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ABSTRACT

Background : Breast cancer is the most commonly diagnosed cancer in women
and is also the leading cause of death in women worldwide. With about 1.3
million new cases and an estimated 458,000 deaths reported in 2008. Types of
therapy that can be used in the treatment of cancer include surgery, radiation,
and chemotherapy and hormonal therapy. Chemotherapy can affect cell health as
well as cancer cells, leading to side effects that are common with medications.
Psychological side effects in patients with chemotherapy are fear, anxiety to
panic. The purpose of this study was to determine the relationship between the
factors that influence the anxiety of Ca Mammae patients with chemotherapy.
Methods : The research method used was a Literature Review, using secondary
data. Data were collected using documentation techniques. The research
journals used were 7 journals with inclusion criteria for the publication date of
the last 5 years, the language used was Indonesian or English, with the subject of
the study of patients with a diagnosis of Ca mammae, and full text publication.
Conclusion : There is a relationship between the factors that influence anxiety in
breast cancer patients undergoing chemotherapy. Starting from the factors of
age, occupation, education, stage of cancer, and the frequency of chemotherapy.
Keywords : breast cancer, chemotherapy, anxiety

ABSTRAK
Latar Belakang: Pneumonia merupakan penyebab utama morbiditas dan
mortalitas anak balita terutama di negara berkembang. Faktor risiko pneumonia
dapat berasal dari faktor lingkungan dan faktor penjamu. Pada penelitian ini
faktor lingkungan difokuskan pada paparan asap rokok. Indonesia adalah negara
dengan populasi perokok terbesar ketiga di dunia. Paparan asap rokok akan
berdampak pada timbulnya gangguan pernapasan dan memicu terjadinya
pneumonia pada balita. Faktor penjamu penyebab pneumonia difokuskan pada
status gizi yang merupakan salah satu faktor risiko yang selalu ada pada
pneumonia dan masih menjadi masalah pada negara berkembang salah satunya
Indonesia
Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian dengan menggunakan
metode studi kepustakaan atau literature review. Data diperoleh dari data
sekunder dengan menggunakan teknik dokumentasi. Dokumentasi data yang
dilakukan berdasarkan jurnal yang berhubungan dengan variabel penelitian.
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara paparan asap rokok dan status gizi
dengan kejadian pneumonia pada balita.
Kata Kunci: Pneumomia, Asap rokok, Status gizi, Balita
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PENDAHULUAN

Kanker adalah sekelompok penyakit
yang menyebabkan sel-sel dalam tubuh
berubah dan tumbuh di luar kendali.
Sebagian besar jenis sel kanker akhirnya
membentuk benjolan atau massa yang
disebut tumor, dan dinamai dari bagian
tubuh tempat tumor berasal. Saat ini
kanker payudara merupakan kanker yang
paling umum didiagnosis pada wanita dan
juga merupakan penyebab utama kematian
pada wanita di seluruh dunia. Dengan
sekitar 1,3 juta kasus baru dan diperkirakan
458.000 kematian dilaporkan pada tahun
2008 @

Jenis-jenis terapi yang dapat digunakan
dalam penanganan kanker diantaranya
operasi, radiasi, dan kemoterapi dan terapi
hormonal. Kemoterapi merupakan
penggunaan preparat antineoplastik yang
digunakan sebagai upaya untuk membunuh
sel-sel tumor dengan mengganggu fungsi
dan reproduksi selular “% Pada kondisi
kanker yang sudah metastase atau berada
pada stadium lanjut, terapi paling tepat
yang harus diberikan yaitu kemoterapi
paliatif. Kemoterapi paliatif biasanya
diberikan pada penderita kanker yang
tujuannya bukan penyembuhan melainkan
untuk peningkatan kualitas hidup. Oleh
karenanya dalam memberikan kemoterapi
paliatif harus dipikirkan

benar-benar dengan
mempertimbangkan respect  for
outonomy  (segala keputusan terletak
pada penderita), beneficial (yang Kita
berikan yakin bermanfaat), non malificent
(yang kita berikan tidak membahayakan)
dan justice (bijaksana) ™. Kemoterapi
dapat mempengaruhi kesehatan sel begitu
juga sel kanker, yang menyebabkan efek
samping yang umumnya terjadi pada
pengobatan. Efek samping pada pasien
dengan kemoterapi secara fisik yaitu
dapat merasakan mual dan muntah,
gangguan pencernaan, diare, kerusakan
kulit, kebotakan, depresi sum-sum tulang

