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ABSTRAK

HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN CANCER RELATED
FATIGUE (CRF) PADA PASIEN KANKER

oleh : Herlin V Lekatompessy

Penyakit kanker merupakan salah satu penyakit yang harus diberikan pengobatan
secara oral maupun sistemik. Obat-obatan ini mengandung sitotoksik yang dapat
menyebabkan ketidaknyamanan fisik. Gangguan fisik yang di alami oleh pasien
kanker dapat menyebabkan pasien mengalami gangguan tidur. Perubahan pola tidur
dapat menyebabkan kelelahan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya
hubungan antara kualitas tidur dengan cancer related fatigue (CRF) pada pasien
kanker. Desain penelitian menggunakan penelitian korelasional dengan pendekatan
cross sectional design. Variabel independen kualitas tidur dan variabel dependen
cancer related fatigue (CRF). Populasi dalam penelitian ini adalah pasien kanker
yang sedang menjalani terapi modalitas di wilayah kerja Puskesmas Kedungdoro
Surabaya sebanyak 32 orang yang semuanya menjadi sampel dengan teknik
sampling, fotal sampling. Alat ukur kualitas tidur kuesioner Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQI) dan kuesioner Brief Fatigue Inventory (BFI). Uji hipotesis
menggunakan Rank Sperman diperoleh nilai p = 0,000 berarti terdapat hubungan
yang signifikan antara kualitas tidur dengan cancer related fatigue (CRF) dengan
koefisien korelasi positif sebesar 0,832 yang memiliki kekuatan sangat kuat dan
searah. Jika kualitas tidurnya buruk, maka tingkat kelelahannya semakin berat.
Terapi pengobatan yang dijalani dan kondisi kanker dapat berpengaruh terhadap
kualitas tidur dan tingkat kelelahan, sehingga pelayanan keperawatan paliatif dapat
memberikan health education kepada pasien dan keluarga tentang upaya memenuhi
kualitas tidur yang efektif dan upaya pencegahan agar tidak mengalami kelelahan.

Kata Kunci : Kualitas tidur, cancer related fatigue (CRF), dan kanker.
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ABSTRACT

RELATIONSHIP OF SLEEP QUALITY WITH CANCER RELATED
FATIGUE (CRF) IN CANCER PATIENTS

By : Herlin V Lekatompessy

Cancer is one of the diseases that must be given oral or systemic treatment. These
drugs contain cytotoxics which is cause physical discomfort. Physical disorders
was experienced by cancer patients can cause experience sleep disorders to
patients. Changes in sleep patterns can also cause fatigue. This study aims to
determine the relationship between the quality of sleep with cancer related fatigue
(CRF) in cancer patients. Design of this study is using correlational research with
a cross sectional design approach. The independent variable sleep quality and the
dependent variable cancer related fatigue (CRF). The population in this study is
cancer patients who were undergoing therapy modalities in the working area of
Kedungdoro Health Center Surabaya as many as 32 people who all became
samples with a sampling technique. Sleep quality measurement a questionnaire of
the pittsburgh sleep quality index (PSQI) and the brief fatigue inventory (BFI).
Hypothesis testing using Rank Sperman obtained p value = 0,000 means that there
is a significant relationship between the quality of sleep and cancer related fatigue
(CRF) with a positive correlation coefficient of 0,832 which has very strong and
unidirectional strength. If the quality of sleep is poor, the level of fatigue is getting
heavier. Treatment therapy and the condition of cancer can affect the quality of
sleep and fatigue, so that the palliative nursing service can provide health
education to patients and families about the effort to meet sleep quality Prevention
efforts to avoid fatigue.

Keywords : Sleep quality, cancer related fatigue (CRF), and cancer.
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