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MOTTO 

“Koping yang efektif tidak hanya mengurangi tekanan, tetapi juga membuka 

ruang bagi kita untuk melihat hal-hal yang patut disyukuri.” 

-Richard S Lazarus-1 

  

 
1 Lazarus,   R.   S.,   Folkman. . Stres Appraisal and Coping. Springer New York : Publishing 

Company 1984 
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ABSTRAK 

 

Nabila Azizatul Hadhra (21102020071), “Hubungan Antara Koping Stres dan 

Rasa Syukur dengan Kualitas Hidup Caregiver Pasien Penyakit Kronis Rumah 

Sakit Tentara Kota Pematangsiantar” Skripsi. Yogyakarta: Fakultas Dakwah 

dan Komunikasi Universitas Islam Negeri Sunan Kalijaga Yogyakarta, 2025. 

 

Penyakit kronis merupakan penyakit yang berdurasi lama, memiliki 

kecenderungan dapat menyebabkan kerusakan yang bersifat permanen dan 

ketidakmampuan serta tidak dapat disembuhkan dengan sempurna. Penyakit 

kronis untuk saat ini lebih banyak disebabkan salah satunya oleh yaitu berkaitan 

dengan gaya hidup masyarakat modern masa kini. Agar pasien yang menderita 

penyakit kronis dapat menjalani kehidupannya, maka pasien membutuhkan 

bantuan dalam semua aktivitasnya. Seseorang yang menyediakan bantuan bagi 

penderita penyakit kronis disebut caregiver. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antara koping stres dan rasa syukur dalam meningkatkan 

kualitas hidup pada caregiver pasien penyakit kronis di Rumah Sakit Tentara 

Kota Pematangsiantar. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan 

jenis korelasional. Subjek penelitian berjumlah 70 orang caregiver yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen penelitian meliputi skala 

koping stres berdasarkan teori Lazarus dan Folkman, skala rasa syukur 

berdasarkan teori Watkins dkk., serta skala kualitas hidup berdasarkan 

WHOQOL-BREF. 

Hasil uji korelasi Spearman menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif 

yang cukup dan signifikan antara koping stres dengan rasa syukur (r = 0,525; p 

< 0,05), hubungan yang lemah tapi positif dan signifikan antara koping stres 

dengan kualitas hidup (r = 0,260; p < 0,05), serta hubungan yang lemah hingga 

sedang namun positif dan signifikan antara rasa syukur dengan kualitas hidup 

(r = 0,293; p < 0,05). Temuan ini mengindikasikan bahwa semakin baik 

kemampuan koping stres dan semakin tinggi rasa syukur yang dimiliki 

caregiver, maka semakin baik pula kualitas hidup yang mereka rasakan. 

Penelitian ini merekomendasikan pentingnya intervensi psikologis berbasis 

spiritual dan emosional untuk meningkatkan kesejahteraan caregiver dalam 

konteks merawat pasien penyakit kronis. 

Kata Kunci: Koping Stres, Rasa Syukur, Kualitas Hidup 
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ABSTRACT 

 

Nabila Azizatul Hadhra (21102020071),  “The Relationship Between Stress 

Coping and Gratitude with the Quality of Life of Caregivers of Chronic Disease 

Patients at the Pematangsiantar Army Hospital” Thesis. Yogyakarta: Faculty of 

Da'wah and Communication, Sunan Kalijaga State Islamic University Yogyakarta, 

2025. 

Chronic disease is a disease that has a long duration, has a tendency to cause 

permanent damage and disability and cannot be cured completely. Chronic 

diseases are currently caused more by one of them, namely related to the lifestyle 

of today's modern society. In order for patients suffering from chronic diseases to 

live their lives, they need assistance in all their activities. Someone who provides 

assistance for people with chronic diseases is called a caregiver. This study aims 

to determine the relationship between stres coping and gratitude in improving the 

quality of life in caregivers of chronic disease patients at the Pematangsiantar City 

Army Hospital. This study uses quantitative methods with correlational types. The 

research subjects amounted to 70 caregivers selected using purposive sampling 

technique. The research instruments included a stres coping strategy scale based 

on Lazarus and Folkman's theory, a gratitude scale based on Watkins et al.'s theory, 

and a quality of life scale based on WHOQOL-BREF. The results of the Spearman 

correlation test showed that there was a moderate and significant positive 

relationship between stress coping and gratitude (r = 0.525; p < 0.05), a weak but 

positive and significant relationship between stress coping  and quality of life (r = 

0.260; p< 0.05), and a weak to moderate but positive andsignificant relationship 

between gratitude and quality of life (r = 0.293; p < 0.05)..These findings indicate 

that the better the stres coping skills and the higher the gratitude of caregivers, the 

better their quality of life. This study recommends the importance of spiritual and 

emotional-based psychological interventions to improve caregiver well-being in the 

context of caring for chronically ill patients. 

