HUBUNGAN PERSEPSI TERHADAP PENYAKIT DENGAN

KEPATUHAN PENDERITA KANKER PAYUDARA DALAM

MENJALANI KEMOTERAPI

ILMU ALAT PENGABDIAY

SKRIPSI

Oleh :
HOLYVIA QORIATIN SUTARMAN

NIM : 04021381621051

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SRIWIJAYA

INDRALAYA (MEI 2021)



HUBUNGAN PERSEPSI TERHADAP PENYAKIT DENGAN

KEPATUHAN PENDERITA KANKER PAYUDARA DALAM

MENJALANI KEMOTERAPI

Q
ILMU ALAT PENGABDIAY

Skripsi
Diajukan sebagai persyaratan untuk memperoleh

Gelar Sarjana Keperawatan

Oleh :

HOLYVIA QORIATIN SUTARMAN
NIM : 04021381621051

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SRIWIJAYA



SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : Holyvia Qoriatin Sutarman

Nim :04021381621051

Dengan sebenarnya menyatakan bahwa skripsi ini saya susun tanpa tindakan
plagiarism sesuai dengan ketentuan yang berlaku di program studi ilmu
Keperawatan Universitas Sriwijaya. Jika dikemudian hari ternyata saya
melakukan tindakan plagiarism, saya bertanggung jawab sepenuhnya dan

menerima sanksi yang dijatuhkan oleh Universitas Sriwijaya kepada saya.

Indralaya, Mei 2021

Holyvia Qoriatin S



UNIVERSITAS SRIWIJAYA
FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN

LEMBAR PERSETUJUAN SKRIPSI

NAMA : HOLYVIA QORIATIN SUTARMAN
NIM : 04021381621051

JUDUL :HUBUNGAN PERSEPSI TERHADAP PENYAKIT
DENGAN KEPATUHAN PENDERITA  KANKER
PAYUDARA DALAM MENJALANI KEMOTERAPI

PEMBIMBING SKRIPSI :
1. Eka Yulia Fitri Y, S.Kep.,Ners.,M.Kep

NIP. 198407012008122001

2. Ners. Jum Natosba, S.Kep.,M.Kep., Sp.Kep.Mat [5&
~

NIP. 198407202008122003 {oosabrransuunsevivnainons p—
Mengetahui,
Koordinator Program Studi
Keperawatan

y <
1

E li
NIP, 198407012008122001




PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SRIWIJAYA

LEMBAR PENGESAHAN SKRIPSI

NAMA : HOLYVIA QORIATIN SUTARMAN
NIM : 04021381621051
JUDUL : HUBUNGAN PERSEPSI TERHADAP PENYAKIT

DENGAN KEPATUHAN PENDERITA KANKER
PAYUDARA DALAM MENJALANI KEMOTERAPI

Skripsi ini telah dipertahankan di hadapan Tim Penguji Skripsi Program Studi
[lmu Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya pada tanggal 24
Mei 2021 dan telah diterima guna memenuhi salah satu syarat memperoleh gelar
Sarjana Keperawatan.

Indralaya, Mei 2021

PEMBIMBING I
Eka Yulia Fitri Y,S.Kep.,Ners.,M.Kep
NIP. 198407012008122001

PEMBIMBING II
Ners.Jum Natosba, S.Kep.,M.Kep., Sp.Kep.Mat m\-ﬂ_._o

NIP. 198407202008122003 ( )
PENGUJI I

Hikayati, S.Kep.,Ners.,,M.Kep il
NIP. 197602202002122001 ( )
PENGUJI I

Karolin Adhisty, S.Kep.,Ners.,M.Kep »

NIP. 198807082020122008 ( )

Mengetahui,

NIP. 198407012008122001



UNIVERSITAS SRIWIJAYA

FAKULTAS KEDOKTERAN

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
SKripsi, May 2021

Holyvia Qoriatin Sutarman

Hubungan Persepsi Terhadap Penyakit dengan Kepatuhan ERICIS
Kanker Payudara Dalam Menjalani Kemoterapi

