
 

 Acta Psychologia  

ISSN 2746-122X (Online) 
Vol. 06, No. 02, 2024, pp. 90 – 104 

Available online at: 
https://journal.uny.ac.id/index.php/acta-psychologia 

 

 

 

  Copyright © Acta Psychologia 90 

 

 

Research Article  

Self-compassion dengan health-related quality of life  
pada penderita kanker paru 

 

Misbahul Jannah, Zaujatul Amna, Dahlia, Novita Sari  
Jurusan Psikologi, Universitas Syiah Kuala; Jalan Teuku Nyak Arief, Kopelma Darussalam, Banda Aceh 

23111 
 

Article Information ABSTRAK 
Submitted: 13 – 08 – 2024 
Accepted: 29 – 04 – 2025 
Published: 26 – 07 – 2025 

Kanker paru dikenal sebagai salah satu penyebab utama kematian dengan 
prognosis yang buruk dibandingkan kanker lainnya serta memberikan dampak 
buruk terhadap health-related quality of life pasien. Maka dari itu dibutuhkan suatu 
sikap yang positif untuk meningkatkan health-related quality of life, salah satu usaha 
yang bisa ditempuh melaui self-compassion. Menumbuhkan self-compassion bisa 
menjadi salah satu jalan yang baik untuk memperoleh kehidupan yang lebih 
positif dan membahagiakan. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 
hubungan antara self-compassion dengan health-related quality of life pada pasien 
kanker paru yang dilakukan dengan menggunakan pendekatan kuantitatif 
korelasi. Sebanyak 85 penderita kanker paru di Aceh dipilih menggunakan teknik 
convenience sampling dan berpartisipasi dalam pengisian instrumen European 
Organization for Research and Treatment Quality of Life Questionnaire C30 (EORTC 
QLQ-C30) dan Skala Welas Diri (SWD). Hasil analisis data menunjukkan nilai 
signifikansi (p) = 0.013, (r) = 0.269, yang dapat diartikan bahwa terdapat 
hubungan antara self-compassion dengan health-related quality of life pada penderita 
kanker paru, dengan tingkat hubungan yang rendah. Di sisi lain, hasil temuan 
juga menemukan bahwa pasien kanker paru dalam kajian penelitian ini dominan 
berada pada tingkat sedang untuk Self-Compassion dan juga Health-Related Quality 
of Life. 
Kata Kunci: Self-Compassion; Health-Related Quality of Life; Kanker Paru; Aceh 

  

 ABSTRACT 

 Lung cancer is known as one of the leading causes of death, with a poor prognosis compared to 
other cancers, and has a negative impact on the health-related quality of life of patients. Thus, 
a positive attitude is needed to improve health-related quality of life, one of the efforts that can 
be taken through self-compassion. Self-compassion can be a good way to get a more positive and 
happy life. This study aimed to determine the relationship between self-compassion and health-
related quality of life in patients with lung cancer using a quantitative correlation approach. A 
total of 85 lung cancer patients in Aceh were selected using convenience sampling technique and 
participated in filling out the European Organization for Research and Treatment Quality of 
Life Questionnaire C30 (EORTC QLQ-C30) instrument and the Self-Compassion Scale 
(SWD). The results of the data analysis showed a significance value of (p) = 0.013 and (r) 
= 0.269, which can be interpreted as a relationship between self-compassion and health-related 
quality of life in lung cancer patients, with a low level of relationship. On the other hand, the 
findings also found that lung cancer patients in this study were predominantly at a moderate 
level of Self-Compassion and also Health-Related Quality of Life.    
Keywords: Self-Compassion, Health-Related Quality of Life, Lung Cancer, Aceh 
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PENDAHULUAN 
 

Kanker merupakan penyakit yang disebabkan oleh pertumbuhan sel jaringan tubuh yang tidak 

normal yang  dapat menyebar ke bagian tubuh lainnya karena perubahan genetik dan epigenetik 

yang terjadi pada sel somatik (Saini et al., 2020). Kanker menjadi penyakit yang menyebabkan 

kematian tertinggi di dunia (Zaorsky et al., 2017). World Health Organization (WHO) (2020) 

menegaskan bahwa kanker menjadi jenis penyakit tingkat kedua penyebab kematian di dunia yang 

diperkirakan 10 juta jiwa meninggal setiap tahunnya. Indonesia merupakan salah satu negara 

berkembang yang terjadi peningkatan jumlah kematian yang disebabkan oleh kanker sebanyak 

