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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Asma merupakan penyakit peradangan kronis saluran 
pernapasan yang masih menjadi masalah kesehatan global dan berdampak pada 
kualitas hidup remaja, sehingga diperlukan pengelolaan yang tidak hanya 
berfokus pada aspek medis tetapi juga aspek psikologis seperti self-efficacy. 
Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan gambaran self-efficacy pada 
remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan. 
Metode: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif. Sampel penelitian ini 
Adalah 54 responden remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan. Teknik 
penentuan sampel yaitu dengan cluster sampling. Penelitian ini dilaksanakan pada 
29 Januari sampai 6 Februari 2026. 
Hasil: Mayoritas remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan memiliki self- 
efficacy tinggi (92,6%), sedangkan 7,4% berada pada kategori sedang dan tidak 
terdapat kategori rendah. Temuan ini menunjukkan mayoritas responden memiliki 
keyakinan diri yang baik dalam mengelola asmanya. 
Simpulan: Sebanyak 92,6% remaja dengan asma memiliki self-efficacy tinggi 
dalam mengelola kondisi asmanya. 

 
Kata Kunci: Remaja, Penyakit Asma, Self-Efficacy 
Daftar Pustaka: 43 (2017-2025) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ABSTRACT 
 

An Overview of Self-Efficacy among Adolescents with Asthma in 
Pekalongan Regency 

 
Anatasya Metha Utavia¹, Dian Kartikasari² 

 
 

Background: Asthma is a chronic inflammatory airway disease that remains a global 

health concern, significantly impacting the quality of life of adolescents. Consequently, 

comprehensive management is required, focusing not only on medical interventions but 

also on psychological aspects such as self-efficacy. This study aims to describe the profile 

of self-efficacy among adolescents with asthma in Pekalongan Regency.  

Methods: This study utilized a descriptive research design. The sample comprised 54 

adolescent respondents diagnosed with asthma in Pekalongan Regency. The sample was 

selected using a cluster sampling technique. The research was conducted from January 

29 to February 6, 2026.  

Results: The results revealed that the vast majority of adolescents with asthma in 

Pekalongan Regency demonstrated high self-efficacy (92.6%), whereas 7.4% fell into the 

moderate category, with no respondents classified in the low category. These findings 

indicate that most respondents possess strong self-belief and confidence in managing their 

asthma.  

Conclusion: A total of 92.6% of adolescents with asthma exhibit high self-efficacy in 

managing their asthmatic condition.  
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PENDAHULUAN 
 

Asma merupakan penyakit peradangan kronis yang memengaruhi saluran 

pernapasan dan memicu gejala seperti batuk, mengi, serta sesak napas (Hammad 

& Lambrecht, 2021, dalam Krismiadi & Rahmadania, 2025). Kondisi ini terutama 

menyerang paru-paru dan sering menyebabkan penderita mengalami batuk 

berulang atau sesak napas yang bisa muncul di malam hari maupun berlangsung 

secara terus-menerus (Kumar & Studies, 2022, dalam (Krismiadi & Rahmadania, 

2025). Kompleksitas inilah yang menjadikan asma sebagai salah satu masalah 

kesehatan global yang memerlukan perhatian serius. 

Menurut laporan World Health Organization (WHO), pada tahun 2023 

jumlah pasien asma di dunia mencapai sekitar 235 juta orang. Pada tahun 2024, 

WHO bekerja sama dengan Global Asthma Network (GANT) memprediksi bahwa 

jumlah penderita asma di dunia telah meningkat hingga mencapai 334 juta orang. 

Sejalan dengan hal tersebut, Global Initiative for Asthma (GINA) 2024, 

melaporkan penyakit asma diperkirakan sekitar 300 juta orang di seluruh dunia, 

dan menyebabkan sekitar 1.000 kematian per hari.  

