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 ABSTRACT	

HIV/AIDS	has	been	a	global	health	issue	for	many	years.	This	chronic	
condition	 affects	 multiple	 aspects	 of	 life	 and	 acts	 as	 a	 significant	
stressor	 that	 reduces	 patients’	 quality	 of	 life.	 People	 living	 with	
HIV/AIDS	(PLWHA)	often	face	limitations	in	daily	activities,	making	it	
difficult	 to	 accept	 their	 identity	 and	 life	 circumstances.	 This	 study	
aimed	to	analyze	the	relationship	between	self-acceptance	and	quality	
of	 life	 among	 HIV/AIDS	 patients	 at	 the	 VCT	 Clinic	 of	 Dr.	 M.	 Djamil	
General	Hospital	in	2023.	An	analytical	cross-sectional	design	was	used	
with	 purposive	 sampling,	 involving	 84	 participants.	 Data	 collection	
took	place	from	November	2022	to	November	2023	using	the	USAQ	and	
WHOQOL	HIV-BREF	questionnaires.	Data	were	analyzed	using	Pearson	
correlation	tests.	Results	showed	a	positive	and	significant	correlation	
between	 self-acceptance	 and	 quality	 of	 life	 (p	 =	 0.034;	 r	 =	 0.231).	
Significant	relationships	were	also	found	with	the	physical	(p	=	0.012;	
r	 =	 0.272)	 and	 psychological	 (p	 =	 0.014;	 r	 =	 0.269)	 domains.	 In	
conclusion,	self-acceptance	is	positively	associated	with	overall	quality	
of	 life,	 particularly	 in	 physical	 and	 psychological	 aspects,	 among	
HIV/AIDS	patients.	

 ABSTRAK 

Kasus	 infeksi	 HIV/AIDS	 telah	menjadi	 isu	 global	 selama	 bertahun-
tahun.	Kondisi	kronis	ini	berdampak	pada	berbagai	aspek	kehidupan	
dan	 merupakan	 stresor	 nyata	 dalam	 menurunkan	 kualitas	 hidup	
penderitanya.	 Kesempatan	 ODHA	 dalam	 menjalani	 aktivitas	
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kesehariannya	 akan	 terbatas	 sehingga	 sulit	 dalam	 menerima	
identitas	 diri	 maupun	 kenyataan	 hidupnya.	 Tujuan	 penelitian	 ini	
untuk	menganalisis	hubungan	penerimaan	diri	dengan	kualitas	hidup	
pasien	 HIV/AIDS	 di	 Poli	 VCT	 RSUP	 Dr.	 M.	 Djamil	 Tahun	 2023.	
Penelitian	 ini	merupakan	 studi	 analitik	menggunakan	 desain	 studi	
cross-sectional	dengan	 teknik	pengambilan	sampel	yaitu	purposive	
sampling	 dan	 sampel	 pada	 penelitian	 ini	 sebanyak	 84	 orang.	
Penelitian	ini	dilakukan	di	Poliklinik	VCT	RSUP	Dr.	M.	Djamil	Padang	
pada	 bulan	November	 2022	hingga	November	 2023	menggunakan	
kuesioner	 USAQ	 dan	 WHOQOL	 HIV-BREF	 kemudian	 dianalisis	
menggunakan	 uji	 korelasi	 Pearson.	 Hasil	 penelitian	 menunjukkan	
terdapat	hubungan	yang	positif	dan	signifikan	antara	penerimaan	diri	
dengan	kualitas	hidup	pasien	HIV/AIDS	dengan	nilai	p-value	=	0,034	
dan	r	=	0,231.	Selain	 itu,	 terdapat	hubungan	yang	signifikan	antara	
penerimaan	diri	dengan	domain	fisik	(p-value=	0,012	dan	r=	0,272)	
dan	domain	psikologis	(p-value=	0,014	dan	r=	0,269)	kualitas	hidup.	
Kesimpulan	penelitian	ini	adalah	terdapat	hubungan	yang	positif	dan	
signifikan	antara	penerimaan	diri	dengan	kualitas	hidup	serta	dengan	
domain	fisik	dan	psikologis	kualitas	hidup	pasien	HIV/AIDS	.	

