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THE RELATIONSHIP BETWEEN CARING BEHAVIOR OF NURSES AND
THE LEVEL OF ANXIETY OF BREAST CANCER PATIENTS
UNDERGOING CHEMOTHERAPY AT BALI MANDARA REGIONAL
HOSPITAL

ABSTRAC

Breast cancer is a common disease among women and often leads to psychological
stress, especially during chemotherapy. The long treatment duration and physical
side effects frequently result in anxiety. Nurses play a key role in providing
emotional and psychological support through caring behavior, which includes
empathy, attention, and calming communication. This study aimed to examine the
relationship between nurse caring behavior and anxiety levels in breast cancer
patients undergoing chemotherapy at Bali Mandara Hospital. Using a descriptive
correlational method with a cross-sectional approach, 55 patients were selected
through purposive sampling. Data were collected using the CBI-24 questionnaire
to assess nurse caring behavior and HADS-A to measure anxiety levels. Results
showed that most patients rated nurse caring behavior as good and experienced
mild anxiety. Statistical analysis using the Spearman Rank test revealed a
significant relationship between nurse caring behavior and anxiety levels (p =
.000). These findings indicate that nurse caring behavior plays an important role
in reducing anxiety in breast cancer patients during chemotherapy. Therefore, it is
essential for nurses to enhance their caring competencies as partof holistic nursing
care.

Keywords: caring, anxiety, chemotherapy, breast cancer



HUBUNGAN PERILAKU CARING PERAWAT DENGAN TINGKAT
KECEMASAN PASIEN KANKER PAYUDARA YANG MENJALANI
KEMOTERAPI DI RSUD BALI MANDARA

ABSTRAK

Kanker payudara merupakan salah satu penyakit yang paling banyak menyerang
wanita dan seringkali menimbulkan tekanan psikologis, terutama ketika pasien
harus menjalani kemoterapi. Proses pengobatan yang panjang serta efek samping
fisik yang beratmenjadikankecemasansebagairespon yang umum terjadi. Perawat
memiliki peran penting sebagai penyedia dukungan emosional dan psikologis
melalui perilaku caring. Caring perawat tidak hanya mencakup tindakan medis,
tetapi juga perhatian, empati, dan komunikasi yang menenangkan. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara perilaku caring
perawat dengan tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani
kemoterapi di RSUD Bali Mandara. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif
korelatif dan pendekatan cross-sectional. Sampel sebanyak 55 pasien dipilih
melalui teknik purposive sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner
CBI-24 untuk mengukur caring perawat dan HADS-A untuk mengukur tingkat
kecemasan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas pasien menilai perilaku
caring perawat dalam kategori baik, dan sebagian besar pasien mengalami
kecemasan ringan. Hasil uji statistik Spearman Rank menunjukkan adanya
hubunganyangsignifikanantara perilaku caringperawat dengan tingk at kecemasan
(p=.000). Dari hasil ini disimpulkan bahwa perilaku caring perawat berkontribusi
penting dalam menurunkan tingkat kecemasan pasien selama menjalani
kemoterapi, sehingga penting bagi perawat untuk terus mengembangkan
keterampilan caring sebagai bagian dari pelayanan keperawatan holistik.

Kata kunci: caring, kecemasan, kemoterapi, kanker payudara



RINGKASAN PENELITIAN

Hubungan Perilaku Caring Perawat Dengan Tingkat Kecemasan Pasien Kanker Payudara
Yang Menjalani Kemoterapi

Oleh: Ni Kadek Ardia Dwi Ayu Cahyani

Email: ardiadwiayu25@gmail.com

Kanker payudara merupakan salah satu penyakit yang paling banyak
menyerang wanita dan menjadi penyebab utama kematian akibat kanker di
Indonesia. Kemoterapi sebagai salah satu metode penanganan kanker payudara
seringkali menimbulkan efek samping yang berat secara fisik maupun psikologis.
Salah satu dampak psikologis yang paling umum dialami oleh pasien adalah
kecemasan. Kecemasan ini dapat muncul sejak pasien menerima diagnosis, selama
proses pengobatan, hingga pasca terapi. Jika tidak ditangani dengan baik,
kecemasan dapat menurunkan kualitas hidup pasien dan bahkan berdampak negatif

terhadap keberhasilan pengobatan.

