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Abstract. Stress in infertile women may negatively affect their treatment outcomes. Therefore, 
fostering positive feelings such as optimism during treatment is crucial. Optimism can be achieved 
by having an adaptive coping strategy and maintaining quality communication between partners. 
This research is intended to determine the correlation between positive religious coping and marital 
communication quality with optimism in infertile women. This research used a quantitative 
approach with research instruments consisting of an optimism scale, a positive religious coping scale, 
and a marital communication quality scale. The sample consisted of 50 infertile women in the fertility 
clinic of a hospital in Surakarta, Indonesia. The study found that positive religious coping and the 
quality of marital communication simultaneously predict optimism among infertile women (p = 
0,000), accounting for 37,8% of the variance.  Furthermore, partial analysis indicated that without 
marital communication quality, optimism and positive religious coping are not significantly 
correlated (p = 0,103). Conversely, without positive religious coping, marital communication quality 
remains significantly related to optimism (p = 0,032). This means that women seeking infertility 
treatment view their partner’s support as an essential factor in fostering optimism during the 
treatment process. 
 
Keywords: infertile women; marital communication quality; optimism; positive religious coping  
  
Abstrak. Stres pada wanita infertil dapat berpengaruh pada hasil negatif pengobatan, sehingga 
diperlukan adanya perasaan positif selama menjalani pengobatan yaitu optimisme. Optimisme 
dapat dicapai dengan adanya strategi koping yang adaptif dan membangun sebuah komunikasi 
yang terbuka dan berkualitas di antara pasangan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
hubungan antara koping religius positif dan kualitas komunikasi pasangan dengan optimisme 
wanita infertil. Penelitian menggunakan metode kuantitatif dengan instrumen penelitian berupa 
skala optimisme, skala koping religius positif, dan skala kualitas komunikasi pasangan. Sampel 
penelitian ini adalah 50 responden wanita terdiagnosis infertil pada sebuah klinik fertilitas di 
Surakarta, Indonesia. Penelitian ini menemukan bahwa koping religius positif dan kualitas 
komunikasi pasangan secara bersama-sama dapat memunculkan optimisme pada diri wanita 
infertil (p = 0,000), dengan kontribusi sebesar 37,8%. Di samping itu, analisis secara parsial 
menemukan bahwa tanpa adanya kualitas komunikasi pasangan, koping religius positif menjadi 
tidak berhubungan signifikan dengan optimisme (p = 0,103). Sebaliknya, tanpa adanya koping 
religius positif, kualitas komunikasi pasangan masih berhubungan secara signifikan dengan 
optimisme (p = 0,032). Dengan begitu, faktor eksternal, khususnya peran suami dalam 
membangun komunikasi yang berkualitas selama masa pengobatan menjadi sesuatu yang 
dianggap lebih esensial bagi wanita infertil dalam memunculkan optimisme. 
 
Kata Kunci: kualitas komunikasi pasangan; koping religius positif; optimisme; wanita infertil  
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Pendahuluan  

Dalam pernikahan, kehadiran anak adalah harapan bagi banyak pasangan. Terlebih, 

“Banyak anak, banyak rezeki” merupakan istilah yang populer, bahkan diyakini oleh banyak 

masyarakat di Indonesia (Hairunisa, 2021). Anak kandung dipandang sebagai harta berharga 

keluarga, karena anak yang nantinya dianggap akan memegang harapan orang tua, menjadi 

jaminan ekonomi, pengukuh status sosial, sekaligus menjamin keberlangsungan generasi 

berikutnya. Memiliki keturunan seperti menjadi suatu keharusan, terlebih karena adanya 

tuntutan dan ekspektasi dari anggota keluarga dan lingkungan sosial (Pangestu & Jenuri, 2023). 

Keluarga dianggap belum lengkap, jika pasangan suami-istri belum bisa menghasilkan keturunan. 

Akan tetapi, kenyataannya tidak semua pasangan berhasil mendapatkan keturunan dari 

pernikahan mereka. Pasangan tanpa kehadiran anak ini disebut sebagai pasangan infertil 

(Mascarenhas et al., 2012). Infertilitas merujuk pada kondisi medis ketika tidak adanya kehamilan 

dari berhubungan seksual yang teratur tanpa alat kontrasepsi setelah kurun waktu 1 tahun atau 

lebih pernikahan (Putra et al., 2024). Jenis infertilitas meliputi primer atau saat istri belum pernah 

hamil sama sekali, serta sekunder atau saat istri pernah mengalami kehamilan sebelumnya 

(Benksim et al., 2018). 

Akibat adanya infertilitas ini, pelimpahan kesalahan cenderung lebih banyak mengarah 

kepada pihak wanita, padahal faktor infertilitas bisa saja berasal dari pihak pria (Anwar & Anwar, 

2016). Pihak wanita lebih sering mendapat stigma negatif dan perlakuan yang tidak 

menyenangkan. Wanita infertil di beberapa negara berkembang sering menjadi target penyiksaan 

baik secara verbal dan fisik dari suaminya. Mereka juga berpotensi untuk diceraikan dan 

ditelantarkan oleh pasangan akibat ketidakmampuan menghasilkan keturunan (Patra & Unisa, 

2017). Adapun di Indonesia, khususnya di Jawa, anak menjadi bukti yang dapat menunjukan 

power dan kapasitas sejati laki-laki. Ketika tidak bisa menghasilkan keturunan, suami merasa 

marah dan rendah, sehingga kesalahan pun sering dilimpahkan pada pihak perempuan 

(Demartoto, 2008).  