Keywords: Stress Coping, Gratitude, Quality of Life 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Penyakit kronis merupakan penyakit yang berdurasi lama, memiliki 

kecenderungan dapat menyebabkan kerusakan yang bersifat permanen dan 

ketidakmampuan serta tidak dapat disembuhkan dengan sempurna. Penyakit 

kronis untuk saat ini lebih banyak disebabkan salah satunya oleh yaitu berkaitan 

dengan gaya hidup masyarakat modern masa kini.2 Beberapa jenis penyakit 

kronis yang umum dijumpai meliputi penyakit kardiovaskular, diabetes mellitus 

tipe 2, penyakit paru kronik, kanker, penyakit ginjal kronis, serta gangguan 

kesehatan mental yang menetap.3  

Riskesdas tahun 2018 mendapatkan prevalensi hipertensi sebesar sebesar 

34,11%, diabetes melitus sebesar 8,5%, kanker sebesar 1,8%, stroke sebesar 

10,9% dan gagal ginjal kronik sebesar 3,8%.4 Angka-angka ini menegaskan 

bahwa penyakit kronis memiliki prevalensi tinggi di Indonesia dan 

menimbulkan dampak signifikan terhadap kualitas hidup pasien maupun 

keluarga mereka. 

 
2 Wulansari dkk, “Pengaruh Intervensi Dukungan Pengambilan Keputusan Terhadap 

Masalah Manajemen Kesehatan Tidak Effektif pada Keluarga dengan Penyakit Kronis”, 

(Indonesian Journal of Nursing Research, 2020, 3,1) hlm 2. 
3World Health Organization. Noncommunicable Diseases. (2023). Retrieved from 

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/noncommunicable-diseases 
4Kementerian Kesehatan RI. Riskesdas 2018. In Laporan Nasional Riskesndas 

2018.https://repository.badankebijakan.kemkes.go.id/id/eprint/3514 

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/noncommunicable-diseases
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Konsekuensi dari penyakit kronis tidak hanya sebatas pada dimensi 

biologis pasien, tetapi juga merambah ke aspek psikologis, sosial, dan ekonomi. 

Pasien dengan kondisi kronis sering kali mengalami keterbatasan aktivitas 

sehari-hari, rasa sakit berkepanjangan, serta ketergantungan pada orang lain. 

Situasi ini berdampak langsung pada kualitas hidup. Menurut World Health 

Organization (WHO), kualitas hidup adalah persepsi individu mengenai 

posisinya dalam kehidupan yang dipengaruhi oleh budaya, sistem nilai, tujuan, 

harapan, dan standar hidup.5 Definisi ini menekankan bahwa kualitas hidup 

tidak hanya dilihat dari kondisi kesehatan fisik semata, melainkan mencakup 

kesejahteraan psikologis, hubungan sosial, serta kondisi lingkungan yang 

mendukung. WHO melalui instrumen WHOQOL-BREF membagi kualitas 

hidup ke dalam empat domain utama, yaitu kesehatan fisik, psikologis, 

hubungan sosial, dan lingkungan.6 

Salah satu faktor penting untuk menghadapi tuntutan tersebut adalah 

koping stres. Menurut Lazarus dan Folkman, koping stres merupakan upaya 

kognitif dan perilaku untuk mengelola tuntutan internal atau eksternal yang 

dirasakan melebihi sumber daya individu. Caregiver yang memiliki koping 

efektif, baik yang berfokus pada pemecahan masalah (problem-focused coping) 

maupun pengelolaan emosi (emotion-focused coping), cenderung lebih mampu 

mempertahankan kesejahteraan mereka.  Menurut Sarafino dalam Amika dkk 

 
5 WHO. WHOQOL: Measuring Quality of Life. Geneva: World Health Organization, 

1997, hlm 95. 

6 WHOQOL Group. Development of the World Health Organization WHOQOL-BREF 

quality of life assessment. Psychological Medicine, 1998, hlm 100. 
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koping adalah suatu proses dimana individu mencoba untuk mengelola jarak 

yang ada antara tuntutan dengan sumber daya yang mereka gunakan dalam 

menghadapi situasi penuh tekanan.7 Selain koping stres, faktor lain yang 

berperan adalah rasa syukur.  

