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LATAR BELAKANG 
Kanker payudara, yang diidentifikasi sebagai 

pertumbuhan sel abnormal yang tidak terkendali dan 
membentuk tumor, tetap menjadi tantangan 

kesehatan global yang besar (1). Data terbaru 

menunjukkan bahwa jumlah kasus kanker baru 

mencapai 19,98 juta dengan angka kematian sebesar 

9,74 juta, menjadikan kanker payudara urutan kedua 

dari sisi insiden (11,5 % dari semua kasus) dan urutan 

keempat sebagai penyebab kematian terbanyak akibat 

kanker secara global (2). Di Indonesia, tercatat 
408.661 kasus baru dan 242.988 kematian—

menjadikan kanker payudara sebagai jenis kanker 

paling umum sekaligus penyebab kematian akibat 

kanker ketiga tertinggi di tanah air. Proyeksi 
epidemiologis memperingatkan bahwa tanpa 

intervensi yang memadai, beban kanker di Indonesia 

akan meningkat sekitar 63 % antara tahun 2025 dan 

2040—menekankan perlunya perhatian strategis dan 

prioritas kebijakan nasional (3). 

Penanganan kanker payudara yang mengekspresikan 

reseptor hormon positif umumnya mencakup terapi 

hormon adjuvan jangka panjang selama lima hingga 

sepuluh tahun, yang telah terbukti mengurangi risiko 
kekambuhan dan kematian secara signifikan (4). 

Meskipun demikian, durasi terapi yang panjang 
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ABSTRACT 

Patients with hormone receptor-positive breast cancer are required to undergo hormone therapy for five to ten years, and 
non-compliance with treatment increases the risk of relapse and mortality. Family support is considered to play an important 
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and compliance questionnaires, and analysis was conducted using the Kendall Tau correlation test. The results show a 
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0.001 and a correlation coefficient of 0.363. The findings indicate that the higher the support provided by the family, the 
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plays a crucial role in treatment adherence, and strengthening family involvement is expected to enhance compliance among 
breast cancer patients undergoing hormonal therapy.  
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beserta efek samping seperti kenaikan berat badan, 
perubahan mood, dan kelelahan sering memicu 

ketidakpatuhan terhadap pengobatan. Dalam konteks 

ini, studi baru menunjukkan bahwa hanya sekitar 58,7 

% pasien yang benar-benar mematuhi terapi hormon 

selama jangka waktu tertentu (5). Selain itu, 

penelitian lain melaporkan bahwa tingkat patuh 

terhadap terapi oral hormonal mencapai 62,3 %, dan 

kepuasan terhadap pengobatan—baik dari segi efek 
samping maupun kepuasan umum—adalah prediktor 

utama kepatuhan (6). Baković et al (7) menemukan 

bahwa setelah empat tahun, hanya 50% pasien 

wanita dengan kanker payudara stadium awal yang 

tetap patuh terhadap pengobatan hormonal mereka, 

yang menyoroti adanya hambatan besar dalam 

pencapaian hasil terapeutik yang optimal. 

Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta, yang 
telah ditetapkan sebagai Rumah Sakit Jaringan 

Layanan Kanker (KEPMENKES-HK.01.07/MENKES 
/1277/2024), menyediakan layanan onkologi 

komprehensif termasuk terapi hormon. Data per 

Desember 2024 mencatat 87 pasien kanker payudara, 

dengan 79 di antaranya menjalani terapi hormonal. 

Studi pendahuluan di lokasi ini menemukan bahwa 

pasien kerap lupa mengonsumsi obat karena 
minimnya pengingat dan tindak lanjut dari keluarga, 

meskipun keluarga telah memahami jadwal 

pengobatan. Ketidaksesuaian antara kesadaran akan 

pentingnya dukungan keluarga dan implementasi 

pengobatan yang nyata menunjukkan adanya 

kesenjangan penting yang perlu interveni. Oleh 

karena itu, penelitian ini ditujukan untuk menggali 

hubungan antara dukungan keluarga dan kepatuhan 

terhadap terapi hormon pada pasien kanker payudara 
di Poliklinik Onkologi RS PKU Muhammadiyah 

Yogyakarta. Diharapkan hasil penelitian ini dapat 

menjadi pijakan untuk memperkuat peran keluarga 
dalam meningkatkan kepatuhan pasien terhadap 

pengobatan hormon—yang pada gilirannya akan 
berkontribusi pada peningkatan kelangsungan hidup 

dan kualitas hidup pasien. 

