Jurnal Profesi Keperawatan P-ISSN 2355-8040, E-ISSN 2776-0065
Vol 13 No 2 Juli 2026 http://jprokep.jurnal.centamaku.ac.id

HUBUNGAN ANTARA DUKUNGAN KELUARGA DAN ASUPAN
MAKAN PADA PASIEN KANKER PAYUDARA

Heni Pradiyati', Marthia Ikhlasiah?
-2Universitas Faletehan
Email: pradiyatiheni@gmail.com

ABSTRAK

Latar Belakang: Kanker payudara merupakan salah satu penyakit dengan angka kejadian tinggi yang
berdampak pada kondisi fisik, psikologis, dan sosial pasien. Dukungan keluarga berperan penting dalam
proses penyembuhan, termasuk pemenuhan kebutuhan nutrisi. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis hubungan antara dukungan keluarga dan asupan makan pada pasien kanker payudara.
Metode: Penelitian menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional pada 30
responden yang dipilih melalui teknik purposive sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner
dukungan keluarga dan metode food recall 24 jam. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat
menggunakan uji Spearman Rank dengan tingkat signifikansi 5%. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden memiliki dukungan keluarga baik (50%) dan asupan makan adekuat (53,3%).
Hasil uji bivariat menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dan asupan
makan (p<0,0001), yang mengindikasikan bahwa makin baik dukungan keluarga, makin adekuat
pemenuhan asupan makan pasien. Simpulan: Temuan ini menunjukkan pentingnya keterlibatan
keluarga dan tenaga kesehatan dalam memberikan dukungan serta edukasi gizi guna meningkatkan
kualitas hidup pasien kanker payudara.

Kata Kunci: Asupan makan, dukungan keluarga, food recall 24 jam, kanker payudara, nutrisi
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ABSTRACT

Background: Breast cancer is one of the diseases with a high incidence rate and has significant impacts
on patients' physical, psychological, and social conditions. Family support plays an important role in
the recovery process, including the fulfililment of nutritional needs. Objective: This study aimed to
analyze the relationship between family support and dietary intake among breast cancer patients.
Methods: A guantitative study with a cross-sectional design was conducted involving 30 respondents
selected through purposive sampling. Data were collected using a family support questionnaire and the
24-hour food recall method. Data were analyzed using univariate and bivariate analyses with the
Spearman Rank test at a significance level of 5%. Results: The results showed that most respondents
had good family support (50%) and adequate dietary intake (53.3%). Bivariate analysis revealed a
significant positive relationship between family support and dietary intake (p < 0.001), indicating that
better family support was associated with more adequate dietary intake among patients. Conclusion:
These findings highlight the importance of the involvement of family members and healthcare
professionals in providing support and nutrition education to improve the quality of life of breast cancer
patients.

Keywords: Nutritional Intake , Family Support , 24-Hour Food Recall, Breast Cancer, Nutrition

LATAR BELAKANG

Kanker payudara merupakan salah satu masalah kesehatan utama yang memiliki dampak
signifikan terhadap kualitas hidup perempuan di seluruh dunia. Penyakit ini tidak hanya
berkaitan dengan aspek medis semata, tetapi juga melibatkan dimensi psikologis, sosial, dan
ekonomi yang kompleks (Arkananta et al., 2024; Kristanti & Sulistyoningrum, 2026). Di
Indonesia, morbiditas kanker payudara terus meningkat dari tahun ke tahun, menjadikannya
sebagai jenis kanker dengan prevalensi tertinggi pada perempuan serta salah satu penyebab
utama kematian akibat kanker (Kemenkes, 2022). Kondisi ini menuntut adanya pendekatan
penanganan yang komprehensif, tidak hanya berfokus pada terapi medis seperti kemoterapi,
radioterapi, atau pembedahan, tetapi juga memperhatikan faktor pendukung lain yang berperan

dalam proses penyembuhan pasien (Nindrea et al., 2026; Xu et al., 2024).