Jika dilihat dari kehidupan sosial budaya di Indonesia, fenomena infertilitas memang masih 

mengandung bias gender yang kuat (Pranata, 2009). Pelimpahan kesalahan pada pihak wanita ini 

didasarkan pada kodrat biologis wanita yang dapat hamil dan melahirkan (Polis et al., 2017). 

Pelimpahan kesalahan yang cenderung lebih banyak mengarah pada pihak wanita tentunya dapat 

menimbulkan distress psikososial. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Lau et al. 

(2008) dan Andersson et al. (1997) yang menunjukan bahwa, distress psikososial yang dialami 

wanita infertil cenderung lebih tinggi daripada pria. Wanita infertil mengalami stres 31%, 

kecemasan 69%, dan depresi 39%. Infertilitas juga dapat memberikan dampak buruk bagi 

hubungan pernikahan, seperti munculnya konflik dalam pernikahan dan potensi perceraian. 

Wanita infertil juga cenderung lebih memilih menarik diri dari hubungan sosial dengan teman 
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dan keluarganya, dikarenakan adanya perasaan inferior, rasa bersalah, malu dan cemas yang 

konstan (Bennett et al., 2012). 

Infertilitas sebenarnya merupakan permasalahan kesehatan yang terjadi hampir di semua 

belahan negara di dunia. Pada tahun 2021, diestimasikan sebanyak 1,8% pria dan 3,7% wanita di 

seluruh dunia mengalami infertilitas (Liang et al., 2025). Masalah infertilitas terus mengalami 

kenaikan kasus, terutama di negara berkembang. Salah satu negara berkembang yang memiliki 

angka infertilitas cukup tinggi adalah Indonesia. Menurut Badan Kependudukan dan Keluarga 

Berencana Nasional (BKKBN), diestimasikan sebanyak 20% pasangan di Indonesia mengalami 

permasalahan infertilitas, yang mana setidaknya terdapat 2 juta kasus tiap tahunnya 

(Puspitaningrum et al., 2022).  

Wanita yang memutuskan mencari pengobatan sebenarnya lebih banyak ditemukan di 

negara maju daripada negara berkembang, dikarenakan masih rendahnya awareness, ketakutan 

diagnosis, besarnya biaya, dan kurangnya dukungan. Wanita yang menjalani pengobatan infertil 

di Indonesia juga rawan mendapat prasangka dan tekanan dari orang-orang sekitar, sehingga 

menyebabkan mereka menjadi minder, malu, dan memutuskan untuk menarik diri dari hubungan 

interpersonalnya (Bennett et al., 2012). Menjalani pengobatan infertilitas memang dapat 

mempengaruhi pasien dari segi psikologis, ekonomi, sosial, serta adanya pengorbanan waktu 

yang panjang. Berdasarkan survei kepada 200 pasien yang berobat ke klinik infertilitas, 

kebanyakan pasangan mengaku bahwa menjalani pengobatan infertilitas adalah pengalaman 

yang kurang menyenangkan dikarenakan adanya perasaan stres dan cemas yang menetap 

(Harvard Mental Health Letter, 2009). 

Dilaporkan bahwa 35% pasien infertil yang berobat mengalami stres tinggi dan 40% 

lainnya mengalami stres sangat tinggi. Padahal stres dapat memberikan pengaruh besar atas 

kegagalan outcome treatment infertilitas yang dijalani (Aslzaker et al., 2016; Hajela et al., 2016; 

Hendarto, 2015). Oleh karena itu, untuk mencegah distres psikologis tersebut, diperlukan adanya 

perasaan positif dalam diri pasien. Salah satu trait positif yang memiliki pengaruh signifikan 

kepada kesehatan fisik individu adalah optimisme (Luthans et al., 2008; Macapagal et al., 2017).  

Seligman (2006) menjelaskan bahwa optimisme adalah ketika individu percaya bahwa 

peristiwa buruk atau kemalangan hanya berlangsung untuk sementara, tidak semata-semata 

menyalahkan diri sendiri, tidak gentar dalam menghadapinya, serta menganggapnya sebagai 

tantangan untuk bisa berupaya lebih keras. Seligman (2006) juga mengaitkan optimisme dengan 

kesehatan fisik, yang mana cara individu berpikir mengenai kesehatan itu sendiri dapat 

mengubah kesehatannya secara signifikan, seperti halnya faktor-faktor fisik. Penelitian terdahulu 

mengemukakan bahwa pasien infertilitas yang optimis cenderung mendatangkan lebih banyak 

dampak positif, setidaknya pada psikologisnya, seperti dapat mengurangi stres dan kecemasan 

(Bleil et al., 2012). Wanita yang berpegang pada harapan dan berkeyakinan baik di masa depan 
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membuatnya tidak mudah merasa putus asa pada pengobatan infertilitas yang penuh tantangan 

(Saputra et al., 2021). 