belakang yang mengakibatkan penurunan
produksi sel-sel darah merah sehingga
pasien bisa mengalami anemia dan
penurunan sistem imun tubuh, sedangkan
secara psikologis pasien merasakan takut,
cemas sampai dengan

kepanikan 12,

Perubahan fisik dan psikologis yang
dialami pasien akan memberikan pengaruh
dalam kehidupan sosial pasien seperti
perubahan status pekerjaan, perubahan
hubungan  dalam  masyarakat atau
perubahan peran sebagai istri dan ibu.
Perubahan tersebut akan menimbulkan
dampak masalah sosial bagi pasien.
Kebanyakan wanita melihat payudaranya
sebagai bagian yang penting dari feminitas
dan identitas seksual. Kebanyakan budaya,
terdapat stereotip seksual yang kuat
dimana payudara dianggap secara simbolik
berkaitan dengan kehangatan, keibuan, dan
kasih sayang. Wanita dapat mengalami
distress karena perubahan fisik sehingga
menjadi pobia terhadap lingkungan sekitar
dan menarik diri dari interaksi dengan
orang lain @.

Hampir 50% pasien kanker menderita
gangguan kejiwaan, dan kecemasan dan
depresi umumnya dianggap sebagai
komorbiditas psikopatologis yang paling
penting. Sekitar lebih dari sepertiga pasien
dengan kanker payudara dapat mengalami
gangguan  psikopatologis.  Morbiditas
psikologis dipengaruhi oleh berbagai latar
belakang dan faktor-faktor penyerta yang
mempengaruhi fungsi psikis dan kualitas
hidup @.

Kecemasan yang ditimbulkan pada
pasien Ca Mamae dengan tindakan
kemoterapi dipengaruhi oleh beberapa
faktor, antara lain, berupa usia,
pengalaman, pendidikan, riwayat
kemoterapi, stadium  kanker dan
beberapa faktor yang lain. Kecemasan
yang dialami oleh beberapa pasien
kemoterapi akan menimbulkan respon
yang tidak nyaman dalam proses
pengobatan sehingga akan
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mempengaruhi  penyembuhan kondisi
pasien. Kondisi seperti ini harus segera
di tangani oleh petugas kesehatan untuk
mengetahui apa saja faktor yang
mempengaruhi kecemasan pada pasien
kemoterapi, sehingga dapat dilakukan
penatalaksanaan  secara tepat dan
komprehensif 2,

Berdasarkan paparan diatas, dan
karena kecemasan yang dialami oleh
beberapa  pasien  kemoterapi  akan
menimbulkan respon yang tidak nyaman
dalam proses pengobatan sehingga akan
mempengaruhi  penyembuhan  kondisi
pasien. Begitu juga agar pasien dapat
mengetahui bahwa ketika pasien merasa
cemas maka dapat berdampak pada
pengobatannya, maka peneliti bermaksud
melakukan penelitian tentang hubungan
faktor-faktor yang mempengaruhi
kecemasan pada pasien Ca Mammae
dengan tindakan Kemoterapi di Klinik
Harapanku Medan. Dengan harapan agar
bisa memberikan edukasi kepada pasien-
pasien Ca Mammae dan meminimalisir
kejadian kecemasan pada pasien Ca
Mammae dengan tindakan Kemoterapi.

METODE

Metode penelitian yang digunakan
adalah  Literature  Review, dengan
menggunakan data sekunder. Data
dikumpulkan dengan menggunakan teknik
dokumentasi. Jurnal penelitian yang
digunakan adalah 7 jurnal dengan kriteria
inklusi tanggal publikasi 5 tahun terakhir,
bahasa yang digunakan bahasa indonesia
atau bahasa inggris, dengan subjek
penelitian pasien dengan diagnosis ca
mammae, dan publikasi full text.00

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tinjauan Pustaka ini menjelaskan
bukti  yang dipublikasi  mengenai
kemungkinan faktor-faktor yang

mempengaruhi  kecemasan pasien Ca
Mammae dengan tindakan kemoterapi.
Kecemasan yang ditimbulkan pada pasien
Ca Mammae dengan tindakan kemoterapi
banyak dipengaruhi oleh beberapa faktor,
antara lain adalah usia, pendidikan,
pekerjaan, riwayat kemoterapi, stadium
kemoterapi dan beberapa faktor lain.

