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ABSTRAK 

 

HERLIN FRANSISKA. “Hubungan antara Penerimaan Diri dengan Kepatuhan 
Kemoterapi Pasien Kanker di RSUD Panembahan Senopati Bantul Yogyakarta 2020”. 

Latar Belakang: Kanker merupakan salah satu penyakit kronis yang menyebabkan 
perubahan pada kesehatan manusia baik secara fisik maupun psikologis hingga dapat 
menyebabkan kematian, salah satu pengobatan yang dapat dilakukan adalah 
kemoterapi. Kemoterapi yang dijalani oleh pasien kanker harus sesuai dengan jadwal 
yang telah direkomendasikan oleh tenaga kesehatan. Jika seseorang tidak patuh 
dalam menjalani kemoterapi hal itu memiliki pengaruh pada tingkat keberhasilan dari 
kemoterapi tersebut. 

Tujuan Penelitian: Mengetahui hubungan antara penerimaan diri dengan kepatuhan 
kemoterapi pasien kanker di RSUD Panembahan Senopati Bantul Yogyakarta 

Metode Penelitian: Desain penelitian menggunakan desain korelasi dengan 
pendekatan cross sectional. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah 
purposive sampling, dengan jumlah responden 30 orang. Instrument yang digunakan 
adalah Unconditional Self-Acceptance Questionnaire (USAQ) dan kuesioner 
kepatuhan kemoterapi. Uji statistik yang digunakan adalah uji statistik Fisher’s Exact 
Test.  

Hasil Penelitian: Hasil uji statistik Fisher’s Exact Test menunjukkan hasil ρ-value = 
0,967 dan α = 0,05 (ρ-value > α ). 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara penerimaan diri dengan kepatuhan 
kemoterapi pasien kanker di RSUD Panembahan Senopati Bantul Yogyakarta  

Saran: Untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat menggali kembali faktor-faktor 
penerimaan diri yang mempengaruhi kepatuhan kemoterapi pasien kanker dengan 
metode penelitian kualitatif. 

Kata kunci: kanker, penerimaan diri, kepatuhan kemoterapi  

xvii + 114 halaman + 15 tabel + 2 skema + 15 lampiran 

Kepustakaan: 42, 2005-2019 
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ABSTRACT 
 

HERLIN FRANSISKA. “The Relationship between Self-Acceptance with 
Chemotherapy Adherence of Cancer Patients in Panembahan Senopati Hospital 
Bantul Yogyakarta 2020”. 

Background: Cancer is the one of chronic disease that cause changes in health 
status both physically and psychologically until it can cause death, one of the treatment 
that can be used was chemotherapy. Chemotherapy is carried out by cancer patients 
must be according to the schedule recommended by health workers. If a cancer 
patients is not adherent to their chemotherapy it has an influence on the success rate 
of their chemotherapy. 

Objective: To know the relationship between self-acceptance with chemotherapy 
adherence of cancer patients in panembahan senopati hospital Bantul Yogyakarta 
2020. 

Method: It was a correlation analysis research with cross sectional approach. The 
sampling technique is purposive sampling, with 30 total respondents. The measuring 
instrument used is Unconditional Self-Acceptance Questionnaire (USAQ) and 
chemotherapy adherence questionnaire. The statistical test used in the research was 
Fisher’s Exact Test statistical test. 

Result: The results of Fisher Exact statistical tests show the ρ-value = 0,967 and α = 
0,05 (ρ-value > α ). 

Conclusion: There is no relationship between self-acceptance with chemotherapy 
adherence of cancer patients in panembahan senopati hospital Bantul Yogyakarta 
2020. 

Suggestion: For further researchers are suggested to explore self-acceptance factors 
that can affect cancer patient chemotherapy adherence with qualitative research 
methods.  

Keywords: cancer, self-acceptance, chemotherapy adherence  

xvii + 114 pages + 15 tables + 2 schemas + 15 appendices 

Bibliography: 42, 2005-2019  
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