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ABSTRAK 

 

PERANAN DUKUNGAN SOSIAL TERHADAP KUALITAS HIDUP PASIEN 

SYSTEMIC LUPUS ERYTHEMATOSUS (SLE) DENGAN KEPATUHAN 

MINUM OBAT SEBAGAI VARIABEL MEDIATOR 

 

Vania Benedicta Amanda 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peranan dukungan sosial terhadap 

kualitas hidup pasien Systemic Lupus Erythematosus (SLE) yang dimediasi oleh 

kepatuhan minum obat. Kualitas hidup adalah persepsi individu terhadap makna 

hidup, tingkat kepuasan, kesejahteraan, dan kebahagiaan yang dirasakan. Kualitas 

hidup terbilang sebagai suatu konsep yang luas dan kompleks karena dipengaruhi 

oleh berbagai faktor seperti kondisi psikologis, fisik, kemandirian, dan hubungan 

sosial. Kualitas hidup yang baik penting diwujudkan untuk memperbesar peluang 

remisi dan memperpanjang harapan hidup. Populasi dalam penelitian ini adalah 

pasien SLE yang aktif berobat di Rumah Sakit Umum Daerah Ulin Banjarmasin. 

Total jumlah subjek dalam penelitian ini sebanyak 83 pasien SLE. Metode 

pengumpulan data dilaksanakan dengan menggunakan kuesioner Medical Outcome 

Study Social Support Survey (MOS-SSS), World Health Organization Quality of 

Life BREF (WHOQoL-BREF), dan Morisky Medication Adherence Scale 8 

(MMAS-8). Data dianalisis menggunakan simple mediation model oleh Hayes 

dengan PROCESS pada aplikasi IBM SPSS Statistics. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa: 1) Kepatuhan minum obat tidak memediasi peranan 

dukungan sosial terhadap kualitas hidup pasien SLE; 2) Terdapat peranan dukungan 

sosial terhadap kualitas hidup pasien SLE; 3) Tidak terdapat peranan dukungan 

sosial terhadap kepatuhan minum obat pasien SLE; 4) Tidak terdapat peranan 

kepatuhan minum obat terhadap kualitas hidup pasien SLE. 

 

Kata Kunci: Dukungan sosial, kualitas hidup, kepatuhan minum obat, pasien SLE.  
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ABSTRACT 

 

THE ROLE OF SOCIAL SUPPORT ON THE QUALITY OF LIFE OF SYSTEMIC 

LUPUS ERYTHEMATOSUS (SLE) PATIENTS WITH MEDICATION 

COMPLIANCE AS A MEDIATOR VARIABLE 

 

Vania Benedicta Amanda 

 

This study aims to examine the role of social support in the quality of life 

among Systemic Lupus Erythematosus (SLE) patients, mediated by medication 

adherence. Quality of life refers to an individual’s perception of meaning in life, 

satisfaction, well-being, and happiness. It is considered a broad and complex 

concept, influenced by various factors such as psychological and physical 

conditions, independence, and social relationships. Achieving good quality of life 

is essential to increase remission and extend life expectancy. The participants were 

83 SLE patients undergoing treatment at Ulin Regional General Hospital, 

Banjarmasin. Data were collected using the Medical Outcome Study Social Support 

Survey (MOS-SSS), the World Health Organization Quality of Life-BREF 

(WHOQoL-BREF), and the Morisky Medication Adherence Scale-8 (MMAS-8). 

Data were analysed using Hayes’ PROCESS macro for IBM SPSS Statistics using 

a simple mediation model. The results showed that: (1) medication adherence did 

not mediate the role of social support in the quality of life among SLE patients; (2) 

social support had a direct role in the quality of life among SLE patients; (3) social 

support had no role in medication adherence among SLE patients; and (4) 

medication adherence had no role in the quality of life among SLE patients. 

 

Keywords: Social support, quality of life, medication adherence, SLE patients. 
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