,7%) memiliki dukungan sosial keluarga rendah, dan sebagian besar 
responden sebanyak 50 orang (90,9%) mengalami penerimaan diri dalam kategori 
rendah. Berdasarkan hasil uji statistik Chi-Square dengan tingkat kepercayaan < 0.05 
menemukan ada hubungan antara dukungan sosial keluarga dengan penerimaan diri. 
Hasil penelitian ini didukung dengan penelitian (R. S. Utami, 2017) yaitu dukungan 
sosial yang kurang baik dapat memberikan dampak negatif bagi setiap individu yang 
mendapatkannya, salah satu efek negatif ialah terjadinya penurunan strategi untuk 
menghadapai masalah yang dialaminya seperti mencari dukungan dan kemampuan 
untuk berhadapan dengan masalah. Temuan ini didukung oleh temuan (Ritter, 2017) 
yaitu dukungan sosial merupakan segi-segi struktural jaringan mencakup 
pengaturanpengaturan hidup, frekuensi kontak, keikutsertaan dalam kegiatan sosial, 
keterlibatan dalam jaringan sosial. Dukungan sosial mengacu pada bantuan emosional, 
instrumental, dan finansial yang diperoleh dari jaringan sosial seseorang, sehingga 
seseorang mampu menerima diri sendiri dan mampu berhadapan dengan situasi 
masalah yang sedang dialaminya. Dukungan sosial yang diberikan oleh keluarga dapat 
berupa dukungan emosional, rasa hormat, dan dukungan instrumental, masingmasing 
dukungan mempunyai dampak atau manfaat bagi individu yang menerimanya (Abdul, 
2016). Masyarakat cenderung menganggap bahwa keluarga adalah tempat paling 
nyaman untuk berbagi permasalahan hidup dan tempat tumbuhnya harapan untuk 
kehidupan yang lebih baik. Menurut hasil penelitian, penderita asma bronkial 
mempunyai penerimaan diri yang cukup tinggi, karena penderita dapat menerima 
keadaannya, tidak menyerah, dapat mengendalikan emosinya dan mempunyai 
harapan hidup yang tinggi. 
Berdasarkan teori Bandura (Feist, 2015) Faktor-faktor yang mampu mempengaruhi 
besarnya penerimaan diri seseorang salah satunya yaitu dukungan sosial. Hasil 
penelitian ini sejalan dengan penelitian (Baron, 2018) yang menunjukkan bahwa 
dukungan sosial keluarga yang rendah menurunkan dukungan sosial keluarga yang 
kurang baik dan mendorong individu tidak bisa menerima situasi masalah yang sedang 
dihadapinya. Hal ini erat kaitannya dengan penerimaan diri individu.  
Seorang individu dengan dukungan sosial yang rendah tidak tahu bagaimana 
menangani dan menghadapi situasi masalah yang dihadapinya sampai mereka 
menemukan kembali dukungan sosial keluarga mereka dalam menghadapi situasi 
masalah yang dialami. Sedangkan seseorang yang dengan dukungan sosial yang tinggi 
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mempersepsikan penyakit yang dialaminya sebagai akibat dari pola hidup yang tidak 
sehat, dan kurang akan pengetahuan dari penyakit yang dialaminya. Kesenjangan yang 
peneliti temukan adalah dari 51 orang (100%) yang memiliki dukungan sosial 
keluarga rendah, terdapat satu orang (2,0%), yang mengalami penerimaan diri dalam 
kategori tinggi. Jika dukungan sosial keluarga rendah, maka penerimaan diri seseorang 
diperkirakan akan rendah.  
Keberhasilan individu dalam mencapai tujuan dapat diwujudkan tidak hanya dengan 
adanya dukungan sosial dari keluarga, namun juga dengan penerimaan diri yang tinggi. 
Hal ini dilakukan agar individu mempunyai tingkat kepercayaan diri yang cukup tinggi, 
memahami dirinya sendiri, menyadari keterbatasan dirinya, dan individu mampu 
menyesuaikan diri secara emosional dan menyesuaikan diri dengan lingkungannya 
sehingga dapat ditemukan terpenuhinya penerimaan diri individu, yaitu penerimaan 
diri individu dalam kaitannya dengan dukungan keluarga. Dengan demikian, peneliti 
mengharapkan responden yang memberi skor pada kedua faktor tersebut tergolong 
dalam penerimaan diri yang tinggi.  
Hal ini juga dibuktikan dengan paparan penelitian (Konna, 2017) diketahui bahwa 
individu dengan penerimaan diri tinggi memiliki kemampuan dalam mengelola dan 
mengatasi tekanan yang mempengaruhi penerimaan dirinya terhadap situasi masalah 
yang dihadapi, yaitu bisa dilihat baik dari segi tekanan yang berasal dari diri sendiri 
seperti kondisi tubuh/fisik dan konflik pribadi, dalam artian faktor internal yang 
berupa self judgement, isolution, dan over identication. Hal ini dikarenakan jika 
individu memiliki penerimaan diri yang tinggi, maka akan menemukan kemudahan 
dalam mengelola dan mengatasi masalah yang ada sehingga akan mudah terjadi 
penerimaan diri yang baik dari individu tersebut.  
Dalam penelitian ini ditemukan bahwa mayoritas responden mengalami dukungan 
sosial keluarga dan penerimaan diri dengan tingkat yang berbeda-beda, tergantung 
bagaimana individu tersebut mengelola dan mengontrol situasi masalah yang ada 
dalam setiap kondisi tertentu. Semua responden di Desa Lubuk Sakat mayoritas 
memiliki dukungan keluarga rendah dan mengalami penerimaan diri dalam kategori 
rendah. 

 

KESIMPULAN 
Berdasarkan penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan dalam penelitian ini 
sebagai berikut :Mayoritas responden memiliki dukungan sosial keluarga tinggi., 
Mayoritas responden memiliki penerimaan diri tinggi, Terdapat hubungan yang 
signifikan antara dukungan sosial keluarga dengan penerimaan diri individu yang 
mengalami Asma Bronkial Di Desa Lubuk Sakat Wilayah Kerja Puskesmas UPT Pantai 
Raja Tahun 2022. 

 
SARAN 
Diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi untuk pengembangan ilmu 
keperawatan. Selanjutnya diharapkan juga dapat menambah dasar materi dan 
wawasan untuk peneliti selanjutnya untuk mengembangkan informasi yang didapat 
dari penelitian ini. 
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Ucapan terima kasih disampaikan kepada seluruh responden dan pihak-pihak yang 
telah memberikan izin bagi peneliti untuk melakukan penelitian ini, serta orang tua, 
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