Sejatinya, individu yang optimis memang cenderung akan menggunakan sebuah strategi 

yang adaptif ketika dihadapkan pada stressor (Jenaabadi et al., 2015). Strategi adaptif tersebut 

dapat melalui spiritualitas, keyakinan dan agama (Nurmahani, 2017). Honarvar dan Taghavi 

(2020) membuktikan bahwa koping religius mampu melindungi wanita infertil dari depresi 

akibat infertilitas mereka. Koping keagamaan adalah cara menghadapi stres kehidupan melalui 

pemahaman dan tindakan yang terkait dengan hal-hal sakral, seperti Tuhan, kekuatan ilahi, atau 

aspek kehidupan yang dianggap memiliki sifat ketuhanan (K. I. Pargament, 1997; K. I. Pargament 

& Mahoney, 2005). Koping religius memiliki berbagai fungsi, seperti pencarian makna, keintiman 

dengan orang lain, identitas, kendali, dan pengurangan kecemasan, serta melibatkan aspek 

kognisi, perilaku, emosi, hubungan (Pargament et al., 2011). Di Indonesia yang budayanya 

menjunjung tinggi nilai keagamaan cenderung menggunakan agama sebagai koping untuk 

memperoleh dukungan dalam menghadapi tekanan hidup (Humaidah, 2024). Penelitian lain 

menunjukan bahwa doa biasa digunakan oleh pasien dengan penyakit life-threatening sebagai 

coping. Koping religius dengan membangun hubungan dekat dengan Tuhan ini disebut sebagai 

koping religius positif. Koping religius positif memang dapat mendorong munculnya harapan dan 

optimisme yang tinggi (Younas et al., 2018). Mereka percaya bahwa dengan mendekat pada 

Tuhan, Tuhan pasti membantu mereka. Keyakinan tersebut membuat pasien menjadi lebih 

optimis dan berpandangan positif akan kesembuhannya (Younas et al., 2018). Hal ini juga berlaku 

pada wanita yang mengalami masalah infertilitas dan sedang menjalani pengobatan infertilitas.  

Selain religiusitas, optimisme yang tinggi didorong dengan adanya support dari keluarga, 

terutama pasangan. Peran dan dukungan suami adalah salah satu faktor yang dapat mendorong 

wanita infertil mengambil keputusan untuk datang berobat (de Acedo Lizárraga et al., 2007; 

Tschannen-Moran & Hoy, 2001). Bahkan kehadiran pasangan dalam setiap sesi treatment 

infertilitas akan sangat berarti bagi wanita infertil (Chi et al., 2016). Membagi perasaan dengan 

pasangan dapat membantu mengurangi distres psikologi yang mereka alami selama menjalani 

treatment, dikarenakan dalam prosesnya membutuhkan waktu yang lama, serta dapat 

memberikan dampak secara fisik maupun psikologis. Dampak fisik dapat terjadi dikarenakan efek 

obat dan hormon seperti rasa nyeri hingga sulit tidur. Di sisi lain, dampak psikologis dapat berupa 

kecemasan, gangguan tidur, mood swings, depresi, mania, dan rasa kesal (Harvard Mental Health 

Letter, 2009). 

Pada situasi menghadapi infertilitas pasangan harus menghadapinya bersama-sama dan 

saling mendukung satu sama lain. Wanita infertil cenderung mengharapkan suami untuk dapat 

mendampingi mereka secara emosional menghadapi pengalaman infertilitas, termasuk di 

dalamnya adalah pengalaman yang buruk ketika suatu saat terdapat kegagalan dalam intervensi 
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medis (Saputra et al., 2021). Beberapa pasangan di China mengaku bahwa mereka justru semakin 

dekat dan intim dengan pasangannya di masa pengobatan infertilitas, dikarenakan mereka 

cenderung lebih sering berbagi, menjalin komunikasi, dan berdiskusi mengenai infertilitas untuk 

mencapai keberhasilan pengobatan (Ying et al., 2015). Menjaga komunikasi memang dapat 

memberi peran penting dalam membangun kedekatan dan keintiman pada pasangan.  

Komunikasi yang efektif menjadi kunci bagi setiap pasangan untuk menghadapi konflik serta 

membangun hubungan harmonis melalui keterbukaan, saling pengertian, dan tumbuhnya rasa 

saling percaya (DeVito, 1997). 

Komunikasi yang berkualitas antar pasangan akan membawa kepada perasaan yang positif, 

seperti munculnya optimisme dalam diri. Optimisme dalam hubungan sangat diperlukan, dan 

salah satu faktor untuk mencapainya adalah dengan membangun komunikasi yang baik (Cattelino 

et al., 2014; Dosedlova et al., 2016). Optimisme bagi pasangan dalam menjalani treatment 

sangatlah penting, selain koping yang tepat, diperlukan juga peran dan dukungan suami bagi 

wanita infertil. Pendapat pribadi dan hasrat-hasrat individu (desires) yang dikomunikasikan 

kepada pasangan akan mendatangkan kepada ekspektasi dan optimisme dalam hubungan. 

