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1.1. Latar Belakang Masalah

Di zaman sekarang penyakit yang disebut dalam ilmu kedokteran lupus
eritematosus sistemik (LES) atau yang biasa sering disebut oleh masyarakat
luas dengan nama lupus sudah semakin fenomenal. Lupus bukanlah suatu
penyakit yang baru, karena penyakit ini ditemukan pertama kali di Amerika
sekitar tahun 1948, namun keberadaanya di Indonesia hampir tidak terlalu
diperdulikan (Nurmalasari, 2006). Lupus merupakan suatu penyakit autoimun
yang menyerang jaringan penyangga, dimana penyakit ini dapat mengenai
berbagai sistem organ dengan manifestasi klinis dan prognosis yang
bervarsiasi. Kelainan kulit merupakan manifestasi klinis lupus yang paling
umum (Nurjanti dkk.,1990;.Insawang dan Kulthanan, 2010; Kole dan Ghosh,
2009 dalam Jifanti dan Mappiasse, 2010).

Lupus juga dikenal sebagai penyakit “Seribu Wajah”, Hal tersebut
dikarenakan lupus mempunyai gejala yang sulit untuk dideteksi atau
didiagnosa. Pada umumnya orang yang terkena lupus atau yang disebut
odapus (orang dengan lupus) pada awal pemeriksaan tidak akan terdeteksi
oleh penyakit tersebut. Ketika penyakit ini menyerang organ jantung maka
gejala penyakitnya akan sama menyerupai penyakit jantung dan jika penyakit
ini menyerang organ ginjal maka gejalanya pun akan menyerupai penyakit
ginjal.

Menurut Prof Dr Zubairi Djoerban, penyakit lupus didefinisikan sebagai
penyakit kronis atau menahun yang membuat zat imunitas pada tubuh

bereaksi secara berlebihan terhadap rangsangan dan benda asing dari luar
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yang masuk ke dalam tubuh. penyakit ini merupakan kebalikan dari kanker
atau HIV/AIDS. Karena antibody pada odapus tidak normal seperti orang-
orang kebanyakan dan juga tidak dapat berfungsi untuk menyerang virus,
kuman, dan bakteri yang masuk ke dalam tubuh odapus. Antibodi itu justru
menyerang sel dan jaringan pada tubuh pasien itu sendiri.
(www.republika.co.id/23/05/13).

Penyakit lupus umumnya menyerang individu yang berusdia 15-44 tahun

yang dalam keadaan sehat. Manifestasi penyakit lupus pada setiap orang
berbeda-beda, berubah dari waktu ke waktu, dan terkadang berlangsung
cepat (Agnesa, 2009 dalam Prasetyo dan Kustanti, 2014). Jumlah odapus
setiap tahunnya juga mengalami peningkatan, informasi dari beberapa rumah
sakit di DKI Jakarta berdasarkan data tahun 2002 Yayasan Lupus Indonesia
mencatat kurang lebih 1.700 orang, kemudian pada tahun 2007 Yayasan
Lupus Indonesia mencatat sebanyak 8.672 penderita lupus, dengan 90%
penderitanya adalah wanita (Judha, Nurachmah, dan Rachmawati, 2010).
Davidson, Neale, dan Kring (2010) juga menyatakan bahwa perempuan
memang secara umum lebih sering mengalami masalah penyakit seperti
diabetes, anemia, pencernaan, dan lupus eritematosus sistemik. Kemudian
Pada tahun 2010 terdapat 10.314 penderita lupus, dan di tahun 2012,
penderita Lupus di Indonesdia sudah mencapai 1,5 juta orang (Wartapedia,
2012 dalam Prasetyo dan Kustanti, 2014).

Sampai saat ini penyebab pasti penyakit lupus memang belum dapat
dipastikan, namun menurut Tiara Savitri, Ketua Yayasan Lupus Indonesia
terdapat 3 faktor utama penyebabnya yaitu hormonal, genetik dan
lingkungan. Pada tahun 2013, faktor genetik ada didalam urutan terbawah

sebagai faktor pemicu penyakit lupus, akan tetapi nomor satunya ternyata
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ditempati oleh faktor lingkungan, termasuk stres. (www.
lifestyle .okezone.com/25/09/14).