234.511 jiwa di Indonesia (Andayani & Julisafrida, 2020). Di Indonesia, kanker paru menempati 

urutan ke tiga tertinggi dengan angka kematian berada pada posisi pertama sebesar 13,2 persen dari 

total  34.783 kasus (Saptowulan, 2023). Kanker paru merupakan tumor ganas di paru yang berasal 

dari epitel saluran nafas (Putra et al., 2023). Penyebab utama kanker paru adalah individu yang 

melakukan kebiasaan merokok atau perokok aktif (Prasetio et al., 2019). 

Pada umumnya kanker paru didominasi oleh laki-laki, namun seiring berjalannya waktu 

perempuan juga mengidap kanker paru dikarenakan menjadi perokok pasif (Novianti et al., 2021). 

Perokok pasif merupakan individu yang tidak memiliki kebiasaan merokok namun menghirup asap 

rokok yang dihembuskan oleh individu lain sekitarnya yang merokok (Lathifah et al., 2020). 

Menurut Buana dan Harahap (2022), selain rokok, beberapa faktor lain yang dapat meningkatkan 

risiko terkena kanker paru diantaranya terpapar gas radon, terpapar asap rokok (perokok pasif), 

paparan asbes, polusi udara, dan faktor genetik atau keturunan. 

Kanker paru memiliki beban gejala yang lebih tinggi yang disertai penurunan kualitas 

hidup lebih rendah dibandingkan dengan jenis kanker lainnya (Lehto, 2016). Penelitian Putra et al. 

(2023) yang dilakukan di Indonesia pada penderita kanker paru yang berusia 68 tahun menemukan 

bahwa gejala umum gangguan fisik yang dirasakan penderita kanker paru seperti batuk terus 

menerus, sesak nafas, kelelahan, nyeri dada, diare, gangguan tidur, kehilangan nafsu makan serta 

penurunan berat badan memberikan dampak buruk terhadap Health-Related Quality of Life (HRQol) 

(Dean et al., 2013).  

Health-Related Quality of Life (HRQoL) merupakan bagian dari konsep kualitas hidup 

(quality of life), namun yang membedakan antara HRQol dengan Qol adalah bidang kajiannya, 

dimana HRQol berfokus tentang kualitas hidup individu dengan riwayat penyakit dan menjalani 

perawatan, sedangkan konsep Qol mengkaji kualitas hidup individu secara umum (Noble, 2014). 

Health-Related Quality of Life (HRQoL) mencakup persepsi subjektif dari gejala pasien kanker 

termasuk fungsi fisik, psikologis, sosial dan kognitif (Aaronson, 1998). Terjadinya penurunan 

HRQol pada penderita kanker paru merupakan salah satu tindakan pengobatan yang dilakukan 

sesuai dengan jenis dan tingkat stadium penyakit, salah satu tindakan pengobatan medis yang 

dilakukan pada penderita kanker paru yaitu kemoterapi (Hutajulu, 2017). Tindakan kemoterapi 

memberikan dampak negatif terhadap perubahan fisik seperti badan yang kurus disebabkan 

kelelahan dan penurunan nafsu makan. Kemoterapi juga menimbulkan efek samping pada 

penderita kanker paru seperti perubahan rasa, nyeri, mual dan muntah, serta sistem kekebalan tubuh 
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yang menurun  (Joseph & Rotty, 2020). Adapun perubahan psikologis yang dirasakan pasien kanker 

paru mengalami keputusasaan, kesedihan, stres, kecemasan dan depresi (Grassi et al., 2023). 

Individu penderita kanker paru juga mengalami perubahan psikologis berupa emosi negatif seperti 

ketidakberdayaan, ketakutan, kejenuhan, dan kesepian (Stanton et al., 2022). 