Xv +125 + 10 tabel + 3 skema + 8§ lampiran

ABSTRAK

Kanker payudara merupakan tumor ganas yang disebabkan oleh banyak faktor.
Saat ini kanker masih ditakuti karena persepsi masyarakat terhadap penyakit ini
masih lemah. Hal ini muncul karena ketika pertama kali terdiagnosis kanker,
biasanya mereka langsung mencari informasi sebanyak-banyaknya tentang
penyakit tersebut agar bisa segera sembuh. Ketika mereka menerima informasi
dari lingkungan selain pernyataan dokter, mereka akan memiliki perspektif yang
berbeda, perspektif ini mengacu pada respon subjektif pasien dan lingkungan
berdasarkan pengalaman mereka. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan antara persepsi penyakit kepatuhan pasien kanker payudara dalam
menjalani pengobatan kemoterapi. Metode penelitian ini kuantitatif menggunakan
studi cross sectional. Sampel pada peneliti ini berjumlah 49 responden dengan
menggunakan purposive sampling. Alat ukur dalam penelitian ini menggunakan
Kuesioner Brief Ilness Perception Questionare (B-IPQ)dan kepatuhan
kemoterapi. Analisis yang dipakai untuk penelitian ini yaitu menggunakan uji chi
square. Hasil penelitian menunjukkan p-value = 0,019 yang berarti terdapat
hubungan yang signifikan secara statistik antara persepsi terhadap penyakit
dengan kepatuhan pasien kanker payudara dalam menjalani kemoterapi. Persepsi
terhadap penyakit dapat berkontribusi untuk meningkatkan kepatuhan kemoterapi
yang baik. Hal ini menunjukkan bahwa pasien kanker payudara yang menjalani
kemoterapi membutuhkan persepsi yang positif terhadap penyakitnya.

Kata kunci : Kanker Payudara, Persepsi terhadap penyakit, Kepatuhan kemoterapi
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ABSTRACT

Breast cancer is g malignant tumor caused by many fac{ Ao errenlly.nc'f {nc e) , l:
still feared because people have a worng perception of this dzs?ase. - 71.&)1ch zsck
because when they are first diagnosed with cancer, they usually immediate L”SICL v
as much information as possible about the disease in order to get wel{ s00N. )u n
they receive information from an environment other than a doctor's stale.’m.cin.l.,
they will have a different perspective. This perspective refers to the subj ‘)‘m“
response of patients and the environment based on their experiences. Th'IS st lld)‘
aimed to find out the correlation of illness perception and the compllgnc_e of
breast cancer patients in undergoing chemotherapy treatment. This is a
quantitative study using a cross sectional study. The samples were 49 resp onde.nts
chosen by using purposive sampling. This study used Brief Illness Perceptzqn
Questionnaire (BIPQ) and chemotherapy adherence. The data analysis used in
this study was chi-square test. The results of the study showed that p-value =
0.019 meaning that there was statistically significant correlation of illness
perception and the compliance of breast cancer patients in undergoing
chemotherapy. Perception of disease could contribute in improving chemotherapy
adherence. This showed that breast cancer patients undergoing chemotherapy
needed a positive perception of their disease.

Keywords:  breast cancer,illness perception, compliance in
chemotherapy
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kanker merupakan salah satu penyebab kematian akibat penyakit tidak
menular di dunia. Kanker penyebab kematian nomor 6 di dunia dan menyumbang
angka kematian sebesar 8,8 juta kematian di tahun 2015 (World Health
Organization,2017), Rata-rata kematian akibat penyakit kanker di dunia mencapai
17 orang per 100 ribu penduduk (WHO, 2019). Kanker payudara salah satu
masalah kesehatan yang sangat penting di dunia. Data International Agency For
Research On Cancer (IARC), tahun 2015 kanker tertinggi pada perempuan di
dunia adalah kanker payudara dengan insidens 38 per 100.000 perempuan. Data
Global Cancer Observatory (GLOBOCAN) tahun 2018 berada pada urutan 8 di
Asia Tenggara, sedangkan di Asia urutan ke 23. Angka kejadian untuk perempuan
yang tertinggi adalah kanker payudara yaitu sebesar 42,1 per 100.000 penduduk
dengan rata-rata kematian 17 per 100.000 (Kemenkes RI, 2019).