Hubungan Tingkat Usia dengan
Kecemasan

Berdasarkan penelitian Yudono
(2019) mengemukakan bahwa pada 44
responden yang diteliti 36 responden
berada pada usia lansia *?. Hal ini senada
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Doortua (2015) yang mengatakan bahwa
umumnya usia responden berada pada
usia lansia awal (46-55 tahun) ““. Begitu
juga dengan Subekti (2020) sekitar 50 %
dari 30 responden mayoritas memiliki usia
>46 tahun dan Pratiwi (2015) sekitar
62,9% responden berada pada usia 41-60
tahun @, Dari hasil penelitian Surbakti
(2013) di RSUP.H. Adam Malik Medan,
bahwa usia merupakan faktor resiko
terjadinya kanker payudara pada wanita,
dimana yang memiliki resiko lebih tinggi
terjadinya kanker payudara adalah wanita
diatas usia 35 tahun. Semakin tinggi usia
semakin tinggi resiko terjadinya kanker
payudara®®. Selain itu pada wanita yang
berumur di atas 40 tahun terutama yang
masih mengalami masa reproduksi, setiap
bulan akan mengalami menstruasi hamun
tidak mengalami ovulasi sehingga hormon
progesteron yang dihasilkan tidak cukup
menangkal hormon  estrogen yang
merupakan pemicu terjadinya kanker
payudara®®.

Berdasarkan hasil analisis
hubungan tingkat kecemasan dengan usia,
penelitian Yudono (2019) menunjukkan
bahwa pada tingkat usia dewasa akhir
paling banyak 6 responden mengalami
cemas ringan dan pada usia lansia sebanyak
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17 responden mengalami cemas ringan“.
Hal ini juga sejalan dengan penelitian
Maliya (2008) yang menunjukkan korelasi
usia dengan tingkat kecemasan memberi
pengaruh  sebesar 35%%“Y.  Hal ini
menunjukkan bahwa tingkat usia lansia
paling banyak menunjukkan tingkat
kecemasan daripada usia dewasa, hal ini
dimungkinkan karena pada usia lansia
terjadi  penurunan psikologis dimana
seseorang akan mudah mengalami cemas
dan depresi®®. Pratiwi (2015) juga
menyatakan bahwa masa dewasa madya
merupakan masa transisi dan masa
penyesuaian kembali dengan pola perilaku
yang telah dilakukan di masa dewasa awal
dengan perubahan fisik dan mental yang
terjadi di usia madya®. Maka peneliti
menyimpulkan bahwa tingkat usia sangat
berhubungan dengan kecemasan pada
pasien Ca Mammae yang menjalani
Kemoterapi.

Hubungan
Kecemasan

Pekerjaan dengan

Pada tingkat pekerjaan Yudono
(2019) dan Subekti (2020) mengemukakan
bahwa sebagian besar dari responden yang
mereka teliti berprofesi sebagai Ibu Rumah
Tangga (IRT). Dari data tersebut maka
dapat dikaitkan dengan kurangnya akses
informasi dan tingkat kesadaran responden
untuk memperoleh sumber informasi yang
berkaitan dengan kanker payudara seperti
pencegahan, gaya hidup, dan faktor-faktor
yang menyebabkan kanker payudara. Ini
semua dikaitkan karena kesibukan mereka
untuk mengurus rumah tangga(12,25).

Berdasarkan hasil analisis
hubungan tingkat kecemasan dengan
pekerjaan, Yudono (2019) mendapatkan
hasil bahwa Ibu Rumah Tangga paling
banyak menunjukkan tingkat kecemasan
dibandingkan dengan pekerjaan lainnya
yaitu 11 responden cemas ringan, 10
responden cemas sedang dan 1 responden

cemas berat. Hal ini terjadi karena
kesibukan responden sebagai Ibu Rumah
Tangga menyebabkan kurangnya informasi
terkait dengan hal-hal yang berhubungan
dengan kemoterapi, sehingga
mempengaruhi kecemasan®?.

Pada penelitian yang dilakukan
Pratiwi (2015) mengemukakakan bahwa
responden  kebanyakan berasal dari
pekerjaan yang tidak tetap dan berada
pada status ekonomi yang rendah, hal ini
sangat berkaitan dengan kecemasan®®.
Karena adanya perasaan tidak bisa
melanjutkan pengobatan dengan
kemoterapi dan biaya yang dikeluarkan
untuk kemoterapi cukup mahal dari
pengobatan lainnya®?. Peneliti
menyimpulkan bahwa pekerjaan juga
berhubungan dengan kecemasan pada
pasien Ca Mammae yang menjalani
kemoterapi.