 

METODE 
Penelitian ini menggunakan studi non-eksperimental 

kuantitatif, dengan pendekatan deskriptif korelasional 

menggunakan desain cross-sectional. Variabel yang 

diteliti mencakup dukungan keluarga sebagai variabel 
independen dan kepatuhan minum obat sebagai 

variabel dependen. Sampel terdiri dari seluruh pasien 

kanker payudara di Poliklinik Onkologi RS PKU 

Muhammadiyah Yogyakarta sebanyak 79 pasien, yang 

dipilih melalui total sampling. Kriteria inklusi meliputi 

pasien dengan diagnosis kanker payudara, yang 

mengonsumsi obat hormonal, dan bersedia menjadi 

responden. Sementara itu, kriteria eksklusi mencakup 
pasien tanpa keluarga, mereka yang memiliki 

komorbiditas berat (seperti gagal jantung kongestif, 
gangguan serebrovaskular, atau penyakit terminal lain 

yang menghambat penelitian), serta pasien dengan 

gangguan kognitif seperti Parkinson, Alzheimer, atau 

gangguan psikotik berat.  

Data dikumpulkan menggunakan kuesioner dukungan 

keluarga yang diadopsi dari penelitian (8) asil uji 
validitas menunjukkan bahwa koefisien r berkisar 

antara 0,481–0,789 (> r tabel 0,444), sementara 

reliabilitas, diukur dengan KR-20, mencapai 0,920 (> 

0,90), sehingga instrumen dinyatakan valid dan 

reliabel. Kepatuhan minum obat diukur dengan 

kuesioner MMAS-8 (9)  validitas berada di kisaran r 

0,309–0,660 (> r tabel 0,273), dan reliabilitas dengan 

Cronbach’s alpha sebesar 0,782 (≥ 0,60)—

menunjukkan instrumen yang reliabel. 
Pengumpulan data bersifat primer diperoleh langsung 

dari responden oleh peneliti dan dibantu seorang 

asisten—setelah mendapatkan informed consent yang 
ditandatangani oleh pasien. Proses pengolahan data 
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mencakup tahapan editing, coding, processing, dan 
cleaning. Untuk analisis, digunakan analisis univariat 

untuk menggambarkan karakteristik demografis 

seperti usia, pendidikan, pekerjaan, sumber dukungan 

dalam keluarga, dan durasi minum obat; serta analisis 

bivariat dengan uji Kendall Tau menggunakan batas 

signifikansi p = 0,05. Etika penelitian telah disetujui 

oleh Komite Etik RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta 

dengan nomor surat 0625/PI.24.2/III/2025. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden  Berdasarkan 
Usia Pasien Kanker Payudara di Poliklinik Onkologi RS 
PKU Muhammadiyah Yogyakarta 

Karakteristik 
Responden Frekuensi (f) Persentase 

Usia   
36-45 Dewasa Akhir 11 13,9% 
46-55 Lansia awal 36 45,6% 
>=56 Lansia Akhir 32 40,5% 

Pendidikan   
SD 20 25,3% 

SMP 11 13,9%% 
SMA 28 35,4% 

Perguruan Tinggi 20 25,3% 
Pekerjaan   
Bekerja 31 39% 

Tidak Bekerja 48 61% 
Sumber Pendukung   

Suami 67 85% 
Anak 7 9% 

Saudara 4 5% 
Orang Tua 1 1% 

Lama Minum Obat 
(Tahun) 

  