Health-related quality of life yang rendah pada penderita kanker paru juga dikaitkan dengan 

kesulitan keuangan selama pengobatan disebabkan peningkatan kecemasan dan suasana hati yang 

buruk (Thronicke et al., 2020). Individu yang didiagnosis kanker paru selama pengobatan 

memberikan tekanan psikologis dan krisis eksistensial seperti perasaan kehilangan rasa aman yang 

disertai rasa takut dan putus asa (PDQ, 2025). Health-Related Quality of Life (HRQoL) yang baik 

menjadi sebuah hal penting untuk meningkatkan kesejahteraan pasien khususnya individu yang 

mengalami penurunan akibat penyakit kanker yang diderita (Anita, 2016). Penderita kanker yang 

mampu bertahan menghadapi kanker dan bangkit dari keterpurukan penyakit terdorong untuk 

memiliki hidup yang berkualitas; sebaliknya, ketika individu merespon penyakitnya dengan cara 

yang lebih negatif, maka akanmembuat kualitas hidupnyamenjadi lebih buruk (Yuliani, 2020). 

Penderita kanker dengan kualitas hidup yang baik memiliki sikap positif yang terlihat 

dengan gambaran fisik melalui menjaga kesehatan dan aspek psikologis individu mampu mengatur 

emosi negatif dan beradaptasi dengan kondisi yang dialami (Widhigdo & Erawan, 2018). Sikap 

positif menyumbangkan kontribusi yang besar terhadap peningkatan health-related quality of life dan 

kesejahteraan individu (Kiken & Fredrickson, 2017). Menurut Zhang et al. (2019), salah satu sikap 

positif untuk meningkatkan health-related quality of life individu yang sedang mengalami kondisi sulit 

adalah dengan menggunakan sumber daya dalam diri berupa self-compassion. 

Self-compassion merupakan sebuah sikap kasih sayang dan baik terhadap diri saat terjadi 

penderitaan, kegagalan, kesalahan, tidak bersikap keras dan menghakimi terhadap berbagai 

kelemahan dan kekurangan, dan memahami bahwa pengalaman yang dirasakan terjadi juga pada 

manusia lainnya (Neff, 2003). Self-compassion menjadi salah satu faktor penting yang memiliki 

pengaruh terhadap penyakit kronik dan bisa memanfaatkan sikap menyayangi diri sendiri sehingga 

mampu meningkatkan health-related quality of life yang lebih baik (Duarte et al., 2019). Penelitian yang 

dilakukan oleh Brown et al. (2014) menyimpulkan bahwa pasien kanker yang mempunyai self-

compassion memiliki banyak manfaat misalnya tingkat psikopatologi seperti stres, cemas, dan depresi 

yang lebih rendah, serta kualitas hidup yang lebih baik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan antara self-compassion dengan health-related quality of life pada penderita kanker paru 
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METODE PENELITIAN 
 

Metode penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif korelasional. Populasi dalam penelitian 

ini yaitu seluruh pasien penderita kanker paru dengan menggunakan teknik non-probabilitas jenis 

convenience sampling. Pelaksanaan dan pengambilan data penelitian dilakukan dengan dua cara yaitu 

secara online dengan menyebarkan link menggunakan G-form dan offline dilakukan dengan cara 

menyebarkan booklet penelitian kepada pasien atau penderita kanker paru di Rumah Sakit Umum 

dr. Zainoel Abidin, sehingga jumlah subjek yang terkumpul sebanyak 85 orang penderita kanker 

paru.  

Pengumpulan data penelitian menggunakan dua instrumen yaitu European Organization for 

Research and Treatment Quality of Life Questionnaire C30 (EORTC QLQ-C30) yang sudah 

diterjemahkan dan divalidasi oleh Perwitasari et al. (2011) untuk mengukur Health-Related Quality of 

Life. Variabel self-compassion diukur menggunakan versi yang sudah diterjemahkan dan diadaptasi ke 

dalam bahasa Indonesia yang disebut Skala Welas Diri (SWD) oleh Sugianto et al. (2020). 