Optimisme dalam diri membuat individu lebih mudah dalam menyelesaikan dan 

mengkomunikasikan konflik rumah tangga, yang nantinya akan membawa kepada kepuasan 

pernikahan, termasuk di dalamnya mengenai permasalahan ketidakhadiran anak. Individu yang 

optimis akan cenderung memikirkan solusi mengenai permasalahan yang dihadapi dan 

hendaknya pasangan infertilitas dapat saling berkomunikasi secara terbuka dan bekerjasama 

dalam mencari solusi infertilitas, salah satunya adalah dengan intervensi medis.  

Penelitian terdahulu pada wanita infertil di Indonesia jarang menitikberatkan pada 

pentingnya koping religius positif dan kualitas komunikasi dalam menumbuhkan optimisme 

(Lestari & Suryanto, 2025; Lisyanti & Kilis, 2025). Hal tersebut yang ingin dibuktikan oleh 

penelitian ini, dengan harapan dapat menemukan faktor pendorong yang signifikan bagi 

optimisme yang merupakan hal krusial bagi wanita infertil selama menjalani treatment. Dengan 

demikian, penelitian ini bermaksud untuk menguji 3 hipotesis, antara lain: (1) koping religius 

positif dan kualitas komunikasi dalam pasangan secara simultan mampu memprediksi optimisme 

pada wanita infertil, (2) koping religius positif berkorelasi dengan optimisme pada wanita infertil, 

dan (3) kualitas komunikasi dalam pasangan berkorelasi dengan optimisme pada wanita infertil. 

 

Metode 

Sampel dalam penelitian ini adalah pasien wanita infertil pada salah satu klinik fertilitas 

rumah sakit di Jawa Tengah sebanyak 50 orang yang diambil dari jumlah populasi sebanyak 102 

orang. Penentuan jumlah sampel ini didasarkan pada perhitungan dengan rumus slovin. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling dengan kriteria (1) pasien wanita 
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dengan infertilitas primer,  (2) tinggal satu rumah dengan suami, (3) tidak sedang menggunakan 

alat kontrasepsi, (4) bersedia menjadi responden dengan mengisi inform consent. Sampel dalam 

penelitian ini merupakan individu-individu yang menganut agama dan keyakinan yang beragam. 

Pengambilan data dilakukan selama 25 hari dengan memberikan kuesioner berisi skala-skala 

penelitian kepada partisipan secara luring. Peneliti menyebarkan kuesioner di ruang tunggu 

kepada satu per satu pasien wanita di klinik fertilitas pada salah satu rumah sakit di Jawa Tengah 

yang sedang menunggu giliran melakukan pemeriksaan pada hari tersebut. Setidaknya, terdapat 

3-5 wanita infertil yang melakukan pemeriksaan di klinik tersebut setiap harinya. 

Pengumpulan data menggunakan instrumen penelitian berupa skala likert yang terdiri dari 

skala koping religius positif, skala kualitas komunikasi pasangan, dan skala optimisme. Skala 

koping religius positif merupakan adaptasi dari skala R-COPE oleh Pargament et al. (2000). yang 

mengacu pada aspek-aspek benevolent religious reappraisal, collaborative religious coping, seeking 

spiritual support, religious purification, spiritual connection, seeking support from clergy or 

members, religious helping dan religious forgiving. Skala ini terdiri dari 27 aitem valid dengan daya 

beda yang bergerak dari 0,314 sampai 0,783 dan reliabilitas sebesar 0,907. Adapun skala kualitas 

komunikasi pasangan disusun oleh peneliti dengan mengacu pada aspek milik DeVito (1997) yang 

terdiri dari aspek keterbukaan, empati, dukungan, sikap positif dan kesetaraan.  Skala ini memiliki 

33 aitem valid dengan daya beda yang bergerak dari 0,346 sampai 0,751 dan reliabilitas sebesar 

0,931. Sementara skala optimisme disusun juga oleh peneliti dengan mengacu pada aspek milik 

Seligman (2006) yang mencakup aspek permanence (permanensi), pervasive (pervasif), dan 

personalization (personalisasi). Skala terdiri dari 16 aitem valid dengan daya beda yang bergerak 

dari 0,310 hingga 0,745 dan reliabilitas sebesar 0,826.  

Teknik analisis yang digunakan untuk menguji hipotesis pertama adalah dengan 

menggunakan analisis regresi berganda, sementara  hipotesis kedua dan ketiga diuji dengan 

analisis parsial. 

  

Hasil 

Analisis dilakukan terhadap data dari 50 partisipan yang seluruhnya adalah wanita 

terdiagnosis infertil dengan karakteristik demografi sebagaimana dituangkan pada Tabel 1. 
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Tabel 1.  
Karakteristik Partisipan 

Karakteristik Jumlah Persentase 
Usia 
20-24 Tahun 2 4% 
25-30 Tahun 16 32% 
31-35 Tahun 17 34% 
36-40 Tahun 10 20% 
41-45 Tahun 4 8% 
46-50 Tahun 0 0% 
51-55 Tahun 1 2% 
Pendidikan 
SMA 6 12% 
D3 6 12% 
S1 26 52% 
S2 12 24% 
Lama Perkawinan 
<5 Tahun 19 38% 
>5 Tahun 31 62% 
Lama Pengobatan 
1-2 Tahun 45 90% 
>2 Tahun 1 2% 
>3 Tahun 4 8% 

 

Analisis data dalam penelitian ini menggunakan bantuan program SPSS versi 25. Dalam 

analisis regresi berganda, terdapat uji asumsi dasar dan asumsi klasik yang harus dipenuhi.  