<1 1 1,3% 
1-5 60 75,9% 
>5 18 22,8% 

 
Sebagian besar pasien di Poliklinik Onkologi RS PKU 

Muhammadiyah Yogyakarta berada pada rentang usia 

46–55 tahun (36 responden; 45,6 %), diikuti oleh ≥56 

tahun (32 responden; 40,5 %), sedangkan kelompok 

36–45 tahun jumlahnya paling sedikit (11 responden; 

13,9 %). Dalam hal latar belakang pendidikan, 

persentase terbanyak adalah lulusan SMA (28 

responden; 35,4 %), diikuti oleh SD dan Perguruan 
Tinggi (masing-masing 20; 25,3 %), dan SMP (11; 

13,9 %). Mengenai status pekerjaan, mayoritas tidak 

bekerja (48 responden; 61 %), sementara yang 

bekerja berjumlah 31 responden (39 %). Saat ditanya 
tentang sumber dukungan utama, sebagian besar 

menerima dukungan dari suami (67 responden; 85 

%), kemudian dari anak (7; 9 %), saudara (4; 5 %), 

dan orang tua (1; 1 %). Untuk durasi penggunaan 

obat hormonal, sebagian besar pasien menjalani 

terapi selama 1–5 tahun (60 responden; 75,9 %), 

diikuti oleh mereka yang sudah mengonsumsi >5 

tahun (18 responden; 22,8 %), sedangkan yang baru 
mulai (<1 tahun) sangat sedikit (1 pasien; 1,3 %). 

 

Tabel 2. Kategori Dukungan Keluarga 
Dukungan 
Keluarga Frekuensi (f) Persentase 

Baik 77 97% 
Cukup 2 3% 
Kurang 0 0% 
Total 79 100% 

 
Hampir seluruh pasien merasakan dukungan keluarga 

yang baik (77 responden; 97 %), sementara hanya 2 

responden (3 %) yang menganggap dukungannya 
“cukup”; tidak ada yang menyatakan "kurang". 

 
Tabel 3. Kategori Kepatuhan Minum Obat 

Kepatuhan Minum 
Obat Frekuensi (f) Persentase 

Kepatuhan Rendah 0 0% 
Kepatuhan Sedang 13 16% 
Kepatuhan Tinggi 66 84% 

Total 79 100% 
 

Mayoritas pasien menunjukkan kepatuhan tinggi 
terhadap minum obat hormonal (66 responden; 84 

%), diikuti oleh kepatuhan sedang (13 responden; 16 

%); tidak ada yang berada dalam kategori kepatuhan 
rendah. 
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Tabel 4. Hasil Hubungan Dukungan Keluarga dengan 
Kepatuhan Minnum Obat Hormonal Pasien Kanker 
Payudara di Poliklinik Onkologi RS PKU 
Muhammadiyah Yogyakarta 

Dukung
an 

Keluarg
a 

Kepatuhan Minum 
Obat Total P-

Value 

Koefisi
en 

Korela
si 

Tinggi Sedang 
f % f % f % 

Baik 6
6 

85.7
% 

1
1 

14.3
% 

7
7 

100
% 0.0

01 0.363 
Cukup 0 0.0

% 2 100
% 2 100

% 

Total 6
6 

83.5
% 

1
3 

16.5
% 

7
9 

100
%   

 
Analisis bivariat dengan uji Kendall Tau menunjukkan 

bahwa dari 77 pasien yang menerima dukungan 

keluarga baik, 66 (85,7 %) menunjukkan kepatuhan 

tinggi, sedangkan 11 (14,3 %) berada di kategori 

sedang. Pada kelompok yang dukungannya “cukup”, 

seluruh 2 pasien (100 %) hanya mencapai kepatuhan 

sedang. Nilai p = 0,001 (< 0,05) menyatakan 
hubungan yang signifikan, sementara koefisien 

korelasi sebesar 0,363 menunjukkan hubungan positif 

yang moderat: semakin kuat dukungan keluarga, 

semakin tinggi tingkat kepatuhan minum obat 

hormonal. 

