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Abstrak

Pendahuluan: Indonesia memiliki prevalensi breast cancer tertinggi kedua di Asia Pasifik
sebesar 17% setelah China (41%). Depresi dan kecemasan adalah dua komorbiditas kejiwaan yang paling
umum terjadi pada pasien breast cancer ditambah lagi dampak fisik kemoterapi akan semakin
memperberat kondisi tersebut. Oleh karena itu, penting bagi perawat untuk merencanakan intervensi
keperawatan sebagai solusi mengatasi masalah psikologis pasien breast cancer selama sakit. Salah satu
pilihan intervensi non-farmakologi yang dapat diterapkan yakni intervensi mindfulness berbasis spiritual.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui efek intervensi mindfulness berbasis spiritual terhadap kondisi
psikososial (depresi, cemas, stres) pasien breast cancer selama kemoterapi. Metode: Penelitian ini
berjenis pre-eksperimental dengan pendekatan one group pre-post-test design. Sampel diambil di RS.
Baladhika Husada Jember sebanyak 18 responden menggunakan teknik accidental sampling sesuai
kriteria inklusi. Instrumen yang digunakan adalah DASS21 (Depression Anxiety Stress Scale 21) yang
terdiri dari 21 item pernyataan diri. Uji statistik menggunakan Wilcoxon dan dianalisis dengan SPSS versi
20.0. Intervensi yang diberikan adalah terapi mindfulness berbasis spiritual yang dikembangkan oleh
Wahyuningsih et al, (2019). Hasil: Hasil p-value >0,05 menunjukkan tidak ada pengaruh yang signifikan
terapi mindfulness berbasis spiritual terhadap kondisi depresi responden. Namun, terdapat pengaruh yang
signifikan terapi tersebut terhadap kondisi kecemasan dan stres (p-value <0,05). Kesimpulan: Terapi
mindfulness berbasis spiritual tidak terbukti dapat menurunkan depresi pada pasien breast cancer yang
menjalani kemoterapi namun dapat menurunkan kecemasan dan stres. Akan tetapi, terapi ini tetap sangat
bermanfaat sebagai intervensi psikososial pasien breast cancer yang sedang menjalani kemoterapi.

Kata kunci: mindfulness, breast cancer, depresi, cemas, stress

Abstract

Introduction: Indonesia has the second highest prevalence of breast cancer in Asia Pacific at 17%
after China (41%). Depression and anxiety are the two most common psychiatric comorbidities in breast
cancer patients, plus the physical impact of chemotherapy will further aggravate the condition. Therefore, it
is important for nurses to plan nursing interventions as a solution to overcome the psychological problems of
breast cancer patients during illness. One non-pharmacological intervention option that can be implemented
is spiritual-based mindfulness intervention. The aim of this study was to determine the effect of spiritual-
based mindfulness intervention on the psychosocial conditions (depression, anxiety, stress) of breast cancer
patients during chemotherapy. Method: This research was pre-experimental with a one group pre-post-test
design approach. Samples were taken at the Baladhika Husada Jember Hospital as many as 18 respondents
used the Accidental Sampling technique according to the inclusion criteria. The instrument was used is
DASS21 (Depression Anxiety Stress Scale 21) which consists of 21 self-statement items. Data analysis was
used SPSS version 20.0 with the Wilcoxon statistical test. The intervention provided was spiritual-based
mindfulness therapy developed by Wahyuningsih et al,, (2019). Results: The p-value >0.05 shows that there is
no significant effect of spiritual-based mindfulness therapy on the respondent's depression condition.
However, there is a significant effect of this therapy on conditions of anxiety and stress (p-value <0.05).
Conclusion: Spiritual-based mindfulness therapy is not proven to reduce depression in breast cancer patients
undergoing chemotherapy but can reduce anxiety and stress. However, this therapy is still very useful as a
psychosocial intervention for breast cancer patients who are undergoing chemotherapy.
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1. PENDAHULUAN

