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ABSTRACT

Informal caregivers face physical and emotional challenges in caring for children
with cancer due to the continuous care they provide, which can impact their
quality of life. Physical burdens arise from the lack of personal time, while
emotional burdens stem from concerns about the child’s condition and
prolonged psychological stress. To cope with these challenges, informal
caregivers require effective coping strategies to adapt to highly stressful
situations. This study aims to describe the coping strategies employed by
informal caregivers caring for children with cancer and its factor influencing.
The study utilized a quantitative descriptive design, involving 45 informal
caregivers selected through a total sampling technique. Data were collected
using The Brief COPE instrument, which has been tested for validity and
reliability and was translated by (Priyanti & Hudiyawati, 2021). The results
indicate that 55.6% of caregivers used emotion-focused coping, with the religion
subdimension having the highest score (3.68). Problem-focused coping was used
by 42.2% of caregivers, with active coping as the most dominant subdimension
(3.25). Meanwhile, 2.2% of caregivers used less useful coping, with self-
distraction as the most frequently employed subdimension (2.89). Counseling
and support groups can serve as a platform for caregivers to share experiences
and receive emotional support from others. Through these resources, caregivers
can reduce stress and enhance their emotional well-being while caring for
children with cancer.

Keywords: Children With Cancer, Coping Strategy, Factor Influencing, Informal
Caregiver.

ABSTRAK

Caregiver informal menghadapi tantangan fisik dan emosional dalam merawat
anak kanker karena pemberian perawatan sepanjang hari yang dapat
memengaruhi kualitas hidup mereka. Beban fisik muncul akibat kurangnya waktu
untuk diri sendiri, sementara beban emosional dipicu oleh kekhawatiran akan
kondisi anak dan tekanan psikologis yang berkepanjangan. Untuk menghadapi
tantangan ini, caregiver informal membutuhkan strategi koping yang efektif
untuk beradaptasi dengan situasi penuh stres. Penelitian ini bertujuan untuk
mendeskripsikan gambaran strategi koping yang digunakan oleh caregiver
informal yang merawat anak kanker dan faktor yang memengaruhinya. Desain
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penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif. Sebanyak 45 caregiver informal
terlibat menggunakan teknik total sampling. Data dikumpulkan menggunakan
instrumen The Brief COPE, yang telah teruji validitas dan reliabilitasnya serta
diterjemahkan oleh Priyanti & Hudiyawati (2021). Hasil penelitian menunjukkan
55,6% caregiver menggunakan strategi emotion-focused coping, dengan
subdimensi religion memiliki skor tertinggi (3,68). Strategi problem-focused
coping digunakan oleh 42,2% caregiver, dengan subdimensi active coping sebagai
yang paling dominan (3,25). Sementara itu, strategi less useful coping digunakan
oleh 2,2% caregiver, dengan subdimensi self-distraction yang paling sering
digunakan (2,89). Konseling dan kelompok dukungan dapat menjadi wadah bagi
caregiver untuk berbagi pengalaman dan memperoleh dukungan emosional dari
sesama. Melalui sarana ini, caregiver dapat mengurangi stres dan meningkatkan
kesejahteraan emosional dalam merawat anak dengan kanker.

Kata Kunci: Anak Kanker, Caregiver Informal, Faktor Yang Memengaruhi, Strategi

Koping.

PENDAHULUAN

Kanker adalah kondisi di mana emosional, mereka dapat merasakan
sel-sel tubuh tumbuh secara tidak kecemasan, ketidakberdayaan, dan
terkendali dan dapat menyebar ke keputusasaan (Erol et al., 2018).
area lain (Brown et al., 2023). Selama perjalanan penyakit kanker,
Menurut IARC, pada 2019 terdapat peran sosial pada anak kanker
300.000 kasus kanker pada anak usia berubah karena anak  yang
0-19 tahun, dengan lebih dari sebelumnya mandiri sekarang harus
105.000 kematian pada 2022, menjadi pasien dengan kebutuhan
menjadikannya penyebab kematian yang besar terkait fisik dan
terbesar kedua pada anak mentalnya yang di mana harus
(International Agency for Research bergantung pada orang lain atau
on Cancer, 2019; Trisna, 2024). Di caregiver (Stanze et al., 2019). Anak
Indonesia, IPCAR mencatat 6.623 yang awalnya sudah memiliki
kasus kanker anak dari 2020 hingga kebutuhan besar karena dalam tahap
2024, dengan leukemia (41,55%) dan perkembangan, kini semakin
limfoma (6,59%) sebagai jenis paling kesulitan untuk mandiri, baik dalam
umum, diikuti oleh retinoblastoma, menyuarakan keinginan maupun
kanker nasofaring, osteosarkoma, kebutuhan mereka. Dalam kondisi
neuroblastoma, kanker otak, dan ini, peran caregiver informal
tumor Wilms (Indonesian Pediatric menjadi sangat penting.
Cancer Registry, 2024; Rokom, Caregiver informal adalah
2024). individu yang merawat anak dengan

