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ABSTRAK 
 

Gagal jantung merupakan penyakit kronik yang memerlukan perawatan diri 

yang baik. Salah satu faktor yang memengaruhi perilaku perawatan diri adalah 

adanya dukungan sosial. Upaya yang dapat di lakukan pada pasien gagal adalah 

dengan memberikan dukungan sosial kepada pasien gagal jantung untuk 

meningkatkan perawatan mandiri. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan dukungan sosial dengan self care management pada pasien gagal jantung 

di poli klinik jantung RS Bhayangkara Denpasar. 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan menggunakan 

metode deskriptif korelasi dengan pendekatan cross sectional. Sampel dalam 

penelitian ini diambil dengan menggunakan teknik purposive sampling dengan 

jumlah sampel 52 responden. Instrument menggunakan kuesioner Self-Care of 

Heart Failure Index (SCHFI) dan Sosial Provision Scale (SPS). Data analisis 

menggunakan uji Spearman Rank. 

Hasil uji univariat pada dukungan sosial pasien gagal jantung yaitu dengan 

kategori tinggi berjumlah 31 responden (59,6%). Self care management dengan 

kategori sedang berjumlah 28 responden (53,8%). Analisis bivariat hubungan 

dukungan sosial dengan self care management pada pasien gagal jantung 

meninunjukan nilai p= 0.001 (p value < 0.05) dan nilai r = 0.488 (kekuatan korelasi 

cukup) yang berarti Ho di tolak dan Ha diterima dan disimpulkan bahwa ada 

hubungan dukungan sosial dengan Self care management pada pasien gagal 

jantung. Dukungan sosial disarankan menjadi alternatif yang digunakan untuk 

meningkatkan self care management pada pasien gagal jantung 
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ABSTRACT 
 

Heart failure is a chronic disease that requires good self-care. One of the 

factors that influences self-care behavior is the presence of social support. Efforts 

that can be made on heart failure patients are to provide social support to heart 

failure patients to improve self-care. The aim of this research is to determine the 

relationship between social support and self-care management in heart failure 

patients in the cardiology outpatient clinic of Bhayangkara Denpasar Hospital. 

 This research is a type of quantitative research using a descriptive method of 

correlation with a cross-sectional approach.  The samples in this study were taken 

using purposive sampling techniques with a total sample of 52 respondents. The 

instrument used the Self-Care of Heart Failure Index (SCHFI) and Social Provision 

Scale (SPS) questionnaires. The analysis data used the Spearman Rank test. 

The results of the analysis of the relationship between social support and 

self-care management in heart failure patients showed a value of p= 0.001 (p value 

< 0.05) and a value of r = 0.488 (sufficient correlation strength) which means Ho 

was rejected and Ha accepted and concluded that there is a social support 

relationship with Self care management in heart failure patients.  Social support is 

suggested to be an alternative used to improve self-care management in heart 

failure patients 
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