Analisa data dilakukan dengan cara mereduksi dan menyiapkan data untuk pengolahan serta 

interpretasi data dengan menggunakan bantuan Jeffrey’s Amazing Statistics Program (JASP) versi 0.18.3. 

Analisis uji normalitas menggunakan Teknik Shapiro Wilk dan uji linearitas dilakukan untuk 

mengetahui apakah dua variabel mempunyai hubungan yang linear atau signifikan. Uji hipotesis 

penelitian dilakukan dengan menggunakan uji statistik non-parametrik dengan teknik Rho-Spearman 

karena hasil uji asumsi data tidak terpenuhi yaitu sebaran data antara hubungan antara variabel X 

dan Y tidak linear. Hasil analisis terhadap uji hipotesis penelitian menunjukkan nilai signifikansi (p) 

= 0.013 (p<0.05). 

 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

Hasil Penelitian 

 

Sebanyak 85 pasien penderita kanker paru di Aceh terlibat sebagai sampel penelitian dengan rentang 

usia mulai dari 22 hingga 69 tahun. Adapun informasi detail tentang data demografi sampel 

penelitian dapat dilihat dalam Tabel 1. 

 Berdasarkan tabel, diketahui bahwasanya hasil data demografi dalam penelitian ini 

memperoleh persentase usia yang mendominasi pada rentang 41-69 tahun, yaitu sebanyak 55 

sampel (65%).  Sampel penelitian berasal dari 9 Kota atau Kabupaten di Aceh yang didominasi oleh 

sampel yang berasal dari Kota Banda Aceh yaitu sebanyak 23 sampel (27%). Ditinjau berdasarkan 

jenis kelamin terlihat bahwa yang paling dominan adalah laki-laki yaitu sebanyak 59 sampel (69%). 

Lebih dari setengah total sampel yaitu 76 sampel penelitian (89%) memiliki status perkawinan 

menikah. Ditinjau dari jenis status keluarga persentase tertinggi adalah status keluarga yang 

mempunyai anak lebih dari 1 yaitu 78 sampel (79%). 
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Tabel 1. Data Demografi 

Deskripsi n Persentase (%) Total (%) 

Usia Subjek 
22-40 Tahun 
41-69 Tahun 

 
30 
55 

 
35 
65 

100 

Asal Daerah 
Banda Aceh 
Aceh Besar 
Pidie 
Pidie Jaya 
Bireun 
Lhokseumawe 
Langsa 
Aceh Tengah 
Aceh Barat 
Lainnya (Tidak Diketahui) 

 
23 
21 
11 
9 
5 
3 
2 
1 
1 
9 

 
27 
25 
13 
11 
6 
3 
2 
1 
1 
11 

100 

Jenis Kelamin 
Laki-Laki 
Perempuan 

 
59 
26 

 
69 
31 

100 

Status Perkawinan 
Menikah 
Belum Nikah 
Cerai Mati 

 
76 
7 
2 

 
89 
8 
2 

100 

Status Keluarga 
Tidak Mempunyai Anak 
Mempunyai anak lebih dari 1 

 
7 
78 

 
8 
92 

100 

Pendidikan Terakhir 
SD/MI 
SMP/MTsN 
SMA/MA 
D3 
S1 

 
7 
9 
41 
2 
26 

 
8 
11 
48 
2 
31 

100 

Lamanya Sakit 
1 Tahun 
2 Tahun 
3 Tahun 
4 Tahun 
5 Tahun 

 
37 
23 
15 
7 
3 

 
44 
27 
18 
8 
4 

100 

Tingkat Stadium Kanker yang Dialami 
Stadium I 
Stadium II 
Stadium III 
Stadium IV 

 
4 
5 
37 
39 

 
5 
6 
44 
46 

100 

Jenis Pengobatan yang Pernah Dijalankan 
Imunoterapi 
Kemoterapi 
Operasi 
Terapi 

 
2 
76 
2 
5 

 
2 
89 
2 
6 

100 

Gangguan Fisik yang Pernah Dialami 
Kelelahan 
Penurunan Berat Badan 
Kualitas Tidur yang Buruk 
Mual dan Muntah 
> lebih dari satu gejala yang dialami 

 
31 
21 
3 
5 
25 

 
36 
25 
4 
6 
29 

100 
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Berdasarkan tingkat pendidikan, persentase pendidikan tertinggi berada pada tingkat 

SMA/MA yaitu sebanyak 41 sampel (48%). Ditinjau dari persentase lamanya sakit kategori 

tertinggi berada pada waktu 1 tahun yaitu sebanyak 37 sampel (44%). Jika dilihat dari persentase 

tingkat stadium penyakit kategori tertinggi berada pada stadium IV yaitu 39 sampel (46%). 

