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Abstrak

Latar Belakang: Kanker adalah penyebab utama kematian diseluruh dunia,
salah satunya kanker payudara memiliki lebih dari 500.000 kematian.Angka
kejadian kanker di Jawa Tengah pada tahun pada tahun 2017 cukup tinggi
benjolan tertinggi adalah Kendal sebesar 50,62%, diikuti kota Semarang
13,33%. Rumah Sakit Umum Daerah Dokter Moewardi Surakarta memiliki
Poli Onkologi dengan jumlah pasien dalam satu hari rata-rata 60 paisen.
Pasien yang menderita kanker payudara memiliki dampak fisik, psikologis
dan psikososial yang membuat pasien menjadi depresi maka dari itu pasien
sangat memerlukan dukungan Dukungan keluarga terhadap pasien kanker
payudara yang menjalani pengobatan, kualitas hidup dan psikis serta terapi
yang dilakukan pasien terus berlanjut.Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan depresi pada pasien
kanker payudara. Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif
menggunakan desain deskripsi korelatif. Populasi penelitian adalah pasien
kanker payudara yang melakukan pengobatan di Poli Onkologi Rumah Sakit
Umum Daerah Dokter Moewardi Moewardi Surakarta. Sampel yang
digunakan dalam penelitian ini adalah 92 ditentukan menggunakan teknik
concecutive sampling. Pengumpulan data penelitian menggunakan
instrument kuesioner, sedangkan Analisa data yang digunakan dalam
penelitian ini yaitu Rank-Spearman. Hasil :Penelitian menunjukkan bahwa
adanya hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan
depresi pada pasien kanker payudara, dengan dukungan keluarga tinggi
yaitu 61 orang , dukungan keluarga sedang yaitu 24 orang dan 7 orang
dukungan keluarga ringan. Sedangkan untuk depresi sedang ada 65, dan
depresi ringan ada 27 orang. Kesimpulan: penelitian ini menunjukkan
bahwa semakin tinggi dukungan keluarga maka semakin rendah tingkat
depresi

1. PENDAHULUAN

56

Payudara adalah jenis kanker yang
paling umum di kalangan wanita. Setiap
tahun sekitar 1,6 juta kasus baru di diagnosa
di seluruh dunia, dan lebih dari 500.000
wanita meninggal karena penyakit kanker
payudara. Data WHO (World Health
Organization), tahun 2017, menunjukkan
angka kejadian penyakit kanker di Indonesia
(136.2 per seribu penduduk) berada pada
urutan ke 8 di Asia Tenggara, sedangkan di
Asia urutan ke 23. Angka kejadian kanker

payudara vaitu sebesar 42,1 per seribu
penduduk dengan rata-rata kematian 17 per
seribu penduduk yang diikuti kanker leher
rahim sebesar 23,4 per seribu penduduk
dengan rata-rata kematian 13,9 per seribu
penduduk. Pada tahap awal, pasien kanker
menjalani perawatan agresif, mengalami
tingkat stress emosional yang tinggi, dan
takut akan kematian potensial, oleh karena
itu depresi mungkin terjadi pada waktu itu.
Pada tahap selanjutnya digambarkan sebagai
fase bertahan hidup permanen yang
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membawa lebih sedikit stress dalam
ketakutan akan kambuh dan depresi
berkurang selama fase itu (Su et al., 2017).

Setengah dari pasien kanker stadium
lanjut mempunyai masalah atau pengalman
mengenai kecemasan dan depresi yang dapat
menganggu aktivitas hidup. Terdignosa
menderita kanker adalah salah satu stressor
yang besar yang dialami oleh sesorang dan
dapat mengakibatkan distress dengan salah
satunya yaitu simtom depresi (Widoyono,
Setiyarni, & Effendy, 2018)

Penelitian Soemitro (2012),
mengatakan bahwa peran penting untuk
mencegah masalah psikologi yang sering
muncul kepada pasien kanker didapat dari
dukungan  keluarga, dukungan yang
diberikan akan menurunkan depresi, adanya
ketenangan diri pasien serta semangat untuk
sembuh.

Pasien kanker memerlukan dukungan

2.

Berdasarkan data diatas menunjukkan
bahwa semakin bertambah banyaknya
penderita yang terkena kanker payudara
dengan kurangnya dukungan dari keluarga
membuat pasien tidak memiliki semangat
untuk melakukan pengobatan, maka peneliti
ingin melakukan penelitian dengan tujuan
untuk mengetahui karakteristik responden,
mengetahui dukungan keluarga, depresi dan
hubungan antara dukungan keluarga dengan
depresi pada pasien kanker payudara di
RSUD Dr. Moewardi Surakarta.