 
	
PENDAHULUAN	

Kasus	 infeksi	 Human	 Immunodeficiency	 Virus	 (HIV)	 dan	 Acquired	 Immune	
Deficiency	Syndrome	(AIDS)	telah	menjadi	 isu	global	selama	bertahun-tahun.	Penyebaran	
penyakit	ini	telah	mencapai	proporsi	epidemi	yang	mengkhawatirkan	dengan	dampak	yang	
luar	biasa	bagi	masyarakat	di	seluruh	dunia	(Pandey	&	Galvani,	2019).	Bahkan,	dunia	dinilai	
tidak	 berhasil	 mencapai	 target	 Fast-Track	 2020,	 target	 pencegahan	 dan	 pengobatan	
HIV/AIDS	yang	disetujui	pada	tahun	2015	(UNAIDS,	2021a).	

Secara	global,	jumlah	orang	yang	hidup	dengan	HIV/AIDS	(ODHA)	pada	tahun	2021	
mencapai	38,4	juta,	dengan	1,5	juta	kasus	baru	yang	terdeteksi.	Pada	tahun	tersebut,	tingkat	
kematian	akibat	AIDS	mencapai	650.000.	Di	wilayah	Asia-Pasifik	terdapat	lebih	dari	6	juta	
orang	 yang	 hidup	 dengan	HIV,	 dan	 terdapat	 140.000	 orang	 yang	meninggal	 akibat	 AIDS	
(UNAIDS,	2021b).	

Berdasarkan	Laporan	Perkembangan	HIV/AIDS	dan	PIMS	di	Indonesia	pada	triwulan	
I	Tahun	2022,	terdapat	penambahan	kasus	baru	HIV	sebanyak	10.525	kasus	dan	1.907	kasus	
AIDS,	 sehingga	 secara	 akumulatif	 kasus	 HIV	 sudah	menembus	 angka	 329.581	 dan	 AIDS	
sebanyak	137.397	(Kementerian	Kesehatan	RI,	2022).	Kasus	HIV	di	Sumatera	Barat	secara	
kumulatif	hingga	Maret	2022	mencapai	4.480	kasus,	meningkat	dibandingkan	Maret	2021	
yang	 mencatat	 4.108	 ODHA	 (Direktorat	 P2P,	 2021).	 Hingga	 akhir	 tahun	 2022,	 jumlah	
kunjungan	pasien	HIV/AIDS	menurut	data	dari	RSUP	Dr.	M.	Djamil	mengalami	peningkatan	
dengan	rincian	pada	bulan	Oktober	sebanyak	472	orang,	bulan	November	2022	sebanyak	
519	orang,	dan	bulan	Desember	sebanyak	508	orang.	

Infeksi	HIV/AIDS	merupakan	kondisi	kronis	yang	berdampak	pada	berbagai	aspek	
kehidupan,	ditambah	lagi	pengobatan	mutlak	untuk	infeksi	ini	belum	ditemukan.	Kenyataan	
ini	 menjadikan	 infeksi	 HIV/AIDS	 dapat	 berdampak	 buruk	 pada	 kualitas	 hidup	 pasien.	
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Individu	 yang	 sehat	 mampu	 memaksimalkan	 kesehatan	 fisik,	 psikologis,	 kemandirian,	
hubungan	 sosial,	 kesehatan	 lingkungan,	 dan	 spiritual/keyakinan	 pribadi	 sehingga	
menghasilkan	kualitas	hidup	yang	baik.	Pada	ODHA,	aspek-aspek	tersebut	dapat	terganggu	
sehingga	 menyebabkan	 penurunan	 kualitas	 hidup	 (WHO,	 2012).	 Oleh	 karena	 itu,	
mengevaluasi	 kualitas	 hidup	 ODHA	 penting	 untuk	 menilai	 kesehatannya	 secara	
komprehensif	(Anosike	et	al.,	2021).	

Penelitian	 oleh	 Hardika	 et	 al.	 menunjukkan	 bahwa	 57,1%	 ODHA	 di	 Komunitas	 X	
Palembang	memiliki	kualitas	hidup	yang	buruk	 (Hardika	et	 al.,	 2023).	Legesse	et	 al.	 juga	
melaporkan	bahwa	54,2%	ODHA	mengalami	stigma	rendah	namun	tetap	memiliki	kualitas	
hidup	 yang	 buruk	 sebesar	 65,2%	 (Tesemma	 et	 al.,	 2019).	 Temuan	 tersebut	menegaskan	
bahwa	HIV/AIDS	merupakan	stresor	yang	dapat	menurunkan	kualitas	hidup	penderitanya.	