Saat anak terdiagnosis oleh kanker tanpa kompensasi finansial,
kanker kehidupannya akan biasanya anggota keluarga yang
mengalami  perubahan signifikan memberikan dukungan fisik,
dibandingkan dengan anak sehat emosional, dan praktis dalam
pada umumnya. Kemoterapi kehidupan sehari-hari (Roth et al.,
menyebabkan efek samping seperti 2015). Mereka membantu anak
alopecia, mual, muntah, fatigue, dalam aktivitas dasar serta berperan
gangguan tidur, dan nyeri yang sebagai penghubung dengan tenaga
sering kali tetap terasa meskipun kesehatan, namun tanggung jawab
sudah diberikan manajemen nyeri besar ini sering menimbulkan
(Gannika et al., 2023). Secara tekanan fisik dan emosional.

252



IELUOON [MAHESA: MALAHAYATI HEALTH STUDENT JOURNAL, P-ISSN: 2746-198X
yA0PXW E-ISSN: 2746-3486 VOLUME 6 NOMOR 1 TAHUN 2026] HAL 251-266

Merawat pasien kanker stadium
lanjut semakin menambah beban,
termasuk tekanan fisik akibat
kurangnya waktu istirahat dan
terganggunya aktivitas lain (Kilic &
Oz, 2019), serta beban emosional
berupa kesedihan, gangguan tidur,
dan hilangnya waktu pribadi (Gupta
et al., 2022). Kurangnya istirahat
karena tugas pengasuhan malam
hari, seperti membantu pasien
mandi dan makan, memperparah
kelelahan. Beban spiritual juga
dirasakan ketika caregiver
mengalami krisis keyakinan akibat
tekanan  emosional mendalam,
mempertanyakan penyakit yang
tidak dapat disembuhkan (Gecosala
& Amilbahar, 2024). Perilaku isolasi
muncul ketika caregiver memilih
menanggung beban sendiri tanpa
meminta bantuan, vyang dapat
menimbulkan perasaan putus asa
(Hamedani et al., 2022).

Tingginya beban pengasuhan
pada caregiver berdampak secara
fisik, seperti penurunan berat
badan, kelelahan kronis, dan gizi
buruk (Jeon et al., 2021; Tana et al.,
2019). Selain itu, caregiver juga
mengalami beban emosional karena

terlalu fokus pada anak, vyang
ditunjukkan dengan mudah
tersinggung, menarik diri secara

sosial, dan kelelahan emosional
(Gecosala & Amilbahar, 2024).
Beban ini diperparah oleh perasaan
bersalah dan ketidakadilan, di mana
caregiver merasa sedih karena anak
mereka tidak bisa menikmati masa
kanak-kanak, serta merasa menjadi
orang tua yang buruk saat terbebani
oleh tanggung jawab merawat anak
(Bogetz et al., 2020).

Stres yang dialami caregiver
informal tidak hanya berdampak
pada kualitas hidup mereka sendiri
tetapi juga memengaruhi kualitas
hidup anak yang menderita kanker
(Irwanto et al., 2020). Kondisi
psikologis caregiver berperan
penting dalam manajemen penyakit

253

anak, karena mereka bertanggung
jawab atas setiap keputusan terkait
perawatan. Oleh karena itu, untuk
menghadapi tekanan fisik,
emosional, dan psikologis selama
proses pengasuhan, caregiver
informal membutuhkan strategi
koping yang efektif.

Strategi koping adalah suatu
rangkaian usaha, baik secara
pemikiran maupun tindakan, yang
dilakukan individu untuk
menghadapi tuntutan tertentu, baik
dari lingkungan internal maupun
eksternal, yang terjadi dalam situasi
penuh tekanan dan dirasa melebihi
kemampuan mereka (Folkman et al.,
1987). Strategi koping dapat
digambarkan sebagai respon serta
perilaku caregiver yang bertujuan
meredakan emosi negatif (seperti
rasa sedih, takut akan kejadian
buruk menimpa anak, dan marah)
dengan mengurangi intensitas emosi
tersebut. Berdasarkan teori Lazarus
dan Folkman (1984), terdapat dua
jenis strategi koping: problem-
focused coping, yaitu menyelesaikan
masalah secara langsung, seperti
mencari informasi terkait penyakit
anak, menyusun jadwal perawatan
yang terstruktur, dan membagi tugas
dengan keluarga; serta emotion-
focused coping, yaitu mengelola
emosi negatif ketika masalah sulit
diubah, seperti berbicara dengan
sesama caregiver, berdoa, dan
memaknai pengalaman merawat
anak sebagai bentuk kasih sayang
atau pengabdian. Selain itu, Carver
(1997) menambahkan less useful
coping, yaitu strategi mengalihkan
stres melalui aktivitas lain seperti
melamun, menonton, berbelanja,
membaca, atau tidur berlebihan
(Faisal & Mutiah, 2020).
Keberhasilan atau kegagalan strategi
koping memengaruhi respons
individu terhadap stres serta
kemampuan mereka dalam
memenuhi tuntutan yang dihadapi
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(Rutter; Compas et al. dalam
Maryam, 2017).
Penerapan strategi koping

dapat membantu caregiver informal
dalam mengelola stres, mengurangi
beban pengasuhan, mengurangi
tekanan psikologis, dan
meningkatkan kesejahteraan dengan
meningkatkan kualitas hidup para
caregiver informal (Aydogan et al.,
2016; Faronbi, 2018). Penelitian
yang dilakukan oleh Palacios-
Delgado et al. (2024) menyatakan
bahwa strategi koping seperti
problem dan emotion focused coping
membantu dalam mengurangi gejala
depresi karena caregiver informal
kanker sangat berisiko mengidap
depresi atau ansietas.