Penyebab kematian nomor 7 di Indonesia disebabkan oleh kanker.
Masalah penyakit pada kanker di indonesia antara lain hampir 70% penderita
penyakit ini ditemukan dalam keadaan stadium yang sudah lanjut (Oemiati, 2011).
Di Indonesia berdasarkan hasil data Riskerdas pada tahun 2018 prevalensi
tumor/kanker di Indonesia adalah 1,79 per 1.017.290 orang. Prevalensi pada
kanker payudara di Indonesia mencapai 0,5 per 1000 perempuan. Penyakit kanker
payudara lebih sering terjadi pada negara berkembang dibandingkan dengan
negara maju. Angka kejadian untuk daerah Afrika dan Asia yaitu sebesar

27/100.000 penduduk (Kemenkes RI, 2015).
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Berdasarkan data dan informasi Kemenkes RI menunjukkan di wilayah
Sumatra Selatan, prevalensi penderita kanker payudara di tahun 2018 sebesar
1,54% dan jumlah estimasi sebanyak 32.126 penderita (Kemenkes, 2018). Rekam
medik Rumah Sakit Siti Khadijah mencatat pada tahun 2018 penderita kanker
payudara sebanyak 122 pasien, tahun 2019 terdapat 104 pasien dan tahun 2020
pada bulan Januari terdapat 28 pasien, febuari 21 pasien. Angka kejadian kanker
payudara di RS Islam Siti Khadijah palembang mengalami fluktuasi dari tahun ke
tahun (Rekam Medik RS Islam Siti khadijah, 2020).

Kanker payudara salah satu jenis kanker yang umum pada wanita. Kanker
payudara merupakan tumor ganas yang tumbuh didalam jaringan payudara. Setiap
tahun lebih dari 185.000 wanita didiagnosa menderita kanker payudara. Insiden
penyakit ini semakin meningkat di negara-negara maju (Kemenkes RI, 2015).
Berdasarkan Pathological Based Registration di Indonesia, KPD menempati
urutan pertama dengan frekuensi relatif sebesar 18,6% (Kemenkes Ri, 2019).

Pengobatan pasien kanker payudara yang efektif salah satunya yaitu
kemoterapi meliputi treatment yang harus dijalankan pasien, seperti mengonsumsi
obat, medical check up tiap bulan, ataupun tindakan pengobatan lain seperti
operasi (Parmitasari, 2015). Pengobatan yang baik dan benar dapat membantu
proses penanganan multidisiplin, kebanyakan pasien bahkan butuh perawatan
supportif sejak awal pengobatan, maka dari itu pentingnya keluarga, pendamping
dang relawan untuk selalu memberi harapan agar pasien tetap semangat dan
komitmen untuk patuh berobat (Tagwim, 2015). Diharapkan pasien komitmen
untuk patuh menjalani pengobatan dan tidak berpaling ke pengobatan alternatif.

