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PENGARUH PSIKOEDUKASI TERHADAP TINGKAT KECEMASAN PADA
PASIEN KANKER PAYUDARA DI RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN
PALEMBANG TAHUN 2013

Oleh
Peni Kuswita dan Jaji
Program Studi llmu Keperawatan STIK Bina Husada

Email : pheey 08@ vahoo.co.id

Abstrak

Respon kecemasan merupakan pengalaman dari lahir sampai mati oleh setiap orang yang meliputi ancaman
terhadap tubuh, persepsi diri dan hubungan sosial. Reaksi kecemasan pada seseorang penderita kanker payudara sering
muncul tidak saja sewaktu penderita diberitahu mengenai penyakitnya, tetapi juga setelah menjalani operasi, kecemasan
tersebut lazimnya mengenai finansial, kekhawatiran tidak diterima dilingkungan keluarga atau masyarakat.

Penilitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker
payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palemban g Tahun 2013.

Desain penelitian yang digunakan yaitu quasy eksperiment dengan menggunakan pendekatan one group pretest
posttest design. Sampel pada penelitian ini adalah pasien yang kanker payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2013 yang berjumlah 30 orang. Teknik Pengambilan sampel dengan menggunakan teknik accidental

sampling.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa rata-rata tingkat kecemasan pada pasien kanker payudara sebelum dan
sesudah di berikan psikoedukasi yaitu 13,567. Berdasarkan hasil uji statistik dengan menggunakan uji paired samples t-tes
di dapatkan p value = 0,000 dengan nilai o =0,05 (p < a), berarti ada pengaruh secara signifikan sebelum dan sesudah dj
berikan psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang

Tahun 2013.

Dapat disimpulkan bahwa psikoedukasi berpengaruh terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker payudara. Di
sarankan petugas keschatan agar dapat meningkatkan peran sertanya di masyarakat dalam memberikan informasi kesehatan

berupa penyuluhan, khususnya mengenai penyakit kanker p.

ayudara dan memberikan motivasi kepada penderita sehingga

mereka dapat mengambil keputusan dan mau mengikuti proses pengobatan.

Kata Kunci: Kanker Payudara, Psikoedukasi, Kecemasan

Abstarct

Response anxiety is the experience Jrom birth to death, by any person includes a threat to the body, self-perception
and social relations. Anxiety reaction to someone with breast cancer often arises not only when the patient was informed
about the disease, but also after surgery, usually about financial anxiety, fear is not received within the family or

community.

The studies aimed to determine the effect psikoedukasi on anxiety levels in breast cancer patients in the department

of Dr. Mohammad Hoesin Palembang Year 2013,

The study design used the quasy experiment by using a pretest and posttest onl

y design. The samples in this Study

were all breast cancer patients in the department of Dr. Mohammad Hoesin Palembang Year 2013, amounting to 30
people. Sampling techniques using accidental sampling technique.

The results indicate that the level average level of anxiety in patient breast cancer before and after the
psychoeducation is 33.567. based on the results of staristical tests to make use of using a paired saple T-Test on the test get
the p-value = 0,000 with a mean value of a = 0,05 no signifficant effect before and dfter the psychoeducation of the patient
anuxiety levels of breast cancer patients in Dr. Mahammad Hoesin Palembang in 2013.

It can be concluded that psychoeducation effect on anxiety levels in breast cancer patients. It is recommended that
health care workers is expected to increase participation in the community in providing health information in the form of
counseling, particularly regarding breast cancer and provide motivation to patients so they can make decisions and want

to follow the treatment process.

Key Words: Breast Cancer, Psikoedukasi, Anxiety

1. Pendahuluan
1.1 Latar Belakang

Kanker merupakan suatu kondisi dimana sel
telah kehilangan pengendalian dan mekanisme
normalnya, sehingga mengalami pertumbuhan yang
tidak normal, cepat dan tidak terkendali (Sarjadi
dalam Purwoastuti, 2008).

World Health Organization (WHO) dan Bank
Dunia (2008), memperkirakan setiap tahun, 12 juta
Jiwa di seluruh dunia menderita kanker dan 7,6 juta

di antaranya meninggal dunia. Jika tidak
dikendalikan, diperkirakan 26 juta orang akan
menderita kanker dan 17 juta meninggal karena
kanker pada tahun 2010, Ironisnya, kejadian ini akan
terjadi lebih cepat di negara miskin dan berkembang
(International Union Against Cancer, 2009).