Penelitian ini mengarah pada
strategi koping yang digunakan oleh
caregiver informal untuk mengatasi
stres dan tantangan dalam merawat
anak kanker di Yayasan karena
terdapat banyak penelitian
terdahulu mengenai strategi koping
yang telah dilakukan di rumah sakit
(Hermana et al., 2020; Rahmani et
al., 2019; Richardson et al., 2016;

Sugiarti et al., 2022). Yayasan
sebagai tempat perawatan non-
medis memiliki suasana yang

berbeda, dengan hubungan antar
caregiver yang akrab dan dukungan
emosional dari relawan atau
pengurus yang lebih kuat
dibandingkan dengan rumah sakit
yang cenderung formal.

Namun, hingga saat ini belum
ada penelitian yang secara spesifik
mengkaji strategi koping caregiver
informal di lingkungan yayasan, yang
memiliki  dinamika sosial dan
emosional berbeda dari rumah sakit.
Selain itu, sebagian besar penelitian
terkait caregiver sebelumnya lebih
banyak berfokus pada caregiver
lansia dan anak berkebutuhan khusus
(ABK), sedangkan kajian mengenai
caregiver anak dengan kanker—
khususnya dalam konteks Indonesia—
masih sangat terbatas. Hal ini
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menunjukkan adanya kesenjangan
penelitian yang penting untuk
dieksplorasi lebih dalam.

Kebaruan penelitian terletak
pada fokusnya terhadap caregiver
informal anak kanker di yayasan,
sebuah aspek yang masih jarang
dikaji, terutama di Indonesia. Selain
itu, penelitian ini memperluas
pemahaman dengan mengangkat
dinamika khas lingkungan yayasan
yang lebih informal dan penuh
dukungan sosial, serta
membedakannya dari studi
sebelumnya yang dominan berfokus
pada caregiver lansia dan anak ABK.

Berdasarkan latar belakang
tersebut, penelitian ini diarahkan
untuk menjawab pertanyaan

mengenai strategi koping apa saja

yang digunakan oleh caregiver
informal dalam merawat anak
kanker di yayasan, serta

menganalisis  faktor-faktor yang
berkontribusi terhadap pemilihan
strategi koping tersebut.

KAJIAN PUSTAKA

Kanker adalah suatu kondisi di
mana sel-sel dalam tubuh bermutasi
dan berpotensi menyebar ke area
tubuh lainnya (Brown et al., 2023).
Kanker bisa terjadi di semua
kelompok usia, termasuk pada anak-
anak. Anak yang terdiagnosis kanker
mengalami  perubahan signifikan
dibandingkan anak sehat, termasuk
perubahan fisik akibat kemoterapi
seperti alopecia, mual, muntah,
fatigue, hilang nafsu makan,
gangguan tidur, serta nyeri yang
sering tetap hebat meski telah
diberikan manajemen nyeri, serta

perubahan emosi seperti
kecemasan, ketidakberdayaan, dan
keputusasaan (Erol et al., 2018;
Gannika et al., 2023).

Caregiver informal adalah

individu yang tidak mendapatkan
pelatihan formal dalam merawat dan
biasanya merupakan anggota
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keluarga, teman, atau seseorang
yang tinggal di wilayah geografis
yang sama dengan orang yang diasuh
(Roth et al., 2015). Caregiver
informal berperan penting dalam
mendukung keseharian anak kanker
dengan membantu aktivitas seperti
memandikan, menyuapi, dan
gerakan rentang sendi (ROM),
mengurus rumah tangga, mengelola
keuangan, merencanakan
perawatan, menyediakan
transportasi ke fasilitas kesehatan,
serta memberikan dukungan
emosional demi kenyamanan dan
kesejahteraan pasien (Appleby et
al., 2019).

Strategi koping adalah upaya
yang dilakukan secara sadar oleh

caregiver untuk mencegah,
mengurangi, atau mengatasi
tuntutan yang dianggap melebihi
kapasitas individu. Lazarus dan
Folkman (1984) mengemukakan
pendapat bahwa individu

mempunyai dua strategi koping yang
dapat dilakukan vyaitu problem-
focused coping  (koping yang
berfokus pada suatu masalah) serta
emotion-focused coping (koping
yang berfokus pada emosi). Namun
di tahun 1989, Carver, Weintraub,
dan Scheier berpendapat bahwa ada
strategi lain yaitu less useful coping
(koping yang berfokus pada aktivitas
sebagai upaya pengalihan).