Hasil ini menegaskan bahwa tingkat dukungan 

keluarga secara signifikan memengaruhi kepatuhan 

minum obat hormonal pada pasien kanker payudara. 
Koefisien korelasi positif (r = 0,363) menunjukkan 

adanya pengaruh positif: semakin baik dukungan 

dirasakan, makin patuh pasien dalam terapi. Temuan 
ini konsisten dengan penelitian sebelumnya seperti 

penelitian (10) dan  (11) yang juga menemukan 

hubungan antara dukungan keluarga dan kepatuhan 

terhadap kemoterapi. Menurut (12), keluarga 

memegang peran vital dalam mendukung kepatuhan 

pasien terhadap terapi karena merupakan unit 
terdekat yang dapat memberikan bantuan langsung 

dalam proses penyembuhan. 

Dalam terminologi dukungan keluarga, dukungan 

emosional, informasional, penghargaan, dan 

instrumental menjadi komponen penting yang 
meningkatkan motivasi dan komitmen pasien dalam 

menjalani terapi panjang. Dukungan semacam ini 

mendorong rasa dihargai dan aman, serta 

memperkuat daya juang pasien untuk tetap patuh 

terhadap pengobatan—hasil serupa juga diungkap 

dalam studi (13), yang menunjukkan bahwa adaptasi 

psikososial dan kepatuhan minum obat memiliki 

korelasi dengan kualitas hidup pasien adjuvant 
endocrine therapy (AET). Temuan tambahan dari 

meta-analisis (14), menunjukkan bahwa faktor sosial-

ekonomi serta sistem pelayanan kesehatan — 

termasuk dukungan keluarga dan komunikasi provider 

adalah determinan penting dalam kepatuhan terapi 

hormonal jangka panjang. Selain itu, penelitian (6) 

menemukan bahwa tingkat kepuasan terhadap 

pengobatan (termasuk persepsi efek samping dan 
kenyamanan) berhubungan dengan tingkat 

kepatuhan—indikator bahwa kualitas dukungan dan 
interaksi dalam keluarga serta sistem kesehatan turut 

memengaruhi ketepatan terapi pasien. 

Temuan ini menyiratkan bahwa keluarga adalah pilar 

utama dalam menopang pasien kanker payudara 

melakukan terapi hormonal jangka panjang. Dengan 

dukungan emosional, keluarga membantu meredam 
stres dan kecemasan, sementara dukungan informasi 

memperjelas prosedur terapi dan strategi mengatasi 

efek samping. Dukungan keluarga yang baik secara 

konseptualitas dapat meningkatkan kualitas hidup 

pasiennya (15). Bentuk penghargaan dan instrumental 

seperti bantuan pengingat obat atau dukungan 

finansial memberi semangat bagi pasien untuk tetap 

konsisten minum obat. Dukungan keluarga juga 

berfungsi sebagai motivator eksternal ketika pasien 
merasa diperhatikan dan dianggap penting oleh 

keluarga, maka komitmen untuk mengikuti regimen 

obat meningkat. Artinya, peran keluarga tidak hanya 
sebagai penyemangat emosional, tetapi juga sebagai 
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agen praktis yang memastikan kepatuhan daripada 
sekadar pengetahuan. Prinsip ini sejalan dengan 

pendekatan integratif dalam research on social 

support: instrumentality dan emotional support 

penting dalam memperkuat adherence. 

Penelitian (5) memperkuat temuan ini dengan 

menunjukkan bahwa aspek kepuasan terhadap 

pengobatan, termasuk persepsi tentang efek samping 

dan kepuasan menyeluruh, adalah prediktor penting 
dalam tingkat kepatuhan terhadap therapy hormonal 

adjuvan (AHT). Sebagai tambahan, intervensi berbasis 

teori seperti yang dikembangkan oleh (16) 

menekankan pentingnya pengingat (SMS), edukasi, 

terapi self-help, dan media online untuk mendukung 

kepatuhan terhadap AET, serta relaksasi yang dapat 

mengurangi gejala pasien kanker (17). Ini 

menggarisbawahi bahwa dukungan keluarga perlu 
dilengkapi dengan strategi dukungan inovatif berbasis 

teknologi. Dengan memperluas peran keluarga dari 
sekadar memberi dukungan ke menjadi partner aktif 

dalam proses terapi, diharapkan tingkat kepatuhan 

bisa meningkat—yang pada akhirnya berkontribusi 

pada peningkatan kelangsungan hidup dan kualitas 

hidup pasien kanker payudara. 