Salah satu faktor penting yang sering kali diabaikan adalah dukungan keluarga. Keluarga
merupakan sistem pendukung terdekat bagi pasien kanker payudara yang memiliki peran vital
dalam membantu pasien menghadapi berbagai tantangan selama proses pengobatan (Limon-
Miro et al., 2017; Tayyem et al., 2020). Diagnosis kanker payudara sering kali menimbulkan
tekanan emosional, seperti kecemasan, depresi, hingga rasa putus asa. Dalam kondisi tersebut,
kehadiran keluarga yang memberikan dukungan emosional, informasional, dan instrumental
dapat membantu meningkatkan semangat hidup pasien serta memperkuat kepatuhan terhadap
pengobatan. Dukungan keluarga juga berperan dalam membantu pasien mengambil keputusan
terkait terapi, mengingat kompleksitas pilihan pengobatan yang harus dijalani (Lamchabbek et
al., 2025; McEligot et al., 2009).
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Selain aspek psikososial, asupan makan juga menjadi faktor krusial dalam penanganan
kanker payudara. Pasien kanker sering mengalami berbagai perubahan fisiologis akibat
penyakit maupun efek samping terapi, seperti mual, muntah, penurunan nafsu makan, dan
perubahan metabolisme (Rizgiyah et al., 2021; Sesrianty et al., 2023). Kondisi ini dapat
menyebabkan malnutrisi yang berdampak pada menurunnya daya tahan tubuh, memperlambat
proses penyembuhan, serta meningkatkan risiko komplikasi. Oleh karena itu, pemenuhan
kebutuhan nutrisi yang adekuat menjadi bagian penting dalam meningkatkan kualitas hidup
dan prognosis pasien kanker (Azizah et al., 2025).

Namun, dalam praktiknya, pemenuhan asupan makan pada pasien kanker payudara
sering kali menghadapi berbagai kendala. Salah satunya adalah kurangnya pengetahuan pasien
dan keluarga mengenai kebutuhan gizi yang tepat selama masa pengobatan (Fatimah et al.,
2025). Banyak pasien yang menghindari jenis makanan tertentu berdasarkan mitos atau
informasi yang tidak akurat, sehingga menyebabkan ketidakseimbangan nutrisi. Di sisi lain,
kondisi ekonomi keluarga juga dapat memengaruhi kemampuan dalam menyediakan makanan
bergizi. Hal ini menunjukkan bahwa asupan makan tidak dapat dipisahkan dari peran keluarga
sebagai pengelola utama kebutuhan sehari-hari pasien (Lamchabbek et al., 2025; Xu et al.,
2024).

Dukungan keluarga dan asupan makan memiliki hubungan yang saling berkaitan dalam
memengaruhi kondisi pasien kanker payudara. Keluarga yang memberikan perhatian dan
dukungan yang baik cenderung lebih mampu memastikan pasien mendapatkan nutrisi yang
cukup dan seimbang (Arkananta et al., 2024; Chen et al., 2023). Sebaliknya, kurangnya
dukungan keluarga dapat menyebabkan pasien mengalami kesulitan dalam memenuhi
kebutuhan gizinya, baik karena kurangnya motivasi maupun keterbatasan dalam akses
makanan sehat. Dengan demikian, kedua faktor ini menjadi komponen penting yang harus

diperhatikan dalam upaya meningkatkan kualitas hidup pasien (Hasenbohler et al., 2026).

