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Abstrak 
 

Harga diri adalah elemen psikologis yang krusial untuk kesehatan. Memiliki harga 
diri yang tinggi biasanya berhubungan dengan tingkat kecemasan yang lebih 

rendah, kemampuan berfungsi efektif dalam kelompok, dan penerimaan yang baik 

dari orang lain. Sebaliknya, masalah kesehatan bisa menurunkan harga diri, yang 

berdampak pada hubungan interpersonal yang kurang baik dan meningkatkan risiko 

depresi. Perasaan negatif yang muncul dapat mengakibatkan penurunan 

kepercayaan diri dan harga diri individu, serta mencerminkan gangguan dalam 

harga diri.. Afirmasi positif adalah pernyataan positif yang di ucapkan berulang kali 

kepada dirinya sendiri( Self-talk),yang berguna untuk membentuk pola pikir positif 

dan menyingkirkan berbagai pikiran negatif. Penelitian ini bertujuan untuk 

Mengidentifikasi Efektifitas Afirmasi positif pada remaja dengan TBC yang 

mengalami Harga Diri Rendah (HDR) Situsional diPuskesmas Oesapa Kota 

Kupang. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah adalah metode 

kualitatif dengan tipe studi kasus. Hasil setelah dilakukan terapi afirmasi positif 

didapatkan pasien memiliki kepercayaan terhadap diri sendiri dan dapat menilai diri 

positif. 

Kata kunci: Harga diri rendah situasional, Afirmasi positif 

 

Abstrak 

Self-esteem is an important psychological component for health. High self-esteem 
is associated with low anxiety, effectiveness in groups and other people's 

acceptance of oneself, while health problems can raise self-esteem, so that self- 

esteem is associated with poor interpersonal relationships and the risk of depression 

resulting in underlying negative feelings. loss of self- confidence and self-esteem. 

individual self and describes impaired self-esteem. Positive affirmations are 

positive statements that are said repeatedly to yourself (self-talk), which are useful 

for forming positive thought patterns and getting rid of negative thoughts. This 

study aims to determine the effectiveness of positive affirmations in adolescents 

with TB who experience situational low self-esteem (HDR) at the Oesapa 

Community Health Center, Kupang City. The method used in this research is a 

qualitative method with a case study type. The results after positive affirmation 
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therapy show that the patient has self-confidence and is able to evaluate himself 

positively. 
 

Keywords: Situational low self-esteem, Positive affirmations 
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