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Abstrak

Penyakit kusta sampai saat ini belum dapat diatasi secara tuntas akibatnya timbul
kecacatan fisik yang menyebabkan penderita kehilangan peran dalam hidupnya. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan konsep diri penderita kusta
di RS. Kusta dan Cacat umum Bunda Pembantu Abadi Naob Timor Tengah Utara. Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif dengan rancangan penelitian deskriptif korelatif dengan uji
statistic uji kendal’s tau-b dan chi square. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini
adalah total sampling berjumlah 40 responden penderita kusta di RS Kusta Naob Kabupaten
Timor Tengah Utara. Alat pengumpulan data menggunakan kuesioner yang terstruktur. Analisis
data univariat dibuat dalam bentuk distribusi frekuensi dan analisis bivariat menggunakan chi-
square dan kendall’s tau-b. Ketentuan hubungan bermakna apabila nilai p value < 0,05.
Analisis univariat menampilkan responden yang mengalami konsep diri negatif berjumlah 21
orang (52,5%). Hasil bivariat menunjukan ada hubungan bermakna antara usia dengan konsep
diri penderita kusta, (p value= 0,024), pendidikan (p value = 0,049), pendapatan (p value= 0,012)
dan pekerjaan (p value= 0,012). Tidak ada hubungan bermakna antara jenis kelamin dengan
konsep diri (p value= 0,527). Peneliti menyarankan agar peneliti berikutnya dapat meneliti faktor
lain yang berkaitan dengan konsep diri penderita kusta.
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Abstract

Leprosy has yet to be completely resolved as a result of physical disability arises which
causes the sufferer to lose a role in his life. This study aims to determine the factors associated
with the self-concept of leprosy patients in the RS. Leprosy and Disability Assistant general
Bunda Abadi Naob North Central Timor. This study uses quantitative methods with descriptive
correlative study design to statistical tests test Kendal's tau-b and chi square. The sampling
technique in this research is total sampling of 40 respondents leprosy patients in the RS. Leprosy
and common defects Naob North Central Timor district. Data collection tool using a structured
questionnaire. Univariate analysis of the data is made in the form of frequency distribution and
bivariate analysis using chi-square and Kendall's tau-b. Conditions meaningful connections when
the p value <0.05. Univariate analysis displays respondents who experienced a negative self-
concept numbered 21 people (52.5%). Bivariate results show a significant relationship between
age and self-concept of leprosy patients, (p value = 0.024), education (p value = 0,049), income
(p value = 0.012) and employment (p value = 0.012). There is no significant relationship
between gender and self-concept (p value = 0.527). Researchers suggest that future researchers
can examine other factors associated with self-concepts of lepers.
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