METODOLOGI PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan
metode deskriptif kuantitatif, yang
bertujuan untuk menggambarkan
strategi koping yang digunakan oleh
caregiver informal dalam merawat
anak dengan kanker di Yayasan
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Rumah Cinta Insani Bandung pada
bulan Januari hingga Februari 2025.
Peneliti mengumpulkan data
menggunakan instrumen penelitian
berupa kuesioner, yang kemudian
dianalisis univariat secara statistik
untuk memperoleh gambaran
strategi koping yang dominan
digunakan.

Populasi dalam penelitian ini
adalah caregiver informal vyang
merawat anak kanker di Yayasan
Rumah Cinta Insani Bandung, yang
terdiri dari orang tua (ayah atau
ibu). Teknik pengambilan sampel
yang digunakan adalah total
sampling, dengan jumlah responden
sebanyak 45 caregiver. Data
dikumpulkan melalui kuesioner The
Brief COPE yang sudah
diterjemahkan ke dalam bahasa
Indonesia oleh oleh Priyanti &

Hudiyawati  (2021) dan telah
dimodifikasi oleh peneliti.

Sebagai jaminan bahwa
penelitian ini memenuhi prinsip,

peneliti telah mengajukan uji etik

kepada Komisi Etik Universitas
Jenderal Achmad Yani dengan
nomor: 05/KEPK/FITKes-

Unjani/1/2025

Uji validitas dilakukan pada 35
caregiver dengan hasil validitas
berkisar antara 0,405 hingga 0,580,
di mana semua butir memenuhi
kriteria validitas (r-tabel = 0,324).
Uji reliabilitas menggunakan alpha
cronbach, dengan nilai sebesar
0,869, yang menunjukkan bahwa
instrumen  penelitian  termasuk
dalam kategori reliabel. Penelitian
ini dilakukan pada Januari hingga
Februari 2025, di Yayasan Rumah
Cinta Insani Bandung.
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HASIL PENELITIAN
Analisis Univariat

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden

Jenis kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 9 20
Perempuan 36 80
Usia Frekuensi Persentase (%)
Dewasa awal (18-39 tahun) 28 62,2
Dewasa madya (40-60 tahun) 17 37,8
Pendidikan terakhir Frekuensi Persentase (%)
Tidak tamat SD 2 4,4
SD 11 24,4
SMP 16 35,6
SMA 15 33,3
Pendidikan tinggi (D3) 1 2,2
Diagnosis Anak Frekuensi Persentase (%)
Leukemia 19 42,2
Retinoblastoma 10 22,2
Osteosarkoma 4 8,9
Kanker otak 3 6,7
Tumor wilms 3 6,7
Lainnya 6 13,3
Lama Merawat Frekuensi Persentase (%)
<6 bulan 14 31,1
6-12 bulan 12 26,7
1-2 tahun 16 35,5
>2 tahun 3 6,7

Berdasarkan data pada tabel 1

dapat terlihat bahwa lebih dari
setengah total responden
merupakan perempuan yaitu
berjumlah 36 responden (80%)

disertai mayoritas usia responden
yang berada dalam kategori dewasa
awal berjumlah 28 responden
(62,2%). Sebanyak 16 responden
(35,6%) memiliki tingkat pendidikan
terakhir SMP. Adapun data terkait
diagnosis kanker anak, mayoritas
anak mengidap leukemia (42,2%)
sebanyak 19 anak. Tidak hanya itu,
mayoritas pendamping telah
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merawat anaknya yang mengidap
kanker selama <1 tahun (57,8%).
Data ini mengindikasikan
bahwa mayoritas responden adalah
perempuan, tingkat pendidikan yang
cenderung rendah hingga menengah,
dan mayoritas responden telah
merawat anak selama 1-2 tahun.
Dari sisi jenis kanker, sebagian besar
anak menderita leukemia. kemudian
diikuti dengan retinoblastoma,
osteosarkoma, kanker otak, tumor
wilms dan kanker lainnya kanker
ovarium sebanyak 1 anak,
neuroblastoma sebanyak 2 anak,
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cholangiocarcinoma sebanyak 1
anak, limfoma sebanyak 1 anak,

Analisis Univariat

serta hepatoblastoma sebanyak 1

anak.

Tabel 2. Distribusi frekuensi penggunaan strategi koping caregiver informal
anak kanker di Yayasan Rumah Cinta Insani (n=45)

Jenis Strategi Koping

Frekuensi (f) Persentase (%)

Problem-focused coping (PFC) 18 40
Emotion-focused coping (EFC) 25 55,6
Less useful coping (LUC) 2 4,4
Total 45 100.0

Berdasarkan tabel 2, strategi
koping yang paling digunakan oleh
caregiver informal yang merawat
anak kanker di Yayasan Rumah Cinta
Insani  adalah  emotion-focused
coping atau koping yang berorientasi
pada pengelolaan emosi, yang
digunakan oleh 25 responden
(55,6%). Kemudian yang menerapkan
strategi problem-focused coping

Analisis Univariat

atau koping yang berorientasi pada
masalah  digunakan  oleh 18
responden (40%) dan dilanjut oleh 2
responden (4,4%) menerapkan less
useful coping atau koping yang
cenderung kurang bermanfaat dan
kurang efektif dalam menyelesaikan
masalah.

