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Kanker payudara merupakan keganasan dengan dampak fisik dan psikososial
yang kompleks. Salah satu masalah psikososial yang masih kurang mendapat
perhatian adalah stigma diri, yaitu internalisasi pandangan negatif terhadap diri
akibat penyakit yang dialami. Stigma diri berhubungan dengan distress psikologis,
penurunan kualitas hidup, dan gangguan kepatuhan terapi. Penelitian mengenai
stigma diri pada pasien kanker payudara di Indonesia masih terbatas, terutama
yang menggunakan instrumen multidimensi tervalidasi. Penelitian ini bertujuan
menggambarkan stigma diri dan tujuh dimensinya pada pasien kanker payudara di
Poli Onkologi Rawat Jalan RSUD Dr. Adhyatma, MPH Provinsi Jawa Tengah.
Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross-sectional pada 280 responden yang dipilth menggunakan consecutive
sampling. Data dikumpulkan menggunakan Breast Cancer Stigma Assessment
Scale (BCSAS) versi Bahasa Indonesia dan dianalisis secara univariat. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden mengalami stigma diri
kategori sedang (58,6%). Stigma diri ditemukan pada dimensi menutupi kondisi,
diskriminasi, perubahan citra diri, gangguan relasi keluarga, atribusi sosial,
prasangka, dan asal-usul menyalahkan diri, dengan proporsi kategori tinggi
terbesar pada dimensi asal-usul menyalahkan diri dan prasangka. Temuan ini
menunjukkan bahwa stigma diri masih menjadi masalah psikososial pada pasien
kanker payudara dan perlu mendapat perhatian dalam pelayanan keperawatan
onkologi. Penelitian selanjutnya disarankan untuk mengeksplorasi faktor-faktor
yang memengaruhi stigma diri serta mengembangkan intervensi yang efektif
untuk menurunkannya.

Kata Kunci  :Kanker Payudara, Stigma Diri, BCSAS, Onkologi
Daftar Pustaka: 91 (2020-2026)
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Breast cancer is a malignancy with complex physical and psychosocial impacts.
One psychosocial issue that has received limited attention is self-stigma, which
refers to the internalization of negative perceptions toward oneself due to the
illness. Self-stigma is associated with psychological distress, reduced quality of
life, and poor treatment adherence. Research on self-stigma among breast cancer
patients in Indonesia remains limited, particularly studies using validated
multidimensional instruments. This study aimed to describe self-stigma and its
seven dimensions among breast cancer patients at the Outpatient Oncology Clinic
of a public hospital in Central Java Province. This study employed a descriptive
quantitative design with a cross-sectional approach involving 280 respondents
selected through consecutive sampling. Data were collected using the Indonesian
version of the Breast Cancer Stigma Assessment Scale (BCSAS) and analyzed
using univariate statistics. The results showed that most respondents experienced
a moderate level of self-stigma (58.6%). Self-stigma was identified across the
dimensions of concealment, discrimination, self-image change, family
relationship disruption, social attribution, prejudice, and self-blame origin, with
the highest proportion of high-category stigma found in the dimensions of
self-blame origin and prejudice. These findings indicate that self-stigma remains a
psychosocial issue among breast cancer patients and requires greater attention in
oncology nursing care. Future studies are recommended to explore factors
influencing self-stigma and develop effective interventions to reduce self-stigma
among breast cancer patients.

Keywords : Breast Cancer, Self-Stigma, BCSAS, Oncology
Referance : 91 (2020-2026)