METODE

Metode penelitian ini merupakan metode
penelitian kuantitatif. Jenis penelitian ini
merupakan penelitian deskriptif korelasi.
Populasi penelitian adalah pasien kanker
payudara yang menjalani pengobatan Poli
Onkologi RSUD Dr. Moewardi Surakarta

yang berjumlah 823 pasien. Sampel
keluarga, karena kelu_arga ada_lgh alasan penelitian  sebanyak 92 pasien  yang
untuk sembuh. Hasil penelitian oleh ditentukan dengan menggunakan
Setiyaningrum & Maliya (2018), Nonprobability ~Sampling dengan jenis

menunjukkan mayoritas keluarga yang dekat
dengan responden adalah suami karena
penderita merasa sudah tidak menarik lagi
dan tidak diinginkan, dimana suami yang
tinggal satu atap dapat memberikan rasa
cinta dan menghargai pasien dan dapat
memberikan rasa cinta dan menghargai
pasien serta dapat memberikan dukungan
lebih.

Menurut Bhattacharyya et al., (2018),
memberikan dukungan untuk menggunakan
proses kognitif sosial dalam intervensi
dengan penderita kanker payudara dalam
jangka panjang untuk mengurangi gejala
depresi yaitu dengan komunikasi terbuka
pada keluarganya tentang kendala sosial dan
diskusi tentang dampak psikologis negatif di
sinilah peran keluarga menjadi penting
karena pasien yang sakit secara fisik dan
terganggu secara psikis, sulit diharapkan
untuk dapat menerima keadaan secara logis,
keluarga yang diharapkan dapat berpikir
secara logis dan kehadirannyapun masih

pengambilan sampel Purposive Sampling.
Penelitian ini dilakukan pada tanggal 12
Agustus 2019 sampai dengan 23 Septermber
2019. Untuk kriteria sample dalam penelitian
ini yaitu pasien yang mengalami kanker
payudara< 1 tahun, dan yang mengalami
depresi ringan atau sedang. Pengumpulan
data menggunakan kuesioner Dukungan
Keluaraga dan Kkuesioner Back Depression
Inventory Il (BDI), sedangkan analisis data
menggunakan uji Rank Sperman. Prosedur
pelaksanaan  penelitian  vyaitu  peneliti
membrikan kuesioner yang telah disiapkan,
lalu mencari responden yang sesuai dengan
kriteria sample dan yang bersedia mengikuti
penelitian. Kemudian peneliti menjelaskan
maksud dan tujuan kemudian jika responden
menyetujui responden mengisi kuesioner.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1. Karakteristik Responden

- . No Karakteristik Frekuensi  Persentase
diharapkan oleh keluarga. Jadi mereka akan 7 mur
selalu berusaha untuk terus semangat dan a. 30-40 tahun 16 17,4
memiliki keinginan terhadap kesehatannya b. 41-50 tahun 38 41,3
untuk selalu meningkat. c. 51-60 tahun 34 37,0
d. >60 tahun 4 4,3
Total 92 100
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2. Pendidikan
a. SD 30 32,6
b. SMP 15 16,3
c. SMA 37 40,2
. 9 9,8
d. Dlplpma/_Perguru 92 100
an Tinggi
Total
3. Stadium
a. Stadium Il 17 18,5
b. Stadiuml1ll 68 72,8
c. Stdium IV 8 8,7
Total 92 100
4.  Lama Menderita
a. 1-4 bulan 24 26,1
b. 5-8bulan 54 58,7
c. 90-12 bulan 14 15,2
Total 92 100
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Dukungan
Keluarga
Dukungan Frekuensi Presentase (%)
Keluarga
Tinggi 61 66,3
Sedang 24 26,1
Rendah 7 7,6
Jumlah 92 100
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Depresi
Depresi Frekuensi Presentase (%)
Ringan 65 70,7
Sedang 27 29,3
Berat 0 0
Jumlah 92 100

Tabel 4. Hubungan Dukungan Keluarga dengan

Depresi

Depresi
Du;rl]mg Ringan Sedang
Keluarg Fre % Fre % Is p-
a k k valu

e

Tingi 52 56,6 0 0%

%
Sedang 15 163 20 21,7 0,56 0,00

% % 7 1
Rendah 0 0% 5 53%

Tabel 1 menerangkan karakteristik responden
yand dimulai dari umur responden dalam
penelitian ini sebagian besar pada kelompok
usia 41-50 tahun yaitu 38 responden (41,3%),
hal ini disebabkan kejadian kanker payudara
sangat terkait dengan bertambahnya usia.
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
dari (Su et al., 2017), yang menyatakan bahwa
sebanyak 171 responden (57%) merupakan
responden kanker payudara yang
mendominasi dengan rentang usia 41-54
tahun. Sama dengan pada penelitian Agbokey
et al., (2019) yang dilakukan di Ghana
menyebutkan bahwa rentang usia pasien
kanker payudara yang paling banyak adalah
kurang dari 60 tahun yang berjumlah 85
responden (62,5%).

