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ABSTRAK

Latar Belakang: Kualitas hidup masih menjadi perhatian penting pada Orang dengan HIV/AIDS
(ODHIV). Tantangan yang dialami berdampak besar pada kesejahteraan hidup mereka, termasuk aspek
psikologis. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi efektivitas terapi syukur (gratitude) terhadap
kualitas hidup ODHIV. Metode: Penelitian ini merupakan pre-eksperimen dengan jumlah subyek
sebanyak 30 ODHIV di RSPI Prof. Dr. Sulianti Saroso. Metode pemilihan sample yaitu purposive
sampling dengan kriteria inklusi ODHIV dewasa (usia >18 tahun) dan aktif berkunjung ke RSPI Prof. Dr.
Sulianti Saroso untuk pengambilan obat antiretroviral (ARV) setiap bulannya, sedangkan kriteria eksklusi
adalah ibu hamil. Subyek akan menjalani terapi syukur selama enam minggu. Terapi syukur diukur
dengan instrumen inventori gratitude dan kualitas hidup dengan instrumen WHOQOL-HIV BREF.
Perubahan rata-rata nilai kualitas hidup yang signifikan sebelum dan sesudah terapi syukur dengan uji
Wilcoxon. Hasil: Mayoritas subyek adalah laki-laki (70%) dengan median (IQR) usia 39,6 (26-52) tahun.
Setelah subyek mendapatkan terapi syukur, ada peningkatan yang signifikan dalam kualitas hidup,
dengan perbedaan rata-rata 4,00 (95% CI: 3,00-5,65; SE 0,693; p-value <0,001) dan ukuran efek yang
diukur dengan korelasi rank biserial adalah 1,00. Kesimpulan: Temuan dari penelitian ini menunjukkan
bahwa terapi syukur memiliki dampak yang signifikan dan positif terhadap peningkatan kualitas hidup
ODHIV. Rasa syukur menjadi kebutuhan dalam menumbuhkan pandangan hidup yang positif. Terapi
syukur bisa menjadi bentuk layanan standar di rumah sakit. Penelitian berikutnya dengan studi kualitatif
untuk mengetahui besar pengaruhnya terhadap kejiwaan ODHIV.

Kata Kunci: Terapi Syukur; ODHIV; Kualitas Hidup.

ABSTRACT

Background: Quality of life remains an important concern for people living with HIV/AIDS (PLHIV). The
challenges experienced have a major impact on their well-being, including psychological aspects. This
study aims to evaluate the effectiveness of gratitude therapy on the quality of life of PLHIV. Methods:
This study is a pre-experiment with a total of 30 subjects at RSPI Prof. Dr Sulianti Saroso. The sample
selection method is purposive sampling with inclusion criteria of adult ODHIV (age >18 years) and
actively visiting RSPI Prof. Dr. Sulianti Saroso to take antiretroviral (ARV) drugs every month, while the
exclusion criteria are pregnant women. Subjects will undergo gratitude therapy for six weeks. Gratitude
therapy was measured with gratitude inventory instrument and quality of life with WHOQOL-HIV BREF
instrument. Significant changes in average quality of life scores before and after gratitude therapy with
Wilcoxon test. Results: The majority of participants were male (70%) with a median (IQR) age of 39.6
(26-52) years. After subjects received gratitude therapy, there was a significant improvement in quality of
life, with a mean difference of 4.00 (95% CI: 3.00-5.65; SE 0.693; p-value <0.001) and an effect size
measured by biserial rank correlation of 1.00. Conclusion: The findings of this study indicate that
gratitude therapy has a significant and positive impact on improving the quality of life of PLWHA.
Gratitude is a necessity in fostering a positive outlook on life. Gratitude therapy can be a standardised
form of service in hospitals. Future research with qualitative studies to determine the magnitude of its
effect on the psychology of PLHIV.
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1. PENDAHULUAN

Orang dengan HIV (ODHIV) hampir
keseluruhan mengalami berbagai masalah
baik secara fisik maupun psikologis (Dejman
et al., 2015; Fauk et al., 2022; Safarzadeh
Jahromy et al., 2021). Masalah yang muncul
antara lain stress (Effendy et al., 2019;
Hemayatkhah et al., 2019), penurunan berat
badan, kecemasan, gangguan kulit, frustasi,
bingung, penurunan gairah kerja, perasaan
takut, perasaan bersalah, penolakan, depresi
(Effendy et al., 2019; Hemayatkhah et al.,
2019) bahkan kecenderungan untuk bunuh
diri.