Tabel 3. Mean Subdimensi Strategi Koping Caregiver Informal Anak dengan

Kanker di Yayasan Rumah Cinta Insani (n=45)

Dimensi Subdimensi Rata-rata (Mean)
Problem-focused Active Coping 3,60
coping (PFC) Planning 3,18

Use Instrumental Support 3,13

Emotion-focused Positive Reframing 3,38
coping (EFC) Use Emotional Support 2,69
Religion 3,68

Acceptance 3,49

Less useful coping Humor 2,42
(LUC) Venting 2,31
Self-Blame 2,16

Self-Distraction 2,53

Substance Use 1,74

Behaviour Disengangement 2,20

Denial 2,20
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Tabel 3 menunjukkan hasil
sub-dimensi yang paling dominan

adalah religion pada dimensi
emotion-focused  coping (EFC)
dengan skor rerata 3,68.

Kemudian, terdapat sub-

dimensi active coping pada dimensi

Analisis Tabusilang

problem-focused  coping (PFC)
dengan skor rerata 3,60. Sementara
itu, pada dimensi less useful coping
(LUC) sub-dimensi yang paling
menonjol adalah self-distraction
dengan skor rerata 2,59.

Tabel 4. Tabusilang Strategi Koping Caregiver Informal Anak Kanker di
Yayasan Rumah Cinta Insani dengan Karakteristik Responden (n=45)

Strategi Koping

Karakteristik
Responden PFC___ EFC__ LUC
f % f % f %
Jenis Kelamin
Laki-laki 5 27,8 4 16 0 0
Perempuan 13 72,2 21 84 2 100
Usia
Dewasa awal (18-39 tahun) 9 50 17 68 2 100
Dewasa madya (40-60tahun) 9 50 8 32 0 O
Pendidikan Terakhir
Tidak Tamat SD 1 56 1 4 0 O
SD 6 33,3 5 20 0 O
SMP 3 16,7 12 48 1 50
SMA 7 389 7 28 1 50
Pendidikan Tinggi (D3) 1 56 0 0 0 O
Lama Merawat
<6 bulan 8 44 6 24 0 0
6-12 bulan 7 389 3 12 2 100
1-2 tahun 3 16,7 13 52 0 O
>2 tahun 0 0 3 12 0 0
Berdasarkan tabel 4 berpendidikan rendah lebih dominan
didapatkan bahwa mayoritas menggunakana EFC (48%). Strategi
responden yang menggunakan koping yang dominan pada caregiver
strategi EFC adalah kelompok dengan lama merawat anak selama

perempuan (84%) dan berada di
kategori usia dewasa awal (68%).
Dari segi pendidikan, responden yang
menempuh sekolah wajib paling
banyak menggunakan PFC (38,9%),
sedangkan mereka yang
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1-2 tahun adalah EFC (52%). Temuan
ini menunjukkan bahwa faktor
gender, usia, pendidikan, dan lama
merawat anak berperan dalam
menentukan strategi coping yang
digunakan oleh caregiver.
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PEMBAHASAN

Strategi koping caregiver informal
anak kanker di Yayasan Rumah
Cinta Insani Bandung.

Penelitian ini  mendapati
bahwa emotion-focused coping lebih
banyak diterapkan oleh caregiver
yakni sebanyak 25 responden
(55,6%). Emotion-focused coping
atau  strategi koping  dalam
mengatasi stres yang dengan cara
berfokus mengelola tekanan
emosional dengan  mengurangi
maupun mengatur emosi negatif
yang diakibatkan oleh stresor, di
mana strategi ini lebih ditujukan
untuk mengelola emosi yang muncul
akibat situasi tersebut, bukan untuk
mengubah situasi itu sendiri (Carver,
1997). Hasil penelitian ini selaras
dengan penelitian yang dilakukan
Compas et al. (2015) vyang
menyatakan bahwa strategi koping
berbasis emosi paling dominan
diterapkan pada caregiver yang
merawat anak kanker. Caregiver
menggunakan perilaku koping yang
berfokus pada emosi ketika sumber
daya yang dimiliki tidak memadai
untuk menghadapi situasi yang
menekan, sehingga mereka hanya
dapat menerima keadaan tersebut
karena merasa tidak mampu
mengubahnya (Lazarus & Folkman,
1984).

Oleas Rodriguez et al. (2024)
menjelaskan bahwa penanganan
emosional berperan penting dalam
pengalaman menurunkan gejala
depresi, kecemasan, stres, dan
kelebihan beban pada caregiver
informal. Emotion-focused coping
berperan  dalam  meningkatkan
kesejahteraan psikologis caregiver

dengan menjaga keseimbangan
emosional dalam merawat anak
kanker dengan memberikan
ketenangan dan memungkinkan

caregiver untuk berpikir lebih jernih
sebelum mengambil keputusan lebih
lanjut terkait perawatan anak
kanker (Qiao et al., 2017). Penelitian
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dari Nurhalisa & Handayani (2023)
menunjukkan bahwa individu yang
menggunakan  emotion  focused
coping maka semakin  tinggi
kebahagiaan yang dirasakan, begitu
pula sebaliknya.