Proses	 psikologis	 yang	 dialami	 pasien	 dengan	 HIV/AIDS	 berupa	 perasaan	marah,	
bersalah,	 kehilangan	 arah,	 dan	 ketakutan	 menghadapi	 realitas	 sehingga	 menimbulkan	
kecenderungan	mengalami	 panik	 dan	 depresi.	 Tingginya	 stigma	 dan	 tekanan	 psikososial	
dari	lingkungan	serta	perlakuan	diskriminatif	yang	diterima	dapat	mempengaruhi	kondisi	
mental	 pasien,	 walaupun	 bentuk	 reaksi	 dapat	 berbeda	 pada	 tiap	 individu	 (Sofiah	 &	
Supriatna,	2022;	Fauk	et	al.,	2021).	Kesempatan	ODHA	dalam	menjalani	aktivitas	keseharian	
menjadi	 terbatas	sehingga	membuat	mereka	sulit	menerima	 identitas	maupun	kenyataan	
hidupnya.	Karena	itu,	penerimaan	terhadap	penyakit	menjadi	indikator	psikologis	seberapa	
mampu	 seseorang	 beradaptasi	 dan	 menjalani	 hidup	 dengan	 kondisi	 tersebut	 (Sofiah	 &	
Supriatna,	2022;	Gao	et	al.,	2022).	

Berdasarkan	wawancara	pada	petugas	di	poli	VCT	RSUP	Dr.	M.	Djamil	didapatkan	
bahwa	 respon	 awal	 pasien	 yang	 didiagnosis	 HIV/AIDS	 adalah	 terkejut,	 sulit	 menerima	
keadaan,	dan	penyesalan	setelah	terinfeksi.	Kondisi	ini	sejalan	dengan	salah	seorang	pasien	
HIV/AIDS	di	poli	VCT	RSUP	Dr.	M.	Djamil	yang	menutup	diri,	menyembunyikan	status	HIV	
kepada	 keluarga	 besar,	 serta	 merasakan	 penyesalan	 sebagai	 bentuk	 belum	 menerima	
kondisinya	 secara	 penuh.	 Fenomena	 lain	 yang	 ditemukan	 adalah	 adanya	 kecemasan	
berlebihan,	putus	asa,	hingga	kekhawatiran	tentang	masa	depan.	

Oleh	karena	 itu,	penelitian	 ini	bertujuan	untuk	mengetahui	hubungan	penerimaan	
diri	dengan	kualitas	hidup	pasien	HIV/AIDS	di	Poli	VCT	RSUP	Dr.	M.	Djamil	tahun	2023.	

	
METODE	PENELITIAN	
	 Penelitian	 ini	 merupakan	 studi	 analitik	 dengan	 menggunakan	 desain	 studi	 cross	
sectional	 untuk	 mengetahui	 hubungan	 penerimaan	 diri	 dengan	 kualitas	 hidup	 pasien	
HIV/AIDS	Penelitian	ini	dilakukan	di	poliklinik	VCT	RSUP	Dr.	M.	Djamil	Padang	pada	bulan	
November	2022	–	November	2023.	jumlah	akhir	sampel	yang	dibutuhkan	pada	penelitian	
ini	adalah	84	orang.	Teknik	pengambilan	sampel	yang	digunakan	pada	penelitian	ini	adalah	
non	 probability	 sampling	 yaitu	 purposive	 sampling.	 Variabel	 bebas	 pada	 penelitian	 ini	
adalah	 penerimaan	 diri	 dan	 variabel	 terikat	 pada	 penelitian	 ini	 adalah	 kualitas	 hidup.	
Instrumen	 penelitian	menggunakan	 kuesioner	 penerimaan	 diri	 USAQ	 dan	 kualitas	 hidup	
WHOQOL	HIV-Bref.	Penelitian	ini	telah	lolos	kaji	etik	dengan	nomor	LB.02.02/5,7/424/2023	
dan	telah	mendapatkan	izin	penelitian	dari	RSUP	Dr.	M.	Djamil	Padang.	 	
	