Tingginya angka tersebut menggambarkan bahwa asma merupakan 

masalah kesehatan serius yang berdampak luas di berbagai belahan dunia. Asma 

bukan hanya menjadi persoalan di negara maju, tetapi juga menyebar ke seluruh 

dunia tanpa membedakan tingkat perekonomian suatu negara. Lebih dari 80% 

tingkat kematian akibat penyakit ini terjadi di negara berpenghasilan rendah dan 

menengah, terutama karena keterlambatan dalam proses diagnosis serta 



penanganan yang belum optimal (Kurniawan & Suminar, 2025). Gambaran 

tersebut menunjukkan bahwa asma merupakan penyakit yang berdampak luas 

dengan distribusi prevalensi yang tidak merata. 

Asma masih menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat Indonesia. 

Kementerian & Ri, (2023) mengungkapkan bahwa prevalensi asma di Indonesia 

mencapai 1,6%. Beberapa Provinsi bahkan mencatat angka lebih tinggi, seperti 

DKI Jakarta sebesar 2,1% dan Jawa Barat sebesar 1,8%. Di Provinsi Jawa Tengah 

sendiri, prevalensi asma tercatat sebesar 1,3%. Sedikit di bawah rata-rata nasional. 

Data Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah juga menunjukkan pada 

tahun 2023, proporsi kasus baru asma di provinsi Jawa Tengah ini tercatat sebesar 

12,4%, namun pada tahun 2024 angka tersebut menurun drastis menjadi 1,0%. 

Meskipun jumlah kasus baru berkurang, asma tetap memerlukan perhatian karena 

tingkat kekambuhannya masih tinggi. 

Sementara itu, catatan Dinas Kesehatan Kabupaten Pekalongan pada 

tahun 2024 melaporkan bahwa jumlah penderita asma sebanyak 1773 orang, 

dengan prevalensi tertinggi pada Puskesmas Buaran mencatat kunjungan 168 

dengan total 75 pasien asma, diikuti Puskesmas Kesesi 1 sebanyak 152 kunjungan 

dengan total 88 pasien asma. Data tersebut menunjukkan bahwa permasalahan 

asma tidak hanya menjadi isu global, tetapi juga nyata dirasakan hingga tingkat 

regional dan lokal.  

Asma dapat dialami oleh semua kelompok usia, mulai dari anak-anak 

hingga lansia, dan memberikan dampak yang cukup luas bagi penderita, keluarga, 

maupun masyarakat (Runtuwene, Wahani, & Pateda, 2016, dalam Zen Amirudin, 



2022). Kondisi ini menunjukkan bahwa kerentanan terhadap asma dipengaruhi 

oleh berbagai faktor yang berbeda pada setiap kelompok usia. Salah satu 

kelompok usia yang memiliki kerentanan tinggi terhadap asma adalah remaja.  

Pada remaja, asma dapat mengurangi kualitas hidup, karena serangan akut 

tidak hanya menimbulkan sesak napas, tetapi juga menganggu aktivitas fisik 

sehari-hari, menurunkan kebugaran fisik, serta memicu kecemasan berulang. 

Kondisi ini pada akhirnya memengaruhi perkembangan fisik maupun psikososial 

remaja (Handayani, 2018, dalam Zen Amirudin, 2022). Oleh karena itu, kelompok 

remaja dapat dikategorikan sebagai kelompok rentan yang memerlukan perhatian 

khusus dalam penanganan asma. 

Holley et al., (2019), menyatakan remaja tergolong sebagai kelompok 

yang rentan terhadap asma karena berbagai faktor yang memengaruhi 

kemampuan mereka dalam mengelola penyakit ini. Meskipun sudah tersedia 

berbagai intervensi terapeutik yang efektif, sebagian besar remaja masih belum 

mampu mencapai kontrol asma yang optimal. Salah satu penyebab utamanya 

adalah kurangnya manajemen diri, terutama terkait kepatuhan dalam menjalankan 

pengobatan. 