Pendidikan Responden dalam penelitian
ini sebagian besar berpendidikan SMA vyaitu
37 responden (40,2%), hal ini disebabkan
karena pendidikan akan mempengaruhi proses
dalam belajar. Semakin tinggi pendidikan
seseorang, maka akan semakinmudah
seseorang menerima informasi  sehingga
pengetahuan yang dimiliki semakin banyak.
Seseorang yang memiliki tingkat pendidikan
yang tinggu akan mempunyai pola pikir yang
berkembang dan lebih logis. Tingkat
pendidikan juga sangat berpengaruh terhadap
penetahuan responden dalam pembentukan
perilaku seseorang. Pada penelitian ini jumlah
responden mayoritas berpendidikan SMA dan
SMP, sebab yang berpendidikan diploma atau
perguruan tinggi yang masuk kriteria sampel
penelitian hanya 10 responden (10.5%).

Hal tersebut sejalan dengan penelitian oleh
Utami dan Mustikasari, (2017), menerangkan
bahwa mayoritas responden memiliki riwayat
pendidikan yang tinggi yaitu SMA sebanyak
16 responden (36,4%). Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Dyanti
dan Suariyani (2016) vyaitu pasien kanker
payudara paling banyak memiliki pendidikan
terakhir adalah SMA vyaitu 23 responden
(42,89%).

Stadium responden dalam penelitian
di RSUD Dr. Moewardi Surakarta
menunjukkan bahwa sebagian besar lebih
banyak ditemukan pada stadium Il yaitu 67
responden (72,8%). Hasil yang sama
ditemukan dalam penelitian. Hasil yang sama
ditemukan dalam penelitian Jafari,
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Goudarzian dan Nesami, (2018) di Iran yang
menemukan pasien kanker payudara lebih
banyak ditemukan pada stadium kanker IlI
yaitu sebanyak 53%. Hal ini disebabkan
karena sebagian besar dalam penelitian ini
dikaitkan dengan tingkat pendidikan rendah
atau tidak sekolah.

Lama menderita kanker payudara
adalah waktu sejak pertama kali penderita
didiagnosa kanker payudara melalui hasil
pemeriksaan histopatologi sampai waktu
dilakukan penelitian. Dari data yang diperoleh
sebagian besar dari 92 responden yang lebih
banyak terjadi pada pasien dengan 5-8 bulan
menderita penyakit kanker payudara dengan
54 responden (56,2%). Hal tersebut sesuai
dengan penelitian yang dilakukan Mahleda,
M., & Hartini (2016), dimana pasien yang
menderita kanker payudara selama <1 tahun
merupakan responden yang paling banyak
yaitu 48 (72,7%). Hal ini juga diperkuat oleh
penelitian yang dilakukan oleh Su et al.,
(2017) di Taiwan dengan hasil sebanyak 249
responden (96,5%) merupakan pasien yang
menderita kanker payudara selama <1 tahun.

Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian dari Widdiyono et al. (2017) bahwa
lama sakit didominasi oleh responden dengan
lama sakit <2 tahun yaitu 46 orang (65,71%).

Tabel 2 Dukungan Keluarga

Berdasarkan penelitian yang dilakukan
kepada 92 responden pada penelitian
dukungan keluarga dengan depresi pada
pasien kanker  payudara di RSUD Dr.
Moewardi Surakarta dapat diketahui bahwa
pasien  kanker  payudara memperoleh
dukungan keluarga yang cukup. Hasil
penelitian ini sama dengan beberapa hasil
penelitian dalam satu tahun terakhir yaitu
dukungan keluarga berapa pada kategori
cukup.