HASIL	DAN	PEMBAHASAN	
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Tabel	1	Karakteristik	Pasien	HIV/AIDS	

Karakteristik	 𝒇	 %	
Jenis	Kelamin	

Pria		
Wanita	

	
66	
18	

	
78,6	
21,4	

Usia	
12-25	tahun	
26-45	tahun	
≥	46	tahun	

	
7	
61	
16	

	
8,3	
72,6	
19	

Pendidikan		
Sekolah	Dasar	
Sekolah	Menengah	
Pendidikan	Tinggi	

	
4	
41	
39	

	
4,8	
48,8	
46,4	

Status	Pernikahan	
Tidak	menikah	
Menikah	
Hidup	Bersama	
Berpisah	
Duda/Janda	

	
37	
34	
1	
2	
10	

	
44	
40,5	
1,2	
2,4	
11,9	

Lama	terdiagnosis	HIV	
>	1	tahun	
<	1	tahun	

	
61	
23	

	
72,6	
27,4	

	
	 	 Berdasarkan	 tabel	1,	 karakteristik	pasien	HIV/AIDS	di	Poli	VCT	RSUP	Dr.	M.	 Jamil	
Tahun	2023	sebagian	besar	laki	laki	berjumlah	66	orang	(78,4%).	Rentang	usia	responden	
terbanyak	pada	usia	26-45	tahun	yaitu	61	orang	(72,6%),	dengan	latar	belakang	pendidikan	
terakhir	yaitu	sekolah	menengah	sebanyak	41	orang	(48,8%),	tidak	menikah	sebanyak	37	
orang	(44%),	dan	telah	didiagnosis	HIV	lebih	dari	1	tahun	sebanyak	61	orang	(72,6%).	
	 	 	

Tabel	2	Analisis	hubungan	penerimaan	diri	dengan	kualitas	hidup	

Variabel		 Kualitas	Hidup	 Domain	Fisik	 Domain	Psikologis	

Penerimaan	diri	 p=	0,034	
r=	0,231	

p=	0,012	
r=	0,272	

p=	0,014	
r=	0,269	

	
	 	 Berdasarkan	tabel	2,	ditemukan	adanya	hubungan	yang	signifikan	antara	penerimaan	
diri	 dengan	 kualitas	 hidup	 pasien	 HIV/AIDS	 serta	 dengan	 domain	 fisik	 dan	 psikologis	
kualitas	 hidup	 (p-value	 <	 0,05)	 dengan	 kekuatan	 korelasi	 lemah	 hingga	 sedang.	 Hal	 ini	
menunjukkan	 bahwa	 peningkatan	 level	 penerimaan	 diri	 pasien	 HIV/AIDS	 akan	 diikuti	
dengan	peningkatan	kualitas	hidup	dari	pasien	HIV/AIDS.	
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Menurut	 jumlah	 kunjungan	 yang	 ditemukan	 pada	 periode	 ini,	 laki-laki	 ditemukan	
lebih	banyak	yakni	66	orang	dibandingkan	perempuan	yang	hanya	18	orang.	Dari	66	orang	
laki-laki,	50%	di	antaranya	adalah	LSL.	Penelitian	oleh	Marshalita	(2020)	juga	sependapat	
bahwa	66%	pasien	HIV/AIDS	yang	didapati	berjenis	kelamin	 laki-laki	 (Marshalita,	2020).	
Berdasarkan	pertambahan	kasus	HIV/AIDS	pada	tahun	2023	di	Indonesia	juga	didominasi	
laki-laki	(71%)	dan	LSL	sebagai	risiko	tertinggi	(Kementerian	Kesehatan	Republik	Indonesia	
Direktorat	 Jenderal	 Pencegahan	 dan	 Pengendalian	 Penyakit,	 2022).	 Hal	 ini	 mendukung	
kenyataan	bahwa	populasi	 laki-laki	 lebih	mudah	 terinfeksi	 karena	dapat	 tertular	melalui	
suntikan	obat,	hubungan	heteroseksual	maupun	homoseksual	yang	menjadi	risiko	tertinggi	
penularan	HIV/AIDS	hingga	saat	ini	(Direktur	Jenderal	P2P,	2021).	