Harapan kesembuhan atau prognosis kanker adalah tergantung pada saat mulai
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diobati. Selain itu yang ikut berpengaruh antara lain menjalankan kemoterapi
yaitu pasien dapat mengikuti pengobatan dari awal sampai akhir dengan
mematuhi segala instruksi yang diberikan selama menjalani pengobatan (Patel et
al., 2013). Setelah menjalani kemoterapi pasien harus mengonsumsi obat dan
mengikuti follow-up selama waktu yang telah ditentukan dokter. Kemoterapi
sendiri memiliki efek samping yang dapat mempengaruhi kesehatan sel-sel lain.
Efek samping tersebut meliputi rambut rontok, upresi sum-sum tulang, dan
gangguan gastrointestinal (Ayurini,2015).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan Lestari dkk (2019), menyatakan
kepatuhan pasien kanker payudara menjalani kemoterapi diperoleh sebagian besar
responden berada dalam kategori patuh yaitu sebesar 129 responden (84,9%).
Komponen yang tertinggi yaitu komponen mengikuti dan meyakini instruksi
petugas kesehatan dan pengobatan yang diberikan dengan rata-rata 127,3
(28,61%) sedangkan rata-rata komponen terendah yaitu komponen mengikuti
jadwal pengobatan kemoterapi dengan rata-rata 99,5 (17,62).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Wells (2015) dengan judul
Adherence to Intravenous Chemotherapy in African-American and Caucasian
Women with Early Stage Breast Cancer, ditemukan 90% pasien yang patuh
menjalani kemoterapi. Faktor-faktor yang menjadi pengaruh kepatuhan berobat
pasien pada penelitian ini antara lain faktor psikososial, asuransi, gejala yang
dialami, serta persepsi pasien terkait kanker payudara (Wells et al., 2015).

Persepsi terhadap penyakit merupakan harapan dan keyakinan-keyakinan
terhadap penyakit atau gejala somatis dan dapat mempengaruhi cara mereka

berpikir dalam menangani penyakitnya (Pratiwi, 2015). Persepsi penyakit dapat
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mengevaluasi suatu dampak dari emosional penyakit secara langsung maupun
tidak langsung dari gejala yang dialami dan kekhawatiran tentang konsekuensi
penyakit (Chew et al., 2017). Berdasarkan The Common Sense Model dengan teori
Self- regulation bahwa bisa diprediksi persepsi penyakit akan mempengaruhi hasil
emosional seseorang (Paddison. et al., 2010). Pasien kanker payudara biasanya
banyak mengalami perubahan dalam dirinya dan kehidupan sehari-hari, meliputi :
kondisi fisik, psikologis, sejak di diagnosis hingga akhir hidupnya berfokus pada
kesehatan, kehidupan penderita kanker dan pada saat menjalani pengobatan
(Saxton & Daley, 2010). Persepsi negatif dari kemoterapi yang terjadi secara terus
menerus menyebabkan tingkat kepatuhan menjalankan program kemoterapi
pasien menurun bahkan ada yang memutuskan untuk berhenti menjalani
kemoterapi (Chatrin Damanik, Juliade, 2016).

Berdasarkan penelitian Samsarga, dkk (2014) Menyatakan persepsi pasien
terhadap penyakit kemoterapi mempengaruhi proses pengambilan keputusan dan
nantinya akan mempengaruhi harapan hidup serta kualitas hidup pasien.
Penelitian ini menunjukkan bahwa penyebab utama adanya persepi negatif
terhadap kemoterapi tersebut diakibatkan karena masih rendahnya pemahaman
yang holistik terkait kemoterapi.

Persepsi penyakit telah terbukti memiliki pengaruh terhadap beberapa
hasil kesehatan di berbagai penyakit dan ini disebabkan fakta bahwa interprestasi
yang diberikan pada penyakit oleh pasien mempengaruhi bagaimana mereka
menjalani kehidupan dengan kondisi mereka (Nyarok, et al.,2014).p Persepsi
penyakit dianggap positif apabila penyakit itu dilihat sebagai hal yang normal dari

kehidupan. Informasi yang rinci tentang penyakit yang dikumpulkan dari interaksi
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sosial, dari sumber terpercaya seperti dokter dan dari pengalamannya sendiri dapat
membentuk suatu pemahaman mengenai penyakit tersebut. Apabila pengetahuan
pasien buruk tentang kondisi tersebut dapat memberikkan penilaian yang buruk
juga terhadap perilaku yang berkaitan dengan penyakit tersebut, maka gambaran
semacam itu bisa menimbulkan pandangan pasimis tentang penyakit yang bisa
mengakibatkan gangguan psikologis (joshi et al., 2015).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan Nika (2015) mendapatkan adanya
hubungan yang signifikat anatara Illness Perception dengan perilaku Compliance
dalam menjalani pengobatan kemoterapi pada pasien kanker payudara di RSU Al-
Ihsan Bandung diketahui bahwa hasil interpestasi korelasi yaitu nilai R sebesar
0,808 terdapat hubungan yang positif antara Illness Perception terhadap
Compliance.