Stres ternyata dianggap sebagai faktor terbesar yang menyebabkan
timbulnya penyakit lupus. Masalah kesehatan secara tidak langsung pasti
akan mempengaruhi keadaan psikologis si penderitanya, apalagi jika
mengalami penyakit menahun seperti lupus. Pada sebuah artikel kesehatan
juga dinyatakan bahwa sebanyak 40% odapus biasanya terkena depresi atau
gangguan psikologis. Gangguan psikologis itu sendiri umumnya berupa rasa
sedih yang berkepanjangan karena terjadinya perubahan dalam diri odapus
sehingga menyebabkan depresi. (www.lifestyle.okezone.com/22/09/14).

Menurut Prof Dr Zubairi (2008, dalam Soendari dan Tambunan, 2009)

semua penyakit menahun tentunya mempunyai masalah dalam aspek

kejiwaan, termasuk pada penyakit lupus, ketika penyakit ini muncul,
terkadang timbul ruam berwarna merah di wajah yang mengganggu odapus,
sehingga dapat menyebabkan rasa marah, kecewa, malu, emosi, sensitif,
bahkan menutup diri dari lingkungan sekitar.

Berdasarkan hasil dari study preliminary dengan salah satu odapus, dia
pun merasakan masa-masa sulit menjalani kehidupan dengan lupusnya ini,
terkadang dia merasa ingin menangis, stres, dan bingung. Ketika sedang
kambuh lupusnya dia juga biasanya merasa lebih sensitif dan tidak ingin
bertemu dengan orang-orang terdekat. Pada awal-awal terdiagnosa penyakit
lupus, dia sempat tidak mau menerima keadaan dan menganggap bahwa
diagnosa dokter adalah sebuah kesalahan, bahkan dia sempat koma selama
5 hari dirumah sakit dan dirawat dengan waktu yang cukup lama, sehingga
dengan terpaksa dia harus cuti 1 semester dari bangku perkuliahan.

Sudah sangat jelas bahwa ternyata bukan hanya beban fisik atau

penurunan kesehatan yang didapatkan oleh para odapus, namun mereka
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juga dihadapkan pada beban psikologis seperti stres, kecewa, depresi, rasa
sedih, dan marah. Berdasarkan hasil dari wawancara diatas juga
menunjukkan bahwa dia kehilangan waktu untuk dapat melanjutkan
pendidikannya (cuti 1 semester dari bangku perkuliahan), memiliki sedikit
waktu bahkan kehilangan kontak sosial dengan teman dan keluarga,
dikarenakan odapus harus fokus untuk menjaga kesehatannya, sehingga
frekuensinya untuk berada diluar rumah juga akan berkurang dibandingkan
sebelum sakit. Kompleksnya permasalahan yang harus dihadapi oleh para
odapus ini tentunya dapat mempengaruhi penurunan pada kualitas hidupnya.

Fayers dan Machin (2007, dalam Diatmi dan Fridari 2014)
mengemukakan bahwa kualitas hidup sebagai pandangan atau perasaan
seseorang terhadap kemampuan fungsionalnya akibat terserang oleh suatu
penyakit. Kualitas hidup ini sangat berkaitan dengan hal-hal yang cukup
kompleks seperti kesehatan fisik, kondisi psikologis, tingkat kemandirian,
hubungan sosial, dan hubungan individu tersebut dengan lingkungannya
(Lopez & Snyder, 2004).

