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ABSTRAK 

 

Wanita yang mengalami kanker leher rahim dan menjalani terapi beresiko mengalami 

gangguan mental emosional karena terjadi perubahan fungsi tubuh yang menyebabkan konsep dirinya 

menjadi negatif. Konsep diri yang negatif kemungkinan menyebabkan kualitas hidup seseorang 

menjadi buruk. Namun dalam beberapa kasus penyakit kronis justru didapatkan bahwa konsep diri 

mengalami peningkatan walaupun kualitas hidupnya mengalami penurunan. Rancangan penelitian 

yang digunakan adalah cross sectional, dengan jumlah sampel sebanyak 50 responden. Data dianalisis 

dengan univariat dan bivariat. Perhitungan data univariat kualitas hidup dianalisis berdasarkan scoring 

dari EORTC QLQ-C30 + CX-24 dan konsep diri dianalisis berdasarkan scoring instrumen TSCS. 

Data bivariat dianalisis menggunakan range spearman dinyatakan bermakna jika nilai p < 0,05. Hasil 

penelitian menunjukkan sebagian besar (38 pasien) memiliki konsep diri sangat rendah, untuk kualitas 

hidup hampir keseluruhan (43 pasien) berada pada kategori buruk, selain itu didapatkan hasil bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara Konsep Diri dengan Kualitas Hidup dengan besarnya 

hubungan adalah 0,753 (kategori kuat). Nilai hubungan masing-masing komponen konsep diri dengan 

kualitas hidup sebagai berikut: physical self sebesar 0,623 (kategori kuat), moral self sebesar 0,642 

(kategori kuat), komponen Personal self 0,720 yang berarti dalam kategori kuat, family self sebesar 

0,492 (kategori sedang). Social self sebesar 0,765 (kategori kuat). Academic/work sebesar 0,758 

(kategori kuat). Semakin tinggi konsep diri seseorang maka ia akan memiliki motivasi untuk 

beradaptasi dengan segala perubahan, sebaliknya semakin rendah konsep diri seseorang maka 

semakin tidak memiliki motivasi dalam hidupnya. Kondisi tersebut akan mempengaruhi dirinya 

mempersepsikan kehidupan. Mengacu pada hasil penelitian bahwa social self merupakan komponen 

yang memiliki nilai hubungan paling tinggi dengan kualitas hidup maka disarankan bagi praktisi 

kesehatan ataupun rumah sakit untuk membentuk perkumpulam khusus kanker leher rahim yang 

menjalani terapi untuk diberi program terapi suportif, selain itu perlu dilakukan penelitian lebih lanjut 

mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi social self pada wanita dengan kanker leher rahim yang 

menjalani terapi. 

 

Kata kunci : konsep diri, kualitas hidup, kanker leher rahim 

 

 

PENDAHULUAN 

Kesehatan mental merupakan suatu 

kondisi kesejahteraan di mana individu 

menyadari akan kemampuan sendiri, dapat 

mengatasi tekanan yang normal dalam 

kehidupan, dapat bekerja  dengan  baik  dan  

produktif,  dan  mampu  memberikan 

kontribusi dalam komunitasnya (WHO, 

2003). Salah satu gangguan mental yang ada 

adalah gangguan mental emosional, saat ini 

prevalensi gangguan kesehatan mental 

emosional di dunia semakin meningkat yaitu 
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prevalensi pada tahun 2000 didapatkan data 

gangguan kesehatan mental emosional 

sebesar 12%, tahun 2001 meningkat menjadi 

13% dan diprediksi pada tahun 2015 

menjadi 15% (WHO, 2003). 

Data yang didapat dari Yayasan 

Kanker Indonesia (2007) menyebutkan 

setiap tahunnya di Indonesia sekitar 500.000 

wanita didiagnosa menderita kanker leher 

rahim dan lebih dari 250.000 meninggal 

dunia, kanker leher rahim banyak terdeteksi 

pada usia produktif sekitar umur 35 – 49 

tahun.  

Rumah Sakit Hasan Sadikin 

merupakan rumah sakit rujukan dari 

berbagai daerah di Jawa Barat, yang 

menyediakan berbagai macam fasilitas 

kesehatan. Salah satunya terkait pemberian 

terapi baik kemoterapi, radioterapi, dan 

pembedahan kepada pasien kanker leher 

rahim.  

 

METODE 

Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara konsep diri 

beserta komponennya (physical self, moral 

self, personal self, social self, family self, 

academic/work) terhadap kualitas hidup 

pasien kanker leher rahim yang menjalani 

terapi. Rancangan penelitian yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah 

penelitian cross sectional, dengan metode 

pengumpulan data menggunakan kuisioner.  