Berdasarkan uraian tersebut, kanker payudara merupakan penyakit kompleks yang
memerlukan penanganan menyeluruh. Dukungan keluarga dan asupan makan merupakan dua
faktor penting yang berkontribusi terhadap keberhasilan terapi dan kualitas hidup pasien.
Meskipun berbagai penelitian telah membahas peran dukungan keluarga maupun pemenuhan
nutrisi pada pasien kanker, penelitian yang secara khusus menganalisis hubungan antara
dukungan keluarga dan asupan makan pada pasien kanker payudara di Indonesia masih
terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara

dukungan keluarga dan asupan makan pada pasien kanker payudara.
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METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain observasional analitik
menggunakan pendekatan cross-sectional. Pendekatan ini digunakan untuk menganalisis
hubungan antara dukungan keluarga dan asupan makan yang diukur pada waktu yang sama.
Penelitian dilaksanakan pada tahun 2026 di fasilitas pelayanan kesehatan yang menangani
pasien kanker payudara. Populasi penelitian adalah seluruh pasien kanker payudara yang
menjalani pengobatan. Sampel penelitian berjumlah 30 responden yang dipilih menggunakan
teknik purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi, yaitu pasien dengan diagnosis kanker
payudara, pernah atau sedang menjalani kemoterapi, berusia lebih dari 18 tahun, dan bersedia

menjadi responden.

Variabel penelitian terdiri atas dukungan keluarga dan asupan makan. Dukungan
keluarga diukur menggunakan kuesioner yang mencakup aspek emosional, instrumental,
informasional, dan penghargaan. Asupan makan diukur menggunakan metode food recall 24
jam yang meliputi asupan energi, protein, lemak, dan karbohidrat. Instrumen penelitian telah

diuji validitas dan reliabilitas menggunakan uji korelasi dan Cronbach’s Alpha (>0,6).

Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara langsung kepada responden.
Kemudian, data yang diperoleh diolah melalui tahapan editing, coding, entry, dan cleaning.
Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan uji Spearman Rank dengan
tingkat signifikansi 5% (p < 0,05). Seluruh proses penelitian memperhatikan prinsip etika

seperti informed consent, anonimitas, kerahasiaan, dan beneficence.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1. Karakteristik Responden

No. Variabel Frekuensi (F) Persentase (%)
1 Kelompok Usia
20—44 tahun (Dewasa awal) 10 33,3%
45-59 tahun (Deyvasa akhir) 7 23,3%
=60 tahun (Lansia) 13 43.3%
2. Tingkat Pendidikan
Rendah 9 30,0%
Menengah 13 43,3%
Tinggi 8 26,7%
3. Status Bekerja
Bekerja 12 40,0%
Tidak Bekerja 18 60,0%
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Berdasarkan hasil penelitian terhadap 30 responden penderita kanker payudara,
mayoritas pasien berada pada usia lanjut atau kelompok usia >60 tahun. Temuan ini sejalan
dengan Stanistawek et al. (2021) yang menunjukkan bahwa risiko kanker payudara meningkat
seiring bertambahnya usia akibat akumulasi perubahan seluler dan paparan faktor risiko dalam
jangka panjang. Namun demikian, ditemukannya responden pada usia dewasa awal
menunjukkan bahwa kanker payudara juga dapat terjadi pada seluruh usia akibat faktor genetik,

gaya hidup, dan lingkungan.

Selain itu, berdasarkan tabel 1, tingkat pendidikan responden didominasi oleh kategori
pendidikan menengah yang mengindikasikan bahwa sebagian besar responden memiliki
tingkat pendidikan yang cukup untuk memahami informasi dasar terkait dengan kesehatan.
Selanjutnya, distribusi status bekerja yang didominasi kategori tidak bekerja mengindikasikan
bahwa banyak penderita kanker payudara dalam penelitian ini memiliki keterbatasan aktivitas
kerja, yang bisa disebabkan oleh kondisi kesehatan atau usia lanjut. Kondisi tersebut berpotensi
memengaruhi tingkat pendapatan dan kemampuan responden dalam memenuhi kebutuhan

sehari-hari, termasuk kebutuhan kesehatan dan gizi.