Preedy dan Watson (2010, dalam Prastiwi, 2012) mendefinisikan kualitas
hidup sebagai kepuasan dalam berbagai aspek kehidupan. Kemudian
menurut (WHO, 1997) menyatakan bahwa,

Quality of life as individual’s perception of their position in life in the
context of the culture and value system in which they live and in
relation to their goals, espextation, standart and concerns.
Artinya, kualitas hidup merupakan persepsi dari individu dalam kehidupan,
dalam konteks budaya dan sistem nilai dimana mereka hidup dan dalam

kaitannya dengan nilai-nilai, standart dan kekhawatiran dalam hidup.
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Persepsi pada masing-masing odapus mengenai penyakitnya pasti
berbeda-beda, Ada yang merasa bahwa ini adalah sebuah kutukan
dihidupnya dan ada yang merasa bahwa ini adalah sebuah tantangan yang
harus mereka jalanin dengan ikhlas, sehingga perbedaan yang melatar
belakangi kondisi mental odapus tersebut disebabkan oleh berbagai macam
faktor, dan diantaranya adalah karakteristik kepribadian yang dimiliki oleh
odapus. Tipe kerpibadian yang mempunyai kemampuan dan daya tahan
terhadap stres adalah Hardiness atau hardy personality. Menurut penuturan
dari odapus, dia merasa kehidupannya saat ini adalah suatu hal yang sulit
dan tidak mudah, namun kini dia sudah mampu menerima keadaannya,
menerima diri apa adanya. Dia sadar bahwa ini adalah sebuah ujian yang
Tuhan berikan kedalam dirinya, keluarganya, dan hidupnya. Untuk itulah dia
harus ikhlas, kuat, dan tabah untuk menjalani kehidupannya saat ini.

Kobasa (1979, dalam Bartone, 2007) mengemukakan bahwa hardiness
merupakan karakteristik kepribadian tahan banting atau ketabahan yang
dapat membantu untuk melindungi individu dari pengaruh negatif stres dan
kemampuan individu untuk dapat bertahan dalam situasi yang penuh dengan
tekanan (seperti yang dialami oleh para odapus). Menurut Kobasa (1979,
dalam Manganelli, 1998) hardiness adalah salah suatu karakteristik
kepribadian yang didalamnya terdapat aspek kontrol, komitmen, dan
tantangan. Dari penelitian yang dilakukan oleh Kobasa, Maddi, dan Kahn
(1982, dalam King 2010) tentang ‘“fokus chicago stress project’, hasilnya
menunjukkan bahwa mereka yang memiliki hardiness, secara langsung juga

akan memiliki kesehatan yang baik secara fisik maupun psikologis.
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Kemudian salah satu faktor lainnya yang dapat mempengaruhi kondisi
mental odapus dalam menjalani kehidupannya adalah harapan, Snyder
(1994) mendefinisikan harapan sebagai,

‘mental willpower plus waypower for goals. Willpower, in this definition is

‘the driving force to hopeful thinking”. It is a sense of mental energy that

helps move a person toward a goal. Waypower, the second component in

the hope equation, is the mental capacity used to find a way to reach your
goals. It reflects the mental plans or road maps that guide hopeful
thought’.

Berdasarkan definisi harapan di atas, harapan terdiri dari komponen
willpower dan waypower untuk mencapai tujuan (goals). Harapan dalam diri
individu direfleksikan dengan kemampuannya untuk mendefinisikan tujuan
yang ingin dicapai dengan jelas, memiliki motivasi untuk menggunakan
berbagai strategi dalam meraih tujuan (willpower), dan mengembangkan
strategi untuk meraih tujuan tersebut (waypower).

Menurut Berg, Snyder dan Hamilton (2008) jika ditinjau dari konteks rasa
sakit, harapan dapat membuat inidvidu untuk mencari tujuan alternatif
(misalnya meminimalkan rasa sakit) atau bahkan membuat tujuan baru ketika
beban permasalahan yang dirasakan amat begitu sulit dan besar, sehingga
dengan adanya harapan, maka nantinya odapus akan meningkatkan motivasi
dan self efficacy pada dirinya. Hal tersebut tentunya juga akan
mempengaruhi kualitas hidupnya untuk menjadi lebih baik. Penelitian yang
dilakukan oleh Duggleby, Swindle, Peacock, dan Ghosh (2011) juga
menyatakan bahwa harapan memiliki hubungan positif dengan kualitas hidup.

Harapan merefleksikan persepsi individu terhadap kemampuannya untuk
mendefinisikan tujuannya dengan jelas, membentuk motivasi serta mencari

cara dan jalan keluar untuk dapat mencapai tujuannya. Harapan dapat
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digunakan sebagai salah satu cara untuk melakukan perubahan secara
positif dan mendapatkan kehidupan yang lebih baik bagi para odapus.

