BAB VI
PENUTUP

Bab ini berisi simpulan hasil pembahasan yang telah dijelaskan oleh peneliti

dan saran yang berguna untuk mengembangkan praktik keperawatan medikal

bedah.

6.1 Simpulan

Penelitian ini dilakukan untuk mencari gambaran secara mendalam

tentang aspek multidimensi kualitas hidup pasien kanker yang memperoleh

reiki.

Subtema yang teridentifikasi memperlihatkan bahwa ada pengaruh

pemberian terapi reiki terhadap kualitas hidup pasien kanker. Kualitas hidup

pasien kanker dilihat dari enam dimensi, yaitu dimensi fisik, psikologis,

tingkat kemandirian, sosial, lingkungan dan spiritual.
6.1.1 Dimensi Fisik

6.1.2

Dimensi fisik merupakan dimensi yang mengalami peningkatan
paling tinggi dibanding lima dimensi lainnya. Semua partisipan
mempunyai pengalaman bahwa terapi reiki membantu menurunkan
bahkan menghilangkan keluhan kanker. Perubahan lain yang
disampaikan partisipan pada dimensi fisik kualitas hidup pasien
kanker yang memperoleh terapi reiki antara lain peningkatan
kenyamanan fisik, peningkatan energi dan peningkatan kualitas tidur
dan istirahat. Subtema yang merupakan temuan baru berdasarkan hasil
wawancara adalah subtema penurunan keluhan penyakit kanker.
Dimensi Psikologi

Dimensi psikologis merupakan dimensi ketiga yang mengalami
peningkatan paling tinggi setelah dimensi fisik dan dimensi tingkat
kemandirian. Separuh partisipan mempunyai pengalaman bahwa
terapi reiki akan meningkatkan kemampuan berpikir positif,
meningkatkan  kepercayaan  diri, meningkatkan  konsentrasi,
meningkatkan semangat hidup, dan meningkatkan harga diri.
Sementara salah satu partisipan mempunyai pengalaman bahwa terapi

reiki juga dapat menurunkan perasaan negatif. Subtema yang
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merupakan temuan baru berdasarkan hasil wawancara adalah subtema
peningkatan semangat hidup. Beberapa peningkatan pada dimensi
psikologis dipengaruhi oleh perubahan pada dimensi fisik.

Dimensi Tingkat Kemandirian

Dimensi tingkat kemandirian merupakan dimensi kedua yang
mengalami peningkatan setelah dimensi fisik. Lebih dari separuh
partisipan mempunyai pengalaman bahwa terapi reiki mampu
meningkatkan kemandirian dalam menjalankan aktifitas sehari-hari,
seperti mandi, berpakaian, makan, dan lain-lain. Selain peningkatan
pada tingkat kemandirian, partisipan juga menyampaikan bahwa
terapi reiki juga mampu menurunkan Kketergantungan terhadap
pengobatan dan meningkatkan kemampuan bekerja.

Peningkatan pada dimensi tingkat kemandirian pasien kanker
sangat terkait dengan peningkatan dimensi fisik. Peningkatan tingkat
kemandirian pasien kanker tersebut akan berdampak pada kualitas
hidup yang lebih baik.

Dimensi Sosial

Dimensi sosial merupakan dimensi kelima yang mengalami
peningkatan setelah dimensi fisik, dimensi tingkat kemandirian,
dimensi psikologis, dan dimensi spiritual. Lebih dari separuh
partisipan mempunyai pengalaman bahwa terapi reiki dapat
meningkatkan kualitas hubungan sosial, baik hubungan interpersonal,
hubungan dengan keluarga maupun hubungan dengan masyarakat.
Perubahan lain pada dimensi sosial terkait kualitas hidup adalah pola
hubungan seksual yang harmonis, dan keinginan untuk berbagi
dengan sesama. Subtema yang merupakan temuan baru berdasarkan
hasil wawancara adalah subtema berbagi dengan sesama. Kemampuan
pasien kanker dalam mempertahankan hubungan sosial yang baik
akan membantu dalam meningkatkan kualitas hidupnya.