Selanjutnya, jenis pengobatan yang pernah dijalankan oleh pasien kanker paru kategori tertinggi 

adalah kemoterapi yaitu 76 sampel (89%). Kemudian gangguan fisik yang dominan dirasakan 

oleh pasien kanker paru adalah kelelahan yaitu 31 sampel (36%). Jika ditinjau berdasarkan 

persentase pemasukan dalam sebulan kategori tertinggi yaitu Rp1.000.000 – Rp3.000.000 

sebanyak 44 sampel (52%). Selanjutnya, lebih dari setengah total sampel yaitu 59 sampel (69%) 

tergolong perokok aktif dan keseluruhan yaitu 85 sampel pernah terpapar asap rokok (perokok 

pasif). Berdasarkan jumlah rokok yang dikonsumsi perhari kategori tertinggi adalah 11-20 batang 

perhari yaitu 34 sampel (40%) yaitu 76 sampel (89%).  

1. Uji Asumsi 

Uji asumsi dalam penelitian ini dipenuhi dengan melakukan uji normalitas dan linearitas 

pada data penelitian. 

a. Uji Normalitas 

Hasil uji normalitas pada variabel self-compassion diperoleh nilai signifikan (p) = 

0.084 atau p>0.05, sehingga sebaran data self-compassion terdistribusi normal. 

Selanjutnya pada variabel health-related quality of life diperoleh nilai signifikansi (p) = 

0.457 atau p>0.05, sehingga sebaran data health-related quality of life terdistribusi normal.  

b. Uji linearitas 

Hasil uji linearitas pada penelitian ini menggunakan teknik ANOVA dengan hasil 

uji antara self-compassion dengan health-related quality of life diperoleh nilai signifikansi (p) 

= 0.005 (p<0.05) sehingga hubungan kedua variabel tersebut tidak linear. Hasil uji 

asumsi pada penelitian ini tidak terpenuhi dikarenakan hasil analisa data tidak 

memenuhi syarat lulus uji linearitas. Sehingga uji hipotesis data dalam penelitian ini 

menggunakan pendekatan uji statistik non-parametrik. 

2. Uji Hipotesis 

Uji hipotesis penelitian dilakukan dengan menggunakan uji statistik non-parametrik 

dengan teknik Rho-Spearman karena hasil uji asumsi data tidak terpenuhi yaitu sebaran data 

antara hubungan antara variabel X dan Y tidak linear. Adapun tujuan dilakukannya uji 

hipotesis yaitu untuk membuktikan hipotesis penelitian yaitu terdapat hubungan antara self-

compassion dengan health-related quality of life. Hasil analisis terhadap uji hipotesis penelitian 

menunjukkan nilai signifikansi p = 0.013 (p<0.05) dengan skor koefisien korelasi r = 0.269, 

hal ini  dapat diartikan bahwa terdapat hubungan antara self-compassion dengan health-related 

quality of life pada penderita kanker paru 
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Pembahasan 

 

Temuan dalam penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara self-compassion dengan 

health-related quality of life pada penderita kanker paru, dengan demikian hipotesis penelitian ini 

diterima. Hasil temuan ini juga sejalan dengan hasil penelitian terdahulu yang juga telah 

menunjukkan adanya hubungan positif antara self-compassion dan HRQoL pada berbagai populasi 

pasien kronis yang dilakukan oleh Pinto-Gouveia et al. (2014) yang menemukan bahwa self-compassion 

berkorelasi positif dengan kualitas hidup pada pasien kanker payudara. Temuan serupa juga 

dilaporkan oleh Zhu et al. (2019) pada populasi penderita kanker paru di Cina. Hal yang sama juga 