Penelitian menunjukkan
bahwa banyak caregiver anak
dengan kanker mengalami
kelelahan, kecemasan, dan
kesedihan sejak anak didiagnosis,
sering kali merasa pasrah namun
tetap berfokus pada pengobatan.
Perasaan emosional yang intens,
seperti takut dan tidak berdaya,
umum dirasakan, namun beberapa
caregiver mencoba melihat sisi
positif dengan menganggap merawat
anak sebagai bentuk kasih sayang
dan pengorbanan. Dukungan dari

keluarga, teman, atau sesama
caregiver membantu mereka merasa
lebih kuat. Seiring waktu,

penerimaan terhadap kondisi anak
membuat mereka lebih fokus pada
tindakan saat ini daripada terjebak
dalam frustrasi, sehingga dapat
berpikir  lebih  jernih  dalam
pengambilan keputusan perawatan.
Walaupun kanker merupakan
hal yang sulit diatasi, tidak menutup
kemungkinan  bahwa  beberapa
caregiver akan menerapkan
problem-focused  coping.  Pada
penelitian ini  didapatkan 18
responden menerapkan problem-
focused coping (40%). Problem-
focused coping adalah strategi yang
berfokus pada pemecahan masalah
atau melakukan tindakan dengan
maksud mengatasi atau mengurangi
stresor (Carver et al., 1989).
Menerima dukungan sosial yang
tinggi dan menggunakan koping aktif

memungkinkan caregiver
mengurangi beban pengasuhan,
mengendalikan situasi, dan
meningkatkan kualitas hidup

caregiver (Long et al., 2021). Proses
perawatan yang intensif, seperti
pendampingan selama prosedur
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medis, pemantauan kondisi
kesehatan, dan pemenuhan
kebutuhan anak sehari-hari,
mendorong caregiver untuk
menerapkan koping berbasis
masalah untuk mengatasi tantangan
secara efektif dan memastikan

kualitas perawatan yang optimal.

Tingginya tuntutan fisik dalam
merawat anak dengan kanker
menjadi salah satu faktor utama
dalam pemilihan strategi berbasis
masalah. Hal ini dikarenakan
caregiver meyakini bahwa mereka
memiliki sumber daya yang cukup
untuk mengubah situasi dapat
diatasi melalui tindakan (Lazarus &
Folkman, 1984).

Kajian peneliti mendapati
bahwa caregiver = menunjukkan
perilaku dalam mencari informasi
terkait gejala penyakit yang diderita
anak melalui internet maupun
kepada tim medis, menyesuaikan
waktu untuk mengikuti jadwal
pengobatan, mengikuti pelatihan
perawatan, menjaga pola makan
anak, hingga  memperjuangkan
bantuan finansial dengan
memanfaatkan rumah singgah.

Penelitian ini juga menemukan
bahwa sebanyak 2 responden (4,4%)
menggunakan less useful coping
sebagai strategi koping. Less useful
coping adalah upaya individu
menangani masalah atau stresor
dengan mengalihkannya melalui
aktivitas lain (Faisal & Mutiah,
2020). Menurut Wang et al. (2023),

individu yang menggunakan [less
useful coping menunjukan
kebahagiaan yang rendah. Hal

tersebut dikarenakan less useful
coping cenderung berkaitan dengan
stres yang tinggi.

Meskipun disebut sebagai less
useful coping, strategi ini tetap
berperan dalam memberikan jeda

atau distraksi sementara bagi
caregiver untuk mengurangi
tekanan. Strategi ini bisa

memberikan rasa lega sementara,
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terutama saat menghadapi situasi
yang sangat sulit atau tidak dapat
segera diselesaikan (Nolvi et al.,
2022). Less useful coping dapat
membantu individu menghindari
stres sementara, memberi waktu
untuk menenangkan diri,
mengurangi perasaan kewalahan,
dan tetap menjalani aktivitas sehari-
hari sebelum akhirnya beralih ke
strategi yang lebih konstruktif.

Analisis tabusilang strategi koping
caregiver informal berdasarkan
karakteristik responden

Hasil penelitian menunjukan
bahwa perempuan lebih dominan
menggunakan strategi emotion-
focused coping (84%) dibandingkan
laki-laki yang menggunakan
problem-focused coping (27,8%).
Sesuai dengan penelitian Graves et
al. (2021), perempuan cenderung
mengelola stres melalui dukungan
sosial dan ekspresi emosi. Mereka
juga melaporkan tingkat stres yang
lebih tinggi serta merasakan lebih
banyak tekanan emosional dalam

berbagai situasi, sehingga lebih
sering memilih emotion-focused
coping. Selain itu, perempuan
umumnya memiliki jaringan

dukungan sosial yang lebih kuat dan
lebih cenderung mencari bantuan
emosional dari orang lain, seperti
berbicara dengan teman atau
keluarga.