Responden	 yang	 ditemukan	 di	 poli	 VCT	 sebagian	 besar	 berusia	 26–45	 tahun.	
Penelitian	 ini	 sejalan	 dengan	 penelitian	 Framasari	 et	 al.	 (2020)	 yang	 mendapati	 72,3%	
pasien	HIV/AIDS	berada	pada	usia	26–45	tahun	atau	pada	masa	dewasa.	Masa	dewasa	ini	
dianggap	 sebagai	 penyesuaian	 terhadap	 kehidupan	 dan	 harapan	 sosial	 baru,	 yaitu	
memainkan	peran	sebagai	suami-istri,	orang	tua,	pekerja	atau	pencari	nafkah	(Thahir,	2023).	
Infeksi	HIV	ini	lebih	banyak	terjadi	pada	usia	tersebut	karena	pada	masa	ini	memungkinkan	
lebih	banyak	 individu	memanfaatkan	kebebasan	 yang	diperoleh	dan	melakukan	perilaku	
seks	tidak	aman	atau	berisiko	(Yolandha	et	al.,	2020).	Selain	itu,	responden	di	atas	46	tahun	
hanya	 19%,	 dengan	 usia	 tertua	 60	 tahun.	 Penuaan	 juga	 dianggap	 sebagai	 faktor	 penting	
terhadap	 berbagai	 hasil	 seperti	 kematian,	 kesehatan	 fisik,	 fungsional,	 kerentanan,	
percepatan	 penuaan	 subjektif,	 kesehatan	 mental,	 kognisi,	 kualitas	 hidup,	 dan	 perilaku	
kesehatan	(Brown	&	Adeagbo,	2021).	

Pada	penelitian	 ini,	 responden	dengan	 latar	pendidikan	 sekolah	menengah	adalah	
yang	terbanyak	dengan	41	orang.	Penelitian	Sumiyati	et	al.	(2022)	juga	menunjukkan	bahwa	
57%	 pasien	 HIV/AIDS	 berlatar	 pendidikan	 sekolah	menengah.	Menurut	Monasel	 (dalam	
Sumiyati	 et	 al.,	 2022),	 individu	 dengan	 pendidikan	 lebih	 tinggi	 cenderung	 memiliki	
kesadaran	 lebih	 baik	 terkait	 HIV/AIDS	 serta	 kemampuan	 kognitif	 lebih	 baik	 dalam	
menerima	dan	mencari	informasi	terkait	penyakit	dan	pengobatannya.	

Pasien	 HIV/AIDS	 di	 Poli	 VCT	 RSUP	 Dr.	 M.	 Djamil	 yang	 berstatus	 tidak	 menikah	
menjadi	responden	terbanyak	pada	penelitian	 ini	yaitu	sebanyak	40	orang	(44%).	Hal	 ini	
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Gambar	 1	 Grafik	 scatter	 plot	 hubungan	 antara	 penerimaan	 diri	 dengan			
kualitas	hidup	pasien	HIV/AIDS	di	RSUP	Dr.	M.	Djamil	

 



EMPIRIS: Jurnal Sains, Teknologi dan Kesehatan;   Volume 2 No. 4   2025,  590 - 598   

 

595	

sependapat	dengan	penelitian	Tlou	(2019)	yang	sebagian	besar	respondennya	(78,2%)	juga	
belum	menikah	(Tlou,	2019).	Individu	yang	telah	menikah	memiliki	keterkaitan	biologis	dan	
psikologis	yang	mendorong	mereka	untuk	menjalani	aktivitas	seksual	secara	teratur	yang	
pada	akhirnya	dapat	memenuhi	kebutuhan	biologis	pasangan	mereka.	Sebaliknya,	individu	
yang	tidak	memiliki	pasangan	hidup	berisiko	lebih	tinggi	untuk	terpapar	HIV/AIDS	karena	
peluang	untuk	berhubungan	seksual	dengan	pasangan	yang	berbeda	lebih	besar	(Rihaliza,	
2019).	

