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Abstrak 
Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui pengaruh dukungan sosial terhadap kesejahteraan psikologis, kecemasan dan depresi 

pada perempuan dengan polycystic ovary syndrome (PCOS) di seluruh Indonesia. Metode penelitian yang digunakan adalah 

kuantitatif. Sampel dalam penelitian ini adalah 186 perempuan dengan polycystic ovary syndrome (PCOS) dari salah satu komunitas 

PCOS di Indonesia dengan teknik purposive sampling. Variabel dukungan sosial di ukur menggunakan The Multidimensional Scale 
of Perceived Social Support (MSPSS) dari Zimet et al. Kesejahteraan psikologis diukur oleh Ryff’s Psychological Well-Being Scale yang 

dikembangkan oleh Ryff. Sementara itu, kecemasan dan depresi diukur menggunakan The Hopkins Symptom Check List-25 (HSCL-

25) Indonesian Version yang adaptasi oleh Turnip and Hauff. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dukungan sosial berpengaruh 

signifikan terhadap kesejahteraan psikologis (p < .001, R2 = .423), kecemasan (p = .008, R2 = .035), dan depresi (p = .007, R2 = .037). 

Hasil tersebut menunjukkan bahwa sumbangan efektif dukungan sosial lebih besar terhadap kesejahteraan psikologis dibandingkan 

terhadap kecemasan dan depresi. Hasil ini juga mengindikasikan bahwa dukungan sosial lebih besar pengaruhnya terhadap 

kesejahteraan psikologis dibandingkan terhadap kecemasan. 

 
Kata kunci: depresi, dukungan sosial, kecemasan, kesejahteraan psikologis, polycystic ovary syndrome. 

 
Does Social Support Influence Mental Health of Females with PCOS? A Study on 
an Indonesian PCOS Community 
 
Abstract 
This study was conducted to determine the effect of social support on psychological well-being, anxiety, and depression in women with polycystic 
ovary syndrome (PCOS) across Indonesia. The research method used was quantitative. The sample consisted of 186 women with polycystic ovary 
syndrome (PCOS) from one of the PCOS communities in Indonesia, selected using purposive sampling. The variable of social support was 
measured using The Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) by Zimet et al., psychological well-being was measured using 
Ryff's Psychological Well-Being Scale developed by Ryff, and anxiety and depression were measured using The Hopkins Symptom Check List-
25 (HSCL-25) Indonesian Version, adapted by Turnip and Hauff. The results of the study found that social support had a significant effect on 
psychological well-being (p < .001, R² = 0.423), anxiety (p = .008, R² = .035), and depression (p = .007, R² = .037). These results indicate that the 
effective contribution of social support is greater for psychological well-being compared to anxiety and depression. This also suggests that social 
support is more effective in influencing positive mental health factors than negative mental health factors.  
 
Keywords: depression, social support, anxiety, psychological well-being, polycystic ovary syndrome.. 
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Pendahuluan 
Pernikahan cenderung dipahami sebagai kewajiban sosial daripada kehendak bebas individu pada masyarakat Indonesia 

yang kental akan budaya (Tampubolon, 2021). Masyarakat Indonesia juga meyakini bahwa memiliki anak dalam sebuah 

pernikahan merupakan sebuah kewajiban yang harus dipenuhi karena gambaran ideal sebuah keluarga di Indonesia 

adalah keluarga yang terdiri dari ayah, ibu, dan anak (Komalasari & Septiyanti, 2017). Namun, pada kenyataannya, tidak 

semua pasangan suami istri memiliki kemudahan untuk mendapatkan keturunan seperti yang diharapkan. Beberapa 

pasangan suami istri yang melakukan aktivitas seksual tanpa kontrasepsi tetap mengalami kesulitan untuk 

mendapatkan anak, yang salah satu alasannya adalah karena istri mengalami gangguan hormonal berupa polycystic ovary 
syndrome atau PCOS (Saftarina & Putri, 2016).   