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 4.1 karakteristik responden 

  Karakteristik f %  

 Usia     

  ≤ 25 tahun 2 4,00  

  26-35 tahun 5 10,00  

  36-45 tahun 26 52,00  

  46-55 tahun 17 34,00  

 Suku     

  Jawa 7 14,00  

  Sunda 43 86,00  

 Pendidikan     

  SD 23 2,00  

  SMP 9 46,00  

  SMA 17 34,00  

  D1 1 18,00  

 Pekerjaan     

  Buruh 8 16,00  

  Dagang 11 22,00  

  IRT 17 34,00  

  Karyawati 7 14,00  

  Tani 7 14,00  

Tabel di atas menggambarkan karakteristik responden dimana digambarkan bahwa 

sebagian besar pasien berumur 36-45 tahun dan hampir seluruhnya diantaranya berasal dari 

suku Sunda.  

Tabel 4.2 konsep diri kanker leher rahim yang menjalani terapi 

No Kategori konsep diri f % 

1 Sangat tinggi 0 0,00 
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2 Tinggi 2 4,00 

3 Rendah 10 20,00 

4 Sangat rendah 38 76,00 

Total 50 100,00 

Dari Tabel di atas didapatkan sebagian besar yaitu sebanyak 38 pasien (76,0%) berada 

pada kategori sangat rendah. 

 

Tabel 4.3 konsep diri berdasarkan komponennya pada kanker leher rahim yang menjalani 

terapi 

        Kategori    

Jumlah 

 

 

No 
Komponen konsep 

diri 

          

 

Sangat tinggi Tinggi Rendah 
Sangat 

Rendah 

  

    

      

   f % f % f % f % f %  

 1 Physical self 0 0,00 12 24,00 38 76,00 0 0,00 50 100,00  

 2 Moral self 0 0,00 2 4,00 19 38,00 29 58,00 50 100,00  

 3 Personal self 0 0,00 3 6,00 26 52,00 21 42,00 50 100,00  

 4 Family self 0 0,00 4 8,00 39 78,00 7 14,00 50 100,00  

 5 Social self 0 0,00 2 4,00 30 60,00 18 36,00 50 100,00  

 6 Academic/work 0 0,00 4 8,00 41 82,00 5 10,00 50 100,00  

Dari Tabel diatas di dapat Dari 50 pasien pada komponen Physical, hampir seluruhnya 

pasien berada pada kategori rendah yaitu sebanyak 38 responden (76,0%).  

 

Tabel 4.4 Kualitas hidup perkomponen kanker leher rahim yang menjalani terapi 

   Kategori   Jumlah  

 Dimensi  Sub Dimensi Baik Buruk 

   

   

  f % f % f %  

 

Status kesehatan 

secara global  1 2,00 49 98,00 50 100,00 

  Fungsi Fisik 19 38,00 31 62,00 50 100,00 

  Fungsi Peran 11 22,00 39 78,00 50 100,00 

  Fungsi Emosional 12 24,00 38 76,00 50 100,00 

  Fungsi Kognitif 14 28,00 36 72,00 50 100,00 

 Status Fungsional Fungsi Sosial 9 18,00 41 82,00 50 100,00 

  Penampilan diri 12 24,00 38 76,00 50 100,00 

  Aktivitas Seksual 11 22,00 39 78,00 50 100,00 

  Kepuasan Seksual 16 32,00 34 68,00 50 100,00 

  

Fungsi 

seksual/vagina 8 16,00 42 84,00 50 100,00 

 

Total Dimensi 

Status Fungsional  13 26,00 37 74,00 50 100,00 

 

Gejala yang Di 

Alami  16 32,00 34 68,00 50 100,00 
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Tabel diatas menggambarkan Pada komponen Status kesehatan, hampir seluruhnya 

responden berada pada kategori Buruk yaitu sebanyak 49 responden (98,0%). 

 

Tabel 4.5 kualitas hidup keseluruhan kanker leher rahim yang menjalani terapi 

 No Kategori kualitas hidup f % 

 1 Baik 7 14,00 

 2 Buruk 43 86,00 

  Total 50 100,00 

Tabel di atas menggambarkan kualitas hidup pasien secara keseluruhan didapatkan 

hampir keseluruhan pasien yaitu sebanyak 43 pasien (86,0 %) berada pada kategori buruk. 

 

Tabel 4.6 Hubungan Antara Konsep Diri Dan Komponennya Dengan Kualitas Hidup 

 Kualitas hidup 

Physical self 0,623** 

Moral self 0,642** 

Personal self 0,720** 

Family self 0,492** 

Social self 0,765** 

Academic/work 0,758** 

Total konsep diri 0,753** 

 

** P < 0,05 

Berdasarkan tabel tersebut dapat 

digambarkan bahwa semua komponen 

konsep diri memiliki hubungan dengan 

kualitas hidup, dengan nilai koefisien 

korelasi yang bervariasi dimana jika 

koefisien korelasi memiliki nilai 0,60-0,799 

berarti memiliki nilai hubungan yang kuat, 

sedangkan bila koefisien korelasi memiliki 

nilai 0,40 – 0, 599 berarti memiliki nilai 

hubungan yang sedang.  