Selain itu, kerentanan ini juga dipengaruhi oleh faktor psikososial dan 

perilaku. Beberapa remaja mungkin sering lupa minum obat, memiliki 

pengetahuan terbatas mengenai penyakit asma serta pengobatannya, merasa 

terbebani dengan terapi yang harus dijalani, atau memegang keyakinan keliru 

tentang kondisi kesehatan mereka. Rasa malu karena menderita asma dan 

kesulitan menjalin komunikasi dengan tenaga kesehatan juga kerap menjadi 



hambatan. Berbeda dengan anak-anak yang lebih muda, pengalaman remaja 

dalam menghadapi asma menunjukkan bahwa mereka menghadapi tantangan 

yang unik dalam mengelola penyakit kronis ini. 

Strategi pengelolaan tersebut tidak hanya berfokus pada aspek medis, 

tetapi juga harus memperhatikan kemampuan psikologis remaja dalam 

mengendalikan penyakit. Salah satu kemampuan psikologis yang berperan 

penting adalah self efficacy. Self Efficacy dipandang sebagai konstruk psikologis 

yang berkontribusi dalam mendorong perubahan perilaku sekaligus 

meningkatkan kesejahteraan pasien (Calicchio, 2023). Dengan demikian, 

pengkajian mengenai self efficacy pada pasien asma khususnya remaja, menjadi 

sangat penting. Oleh karena itu, diperlukan strategi pengelolaan yang hanya 

berfokus pada aspek medis, tetapi juga mempertimbangkan kemampuan 

psikologis remaja dalam menghadapi penyakitnya. 

Remaja dengan self efficacy yang tinggi cenderung lebih mampu 

menghadapi tantangan dan mengelola penyakit dibandingkan dengan mereka 

yang memiliki self efficacy rendah (Kan et al., 2021, dalam Girsang et al., 2024). 

Pada pasien asma, hal ini tampak dari upaya menghindari faktor pemicu kambuh, 

seperti perubahan cuaca, paparan alergen, bau menyengat, debu, maupun stress. 

Tindakan pencegahan tersebut merupakan salah satu bentuk penerapan self 

efficacy dalam mengelola penyakit (Kartikasari & Finishia, 2023, dalam Girsang 

et al., 2024). Oleh karena itu, penelitian yang berfokus pada self efficacy penderita 

asma, khususnya pada kelompok remaja, menjadi relevan untuk dilakukan. 

Penelitian Girsang et al., 2024 menunjukkan bahwa faktor psikologis, 



khususnya self efficacy, memiliki peranan penting dalam pengelolaan asma. Studi 

menemukan bahwa meskipun tingkat kepatuhan pengobatan pasien relatif baik, 

sebagian besar pasien tetap memiliki self efficacy yang rendah sehingga kontrol 

penyakit tidak optimal. Hal ini mengindikasikan bahwa kepatuhan saja belum 

cukup, karena keyakinan diri pasien turut menentukan kualitas hidup mereka. 

Hasil ini diperkuat oleh penelitian-penelitian selanjutnya yang menegaskan peran 

penting self efficacy dalam pengendalian asma. 

Selain itu, penelitian lain dari Sutrisna (2022) di Puskesmas Sukamerindu, 

Bengkulu, juga mendukung temuan tersebut dengan menunjukkan adanya 

hubungan signifikan antara self efficacy dan kontrol asma. Pasien dengan tingkat 

self efficacy tinggi lebih percaya diri dalam melakukan tindakan pencegahan dan 

pengobatan, seperti rutin mengonsumsi obat sesuai resep dan mengikuti anjuran 

dokter. Hal ini menyebabkan mereka mampu mengendalikan gejala asma dengan 

lebih baik, sehingga tingkat kontrol asma meningkat.  

Ariantini et al., (2022) juga melakukan penelitian pada masa pandemi 

COVID 19 di RSU X Denpasar menemukan adanya hubungan positif antara self 

efficacy dengan kemampuan self management pasien asma. Seseorang yang 

mampu mengatur dirinya dengan baik biasanya memiliki keyakinan kuat terhadap 

kemampuannya dalam menghadapi berbagai tantangan, termasuk dalam 

mengendalikan penyakit asma di masa pandemi COVID 19. Sebaliknya, self 

efficacy yang tinggi dapat memicu motivasi serta meningkatkan ketrampilan 

individu untuk menerapkan self management secara efektif. 

