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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan sebagai 

berikut; 

6.1.1 Berdasarkan karakteristik usia responden rata-rata berusia 33 tahun. 

Responden berusia minimum 20 tahun dan maksimum berusia 47 tahun. 

Mayoritas berjenis kelamin laki-laki 65.5% pada kelompok kontrol dan 

70.5% pada kelompok intervensi. Berpendidikan SMA 62.1% pada kelompok 

kontrol dan 60.7% pada kelompok intervensi. Lama didiagnosa HIV/AIDS 

pada responden mayoritas  > 1 tahun (48.3%) dan 1 bulan – 1 tahun 45.5% 

pada kelompok intervensi. Stigma tinggi 86.2% pada kelompok kontrol dan 

90% pada kelompok intervensi dan dukungan keluarga responden didapatkan 

mayoritas rendah 75.9% pada kelompok kontrol dan 76.1% pada kelompok 

intervensi. 

karakteristik tingkat depresi pra perlakukan mayoritas dengan tingkat mayor 

depression (57%) pada kelompok kontrol dan 65.8% pada kelompok 

intervensi. dengan tingkat mayor depression 55.2% pada kelompok kontrol 

dan 68.2% pada kelompok intervensi 

Stigma (perceived stigma) yang dialami penderita HIV/AIDS mayoritas 

dengan pernyataan “Saya merasa harus pindah tempat tinggal, karena penyakit 

saya” pada kedua kelompok. Sedangkan dukungan keluarga, mayoritas pada 

pernyataan “Seberapa dalamkah anda merasa tidak disukai oleh keluarga anda 

dengan 36.11% pada kelompok kontrol dan pernyataan “Seberapa seringkah 

anda mampu memenuhi kebutuhan dasar (misal; makanan / pakaian) dengan 

13.04% pada kelompok intervensi. 

6.1.2 Perubahan depresi pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol sebelum 

dan sesudah dilakukan Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada 

pasien dengan HIV/AIDS secara statistik bermakna (sig 0.000) 

6.1.3 Perubahan depresi pada kelompok kontrol sebelum dan sesudah dilakukan 

Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan 
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HIV/AIDS pada kelompok kontrol sebelum dan sesudah mindfulness secara 

statistik bermakna (sig 0.000). 

6.1.4 Pengaruh Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati terhadap 

perubahan tingkat depresi pada pasien HIV/AIDS secara statistik bermakna 

dengan p value 0.000 

6.1.5 Pengaruh usia terhadap perubahan depresi setelah dilakukan Mindfulness 

Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan HIV/AIDS secara 

statistik tidak bermakna dengan p value 0.084 

6.1.6 Pengaruh Jenis kelamin terhadap perubahan depresi setelah dilakukan 

Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan 

HIV/AIDS secara statistik tidak bermakna p value 0.084. 

6.1.7 Pengaruh tingkat pendidikan terhadap perubahan depresi setelah dilakukan 

Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan 

HIV/AIDS secara statistik tidak bermakna dengan p value 0.926. 

6.1.8 Pengaruh lama didiagnosa sakit HIV/AIDS terhadap perubahan depresi 

setelah dilakukan Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada 

pasien dengan HIV/AIDS secara statistik tidak bermakna dengan p value 

0.076. 

6.1.9 Pengaruh Stigma terhadap perubahan depresi setelah dilakukan Mindfulness 

Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan HIV/AIDS secara 

statistik tidak bermakna dengan p value 0.057. 

6.1.10 Pengaruh Dukungan keluarga terhadap perubahan depresi setelah dilakukan 

Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati pada pasien dengan 

HIV/AIDS secara statistik bermakna dengan p value 0.039. 

6.1.11 Terdapat pengaruh secara simultan antar intervensi mindfulness based 

intervention: Doa Buka Hati, karakteristik umur, jenis kelamin, pendidikan, 

lama didiagnosa HIV/AIDS, stigma dan dukungan keluarga  terhadap 

perubahan depresi (PHQ 9) dengan Pseudo R-Square pada nilai Cox and Snell 

90%, seluruh variabel independen berpengaruh terhadap perubahan depresi. 
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6.2 Saran 

Berdasarkan kesimpulan hasil penelitian, peneliti menyarankan kepada 

beberapa pihak yang terlibat dalam upaya melakukan perubahan depresi pasien 

HIV/AIDS, yaitu:  

6.2.1 Penderita dan keluarga 

1. Keluarga untuk tetap berperan memberikan dukungan yang dibutuhkan 

penderita HIV/AIDS, terutama dukungan emosional dengan cara: 

menunjukan perhatian serta cinta dan kasih sayang, memberikan waktu 

untuk sharing dan berbagi pengalaman dengan penderita serta 

melibatkan dalam mengambil keputusan. 

2. Penderita HIV/AIDS dapat mengaplikasikan Mindfulness Based 

Intervention: Doa Buka Hati secara rutin sehingga diharapkan terjadi 

perubahan pada diri hingga tahap penerimaan diri (accepteance). 

6.2.2 Bagi RSUD Tangerang 

1. Memprogramkan Mindfulness Based Intervention: Doa Buka Hati 

melalui pelayanan poliklinik dan kunjungan rumah dengan melibatkan 

LSM dan VCT yang terlatih. 

2. Adanya program untuk meningkatan dukungan keluarga seperti 

membuka suatu komunitas/kelas khusus berupa peer group dan group 

keluarga yang memiliki anggota keluarga dengan ODHA, diharapkan 

dengan adanya komunitas/kelas khusus ini dapat meningkatkan 

partisipasi aktif baik dari penderita maupun keluarga. 

3. Meningkatkan program VCT untuk menggalakan dan mengedukasi 

khususnya pada aspek stigma baik stigma diri maupun stigma sosial, 

dengan  memberi pengetahuan (edukasi)  bagi pendertia  agar stigma diri 

berkurang hal ini diharapkan pendertia ODHA dapat melakukan 

hubungan sosial yang baik dengan keluarga, teman, sosial dan 

lingkungan. 

6.2.3 Bagi Ilmu Pengetahuan 

Penelitian ini kiranya dapat menjadi sumber atau referansi bagi perkembangan 

ilmu pengetahuan keperawatan terutama yang terkait dengan perawatan pada pasien 

HIV/AIDS melalui audio yang sudah disiapkan peneliti. 
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6.2.4 Bagi Peneliti 

6.2.3.1. Hasil penelitian ini dapat dijadikan data awal bagi penelitian selanjutnya, 

dalam penelitian yang serupa dengan desain yang berbeda. 

6.2.3.2. Diharapkan ada penelitian lanjutan dengan desain kualitatif untuk 

melibatkan hal-hal yang bisa meningkatkan atau menurunkan kualitas 

hidup pasien HIV/AIDS. 
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