Kanker payudara merupakan jenis kanker
yang paling sering terjadi pada wanita di Amerika
Utara dan menjadi penyebab kematian nomor dua
setelah  kanker paru-paru. Kanker payudara
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merupakan tumor ganas ginekologi (Ariyanti dalam
Semiun, 2009).

Saat ini di negara maju, informasi genetic
sudah memegang peran yang makin besar dalam
penanganan pasien kanker dan keluarganya.
Program evaluasi risiko kanker dengan penekanan
pada penilaian riwayat keluarga dan uji genetika
untuk mencari penyimpangan gen tertentu yang
dapat meningkatkan angka insidensi kanker pada
kelompok populasi tertentu, sudah menjadi salah
satu layanan dasar untuk kanker pada berbagai
institusi besar. Bukti adanya anggota keluarga dekat
yang menderita kanker akan dapat meningkatkan
risiko kanker (payudara, indung telur, prostat, dan
kolorektal), telah mendorong dibukanya berbagai
bentuk klinik kanker keluarga (family cancer clinic)
(RS. Kanker Dharmais, 2008).

Kanker payudara di banyak negara
merupakan kanker yang paling sering terjadi dan
penyebab kematian terpenting (karena kanker) pada
wanita. Di kebanyakan negara urutan pertama
ditempati oleh kanker leher rahim, kanker payudara
mengambil urutan kedua. Pada pria penyakit ini
sangat jarang terjadi, rata-rata tidak sampai setengah
persen dari insidens pada wanita. Insidens ini
meningkat dengan usia di bawah tiga puluh tahun,
kanker payudara sangat jarang muncul. Pada wanita
risiko meninggi pada mereka yang sudah terlebih
dulu terjangkit kanker payudara, ini tidak
mengherankan, baik payudara kiri maupun kanan
telah mengalami pengaruh sama pada saat yang
sama (Jong, 2009).

Kanker merupakan penyebab kematian
nomor 7 (5,7%) setelah stroke, TB, hipertensi,
cedera, perinatal, dan DM (Riskesdas, 2007).
Sedangkan berdasarkan data Sistem Informasi
Rumah Sakit (SIRS) tahun 2010, kanker payudara
menempati urutan pertama pada pasien rawat inap di
seluruh RS di Indonesia (16,85%), disusul kanker
leher rahim (11,78%) (Departemen Kesehatan RI,
2011).

Berdasarkan data #inas Kesehatan Provinsi
Sumatera Selatan, jumlah penderita akan cenderung
meningkat dua tahun terakhir, pada tahun 2008
jumlah penderita di Sumate;ra Selatan mencapai 584
kasus dan 2009 mcnga}dmf peningkatan mencapai
683 (Dinas Kesehatan Préyinsi Sumatera Selatan,
2010). f

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota
Palembang tahun 2009 jumlah penderita kanker
padaTriwulan I berjumlah 57 (4%) kasus baru,
Triwulan II berjumlah 463 (32,6%) kasus baru,
Triwulan III berjumlah 403 (28,4%) kasus baru,
pada Triwulan IV meningkat menjadi 498 (35,04%)
kasus baru, dan 23 orang meninggal karena kanker
payudara (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2010).

Kanker payudara merupakan penyakit yang
dapat mempengaruhi setiap aspek kehidupan
manusia. Setiap jenis pengobatan terhadap penyakit
ini dapat menimbulkan masalah-masalah fisiologis,
psikologis, dan social pada klien. Perubahan citra

L E ———

Pengaruh psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker payudara, Peni Kuswita dan J aji 3

tubuh akibat perubahan fisik yang menyeris
pengobatan telah ditemukan menjadi respom
psikologis yang amat menekan bagi pengidap kankes
payudara. Kondisi ini telah membuat para wanite
tersebut mengalami kecemasan terhadap proses
pengobatan sehingga cenderung mempengaruls
konsep diri wanita tersebut yang pada akhirnys
dapat mempengaruhi hubungan interpersonal
dengan orang lain dan termasuk dengan pasangas
hidup (Nuracmah dalam Semiun, 2009).