Pada	penelitian	ini,	hanya	27,4	%	pasien	yang	baru	terinfeksi	kurang	dari	1	tahun.	
Hasil	ini	sejalan	dengan	penelitian	Yolanda	bahwa	dari	56	pasien	HIV/AIDS	yang	ditemukan,	
hanya	14,6	%	yang	dinyatakan	HIV/AIDS	kurang	dari	1	tahun	(Yolandha	et	al.,	2020).	Dari	
61	 orang	 yang	 terinfeksi	 lebih	 dari	 1	 tahun,	 tahun	 diagnosis	 terlama	 HIV/AIDS	 dan	
melakukan	kontrol	adalah	sejak	tahun	2006.	Waktu	sakit	yang	semakin	lama	meningkatkan	
risiko	 pasien	 terkena	 berbagai	 komplikasi	 penyakit.	 Hingga	 sekarang,	 pengobatan	 untuk	
HIV/AIDS	hanya	bersifat	menekan	replikasi	tetapi	tidak	menyembuhkan	sehingga	semakin	
lama	pasien	menderita	penyakit	maka	akan	semakin	menurun	derajat	kesehatannya.	Hal	ini	
terkait	dengan	penurunan	CD4	yang	ada	dalam	tubuh	seiring	perjalanan	penyakit	(Waymack	
&	Sundareshan,	2024).	

Hasil	 analisis	 korelasi	 Pearson	 menunjukkan	 bahwa	 penerimaan	 diri	 berkorelasi	
dengan	kualitas	hidup	serta	dengan	domain	 fisik	dan	psikologis	pasien	HIV/AIDS	dengan	
nilai	p<0,05.	Kekuatan	hubungan	antara	penerimaan	diri	dengan	kualitas	hidup	tergolong	
lemah	 tetapi	 dengan	 arah	 yang	 positif.	 Hal	 ini	 menunjukkan	 bahwa	 peningkatan	 level	
penerimaan	 diri	 pasien	 HIV/AIDS	 akan	 diikuti	 dengan	 peningkatan	 kualitas	 hidup	 dari	
pasien	 HIV/AIDS.	 Penelitian	 ini	 sejalan	 dengan	 penelitian	 Araujo	 et	 al.	 (2021)	 yang	
menyatakan	korelasi	positif	antara	penerimaan	diri	dengan	kepuasan	hidup	penderitanya	
dengan	 koefisien	 korelasi	 0,331.	 Penelitian	 lainnya	 oleh	 Gao	 et	 al.	 (2022)	 bahkan	
menunjukkan	 hubungan	 positif	 yang	 lebih	 kuat	 antara	 penerimaan	 diri	 dengan	 kualitas	
hidup	 pasien	 HIV/AIDS	 dengan	 koefisien	 korelasi	 0,69.	 Hal	 ini	mempertegas	 bahwa	 jika	
seseorang	mampu	menerima	 kondisi	 diri	 dan	 penyakit	 sepenuhnya	 akan	 berujung	 pada	
kualitas	hidup	yang	baik	pula.	

Penerimaan	 terhadap	 penyakit	 merupakan	 indikator	 adaptasi	 pasien	 terhadap	
penyakitnya	dan	merupakan	faktor	prognostik	untuk	kualitas	hidup	pasien.	Orang	dengan	
tingkat	penerimaan	diri	yang	tinggi	lebih	tahan	terhadap	situasi	yang	memicu	ego	seperti	
kegagalan	 atau	 penolakan	 (Iwanowicz-Palus	 et	 al.,	 2019;	 Popov,	 2019).	 Cara	 seseorang	
memandang	 penyakitnya	 dan	 pembatasan	 yang	 diakibatkannya	 memengaruhi	 sikap	
mereka,	 seperti	 terhadap	 pengobatan.	 Pasien	 dengan	 tingkat	 penerimaan	 penyakit	 yang	
tinggi	 beradaptasi	 lebih	 baik	 terhadap	 perubahan	 gaya	 hidup	 yang	 diperlukan	 terkait	
dengan	 suatu	 penyakit,	 terutama	 penyakit	 kronis	 (Iwanowicz-Palus	 et	 al.,	 2019).	
Penerimaan	 terhadap	 penyakit	 meningkatkan	 kepatuhan	 dan	 partisipasi	 aktif	 pasien	
terhadap	 pengobatan,	 serta	 menanamkan	 sikap	 positif	 dan	 penuh	 harapan	 terhadap	
kehidupan	(Gao	et	al.,	2022).	

