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Abstrak  

 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui seberapa besar kontribusi 

family protective factors terhadap resiliency pada penderita lupus (odapus) 

di Rumah Sakit “X” Bandung. Penelitian ini menggunakan metode analisis 

regresi dan teknik survey. 

Penelitian ini dilaksanakan pada para pengidap lupus (odapus) 

yang menjalani rawat inap maupun rawat jalan di Rumah Sakit “X” 

Bandung. Responden yang ada berjumlah 31 orang responden yang terdiri 

atas 3 responden berjenis kelamin pria dan 28 responden berjenis kelamin 

wanita yang berada dalam masa dewasa awal. 

Alat ukur yang digunakan adalah alat ukur kuesioner yang 

dikonstruksi oleh peneliti. Kuesioner ini disusun berdasarkan pada teori 

dari Bonnie Benard, 2004.Pengukuran validitas yang dilakukan 

menunjukkan adanya rentang korelasi antara 0,357 sampai dengan 0,533 

yang berarti bahwa semua item (43 item) yang telah dibuat oleh peneliti 

dapat digunakan sebagai bagian dari alat ukur yang dipakai.  Pengukuran 

reliabilitas dengan menggunakan alpha cronbach menunjukkan hasil 

sebesar 0,678 yang menunjukkan bahwa item-item dalam alat ukur tersebut 

cukup reliabel untuk dapat digunakan dalam pengambilan data. 

Dari hasil penelitian dari 31 responden yang terdiri dari 28 

responden (90,3%)berjenis kelamin perempuan dan 3 responden (9,7%) 

berjenis kelamin pria diketahui bahwa ada 16 orang responden (51,6%) 

mempunyai resiliency yang tinggi sementara itu sisanya 15 orang 

responden (48,4%) mempunyai resiliency yang rendah. Dari ketiga aspek 

family protective factors yang ada, hanya ada dua aspek family protective 

factors yang mempunyai kontribusi signifikan terhadap resiliency. Aspek 

dari family protective factors yang mempunyai kontribusi yang signifikan 

yaitu caring relationship sebesar 61,3% dan opportunities for participation 

and contribution sebesar 74,2%. Sementara itu high expectation tidak 

mempunyai kontribusi pada resiliency. Family protective factors itu sendiri 

mempunyai kontribusi signifikan sebesar 6,16% terhadap derajat resiliency 

pada responden penelitian ini. 

Kesimpulan yang dapat diambil dari hasil penelitian ini, adalah ada 

family protective factors mempunyai kontribusi yang signifikan terhadap 

resiliency. Namun dari ketiga aspek  family protective factors yang ada 

hanya ada dua aspek dari family protective factors yang mempunyai 

kontribusi signifikan terhadap resiliency. Sementara itu aspek high 

expectation tidak mempunyai kontribusi yang signifikan. Saran untuk 

peneliti lain adalah untuk dapat mengukur protective factors selain dari 

family protective factors. Sedangkan untuk para tim medis dapat 

memberikan sosialisasi terhadap odapus yang mempunyai resiliency yang 

rendah agar dapat bersahabat dengan lupus di sepanjang sisa hidupnya. 
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