Respon kecemasan merupakan pengalamas
dari lahir sampai mati oleh setiap orang yang
meliputi ancaman terhadap tubuh, persepsi diri dam
hubungan sosial.reaksi kecemasan pada seseorang
penderita kanker payudara sering muncul tidak saja
sewaktu penderita diberitahu mengenai penyakitnya.
tetapi juga setelah menjalani operasi, kecemasas
tersebut lazimnya mengenai finansial, kekhawatiran
tidak diterima dilingkungan keluarga atam
masyarakat. Pada kasus-kasus penderita kanker
payudara yang akan menjalani operasi pengangkatas
payudara (mastektomi) menunjukkan ekspresi yang
mencerminkan cemas dan depresi, sikap negativistic
(penolakan) dan menyebabkan banyak kasus-kasus
yang seharusnya mempunyai prognosis  baik
menjadi sebaliknya (Hawari, 2008).

Berdasarkan penyebab dan dampak dan
kanker serta faktor-faktor yang mempengaruhinya.
maka perlu dilakukan upaya penanganan yang serius
terhadap pasien kanker payudara guna mengatass
kejadian kecemasan pada kanker payudara. Salah
satu upaya tersebut adalah melalui psikoedukasi
Upaya psikoedukasi yang lazim ditemukan d&
Indonesia adalah hanya dalam bentuk saran dam
nasehat agar dapat menjaga kesehatan diri serta
sabar  terhadap segala  konsekuensi yang
dihadapinya, namun upaya tersebut tidak dilakukas
secara komprehensif, dan tidak terprogram sera
bukan merupakan bagian dari pelayanan persalinas
seutuhnya, dan terkadang hanya pada kalangas
tertentu saja, dan tenaga perawat tertentu sajs
(Wrasangka, 2008).

Berdasarkan survey pendahuluan yang
dilakukan oleh peneliti di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang angka kejadian kanker payudars
pada tahun 2009 sebanyak 782 orang, pada tahus
2010 sebanyak 745 orang, pada tahun 2011
sebanyak 876 orang dan pada tahun 2012 sebanyak
912 orang.

Berdasarkan latar belakang diatas maka perls
dilakukan penelitian tentang pengaruh psikoedukass
terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker
payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2013.

1.2  Rumusan Masalah

Belum diketahuinya pengaruh psikoedukas:
terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker
payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesia
Palembang Tahun 2013.
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1.3  Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Diketahuinya  pelaksanaan  psikoedukasi
terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker
payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2013.

1.3.2 Tujuan Khusus

1) Diketahuinya tingkat kecemasan pada pasien
kanker = payudara  sebelum  dilakukan
psikoedukasi di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2013.

2) Diketahuinya tingkat kecemasan pada pasien
kanker payudara setelah dilakukan
psikoedukasi di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2013.

3) Diketahuinya perbedaan tingkat kecemasan
pada pasien kanker payudara setelah dan
sebelum diberikan psikeedukasi di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2013.

2 Metodologi Penelitian
2.1  Desain Penelitian

Desain penelitian metode quasy eksperiment
dengan pendekatan one group pretest posttest
design.

2.2  Populasi dan Sampel Penelitian
2.2.1 Populasi Penelitian

Populasi dalam penelitian ini adalah semua
pasien kanker payudara di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang pada bulan Desember tahun
2012. Jumlah populasi pada penelitian ini yaitu 76
orang.

2.2.2 Sampel Penelitian

Teknik pengambilan sampel penelitian ini
menggunakan teknik purposive sampling. Jumlah
sampel dalam penelitian ini adalah 30 orang.

2.3  Tempat dan Waktu Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang pada bulan Februari
tahun 2013.

2.4 Pengumpulan dan Pengolahan Data
2.4.1 Pengolahan Data

Pengumpulan data dalam bentuk kuesioner
tentang demografi dan karakteristik responden dan
pertanyaan-pertanyaan yang berhubungan dengan
kanker payudara di RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang.

2.4.2 Pengumpulan Data

Data yang telah dikumpulkan, kemudian akan
diolah dengan menggunakan teknik manajemen data
dengan tahap-tahap editing, coding, skoring,
tabulating, data entry. Kemudian data dianalisis
menggunakan uji analisa univariat dan bivariat.