Berdasarkan studi pendahuluan dengan dua perawat di Kabupaten 



Pekalongan, diketahui bahwa remaja dengan asma mampu memahami cara dan 

waktu penggunaan inhaler secara tepat. Dalam manajemen gejala, Sebagian 

remaja mampu tetap tenang saat kambuh, namun masih ada yang panik karena 

tidak mengenali tanda perburukan asma. Pengetahuan tentang pencegahan pemicu 

asma juga masih rendah, dan beberapa remaja kurang percaya diri mengelola 

asmanya karena merasa aktivitas fisik dan sekolah mereka terbatas. 

Studi pendahuluan pada empat remaja penderita asma di Kabupaten 

Pekalongan menunjukkan bahwa meskipun semua sudah memahami cara dan 

waktu penggunaan inhaler, tingkat kepercayaan diri mereka dalam menghadapi 

asma masih berbeda-beda. Satu responden masih merasa ragu dan belum yakin 

jika harus menangani serangan asma sendiri, sementara tiga lainnya merasa cukup 

mampu mengontrol gejala yang muncul sehari-hari. Hasil ini menunjukkan bahwa 

self efficacy pada remaja dengan asma masih bervariasi dan perlu diteliti lebih 

lanjut untuk mendapatkan gambaran yang lebih jelas. 

Berdasarkan uraian tersebut, diperlukan penelitian yang bertujuan untuk 

mendeskripsikan self efficacy pada penderita asma, agar diperolah gambaran yang 

jelas terkait kemampuan mereka dalam menghadapi penyakit. 

 
METODE 
 

A. Desain Penelitian 

Desain penelitian adalah rancangan menyeluruh yang mencakup setiap 

komponen serta tahapan penelitian. Dalam penyusunannya, peneliti 

mempertimbangkan aspek etika, ketersediaan sumber daya, serta berbagai 

kendala yang mungkin dihadapi selama proses penelitian berlangsung (Nasir, 



2018). Penelitian ini menggunakan desain deskriptif karena bertujuan untuk 

menggambarkan tingkat self efficacy pada remaja dengan asma di Kabupaten 

Pekalongan. Populasi merupakan keseluruhan objek atau subjek yang 

memiliki jumlah serta karakteristik tertentu, yang ditetapkan peneliti sebagai 

wilayah kajian untuk diteliti sehingga dapat ditarik suatu kesimpulan 

(Sudaryana, 2022). Jumlah populasi asma di Kabupaten Pekalongan yaitu 

sebanyak 1773 orang dengan asma. Sampel adalah bagian dari populasi yang 

mewakili jumlah maupun ciri-ciri yang dimiliki oleh populasi tersebut. Pada 

penelitian ini menggunakan tekhnik cluster sampling yaitu dengan cara 

membagi populasi besar menjadi beberapa kelompok kecil berdasarkan 

karakteristik tertentu, lalu memilih beberapa klaster secara acak untuk 

dijadikan sampel (Sudaryana, 2022).  

Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten 

Pekalongan, jumlah pasien asma yang tercatat di wilayan penelitian tersebar 

pada 26 puskesmas dengan total 1773 pasien dengan asma. Namun, data 

tersebut belum merinci jumlah pasien asma pada kelompok usia remaja. 

Mengacu pada penelitia Arikunto (2017), apabila jumlah populasi kurang dari 

100 orang, maka sampel  dapat diambil sebesar 20% dari total poluasi. Oleh 

karena itu, peneliti menetapkan jumlah sampel sebesar 20% dari total populasi 

dan memilih lima puskesmas sebagai lokasi penelitian berdasarkan 

kemudahan akses dan ketersediaan responden, yaitu Puskesmas Bojong 1, 

Puskesmas Kedungwuni II, Puskesmas Kesesi I, Puskesmas Kesesi II, dan 

Puskesmas Buaran. 