Usia memengaruhi pemilihan
strategi koping, di mana dewasa
awal lebih sering menggunakan EFC
(68%) dibanding kelompok usia lain.
Caregiver dewasa awal yang masih
dalam tahap perkembangan
emosional dan identitas diri lebih
rentan terhadap tekanan emosional,
sehingga cenderung mencari
dukungan sosial, menghindari
masalah, atau menerima keadaan
(Chen et al., 2018). Keterbatasan
pengalaman dan sumber daya
membuat mereka kurang efektif
dalam menerapkan problem-focused
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coping, terutama saat menghadapi
stres emosional seperti kehilangan
atau ketidakpastian (Aldwin, 1991;
Folkman et al., 1987). Cordova & Sia
(2020) juga menyebutkan bahwa
individu dewasa awal lebih sering
menggunakan EFC dibanding
kelompok usia yang lebih tua karena
masih dalam tahap penyesuaian

terhadap stres yang intens dan
cenderung mencari dukungan
emosional. Tingginya proporsi
caregiver dewasa awal dapat

dikaitkan dengan peran keluarga,
tanggung jawab pengasuhan, serta
strategi adaptasi emosional yang
lebih dominan dalam menghadapi
tantangan merawat anak dengan
kanker.

Selain itu, tingkat pendidikan

berpengaruh terhadap pilihan
strategi koping, Penelitian Saini et
al. (2024) menunjukkan bahwa

caregiver dengan tingkat pendidikan
lebih rendah, mulai dari buta huruf
hingga jenjang SMA, cenderung lebih
jarang menggunakan strategi
problem-focused coping
dibandingkan dengan mereka yang
berpendidikan lebih tinggi. Hal ini
disebabkan oleh keterbatasan akses
terhadap informasi serta kurangnya
keterampilan problem-solving, yang
membuat mereka lebih
mengandalkan  strategi  koping
berbasis emosi untuk mengatasi
stres. Temuan ini selaras dengan
hasil penelitian yang menunjukkan
bahwa mayoritas caregiver yang
tidak menyelesaikan 12 tahun wajib
sekolah (72%)  lebih  banyak
menggunakan emotion  focused
coping. Selain itu, rendahnya tingkat
pendidikan juga dapat memengaruhi
pemahaman mereka  terhadap
informasi medis serta kemampuan

dalam mencari solusi yang lebih
adaptif.

Selain  faktor  pendidikan,
pengalaman sebelumnya dalam

merawat anak dengan kanker juga
berperan dalam membentuk strategi
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koping. Hasil penelitian menunjukan
caregiver yang telah merawat anak
selama 1-2 tahun lebih dominan
menggunakan EFC (52%). Caregiver
yang memiliki pengalaman lebih
lama merawat anak umumnya telah
mengembangkan keterampilan
problem-solving yang lebih baik. Hal

ini  menunjukkan bahwa semakin
lama caregiver menjalani peran
pengasuhan dalam kondisi penuh
tekanan, semakin besar
ketergantungan mereka pada
strategi yang berfokus pada

pengelolaan emosi untuk bertahan
menghadapi situasi yang sulit.

Gambaran Subdimensi
Koping Caregiver Informal
Hasil penelitian mendapatkan
bahwa caregiver informal yang
merawat anak kanker seringkali
mengandalkan religion atau
keyakinan pada Tuhan sebagai
sumber penghiburan dan kekuatan.
Perilaku religion yang ditunjukkan
caregiver pada hasil penelitian ini
memiliki nilai mean tertinggi dengan
skor rata-rata 3,68. Religion adalah
upaya individu dalam menghadapi
dan meredakan masalah dengan cara
memanfaatkan agama  sebagai
sumber dukungan emosional karena
agama memiliki peran penting dalam
memberikan  ketenangan  batin
(Carver, 1997). Penelitian Maryam et
al. (2022) menyatakan alasan
caregiver menggunakan strategi ini
karena adanya kebutuhan untuk
mengatasi beban emosional,
tekanan finansial, serta tantangan

Strategi

dalam  pengambilan  keputusan
terkait pengobatan anak mereka.
Penelitian ini menemukan

bahwa caregiver sering mencari
makna dalam situasi sulit dengan
meyakini bahwa itu adalah bagian
dari rencana  Tuhan. Ibadah
memberikan mereka rasa damai,
membantu menerima kenyataan,
dan meredakan putus asa. Keyakinan
ini  juga menenangkan  hati,
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membuat mereka lebih ikhlas, dan
mengurangi keputusasaan. Selain
itu, kajian terkait caregiver anak
dengan leukemia merasakan
kesedihan karena harus siap menjadi
kaki tangan anaknya karena fisiknya
lemah, mudah lelah, dan terbatas
dalam aktivitas dasar.