Jurnal Keperawatan Bina Husada, Volume 1 No. 2, Desember 2013
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2.5  Analisa Data
2.5.1 Analisa Univariat

Pada penelitian ini analisa univariat meliputi
pengukuran variabel dependen sebelum dan setelah
dilakukan intervensi.

2.5.2 Analisa Bivariat

Sedangkan analisa bivariat dilakukan untuk
melihat perbandingan tingkat kecemasan sebelum
dan setelah dilakukan intervensi, dalam hal ini
menggunakan uji T dengan syarat distribusi data
normal. Untuk mengetahui apakah distribusi data
normal atau tidak digunakan uji normalitas. Dalam
penelitian ini digunakan uji shapiro wilk karena
jumlah sampel 30. Didapatkan data berdistribusi
normal maka digunakan uji T.

3 Hasil dan Pembahasan

3.3 Hasil Penelitian

3.3.1 Univariat

3.1.1.1Tingkat Kecemasan pada Pasien Kanker
Payudara Sebelum Dilakukan
Psikoedukasi 3

Tabel 1
Tingkat Kecemasan Pada Pasien Kanker Payudara
Sebelum Diberikan Psikoedukasi di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang 2013

Variabel Mean SD Min 95%
Mak CI

Pretest 45,30 16,910 23 39,25

responden 74 51,35

Sumber: Kuswita, 2013

Dari tabel 1 didapatkan skor rata rata
tingkat kecemasan 45,30 dengan standar deviasi
16,910 dan tingkat tertinggi kecemasan terendah
dengan skor 23 dan tingkat kecemasan' tertinggi
dengan skor 74. Dari hasil estimasi interval dapat
disimpulkan bahwa 95% kecemasan responden
sebelum dilakukan psikoedukasi diantara 39,25
sampai dengan 51,35.

3.1.1.2Tingkat Kecemasan pada Pasien Kanker
Payudara Setelah Dilakukan Psikoedukasi
Dari tabel 2 didapatkan bahwa skor rata rata
tingkat kecemasan 44,50 dengan standar deviasi
15,622 dan tingkat tertinggi kecemasan terendah
dengan skor 23 dan tingkat kecemasan tertinggi
dengan skor 72. Dari hasil estimasi interval dapat
disimpulkan bahwa 95% kecemasan responden
sebelum dilakukan psikoedukasi diantara 38,67
sampai dengan 50,33.
Tabel 2
Tingkat Kecemasan Pada Pasien Kanker Payudara
Sesudah Diberikan Psikoedukasi di RSUP Dr.,
Mohammad Hoesin Palembang 2013

Variabel Mean SD Min 95%
Mak CI

Posttest 44,50 15,622 23 38,67

responden 72 50,33

Pengaruh psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan pada pasien kanker payudara, Peni Kuswita dan Jaji

Sumber: Kuswita, 2013
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3.3.2 Bivariat

Hasil bivariat dilakukan terlebih dahulu uji
normalitas data, dengan uji shapiro wilk.Karena
jumlah sampel 30. Didapatkan data berdistribusi
normal inaka digunakan uji T.

Tabel 3
Pengaruh Sebelum dan Sesudah Diberikan
Psikoedukasi terhadap Tingkat Kecemasan pada
Pasien Kanker Payudara di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2013

Variabel | Mean Standar |t P

Deviasi | Hitung | value
Pre test 13,567 | 12,096 6,143 ,000
Postest

Sumber: Kuswita, 2013

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa
rata-rata tingkat kecemasan pada pasien kanker
payudara sebelum dan sesudah diberikan
psikoedukasi yaitu 13,567, berdasarkan hasil uji
statistik dengan menggunakan uji paired t-test
didapatkan p value = 0,000, dengan nilai o =0,05 (p
<.0), berarti ada pengaruh secara signifikan sebelum
dan sesudah diberikan psikoedukasi terhadap tingkat
kecemasan pasien kanker payudara di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2013.