Dari kelima puskesmas tersebut diperoleh sebanyak 54 responden, yang 

terdiri dari Puskesmas Bojong I sebanyak 10 responden, Puskesmas 

Kedungwuni I sebanyak 18 responden, Puskesmas Kesesi I sebanyak 8 

responden, Puskesmas Kesesi II sebanyak 10 responden, dan Puskesmas 

Buaran sebanyak 8 responden. Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja 

puskesmas Bojong 1, Kedungwuni II, Puskesmas Kesesi I, Puskesmas Kesesi 

II, dan Puskesmas Buaran Kabupaten Pekalongan. 

 

HASIL PENELITIAN 

Penelitian ini dilaksanakan di Kabupaten Pekalongan pada tanggal 26 Januari 

2026 sampai 30 Januari 2026 dengan melibatkan 54 responden yang dipilih sesuai 

dengan kriteria inklusi yang telah ditetapkan. 

Penelitian ini dilaksanakan di Kabupaten Pekalongan pada tanggal 26 Januari 2026 

sampai 30 Januari 2026 dengan melibatkan 54 responden yang dipilih sesuai dengan 

kriteria inklusi yang telah ditetapkan. 

1. Analisa Univariat 

Karakteristik responden dalam penelitian ini mencakup usia, jenis kelamin, 
tingkat pendidikan, riwayat alergi, serta lama menderita asma. Data tersebut disajikan 
dalam bentuk tabel sebagai informasi deskriptif yang mendukung hasil penelitian. 

Tabel 5.1 
Distribusi Karakteristik Remaja Dengan Asma Di Kabupaten Pekalongan 

Variabel N Mean SD Min Max 
Umur 54 2.85 2,9 10 18 
Lama menderita 
asma 

54 6.0 1,4 1 6 

      
 

    Presentase (%)  Frekuensi 
Jenis Kelamin   53,7 

46,3 
100,0 

Laki-laki 
Perempuan 

Total 

29 
25 
54 

Pendidikan    40,7 SD 22 



29,6 
29,6 
100,0 

SMP 
SMA/SMK 

Total 

16 
16 
54 

Riwayat alergi   7,4 Paparan 
debu 

4 

 
  Frekuensi Presentase (%) 

 Bulu hewan 
Serbuk bunga 
Makanan/minuman tertentu 
Bau yang menyengat 
Perubahan suhu dan cuaca 
Total 
 

4 
3 
11 
10 
14 
54 
 

22,2 
5,6 
20,4 
18,5 
25,9 
100,0 

Berdasarkan tabel 5.1 hasil pengolahan data terhadap 54 responden penderita 

asma di Kabupaten Pekalongan menunjukkan bahwa usia responden memiliki nilai 

minimum 10 tahun dan maksimum pada usia 18 tahun dengan nilai mean 2,85,  SD 

sebesar 2,9 yang mengindikasikan bahwa sebaran usia relatif beragam. Lama 

menderita asma berkisar antara 1 hingga 6 tahun dengan mean 6,0, SD 1,4 sehingga 

mencerminkan adanya perbedaan lama penyakit di antara responden.  

Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden adalah laki-laki sebanyak 

29 orang (53,7%), sementara perempuan berjumlah 25 orang (46,3%). Ditinjau dari 

tingkat pendidikan, mayoritas responden berada pada jenjang sekolah dasar sebanyak 

22 orang (40,7%). Riwayat alergi yang paling banyak dilaporkan adalah perubahan 

suhu dan cuaca, yaitu 14 responden (25,9%), kemudian diikuti oleh konsumsi 

makanan atau minuman tertentu sebanyak 11 responden (20,4%), paparan bau yang 

menyengat sebanyak 10 responden (18,5%), bulu hewan sebanyak 4 responden 

(22,2%), serta serbuk bunga sebanyak 3 responden (5,6%). Secara umum, 

karakteristik responden didominasi oleh anak usia sekolah dasar dengan variasi lama 

menderita asma dan faktor pencetus yang beragam, sehingga memberikan gambaran 

awal mengenai kondisi subjek penelitian. 