Beberapa penelitian mengenai dukungan
keluarga  dihubungkan dengan tangka
kecemasan, harga diri, dan kualitas hidup
pasien kanker payudara. Pada penelitian
Setiyaningrum & Maliya (2018),
menunjukkan mayoritas keluarga yang dekat
dengan responden adalah suami karena
penderita merasa sudah tidak menarik lagi
dan tidak diinginkan, dimana suami yang
tinggal satu atap dapat memberikan rasa cinta

dan  menghargai pasien dan  dapat
memberikan rasa cinta dan menghargai
pasien serta dapat memberikan dukungan
lebih. Begitupun juga dengan penelitian
Irawan, Hayati dan Purwaningsih, (2017)
menunjukkan  hasil yang sama yaitu
dukungan yang cukup yang diberikan
keluarga sangat berpengaruh pada kualitas
hidup pasien kanker payudara. Dukungan
yamg baik dipengaruhi oleh dukungan dari
orang yang sangat berarti. Menurut data
demografi menyatakan bahwa 53% pasien
diterima oleh suami dalam menjalani
pengobatan pengobatan. Hal ini sesuai dalan
jurnal Bhattacharyya et al., (2018), bahwa
penderita kanker payudara sangat
membutuhkan dukungan keluarga dari orang
yang paling dekat seperti suami sebagai
tempat mendapatkan semangat kasih sayang
dan pengertian.

Dukungan keluarga memiliki pengaruh
yang sangat cukup besar pada harga diri,
motivasi, dan kulitas hidup pasien kanker
payudara. Dukungan keluarga juga dapat
menurunkan tingkat kecemasan, rasa takut,
dan depresi karena dukungan tersebut dapat
meningkatkan ~ kesehatan mental.  Jika
keluarga mampu memberikan dukungan yang
lebih tinggu maka harga diri, motivasi, dan
kualitas hidup yang dimiliki pasien kanker
juga akan semakin baik.

Tabel 3 Depresi. Menurut Lubis (2016),
depresi adalah dimana seseorang merasakan
gangguan alam perasaan dengan gejala
kesedihan yang memperngaruhi perasaan,
pikiran, dan aktivitas sehari-hari (tidur,
makan, atau bekerja). Depresi dapat
diklasifikasikan menjadi depresi ringan
sedang dan berat (WHO, 2017). Dari seluruh
responden di RSUD Dr. Moewardi Surakarta
sebanyak 92 responden, yang mengalami
depresi ringan sebanyak 65 responden
(70,7%), sebanyak 27 responden (29,3%),
dan tidak ditemukan responden yang
mengalami depresi berat. Hasil ini sesuai
dengan penelitian Utami et al. (2017), yaitu
responden yang mengalami depresi ringan
hampir semua responden vyaitu 42 responden
(95,5%), depresi sedang dialami oleh 2
responden (4.5%) dan tidak ada yang
mengalami depresi berat.
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Hasil penelitian sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Jenifer at al. (2017) di
Iran, bahwa pasien yang menderita kanker
payudara terbanyak memiliki depresi ringan
yaitu 38,2%. Hal ini karena rata-rata pasien

SMA 38 responden pada stadium
sebagian besar ditemukan pada stadium
Il yaitu 68 responden dan dengan lama
menderita 5-8 bulan sebanyak 54
responden.

kanker payudara telah menderita selama 1 2) Responden yang mendapatkan dukungan
hingga 2 tahun, hal ini menunjukkan bahwa keluarga rata-rata mendapatkan dukungan
pasien kanker payudara sudah dapat keluarga kategori tinggi dengan hasil 59

menerima dan mengendalikan diri, berfikir
sesuai realita dan mampu melanjutkan masa

responden untuk yang lain mendapatkan
dukungan keluarga kategori sedang 24

depan tanpa dibayang-bayangi penyakit yang responden dan  dukungan keluarga
di deritanya. kategoti rendah 9 responden.

Pada depresi yang di alami penderita 3) Responden mengalami depresi yang
kanker payudara ,pasien dengan kanker berbeda-beda  diantaranya mengalami
stadium lanjut mempunyai masalah atau depresi ringan sebanyak 66 responden ,
pengalaman mengenai kecemasan dan depresi sedang sebanyak 26 responden,

depresi yang dapat menganggu aktivitas

hidup. Terdiagnosa menderita  kanker
merupakan salah satu stressor yang besar 4)
yang dialami oleh seorang dan dapat
mengakibatkan distress dengan salah satu
manifestasi yang tampak adalah dimpom
depresi.

dan tidak ada yang mengalami depresi
berat.
Terdapat dukungan keluarga dengan
depresi pada pasien kanker payudara di
RSUD Dr. Moewardi Surakarta dengan
tingkat keeratan hubungan kuat yaitu
semakin tinggu dukungan keluarga maka
semakin rendah tingkat depresi.
Tabel 4 Hubungan Dukungan Keluarga
dengan depresi pada pasien kanker payudara
Hasil uji analisis runk-spearman
menunjukkan nilai p value = 0,001 sehingga
Ho ditolak (p<0,005), hal ini menunjukkan
bahwa ada hubungan antara variabel
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