3.2 Pembahasan
3.2.1 Analisa Univariat
3.2.1.1Tingkat Kecemasan pada Pasien Kanker

Payudara Sebelum Dilakukan
Psikoedukasi
Berdasarkan hasil analisis univariat

didapatkan skor rata rata tingkat kecemasan 45,30
dengan standar deviasi 16,910 dan tingkat tertinggi
kecemasan terendah dengan skor 23 dan tingkat
kecemasan tertinggi dengan skor 74. Dari hasil
estimasi interval dapat disimpulkan bahwa 95%
kecemasan responden sebelum dilakukan
psikoedukasi diantara 39,25 sampai dengan 51,35.

Sejalan dengan teori yang dikemukakan oleh
Ramaiah (2008), yang menyatakan bahwa pikiran
dan tubuh senantiasa saling berinteraksi dan dapat
menyebabkan timbulnya kecemasan. Ini biasanya
terlihat dalam kondisi seperti misalnya kehamilan,
semasa remaja dan sewaktu pulih dan suatu
penyakit. Selama ditimpa kondisi-kondisi ini,
perubahan-perubahan perasaan lazim muncul, dan
dapat menyebabkan timbulnya kecemasan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Hartati (2010), tentang
pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap kecemasan
wanita penderita kanker payudara di RSUP Haji
Adam Malik Medan. Didapatkan hasil kecemasan
sebelum diberikan intervensi sebagian besar

mengalami kecemasan berat (45,5%).

Berdasarkan hasil penelitian dan teori yang
ada maka peneliti menyimpulkan sebelum dilakukan
psikoedukasi tingkat kecemasan tinggi, hal ini

e e
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dikarenakan perubahan citra tubuh akibat perubahan
fisik yang menyertai pengobatan telah ditemukan
menjadi respon psikologis yang amat menekan bagi
pengidap kanker payudara. Kondisi ini telah
membuat para wanita tersebut  mengalami
kecemasan terhadap proses pengobatan sehingga
cenderung mempengaruhi konsep diri wanita
tersebut yang pada akhirnya dapat mempengaruhi
hubungan interpersonal dengan orang lain dan
termasuk dengan pasangan hidup.

3.2.1.2Tingkat Kecemasan Pasien Kanker
Payudara Setelah Diberikan Psikoedukasi
di
Berdasarkan  hasil  analisis univariat

didapatkan skor rata rata tingkat kecemasan 44,50
dengan standar deviasi 15,622 dan tingkat tertinggi
kecemasan terendah dengan skor 23 dan tingkat
kecemasan tertinggi dengan skor 72. Dari hasil
estimasi interval dapat disimpulkan bahwa 95%
kecemasan responden sebelum  dilakukan
psikoedukasi diantara 38,67 sampai dengan 50,33.

Sejalan dengan teori yang dikemukakan oleh
Wrasangka (2008), yang menyatakan bahwa
psikoedukasi adalah merupakan suatu tindakan yang
diberikan kepada individu dan keluarga untuk
memperkuat strategi koping atau suatu cara khusus
dalam menangani kesulitan perubahan mental.
Psikoedukasi dapat dilaksanakan diberbagai tempat
pada berbagai kelompok atau rumah tangga.

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Hartati (2010), tentang
pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap kecemasan
wanita penderita kanker payudara di RSUP Haji
Adam Malik Medan, didapatkan hasil diperoleh
kecemasan setelah diberikan intervensi sebagian
besar mengalami kecemasan ringan (50,5%).

Berdasarkan hasil penelitian dan teori yang
ada maka peneliti menyimpulkan setelah dilakukan
psikoedukasi tingkat kecemasan menurun, hal ini
dikarenakan pemberian  psikoedukasi mengenai
perubahan-perubahan yang dialami selama hidup
dan bersikap terbuka dengan orang lain, serta
penggunaan koping yang efektif dapat membantu
untuk mengurangi kecemasan pada pasien kanker
payudara, membuat perasaan menjadi lebih baik dan
dapat membantu memecahkan masalah yang
dihadapi, mengurangi depresi dan menumbuhkan
rasa percaya diri.

3.2.2 Analisa Bivariat

Berdasarkan hasil analisis bivariat didapatkan
menunjukkan bahwa rata-rata tingkat kecemasan
pada pasien kanker payudara sebelum dan sesudah
diberikan psikoedukasi yaitu 13,567.