Kanker telah menjadi salah satu
penyebab utama kematian di seluruh dunia
dalam beberapa dekade terakhir [1]. Dari
berbagai jenis kanker, breast cancer
merupakan salah satu masalah kesehatan
terpenting di dunia[2]. 2,3 juta wanita
terdiagnosis breast cancer dan 685.000
kematian secara global terjadi pada tahun
2020. Hingga akhir tahun 2020, ada 7,8 juta
wanita yang didiagnosis breast cancer
dalam 5 tahun terakhir[3]. Indonesia
memiliki prevalensi breast cancer tertinggi
kedua di Asia Pasifik sebesar 17% setelah
China (41%) dengan angka kejadian sebesar
42,1 per 100.000 jiwa[4], [5]. Tahun 2019,
angka kejadian breast cancer di Jawa Timur
cukup tinggi yakni mencapai 12.186
kasus[6]. Sementara Dinas Kesehatan
Kabupaten Jember memaparkan bahwa
jumlah pasien breast cancer sebanyak 561
kasus[7]. Preliminary study yang dilakukan
di beberapa rumah sakit di Jember
didapatkan pasien breast cancer yang
terdiagnosis pada tahun 2022 sebanyak 33
di RSU dr. Soebandi Jember, 24 di RS Bina
Sehat, dan 21 di RS Citra Husada Jember.
Hasil observasi yang dilakukan di RS.
Baladhika Husada Jember bahwa pasien
mengatakan ketakutan dan stres yang luar
biasa mendengar istilah kemoterapi,
sehingga kesan persiapan terapi pertama
kali memberikan tekanan psikologi yang
besar.

Breast cancer sangat berkaitan erat
dengan masalah fisik dan psikologis[8].
Keterbatasan pasien (berhubungan dengan
peran fisik dan fungsi sosial) serta
ketergantungan pada orang lain terbukti
menurunkan rasa otonomi dan kualitas
hidup mereka[9]. Studi sebelumnya
menunjukkan tingginya prevalensi tekanan
psikologis pada pasien breast cancer dan
mereka berisiko mengalami kecemasan dan
depresi berat[10], [11]. Depresi dan
kecemasan adalah dua komorbiditas
kejiwaan yang paling umum terjadi pada
pasien breast cancer[12]. Ditambah lagi
pasien yang menjalani kemoterapi yang saat

ini masih menjadi salah satu pengobatan
utama untuk pasien breast cancer. Namun,
pengobatan ini memiliki banyak efek
samping dan penggunaannya dapat
meningkatkan gangguan psikologis dan
sosial[13]. Efek dari kondisi ini adalah
pasien melakukan penolakan terhadap
pengobatan lanjutan dan secara tidak
langsung menurunkan kualitas hidup dan
meningkatkan risiko kematian.

Oleh karena itu, penting bagi
perawat untuk merencanakan intervensi
keperawatan sebagai solusi mengatasi
masalah psikologis pasien breast cancer
selama sakit. Salah satu pilihan intervensi
non-farmakologi yang dapat diterapkan
yakni intervensi mindfulness berbasis
spiritual[14]. Intervensi ini dilakukan
dengan berhenti sejenak dari apa yang
dipikirkan, melakukan napas dalam,
memusatkan perhatian pada pengalaman
saat ini, doa, dan keikhlasan[15]. Secara
teori, teknik ini dapat merangsang amigdala
dan menurunkan produksi hormon kortisol
pemicu  kecemasan  sehingga  akan
mereduksi reaksi stres hingga titik nol,
menumbuhkan respon emosi positif, dan
koping yang  efektif[14].  Pemilihan
intervensi mindfulness sudah dikembangkan
dalam rumah sakit besar. Penelitian
sebelumnya menyebutkan bahwa intervensi
mindfulness dapat meningkatkan kontrol
emosi pada pasien TB paru dan
menurunkan kecemasan pada lansia[14],
[16]. Studi lain juga membuktikan bahwa
mindfulness dapat memberikan efek
signifikan untuk menurunkan rasa depresi,
cemas, dan stres pada pasien yang dirawat
di rumah sakit[17].

Berdasarkan latar belakang di atas,
penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
efek intervensi mindfulness berbasis
spiritual terhadap kondisi psikososial
(depresi, cemas, stres) pasien breast cancer
selama kemoterapi. Hasil penelitian ini
diharapkan  dapat  menjadi  pilihan
intervensi keperawatan non-farmakologi di
fasilitas pelayanan kesehatan serta menjadi
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referensi untuk penelitian serupa yang akan
dilakukan pada tahun mendatang.

2. METODE

Penelitian ini  berjenis  pre-
eksperimental dengan pendekatan one
group pre-post-test design. Sampel yang
diambil adalah pasien yang menjalani
kemoterapi di RS. Baladhika Husada Jember
menggunakan teknik accidental sampling
dengan waktu pengambilan data selama 2
bulan sebanyak 18 orang. Kriteria inklusi
pada penelitian ini antara lain pasien breast
cancer yang didiagnosis sejak tahun 2023,
stadium 2-3, usia 25-45 tahun, menjalani
kemoterapi pertama kali, beragama islam,
tidak sedang menjalani terapi yang sejenis
seperti yoga atau meditasi, tidak mengalami
penyakit kronis dan gangguan mental
seperti gagal ginjal, penyakit jantung, dan
covid-19, bisa membaca dan menulis, serta
bersedia menjadi responden.

