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Abstrak

Kanker payudara adalah penyebab kematian terbesar pada
wanita. Salah satu hal yang penting untuk diperhatikan adalah
pada pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi akan
mengalami efek samping mual muntah, rambut rontok, nyeri,
kehilangan nafsu makan dan lain- lain. Penelitian saat ini
bertujuan untuk mengetahui pengaruh konseling terhadap
tingkat pemahaman penyakit dan efek samping kemoterapi
pasien kanker payudara Penderita kanker payudara perlu
mengetahui penyakitnya dengan baik agar kualitas hidupnya
dapat tetap terjaga. Edukasi yang dilakukan secara
perseorangan maupun kelompok pada penderita tentang efek
samping obat kemoterapi sangat diperlukan supaya penderita
tidak merasa cemas apabila mengalami efek dari kemoterapi
tersebut. Pemberian konseling oleh Apoteker pada pasien
kemoterapi kanker payudara sangat penting karena dapat
meningkatkan pengetahuan pasien, kepatuhan pasien dalam
pengobatannya serta dapat meningkatkan kualitas hidup pasien.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh pemberian
konseling oleh Apoteker terhadap tingkat pemahaman penyakit
dan efek samping kemoterapi pada pasien kanker payudara di
Unit Kemoterapi Salah Satu Rumkit Pemerintah Di Kota
Malang..Penelitian ini merupakan studi kuantitatif dengan
desain  Pre-Experimental berupa pretest-postes  design.
Banyaknya sampel yang diambil didasarkan atas waktu yaitu
selama satu bulan dan sampel diambil dengan metode
consecutive sampling. Hasil penelitian menggunakan uji
Wilcoxon menunjukkan terdapat perbedaan nilai sebelum dan
sesudah diberikan konseling oleh apoteker terhadap pasien
kemoterapi kanker payudara dengan nilai signifikansi sebesar
0,000 (P value< 0,05). Kesimpulan pada penelitian ini adalah
pemberian konseling oleh apoteker dapat meningkatkan tingkat
pemahaman penyakit dan efek samping dari kemoterapi kanker
payudara.

Kata kunci : konseling, pemahaman, penyakit kanker payudara,
efek samping kemoterapi

Abstract

Breast cancer is the leading cause of death in women. One
important thing to note is that breast cancer patients who
undergo chemotherapy experience side effects of nausea and
vomiting, hair loss, pain, loss of appetite and others. The current
study aims to determine the effect of counseling on the level of
understanding of the disease and the side effects of breast cancer
chemotherapy patients Breast cancer patients need to know the
disease well to the quality of life can be maintained. Education
is done individually or in groups to the patient about the side
effects of chemotherapy drugs is indispensable so that the patient
does not feel anxious when experiencing the effects of
chemotherapy. Provision of counseling by pharmacists in
patients with breast cancer chemotherapy is very important
because it can improve patient knowledge, patient compliance in
the treatment and can improve the quality of life of patients. The
purpose of this study to determine the effect of counseling by

pharmacists to the level of understanding of the disease and the
side effects of chemotherapy in breast cancer patients on
Chemotherapy Unit One Government Hospital In Malang .. This
research is a quantitative study with Pre-Experimental design in
the form of a pretestposttest design. The number of samples taken
based on the time that is for one month and samples were taken
with consecutive sampling method. The results using the
Wilcoxon test shows that there are differences in values before
and after counseling by pharmacists to patients with breast
cancer chemotherapy with a significance value of 0.000 (p value
<0.05). Conclusion of this research is the provision of
counseling by pharmacists can improve the level of
understanding of the disease and the side effects of breast cancer
chemotherapy. The results using the Wilcoxon test shows that
there are differences in values before and after counseling by
pharmacists to patients with breast cancer chemotherapy with a
significance value of 0.000 (p value <0.05). Conclusion of this
research is the provision of counseling by pharmacists can
improve the level of understanding of the disease and the side
effects of breast cancer chemotherapy. The results using the
Wilcoxon test shows that there are differences in values before
and after counseling by pharmacists to patients with breast
cancer chemotherapy with a significance value of 0.000 (p value
<0.05). Conclusion of this research is the provision of
counseling by pharmacists can improve the level of
understanding of the disease and the side effects of breast cancer
chemotherapy.