Infeksi HIV mempengaruhi semua aspek
kehidupan, termasuk mental, fisik, sosial, dan
spiritual (Safarzadeh Jahromy et al., 2021).
Hal ini juga dapat menyebabkan rasa takut
untuk hidup dengan infeksi. Infeksi ini dapat
menyebabkan  hilangnya status  sosial,
ekonomi, pekerjaan, dan tempat tinggal
(Safarzadeh Jahromy et al., 2021). Oleh
karena itu, ODHIV sangat rentan dan
membutuhkan dukungan psikologis dari
keluarga dan masyarakat (Lam et al., 2019;
Moore et al., 2019).

Infeksi HIV AIDS vyang dialami
berdampak terhadap fisik, psikologis, dan
sosial. Perasaan kesepian, tidak puas dengan
kehidupannya, merasa tidak berharga, sering
kali merasa sedih bahkan putus asa. Hal ini
dapat menyebabkan rendahnya kualitas
hidup. Keragaman masalah yang dihadapi
memiliki dampak pada kualitas hidup
(Dejman et al, 2015; Oguntibejul.
Oguntibeju OO. Quality of life of people
living with HIV and AIDS and antiretroviral
therapy. HIV AIDS (Auckl). 2012;4:117-124.
doi:10.2147/HIV.S32321, 2012). Kualitas
hidup ODHIV sangat penting untuk dipahami
karena penyakit infeksi ini bersifat kronis dan
progresif sehingga berdampak luas pada
semua aspek kehidupan ODHIV (Safarzadeh
Jahromy et al., 2021). Kualitas hidup
merupakan ~ komponen  penting  dalam
mengevaluasi kesejahteraan dan kehidupan
ODHIV.

Dalam upaya meningkatkan kualitas
hidup pasien terinfeksi HIV peran perawat
sangat dibutuhkan sebagai motivator atau
penggerak atau menggali hal-hal yang patut
disyukuri dalam kehidupan pasien, dalam hal
ini mengatasi masalah psikologisnya. Dalam
hal ini perawat dapat berfungsi sebagai
therapis dengan dibekali ketrampilan atau

sertifikasi pelatihan cognitive behaviour
therapy (Cardona et al., 2021; Pinninti, 2006;
Tanoue et al., 2018).

Menurut Koch et al. gratitude
intervention meningkatkan pengaruh positif
dan menurunkan ketakutan akan kematian
pada pasien survivor kanker (Koch et al.,
2014). Sedangkan gratitude intervention
dapat memperbaiki hidup dari wanita
penderita kanker payudara (Sztachanska et
al., 2019). Studi lain menyebutkan bahwa
gratitude cognitive behaviour therapy efektif
meningkatkan kualitas hidup perempuan
dengan HIV (Utami et al., 2020). Pada
penelitian dengan subyek ODHIV perempuan
telah berhasil menguji efektivitas Gratitude
Cognitive Behavior Therapy (G-CBT) untuk
meningkatkan kualitas hidup perempuan
dengan HIV/AIDS (Utami et al., 2020).
Namun, penelitian tersebut juga memiliki
keterbatasan utama yaitu terletak pada
validitas eksternalnya, dan dalam penelitian
single case, sehingga hasil penelitian tidak
dapat digeneralisasikan. Meskipun intervensi
terbukti efektif untuk satu individu, namun
belum tentu efektif untuk individu lain, dan
efek intervensi mungkin tidak akan sama
ketika diberikan di kemudian hari pada
individu yang sama. Berdasarkan uraian di
atas, pada penelitian ini ingin mengetahui
pengaruh terapi rasa syukur (gratitude) pada
ODHIV.

2. METODE

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
kuantitatif pre-eksperimen dengan
menggunakan metode: one group pre-posttest
without control group design. Penelitian ini
dilakukan pada bulan Maret-Juli2022 di Poli
Melati RSPl Sulianti  Saroso Jakarta.
Responden dalam penelitian ini adalah 30
ODHIV yang dipilih menggunakan teknik
pengambilan  sampel  yaitu  purposive
sampling. Kiteria inklusi ODHIV dewasa
(usia >18 tahun) dan aktif berkunjung ke
RSPI Prof. Dr. Sulianti Saroso untuk
pengambilan obat antiretroviral (ARV) setiap
bulannya, sedangkan kriteria eksklusi adalah
ibu hamil. Subyek akan menjalani terapi
syukur selama enam minggu. Terapi syukur
diukur dengan instrumen inventori gratitude
dan kualitas hidup dengan instrumen
WHOQOL-HIV BREF. Intervensi rasa
syukur yang menggunakan gratitude list
mingguan.

