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ABSTRAKSI

Suatu pengalaman yang dialami oleh individu dalam kehidupan tidak selalu
menyenangkan, misalnya ketika individu tersebut menderita suatu penyakit dapat
mengakibatkan kematian seperti kanker. Penyakit kanker leher rahim dan perawatannya
seperti operasi, radiasi dan kemoterapi, seringkali menimbulkan masalah yang
mengganggu kondisi fisik, psikologis, dan aspek fungsional penderita. Hal ini dapat
menurunkan kualitas hidup individu secara keseluruhan. Kualitas hidup dapat diartikan
sebagai persepsi individual berupa evaluasi objektif dan subjektif individu yang diukur
dengan nilai-nilai personal, meliputi aspek-aspek dari penyakit dan perawatannya yang
mengacu pada fungsi fisik, emosional, psikologis, sosial, serta efek samping perawatan.
Namun, berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti, ada penderita yang
tetap memiliki kualitas hidup yang baik selama sakit dan menjalani proses perawatan,
terutama komponen being, yang merupakan aspek paling dasar mengenai eksistensi
individu sebagai pribadi.

Penelitian dilakukan dengan pendekatan studi kasus. Subjek penelitian (N=2) adalah
penderita kanker leher rahim stadium I-III menurut FIGO, berusia 35-54 tahun, dan
pernah atau sedang menjalani perawatan primer. Pengambilan sampel dilakukan dengan
pendekatan purposif. Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan metode
wawancara. Data yang diperoleh dianalisa menggunakan teknik analisis isi.

Hasil penelitian menunjukkan kualitas hidup penderita penderita secara keseluruhan
baik. Pada komponen physical being, kesehatan fisik penderita baik dan penderita
mampu merawat kebersihan dan kerapian dirinya, namun ada penurunan mobilitas fisik
dan ketangkasan. Pada komponen psychological being, penderita memiliki kepercayaan
diri, mampu mengatasi kecemasannya, dan memulai perilaku positif, namun kontrol diri
terhadap aturan perawatan masih kurang. Pada komponen spiritual being, penderita
memiliki nilai-nilai personal yang mendukung kualitas hidup, memiliki kepercayaan
spiritual, mengalami pengalaman transenden dalam kehidupan sehari-harinya, dan
merayakan kejadian spesial dalam hidupnya.

Selain itu, dapat disimpulkan bahwa dukungan sosial dari keluarga dan teman dapat
meningkatkan kepercayaan diri penderita. Teori Health Belief Model dapat digunakan
untuk mengetahui hubungan antara nilai-nilai personal dengan perilaku kesehatan
penderita.

Kata kunci: kualitas hidup, being, kanker leher rahim