Studi pendahuluan dilakukan di Unit Kemoterapi RS Islam Siti Khadijah
Palembang pada awal Febuari 2020. Saat studi pendahuluan peneliti menanyakan
kepada kepala ruangan dan perawat pelaksana apakah terdapat pasien kemoterapi
yang mengalami ketidakpatuhan. Kepala ruangan mengatakan bahwa pada saat ini
pasien kanker payudara datang dengan stadium lanjut kurang lebih 60% dan
mengalami tidak kepatuhan pada kemoterapi. Peneliti menanyakan penyebab
persepsi pasien sehingga tidak patuhan kemoterapi dan kepala ruangan
mengatakan pasien tidak patuh biasanya karena mereka mengira itu takut pada
efek samping kemoterapi rambut rontok dan mual. Selain itu, kepala ruangan juga
mengatakan mereka tidak mengetahui bahwa penyakit kanker payudara, mereka
mengira itu hanya sakit biasa dan mereka lebih memilih berpaling ke pengobatan

tradisional ketimbang menjalani pengobatan dirumah sakit.
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Berdasarkan studi pendahuluan dilakukan peneliti didapatkan hasil
wawancara pasien sebanyak 3 orang dengan menanyakan pasien kemoterapi
mengenai tentang kanker payudara, keluhan yang dirasakan dan kapan keluhan
tersebut dirasakan pasien. Pasien menjawab tentang kanker payudara, ada yang
mengatakan saat bergejala seperti ada benjolan di payudara mereka mengira
bahwa itu gejala sakit biasa bukan penyakit serius seperti kanker payudara dan
pasien tidak menghiraukan gejala tersebut pasien hanya mengobati dengan obat
tradisional. Setelah payudara memburuk tidak dapat ditangani oleh alternatif
barulah pasien berobat ke rumah sakit dan sudah ditahap stadium 3 adapun juga
pasien yang datang sudah komplikasi. Pasien ada yang mengerti dan tau itu
penyakit kanker payudara saat mereka menyadari adanya gejala benjolan di
payuda pasien langsung berobat ke dokter tentang gejalanya tersebut dan
mengikuti arahan dari dokter tentang tahap selanjutnya. Keluhan psikologis yang
dirasakan berupa takut dan pasrah. Selain itu, terdapat keluhan fisik berupa
tegang, lemas, pusing, pegal dan mengeluh rambut rontok. Dari 3 orang yang
menjalani kemoterapi, 2 orang mengatakan dirinya pernah tidak menjalani
kemoterapi, 1 orang mengatakan rutin menjalani kemoterapi. Saat peneliti
mengatakan apa saja usaha mengatasi ketidak patuhan dan mau lagi patuh
kemoterapi, pasien menjawab adanya dukungan keluarga, adanya rasa ingin
sembuh dan merasa sakit jika tidak kemoterapi. Berdasarkan informasi tambahan
yang didapatkan oleh kepala ruangan beberapa pasien mengatakan penyebab
ketidak patuhan kemoterapi karena jauhnya jarak antara rumah sakit dan
rumahnya, tidak sanggupnya efek samping kemoterapi, dan ada yang putus asa

pada penyakitnya.
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Berdasarkan uraian diatas, kondisi ini menunjukan perlu unuk dilakukan
penelitian mengenai “Hubungan persepsi terhadap penyakit dengan kepatuhan

penderita kanker payudara dalam menjalani kemoterapi”.