Kondisi PCOS merupakan salah satu infertilitas atau gangguan pada kesuburan. Prevalensi PCOS yang 

mengakibatkan infertilitas di Indonesia diperkirakan mencapai 5−10% pada perempuan usia reproduksi dan terus 

meningkat seiring waktu. PCOS juga menjadi salah satu penyebab terjadinya infertilitas di Indonesia (Mereta et al., 

2018). Secara global, prevalensi wanita dengan PCOS di usia produktif berada pada rentang 15−20% (Gomaa et al., 

2023). Infertilitas secara fisik memang bukan masalah yang mengancam kehidupan ataupun merupakan suatu penyakit, 

tetapi dampak psikologis yang ditimbulkannya sebanding dengan penyakit kronis (Anggraeni, 2009). 

Sebagian besar wanita yang mengalami infertilitas cenderung jarang menceritakan kondisi yang dialami kepada 

orang lain, bahkan kepada keluarga dan temannya sendiri sehingga meningkatkan risiko kerentanan psikologis 

(Retnoningtias et al., 2020). Menurut Lee (2001), perempuan yang memiliki permasalahan infertilitas mudah terpicu 

emosi jika terdapat pernyataan orang lain yang dianggap menyinggung dirinya. Hal iniberakibat pada terganggunya 

hubungan mereka dengan orang tersebut. Perempuan yang mengalami infertilitas juga memiliki masalah kontrol diri 

dan disfungsi seksual, cenderung mengisolasi diri dari lingkungan sosialnya, kesepian, rendah diri, dan tertekan secara 

psikologis (Aflakseir & Zarei, 2013). Perasaan-perasaan negatif ini dapat menyebabkan stres, depresi, kecemasan, 

kesulitan, dan kualitas hidup yang buruk (Rooney & Domar, 2018). Dalam penelitiannya, Gomaa et al (2023) 

menyebutkan bahwa pasien yang memiliki penyebab infertilitas PCOS memiliki risiko depresi yang lebih besar 

dibandingkan dengan penyebab infertilitas lainnya. Penelitian lainnya menyebutkan bahwa wanita yang memiliki 

PCOS memiliki risiko depresi, kecemasan, dan stres yang lebih tinggi dibandingkan dengan perempuan yang tidak 

mengalami PCOS (Wang et al., 2023; Novitasari et al., 2021; Damone et al., 2019). Tekanan psikologis yang mereka 

hadapi berasal dari tuntutan lingkungan yang menuntut pasangan tersebut memiliki anak.  

Menariknya, pandangan negatif mengenai infertilitas lebih berpengaruh pada perempuan dibandingkan 

dengan laki-laki meskipun prevalensi infertilitas pada perempuan dan laki-laki cenderung seimbang, yaitu 40% dari 

perempuan, 40% dari laki-laki, dan 20% dari keduanya (Mareta et al., 2018). Perempuan lebih memiliki pandangan yang 

negatif terkait dengan tidak hadirnya anak dalam keluarga daripada laki-laki (Harsyah & Ediati, 2015).  

Callan dan Hennessey (1988) mengungkapkan bahwa perempuan yang tidak memiliki anak selama lima tahun 

pertama pada kehidupan pernikahannya mempunyai taraf kesejahteraan yang rendah dan berpikir bahwa hidupnya 

kurang menarik, kosong, dan kurang bermakna dibandingkan dengan perempuan yang sudah memiliki anak. 

Kesejahteraan mengacu pada kesejahteraan psikologis yaitu kondisi seseorang yang bukan hanya bebas dari tekanan 

atau masalah-masalah mental saja tetapi juga memiliki kondisi mental yang dianggap sehat dan berfungsi maksimal 

dalam kehidupan sehari-hari yang mengarah kepada kedewasaan dan aktualisasi diri (Kurniawan & Eva, 2020).  