Keywords Counseling, understanding, breast cancer,
chemotherapy side effects

1. PENDAHULUAN Kanker payudara
adalah salah satu masalah utama kesehatan wanita di dunia.
Di Indonesia sendiri, penderita kanker payudara telah
menjadi penyakit tumor ganas tertinggi diikuti tumor ganas
leher rahim. Penderita kanker payudara terus meningkat
tiap tahunnya. menurut Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO) pada tahun 2004 penyakit kanker payudara
menempati peringkat nomor dua diantara penyakit kanker
penyebab kematian di negaranegara berkembang. Kanker
payudara menempati urutan pertama pada negara
berpenghasilan menengah. Jawa Timur merupakan
provinsi dengan penderita kanker terbanyak di Indonesia.
Terapi kanker payudara digolongkan menjadi beberapa
tahap yaitu pembedahan, radioterapi, kemoterapi, dan
terapi hormonal (Jong, 2004). Kemoterapi merupakan
proses pengobatan menggunakan obat-obatan yang
mempunyai  tujuan  untuk  menghancurkan  atau
memperlambat pertumbuhan sel-sel kanker. Konseling
adalah suatu kegiatan bertemu dan berdiskusinya seseorang
yang membutuhkan dan seseorang yang memberikan
dukungan dan dorongan sehingga klien memperoleh
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keyakinan akan kemampuannya dalam pemecahan
masalah (Muchid et al., 2007). Penelitian yang dilakukan
Ramadona (2011) menunjukkan bahwa konseling dapat
meningkatkan pengetahuan dan sikap pasien yang akan
berpengaruh  terhadap kepatuhan pasien terhadap
pengobatannya.

Penderita kanker payudara perlu mengetahui penyakitnya
dengan baik agar kualitas hidupnya dapat tetap terjaga.
Edukasi yang dilakukan secara perseorangan maupun
kelompok pada penderita tentang efek samping obat
kemoterapi sangat diperlukan supaya penderita tidak
merasa cemas apabila mengalami efek dari kemoterapi
tersebut.

Efek samping kemoterapi muncul dikarenakan obat-obat
kemoterapi tidak hanya menghancurkan sel-sel kanker
tetapi juga menyerang selsel sehat, terutama sel-sel yang
membelah dengan cepat (Noorwati, 2007). Dalam suatu
penelitian yang dilakukan oleh Love et al. (1989) diperoleh
prosentase pasien yang mengalami efek samping dari
kemoterapi yang dijalaninya yaitu kerontokan rambut
sebanyak 89%, mual 87%, lelah 86%, muntah 54%,
gangguan tidur 46%, peningkatan berat badan 45%,
sariawan 44%, kesemutan 42%, gangguan pada mata 38%,
diare 37%, konstipasi 19 %, kemerahan pada kulit 18%,
dan penurunan berat badan. Berdasarkan keterangan di
atas, dapat disimpulkan bahwa cukup banyak efek samping
yang dapat ditimbulkan oleh kemoterapi dan belum adanya
penelitian tentang pengaruh konseling tentang efek
samping obat kemoterapi pasien kanker payudara sehingga
peneliti tertarik untuk meneliti tentang pengaruh konseling
terhadap pemahaman edukasi efek samping pada pasien
kanker payudara yang mendapat kemoterapi di salah satu
Rumah Sakit di Kota Malang.

2. METODE PENELITIAN

Metode penelitian cross-sectional merupakan penelitian
yang melakukan determinasi terhadap paparan (exposure)
dan hasil (desease outcome) secara simultan pada setiap
subjek penelitian. (Gordis, 2009. Hal ini dapat diartikan
bahwa paparan (exposure) dan hasil (desease outcome)
atau cause dan effect dilihat pada waktu yang sama atau
disebut juga dengan snhapshot of the population. Dalam
penelitian cross-sectional, terdiri dari penelitian korelatif
dan komparatif. Penelitian korelatif adalah penelitian yang
menghubungkan variable satu dengan yang lainnya,
selanjutnya diuji secara statistic (uji hipotesis), atau dikenal
dengan uji korelasi yang menghasilkan koefisien korelasi.
Dalam penelitian korelasi bertujuan untuk mendeterminasi
cause dan effect, juga menguji arah dari hubungan (positif
atau negatif) serta kekuatan variable dari penelitian.
Keuntungan dari penelitian koraltif adalah relative mudah,
cepat, dan inexpensive way dalam memperoleh dan
memproses data yang digunakan untuk menginvestigasi
variable yang diteliti. Penelitian komparatif adalah
penelitian yang membandingkan dua atau lebih kelompok
tentang variable tertentu.