Hubungan Pendidikan dengan
Kecemasan

Tingkat pendidikan merupakan
aspek  yang juga  mempengaruhi
kecemasan pada pasien Ca Mammae yang
menjalani tindakan kemoterapi. Pada
penelitian yang dilakukan Yudono (2019)
dilihat dari tingkat pendidikan pasien
kanker payudara yang menjalani program
kemoterapi di Rumah Sakit Dadi Keluarga
Banyumas sebagian besar berpendidikan
SD dan SMP®?. Begitu juga dengan
penelitian yang dilakukan oleh Pratiwi
(2015) vyaitu sekitar 44,3% responden
yang diteliti memiliki status pendidikan
terakhir SD(21). Pada penelitian Subekti
(2020)  terjadi  peningkatan  status
pendidikan dari responden vyaitu sekitar
36,7% responden yang diteliti adalah
berpendidikan terakhir SMA. Hal ini
menunjukkan bahwa semakin tinggi
tingkat pendidikan maka semakin tinggi
pula tingkat pengetahuan seseorang,
sehingga pengetahuan dari responden
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terkait dengan bagaimana pencegahan dari
penyakit kanker payudara juga masih
sedikit®),

Berdasarkan hasil analisis
hubungan tingkat kecemasan dengan
pendidikan, yang dilakukan oleh Yudono
(2019) didapatkan bahwa kecemasan
paling banyak didapatkan pada tingkat
pendidikan SD dan SMP"?. Dan
penelitian yang dilakukan Subekti (2020)
terdapat korelasi antara tingkat pendidikan
dengan kecemasan yaitu sekitar 32%. Hal
ini terjadi karena seseorang yang memiliki
tingkat pendidikan yang baik mampu
berpikir dengan lebih kritis dan memiliki
pengetahuan yang lebih luas sehingga
mampu memutuskan tindakan apa yang
terbaik untuk dirinya dalam pengobatan
seperti kemoterapi®. Whisenant (2018)
juga mengatakan dari hubungan antara
pendidikan dan lintasan psikologis,
menunjukkan bahwa pendidikan tinggi
dapat melindungi pasien dari kecemasan
selama  proses  perawatan®®.  Dari
penelitian-penelitian  berikut,  peneliti
menyimpulkan bahwa tingkat pendidikan
dapat mempengaruhi kecemasan pada
pasien Ca Mammae yang menjalani
kemoterapi.

Hubungan Stadium Kanker dengan
Kecemasan

Stadium penyakit kanker juga
merupakan salah satu faktor yang penting.
Pada penelitian yang dilakukan oleh
Yudono (2019) menunjukkan bahwa
sebagian besar responden berada pada
stadium 3 yaitu 22 dari 44 responden. Dan
penelitian Doortua (2015) menunjukan
sebanyak  32,7%  responden  pada
penelitiannya berada pada stadium ke 3.
Hal ini terjadi karena stadium penyakit
kanker sangat berkaitan dengan efek
komplikasi  yang ditimbulkan dari
penyakit tersebut, efek komplikasi dari
suatu penyakit akan membuat pasien

merasakan keluhan seperti nyeri pada
seluruh  tubuh dan merasa tidak
nyaman®*.

Berdasarkan hasil analisis
hubungan tingkat kecemasan dengan
stadium kanker, Yudono (2019)
memperoleh hasil yaitu tingkat stadium
paling banyak diperoleh pada stadium 2
dengan kecemasan ringan, sedangkan pada
stadium 3 menunjukkan cemas sedang dan
stadium 4 menunjukkan cemas berat™?.
Pada penelitian Doortua (2015) dari 42,3%
responden yang mengalami kecemasan
berat sebanyak 32,7% berada pada stadium
3. Pada penelitian ini siketahui bahwa
responden, yang mengalami kecemasan
berat kebanyakan berada pada stadium 3.
Hal ini terjadi karena pasien takut akan
penyakitn%/a yang akan mengganggu
kesehatan®.