Berdasarkan hal tersebut peneliti bermaksud untuk melakukan penelitian
pengaruh hardiness dan harapan terhadap kualitas hidup pada odapus.
Menurut O’'Conor (1993) dan WHO (1997) harapan merupakan salah satu
faktor yang dapat mempengaruhi kualitas hidup pada seseorang. Ketika
individu telah memiliki harapan dan tujuan yang positif dimasa yang akan
datang, tentunya pada saat ini mereka akan mencari cara dan melakukan
berbagai macam strategi untuk dapat meraih tujuannya. Jika dikaitkan pada
odapus, ketika mereka memiliki harapan untuk memiliki kualitas hidup yang
baik dimasa mendatang, paling tidak mereka akan berusaha melakukan
berbagai cara, khususnya dari segi kesehatan misalnya, seperti rajin minum
obat, kontrol ke dokter, dan sebagainya. Hal tersebut dia lakukan karena dia
memiliki tujuan untuk dapat tetap hidup dengan sehat dan dapat melanjutkan
kehidupnya seperti sedia kala sebelum terkena lupus. Pada akhirnya
diharapkan para odapus dapat melanjutkan kegiatannya seperti bersekolah,
bekerja, bersosialisasi kembali dengan lingkungan sosial, dan melakukan
kegiatan-kegiatan lainnya.

Berbeda dengan hardiness, yang secara eksplisit memang belum ada
pendapat ahli maupun penelittan yang menjelaskan hubungan antara
hardiness dan kualitas hidup, namun menurut IS dan Markam (2003)
kepribadian dan kesehatan secara tidak langsung memiliki suatu hubungan
sebab akibat. Misalnya adalah, ketika odapus memiliki hardiness dalam
dirinya, dimana didalamnya terdapat komitmen, dengan begitu dia akan tetap
melakukan kegiatan-kegiatan sebelum dia sakit, misalnya seperti bekerja,
sekolah, dan tetap menjalin hubungan yang baik dengan orang-orang

terdekat. Kunci dari komitmen itu sendiri adalah bagaimana individu dapat



8

terlibat dalam berbagai aspek kehidupannya, karena dengan keterlibatannya
itulah justru akan menjadi sumber penahan untuk menangani stresnya
(Kobasa, 1979 dalam Bissonnete, 1998). Dari segi kontrol, odapus dapat
mengkontrol setiap peristiwa atau kejadian yang mencekam untuk diubah
persepsinya menjadi sesuatu hal yang wajar terjadi dalam hidupnya, dengan
begitu odapus akan selalu merasa optimis dan tidak merasa putus asa
dengan permasalahan lupusnya, justru dia akan mencari cara untuk dapat
membuat hidupnya agar tetap sehat dan dapat menangani lupusnya dengan
baik. Letak kontrol itu ada pada individu itu sendiri, bukan orang lain sehingga
dia dapat mengantisipasi seberapa besarpun masalah yang datang pada
dirinya (Schafer, 2000). Sedangkan dari segi tantangan, odapus tidak
menganggap bahwa penyakitnya adalah sebuah masalah, kutukan,
ancaman, dan hal-hal negatif lainnya, namun dia memandang bahwa
lupusnya merupakan sebuah tantangan baru dalam kehidupannya, dimana
perubahan-perubahan yang terjadi dalam dirinya, harus dapat diantisipasi
sebagai stimulasi yang berguna kelak bagi perkembangan dirinya (DiMatteo,
1990).

Dari latar belakang masalah yang telah dijelaskan sebelumnya, maka
dapat ditarik kesimpulan bahwa dengan adanya hardiness dan harapan pada
diri odapus, maka odapus akan memiliki tujuan hidup yang lebih bermakna
dan memiliki strategi agar dapat melakukan berbagai macam hal atau
kegiatan yang positif untuk membuat peningkatan kualitas hidupnya baik dari

segi kesehatan fisik, psikologis, hubungan sosial, maupun lingkungannya.



1.2.

