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ABSTRAK 

 

PENGARUH PENYULUHAN DENGAN MENGGUNAKAN MEDIA 

LEAFLET TERHADAP PENGETAHUAN PASIEN ASMA DI RSUD 

KABUPATEN SIDOARJO 

 

FRANSISCA NOVITASARI 

2443015268 

 

Asma merupakan suatu penyakit inflamasi (peradangan) kronik yang 

mengakibatkan terjadinya penyumbatan saluran pernafasan yang ditandai 

dengan adanya mengi, batuk, dan  rasa sesak di dada yang timbulnya berulang 

kali terutama terjadi pada malam hari atau menjelang pagi, keadaan ini 

menyebabkan saluran pernapasan menjadi hiperesponsif, dan memudahkan 

terjadinya bronkokonstriksi, edema, dan hipersekresi kelenjar, yang 

mengakibatkan terbatasnya aliran udara yang melalui saluran pernapasan. 

Karena penyakit asma yang bisa semakin memburuk apabila tidak mendapat 

pengobatan yang tepat dan kurangnya ilmu pengetahuan pada penderita asma 

tentang upaya pencegahan kekambuhan serta data prevalensi yang tinggi 

maka penelitian ini mengkaji pengaruh sebelum dan sesudah diberi 
penyuluhan terhadap tingkat pengetahuan pada penderita asma. Penelitian ini 

menggunakan rancangan penelitian eksperimental dengan menggunakan 

metode penyuluhan dan kuesioner pre test dan post test. Dengan jumlah 

sampel 35 responden yang sesuai dengan kriteria inklusi. Penelitian ini 

dianalisis menggunakan uji paired T-test. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa pemberian penyuluhan memiliki pengaruh yang signifikan (p<0,05) 

terhadap pengetahuan responden. 

 

Kata kunci : Asma, penyuluhan, pengetahuan, Rumah Sakit 
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ABSTRACT 

EFFECT OF COUNSELING USING LEAFLET MEDIA ON THE 

KNOWLEDGE OF ASTHMATIC PATIENS IN REGIONAL 

GENERAL HOSPITAL SIDOARJO 

 

Asthma is a chronic inflammatory disease that results in airway 

obstruction which can be characterized by wheezing, coughing, and tightness 

in the chest that occurs repeatedly, especially at night or early morning. This 

condition causes the respiratory tract to become hyper-responsive and 

facilitate bronchoconstriction, edema, and gland hyper secretion, which 

results in limited air flow through the respiratory tract. Asthma can get worse 

if you don't get proper treatment and lack of knowledge about the prevention 
of recurrence and high prevalence data. This study examines the influence 

before and after counseling on the level of knowledge in asthmatics. This 

study also uses an experimental research design using counseling method and 

pre test and post test questionnaires with a sample size of 35 respondents who 

fit the inclusion criteria. This research was analyzed using paired T-test. The 

results showed that the provision of counseling had a significant effect (p 

<0.05) on respondents' knowledge. 

Keywords: Asthma, counseling, knowledge, hospital 
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