Rasa syukur (gratitude) merupakan salah satu faktor psikologis yang 

berperan penting dalam menjaga kesejahteraan emosional dan kualitas hidup 

individu, termasuk pada caregiver pasien penyakit kronis. Dalam situasi 

merawat pasien dengan kondisi yang memerlukan perhatian jangka panjang, 

rasa syukur dapat membantu caregiver memandang pengalaman merawat 

secara lebih positif, mengurangi tekanan emosional, serta meningkatkan 

penerimaan terhadap kondisi yang dihadapi. Menurut McCullough, Tsang, dan 

Emmons dalam Diatry, bersyukur dapat menawarkan berbagai manfaat secara 

emosi dan interpersonal dan lebih memiliki keuntungan seperti tujuan hidup, 

memiliki kontrol diri yang baik, dan lebih menerima diri sendiri. Selain itu, 

bersyukur dapat membantu orang dalam menghadapi tantangan dalam hidup, 

seperti menghadapi masalah. Hal ini dapat terjadi karena bersyukur membantu 

mereka menginterpretasikan masalah dengan cara yang lebih positif, yang 

memungkinkan mereka menemukan solusi atau perencanaan terbaik untuk 

masalah tersebut.8 Dalam konteks perawatan pasien kronis, rasa syukur 

memungkinkan caregiver maupun pasien untuk memaknai pengalaman 

 
7 Yasrin & Setia, “Coping Stress pada Caregiver Pasien Stroke”, (Jurnal Indigenous, 2017, 

1, 2) hlm 97. 
8 Diatry Putriana, Hubungan antara Rasa Bersyukur dengan Burnout pada Perawat RSUD 

Dr. Moewardi. (Skripsi , Universitas Muhammadiyah Surakarta, 2020) hlm 4. 



4 

 

caregiving sebagai kesempatan untuk tumbuh, sehingga tekanan yang dialami 

dapat lebih mudah diterima. 

Penyakit kronis memiliki beberapa fase, termasuk fase stabil, fase 

pemulihan, dan fase penurunan. Pada fase stabil, tanda dan gejala dapat 

dikontrol dan kegiatan sehari-hari dapat dilakukan. Keadaan pulih dan cara 

hidup yang diterima sesuai dengan batasan penyakit dikenal sebagai fase 

pemulihan. Fase penurunan adalah perjalanan penyakit berkembang.9Agar 

pasien yang menderita penyakit kronis dapat menjalani kehidupannya, maka 

pasien membutuhkan bantuan dalam semua aktivitasnya. Seseorang yang 

menyediakan bantuan bagi penderita penyakit kronis disebut caregiver.10 Tugas 

seorang caregiver meliputi bantuan fisik (memandikan, memberi makan, 

menyiapkan obat), dukungan emosional, hingga pengelolaan keuangan pasien. 

Namun, tanggung jawab besar ini berpotensi menimbulkan tekanan fisik, 

emosional, sosial, dan finansial bagi caregiver, terutama jika dilakukan dalam 

jangka panjang.  

Caregiver juga memiliki fokus untuk memenuhi kebutuhan, perawatan, 

dan pikiran diri sendiri. Beban tersebut dapat memicu stres, kecemasan, hingga 

depresi apabila tidak diimbangi dengan kemampuan mengelola tekanan secara 

adaptif. Pada penelitian yang dilakukan oleh Lestari, Ni Komang dkk di RSUD 

Praya tahun 2023 terhadap 38 caregiver pasien kanker menggunakan instrumen 

 
9Wulansari dkk, “Pengaruh Intervensi Dukungan Pengambilan Keputusan Terhadap 

Masalah Manajemen Kesehatan Tidak Effektif pada Keluarga dengan Penyakit Kronis”, 

(Indonesian Journal of Nursing Research, 2020, 3,1) hlm 2. 

10 Ibid, 
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Perceived Stress Scale-10 (PSS-10) menemukan bahwa 5,3 % responden 

mengalami stres ringan, 28,9 % stres sedang, 52,5 % stres berat, dan 13,2 % 

sangat stres.11 Selain itu, pada penelitian Yunitia Insani dan Nurmulia Wunaini 

tahun 2020 menemukan bahwa 52,2% caregiver pasien stroke berada pada 

tingkat stres sedang hingga berat, dengan gejala berupa kelelahan fisik, mudah 

marah, dan gangguan tidur.12 Hal ini memperkuat pandangan bahwa peran 

caregiver berisiko tinggi terhadap penurunan kesejahteraan psikologis.  

Caregiver dengan kualitas hidup yang baik umumnya memiliki 

kemampuan fisik yang memadai, stabilitas emosional, hubungan sosial yang 

suportif, dan lingkungan yang kondusif. Sebaliknya, kualitas hidup yang 

menurun dapat muncul akibat kelelahan fisik, stres emosional, isolasi sosial, 

maupun keterbatasan sumber daya. Penurunan kualitas hidup ini berpotensi 

memengaruhi kemampuan caregiver dalam memberikan perawatan optimal 

kepada pasien. Oleh karena itu, memahami faktor-faktor yang memengaruhi 

kualitas hidup, seperti koping stres dan rasa syukur, menjadi krusial untuk 

merancang intervensi yang tepat. 