B. Rumusan Masalah
Kanker payudara merupakan salah satu penyebab tingginya presentase
kematian didunia. Semakin meningkatnya jumlah penderita kanker payudara
serta diperkirakan ada kecenderungan akan bertambah banyak, maka sangat
diperlukan penanganan yang tepat dan cepat agar jumlah penderita kanker lebih
optimis yang tinggi untuk menjalani kemoterapi. Ketidak patuhan melakukan
kemoterapi terjadi disebabkan karena banyaknya persepsi pasien yang salah
tentang penyakit kanker dari dampak kemoterapi, lamanya waktu pengobatan,
efek kemoterapi yang dikeluhkan, pelayanan medis yang kurang menyenangkan
dan lain-lain. Berdasarkan uraian yang telah dijelaskan diatas maka peneliti
tertarik untuk melakukan penelitian dengan rumusan masalah yaitu “Hubungan
persepsi terhadap penyakit dengan kepatuhan penderita kanker payudara dalam
menjalani kemoterapi”
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan persepsi terhadap
penyakit dengan kepatuhan penderita kanker payudara dalam menjalani
kemoterapi.
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui distribusi karateristik responden pasien kanker payudara

yang menjalani kemoterapi.
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b. Mengetahui distribusi persepsi terhadap penyakit pasien kanker
payudara dalam menjalani kemoterapi.

c. Mengetahui distribusi kepatuhan pasien kanker payudara dalam
menjalani kemoterapi.

d. Menganalisis hubungan persepsi terhadap penyakit dengan kepatuhan

penderita kanker payudara dalam menjalani kemoterapi.

D. Manfaat Penelitian

Manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah manfaat secara teoritis

dan praktis terdiri dari :

1.

Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan bisa digunakan sebagai bahan
kepustakaan, sebagai materi bahasan dan diskusi dalam proses belajar
mengajar terutama tentang persepsi terhadap penyakit dengan kepatuhan

penderita kanker payudara dalam menjalani kemoterapi.

Manfaat Praktis
a. Bagi institusi pendidikan keperawatan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan pendidik dan
peserta didik sebagai sebagai literatur untuk meningkatkan wawasan
serta menjadi data dasar dalam hal mengkaji, mengindentifikasi dan
mengeksplorasi persepsi terhadap penyakit dan kepatuhan dengan
pasien kanker payudara menjalani kemoterapi.
b. Bagi instansi pelayanan kesehatan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi informasi terhadap

penderita kanker payudara yang sedang menjalani kemoterapi,
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mengatasi masalah terkait dengan penyakit kanker payudara yang

mengancam nyawa melalui pencegahan dan pengurangan penderitaan.

c. Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian ini juga diharapkan dapat dimanfaatkan sebagai
pengetahuan peneliti dalam melakukan peneliti dan pengembangan
penelitian selanjutnya.
E. Ruang Lingkup Penelitian

Peneliti ini untuk mengetahui tentang hubungan persepsi terhadap
penyakit dengan kepatuhan penderita kanker payudara dalam menjalani
kemoterapi di RS Islam Siti Khadijah di tahun 2021. Penelitian ini merupakan
penelitian kuantitatif bersifat analitik dengan desain penelitian yang digunakan
adalah Cross sectional yang mencari hubungan antara dua variabel, yakni untuk
mencari apakah ada hubungan antara persepsi terhadap penyakit dengan
kepatuhan terhadap kemoterapi serta pengukuran veriabel independen dan
dependen dilaksanakan di waktu bersamaan. Populasi penelitian ini pasien kanker
payudara yang menjalani kemoterapi. Pengambilan sampel penelitian dilakukan
dengan menggunakan nonprobability sampling melalui pendekatan purposive
sampling jumlah sampel 49 responden sesuai kriteria inklusi. Pengumpulan data
menggunakan kuesioner tentang Brief Illness Perception Questionare (B-1PQ)
dan kepatuhan terhadap kemoterapi pada penderita kanker payudara dalam bentuk
lembaran kuesioner yang dititipkan oleh perawat di ruang kemoterapi RS Islam

Siti Khodijah.
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