ditemukan dalam penelitian yang dilakukan oleh Garcia et al. (2021) terhadap 183 pasien kanker 

yang menjalani kemoterapi menemukan bahwa terdapat hubungan antara self-compassion dengan 

kualitas hidup, dimana tingkat self-compassion yang lebih tinggi dikaitkan dengan kualitas hidup yang 

lebih baik. Lebih lanjut temuan tersebut mengungkapkan bahwa pengembangan self-compassion dapat 

bermanfaat dalam konteks psikologi klinis seperti kesejahteraan fisik, mental dan sosial dimana hal 

tersebut mampu meningkatkan kualitas hidup selama penderitaan sekaligus mengurangi gejala 

psikopatologis seperti stres, kecemasan dan depresi terutama pada pasien kanker (Van der Donk et 

al., 2020). 

Temuan penelitian terbaru juga menemukan hasil serupa dengan hasil penelitian ini seperti 

temuan penelitian dari Ahmad dan Khanum (2024) yang melibatkan 84 pasien kanker dewasa 

berusia antara 18 dan 50 tahun yang menemukan bahwa terdapat hubungan positif yang signifikan 

antara self-compassion dengan health-related quality of life. Lebih lanjut penelitian tersebut menguraikan 

bahwa self-compassion dapat meningkatkan kualitas hidup serta mengurangi stres yang dirasakan bagi 

pasien kanker. Selain itu, temuan berikutnya dipaparkan oleh  Krutchan et al. (2024) bahwa terdapat 

hubungan antara self-compassion dengan health-related quality of life, individu penderita kanker dengan 

self-compassion yang lebih besar dikaitkan dengan penurunan depresi dan kecemasan serta health-related 

quality of life yang lebih tinggi, Zeller dan Robinsom (2017) juga mengungkapkan bahwa tingkat self-

compassion yang lebih tinggi berhubungan dengan health-related quality of life yang lebih baik dan dapat 

mengurangi dampak distres psikologis terhadap kualitas hidup pasien. 

Terdapat hubungan antara self-compassion dengan health-related quality of life dalam penelitian 

ini juga dapat dijelaskan dari beberapa kajian literatur.  Zhang et al. (2019) menemukan bahwa self-

compassion menjadi sumber daya yang penting untuk meningkatkan kualitas hidup dan efektif 

mendorong kondisi psikologis yang positif. Dalam konteks perawatan kanker untuk menurunkan 

gejala depresi, ketakutan akan kambuhnya kanker, stres, kesepian dan kepuasan terhadap citra 

tubuh (Edbrooke et al., 2020). Self-compassion memiliki tiga komponen utama yaitu self-kindness (self-

judgment), common humanity (isolation), dan mindfulness (overidentification) (Neff, 2003). Masing-masing 

dari ketiga komponen tersebut dapat bertindak menjadi salah satu faktor protektif yang dapat 

mencegah kondisi psikologis pasien kanker paru yang buruk. Komponen self-kindness berperan 

mencegah sikap keras terhadap diri yang disebabkan perubahan drastis yang terjadi karena kanker, 

komponen common humanity mencegah perasaan isolasi atau kesendirian yang umum dirasakan 
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pasien kanker, dan komponen mindfulness mencegah kecemasan dan depresi dengan cara 

mengurangi ruminasi emosi atau pikiran negatif (Khalili et al., 2021).  

Di sisi lain adanya hubungan antara kedua variabel dalam penelitian ini dapat juga dijelaskan 

melalui beberapa perspektif. Pertama, self-compassion dapat membantu regulasi emosi yang lebih 

efektif. Sirois et al. (2015) menunjukkan bahwa individu dengan tingkat self-compassion yang lebih 

tinggi cenderung mengalami stres yang lebih rendah dan memiliki strategi koping yang lebih adaptif. 

