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ABSTRAK

HUBUNGAN TINGKAT BURNOUT DENGAN KUALITAS HIDUP
FAMILY CAREGIVER YANG MERAWAT PASIEN KANKER STADIUM
3-4

Oleh: Desy Wahyuning Puspita Sari

Banyaknya masalah yang timbul pada pasien kanker stadium 3-4 membuat
tingkat ketergantungan yang dimiliki pasien meningkat sehingga tugas dan
tanggung jawab yang dimiliki family caregiver semakin kompleks yang
berdampak pada tingkat burnout dan kualitas hidup family caregiver. Penelitian
ini bertujuan untuk menjelaskan adanya hubungan tingkat burnout dengan kualitas
hidup family caregiver yang merawat pasien kanker stadium 3- 4. Desain yang
digunakan adalah Cross sectional design, variabel independen adalah tingkat
burnout dan variabel dependen adalah kualitas hidup, populasinya adalah family
caregiver pada Puskesmas Pacarkeling dan Puskesmas Pucang Sewu Surabaya
dengan jumlah 36 orang yang dipilih dengan menggunakan teknik total sampling.
Instrumen yang digunakan yaitu kuisioner MBI dan CQOLC yang telah diuji
validitas dan reliabilitasnya. Pengujian dengan menggunakan uji statistik Rank
Spearman dengan nilai p = 0,118 dan R = 0,265 yang berarti tidak ada hubungan
antara tingkat burnout dengan kualitas hidup family caregiver yang merawat
pasien kanker stadium 3- 4. Semakin lama durasi perawatan yang diberikan family
caregiver maka akan menimbulkan stresor akibat tugas dan tanggungjawab
tersebut sehingga menyebabkan burnout. Adanya family caregiver yang
melakukan perawatan dengan sukarela yang menyebabkan kualitas hidup family
caregiver yang menjadi tinggi.

Kata kunci: Kanker Stadium 3-4, Tingkat burnout, Family Caregiver, dan
Kualitas Hidup
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ABSTRACT

RELATED OF THE LEVEL OF BURNOUT WITH THE QUALITY OF LIFE
OF FAMILY CAREGIVER WHO TAKES CARE OF CANCER PATIENTS
STADIUM 3-4

By: Desy Wahyuning Puspita Sari

The large number of problems that arise in cancer patients 3-4 stage make the
level of reliance have the patients increased so that the duties and responsibilities
belonging to family caregiver increasingly complex which have an impact on the
level of burnout and quality of life family caregiver. This research aims to clarify
the existence the relationship of the level of burnout with the quality of life of
family caregiver who takes care of cancer patients stage of 3-4. The design used is
a Cross sectional design, the independent variable is the level of burnout and the
dependent variable is the quality of life, population is a family caregiver at
Pucang Sewu and Pacarkeling health centers Surabaya with a total of 36 people
were selected by using the technique of total sampling. The instruments used,
namely questionnaire of CQOLC and MBI tested the validity and reliabilitasnya.
Testing by using Spearman Rank test statistics p-value = 0.118 and R = 0.265
which means there is no related between the level of burnout with the quality of
life of family caregiver who takes care of cancer patients stage 3-4. The longer
duration of care provided by family caregiver it will cause stresor due to the task
and the responsibility of causing burnout. The existence of a family caregiver who
do care voluntarily that caused the quality of life of family caregiver who become
high.

Keywords: Cancer Staging 3-4, levels of burnout, Family Caregiver, and quality
of life
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