Instrumen yang digunakan untuk
menilai kondisi psikososial adalah DASS 21
(Depresion Anxiety Stress Scale 21) yang
terdiri dari 21 item pertanyaan diri. Hasil
ukur dari kuesioner ini mencakup status
depresi, kecemasan, dan stres dengan
kategori normal, ringan, sedang, berat, dan
sangat berat. DASS 21 ini berbahasa
Indonesia ini telah diuji validitas dan
reliabilitasnya yang dinyatakan valid dan
reliabel dengan skor Cronbach alpha 0,85,
0,84, dan 0,84[18].

Kuesioner diberikan kepada
responden sebelum dan setelah intervensi.
Intervensi berupa mindfulness berbasis
spiritual diberikan kepada responden
selama 20 menit. Seluruh responden juga
akan diminta untuk mengisi data demografi
yang terdiri dari usia, pendidikan, status
perkawinan, dan pekerjaan.

Intervensi  mindfulness  berbasis
spiritual ini memiliki 5 tahap pelaksanaan

yang dikembangkan oleh Wahyuningsih et
al, (2019) terdiri dari tahap Observing,
Describing, Acting With Awareness, Praying,
dan Evaluating[19].

Analisis data menggunakan SPSS
versi 20.0 dengan uji statistik Wilcoxon.
Hasil pengolahan data akan ditampilkan
dalam bentuk tabel dan narasi.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian  ini  melibatkan 18
responden dengan rentang usia 29-44
tahun (dengan rata-rata mayoritas 39
tahun). Mayoritas responden  sudah
menikah (94,44%) dengan pendidikan
terakhir SD (55,56%), bekerja sebagai Ibu
Rumah Tangga (88,89%), dan breast
cancer stadium 3  (66,67%). Data
sosiodemografi tersebut dapat dilihat pada
tabel 1.

Berdasarkan interpretasi penilaian
DASS pada tabel 2. didapatkan bahwa
setengah dari responden mengalami
depresi ringan (50%), paling banyak
mengalami kecemasan berat (38,89%), dan
sebanyak 38,89% mengalami stres sedang.

Hasil yang diperoleh pada penelitian
ini melibatkan 18 responden yang sudah
memenuhi kriteria. Pasien termuda berusia
29 tahun, sedangkan pasien tertua berusia
44 tahun. Mengacu pada Kklasifikasi umur
menurut Riskesdas (2018) menunjukkan
bahwa kasus breast cancer juga dapat
terjadi pada usia dewasa awal hingga usia
tua dimana prevalensinya  semakin
meningkat setelah usia 34 tahun. Oleh
karena itu, kesimpulan yang diperoleh dari
karakteristik responden adalah adanya
korelasi usia sebagai faktor risiko kasus
breast cancer pada wanita[20].

Karakteristik sosiodemografi
lainnya seperti ditunjukkan pada tabel 1

Mindfulness Berbasis Spiritual Sebagai Upaya Menjaga Kondisi Psikososial Pasien Breast Cancer

Selama Kemoterapi

202



MEDICAL JOURNAL OF AL-QODIRI
Jurnal Keperawatan dan Kebidanan

Vol. 8, No. 2 Oktober 2023, Hal. 200-206
p-ISSN 2502-5635 dan e-ISSN 2774-9894

seperti status pernikahan, pendidikan,
pekerjaan dan stadium penyakit tidak
semuanya merupakan faktor risiko breast
cancer. Data yang disajikan tersebut sebagai
data dasar yang mengungkapkan
karakteristik  responden yang telah
memenubhi kriteria inklusi. Namun, terdapat
dugaan kuat yang menunjukkan hubungan
seluruh variabel tersebut dengan status
psikososial [21].

Status psikososial pada tabel 2
menunjukkan bahwa mayoritas responden
yang menjalani kemoterapi memiliki level
depresi yang baik yakni kategori normal
dan ringan (77,22%). Hanya 27,79%
responden yang memiliki level depresi
sedang, tinggi, dan sangat tinggi. Hasil
tersebut  dikuatkan oleh  penelitian
sebelumnya yang menyatakan bahwa
pasien breast cancer memiliki level depresi
pada kategori rendah [7].