Kualitas hidup caregiver merupakan aspek penting yang memengaruhi 

kesejahteraan mereka dan individu yang mereka rawat. Sebuah studi yang 

dilakukan pada Januari 2023 di Denpasar meneliti kualitas hidup orang tua 

sebagai caregiver anak berkebutuhan khusus.  Hasil penelitian menunjukkan 

 
11 Lestari, Ni Komang, dkk. “Tingkat Stres pada Caregiver Pasien Kanker di RSUD Praya 

Menggunakan Perceived Stress Scale-10 (PSS-10).” (Jurnal Kesehatan Qamarul Huda, 2023 ,10, 

2) , hlm 77–84. 
12 Yunitia dan Nurmulia, “Level Stres dan Strategi Coping pada Caregiver Stroke Rumah 

Sakit Pelamonia Makassar”, (Jurnal Manajemen Kesehatan Yayasan RS.Dr.Soetomo, 2020, 1,6) 

hlm 5. 
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bahwa 54,6% responden memiliki kualitas hidup sedang 43,3% dengan kualitas 

hidup baik dan 1% dengan kualitas hidup buruk.  

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa caregiver pasien penyakit 

kronis mengalami beban fisik dan psikologis yang signifikan selama merawat 

anggota keluarganya. Mereka menghadapi kelelahan, tekanan emosional, dan 

konflik peran yang dapat berdampak pada kualitas hidup mereka secara 

keseluruhan.13 Dalam situasi ini, kemampuan untuk menggunakan koping yang 

tepat serta memiliki rasa syukur terhadap keadaan  dapat menjadi faktor 

protektif terhadap stres berkepanjangan dan penurunan kualitas hidup.14 

Pemilihan Rumah Sakit Tentara (RST) Kota Pematangsiantar, Sumatera 

Utara, sebagai lokasi penelitian mengenai hubungan antara koping stres dan 

rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver, dilandasi oleh budaya dan 

disiplin kerja di rumah sakit tentara. RST Pematangsiantar merupakan salah 

satu fasilitas kesehatan rujukan di wilayah Sumatera Utara di bawah naungan 

TNI (Tentara Nasional Indonesia), tentu memiliki budaya dan disiplin yang 

berbeda dari rumah sakit pada umumnya yang menerapkan budaya kerja dan 

sistem manajemen lebih disipilin dan tersrtuktur mengikuti gaya militer. 

Kondisi ini menjadikan caregiver, khususnya keluarga pasien, berada dalam 

situasi stres kronis yang menuntut koping yang adaptif.15 

 

 
13 Ibid. 
14 Agustina, K., & Dewi, T. K.. “Strategi coping pada family caregiver pasien gagal ginjal 

kronis yang menjalani hemodialisa” (Jurnal Psikologi Klinis dan Kesehatan Mental, 2(3)2018)) 

,hlm 7–16. 
15 Kartika, A. W., Wiarsih, W., & Permatasari, H.. “Pengalaman keluarga dalam merawat 

penderita sakit kroni” (Jurnal Keperawatan Indonesia, 18(1) 2015)), hlm 51–58. 
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Berdasarkan uraian diatas, penulis merasa tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang hubungan antara koping stres dan rasa syukur dengan kualitas 

hidup pada caregiver penyakit kronis di Rumah Sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar.   

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah yang diambil 

dalam penelitian ini yaitu: 

1. Apakah ada hubungan antara koping stres dengan rasa syukur pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar? 

2. Apakah ada hubungan antara koping stres dengan kualitas hidup pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar? 

3. Apakah ada hubungan antara rasa syukur dengan kualitas hidup pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar? 

 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah di atas, tujuan dari penelitian ini yaitu:  

1.  Untuk mengetahui hubungan antara koping stres dan rasa syukur pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar. 
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2. Untuk mengetahui hubungan antara koping stres dengan kualitas hidup pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar. 

3. Untuk mengetahui hubungan antara rasa syukur dengan kualitas hidup pada 

caregiver pasien penyakit kronis rumah sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar. 