Dimensi Lingkungan
Dimensi lingkungan merupakan dimensi yang mengalami

peningkatan paling rendah dibanding lima dimensi lainnya. Partisipan
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mempunyai pengalaman bahwa terapi reiki mempunyai pengaruh
terhadap  peningkatan  kenyamanan  lingkungan.  Partisipan
menggambarkan ~ kenyamanan  lingkungan  tersebut  seperti
kemampuannya beradaptasi terhadap perubahan lingkungan seperti
kebisingan dan kemampuannya menciptakan lingkungan yang lebih
kondusif.

Dimensi Spiritual

Dimensi spiritual merupakan dimensi keempat yang mengalami
peningkatan setelah dimensi fisik, dimensi tingkat kemandirian dan
dimensi psikologis. Dimensi spiritual yang dimaksudkan dalam
penelitian ini terkait dengan nilai, keyakinan, harapan dan kedekatan
hubungan dengan Tuhan.

Semua partisipan mempunyai pengalaman bahwa terapi reiki
mampu meningkatkan kepercayaan kepada Tuhan. Peningkatan
kepercayaan kepada Tuhan ini diwujudkan dengan lebih mendekatkan
diri kepada Tuhan dan lebih tekun beribadah. Selain peningkatan
kepercayaan kepada Tuhan, partisipan juga mempunyai pengalaman
bahwa terapi reiki juga meningkatkan ketenangan hati dan
meningkatkan rasa syukur kepada Tuhan. Subtema baru yang

ditemukan dalam wawancara adalah subtema hati lebih tenang.

6.1.7 Pengaruh Reiki Terhadap Enam Dimensi Kualitas Hidup

Reiki dapat meningkatkan kualitas hidup pasien kanker pada
enam dimensi, yaitu dimensi fisik, psikologis, tingkat kemandirian,
sosial, lingkungan dan spiritual. Peningkatan dimensi yang paling
dominan dirasakan pasien kanker secara berurutan adalah peningkatan
pada dimensi fisik, tingkat kemandirian, psikologis, spiritual, sosial
dan lingkungan.

Dimensi kualitas hidup saling terkait dan saling mempengaruhi.
Peningkatan pada dimensi fisik akan mempengaruhi peningkatan pada
dimensi tingkat kemandirian, dimensi psikologis, dan dimensi sosial.
Peningkatan pada dimensi psikologis akan mempengaruhi

peningkatan pada dimensi sosial dan dimensi spiritual. Peningkatan
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dimensi sosial tersebut akan mempengaruhi peningkatan dimensi

lingkungan.

6.2 Saran
6.2.1 Bagi Pelayanan Keperawatan Medikal Bedah

1.  Pelatihan terapi reiki bagi perawat sehingga lebih banyak
perawat yang mampu menerapkan reiki pada pasien kanker.

2. Penyusunan kebijakan terkait pemberian terapi komplementer
khsususnya terapi reiki sehingga perawat mampu menjalankan
praktik reiki secara mandiri.

3. Perawat memberikan perhatian akan kualitas hidup pada pasien
kanker.

4.  Perawat mengeksplorasi kualitas hidup pada pasien kanker
secara mendalam.

6.2.2 Bagi Pendidikan Keperawatan

Pengembangan kurikulum terapi komplementer khususnya terapi

reiki.

6.2.3 Bagi Penelitian Selanjutnya

1. Pengembangan kajian ilmiah atau penelitian khususnya jenis

penelitian kualitatif. Jenis penelitian kualiatif diharapkan dapat
mengembangkan konsep terapi reiki secara lebih luas.

2. Pengembangan penelitian kualitatif terkait kualitas hidup pada

survivor kanker dengan menggunakan metode pengumpulan data
Focus Group Discussion (FGD).
6.2.4 Bagi Pasien
1. Pemberian motivasi kepada pasien kanker untuk memperhatikan
kualitas hidupnya dan mencari informasi terkait kualitas hidup
pasien kanker melalui seminar atau workshop.
2. Pengenalan terapi reiki untuk meningkatkan kualitas hidup pasien

kanker.
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