Dalam kasus perempuan dengan PCOS, kesejahteraan psikologis bisa didapatkan melalui hubungan positif 

dengan orang lain. Namun, pada kenyataannya, kebanyakan dari orang-orang di sekitar perempuan dengan PCOS 

memiliki pandangan yang negatif terhadap perempuan tersebut. Dengan kata lain, perempuan dengan PCOS tidak 

mendapatkan dukungan sosial sehingga kesejahteraan psikologis mereka terganggu dan berpotensi menurunkan 
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kesehatan mental. Ryff dan Singer (1996) berpendapat bahwa terdapat dua faktor yang memengaruhi kesejahteraan 

psikologis seseorang, yaitu faktor psikososial dan faktor demografis. Faktor psikososial meliputi regulasi emosi, 

kepribadian, tujuan pribadi, strategi koping, dan spiritualitas. Sementara, faktor demografis meliputi usia, jenis 

kelamin, dan status sosial-ekonomi.  

Studi menunjukkan bahwa pasien dengan PCOS secara signifikan lebih memiliki gejala neurotik atau kesulitan 

mengatasi stres, cemas, dan depresi daripada memiliki kontrol diri yang baik (Zangeneh et al., 2012). Depresi memiliki 

prevalensi tertinggi di antara pasien dengan PCOS yaitu 28–64%. Gejala-gejala depresi pada PCOS meliputi perasaan 

sakit, mood yang depresif, melankolis, dan kesedihan (Podfigurna-Stopa et al., 2015). 

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa terdapat keterkaitan antara dukungan sosial dengan 

kesejahteraan psikologis yang ditunjukkan, dengan makin tinggi dukungan sosial yang diterima, maka makin tinggi 

pula tingkat kesejahteraan psikologisnya (Eva et al., 2020; Kurniawan & Eva, 2020; Setyawati et al., 2022). Penelitian-

penelitian tersebut sesuai dengan pendapat Cohen dan Syme (1985) yang menyatakan bahwa dukungan sosial yang 

dapat memengaruhi kesejahteraan psikologis individu yang bersangkutan.  

Di Indonesia, belum banyak data yang menyatakan total jumlah penderita PCOS, tetapi di RS Dharmais Jakarta 

terdapat kurang lebih 30 penderita PCOS setiap tahunnya (Zetira, et al., 2019). Dari banyaknya kasus PCOS di 

Indonesia, terbentuklah beberapa wadah di berbagai platform media sosial, salah satunya  komunitas PCOS Indonesia 

yang telah memiliki pengikut kurang lebih sekitar 60,800 orang di platform Instagram. Komunitas ini berfokus pada 

penyebaran informasi mengenai hal-hal yang berkaitan dengan PCOS yang dibahas dengan para ahli. Penelitian ini 

dianggap penting sebagai sarana informasi untuk memberikan pertimbangan dari segi keilmuan psikologi agar 

perempuan dengan PCOS dapat mengatasi masalah yang ada sehingga tidak merasa terisolasi yang justru akan 

menimbulkan masalah yang lebih besar.  

Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik untuk meneliti lebih lanjut tentang pengaruh dukungan sosial 

terhadap kesejahteraan psikologis perempuan dengan PCOS. Berbeda dengan penelitian lainnya, penelitian ini ingin 

melihat apakah dukungan sosial yang dimiliki lebih mampu menguatkan kesejahteraan psikologis atau lebih 

berkontribusi dalam menurunkan kecemasan dan depresi yang dimiliki. 

 
Metode 
Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif untuk menguji teori dan pencarian fakta melalui pengumpulan data 

berupa survei daring melalui melalui Google Form. Populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah perempuan 

dengan polycystic ovary syndrome (PCOS). Populasi tersebut dipilih berdasarkan fenomena bahwa PCOS merupakan 

salah satu penyebab terjadinya infertilitas di Indonesia. Populasi penelitian ini ialah perempuan dengan PCOS yang 

tergabung dalam platform media Instagram yang pada saat penelitian berlangsung berjumlah 60,800 orang. Perempuan 

yang bergabung dengan komunitas ini membutuhkan persetujuan administrator untuk dapat bergabung dan mengisi 

beberapa data, termasuk mengenai kondisi PCOS yang dialami. Meskipun begitu, peneliti tetap melakukan screening 

lanjutan saat pengambilan data untuk menjamin kesesuaian partisipan dengan kriteria penelitian.  

Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah non-probability sampling dengan teknik purposive 
sampling. Kriteria yang ditetapkan adalah: 1) perempuan dengan PCOS yang sudah menikah (kriteria ditetapkan karena 

perempuan yang sudah menikah secara legal boleh memiliki keturunan); 2) memiliki diagnosis PCOS dari dokter; 3) 

sudah menikah minimal satu (1) tahun kriteria ditetapkan karena durasi menikah satu tahun  merupakan standar waktu 

untuk disebut infertil pada perempuan; 4) belum dikaruniai anak; 5) tidak menggunakan alat kontrasepsi, dan; 6) 

pernah menjalani program hamil. 
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Data penelitian dikumpulkan menggunakan skala psikologi, yaitu Ryff’s Psychological Well-Being Scale yang 

mengukur dimensi-dimensi berupa otonomi, penguasaan lingkungan, pertumbuhan pribadi, hubungan yang positif 

dengan orang lain, tujuan hidup, dan penerimaan diri. Kecemasan dan depresi diukur menggunakan The Hopkins 
Symptom Check List-25 (HSCL-25) Indonesian Version yang adaptasi oleh Turnip and Hauff (2007), dan dukungan sosial 

menggunakan alat ukur The Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) yang dipelopori oleh Zimet, et al. 

(1988) dan mengukur tiga dimensi, yaitu keluarga, teman, dan significant others. Teknik analisis data yang digunakan 

adalah analisis regresi untuk mengetahui kekuatan hubungan antara dua variabel atau lebih, dan untuk menunjukkan 

arah hubungan antara variabel terikat dan variabel bebas. Alat ukur yang digunakan diuji reliabilitasnya terlebih dahulu. 

 
Hasil 
Penelitian dilakukan terhadap 186 perempuan yang telah dinyatakan mengidap PCOS oleh dokter dan merupakan 

bagian dari komunitas PCOS Indonesia. Rentang usia responden dalam penelitian ini berada pada usia 20 hingga 42 

tahun. Partisipan terbanyak dalam penelitian ini berada pada rentang usia 26–30 tahun (59%), dan partisipan dengan 

usia yang paling sedikit berada pada rentang usia 36–42 tahun (2%). Mayoritas dari responden telah melakukan 

program hamil lebih dari satu kali, baik melalui program hamil dengan pengawasan dokter, ataupun program hasil 

secara tradisional, seperti mengonsumsi obat herbal atau pijat khusus kehamilan. Mayoritas usia pernikahan responden 

ialah kurang dari lima tahun dan beberapa dari responden telah didiagnosis mengidap PCOS sejak sebelum menikah.  

Sebelum melakukan pengolahan data hipotesis, peneliti terlebih dahulu melakukan uji linieritas untuk 

memastikan bahwa hubungan antara dukungan sosial terhadap kesejahteraan psikologis, kecemasan, dan depresi 

berbentuk linier. Data menunjukkan bahwa hubungan antara variabel dependen dan variabel independen bersifat linier 

dengan (p < .05). Hasil analisis data menunjukkan bahwa dukungan sosial memiliki korelasi signifikan dengan 

kesejahteraan psikologis, kecemasan, dan depresi pada wanita penderita PCOS. 

Data pada Tabel 2 menunjukkan bahwa arah hubungan antara dukungan sosial dengan kesejahteraan 

psikologis bersifat positif, yaitu .651. Sementara itu, hubungannya dengan kecemasan dan depresi bersifat negatif, yaitu 

-.187 dan -.192. Skor ini menunjukkan bahwa dukungan sosial dengan depresi dan kecemasan berlawanan arah yang 

berarti makin tinggi dukungan sosial, maka makin rendah kecemasan dan depresi yang dirasakan atau sebaliknya. 