 

D. Manfaat Penelitian 

Manfaat penelitian yang dimaksud dalam penelitian ini terbagi menjadi 

manfaat teoritis dan manfaat praktis sebagai berikut: 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan mengenai 

koping stres dan rasa syukur serta hubungannya dengan kualitas hidup pada 

caregiver penyakit kronis, khususnya hubungan antara  koping stres dan 

rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver penyakit kronis di Rumah 

Sakit Tentara Kota Pematangsiantar. Selain itu, hasil penelitian yang 

dipaparkan diharapkan dapat menjadi salah satu acuan bagi peneliti-peneliti 

selanjutnya. Selain itu manfaat teoritis penelitian ini untuk perkembangan 

keilmuan BKI adalah dapat memperluas pemahaman tentang pendekatan 

psikologis yang modern seperti koping stres yang dapat dikaitkan atau 

diselaraskan dengan nilai-nilai Islam seperti rasa syukur serta bentuk-

bentuk rasa syukur dalam perspektif Islam. 
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2. Manfaat Praktis 

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan bagi 

caregiver yang melayani pasien penyakit kronis di Rumah Sakit Tentara 

Kota Pematangsiantar. Apabila pada penelitian ini terbukti ada hubungan 

antara koping stres dan rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver 

penyakit kronis maka diharapkan akan memberikan pemahaman pada 

caregiver penyakit kronis bahwa koping stres yang baik dan rasa syukur 

yang tinggi akan meningkatkan kualitas hidup. Selain itu manfaat praktis 

penelitian ini terhadap perkembangan keilmuan BKI ialah dapat merancang 

program konseling yang mengajarkan koping stres yang sesuai dengan 

prinsip-prinsip Islam serta dapat membantu caregiver menghadapi 

tantangan hidup secara spiritual dan psikologis. 

 

E. Kajian Pustaka 

1. Skripsi Karya Diatry Putriana, Jurusan Psikologi Fakultas Psikologi 

Universitas Muhammadiyah Surakarta yang berjudul “Hubungan antara 

Rasa Bersyukur dengan Burnout pada Perawat RSUD Dr. 

Moewardi”Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara rasa 

bersyukur dengan burnout pada perawat RSUD Dr. Moewardi. Sebanyak 

102 perawat di satu gedung yang sama dengan 5 unit yang berbeda diberikan 

skala untuk menjadi responden pada penelitian ini. Penelitian ini 

menggunakan metode kuantitatif dengan menggunakan teknik cluster 

sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan instrument penelitian yaitu 
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skala rasa syukur dan skala burnout. Hasil penelitian didapatkan adanya 

hubungan negatif antara rasa bersyukur dengan burnout pada perawat 

rumah sakit. Alhasil semakin tinggi rasa syukur yang dimiliki oleh perawat 

maka burnout akan semakin rendah, begitupun sebaliknya. Selain itu, 

sumbangan efektif rasa bersyukur terhadap burnout sebesar 39,18%. Hal ini 

menunjukkan bahwa terdapat faktor-faktor lain yang dapat memengaruhi 

burnout pada seorang perawat selain rasa bersyukur, yaitu sebesar 60,82%. 

Faktor-faktor lain tersebut diantaranya ialah faktor demokrasi, ataupun 

faktor eksternal seperti faktor pekerjaan dan faktor organisasi.16 Adapun 

perbedaannya ialah terletak pada variabel dependen, apabila penelitian ini 

untuk mengetahui hubungan antara rasa syukur dengan burnout pada 

perawat di RSUD Dr. Moewardi, maka penelitian yang akan dilakukan oleh 

penulis bertujuan untuk mengetahui hubungan antara strategi koping stres 

dan rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver penyakit kronis di 

Rumah Sakit Tentara Kota Pematangsiantar, tetapi persamaannya dengan 

penelitian yaitu mengukur skala rasa syukur. Keterkaitan antara skrispsi ini 

dengan penelitian yang telah dilakukan ialah bahwa rasa syukur dapat 

membuat kualitas hidup caregiver menjadi lebih baik. Artinya, rasa syukur 

bisa menjadi pelindung dari rasa lelah, stres, atau tertekan saat merawat 

pasien penyakit kronis. 

 
16Diatry Putriana, “Hubungan antara Rasa Bersyukur dengan Burnout pada Perawat 

RSUD Dr. Moewardi”, (Skripsi , Universitas Muhammadiyah Surakarta, 2020) hlm 61. 
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2. Jurnal Manajemen Kesehatan Yayasan Dr.Soetomo Volume 6 Nomor 1 