Hal ini sangat relevan bagi penderita kanker paru yang sering mengalami kecemasan dan depresi 

terkait penyakitnya. Kedua, self-compassion dapat meningkatkan perilaku perawatan diri. Terry dan 

Leary (2011) berpendapat bahwa self-compassion mendorong individu untuk merawat diri mereka 

sendiri tanpa kritik diri yang berlebihan. Pada penderita kanker paru, hal ini dapat diterjemahkan 

menjadi kepatuhan yang lebih baik terhadap pengobatan dan adopsi gaya hidup yang lebih sehat, 

yang pada gilirannya dapat meningkatkan HRQoLnya. Ketiga, self-compassion dapat membantu 

penderita kanker paru dalam menerima kondisi mereka dan beradaptasi dengan perubahan yang 

terjadi. Penelitian oleh Wren et al. (2012) pada pasien dengan nyeri kronis menunjukkan bahwa self-

compassion berhubungan dengan penerimaan yang lebih besar terhadap rasa sakit dan fungsi fisik 

yang lebih baik. 

Temuan lain dalam penelitian ini dapat dilihat dari hasil data demografi yang dilakukan 

sampel penelitian yaitu, terkait perbedaan jenis kelamin didominasi oleh laki-laki sebanyak 59 

sampel (69%), yang merupakan perokok aktif yang menghabiskan 11-20 batang perhari yaitu 

sebanyak 34 orang (40%). Pernyataan tersebut sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh 

Tarigan et al. (2019) yang menemukan bahwa mayoritas penderita kanker paru adalah laki-laki 

dimana penyebab terjadinya kanker paru terutama dikaitkan dengan kebiasaan merokok (perokok 

aktif). Neff (2003) mengemukakan terdapat perbedaan gender yang mempengaruhi tingkat self-

compassion dimana laki-laki tidak bersikap kritis pada diri sendiri ketika terjadi masalah dibandingkan 

perempuan cenderung lebih kritis  dan mengingat peristiwa masa lalu yang buruk sehingga 

membuat diri individu lebih rentan mengalami depresi dan kecemasan (Kawitri et al., 2020). Lebih 

lanjut Han et al. (2021) mengungkapkan bahwa laki-laki memiliki tingkat stres lebih rendah dan 

health-related quality of life yang lebih baik yang menunjukkan laki-laki memiliki kemampuan yang 

lebih baik dalam mengelola stres daripada perempuan.  

Sejalan dengan hasil data demografi, temuan selanjutnya didapatkan bahwa data sampel 

penelitian didominasi oleh usia dewasa madya dengan rentang usia 41-69 tahun (58%). Juwita et al. 

(2021) mengungkapkan rentang usia 41 sampai 60 tahun ke atas mengalami peningkatan terjadinya 

kanker paru karena seiring bertambahnya usia meningkatnya paparan faktor resiko dan penurunan 

kemampuan tubuh dalam memperbaiki kerusakan sel. Hal tersebut diasumsikan dapat 

berhubungan dengan tingginya self-compassion terhadap kualitas hidup lebih baik. Usia dapat 

memengaruhi self-compassion apabila dikaitkan dengan konteks periode perkembangan (Feist et al., 

2021), misalnya usia dewasa muda pada pasien kanker paru telah menghambat rencana karir 

sehingga menjadi persoalan terhadap keberhasilan atau kegagalan dalam mencapai penyelesaian 

krisis psikososial yang dapat memengaruhi self-compassion individu. Disisi lain juga dijelaskan bahwa 

usia yang lebih tua seringkali dikaitkan dengan health-related quality of life yang lebih baik terutama 
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dalam hal mendapatkan dukungan sosial dan manfaat psikologis seperti kesehatan mental, 

meskipun mengalami penurunan dalam kesehatan fisik (Farhana et al., 2024). 

Temuan selanjutnya menemukan bahwa persentase status perkawinan menunjukkan 

sebanyak 76 sampel (89%) pasien berstatus menikah. Hal ini dapat diartikan, sesuai dengan 

pernyataan Wu et al. (2022), bahwa status pernikahan pada pasien kanker yang sudah menikah 

memiliki kualitas hidup yang lebih baik dibandingkan pasien yang menjanda, bercerai, atau lajang 

menunjukkan resiko kematian jauh lebih tinggi pada pasien kanker. Lebih lanjut, Saguban et al. 