Tabel 1. Karakteristik Sosiodemografi Responden

Variabel Responden (n=18) Persoentase
%o

Usia

Mean = SD 39+4,6 39+4,6

Min + Maks 29+ 44
Status Pernikahan

Manikah 94,44

Cerai 5,56
Pendidikan

SD 55,56

SMP 33,33

SMA 11,11
Pekerjaan

Ibu Rumah Tangga 88,89

Karyawan 11,11
Stadium Penyakit

2 33,33

3 66,67

Tabel 2. Interpretasi Status Psikososial (Depresi, Cemas, dan Stres) Menggunakan DASS

Sebelum Perlakuan (n=18)

Setelah Perlakuan (n=18)

Variabel
f % f %

Depresi

Normal 4 22,22 4 22,22

Ringan 9 50,00 8 44,44

Sedang 3 16,67 5 27,78

Berat 1 5,56 1 5,56

Sangat Berat 1 5,56 0 0,00
Cemas

Normal 2 11,11 6 33,33

Ringan 0 0,00 7 38,89

Sedang 5 27,78 2 11,11

Berat 7 38,89 3 16,67

Sangat Berat 4 22,22 0 0,00
Stres
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Normal 2 11,11 3 16,67
Ringan 3 16,67 8 44,44
Sedang 7 38,89 6 33,33
Berat 4 22,22 1 5,56
Sangat Berat 2 11,11 0 0,00

Lebih dari 70% responden yang
menjalani kemoterapi pada penelitian ini
memiliki level cemas dan stres yang tinggi
yakni berada pada kategori sedang, tinggi,
dan sangat tinggi. Fakta ini sesuai dengan
penelitian terdahulu yang menunjukkan
bahwa kemoterapi akan memperburuk
kondisi psikososial pasien dan terus

meningkat seiring sesi kemoterapi[13].
Kecemasan dan stres yang terjadi pada
pasien breast cancer yang menjalani
kemoterapi disebabkan karena ketakutan
mereka akan kematian dan efek kemoterapi
yang akan muncul seperti perubahan warna

kulit, kerontokan rambut, penurunan berat
badan, serta gejala fisik lain yang dirasakan.

Tabel 3. Analisis Mindfulness Berbasis Spiritual terhadap Psikososial Pasien Breast Cancer

Variable Z Score p-value
Depresi -0,175 0,861
Cemas -3,389 0,001
Stres -2,566 0,010

Hipotesis tentang terapi mindfulness
berbasis  spiritual terhadap  kondisi
psikologis pasien breast cancer yang
menjalani kemoterapi terjawab oleh data
statistik pada tabel 3. Tidak ada pengaruh
yang signifikan antara terapi mindfulness
berbasis spiritual terhadap status depresi
pasien breast cancer yang melakukan
kemoterapi. Namun, terapi mindfulness
berbasis spiritual terbukti signifikan
menurunkan status kecemasan dan stres
pasien breast cancer yang menjalani
kemoterapi. Hasil tersebut bertentangan
dengan studi yang pernah dilakukan oleh
Chang et al, (2023) yang membuktikan
bahwa Mindfulness Based Cognitive Therphy
dapat membantu mengurangi gejala cemas,
depresi, dan stres pada pasien breast
cancer[22].

Mindfulness merupakan terapi yang
membutuhkan pengalaman meditasi pada
individu  dalam  memasuki  kondisi
kesadaran. Beberapa literatur menyebutkan
bahwa setiap individu memiliki reaksi
spiritual yang  berbeda-beda  dalam
memasuki kondisi kesadaran tersebut.
Praktik mindfulness dianggap sebagai

kemampuan kognitif bawaan manusia yang
jika dilakukan secara teratur akan
bermanfaat bagi mereka. Namun, meskipun
beberapa orang mungkin mendapatkan
manfaat dari terapi ini, ada juga yang tidak
terpengaruh secara signifikan. Terlebih lagi
depresi  merupakan  gangguan  dan
manifestasi klinis dari biopsikologis yg
kompleks, sehingga pendekatan intervensi
sangat variatif mengingat penyebab depresi
yang berbeda sehingga perlu pendekatan
multidisiplin.

4. KESIMPULAN

Studi ini membuktikan bahwa terapi
mindfulness berbasis spiritual secara
signifikan dapat menurunkan Kkondisi
kecemasan dan stres pada pasien breast
cancer, namun tidak dapat menurunkan
tingkat depresi mereka. Akan tetapi, terapi
ini tetap sangat bermanfaat sebagai
intervensi psikososial pasien breast cancer
yang sedang menjalani kemoterapi.
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