Pada penelitian metode cross-sectional, peneliti
melakukan langkah-langkah secara sistematis, yakni
mencakup:
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1. Menentukan populasi penelitian

2. Menentukan besar sampel

3. Memilih teknik sampling (cara pengambilan sampel)
4. Menentukan mana variable (cause dan effect)
Selanjutnya pada setiap subjek atau sampel dipastikan
apakah yang bersangkutan memiliki faktor risiko atau
tidak, memiliki effect atau tidak. Sehingga cause dan
effect atau variable independen dan dependen diukur
pada waktu yang sama untuk setiap variabel penelitian.

2.2 Uji Validitas dan Reliabilitas

2.2.1 Uji Validitas

Pengujian validitas dilakukan untuk mengetahui apakah
kuesioner yang digunakan tersebut mampu mengukur apa
yang akan diukur, maka dilakukan uji korelasi dari tiap
pertanyaan dengan menggunakan aplikasi SPSS versi 25.
Untuk mengetahui nilai signifikan dari uji korelasi, kriteria
nilai koefisien korelasi dapat dilihat pada tabel 2.5.
Validitas item didapatkan jika nilai koefisien r hitung > r
tabel, maka Ho ditolak sehingga item pertanyaan dapat
digunakan untuk mengukur dalam penelitian. Nilai r hitung
dapat dilihat pada kolom corrected items-total correlation
pada tabel item-total statistics ( lampiran). Nilai r tabel
yakni 0,361 diperoleh dari responden yang dibutuhkan
dalam uji validitas ini adalah 30 responden dengan
signifikan 0,05 (Santjaka, Aris. 2015).

Tabel 2.2 Kriteria Validitas

oefisien validitasriteria )

80<r=1,00 sangattinggi
60<r=<0,80 tinggi
40<r=0,60 cukup
20<r=040 rendah
00<r=0,20 sangatrendah

2.2.2 Uji Reliabilitas

Pengujian reliabilitas dilakukan dengan menggunakan uji
Cronbach’s Alpha pada aplikasi SPSS for windowsversi
25. Koefisien reliabilitas (a) berada dalam rentang angka
dari 0 sampai 1,00. Pada nilai koefisien reliabilitas
semakin mendekati angka 1,00 berarti pengukuran
semakin reliabel (Azwar, Saifuddin. 2013).

Tabel 2.6 Kriteria Reliabilitas

oefisien relibilitas (a) teria

60 <0=0,80 tiggs
40<0=0,60 cukup

20 <0.=0.40 rendah

00 <. =0,20 sangat rendah

2.2.3 Uji Normalitas Data

Pada uji normalitas data yang digunakan adalah uiji
Shapiro Wilks dimana jumlah sampel kurang dari 200.
Uji normalitas diperlukan untuk mengetahui sebaran
data apakah terdistribusi normal atau tidak normal.
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Dimana hipotesa dari uji Shapiro Wilks sebagai
berikut:

Ho : Data terdistribusi normal

Hi : Data tidak terdistribusi normal lJika nilai
signifikansi > 0,05 maka Ho diterima lJika nilai
signifikansi < 0,05 maka Ho ditolak