Hasil penelitian juga
mendapati caregiver menerapkan
perilaku active coping yang memiliki
nilai mean tertinggi dengan skor
rata-rata 3,60. Active coping adalah
upaya proaktif dalam menghadapi
stres dengan mengambil tindakan
nyata untuk memecahkan masalah
atau mengurangi dampaknya
(Carver et al., 1989). Pada peneltian
Cutillo et al. (2019) menunjukkan
bahwa perilaku active coping yang
dilakukan oleh caregiver dalam
bentuk pencairan informasi melalui
internet, mengajukan pertanyaan
maupun memanfaatkan fasilitas
informasi di rumah sakit.

Hasil kajian peneliti juga
menunjukkan  bahwa  caregiver
menerapkan active coping dengan
mencari informasi tentang penyakit
anak, menyesuaikan jadwal
pengobatan, mengikuti pelatihan,
menjaga pola makan anak, dan
mencari bantuan finansial melalui
rumah singgah yayasan.

Peneliti juga mendapatkan
perilaku self-distraction yang
memiliki nilai mean tertinggi di
dimensi less useful coping dengan
skor rata-rata 2,59. Self-ditraction
adalah upaya individu melibatkan
pengalihan perhatian dari stresor
melalui berbagai aktivitas seperti
melamun, menonton, berbelanja,
dan membaca buku (Carver, 1997).
Menurut penelitian Ismael et al.,
(2024), caregiver yang menggunakan
strategi  koping  self-distraction
cenderung melakukannya untuk
mengalihkan pikiran dari penyakit
anak dan dampak jangka panjang
yang mungkin terjadi.
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Self-distraction yang dilakukan
secara berlebihan dapat berdampak
negatif, seperti menghindari
pengambilan keputusan penting,
merasa bersalah karena mengambil
waktu untuk diri sendiri, dan berisiko
memicu kecemasan serta gejala
depresi jika berlangsung dalam
jangka panjang. Namun, di sisi lain,
self-distraction juga dapat
membantu mengurangi stresor yang
tidak terkendali.

Upaya yang dapat dilakukan

Caregiver yang merawat anak
dengan kanker tidak luput dari
beban fisik dan emosional, sehingga
diperlukan  penerapan  strategi
koping yang dapat membantu
mereka mengelola stres, mengurangi
beban pengasuhan, menekan
tekanan psikologis, serta
meningkatkan kesejahteraan dan
kualitas hidup mereka (Aydogan et
al., 2016; Faronbi, 2018).

Upaya yang dapat dilakukan
adalah  meningkatkan dukungan
sosial melalui komunitas caregiver
atau support group, yang terbukti
dapat memiliki pengaruh yang positif
terhadap kesehatan  psikologis,
beban caregiver, depresi, serta
menurunkan stress (Chien dalam
Rahayu & Rahmawati, 2019). Selain
itu, penguatan keterampilan koping

seperti manajemen waktu, serta
teknik  relaksasi  juga  dapat
membantu caregiver dalam

menghadapi tantangan yang mereka
alami.

Teknik  relaksasi,
latihan pernapasan
mindfulness,  untuk
caregiver mengelola
emosional termasuk kecemasan
(Astuti &  Setiyawati, 2019).
Konseling dan kelompok dukungan
juga dapat menjadi sarana bagi
caregiver untuk berbagi pengalaman
dan mendapatkan dukungan
emosional dari sesama.

seperti
dalam dan
membantu

tekanan
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KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian
strategi koping pada caregiver

informal yang merawat anak kanker
sebagian besar menerapkan strategi
emotion focused coping (55,6%)
dengan mengandalkan keyakinan
spiritual seperti memberikan rasa
damai, membuat caregiver lebih
ikhlas menghadapi situasi dan
mengurangi  rasa  putus  asa.
Kemudian, caregiver yang
menerapkan  strategi  problem-
focused (40%) menggunakan perilaku
active coping dengan mencari
informasi terkait gejala penyakit
yang diderita anak melalui internet

maupun  kepada tim  medis,
menyesuaikan waktu untuk
mengikuti  jadwal  pengobatan,
mengikuti  pelatihan perawatan,

menjaga pola makan anak, serta
memperjuangkan bantuan finansial
dengan memanfaatkan rumah
singgah. Sementara itu, sebanyak
4,4% caregiver menerapkan strategi
less useful coping dengan melakukan
self-distraction  sebagai  upaya
mengalihkan perhatian dari sumber
stres dengan melamun, menonton,
makan yang berlebihan, dan tidur
secara terus menerus.

Penelitian ini juga
mendapatkan faktor yang
memengaruhi strategi koping adalah
jenis  kelamin, usia, tingkat
pendidikan, serta lama waktu
merawat anak.

Hasil penelitian ini juga
menunjukkan bahwa fleksibilitas
dalam pemilihan strategi koping
sangat bergantung pada
karakteristik individu caregiver.

Oleh karena itu, tidak ada strategi
koping yang mutlak baik atau buruk.
Keberhasilan strategi koping
bergantung pada kecocokan metode
yang digunakan dengan situasi yang
dihadapi dan kemampuan caregiver
dalam mengelola tekanan tersebut.
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