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Abstrak 

Tuberkulosis (TB) merupakan penyakit yang dapat menular dan mengakibatkan 

kematian yang disebabkan oleh Mycobacterium tuberculosis. Indonesia merupakan 

salah satu negara yang mempunyai beban TB yang terbesar diantara 5 negara yaitu 

India, Indonesia, China, Philippina dan Pakistan. Pengobatan yang cukup lama 

yaitu 6 s.d. 9 bulan mengharuskan pasien TB memiliki keyakinan diri sendiri untuk 

mengikuti pengobatan secara rutin. Bentuk penerimaan pasien TB terhadap 

penyakitnya beragam, tetapi cenderung memiliki respon negatif misalnya 

kecemasan, depresi, menarik diri, isolasi sosial dan sampai pada krisis efikasi diri. 

Efikasi diri membantu menentukan seberapa banyak usaha yang dikeluarkan 

seseorang dalam suatu perilaku, berapa lama mereka akan bertahan dalam 

menghadapi rintangan dan seberapa tangguh mereka dalam menghadapi situasi 

yang merugikan. 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran efikasi diri pada pasien 

tuberculosis dalam pengobatan di BKPM Kabupaten Banyumas.  

Desain penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Sampel 

dalam penelitian ini adalah sejumlah 64 orang yang diambil menggunakan teknik 

Accidental Sampling. Analisa statistik menggunakan analisis univariat. Instrumen 

penelitian ini menggunakan modifikasi kuesioner efikasi diri dari penelitian 

sebelumnya. 

Hasil penelitian menunjukkan dari total 64 responden ada 52 orang yang memiliki 

tingkat efikasi diri dalam kategori tinggi (81,3%) dan 12 orang yang memiliki 

tingkat efikasi diri rendah (18,7%). 

Mayoritas pasien TB yang sedang berobat di BKPM Kab. Banyumas memiliki 

efikasi diri yang tinggi. Hal ini dimungkinkan karena BKPM Kab. Banyumas sudah 

menjalankan sistem DOTS Center, sehingga pasien dapat terawasi dan 

mendapatkan solusi serta jawaban ketika dalam proses pengobatan mengalami 

hambatan. 
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Abstract 

Tuberculosis is a disease that can be contagious and results in death caused by the 

bacteria Mycobacterium tuberculosis. Indonesia is one of the countries that have 

the biggest burden of TB among 5 countries, namely India, Indonesia, China, the 

Philippines, and Pakistan. The long enough treatment is 6 up to 9 months requires 

that TB patients have the self-confidence to take medication regularly. Forms of TB 

patient acceptance of the disease vary but tend to have negative responses such as 

anxiety, depression, withdrawal, social isolation and the crisis of self-efficacy. Self-

efficacy helps determine how much effort a person spends in behavior, how long 

they will last in the face of obstacles and how tough they are in dealing with adverse 

situations.  

The purpose of this study was to determine the description of self-efficacy in 

tuberculosis patients in treatment at the BKPM Banyumas Regency. 

The design of this research is quantitative with a cross-sectional approach. The 

sample in this study was a total of 64 people taken using  Accidental Sampling. 

Statistical analysis uses univariate analysis. The instrument of this study used a 

self-efficacy questionnaire created by Windi with modifications.  

The results showed from a total of 64 respondents there were 52 people had high 

levels of self-efficacy in the category (81.3%) and 12 people who had low levels of 

self-efficacy (18.7%). 

The majority of TB patients who are seeking treatment at BKPM Kab. Banyumas 

has high self-efficacy. This is possible because of BKPM Kab. Banyumas has been 

running the DOTS CENTER system so that patients can be monitored and get 

solutions and answers when the treatment process is experiencing obstacles. 
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