EEBThis work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License. 233



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/

'@Jurnal IImiah Keperawatan IMELDA

\7 /"‘ http://jurnal.uimedan.ac.id/index.php/JURNALKEPERAWATAN

Vol. 10, No. 2, September 2024
e-ISSN 2597-7172, p-ISSN 2442-8108

Pertemuan pertama penjelasan, pengisian
kuesioner pretest dan kontrak terapi bertujuan
untuk anamnesa dan kontrak terapi, peserta
dijelaskan mengenai tujuan terapi dan terapis
memandu peserta untuk berdiskusi tentang
aturan dalam intervensi. Pekan ke 1 Gratitude
list: keluarga. Peserta diarahkan untuk
menuliskan  ungkapan  syukur tentang
keluarganya, ditulis satu minggu sekali dan
dikirimkan pertengahan minggu. Pekan ke 2
Gratitude list: pekerjaan. Peserta diarahkan
untuk menuliskan ungkapan syukur tentang
pekerjaannya, ditulis satu minggu sekali dan
dikirimkan pertengahan minggu. Pekan ke 3
Gratitude list: pencapaian hidup. Peserta
diarahkan untuk menuliskan ungkapan
syukur tentang  pekerjaannya, ditulis satu
minggu sekali dan dikirimkan pertengahan
minggu. Pekan ke 4 Gratitude list: teman -
teman dan lingkungan. Peserta diarahkan
untuk menuliskan ungkapan syukur tentang
teman-teman dan lingkungan sekitarnya,
ditulis satu minggu sekali dan dikirimkan tiap
pertengahan minggu. Pertemuan terakhir
evaluasi proses intervensi dan pengisian
posttest. Hal ini dilakukan secara tatap muka.
Terapis bersama-sama dengan  peserta
mengevaluasi tulisan yang telah dibuat,
dilakukan  terminasi dan  penghentian
perlakuan dengan mengisi kuesioner posttest

Terapi gratitude diberikan oleh terapis
dengan kualifikasi pendidikan minimal S1
dan  tersertifikasi  pelatihan  cognitive
behaviour therapy. Bila terjadi kejadian tidak
diinginkan selama terapi berupa perburukan
kondisi pasien, panik, dan perilaku berisiko
lainnya, maka proses dihentikan dan
dikonsultasikan kepada dokter penanggung
jawab pasien untuk mendapatkan penanganan
sesuai masalahnya.

Penelitian ini  bertujuan  untuk
mengetahui pengaruh gratitude intervention
terhadap kualitas hidup pasien terinfeksi HIV
di Poli Melati RSPI Sulianti Saroso Jakarta.
Penelitian ini lulus tinjauan etik dari Komite
Etik Penelitian Universitas Muhammadiyah
Jakarta dengan Nomor 0610/F.9-
UMJ/V/2023. Penelitian ini  juga telah
mendapat ijin pelaksanaan dari RSPI Sulianti
Saroso  Jakarta. Hasil uji normalitas
(Kolmogorov-Smirnov) didapatkan bahwa
sebaran data tidak normal selanjutnya analisis
dengan uji Wilcoxon untuk mengetahui
perbedaan kualitas hidup pasien terinfeksi

HIV sebelum dan setelah diberikan gratitude
intervention.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Hasil

Tabel 1 dapat menunjukkan bahwa jenis
kelamin responden mayoritas adalah berusia
40 tahun, jenis kelamin laki-laki, pendidikan
responden mayoritas sekolah menengah.
Tabel 2 analisa menggunakan uji Wilcoxon
menunjukkan perubahan rata-rata nilai
kualitas hidup yang signifikan sebelum dan
sesudah terapi gratitude adalah 4,00 (95% CI:
3,20- Inf pValue <0,001) dengan besaran
efek tinggi (Rank biseral correlation 1,00).

Tabel 1. Karakteristik Responden (n=30)

Karakteristik M Median (IQR) /n (%)

Usia (Median) 40 (6,00)

Jenis kelamin

Laki-laki 21(70)
Perempuan 9 (30)
Pendidikan

SD 1(3,3)

SMP 1(3,3)

SMA /sederajat 22 (73,3)
Perguruan Tinggi 6 (20)
Singkatan. Jumlah (n); Presentase (%);
Interquartal (IQR); Sekolah Dasar (SD);

Sekolah Menengah pertama (SMP); Sekolah
Menengah Atas (SMA).