Berdasarkan hasil wuji statistik dengan
menggunakan uji paired t-test didapatkan p value =
0,000, dengan nilai @ = 0,05 (p < ), berarti ada
pengaruh secara signifikan sebelum dan sesudah
diberikan psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan
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pasien kanker payudara di RSUP Dr. Mohammad
Hoesin Palembang Tahun 2013.

Hasil penelitian ini sejalan dengan teori yang
dikemukakan Wrasangka (2008), yang menyatakan
bahwa berdasarkan penyebab dan dampak dari
kanker serta faktor-faktor yang mempengaruhinya,
maka perlu dilakukan upaya penanganan yang
seriusterhadap pasien kanker payudara guna
mengatasi kejadian kecemasan pada kanker
payudara. Salah satu upaya tersebut adalah melalui
psikoedukasi. Upaya psikoedukasi yang lazim
ditemukan di Indonesia adalah hanya dalam bentuk
saran dan nasehat agar dapat menjaga kesehatan diri
serta sabar terhadap segala konsekuensi yang
dihadapinya, namun upaya tersebut tidak dilakukan
secara comprehensif, dan tidak terprogram serta
bukan merupakan bagian dari pelayanan persalinan
seutuhnya, dan terkadang hanya pada kalangan
tertentu saja, dan tenaga perawat tertentu saja.

Hasil penelitian ini tidak jauh berbeda dari
penelitian yang dilakukan oleh Hartati (2010),
tentang pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap
kecemasan wanita penderita kanker payudara di
RSUP Haji Adam Malik Medan, berdasarkan hasil
uji statistik dengan menggunakan uji paired samples
T-Tes didapatkan p value = 0,013, yang berarti ada
pengaruh signifikan sebelum dan sesudah diberikan
psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan wanita
penderita kanker payudaradi RSUP Haji Adam
Malik Medan Tahun 2010.

Berdasarkan hasil penelitian serta teori yang
ada maka peneliti berpendapat bahwa ada pengaruh
sebelum dan sesudah diberikan psikoedukasi
terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara
hal ini dikarenakan manfaat dari pemberian
psikoedukasi tersebut dapat membantu mengatasi
kecemasan, membuat perasaan menjadi lebih baik
dan dapat membantu memecahkan masalah yang
dihadapi, mengurangi depresi dan menumbuhkan
rasa percaya diri. Psikoedukasi dapat memperkuat
strategi koping atau suatu cara khusus dalam
menangani  kesulitan perubahan mental yang
dialami.

4. Kesimpulan dan Saran

41 Kesimpulan

1) Distribusi frekuensi responden rata rata tingkat
kecemasan 45,30 dengan standar deviasi 16,910
dan tingkat tertinggi kecemasan terendah dengan
skor 23 dan tingkat kecemasan tertinggi dengan
skor 74.

2) Distribusi frekuensi responden rata rata tingkat
kecemasan 44,50 dengan standar deviasi 15,622
dan tingkat tertinggi kecemasan terendah dengan
skor 23 dan tingkat kecemasan tertinggi dengan
skor 72.

3) Ada pengaruh signifikan sebelum dan setelah
diberikan  psikoedukasi  terhadap  tingkat
kecemasan pasien kanker payudara (p value =
0,000).
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4.2 Saran
4.2.1 Bagi Penulis

Lebih  meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan untuk penelitian dalam bidang
kesehatan agar mampu memberikan sesuatu yang
berguna dan bermanfaat untuk masyarakat dan
perkembangan ilmu pengetahuan.

4.2.2 Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan pada tahun yang akan datang
institusi pendidikan dapat melengkapi referensi
buku-buku mengenai konsep khususnya tentang
psikologi keperawatan sebagai pengembangan ilmu
guna menunjang penelitian mahasiswa dalam
menyelesaikan penelitian.

4.2.3 Bagi RSUP Dr. Mohammad Hoesin

Palembang

Diharapkan petugas kesehatan diharapkan
agar dapat meningkatkan peran  sertanya
dimasyarakat dalam  memberikan  informasi
kesehatan berupa penyuluhan, khususnya mengenai
penyakit kanker payudara dan memberikan motivasi
kepada penderita sehingga mereka dapat mengambil
keputusan dan mau mengikuti proses pengobatan.
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