Dengan ini dapat disimpulkan
bahwa semakin tinggi stadium dari
penyakit kanker payudara maka akan
memperbanyak keluhan yang dialami oleh
pasien dan menimbulkan kecemasan yang
meningkat, sebaliknya semakin rendah
stadium dari penyakit kanker payudara
maka akan sedikit komplikasi yang dialami
oleh pasien sehingga kecemasan akan
menurun®?,

Hubungan Frekwensi Kemoterapi
dengan Kecemasan

Berdasarkan hasil analisis
hubungan tingkat kecemasan dengan
frekwensi  kemoterapi. Doortua (2015)
memperoleh hasil bahwa dari 42,3%
responden yang mengalami kecemasan
berat sebanyak 30,8% menjalani siklus
kemoterapi yang pertama, hal ini juga
sama dengan penelitian yang dilakukan
oleh Subekti (2020) yaitu dari
30 responden 16 orang atau 53.3%
menjalani  siklus pertama kemoterapi.
Tingkat kecemasan yang dilaporkan oleh
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penelitian Andreas (2016) vyaitu juga
berada selama siklus pertama
kemoterapi**#?%_ Hal ini terjadi karena
pasien membayangkan efek kemoterapi
yang sangat mengerikan dari informasi
yang mereka dapatkan selama ini.
Beberapa pasien menganggap efek
samping  kemoterapi yang  sangat
melemahkan tersebut sebagai sesuatu yang
lebih buruk daripada penyakit kanker itu
sendiri. Konsekuensi kemoterapi membuat
sebagian besar pasien diliputi rasa khawatir,
cemas dan takut menghadapi ancaman
kematian dan rasa sakit saat menjalani
terapi®?.

Penjelasan  diatas  berbanding
terbalik dengan penelitian yang dilakukan
olen Whisenant (2018) yaitu dikatakan
bahwa siklus kedua pada kemoterapi
merupakan siklus terberat pada responden
yang diteliti dan pada siklus ketiga
merupakan penurunan dari kecemasan
sedang menuju kecemasan ringan®®. Hal
ini juga hampir sama dengan penelitian
yang dilakukan oleh Zhang (2016)
dikatakan bahwa gejala kecemasan dan
depresi berada pada puncaknya Kketika
memasuki siklus ke tiga kemoterapi, dan
membaik pada periode terakhir. Hal ini
terjadi karena pada siklus ketiga kondisi
fisik dan psikologis pasien berada pada
kondisi  terlemah, dengan demikian
kualitas hidup mereka juga lebih rendah
dari periode yang lain®?.

Namun pada penelitian yang
dilakukan (Yudono (2019) didapatkan
hasil bahwa kecemasan paling banyak
berada pada siklus keempat dan kelima.
Hal ini terjadi karena siklus ini termasuk
akhir dari pengobatan dan pasien merasa
tidak yakin dengan hasil pengobatan
mereka dan bingung tentang hasil
penyakit di masa depan, dalam kasus ini
kurangnya  pengetahuan  rehabilitasi
selanjutnya dapat menyebabkan
peningkatan kecemasan dan depresi dan

juga penurunan kualitas hidup"~.

Dari beberapa penelitian-penelitian diatas
peneliti menyimpulkan bahwa frekwensi
kemoterapi sangat berhubungan dengan
kecemasan pada pasien Ca Mammae yang
menjalani kemoterapi. Dan juga paling
berpengaruh pada frekwensi kemoterapi
yang pertama karena pasien
membayangkan efek kemoterapi yang
sangat mengerikan dari informasi yang
mereka dapatkan®??%.

KESIMPULAN

Dari beberapa jurnal yang sudah di review
didapatkan hasil bahwa :

1. Terdapat hubungan antara usia dengan
kecemasan pada pasien Ca Mammae
yang menjalani kemoterapi

2. Terdapat hubungan antara pekerjaan
dengan kecemasan pada pasien Ca
Mammae yang menjalani kemoterapi

3. Terdapat hubungan antara pendidikan
dengan kecemasan pada pasien Ca
Mammae yang menjalani kemoterapi

4. Terdapat hubungan antara stadium
kanker dengan kecemasan pada pasien
Ca Mammae yang menjalani
kemoterapi

5. Terdapat hubungan antara frekuensi
kemoterapi dengan kecemasan pada
pasien Ca Mammae yang menjalani
kemoterapi

SARAN

1. Diharapkan peneliti selanjutnya dapat
memperluas penelitian dengan
menambah  variabel lain  seperti,
karateristik nyeri, dukungan keluarga,
dan keterlambatan kemoterapi.

2. Diharapkan dilakukannya edukasi
pada pasien Ca Mammae Yyang
menjalankan  Kemoterapi,  bahwa
kecemasan yang dialami  dapat
mengganggu pengobatan. Sehingga
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dapat menurunkan tingkat kecemasan
pada  pasien yang  menjalani
kemoterapi.
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