2.2.4 Uji Wilcoxon

Apabila data yang diperoleh tidak terdistribusi
normal, maka analisis datamenggunakan uji wilcoxon.
Analisis data menggunakan Wilcoxon sama dengan pair
t testyaitu hasil pengurangan nilai sesudah dikurangi
nilai sebelum (Santjaka, Aris. 2014). Dalam menentukan
keputusan menerima atau menolak hipotesis nol (Ho)
dilihat dari nilai signifikansi = 0,000 yang berarti < 0,05,
maka Ho ditolak (Santjaka, Aris. 2014). Dengan
hipotesis dalam penelitian: Ho : Tidak ada perbedaan
pemahaman sebelum dan sesudah konseling. Hi : Ada
perbedaan pemahaman sebelum dan sesudah konseling.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Data hasil penelitian ini meliputi data pasien Kanker
payudara yang melakukan kemoterapi yaitu sejumlah 80
responden yang berobat di salah satu Rumah Sakit di
Kota Malang, dan telah memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi dalam penelitian. Responden telah memberikan
jawaban sesuai pengalaman dan pengetahuan dengan
mengisi kuesioner penelitian tersebut. Penilaian dalam
kuesioner terdiri dari nilai benar atau salah sesuai
pernyataan pada lembar kuesioner. Pengumpulan data
dalam penelitian ini berlangsung kurang lebih 1 bulan
pada pertengahan bulan Desember 2019 sampai Januari
2020. Pengambilan data dilakukan dengan kuesioner
sebelum diberikan konseling dan setelah diberikan
konseling. Sebelum pengambilan data pada responden
dilakukan uji validitas dan reliabilitas pada kuesioner
penelitian.

Peningkatan pemahaman responden dilihat dengan cara
memberikan kuesioner sebelum dan setelah konseling
oleh peneliti. Pada penelitian ini, jumlah pernyataan
kuesioner sebanyak 30 item. Setelah kuesioner selesai
disusun, belum berarti kuesioner dapat langsung
digunakan untuk mengumpulkan data penelitian.
Kuesioner dapat digunakan untuk mengambil data
penelitian jika sudah dilakukan uji validitas dan
reliabilitas.

Uji validitas penelitian ini dilakukan di Unit Kemoterapi
salah satu Rumah Sakit di Kota Malang pada 30
responden. Dari 30 soal pernyataan pada kuesioner
terhapus oleh sistem sejumlah 5 soal yaitu pertanyaan
nomor 15, 17, 18, 26, 30 sisa menjadi 25 soal.. Hal ini
dikarenakan item pernyataan pada nomor tersebut
memiliki kesamaan makna yang tidak dapat dipakai
untuk mengukur pendapat responden dalam penelitian.
Sehingga item pertanyaan yang tersisa adalah 25 item
pernyataan dengan nomor 1, 2, 3, 4,5, 6, 7, 8, 9, 10, 11,
12, 13, 14, 16, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 27, 28 dan 29.

Uji reliabilitas penelitian ini dilakukan menggunakan
program SPSS versi 25 dan menggunakan model alpha
cronbach. Uji ini dilakukan untuk melihat sejauh mana
suatu alat pengukur dapat dipercaya atau dapat
diandalkan. Adapun nilai koefisien alpha yang
didapatkan lebih besar dari batas reliabilitas yaitu 0,7
sehingga pada kuesioner penelitian ini dapat dinyatakan
reliabel (Djemari, 2003). Hal ini dibuktikan dengan
nilai cronbach’s alpha yang didapatkan adalah 0,820.
Peneliti kemudian melakukan uji normalitas melakukan
uji shapiro wilks menggunakan SPSS versi 25.