1. Uji Prasyarat Analisis Linier Berganda  

a. Uji Asumsi Dasar  

Tabel 2.  
Hasil Uji Normalitas 

Uji Normalitas Unstandarized Residual 
Std. Deviation 

Asymp. Sig.  
(2-tailed) 

Kesimpulan 

Kolmogorov–Smirnov 4,63152603 0,200 Normal 
 

Uji normalitas dilakukan terhadap nilai residual model regresi berganda hasil uji 

Kolmogorov–Smirnov  dan mengacu pada  nilai signifikansi Asymp. Sig. Data dinyatakan 

berdistribusi normal apabila signifikansi diatas 0,05 (Priyatno, 2016). Berdasarkan Tabel 

2, terlihat bahwa nilai signifikansi adalah sebesar 0,200, yang mana lebih besar dari 0,05. 

Dengan demikian, dapat ditarik kesimpulan bahwa data residual berdistribusi normal.  

Tabel 3.  
Hasil Uji Linearitas Koping Religius Positif dengan Optimisme 

Variabel P value Kesimpulan 
Koping Religius Positif-Optimisme 0,000 < 0,05 Linear 
Kualitas Komunikasi Pasangan-Optimisme 0,000 < 0,05 Linear 

 

Berdasarkan Tabel 3, hasil uji linearitas untuk variabel koping religius positif dan 

optimisme memiliki nilai Sig. sebesar 0,000 (p<0,05), maka dapat dinyatakan bahwa 

hubungan antara variabel koping religius positif dengan optimisme bersifat linear.  
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Adapun Nilai Sig. pada variabel kualitas komunikasi pasangan dengan optimisme adalah 

sebesar 0,000 (p<0,05). Nilai signifikansi antara variabel prediktor dan variabel kriterium 

memiliki nilai kurang dari 0,05, maka dapat ditarik kesimpulan bahwa  hubungan masing-

masing variabel prediktor dan variabel kriterium bersifat linear.  

b. Uji Asumsi Klasik 

Tabel 4. 
Hasil Uji Multikolinearitas 

Variabel Tolerance VIF Kesimpulan 
Koping Religius Positif 0,456 > 0,1 2,192 < 10 Tidak terdapat 

multikolinearitas 
Kualitas Komunikasi Pasangan 0,456 > 0,1 2,192 < 10 Tidak terdapat 

multikolinearitas 
 

Dapat dilihat pada Tabel 4 bahwa nilai tolerance untuk variabel koping religius 

positif dan kualitas komunikasi pasangan masing-masing adalah 0,456 dan 0,456 

(Tolerance > 0,1). Hasil pengujian dengan nilai VIF pada masing-masing variabel prediktor 

adalah 2,192 dan 2,192 (VIF < 10), sehingga dapat ditarik kesimpulan bahwa model 

regresi pada penelitian ini tidak ditemukan masalah multikolinearitas. 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
Gambar 1. 
Scatterplot Uji Heteroskedastisitas 

Apabila dilihat dari Gambar 1, titik-titik diatas tidak membentuk pola yang jelas, 

cenderung tidak beraturan, serta menyebar di atas dan di bawah angka 0 pada sumbu Y, 

sehingga dapat dinyatakan tidak terjadi heteroskedastisitas. 

Tabel 5. 
Hasil Uji Autokorelasi 

Durbin Watson Kesimpulan 
2,283 Tidak terjadi autokorelasi 

 

Berdasarkan Tabel 5, diperoleh nilai Durbin Watson (DW) sebesar 2,283, sementara 

berdasarkan tabel signifikansi 0,05 dan jumlah data (N) adalah sebesar 50, didapatkan 

nilai dU sebesar 1,6283 dan nilai dL sebesar 2,3717 (4-Du=4-1,6283). Maka, dapat 

dikatakan bahwa penelitian ini memenuhi kriterium kedua, yaitu Du<DW<4-Du 
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(1,6283<2,283<2,3717), sehingga dapat dikatakan bahwa dalam penelitian ini tidak 

terjadi autokorelasi.   

 

2. Uji Hipotesis  

a. Uji F  

Tabel 6. 
Hasil Uji F 

Variabel  R R2 Fhitung  Ftabel Signifikansi 
Koping Religius 
Positif 

0,615 0,378 3,19 14,295 0,000 

Kualitas Komunikasi 
Pasangan  

 

Mengacu pada Tabel 6, dapat dilihat bahwa taraf signifikansi yang ditunjukan adalah 

sebesar 0,000 (p<0.05), yang berarti signifikan. Adapun nilai F hitung adalah sebesar 

14,295, sementara Ftabel pada taraf signifikansi 5% adalah 3,19, sehingga dapat dikatakan 

bahwa Fhitung>Ftabel. Dengan begitu, dapat ditarik kesimpulan bahwa pengajuan 

hipotesis dalam penelitian ini dapat diterima, yaitu variabel koping religius positif dan 

kualitas komunikasi pasangan bersama-sama atau simultan memiliki hubungan yang 

signifikan dengan variabel optimisme.  