Tabel 5.3 
Distribusi Frekuensi dan Presentase Self Efficacy Remaja Dengan Asma Di 

Kabupaten Pekalongan 
Variabel 

Self Efficacy 

 

Frekuensi 

 

Presentase (%) 

Sedang 4 7,4 

Tinggi 50 92,6 

Total 54 100,0 

 

Berdasarkan tabel 5.2 mengenai distribusi frekuensi dan presentase self efficacy 

remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan, diperoleh bahwa mayoritas 

responden memiliki tingkat self efficacy tinggi, yaitu sebanyak 50 responden 

(92,6%). Sementara itu, responden dengan self efficacy sedang berjumlah 4 

responden (7,4%), dan tidak ditemukan responden dengan self efficacy rendah. 

Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas remaja dengan asma memiliki keyakinan 

diri yang baik dalam mengelola kondisi kesehatannya. 

 

PEMBAHASAN 

1. Karakteristik Remaja Dengan Asma Di Kabupaten Pekalongan 

Usia responden dalam penelitian ini berkisar 10-18 tahun dengan nilai 

mean 2,85 yang mengindikasikan bahwa sebaran usia responden relatif 

beragam. Sejalan dengan penelitian Handayani et al., (2023), melaporkan 

bahwa mayoritas pasien asma berada pada kelompok usia 5-18 tahun, yaitu 

sebanyak 66,7% dari total responden, yang menunjukkan bahwa asma banyak 

ditemukan pada usia anak dan remaja. Pada rentang usia tersebut terjadi 

perubahan fisiologis dan hormonal, yang dapat memengaruhi fungsi paru 



sehingga meningkatkan kerentanan terhadap gejala asma. Rentang usia ini 

merupakan fase perkembangan kognitig dan emosional, sehingga dapat 

memengaruhi cara remaja membangun kyakinan diri dalam mengelola 

penyakitnya (Handayani et al., 2023), 

Berdasarkan jenis kelamin, pada penelitian ini sebagian besar responden 

yang terkena asma adalah laki-laki sebanyak 29 orang (53,7%). Sejalan 

dengan penelitian Hamdin, (2021) menunjukkan bahwa penderita asma 

didominasi oleh responden laki-laki sebanyak 81 orang (68,6%). Dominasi 

responden laki-laki tersebut secara fisiologis, dimana laki-laki memiliki 

diameter saluran napas yang relatif sempit dibandingkan perempuan, sehingga 

lebih mudah mengalami obstruksi saluran napas. Keadaan tersebut 

menyebabkan laki-laki lebih rentan terhadap terjadinya gejala asma. 

Perbedaan karakteristik biologis dan psikologis berdasarkan jenis kelamin 

tersebut dapat memengaruhi pengalaman individu dalam menghadapi 

penyakit kronis dalam membentuk self efficacy (Hamdin, 2021) . 

Ditinjau dari tingkat pendidikan, mayoritas responden berada pada 

jenjang sekolah dasar sebayak 22 orang (40,7%). Sejalan dengan penelitian 

Holley et al., (2019), menunjukkan bahwa sebagian besar responden penderita 

asma berada pada kelompok anak usia sekolah, yang menunjukkan bahwa fase 

usia sekolah tersebut merupakan kelompok rentan terhadap paparan faktor 

pemicu asma. Pada fase ini, kemampuan serta keyakinan dalam mengelola 

penyakit kronis masih berkembang, sehingga berisiko menyebabkan 

pengendalian penyakit yang kurang optimal.  