Tabel 3.1 Tabel Uji Normalitas Data

Shapiro-Wilk
Statistic df Sig
934 80 000
393 80 000

Berdasarkan tabel diatas didapatkan hasil p < 0,05 (p =
0,000) dimana jika p < 0,05 maka data dikatakan
berdistribusi  tidak normal sehingga penelitian ini
menggunakan uji Wilcoxon untuk mengetahui perbedaan
skor atau kondisi pretest dan posttest pada subjek.
Sebelum dilakukan konseling oleh tenaga kefarmasian di
Unit Kemoterapi salah satu Rumah Sakit di Kota Malang,
responden diminta untuk mengisi kuesioner penelitian.
Setelah proses kemoterapi selesai, selanjutnya dilakukan
pemberian konseling oleh peneliti menggunakan modul.
Sesi konseling diawali dengan mengumpulkan informasi
dan mengidentifikasi kebutuhan pasien. Informasi yang
dikumpulkan dari pasien antara lain pengetahuan tentang
penyakit, kemoterapi dan efek samping yang muncul akibat
kemoterapi. Setelah mengumpulkan informasi dari pasien,
dilanjutkan dengan sesi mengatasi masalah serta
memberikan informasi dan edukasi kepada pasien. Pada
sesi ini apoteker menjelaskan memakai modul sebagai
pendamping pemberian informasi kepada responden.
Berikutnya adalah sesi penutup, dalam sesi ini apoteker
meminta pasien mengulang poin-poin penting yang telah
disampaikan saat konseling. Hal yang penting dalam proses
konseling adalah harus terjadi komunikasi dua arah, yaitu
dengan memberi banyak kesempatan bagi pasien untuk
berdiskusi dan mengajukan pertanyaan. Begitu juga
dengan pemilihan kata yang digunakan untuk
menyampaikan informasi sangat berpengaruh terhadap
hasil yang dicapai dari sesi konseling. Dan untuk
membantu konseling berjalan efektif dan efisien, apoteker
perlu mengikuti suatu set format konseling atau skema
standar dalam melakukan konseling (Rantuci, 2010).
Setelah sesi konseling berakhir, selanjutnya responden
diminta untuk mengisi kuesioner penelitian.
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Tabel 3.2 Uji Wilcoxon

Test Statistics®

PRETEST -

POSTTEST
Z -7.711°
Peymp. Sig. (2-tailed) 000

3. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on positive ranks

Setelah didapatkan data kuesioner pretest dan posttest dari
responden, maka untuk melihat pengaruh pemberian
konseling oleh apoteker terhadap tingkat pemahaman
pasien digunakan uji statistik wilcoxon. Uji wilcoxon ini
dipilih karena data yang diperoleh tidak terdistribusi
normal (tabel 3.2). Pada uji wilcoxon dinyatakan signifikan
jika nilai p-value <0,05. Berdasarkan hasil yang
didapatkan, nilai signifikansi pengetahuan pasien kanker
payudara adalah p <0 , 05 dengan nilai 0,000. Sehingga
dapat disimpulkan bahwa adanya perbedaan nilai
pemahaman sebelum dan sesudah konseling. Dari hasil
penelitian ini pemberian konseling oleh apoteker dapat
berpengaruh pada pemahaman tentang penyakit dan efek
samping kemoterapi, peningkatan pemahaman ini akan
mempengaruhi derajat kesehatan pasien. Selain itu
peningkatan pengetahuan tentang penyakit dapat
meningkatkan kualitas hidup pasien. Hasil peningkatan
pengetahuan yang terjadi setelah diberikan konseling oleh
apoteker menunjukan bahwa tujuan konseling tercapai.
Sesuai dengan teori edukasi yang menyatakan bahwa
konseling harus bertujuan untuk mendidik pasien sehingga
pengetahuan pasien terhadap obat akan meningkat dan hal
ini akan mendorong pada perubahan perilaku. Melalui
konseling maka asumsi dan perilaku pasien yang salah
akan dapat diperbaiki (Rantucci, 2011).

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil statistik wilcoxon penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa adanya pengaruh positif dari
pemberian konseling oleh tenaga kefarmasian terhadap
tingkat pemahaman penyakit dan efek samping
kemoterapi pasien kanker payudara di Unit Kemoterapi
salah satu Rumah Sakit di Kota Malang. Hal ini
dibuktikan dengan hasil uji statistik wilcoxon diperoleh
pvalue sebesar 0,000 yang mana nilai tersebut lebih kecil
dari 0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa pemberian
konseling diantara pre test dan post test menyebabkan ada
peningkatan prosentase point jawaban benar pada
responden.

5. SARAN

5.1 Perlu dilakukan konseling secara
berkala oleh tenaga kefarmasian
agar kualitas hidup pasien kanker
payudara meningkat.

5.2 Konseling apoteker memiliki pengaruh positif
terhadap peningkatan pengetahuan. Oleh sebab itu
asosiasi yang berhubungan dengan tenaga Farmasi
sebaiknya mulai mendorong anggotanya untuk

melakukan
pelayanan.

pelayanan konseling disetiap unit
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