Tabel 2. Perbedaan Kualitas Hidup Sebelum
dan Setelah Intervensi

Kualitas Hidup ~ Mean Mean Diff pValue
(95% CI)

Sebelum Intervensi 72,5 4.00 <0,001
Setelah Intervensi 77,0 (3,20-Inf)
Significancy level <0,05
3.2 Pembahasan
Syukur  dikaitkan dengan  banyak
manfaat bagi individu, termasuk kesehatan
fisik dan psikologis yang lebih baik,

kebahagiaan dan kepuasan hidup yang lebih
besar (Boggiss et al., 2020; Fekete &
Deichert, 2022). Dalam penelitian ini,
intervensi  berupa gratitude intervention
diterapkan pada sejumlah 30 responden yang
telah dipilih sesuai kriteria. Hasil penelitian
ini membuktikan bahwa perubahan nilai
mean sejumlah 4 poin. Setelah diberikan
gratitude intervention enam sesi selama 5-6
minggu, mayoritas responden memperoleh
kenaikan poin kualitas hidup.

Hal ini sejalan dengan studi pada
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perempuan dewasa dengan HIV AIDS,
dengan teknik inspeksi visual menunjukkan
bahwa Gratitude Cognitive Behavior Therapy
(G-CBT) mampu meningkatkan kualitas
hidup perempuan dengan HIV/AIDS. Selain
itu, analisis deskriptif mengungkapkan bahwa
G-CBT memberikan dampak positif bagi
kedua partisipan, termasuk suasana hati yang
lebih baik dan peningkatan kesabaran dalam
menghadapi  kehidupan (Adhiningtyas &
Utami, 2020).

Orang yang lebih bersyukur melaporkan
kesehatan fisik yang lebih baik, cenderung
terlibat dalam aktivitas yang sehat, dan
bersedia mencari bantuan untuk masalah
kesehatan. Hal ini sejalan dengan studi yang
membuktikan bahwa gratitude intervention
meningkatkan ~ pengaruh  positif ~ dan
menurunkan ketakutan akan kematian pada
pasien survivor kanker (Koch et al., 2014).
Sedangkan menurut studi yang dilakukan
tahun 2019 bahwa gratitude intervention
dapat memperbaiki hidup dari wanita
penderita kanker payudara (Sztachanska et
al., 2019).

Pasien terinfeksi HIV seperti diketahui
belum ada obat yang bisa menyembuhkan,
apabila sudah terinfeksi maka seumur hidup
virus akan berada dalam dirinya. Pasien akan
merasa kesepian, sendiri dan putus asa yang
akan mempengaruhi  kualitas hidupnya.
Pasien harus menerima kondisinya sehingga
dapat  melanjutkan  hidup.  Gratitude
intervention sebagai salah satu cara
meningkatkan kualitas hidup pasien terinfeksi
HIV  dalam masalah psikologisnya
(Adhiningtyas & Utami, 2020; Scott-Sheldon
etal., 2019).

Sakit secara fisik dapat disembuhkan
dengan obat. Masalah secara psikologis tidak
bisa disembuhkan dengan obat. Gratitude
intervention dapat menggali hal-hal yang
patut disyukuri dalam hidup pasien. Bila
pasien mensyukuri semua yang ada dalam
hidupnya maka kualitas hidupnya akan
meningkat. Pasien tidak akan merasa putus
asa dan menyerah dengan kondisinya yang
sudah terminal. Kualitas hidup merupakan

komponen penting dalam mengevaluasi
kesejahteraan  dan  kehidupan ODHIV
(Pratiwi et al., 2019). Berikutnya dapat

dilakukan penelitian dengan jenis intervensi
gratitude yang berbeda dengan waktu yang
yang lebih singkat.

Penelitian ini terbatas pada ODHIV di

rumah sakit nasional rujukan penyakit
infeksi, dan karenanya tidak dapat
digeneralisasi untuk ODHIV yang lainnya,
termasuk  ODHIV lainnya di fasilitas
kesehatan. Akan tetapi, data dalam penelitian
ini adalah data primer dimana responden
secara langsung mengungkapkan pendapat
perasaan di kuesioner.

4. KESIMPULAN

Gratitude intervention mempengaruhi
kualitas hidup ODHIV, sehingga perawat
dapat memasukkan gratitude intervention
sebagai intervensi dalam asuhan keperawatan
untuk meningkatkan kualitas hidup pasien.
Penelitian berikutnya dengan studi kualitatif
untuk  mengetahui  besar  pengaruhnya
terhadap kejiwaan ODHIV.
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