b. Analisis Korelasi Ganda  

Tabel 7.  
Analisis Korelasi Ganda 

Model R R Square Adjusted R 
Square 

Std. Error of the 
Estimate 

1 0,615 0,378 0,352 4,729 
 

Tabel 7 menunjukkan perolehan nilai R sebesar 0,615. Angka 0,615 menunjukan 

korelasi signifikan yang kuat antara koping religius positif dan kualitas komunikasi 

pasangan dengan optimisme. Adapun kolom Adjusted R Square menunjukan koefisien 

determinasi adalah sebesar 0,352. Sementara nilai koefisien R Square menunjukkan 

persentase sumbangan hubungan variabel prediktor secara bersama-sama terhadap 

variabel kriterium, yaitu sebesar 0,378 atau 37,8%. Artinya, koping religius positif dan 

kualitas komunikasi pasangan berpengaruh pada optimisme sebanyak 37,8%, sedangkan 

sisanya yaitu sebanyak 62,2% dipengaruhi oleh variabel-variabel lain.  
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c. Analisis Korelasi Parsial 

Tabel 8.  
Korelasi antara Koping Religius Positif dengan Optimisme 

Control Variables Optimisme Koping 
Religius 
Positif 

Kualitas 
Komunikasi 

Pasangan 
Kualitas 

Komunikasi 
Pasangan 

Optimisme Correlation 1,000 0,235  
Significance (2-

Tailed) 
. 0,103  

Df 0 47  
Koping Religius 

Positif 
Correlation 0,235 1,000  

Significance (2-
tailed) 

0,103 .  

Df 47 0  
 

Tabel 8 menunjukkan bahwa ketika kualitas komunikasi pasangan dikontrol atau 

dihilangkan, korelasi antara koping religius positif dan optimisme mengalami penurunan 

menjadi 0,235. Dapat dilihat juga nilai signifikansi, yaitu sebesar 0,103 (p>0,05) yang 

berarti tidak signifikan. Maka, dapat dikatakan bahwa ketika kualitas komunikasi 

dikontrol, hubungan antara koping religius positif dengan optimisme menjadi tidak 

signifikan. 

Tabel 9.  
Korelasi antara Kualitas Komunikasi Pasangan dengan Optimisme 

Control Variables Optimisme Kualitas 
Komunikasi 

Pasangan 

Koping 
Religius 
Positif 

Koping Religius 
Positif 

Optimisme Correlation 1,000 0,307  
Significance 
(2-Tailed) 

. 0,032  

Df 0 47  
Kualitas 

Komunikasi 
Pasangan 

Correlation 0,307 1,000  
Significance 
(2-Tailed) 

0,032 .  

Df 47 0  
 

Tabel 9 menunjukkan bahwa ketika koping religius positif dikendalikan, nilai 

korelasi antara kualitas komunikasi pasangan dengan optimisme mengalami penurunan 

menjadi 0,307. Nilai signifikansi sebesar 0,032 (p<0,05) yang berarti bahwa hubungan 

adalah signifikan. Dengan begitu, kualitas komunikasi pasangan dan optimisme memiliki 

hubungan yang signifikan, meski variabel koping religius positif dikendalikan. Arah 

hubungan bernilai positif, artinya jika kualitas komunikasi pasangan (X1) tinggi atau baik, 

maka optimisme (Y1) juga tinggi. 

  
Pembahasan 

Penelitian ini menemukan bahwa koping religius positif dan kualitas komunikasi pasangan 

secara simultan atau bersama-sama mampu memperkirakan optimism pada wanita infertil, 
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dengan begitu hipotesis pertama terbukti. Hubungan antar variabel ini sejalan dengan beberapa 

penelitian yang dilakukan sebelumnya. Pasien infertil cenderung berpegang pada harapan dan 

berkeyakinan baik di masa depan, sehingga membuat mereka tidak putus asa (Saputra et al., 

2021). Untuk tetap berkeyakinan positif, dibutuhkan strategi koping yang tepat. Sehingga wanita-

wanita infertil yang tinggal di negara beragama cenderung menggunakan koping religius sebagai 

bentuk koping diri (Oti-Boadi & Asante, 2017). Faktor yang berpengaruh bagi wanita infertil 

untuk tetap memiliki pengharapan baik di masa depan adalah dengan berpegang pada nilai-nilai 

religius yang dianut serta adanya peran aktif dan dukungan dari pasangannya, yaitu dengan 

adanya rasa kebersamaan, berbagi, komunikasi, dan dukungan satu sama lain dengan 

pasangannya (Saputra et al., 2021). Membangun komunikasi yang baik dan berkualitas, serta 

adanya kehadiran dan dukungan pasangan selama masa pengobatan, membuat mereka lebih 

optimis menjalani pengobatan yang cenderung stressful. Pendapat pribadi dan hasrat-hasrat 

individu (desires) yang dikomunikasikan kepada pasangan akan memunculkan kepada ekspektasi 

yang lebih baik di masa depan (Cattelino et al., 2014; Dosedlova et al., 2016). Dengan demikian, 

bisa dikatakan bahwa komunikasi antar suami-istri yang berkualitas dan diiringi dengan koping 

religius yang positif menjadi faktor berkembangnya optimisme pada kasus infertilitas, khususnya 

pada wanita, dibuktikan dengan sumbangan pengaruhnya yang tidak sedikit, yakni sebesar 