 

PEMBAHASAN 

Konsep Diri Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Hasil analisis univariat diketahui 

konsep diri pada 50 pasien kanker leher 

rahim yang menjalani terapi hampir 

keseluruhan pasien yaitu sebanyak 38 pasien 

(76,0%) berada pada kategori sangat rendah. 

Kecenderungan tersebut dikarenakan 

faktor-faktor yang mempengaruhi konsep 

diri sendiri. Diantaranya Pengalaman 

interpersonal, Kompetensi, dan aktualisasi 

diri. Ketiga faktor tersebut akan 

mempengaruhi bagaimana seseorang akan 

mempersepsikan konsep dirinya dimana 

ketiganya akan mempengaruhi konsep diri 

seseorang bergantung dari lingkungan 

tempat dimana seseorang tersebut tinggal.  

 

Konsep Diri Berdasarkan Komponennya 

Pasien Kanker Leher Rahim yang 

Menjalani Terapi 

Konsep diri perkomponen dalam 

penelitian ini didapatkan Pada komponen 

Physical, sebagian besar responden berada 

pada kategori rendah yaitu sebanyak 38 

responden (76,0%). Pada komponen Moral, 

sebagian besar responden berada pada 

kategori sangat rendah yaitu sebanyak 29 

responden (58,0%). Pada komponen 

Personal, sebagian besar responden berada 

pada kategori rendah yaitu sebanyak 

52,0%). Pada komponen Family sebagian 

besar responden berada pada kategori 

rendah yaitu sebanyak 39 responden 

(78,0%). Pada komponen Social sebagian 

besar responden berada pada kategori 

rendah yaitu sebanyak 30 responden 

(60,0%). Pada komponen Academic/Work 
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sebagian besar responden berada pada 

kategori rendah yaitu sebanyak 41 

responden (82,0%). 

 

Kualitas Hidup Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Hasil analisis univariat diketahui 

kualitas hidup pada 50 responden kanker 

leher Rahim yang menjalani terapi berada 

pada kategori buruk dengan deskripsi 

sebagai berikut didapatkan Pada dimensi 

Status kesehatan, sebagian besar responden 

berada pada kategori Buruk yaitu sebanyak 

49 responden (98,0%). 

 

Hubungan Antara Konsep Diri dengan 

Kualitas Hidup Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Hasil analisis bivariat diketahui 

bahwa terdapat hubungan antara Konsep 

Diri dengan Kualitas Hidup dengan 

besarnya hubungan adalah 0,753 yang 

berarti hubungan ini termasuk kategori kuat. 

Nilai P didapatkan 0,000 Hal tersebut 

mengindikasikan penolakan Ho yang 

menunjukan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna antara Konsep Diri dengan 

Kualitas Hidup. Semakin tinggi Konsep 

Diri, maka akan semakin tinggi pula 

Kualitas Hidup 

 

Hubungan antara Konsep Diri 

Berdasarkan Komponen Physical Self 

dengan Kualitas Hidup Pasien Kanker 

Leher Rahim yang Menjalani Terapi 

Physical self dan Kualitas Hidup 

memiliki hubungan yang kuat dengan nilai 

P didapatkan 0,000 mengindikasikan 

penolakan Ho yang menunjukan bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna. Semakin 

tinggi Physical, maka akan semakin tinggi 

pula Kualitas Hidup. 

Hasil tersebut tidak lepas dari adanya 

kecederungan bahwa physical self meurut 

Fitts (1996) adalah konsep diri yang terkait 

fisik seseorang yaitu persepsi seseorang 

terhadap keadaan dirinya secara fisik 

(gambaran diri). Dalam hal ini terlihat 

persepsi seseorang mengenai kesehatan 

dirinya, penampilannya secara fisik dan 

keadaan tubuhnya. 

 

Hubungan antara Konsep Diri 

Berdasarkan Komponen Moral Self 

dengan 

Kualitas Hidup Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Moral self dengan Kualitas Hidup 

memiliki hubungan yang kuat dengan Nilai 

P didapatkan 0,000 hal tersebut 

mengindikasikan penolakan Ho yang 

menunjukan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna dimana semakin tinggi Moral, 

maka akan semakin tinggi pula Kualitas 

Hidup. 

Bagi mereka yang memiliki 

spiritualitas dan kepercayaan keagamaan 

yang cukup tinggi akan lebih dapat 

menerima kondisinya sehingga mereka 

dapat memandang hidup mereka lebih 

positif, begitu pula sebaliknya. 