Dalam proses keperawatan, perawat memiliki peran penting sebagai
pemberiasuhan holistik, tidak hanya dalam aspek fisik tetapijuga aspek psikologis.
Salah satu pendekatan utama yang dapat digunakan oleh perawat dalam membantu
pasien mengelola kecemasan adalah melalui perilaku caring. Caring merupakan
sikap peduli yang ditunjukkan melalui komunikasi yang efektif, empati, perhatian,
serta dukungan emosional dan spiritual terhadap pasien. Penelitian ini berangkat
dari pentingnya peran perilaku caring perawat dalam mengurangi tingkat

kecemasan pasien kanker payudara yang sedang menjalani kemoterapi.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara
perilaku caring perawat dengan tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang
menjalani kemoterapi di RSUD Bali Mandara. Penelitian dilakukan dengan
menggunakan desain kuantitatif dengan metode deskriptif korelatif melalui
pendekatan cross-sectional. Sampel sebanyak 55 pasien kanker payudara dipilih
dengan teknik purposive sampling, yang memenuhi kriteria inklusi seperti
kesadaran penuh, dapat berkomunikasi dengan baik, dan sedang dalam masa

kemoterapi. Instrumen penelitian yang digunakan terdiri dari kuesioner CBI-24
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(Caring Behavior Inventory) untuk mengukur persepsi pasien terhadap caring
perawat,dan HADS-A (Hospital Anxiety and Depression Scale — Anxiety subscale)

untuk mengukur tingkat kecemasan pasien.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden (58,2%)
menilai perilaku caring perawat dalam kategori baik, sedangkan sisanya (41,8%)
menilai dalam kategori cukup. Di sisi lain, mayoritas responden (74,5%)
mengalami tingkat kecemasan ringan, dan 25,5% mengalami kecemasan sedang.
Tidak terdapat pasien yang mengalami kecemasan berat atau panik. Analisis data
dengan uji Spearman Rank menunjukkan nilai p-value = .000 (p < 0,05), yang
berarti terdapat hubungan yang signifikan antara perilaku caring perawat dengan

tingkat kecemasan pasien.

Dari temuan tersebut, dapat disimpulkan bahwa semakin baik perilaku
caring yang diberikan oleh perawat, semakin rendah tingkat kecemasan yang
dirasakan oleh pasien. Caring bukan hanya sebatas tindakan fisik, melainkan
menyangkut aspek interpersonal, komunikasi, dan dukungan psikologis yang
sangat berpengaruh dalam menciptakan rasa aman dan nyaman bagi pasien yang

sedang menghadapi proses pengobatan yang berat seperti kemoterapi.

Penelitian ini merekomendasikan agar perawat terus meningkatkan
kompetensi dalam aspek caring behavior, terutama dalam hal komunikasi empatik,
pendampingan psikologis, dan dukungan spiritual. Selain itu, pihak rumah sakit
diharapkan memberikanpelatihanrutin terkaitpelayanankeperawatanholistik serta
memperkuat peran perawat sebagai agen penyembuh secara fisik dan emosional.
Untuk penelitian selanjutnya, disarankan agar mencakup variabel lain seperti
dukungan keluarga, spiritualitas, atau tingkat pengetahuan pasien terhadap
penyakit, guna memberikan gambaran yang lebih komprehensif mengenai faktor-

faktor yang memengaruhi kecemasan pasien kanker.

Dengan demikian, penelitian ini tidak hanya berkontribusi terhadap
pengembangan ilmu keperawatan, tetapi juga memberikan dasar praktik yang kuat
bagi perawat dalam menangani aspek psikologis pasien secara lebih menyeluruh

dan bermakna.
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