37,8%. Meskipun demikian, faktor-faktor lain juga mungkin untuk berkontribusi terhadap 

optimisme pada individu-individu pada kasus infertilitas, misalnya ekspektasi terhadap prosedur 

medis yang dijalani (Devroe et al., 2022), keyakinan agama, dan kepuasan akan pasangan 

(Iskandar et al., 2019). 

Temuan ini dapat dijelaskan lebih lanjut melalui The Transactional Coping Model yang 

dikemukakan oleh Lazarus dan Folkman (1984), yang mana proses koping dipahami sebagai hasil 

dari interaksi dinamis antara individu dan lingkungan yang dinilai menekan. K. I. Pargament et al. 

(1992) mengembangkan model koping religius yang dinamis dan kontekstual berdasarkan model 

transaksional Lazarus dan Folkman, yang mana agama berperan ganda dalam proses koping, 

yakni sebagai sumber daya yang membantu individu menghadapi stres sekaligus sebagai hasil 

dari proses koping yang dapat membentuk atau memperkuat keyakinan religius seseorang. 

Individu yang optimis cenderung memandang hidup secara positif dengan meyakini bahwa Tuhan 

dapat menolong mereka menghadapi tantangan melalui perilaku, sikap, dan pikiran yang penuh 

harapan (Herawati et al., 2023).Di samping itu, komunikasi yang suportif antar pasangan juga 

dapat berperan sebagai sumber daya koping eksternal dalam menghadapi situasi yang dianggap 

mengancam (Ramos et al., 2023).  

 Sementara itu, hipotesis kedua dalam penelitian ini dinyatakan tidak diterima, karena 

diketahui bahwa tidak ada hubungan berarti antara koping religius positif dan optimisme, jika 

variabel kualitas komunikasi dikontrol atau dihilangkan. Hal ini berarti koping religius positif 
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tanpa adanya komunikasi yang berkualitas dengan pasangan tidak cukup berpengaruh 

memunculkan optimisme dalam diri wanita infertil. Temuan ini sejalan dengan temuan Bozkurt 

et al. (2019) yang menyatakan bahwa, terdapat korelasi positif antara coping strategies dan 

perilaku religius dengan optimisme, tetapi pengaruhnya tidak signifikan. Sejatinya, setiap 

individu memiliki interpretasi sendiri dalam menerima dan memaknai ajaran agama yang 

dianutnya, begitupun tidak semua individu mengalami hubungan yang positif dengan Tuhan 

(Mattis et al., 2004). Pemaknaan individu terhadap nilai-nilai religius membentuk seberapa tinggi 

rendahnya derajat keoptimisan dan pesimisme mereka. Namun, ternyata hanya dengan 

menggunakan koping religius positif saja ternyata tidak cukup berpengaruh untuk memunculkan 

optimisme dalam diri wanita infertil. Faktor eksternal, terutama dukungan sosial, menjadi faktor 

utama dalam mendorong optimisme bagi wanita infertil. Hal ini sesuai dengan pendapat Seligman 

(2006), bahwa salah satu faktor yang dapat memunculkan optimisme adalah adanya perasaan 

dipedulikan, disayangi, diperhatikan, dicintai, dihargai, dihormati, serta dilibatkan dalam 

komunikasi timbal balik oleh orang-orang terdekat (significant others). 

Meskipun koping religius positif kerap dianggap dapat memperkuat harapan dan 

optimisme seseorang (Warren et al., 2015), terdapat alasan penting mengapa pengaruhnya 

terhadap optimisme juga bisa menjadi terbatas atau kurang signifikan. Efektifitas koping religius 

dalam mempengaruhi pengalaman subjektif seseorang, baik secara positif maupun negatif, sangat 

bergantung pada pandangannya terhadap hubungan antara peristiwa tersebut dan agamanya 

(Emmons, 2005; Warren et al., 2015). Hal demikian bisa jadi sulit bagi individu infertil, mengingat 

religiusitas dapat sangat mempengaruhi keputusan atau keinginan dalam memiliki keturunan 

(Bein et al., 2021). Beberapa agama atau keyakinan mendorong pengikutnya untuk menikah dan 

memiliki sejumlah anak, ada yang secara aktif menyebarkan doktrin pronatalis, serta agama 

tertentu yang kerap mengasosiasikan keluarga dengan parenthood dan kodrat perempuan 

menjadi seorang ibu (Bein et al., 2021; McQuillan, 2004). Inilah mengapa nilai-nilai religius 

sebagai koping bisa jadi kurang efektif dalam konteks individu infertil.  