Identifikasi Masalah

Berdasarkan uradian diatas, maka peneliti mengidentifikasikan masalah

sebagai berikut:

1.2.1.

1.2.2.

1.2.3.

1.2.4.

1.25.

1.2.6.

1.2.7.

1.2.8.

1.2.9.

1.3.

Bagaimana gambaran kualitas hidup pada odapus?

Bagaimanakah gambaran hardiness pada odapus?

Bagaimana gambaran harapan pada odapus?

Apakah terdapat hubungan antara hardiness terhadap kualitas hidup
pada odapus?

Apakah terdapat hubungan antara harapan terhadap kualitas hidup
pada odapus?

Apakah terdapat pengaruh yang siginifikan antara hardiness dengan
kualitas hidup pada odapus?

Apakah terdapat pengaruh yang siginifikan antara harapan dengan
kualitas hidup pada odapus?

Berapa besar pengaruh hardiness terhadap kualitas hidup pada
odapus?

Berapa besar pengaruh harapan terhadap kualitas hidup pada

odapus?

Batasan Masalah

Berdasarkan latar belakang dan identifikasi masalah di atas, maka perlu

diberikan pembatasan masalah. Agar dapat mengarahkan penelitian ini

sesuai dengan tujuan dan fokus pada sasaran, maka penelitian ini akan

memfokuskan pada pembahasan pengaruh hardiness dan harapan terhadap

kualitas hidup pada odapus. Penelitian ini dilakukan di Yayasan Lupus

Indonesia (YLI) Jakarta
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1.4. Rumusan Masalah

Berdasarkan identifikasi masalah penelitian di atas, rumusan masalah
dalam penelitian ini, yaitu:
1.4.1. Apakah ada pengaruh yang signifikan antara hardiness dan harapan

terhadap kualitas hidup pada odapus?

1.5. Tujuan Penelitian
Berdasarkan perumusan masalah penelitian di atas, tujuan yang hendak
dicapai dalam penelitian ini antara lain:
1.5.1. Untuk mengetahui pengaruh hardiness dan harapan terhadap kualitas
hidup pada odapus.

1.6. Manfaat Penelitian
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat baik untuk keilmuan
(teoritis), dan subjek penelitian atau untuk peneliti (praktis). Manfaat tersebut

adalah:

1.6.1. Manfaat Teoritis

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah kajian teoritis
dalam ilmu pengetahuan, khususnya dalam bidang Psikologi
Kepribadian, Psikologi Klinis dan Psikologi Umum.

2. Dapat memberikan informasi kepada seluruh lapisan masyarakat
mengenai pentingnya hardiness dan harapan dalam diri individu
untuk menjalani kehidupannya, agar dapat meningkatkan kualitas
hidup.
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1.6.2. Manfaat Praktis

1. Untuk Odapus
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan semangat baru
untuk para odapus agar selalu tabah dalam menjalani setiap
permasalahan yang ada dalam kehidupan dan dapat memunculkan
harapan agar dapat terciptanya tujuan demi masa depan yang
cerah nantinya.

2. Untuk Keluarga
Menambah pengetahuan bagi para keluarga odapus tentang
pentingnya hardiness dan harapan dalam menjalani kehidupan
bersama dengan odapus agar dapat membantu mereka untuk
terus dapat berjuang dan mempertahankan kesehatannya.

3. Untuk Yayasan Lupus Indonesia (YLI)
Diharapkan untuk YLI agar dapat selalu membantu, memfasilitasi,
dan menyemangati para odapus serta keluarganya, agar dapat
menerima semua keadaan dengan perasaan positif. Serta
membantu untuk memberikan wadah bagi para odapus untuk
menyalurkan kelebihan-kelebihan yang dimiliki agar dapat
bermanfaat untuk odapus maupun orang lain, demi terciptanya
peningkatan kualitas hidup bagi para odapus.

4. Untuk Peneliti Selanjutnya
Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan bahan referensi bagi
penelitian selanjutnya dengan menggunakan subjek atau variabel
yang sama namun memvariasikan salah satu variabelnya dengan

variabel lain agar dapat memperkaya khazanah ilmu pengetahuan.