Dalam penelitian ini, pemicu alergi yang paling banyak dilaporkan 

responden adalah perubahan suhu dan cuaca, yaitu sebanyak 14 orang 

(25,9%). Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian  Mercy et al., (2021) yang 

melaporkan sebanyak 15 responden (50%) terpapar perubahan suhu dan 

cuaca. Studi tersebut menegaskan bahwa alergen dan perubahan cuaca 

merupakan faktor utama pencetus serangan asma. Paparan terhadap alergen 

serta fluktuasi suhu lingkungan dapat meningkatkan sensivitas saluran napas 

sehingga memperbesar risiko terjadinya kekambuhan. 

 Karakteristik responden dalam penelitian ini didominasi oleh anak usia 

sekolah dasar dengan variasi lama menderita asma serta faktor pencetus yang 

beragam, dimana serangan asma mulai muncul dalam rentang waktu 1 hingga 

paling lama 6 tahun dengan nilai mean 6,0. Sejalan dengan penelitian 

Awaludin & Lismayanti (2025), yang melaporkan bahwa lama menderita 

asma pada responden bervariasi, mulai dari <1 tahun, hingga 2-5 tahun, 6-10 

tahun, hingga lebih dari 10 tahun, yang menunjukkan bahwa asma merupakan 

penyakit kronis dengan perjalanan penyakit jangka panjang. Lamanya 

seseorang hidup dengan penyakit kronis dapat memengaruhi proses adaptasi 

individu terhadap kondisi kesehatannya, termasuk dalam membentuk persepsi 

dan keyakinan diri dalam pengelolaan penyakit Awaludin & Lismayanti 

(2025). 

2. Gambaran Self Efficacy Remaja Dengan Asma Di Kabupaten Pekalongan 

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi dan presentase self efficacy remaja 

dengan asma di Kabupaten Pekalongan, diperoleh bahwa mayoritas responden 



memiliki tingkat self efficacy tinggi, yaitu sebanyak 50 responden (92,6%). 

Sementara itu, responden dengan tingkat self efficacy sedang berjumlah 4 

responden (7,4%), dan tidak ditemukan responden dengan tingkat self efficacy 

rendah. Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas remaja penderita asma 

memiliki keyakinan diri yang baik dalam mengelola kondisi kesehatannya. 

Tingginya self efficacy pada remaja penderita asma menjadi hal yang 

penting, mengingat pada masa remaja individu dituntut untuk lebih mandiri 

dan bertanggung jawab terhadap perilaku kesehatannya. General self efficacy 

membantu remaja mengarahkan perilaku untuk mencapai tujuan hidup 

menjadi bagian penting dari berbagai aspek kehidupan (Analya, 2025). 

Temuan penelitian ini sejalan dengan penelitian Holley et al., (2019) 

melaporkan bahwa sebagian besar remaja penderita asma menunjukkan 

tingkat sefl efficacy yang baik dalam mengontrol gejala, mematuhi 

pengobatan, serta melakukan manajemen diri secara mandiri. Kondisi ini 

menunjukkan bahwa self efficacy yang baik berperan penting dalam 

meningkatkan kepercayaan diri remaja untuk mengelola penyakitnya secara 

konsisten dan berkelanjutan. 

Hal serupa juga ditemukan dalam penelitian Ariantini et al., (2022) juga 

menunjukkan bahwa sebanyak 30 responden (75%) pasien asma berada pada 

kategori self efficacy tinggi. Tingginya self efficacy tersebut  ditunjukkan 

melalui kemampuan pasien dalam mengontrol asma. Hal ini memperkuat 

temuan penelitian ini bahwa keyakinan diri yang baik merupakan faktor 

penting dalam mendukung keberhasilan pengelolaan penyakit asma. 