Di sisi lain, terdapat perbedaan berdasarkan gender dalam strategi koping. Menurut Ways 

of Coping Checklist wanita infertil cenderung lebih memilih koping dengan mencari dukungan 

sosial, avoidance, keinginan untuk mendapatkan dukungan yang lebih lagi, dan mereka menjadi 

lebih puas ketika mereka mendapatkan dukungan dari suaminya (Bleil et al., 2012; Greil et al., 

2018). Penelitian terdahulu juga menyebutkan kecenderungan antar gender dalam menghadapi 

stressor, yang mana perempuan ternyata lebih banyak menggunakan emotion-focused coping dan 

mencari dukungan sosial, sementara laki-laki lebih banyak menggunakan problem-solving coping 

(Meléndez et al., 2012; Ovsyanik et al., 2022). Perempuan lebih cenderung menggunakan strategi 

dengan cara mengungkapkan perasaan secara verbal, mencari dukungan emosional, memikirkan 
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kembali permasalahan yang dihadapi, serta melakukan peneguhan diri secara positif, sedangkan 

laki-laki lebih berorientasi pada pemecahan masalah secara aktif. 

Hal tersebut berhubungan dengan diterimanya hipotesis ketiga dalam penelitian ini yang 

mana ditemukan bahwa masih terdapat hubungan antara kualitas komunikasi pasangan dengan 

optimisme, meskipun variabel koping religius positif dikontrol atau dihilangkan. Temuan ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ying et al. (2015) dan Chi et al. (2016) bahwa 

kehadiran pasangan dalam setiap sesi treatment infertilitas memang dianggap penting dan sangat 

berarti bagi wanita infertil. Membagi perasaan dengan pasangan dapat membantu mengurangi 

distres psikologis yang mereka alami selama menjalani treatment. Hubungan perkawinan dapat 

menjadi lebih kuat ketika pasangan bekerjasama mengatasi permasalahan tersebut (Greil et al., 

2018). Pasangan yang saling mengkomunikasikan permasalahan infertilitas mereka akan lebih 

menguatkan perkawinan dan meningkatkan keintiman (Saputra et al., 2021). Komunikasi yang 

berkualitas antar pasangan dapat membawa kepada perasaan yang positif, seperti munculnya 

optimisme dalam diri (Cattelino et al., 2014; Dosedlova et al., 2016). 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan. Jumlah partisipan 

yang relatif kecil, yaitu hanya 50 orang, membatasi generalisasi temuan ke populasi wanita infertil 

secara lebih luas. Selain itu, penelitian ini hanya dilakukan di satu lokasi, sehingga konteks 

hasilnya mungkin tidak merepresentasikan kondisi di daerah lain. Penggunaan metode self-report 

juga berpotensi menimbulkan bias subjektivitas karena responden dapat memberikan jawaban 

yang dianggap paling diterima secara sosial. Di samping itu, penelitian ini berfokus pada konteks 

budaya Indonesia, khususnya lagi di Surakarta, sehingga temuan yang diperoleh mungkin tidak 

sepenuhnya relevan jika diterapkan pada budaya atau sistem nilai yang berbeda. 

  

Kesimpulan 

Koping religius positif dan kualitas komunikasi secara bersama-sama dapat mendorong 

pada munculnya optimisme dalam diri wanita infertil. Akan tetapi, jika dianalisis secara parsial, 

koping religius positif tidak dapat secara efektif memunculkan optimisme pada diri wanita infertil 

jika tidak dibersamai oleh kualitas komunikasi pasangan. Di sisi lain, komunikasi dalam pasangan 

yang berkualitas saja cukup berkaitan secara signifikan dengan peningkatan optimisme wanita 

infertil. Hal ini menunjukan bahwa faktor eksternal, khususnya peran suami dengan membangun 

komunikasi yang berkualitas selama masa pengobatan menjadi sesuatu yang dianggap lebih 

esensial dan penting bagi wanita infertil dalam memunculkan optimisme pada dirinya. 

  

Implikasi 

Salah satu alternatif strategi pengelolaan stress yang dapat digunakan adalah dengan 

menggunakan koping religius positif. Namun perlu diperhatikan bahwa untuk memiliki koping 
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religius positif yang tinggi tidak dapat memunculkan optimisme dalam diri jika tidak dibarengi 

dengan membangun sebuah komunikasi antar suami-istri yang berkualitas. Pasangan diharapkan 

dapat berbagi perasaan, bertukar pendapat dan pikiran masing-masing, saling mendukung, dan 

bekerjasama untuk mencapai keberhasilan pengobatan. Bagi peneliti selanjutnya dapat 

mengeksplorasi jenis koping yang lain, misalnya problem-solving coping, koping emosional, 

koping dengan dukungan sosial, atau avoidance. Peneliti juga menyarankan eksplorasi faktor 

optimisme lain, misalnya ekspektasi terhadap prosedur medis yang dijalani, keyakinan agama, 

dan kepuasan akan pasangan. Penelitian selanjutnya juga dapat meneliti variabel yang sama 

dengan menggunakan subjek yang berbeda, yaitu suami atau pria infertil untuk mengetahui peran 

gender dalam dinamika psikologis kasus infertilitas. Penelitian serupa dengan partisipan yang 

lebih banyak dan menganut budaya yang berbeda juga sangat disarankan untuk 

menyempurnakan pemahaman mengenai topik ini. 
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