Tahun 2020 karya Yunitia Insani dan Nurmulia Wunaini yang berjudul 

“Level Stres dan Strategi Coping pada Caregiver Stroke Rumah Sakit 

Pelamonia Makassar.”Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

metode mix method (kuantitatif dan kualitatif). Tujuan penelitian pada jurnal 

ini yaitu untuk mengukur level stres dan bentuk-bentuk strategi coping pada 

caregiver pasien stroke di Rumah Sakit Pelamonia. Hasil yang diperoleh 

dalam penelitian ini yaitu sebagian besar jenis kelamin responden adalah 

perempuan (89,1%), dengan tingkat pendidikan terakhir yang terbanyak 

adalah tamat SMA/sederajat (37%). Kategori usia tertinggi yakni Lansia 

Awal (46-55 Tahun) sebesar 28,3%. Adapun Sebagian besar caregiver 

merupakan anak/menantu dari pasien stroke (47,8%) dan suami/istri dari 

pasien stroke (41,3%). Hasil kuesioner DASS (Depretion Axtienty Sress 

Scale) menunjukkan sebagian besar responden berada pada level stres yang 

normal.17 Selain itu, berdasarkan hasil wawancara didapatkan bahwa 

sebagian besar perilaku coping stress caregiver pasien stroke yang 

berorientasi pada emosi (emotion focused coping) caregiver di Rumah Sakit 

TK. II Pelamonia Makassar adalah mencari dukungan sosial secara 

emosional dalam bentuk perhatian dari keluarga, reinterpretasi positif dalam 

bentuk penguatan diri atas kondisi pasien, ikhlas menerima kondisi diri 

sebagai caregiver.18 Adapun persamaan penelitian ini yaitu sama-sama 

 
17Yunitia dan Nurmulia, “Level Stres dan Strategi Coping pada Caregiver Stroke Rumah 

Sakit Pelamonia Makassar”, (Jurnal Manajemen Kesehatan Yayasan RS.Dr.Soetomo, 2020, 1,6) 

hlm 5. 
18Ibid. 
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meneliti bentuk-bentuk koping stres pada caregiver. Adapun perbedaan 

pada penelitian ini yaitu pada metode penelitian yang hanya menggunakan 

metode kuantitatif, perbedaan lainnya juga terdapat pada variabel 

independen 2 yaitu mengukur skala rasa syukur pada caregiver. Keterkaitan 

jurnal ini dengan hasil penelitian yang telah dilakukan adalah semakin 

rendah level stres yang dimiliki maka akan semakin baik koping stres nya, 

sehingga berdampak pada kualitas hidup yang dimiliki oleh caregiver. 

3. Jurnal Darma Agung Volume 30 Nomor 3 Tahun 2022 karya Debi Angelina 

Br Barus dan Rini Kartini yang berjudul “Pelatihan Rasa Syukur Sebagai 

Upaya untuk Meningkatkan Problem Focused Coping para Tour Guide 

Pasca Covid-19 di Maumere.”Metode yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah metode kuantitatif eksperimen dengan teknik pengumpulan data 

purposive sampling.Tujuan dari penelitian ini adalah untuk melihat dan 

mencari tahu sejauh mana pelatihan rasa syukur dapat meningkatkan 

problem focused coping dari para tour guide di kota Maumere.Hasil 

penelitian ini didapatkan bahwa secara kuantitatif pelatihan rasa syukur 

efektif terhadap problem focused coping pada para tour guide pasca Covid-

19 di kota Maumere. Hal ini terbukti dari hasil taraf signifikansi (p) sebesar 

0.000 < 0.005 dan diperkuat dengan perbedaan mean antara kelompok 

kontrol dan kelompok eksperimen, di mana kelompok kontrol memiliki 

mean sebesar 24.0385 sedangkan kelompok eksperimen memiliki mean 
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sebesar 37.8750.19 Adapun persamaan pada penelitian ini yaitu sama-sama 

meneliti bentuk rasa syukur. Selain itu persamaan lainnya terletak pada 

teknik pengumpulan data yaitu purposive sampling. Adapun perbedaan dari 

penelitian ini terletak pada variabel dependen, apabila penelitian ini 

menjadikan problem focused coping sebagai variabel dependen maka dari 

itu peneliti menjadikan problem focused coping sebagai variabel 

independen coping stress. Keterkaitan antara jurnal ini dengan hasil 

penelitian yang telah dilakukan yaitu bahwa rasa syukur tidak hanya 

membuat seseorang menjadi lebih positif, tetapi juga dapat membantu 

seseorang memilih cara mengatasi masalah yang lebih efektif yang juga 

berdampak pada kualitas hidup. 

4. Skripsi karya Putri Mayangsari, Jurusan Psikologi Fakultas Psikologi 

Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang yang berjudul 

“Hubungan Strategi Coping dan Dukungan Sosial dengan Kesejahteraan 

Psikologis Caregiver Pasien Gangguan Jiwa di Puskesmas Prambon”. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan strategi coping dan 

dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis caregiver pasien 

gangguan jiwa di Puskesmas Prambon.Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif non eksperimental dengan menggunakan pendekatan 

korelasional.Pengumpulan data dilakukan dengan instrumen penelitian 

yaitu skala strategi coping, skala dukungan sosial dan skala kesejahteraan 

 
19 Debi dan Rini,”Pelatihan Rasa Syukur Sebagai Upaya untuk Meningkatkan Problem 

Focused Coping para Tour Guide Pasca Covid-19 di Maumere”(Jurnal Darma Agung, 2022, 30, 3) 

hlm 529. 