(2020) menemukan bahwa pasien yang belum menikah selalu memiliki kepatuhan yang lebih buruk 

terhadap pengobatan dibandingkan pasien yang sudah menikah, tingkat kepatuhan pengobatan 

yang rendah dikaitkan dengan resiko kematian yang lebih besar sehingga pasien yang menikah 

dengan memiliki pasangan membantu melawan emosi negatif dan memberikan dukungan sosial 

yang kuat. 

Temuan lainnya menunjukkan bahwa status keluarga yang memiliki anak lebih dari 1 

mempunyai hubungan antara self-compassion dengan HRQOL. Hal ini sejalan dengan temuan 

Nafisah et al. (2018) yang menyatakan bahwa status keluarga seperti memiliki anak atau anggota 

keluarga lain yang terlibat dapat memengaruhi cara individu melihat dirinya sendiri, individu yang 

berada dalam dukungan keluarga lebih mungkin untuk dapat mengembangkan sikap self-kindness 

dan memahami bahwa penderitaan adalah bagian dari pengalaman manusia yang umum. Adanya 

status keluarga yang memberi dukungan terhadap pasien kanker memberikan persepsi yang lebih 

positif terhadap kondisi individu sehingga dapat meningkatkan health-related quality of life (Margareth, 

2024).  

Hasil temuan lainnya juga menunjukkan bahwa mayoritas penderita kanker paru berada 

pada tingkat stadium IV dengan durasi sakit paling lama dalam satu tahun terakhir. Sejalan dengan 

temuan yang dilakukan oleh Jones dan Baldwin (2020)  menyatakan sebagian besar pasien kanker 

paru didiagnosis pada stadium IV dengan masalah yang diungkapkan banyak pasien yang menunda 

untuk datang ke dokter karena mengira gejala yang dirasakan tidak serius. Lebih lanjut, Dahm et al. 

(2023) mengungkapkan bahwa gejala yang tidak dirasakan secara serius tersebut dapat 

mengakibatkan ketidakpastian diagnosis awal dan waktu yang diagnosis yang lebih lama. Selain itu, 

penelitian ini juga menemukan bahwa gangguan fisik yang umum dirasakan pasien kanker paru 

yaitu kelelahan dengan mayoritas tindakan pengobatan yang pernah dijalankan adalah kemoterapi. 

Hasil tersebut sejalan dengan temuan Andayani et al. (2022) bahwa efek samping kemoterapi 

berdampak negatif terhadap penurunan fungsi fisik seperti kelelahan, dimana kelelahan merupakan 

salah satu gejala yang paling sering dilaporkan oleh pasien kanker paru sehingga memengaruhi 

aktivitas sehari-hari (Berg et al., 2020). 

 

KESIMPULAN 

 

Berdasarkan kajian penelitian yang telah dilakukan, maka dapat disimpulkan bahwa self-compassion 

berhubungan dengan health-related quality of life pada penderita kanker paru. Hubungan tersebut 

mengartikan bahwa semakin tinggi self-compassion yang dirasakan, maka semakin baik health-related 
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quality of life pada penderita kanker paru, atau dengan kata lainnya dapat dikatakan bahwa penderita 

kanker paru yang memiliki tingkat self-compassion yang tinggi lebih mampu menghadapi dan 

mengelola stres, membantu penderita kanker paru dalam menerima kondisi mereka dan beradaptasi 

dengan perubahan yang terjadi serta menjaga suasana hati yang lebih positif sehingga berkontribusi 

dalam mengurangi gejala atau dampak penyakit.  Peneliti selanjutnya juga diharapkan dapat 

mengkaji lebih lanjut terkait self-compassion dan health-related quality of life dengan menambahkan 

variabel moderasi supaya memberikan gambaran yang lebih komprehensif tentang bagaimana self-

compassion memengaruhi HRQol pada penderita kanker paru dengan mempertimbangkan tahap 

penyakit, faktor psikologis, dan faktor sosio-ekonomi untuk meningkatkan generalisasi temuan dan 

pemahaman baru sehingga output yang dihasilkan dengan harapan akan menambah kajian ilmiah 

terkait variabel yang ingin diteliti. 
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