Tabel 2. Karakteristik Variabel

No. Variabel Frekuensi (F) Persentase (%)

1. Dukungan Keluarga
Baik 15 50,0%
Cukup 2 6,7%
Kurang 13 43,3%

2. Asupan Makan
Adekuat 16 53,3%
Tidak Adekuat 14 46,7%

Berdasarkan Tabel 2, setengah dari responden memiliki dukungan keluarga yang baik,
mencakup dukungan emosional, informasi, serta bantuan dalam pemenuhan kebutuhan sehari-
hari, termasuk penyediaan makanan. Selain itu, lebih dari separuh responden memiliki asupan
makan adekuat, yang menunjukkan bahwa kebutuhan gizi selama menjalani pengobatan relatif
terpenuhi. Meskipun demikian, masih terdapat proporsi responden yang memiliki dukungan
keluarga kurang baik dan asupan makan yang tidak adekuat. Kondisi tersebut perlu mendapat
perhatian karena pasien kanker payudara sering mengalami penurunan asupan makan akibat
efek samping terapi, seperti mual, muntah, perubahan pengecapan, dan penurunan nafsu
makan. Apabila tidak ditangani dengan baik, kondisi tersebut dapat meningkatkan risiko
malnutrisi, menurunkan status kesehatan, serta menghambat proses pemulihan. Oleh karena
itu, pemenuhan kebutuhan gizi dan keterlibatan keluarga dalam mendukung pola makan pasien

menjadi aspek penting dalam perawatan pasien kanker payudara.
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Tabel 3. Hubungan Antara Dukungan Keluarga dan Asupan Makan pada Pasien Kanker
Payudara serta Hasil Uji Spearman Rank

Dukungan Keluarga Total P-Value
Baik Cukup Kurang
Asupan Makan F % F % F % F % »<0,0001
Adekuat 15 50% 1 33% 0 0% 16 53,4%
Tidak Adekuat 0 0% 1 33% 13 43,3% 14 46,6%
Total 15 50% 2 6,600 13 43,3% 30 100%

Berdasarkan hasil uji Spearman Rank, didapatkan nilai p< 0,0001 yang menunjukkan
adanya hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dan asupan makan pada pasien
kanker payudara. Dari tabel 3 terlihat bahwa seluruh responden dengan dukungan keluarga
yang baik memiliki asupan makan yang adekuat. Hasil ini sejalan dengan penelitian Khotimah
et al. (2025) yang menunjukkan adanya hubungan antara dukungan keluarga dan pola makan
pasien. Secara teoritis, asupan gizi pada pasien dipengaruhi oleh faktor psikologis dan
lingkungan, termasuk dukungan keluarga, yang dapat meningkatkan motivasi untuk menjaga
asupan makan dan mengikuti terapi yang dianjurkan (Almatsier, 2019; Friedman, 2010). Oleh
karena itu, penelitian ini menegaskan bahwa dukungan keluarga berperan penting dalam
pemenuhan asupan makan pasien kanker payudara, dimana dukungan yang lebih baik
cenderung diikuti oleh pemenuhan kebutuhan nutrisi yang lebih optimal sehingga mendukung

proses penyembuhan pasien.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian, terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan
keluarga dan asupan makan pada pasien kanker payudara. Hal tersebut menunjukkan bahwa
makin baik dukungan keluarga, maka pemenuhan asupan makan akan lebih adekuat. Dengan
demikian, dukungan keluarga memiliki peran penting dalam meningkatkan pemenuhan
kebutuhan nutrisi pasien kanker payudara yang berdampak positif terhadap proses

penyembuhan.

Saran

Bagi keluarga pasien kanker payudara, diharapkan dapat meningkatkan dukungan
dalam pemenuhan kebutuhan sehari-hari, khususnya kebutuhan nutrisi selama menjalani
pengobatan. Tenaga kesehatan perlu memberikan edukasi mengenai pentingnya dukungan
keluarga dan asupan makan yang adekuat dalam mendukung proses pemulihan pasien. Selain
itu, diperlukan pemantauan asupan makan secara berkala untuk membantu menjaga status gizi

pasien kanker payudara.
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