 

Hubungan antara Konsep Diri 

Berdasarkan Komponen Personal Self 

dengan 

Kualitas Hidup Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Personal self dengan Kualitas Hidup 

memiliki hubungan yang kuat dengan nilai 

P sebesar 0,000 hal tersebut 

mengindikasikan penolakan Ho yang 

menunjukan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna dimana semakin tinggi Personal, 

maka akan semakin tinggi pula Kualitas 

Hidup. 

Kecenderungan tersebut tidak lepas 

dari penyakit kanker leher rahim yang dapat 

mengganggu pembentukan kepribadian 

seseorang dan mengakibatkan seseorang 

mengalami kegagalan dalam 

mempersepsikan diri mereka sesuai standar 

lingkungannya.  

 

Hubungan antara Konsep Diri 

Berdasarkan Komponen Family Self 

dengan 
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Kualitas Hidup Pasien Kanker Leher 

Rahim yang Menjalani Terapi 

Family self dengan kualitas hidup 

memiliki hubungan yang sedang dengan 

nilai P 0,000 hal tersebut mengindikasikan 

penolakan Ho yang menunjukan bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna dimana 

semakin tinggi Family, maka akan semakin 

tinggi pula Kualitas Hidup 

Kecenderungan tersebut tidak lepas 

dari peran seorang wanita dalam keluarga, ia 

berperan sebai istri yang memberikan 

pelayanan kepada suami, ibu yang menjaga 

dan merawat anak-anak, juga wanita yang 

bertugas mengurus rumah dan memasak.  

 

Hubungan antara konsep diri 

berdasarkan komponen social self 

dengan kualitas hidup pasien kanker 

leher rahim yang menjalani terapi 

Social self dengan Kualitas Hidup 

memiliki hubungan yang kuat dengan nilai P 

0,000 hal tersebut mengindikasikan 

penolakan Ho yang menunjukan bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna dimana 

semakin tinggi Social, maka akan semakin 

tinggi pula Kualitas Hidup. Kecenderungan 

tersebut tidak terlepas dari proses 

pembentukan penilaian seseorang terhadap 

bagian-bagian dirinya dalam lingkungan 

sosial, ini dapat dipengaruhi oleh penilaian 

dan interaksinya dengan orang lain. 

 

Hubungan antara konsep diri 

berdasarkan komponen academic/work 

dengan kualitas hidup pasien kanker 

leher rahim yang menjalani terapi 

 Academic/Work dengan Kualitas 

Hidup memiliki hubungan yang kuat, 

dengan nilai P didapatkan 0,000 hal tersebut 

mengindikasikan penolakan Ho yang 

menunjukan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna dimana semakin tinggi 

Academic/Work, maka akan semakin tinggi 

pula Kualitas Hidup. 

Kecenderungan tersebut tidak lepas 

dikarenakan bagi seseorang pendidikan dan 

pekerjaan dapat membantu mereka dalam 

menghadapi stresor yang ada dalam 

kehidupan. Bagi pasien kanker leher rahim 

dengan keadaan fisik mereka saat ini 

sebagian besar 62 % responden memiliki 

fungsi fisik yang menurun. 

 

SIMPULAN 

Hasil penelitian yang dilakukan di 

RSUP DR Hasan Sadikin Bandung tentang 

hubungan konsep diri dengan kualitas hidup 

pasien kanker leher rahim yang menjalani 

terapi di RSUP DR Hasan Sadikin Bandung 

secara umum terdapat hubungan antara 

Konsep Diri dengan Kualitas Hidup, 

besarnya hubungan adalah 0,753 yang 

berarti dalam kategori kuat dan komponen 

social self memiliki nilai hubungan paling 

tinggi dengan kualitas hidup. 

 

SARAN 

Berasarkan simpulan diatas maka 

saran peneliti adalah:  

1. Bagi lahan penellitian 

Disarankan bagi lahan penelitian 

dalam hal ini RSUP DR Hasan Sadikin 

Bandung untuk memberikan pelayanan 

keperawatan jiwa secara khusus yang 

dilakukan oleh tenaga keperawatan jiwa 

terlatih. 

Selain program-program terapi, perlu 

juga dilakukan sosialisasi oleh pihak rumah 

sakit kepada masyarakat umum melalui 

penyuluhan-penyuluhan mengenai kanker 

leher Rahim dan faktor resiko nya.  

2. Bagi peneliti keperawatan  

Perlu dilakukan penelitian lanjutan 

mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi 

social self pada pasien kanker leher rahim 

yang menjalani terapi. Disarankan pula 

untuk melakukan uji content sebelum 

menggunakan alat ukur konsep diri TSCS 

ini terutama jika digunakan untuk meneliti 

pasien dengan kanker leher rahim yang 

menjalani terapi.  
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