Penerimaan	 diri	 yang	 tinggi	 oleh	 pasien	 HIV/AIDS	 didapatkan	 setelah	 proses	
memahami	kondisi	yang	ia	miliki.	Pengakuan	atas	kenyataan	yang	ada	dan	perubahan	cara	
pandang	untuk	menghargai	aspek	kehidupan	adalah	hal	penting	dalam	menerima	diri	(Aaby	
et	 al.,	 2020).	 Seseorang	 yang	mampu	menerima	 dirinya	 sendiri	 tidak	 akan	merasa	 takut	
terhadap	 situasi	 dan	 keterbukaan	 diri.	 Oleh	 karena	 itu,	 penerimaan	 diri	 yang	 baik	 akan	
mempengaruhi	kualitas	hidup	pasien	(Steiger	et	al.,	2022).	
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Jika	 dikaji	 pada	 domain	 kualitas	 hidup,	 penerimaan	 diri	 hanya	 berkorelasi	 positif	
dengan	 domain	 fisik	 dan	 psikologis	 kualitas	 hidup	 pasien	 HIV/AIDS	 dengan	 koefisien	
korelasi	0,272	dan	0,269.	Hal	 ini	 sejalan	dengan	penelitian	Milewska-Buzun	et	al.	 (2023)	
bahwa	penerimaan	terhadap	kondisi	infeksi	HIV	berkorelasi	tertinggi	dengan	aspek	fisik	dan	
psikologis	 kualitas	 hidup	 pasien	 dengan	 nilai	 koefisien	 korelasi	 0,49	 dan	 0,52.	 Infeksi	
HIV/AIDS	yang	merupakan	kondisi	kronis	berdampak	pada	tingkat	keparahan	penyakit	dan	
perjalanan	gejala	psikologis	yang	dialami	seseorang	begitu	pula	gejala	psikologis	yang	dapat	
memengaruhi	 outcome	 kesehatan	 mereka	 yang	 didiagnosis	 dengan	 penyakit	 ini	 (Gregg,	
2013).	

Pada	penelitian	 ini,	walaupun	 secara	keseluruhan	penerimaan	diri	mempengaruhi	
kualitas	hidup	pasien	HIV/AIDS,	 penerimaan	diri	 hanya	mempengaruhi	domain	 fisik	dan	
psikologis	dari	pasien.	Hal	ini	disebabkan	karena	penerimaan	diri	adalah	faktor	penting	yang	
berdampak	langsung	dan	lebih	besar	pada	domain	fisik	dan	psikologis	dibandingkan	pada	
domain	 lainnya.	 Hal	 ini	 didukung	 dengan	 teori	 bahwa	 kualitas	 hidup	 merupakan	 hal	
kompleks	dan	multidimensi	dinamis	sehingga	suatu	faktor	dapat	mempengaruhinya	secara	
langsung	maupun	tidak	langsung	(Endarti,	2015).	Penelitian	dari	Komaruddin	et	al.	(2022)	
menjelaskan	bahwa	penerimaan	diri	 secara	 signifikan	berperan	 sebagai	 variabel	mediasi	
untuk	 dukungan	 sosial,	 spiritualitas,	 dan	 kebersyukuran	 dalam	 hubungannya	 dengan	
kebahagiaan	seseorang.	Dengan	kata	lain,	penerimaan	diri	sebenarnya	dapat	mempengaruhi	
domain	 hubungan	 bersosial,	 tingkat	 kemandirian,	 lingkungan	 dan	 spiritual	 secara	 tidak	
langsung	 bersama	 dengan	 faktor	 lain	 seperti	 dukungan	 sosial	 dari	 orang	 terdekat	 yang	
dinilai	lebih	dominan	mempengaruhi	masing	masing	domain	kualitas	hidup	secara	spesifik	
(den	Daas	et	al.,	2019).	
	
KESIMPULAN	

Penelitian	 ini	menunjukkan	 bahwa	 terdapat	 hubungan	 yang	 positif	 dan	 signifikan	
antara	 penerimaan	diri	 dengan	 kualitas	 hidup	pasien	HIV/AIDS	 di	 Poli	 VCT	RSUP	Dr.	M.	
Djamil	 tahun	 2023.	 Perlu	 dilakukan	 penelitian	 lebih	 lanjut	 terkait	 faktor	 yang	 dapat	
meningkatkan	 penerimaan	 diri	 ODHA	 dan	 kualitas	 hidup	 ODHA	 beserta	 masing	 masing	
domainnya.		
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