Hasil pengujian hipotesis menunjukkan bahwa terdapat pengaruh signifikan dukungan sosial terhadap 

kesejahteraan psikologis (p < .001) dengan koefisien .651 dan R-Square (R2) sebesar .423. Hasil ini mengindikasikan 

bahwa dukungan sosial memberikan pengaruh positif terhadap peningkatan dan penurunan pada kesejahteraan 

psikologis perempuan dengan PCOS. Sumbangan efektif yang diberikan sebesar .423 atau 43.2%. Dukungan sosial hadir 

dengan kontribusi yang cukup besar terhadap kesejahteraan psikologis pada perempuan dengan PCOS.  

Selanjutnya, hasil pengujian hipotesis juga menunjukkan bahwa terdapat pengaruh signifikan dukungan sosial 

terhadap kecemasan (p = .008) dan depresi (p = .007) dengan masing-masing koefisien negatif sebesar -.187 dan -.192. 

Artinya, terjadinya peningkatan pada dukungan sosial berpotensi menurunkan kecemasan dan depresi, begitu  

Tabel 1. Gambaran Usia Responden 
Usia n % 

20–25 26 14% 

26–30 110 59% 

31–35 46 25% 

36–42 4 2 

   

Tabel 2. Hasil Analisis Korelasi 
 1 2 3 4 

1. Dukungan sosial -    

2. Kesejahteraan psikologis .651** -   

3. Kecemasan -.187* -.240* -  

4. Depresi -.192* -.295** .744** - 

Keterangan: *p < .05; **p < .001
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Tabel 3. Hasil Uji Hipotesis 
Analisis Estimate t p R2 

Dukungan sosial terhadap kesejahteraan psikologis .651 15.383 .000 .423 

Dukungan sosial terhadap kecemasan -.187 -2.644 .008 .035 

Dukungan sosial terhadap depresi -.192 -2.717 .007 .037 

 

pula sebaliknya. Menariknya, meskipun dukungan sosial memberikan pengaruh terhadap kecemasan dan depresi, 

sumbangan efektif yang diberikan sangat kecil, yaitu .035 (3.5%) dan .037 (3.7%). Hal ini mengindikasikan bahwa 

dukungan sosial signifikan dalam menurunkan atau meningkatkan kecemasan dan depresi, tetapi kontribusi yang 

diberikan tidak besar. 

 
Pembahasan 
Hasil pengujian hipotesis dalam penelitian ini menjadi temuan menarik karena dukungan sosial memberikan 

sumbangan efektif yang cukup besar terhadap kesejahteraan psikologis, tetapi kecil terhadap kecemasan dan depresi 

pada wanita dengan PCOS. Hal ini menunjukkan bahwa dukungan yang diberikan oleh keluarga, teman, dan orang lain 

yang dianggap spesial lebih berdampak pada kesehatan mental positif, yaitu kesejahteraan psikologis dibandingkan 

terhadap kecemasan dan depresi. Dukungan positif dari lingkungan sosial membantu wanita dengan PCOS untuk lebih 

menguatkan kesejahteraan dirinya, tetapi tidak cukup efektif untuk menurunkan kecemasan dan depresi. Hal ini 

mengindikasikan bahwa untuk menurunkan kecemasan dan depresi, dibutuhkan penguat-penguat dari variabel lain 

dan tidak cukup hanya dengan mengandalkan kontribusi dari dukungan sosial. Dukungan sosial dari orang-orang 

terdekat tidak begitu ampuh untuk menurunkan kecemasan dan depresi yang dimiliki. Hasil penelitian dari Kurniawati 

et al. (2023) menyebutkan bahwa sebanyak 56.26% responden dengan PCOS memiliki kecemasan yang membuat 

mereka membutuhkan perhatian khusus dalam menangani kecemasan yang dialami. Perhatian terhadap kondisi mental 

sama pentingnya dengan perhatian selama menjalani treatment PCOS itu sendiri. Meskipun demikian, bukan berarti 

dukungan sosial tidak dibutuhkan bagi perempuan dengan PCOS karena dukungan sosial merupakan modal seseorang 

agar dapat menjalankan berbagai intervensi yang sesuai. 

