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ABSTRAK 

 

Gambaran Respon Psikososial Pada Tn. A Penderita Tumor 

Mediastinum Selama Proses Kemoterapi  

Yusiana Eka Putri, Nurilla Kholidah 

 

Mahasiswa Prodi DIII Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang 
Dosen Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang 

 

 

Latar Belakang: Tumor mediastinum merupakan tumor yang bersifat ganas dan 

umumnya ditemukan pada pasien pria. Salah satu pengobatan tumor mediastinum 

adalah kemoterapi yang memiliki beberapa efek samping pada pasien. Kondisi di 

atas dapat menyebabkan gangguan psikososial pada pasien yang menjalankan 

kemoterapi. Tujuan: Mengetahui bagaimana gambaran respon psikososial 

penderita tumor mediastinum selama proses kemoterapi dengan menggunakan 

metode pengukuran kecemasan HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale). Metode: 

metode kualitatif dengan studi kasus kepada subjek untuk meneliti keadaan ilmiah 

mengenai permasalahan yang dialami subjek, dalam penelitian ini divalidasi dengan 

cara triangulasi wawancara langsung kepada 3 partisipan. Hasil: Didapatkan hasil 

skor HARS adalah 26 menunjukan klasifikasi kecemasan sedang. Dan ditemukan 

hasil analisis data yang sudah divalidasi oleh partisipan didapatkan 3 tema 

psikososial yaitu 1) Gangguan Kecemasan, 2) Gangguan Citra Tubuh , 3) Gangguan 

Pola Tidur Kesimpulan: Partisipan mengalami gangguan psikologis akibat 

menjalani kemoterapi dan efek samping kemoterapi yang membuat gangguan citra 

tubuh merupakan faktor utama penyebab kecemasan pasien. pasien juga mendapati 

gejala Nausea dan kualitas tidur pasien memburuk setelah menjalani kemoterapi, 

Klasifikasi kecemasan pasien masuk dalam kategori Kecemasan Sedang 

dikarenakan pasien memiliki mekanisme koping tersendiri untuk mengatasi 

kecemasan tersebut. 

 

Kata kunci : Tumor mediastinum, Kemoterapi, Kecemasan 
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ABSTRACT 

 

Description of Psychososial Response in Mr. A with 

Mediastinal Tumors During the Chemotherapy Process 

Yusiana Eka Putri, Nurilla Kholidah 

Student of DIII Nursing Study Program, Muhammadiyah University of Malang 

Nursing Lecturer, Muhammadiyah University of Malang 

Background: Mediastinal tumors are malignant tumors and are generally found in 

male patients. One of the treatments for mediastinal tumors is chemotherapy which 

has several side effects on patients. The conditions above can cause psychosocial 

disorders in patients undergoing chemotherapy. Objective: To find out the 

description of the psychosocial response of mediastinal tumor sufferers during the 

chemotherapy process using the HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale) anxiety 

measurement method. Method: qualitative method with case studies on subjects to 

examine the scientific situation regarding the problems experienced by the subjects, 

in this research it was validated by triangulating direct interviews with 3 

participants. Results: The HARS score was 26, indicating a moderate anxiety 

classification. And it was found that the results of data analysis that had been 

validated by participants showed 3 psychosocial themes, namely 1) Anxiety 

Disorders, 2) Body Image Disorders, 4) Hopelessness. Conclusion: Participants 

experienced psychological disorders due to undergoing chemotherapy and the side 

effects of chemotherapy which disturbed body image were the main factors causing 

patient anxiety. The patient also experienced symptoms of Nausea and the patient's 

sleep quality worsened after undergoing chemotherapy. The patient's anxiety 

classification was in the Moderate Anxiety category because the patient had his own 

coping mechanism to overcome this anxiety. 

 

Keywords: Mediastinal tumor, chemotherapy, anxiety 
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