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THE RELATIONSHIP OF FAMILY SUPPORT TO THE QUALITY OF LIFE
OF ODHA PATIENTS IN CHILDREN IN THE FAUNDATION OF THE
EOOTS OF LOVE
YEAR 2025

ABSTRACT

HIV/AIDS is a virus that attacks white blood cells and weakens the immune
system. Family support, as the closest party, plays an important role in improving
the quality of life of children living with HIV/AIDS. This study aims to identify the
characteristics of respondents based on age and education, identify family support
and quality of life of children with HIV/AIDS, and analyze the relationship between
family support and quality of life of HIV/AIDS patients in children. The method used
is descriptive correlational with a cross-sectional design. A total of 30 respondents
were selected through purposive sampling techniques based on inclusion criteria,
namely aged 1018 years, living with family, able to communicate well, and willing
to be respondents. Exclusion criteria include children over 18 years of age, unable
to read or write, not living with family, or having comorbidities. The results showed
that 17 respondents received high family support and 16 respondents had a good
quality of life. The results of the Spearmans rank test showed a p value <0.001
<0.005 which indicated a significant relationship between family support and
quality of life of HIV/AIDS patients in children at the Akar Cinta Kasih Foundation.
The conclusion of this study is that there is a positive relationship between family
support and the quality of life of HIV/AIDS patients in children at the Akar Cinta
Kasih Foundation. It is recommended that further research use different methods
and larger sample sizes to obtain more diverse results.

Keywords: HIV/AIDS, Family Support, Quality of Life
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HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP KUALITAS HIDUP
PASIEN ODHA PADA ANAK
DI YAYASAN AKAR CINTA KASIH
TAHUN 2025

ABSTRAK

HIV/AIDS adalah virus yang menyerang sel darah putih dan melemahkan
sistem kekebalan tubuh. Dukungan keluarga, sebagai pihak terdekat, memainkan
peran penting dalam meningkatkan kualitas hidup anak yang hidup dengan
HIV/AIDS. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi karakteristik responden
berdasarkan usia dan pendidikan, mengidentifikasi dukungan keluarga dan kualitas
hidup anak HIV/AIDS, serta menganalisis hubungan antara dukungan keluarga
terhadap kualitas hidup pasien HIV/AIDS pada anak. Metode yang digunakan
adalah deskriptif korelasional dengan desain cross-sectional. Sebanyak 30
responden dipilih melalui teknik purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi,
yaitu berusia 10-18 tahun, tinggal bersama keluarga, mampu berkomunikasi
dengan baik, dan bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi meliputi anak di
atas usia 18 tahun, tidak mampu membaca atau menulis, tidak tinggal bersama
keluarga, atau memiliki penyakit menyerta. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
17 responden menerima dukungan keluarga yang tinggi dan 16 responden memiliki
kualitas hidup yang baik. Hasil Uji Spearmans rank menunjukkan nilai
p<0,001<0,005 yang mengindikasikan adanya hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dan kualitas hidup pasien HIV/AIDS pada anak di Yayasan Akar
Cinta Kasih. Kesimpulan dalam penelitian ini adanya hubungan yang positif antara
hubungan dukungan keluarga terhadap kualitas hidup pasien ODHA pada anak di
Yayasan Akar Cinta Kasih. Disarankan agar penelitian selanjutnya menggunakan
metode yang berbeda dan jumlah sampel yang lebih besar untuk memperoleh hasil
yang lebih beragam.

Kata Kunci: HIV/AIDS, Dukungan Keluarga, Kualitas Hidup
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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP KUALITAS HIDUP
PASIEN ODHA PADA ANAK DI YAYASAN AKAR CINTA KASIH
TAHUN 2025

Oleh : I Made Agus Sudarma Putra

Punyakit HIV/AIDS merupakan salah Satu virus yang menyerang sel darah
pautih yang manyebebkan terjadinya penurunan atau melemahnya sistem
kekebalan tubuh manusia dan memiliki sekumpulan gejala-gejala yang muncul
dikarenakan oleh virus HIV (Aryani, Atik, 2021). Orang yang di diagnosa terinfeksi
positif virus HIV/AIDS disebut dengan ODHA yang bersifat kronis dan perlu
tindakan penanganan yang bersifat komperhensif (Sapeni, dkk., 2023).

Orang yang terinfeksi virus HIV harus menanggung beban fisik berdampak
pada proses penyakit serta timbulnya infeksi sekunder, beban emosional yaitu
seperti depresi akibat tidak pastinya proses penyembuhan serta kematian yang
setiap waktu menghantui, dan beban psikososial seperti kesehatan mental,
diskriminasi dan isolasi sosiala akibat dari stigma yang ada pada masyarakat dan
keluarga (Aryani dan Atik, 2021). Pemahaman masyarakat dan keluarga yang
kurang baik terhadap ODHA membuat penderita semakin menutup diri atau merasa
malu dari kehidupan sosial sehingga semakin memperburuk kondisi kesehatan
penderita (Pratiwi et al., 2023).

Dukungan keluarga merupakan salah satu pihak terdekat memiliki sektor peran
penting dalam upaya mendukung dan menguatkan anak pada kenyataannya masih

banyak melakukan diskriminasi dan tidak sadar bahwa diskriminasi yang mereka



lakukan dapat berdampak pada kualitas hidup anak. Dukungan keluarga juga
berhubungan dengan kualitas hidup pada anak, dukungan keluarga menunjukkan
tingkat ketahanan terhadap penyakit lebih tinggi, yang berkorelasi dengan
peningkatan kesehatan mental dan kepatuhan pengobatan. Dukungan emosional
yang lebih besar juga akan mengurangi tekanan psikologis, serta membuat kualitas
hidup yang lebih tinggi (Safitri, 2020). Dukungan keluarga sangat mempengaruhi
pisikologi anak yang bahwa semakin baik dukungan keluarga maka kualitas hidup
anak tidak terganggu, karena dukungan keluarga dapat meningkatkan kualitas hidup
anak dengan mengelola proses psikologi anak (Firdaus et al., 2024).

Metode penelitian ini yaitu deskriptif korelasional rancangan cross sectional,
sempel dalam penelitian ini berjumlah 30 responden dengan menggunakan teknik
penggambilan sampel Nonprobability Sampling berupa Purposive sampling. Hasil
penelitian menunjukkan terdapat dukungan keluarga tinggi 17 (56.7%) responden,
dukungan keluarga rendah 13 (43.3%) responden, kualitas hidup baik 16 (53.3 %)
responden dan kualitas hidup kurang baik 14 (46.7 %) responden. Hasil uji statistika
Spermans rank dengan hasil yang didapatkan P value <0.001<0,05 yang artinya
ada hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga terhadap kualitas hidup
pasien ODHA pada anak di Yayasan Akar Cinta Kasih. Hubungan ini ditunjukan
dengan kekuatan korelasi (r=0.665) yang termasuk dalam kategori kuat serta

memiliki arah hubungan positif.
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C. Uji normalitas data

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov?® Shapiro-Wilk
Kualitras Hidup Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Dukungan Keluarga  Kualitas hidup baik 518 16 < 001 398 16 = 001
Kualitas hidup kurang 478 14 =001 516 14 =001
baik
a. Lilliefors Significance Correction
D. Uji korelasi
Nonparametric Correlations
Correlations
Dukungan Kualitras
Keluarga Hidup
Spearman's tho  Dukungan Keluarga  Correlation Coefficient 1.000 BES
Sig. (2-tailed) . = 001
[+l 3n 30
Kualitras Hidup Correlation Coefficient BB 1.000
Sig. (2-tailed) = 001
[+l a0 30

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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