Berdasarkan hasil penelitian ini, dapat dikatakan bahwa perempuan dengan PCOS yang merasa dicintai dan 

didukung oleh orang-orang di sekitarnya memiliki sikap positif terhadap diri sendiri dan orang lain. Selain itu, mereka 

juga memiliki tujuan hidup, mampu mengambil keputusan sendiri, dan dapat membuat hidup mereka lebih bermakna. 

Hal ini dapat ditunjukkan dengan usaha mereka untuk terus mengembangkan pengetahuan mengenai PCOS dan tidak 

putus asa dalam mengupayakan kehamilan mereka. Hasil ini sejalan dengan penelitian terdahulu yang menemukan 

bahwa dukungan sosial dan kesejahteraan psikologis memiliki korelasi yang kuat dan juga berkorelasi positif (Saputra 

& Palupi, 2020; Alza, et al., 2021). Artinya, makin tinggi dukungan sosial yang diterima individu, makin tinggi pula 

tingkat kesejahteraan psikologis individu. 

Menurut Zimet et al. (1988), dukungan sosial merupakan sikap empati individu terhadap orang lain, seperti 

bersedia untuk mendengarkan keluhan, menawarkan bantuan, dan menghargai perasaan orang tersebut. Oleh karena 

itu, dukungan sosial akan sangat memengaruhi kesejahteraan psikologis individu. Terkait dengan kecemasan dan 

depresi, dibutuhkan banyak studi lanjutan untuk mengetahui secara spesifik faktor yang memengaruhi. Meskipun jelas 

bahwa depresi merupakan risiko pada PCOS, upaya untuk mengidentifikasi penyebab spesifik depresi pada PCOS 

belum memberikan jawaban yang jelas, mungkin karena banyak variabel dapat berkontribusi terhadap depresi pada 

PCOS. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan implikasi yang kuat dalam mendalami kehidupan psikologis 

perempuan dengan PCOS, terutama dalam menjaga kesehatan mental mereka. Sejumlah terapi dapat diberikan untuk 
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membantu mereka mengelola kecemasan yang dialami. Penelitian dari Jiskoot et al. (2022) menyebutkan bahwa 

cognitive behavioral therapy (CBT) dapat menjadi salah satu perlakuan yang cukup efektif dalam menurunkan depresi 

pada wanita dengan PCOS. Pengelolaan dan pertolongan terhadap kecemasan, depresi, dan stres yang dimiliki juga 

sangat penting karena berisiko menurunkan kualitas pada semua aspek kehidupan perempuan dengan PCOS 

(Novitasari et al., 2021). 

 
Simpulan 
Hasil pengujian hipotesis menunjukkan bahwa terdapat pengaruh signifikan dukungan sosial terhadap kesejahteraan 

psikologis pada perempuan dengan PCOS. Hasil pengujian hipotesis juga menunjukkan bahwa terdapat pengaruh 

signifikan dukungan sosial terhadap kecemasan dan depresi. Meskipun signifikan, namun nilainya kecil. Artinya 

peningkatan pada dukungan sosial berpotensi menurunkan kecemasan dan depresi atau sebaliknya. 

Keterbatasan utama dalam penelitian adalah sulitnya menjangkau lebih banyak responden agar bersedia 

mengikuti penelitian ini. Isu yang dibangun merupakan isu yang cukup sensitif bagi perempuan sehingga beberapa dari 

responden cenderung enggan mengisi kuesioner. Selain itu, masih terbatasnya penelitian mengenai PCOS di lingkup 

psikologi, khususnya di Indonesia juga menjadi keterbatasan penelitian ini sehingga belum banyak perbandingan yang 

dapat dilakukan. Peneliti selanjutnya  disarankan untuk melakukan analisis dengan menggunakan metode analisis data 

yang lebih mendalam dan menambah jumlah responden.  
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