14 

 

sosial.Hasil penelitian ini didapatkan bahwa tingkat strategi coping 

caregiver pasien gangguan jiwa di Puskesmas Prambon mayoritas berada 

pada kategori sedang dengan persentase sebesar 82% (28 responden), 

sedangkan 9% (3 responden) berada pada kategori tinggi, dan 9% lainnya 

(3 responden) kategori rendah.  Tingkat dukungan sosial pada caregiver 

pasien gangguan jiwa di Puskesmas Prambon mayoritas berada pada 

kategori sedang dengan persentase sebesar 74% (25 responden), sedangkan 

15% (5 responden) berada pada kategori tinggi, dan 12% lainnya (4 

responden) berada pada kategori rendah, korelasi antara strategi coping dan 

dukungan sosial secara bersama-sama dengan kesejahteraan psikologis 

caregiver pasien gangguan jiwa di Puskesmas Prambon.20 Adapun 

persamaan dengan penelitian yaitu terletak pada variabel independen yang 

membahas mengenai hubungan strategi koping. Adapun perbedaanya 

terletak pada variabel dependen, apabila penelitian ini membahas tentang 

hubungan antara strategi koping dan dukungan sosial terhadap 

kesejahteraan psikologis maka penelitian yang akan dilakukan oleh penulis 

yaitu mengenai hubungan antara strategi koping stres dan rasa syukur 

dengan kualitas hidup. Keterkaitan antara skripsi ini dengan hasil penelitian 

yang telah dilakukan ialah bahwa cara mengatasi stres yang tepat membuat 

caregiver merasa lebih tenang, sehat secara mental dn mampu menjalani 

hidup dengan baik. 

 
20 Putri Mayangsari, Hubungan Strategi Coping dan Dukungan Sosial dengan 

Kesejahteraan Psikologis Caregiver Pasien Gangguan Jiwa di Puskesmas Prambon (Skripsi, 

Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang, 2021) hlm. 91 
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5. Skripsi karya Devi Nariyanta Purbasari, Program Studi S-1 Keperawatan 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Hang Tuah Surabaya yang berjudul 

“Hubungan Beban Perawatan Dengan Kualitas Hidup Keluarga Pasien 

Skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Menur Surabaya”. Penelitian ini bertujuan 

untuk menganalisa hubungan beban perawatan dengan kualitas hidup 

keluarga pasien skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Menur 

Surabaya.Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan 

menggunakan teknik simple random sampling. Pengumpulan data 

dilakukan dengan instrument penelitian yaitu kuesioner demografi, beban 

caregiver dan kualitas hidup. Hasil penelitian dari 160 responden, yang 

memiliki beban perawatan dan kualitas hidup tertinggi terdapat pada kriteria 

beban ringan-sedang dengan kualitas hidup baik sebanyak 48 responden 

(30.0%), kriteria tidak ada beban-sedikit dengan kualitas hidup sangat baik 

sebanyak 43 respoden (26.9%) sedangkan ada juga yang mempunyai beban 

perawatan dan kualitas hidup terendah terdapat dengan kriteria beban sangat 

berat dan dengan kualitas hidup sedang sebanyak 1 responden (0.6%).21 

Adapun persamaan antara penelitian ini terletak pada variabel dependen 

yang sama-sama mengukur kualitas hidup. Adapun perbedaan antara 

penelitian ini yaitu pada variabel independen, apabila variabel independen 

penelitian ini hubungan beban perawatan maka penelitian yang penulis 

lakukan adalah hubungan antara koping stres dan rasa syukur. Keterkaitan 

 
21 Devi Nariyanta Purbasari, “Hubungan Beban Perawatan Dengan Kualitas Hidup 

Keluarga Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Menur Surabaya”, (Skripsi, Universitas Hang 

Tuah Surabaya, 2021) hlm 68. 
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skripsi ini dengan hasil penelitian yang telah dilakukan adalah bahwa 

memiliki rasa syukur dan cara mengatasi stres yang baik dapat membantu 

meringankan dampak beban tersebut, sehingga kualitas hidup tetap terjaga. 