Lebih jauh, (18) menemukan bahwa efek samping AET 
seperti hot flashes, arthralgia, dan gangguan mood 

seringkali menjadi motivasi utama pasien untuk 

menghentikan terapi. Komunikasi yang baik antara 

pasien dan penyedia layanan serta sistem dukungan 

yang berkualitas dapat menekan angka penghentian 

pengobatan. Adanya dukungan keluarga yang 

komprehensif terbukti secara signifikan meningkatkan 

kepatuhan pasien terhadap rejimen pengobatan. Hal 

ini disebabkan karena dukungan tersebut berfungsi 
sebagai motivator eksternal yang kuat, menumbuhkan 

rasa percaya diri, meningkatkan kesejahteraan 

emosional, dan mempersiapkan pasien secara 

psikologis untuk menghadapi tantangan terapi 
hormon jangka panjang (19). 

Penelitian ini tidak mengendalikan variabel 

pengganggu seperti tingkat pengetahuan pasien, 

efikasi diri, motivasi internal, status sosial-ekonomi, 

serta kualitas layanan kesehatan yang juga bisa 

memengaruhi kepatuhan. Hal ini juga berlaku pada 

sebagian pasien lanjut usia, yang mungkin 

menghadapi kendala kognitif dalam memahami 
kuesioner, sehingga membutuhkan bantuan dan 

berisiko bias dalam pengisian. Studi berikutnya 

sebaiknya memasukkan kontrol untuk variabel-

variabel ini agar pemahaman tentang mekanisme 

pengaruh dukungan keluarga terhadap kepatuhan 

bisa lebih mendalam dan akurat. Hasil menunjukkan 

bahwa memperkuat dukungan keluarga adalah 

strategi yang efektif untuk meningkatkan kepatuhan 
pasien terhadap terapi hormonal. Dengan memperluas 

peran keluarga dari sekadar memberi dukungan ke 
menjadi partner aktif dalam proses terapi, diharapkan 

tingkat kepatuhan bisa meningkat yang pada akhirnya 

berkontribusi pada peningkatan kelangsungan hidup 

dan kualitas hidup pasien kanker payudara. 

 

KESIMPULAN 
Penelitian ini menegaskan adanya hubungan positif 
yang signifikan antara dukungan keluarga dan 

kepatuhan pasien kanker payudara dalam menjalani 

terapi hormonal di Poliklinik Onkologi RS PKU 

Muhammadiyah Yogyakarta, di mana mayoritas 

responden memperoleh dukungan keluarga yang baik 

dan menunjukkan tingkat kepatuhan tinggi terhadap 

pengobatan. Temuan ini menggarisbawahi pentingnya 

peran keluarga dalam memberikan dukungan 
emosional, informasional, instrumental, dan 

penghargaan untuk meningkatkan keberlangsungan 

terapi jangka panjang. Oleh karena itu, institusi 
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kesehatan diharapkan dapat melibatkan keluarga 
secara aktif melalui program edukasi, konseling, dan 

intervensi terstruktur guna memperkuat peran mereka 

dalam proses pengobatan. Untuk penelitian 

selanjutnya, disarankan untuk mengeksplorasi bentuk 

dukungan keluarga yang paling efektif dan 

mengembangkan model intervensi yang lebih 

terpersonalisasi sehingga mampu meningkatkan 

kepatuhan pasien sekaligus memperbaiki kualitas 
hidup penderita kanker payudara.. 
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