Berdasarkan analisis 10 item kuesioner, item P4 dengan pertanyaan 

memiliki skor rata-rata tertinggi yaitu 3.48, dengan pertanyaan mengenai 

keyakinan remaja dalam bertindak dengan baik pada situasi yang tidak 

terduga. Hal ini mengindikasikan bahwa remaja dengan asma dalam 

penelitian ini memiliki tingkat self efficacy yang baik dalam menghadapi 

situasi baru atau mendadak. Hal ini sejalan dengan teori Bandura (1997) 

dalam Suciono (2021) yang menyatakan bahwa self efficacy merupakan 

keyakinan diri sebagai kepercayaan terhadap kemampuan diri dalam 

melakukan suatu tindakan untuk menghadapi suatu situasi sehingga dapat 

memperoleh hasil yang diharapkan. Tingginya self efficacy pada aspek ini 

menunjukkan remaja mampu percaya pada kemampuan dirinya dalam 

mengelola kondisi asmanya (Holley et al., 2019). 

Sebaliknya, item P7 menunjukkan skor rata-rata terendah yaitu 3.19,  

terkait dengan kemampuan remaja untuk tetap tenang saat menghadapi 

kesulitan. Temuan ini menunjukkan bahwa meskipun remaja memiliki 

keyakinan dalam bertindak pada situasi tidak terduga, mereka masih 

mengalami kesulitan dalam mengendalikan emosi dan kecemasan ketika 

menghadapi masalah (Holley et al., 2019). 

Hal ini sejalan dengan  Supinganto, (2024) yang menyatakan bahwa stress, 

kecemasan, serta gejala fisik yang mengganggu dapat menurunkan self 

efficacy, sedangkan kondisi fisik yang baik dan suasana emosional yang 

positif dapat memperkuat rasa percaya diri individu. Dengan demikian, 

kesehatan fisik dan psikologis memiliki keterkaitan yang erat dalam 



membentuk self efficacy pada remaja dengan asma. 

Upaya peningkatan self efficacy pada remaja dengan asma dapat 

dilakukan melalui pemberian edukasi kesehatan yang berkelanjutan, 

dukungan keluarga, serta pendampingan dalam pengelolaan gejala. Bandura 

(1997) dalam Suciono (2021) menjelaskan bahwa self efficacy dapat 

ditingkatkan melalui pengalaman keberhasilan (mastery experience), 

dukungan verbal, serta pengelolaan kondisi emosional. Sejalan dengan 

Supinganto (2024), kondisi psikologis yang stabil dan manajemen stres yang 

baik dapat memperkuat keyakinan diri individu dalam menghadapi penyakit 

kronis. 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan, dapat disimpulkan bahwa 

gambaran self efficacy pada remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada kategori self 

efficacy tinggi. Temuan ini menggambarkan bahwa mayoritas remaja 

memiliki keyakinan diri yang baik dalam mengelola kondisi asmanya, 

termasuk dalam menghadapi situasi yang tidak terduga. Namun demikian, 

gambaran self efficacy juga menunjukkan masih adanya aspek yang perlu 

ditingkatkan, khususnya dalam mengendalikan emosi dan tetap tenang saat 

menghadapi kesulitan. 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian yang telah dilaksanakan tentang gambaran self efficacy 

pada remaja dengan asma di Kabupaten Pekalongan, dapat disimpulkan 

sebagai berikut: 



1. Berdasarkakan 54 responden, usia responden berada pada rentang 10-18 

tahun dengan mean 2,85, standar deviasi 2,9. Lama menderita asma 

berkisar antara 1-6 tahun denganmena 6,0,  standar deviasi 7,6. Mayoritas 

responden berjenis kelamin laki-laki sebanyak 29 orang (53,7%) dan 

berpendidikan sekolah dasar sebanyak 22 orang (40,7%). Faktor pencetus 

asma yang paling banyak dilaporkan adalah perubahan suhu dan cuaca 

sebanyak 14 responden (25,9%). 

2. Mayoritas responden memiliki tingkat self efficacy tinggi, yaitu sebanyak 

50 responden (92,6%), sedangkan 4 responden (7,4%) berada pada 

kategori sedang dan tidak ditemukan responden dengan self efficacy 

rendah. Hal ini menunjukan bahwa mayoritas remaja dengan asma 

memiliki keyakinan diri yang baik dalam mengelola kesehatannya. 
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