6. Skripsi karya Prima Sugiarto Putri, Program Studi Keperawatan Program 

Sarjana Fakultas Keperawatan, Bisnis dan Teknologi Universitas Widya 

Husada Semarang yang berjudul “Hubungan Tingkat Stres dengan Kualitas 

Hidup Lansia Penderita Hipertensi di Poli Umum Rumah Sakit Permata 

Medika Semarang”. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui keterkaitan 

tingkat stres dengan kualitas hidup pasien yang mengidap hipertensi di poli 

umum RS Permata Medika Semarang. Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan menggunakan teknik consecutive sampling. Teknik 

pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini yaitu kuesioner 

tingkat stres dan kualitas hidup. Hasil dari penelitian ini didapatkan dari 42 

responden sebagian besar pasien hipertensi di RS Permata Medika Kota 

Semarang mengalami tingkat stres yang berada dalam kategori tingkat stres 

sedang sejumlah 17 orang (40,5%), kemudian sebagian besar pasien 

hipertensi di RS Permata Medika Kota Semarang mengalami kualitas hidup 

yaitu berada dalam kategori kualitas hidup sedang sejumlah 31 orang 

(73,8%).22 Adapun persamaan antara penelitian ini terletak pada variabel 

dependen yang sama-sama mengukur kualitas hidup. Adapun perbedaan 

antara penelitian ini yaitu terletak pada variabel independen dan jumlah 

 
22Prima Sugiarto Putri, “Hubungan Tingkat Stres dengan Kualitas Hidup Lansia Penderita 

Hipertensi di Poli Umum Rumah Sakit Permata Medika Semarang”,(Skripsi, Universitas Widya 

Husada Semarang, 2024) hlm 87. 
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variabel independen apabila pada penelitian ini menggunakan satu variabel 

independen dan mengukur tingkat stres maka jumlah variabel independen 

yang akan peneliti lakukan berjumlah dua variabel independen yang 

mengukur koping stres dan rasa syukur. Keterkaitan skripsi ini dengan hasil 

penelitian yang telah dilakukan ialah bahwa jika stres dikelola dengan 

koping yang tepat dan rasa syukur, dampak negatif stres bisa dikurangi 

sehingga kualitas hidup caregiver tetap baik.  
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara koping stres 

dan rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver penyakit kronis Rumah 

Sakit Tentara Kota Pematangsiantar Sumatera Utara. Dari hasil kategorisasi 

maka dapat disimpulkan bahwa kondisi caregiver yang merawat pasien 

penyakit kronis mayoritas memiliki koping stres yang baik, rasa syukur yang 

tinggi dan kualitas hidup yang baik. 

Berdasarkan hasil uji analisis data dan pembahasan, ketiga variabel 

memiliki hubungan yang positif dan signifikan. Hal ini dapat dilihat dari hasil 

hubungan antara koping stres dengan rasa syukur didapatkan hasil koefisien 

korelasi sebesar 0,525 dengan nilai signifikansi 0,000 atau p < 0,05. Kemudian 

untuk hasil hubungan antara koping stres dengan kualitas hidup didapatkan 

hasil koefisien korelasi sebesar 0,260 dengan nilai signifikansi 0,029 atau p < 

0,05. Hasil hubungan antara rasa syukur dengan kualitas hidup didapatkan hasil 

koefisien korelasi sebesar 0,293 dengan nilai signifikansi 0,014 atau p < 0,05 

yang berarti H1 diterima. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa koping stres dan rasa syukur 

adalah dua hal penting yang saling berkaitan dan memiliki peran dalam 

meningkatkan kualitas hidup pada caregiver yang khususnya merawat pasien 

penyakit kronis. Oleh karena itu, pentingnya pengembagan koping dan 
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meningkatkan rasa syukur secara psikologis dan spiritual guna meningkatkan 

kualitas hidup yang baik pada caregiver. 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian  mengenai hubungan antara koping stres dan 

rasa syukur dengan kualitas hidup pada caregiver Rumah Sakit Tentara Kota 

Pematangsiantar, penulis memberikan beberapa saran sebagai berikut: 

1. Caregiver 

Diharapkan caregiver lebih mampu dalam mengembangkan  koping 

baik yang berfokus dalam memecahkan suatu masalah maupun mengontrol 

emosi. Selain itu, meningkatkan rasa syukur dalam menjalani peran sebagai 

seorang caregiver sangat penting untuk mendukung kesehatan mental dan 

kualitas hidup dengan baik. 

2. Pihak Rumah Sakit 

Bagi pihak rumah sakit diharapkan lebih komunikatif dengan pihak 

caregiver dalam menginformasikan terkait penelitian yang dilaksanakan, 

agar tidak adanya terjadi miskomunikasi antara caregiver dengan peneliti. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan referensi untuk melakukan 

penelitian selanjutnya dengan pendekatan yang lebih luas sehingga dapat 

menciptakan teori-teori baru yang bermanfaat dan perkembangan penelitian 

selanjutnya. 
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