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ABSTRAK

Skizofrenia merupakan gangguan mental kronis yang ditandai oleh episode psikosis berulang, seperti
halusinasi, delusi, dan gangguan perilaku. Salah satu tantangan utama dalam penanganan skizofrenia
adalah tingginya angka kekambuhan yang dapat memperburuk prognosis dan kualitas hidup pasien.
Berbagai faktor berperan dalam mencegah kekambuhan, salah satunya adalah dukungan dari
caregiver, yaitu individu yang memberikan perawatan sehari-hari kepada pasien. Dukungan
caregiver yang adekuat, baik secara emosional, instrumental, maupun informatif, diketahui dapat
meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan dan menurunkan stres pada pasien. Tujuan penelitian
ini untuk mengetahui hubungan dukungan caregiver dengan frekuensi kekambuhan pasien
skizofrenia. Desain yang digunakan adalah cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh keluarga yang mempunyai anggota keluarga pasien skinzofrenia Di Wilayah Kerja Pukesmas
Jeunieb berjumlah 101 orang. Jumlah sampel dalam penelitian ini 50 orang menggunakan simple
random sampling. Penelitian ini telah dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas Jeunib Kabupaten
Bireuen tanggal 12 s/d 22 Agustus 2024. Analisa data menggunakan uji Chi Square. Hasil uji
univariat dukungan caregiver mayoritas kategori cukup 30 responden (60%). Kekambuhan pasien
skizofrenia mayoritas dalam kategori tidak kambuh 29 responden (58%). Hasil uji bivariat diperoleh
nilai p value = 0.020(p < 0,05), ada hubungan dukungan caregiver dengan frekuensi kekambuhan
pasien skizofrenia. Diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan informasi kepada tenaga
kesehatan untuk lebih melibatkan peran serta keluarga dalam perawatan klien skizofrenia sehingga
keluarga mampu merawat klien dirumah dan akhirnya dapat membantu untuk mencegah
kekambuhan.

Kata kunci : caregiver, kekambuhan, skizofrenia

ABSTRACT

Schizophrenia is a chronic mental disorder characterized by recurrent episodes of psychosis, such as
hallucinations, delusions, and behavioral disturbances. Various factors play a role in preventing
relapse, one of which is support from caregivers—individuals who provide daily care for the
patients. Adequate caregiver support, whether emotional, instrumental, or informational, is known to
improve medication adherence and reduce stress in patients. The aim of this study is to determine the
relationship between caregiver support and the frequency of relapse in patients with schizophrenia.
The study used a cross-sectional design. The population included all families with a member
diagnosed with schizophrenia in the working area of Jeunieb Public Health Center (Puskesmas
Jeunieb), totaling 101 people. The sample size was 50 individuals selected using simple random
sampling. The study was conducted in the working area of Jeunieb Public Health Center, Bireuen
Regency, from August 12 to 22, 2024. Data analysis was carried out using the Chi-Square test. The
univariate analysis showed that most caregivers provided a moderate level of support (30
respondents or 60%). The majority of schizophrenia patients had not experienced a relapse (29
respondents or 58%). The bivariate analysis yielded a p-value of 0.020 (p < 0.05), indicating a
significant relationship between caregiver support and the frequency of relapse in schizophrenia
patients. It is hoped that the results of this study can inform healthcare professionals to further
involve family members in the care of clients with schizophrenia, enabling families to provide care at
home and ultimately help prevent relapse.

Keywords : caregiver, relapse, schizophrenia

C___________________________________________________________________________
JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 6096



Volume 6, Nomor 2, Juni 2025 ISSN : 2774-5848 (Online)
ISSN : 2777-0524 (Cetak)

PENDAHULUAN

Penderita skizofrenia semakin hari jumlahnya semakin meningkat yang diakibatkan
oleh berbagai macam permasalahan yang dialami oleh penderita seperti faktor ekonomi
keluarga yang memburuk, latar belakang keluarga dimulai dari pola asuh asuh yang tidak
baik dan juga disebabkan oleh faktor bencana alam (Pratama et al., 2015). Skizofrenia
merupakan sekelompok reaksi psikotik yang mempengaruhi berbagai area fungsi individu,
termasuk berfikir, berkomunikasi, merasakan dan menunjukkan emosi serta gangguan otak
yang ditandai dengan pikiran kacau, waham, halusinasi, dan perilaku aneh (Marbun et al.,
2022). Skizofrenia merupakan suatu gangguan pada neurobiologis kompleks sehingga
menyebabkan kerusakan pada bagian otak (Stuart, 2016). Skizofrenia adalah gangguan
mental kronis dan sudah mempengaruhi sekitar 1% populasi didunia (Kao et al., 2011).
Skizofrenia menduduki peringkat ke 12 dari 310 penyakit yang paling melumpuhkan
didunia (Charlson et al., 2018).

Gangguan jiwa juga merupakan masalah kesehatan yang serius karena jumlahnya terus
meningkat dan termasuk penyakit kronis yang membutuhkan waktu lebih lama untuk
sembuh (Nasriati, 2017). Berdasarkan penyakit secara keseluruhan prevalensi masalah
kesehatan jiwa di dunia menurut World Health Organization (WHO) mengatakan bahwa
terdapat sekitar 21 juta orang menderita Skizofrenia (WHO, 2020). Hasil Riset Kesehatan
Dasar (Riskesdas) pada 300.000 sampel rumah tangga (1.2 juta jiwa) di 34 provinsi di
Indonesia, Aceh menempati urutan ke 4 (empat) terbanyak yang memiliki penderita
skizofrenia yang diperkirakan sekitar 18.000 jiwa. Dampak dari gangguan jiwa akan
menimbulkan disabilitas dan bisa menurunkan produktivitas masyarakat dan beban biaya
cukup besar (Kementrian Kesehatan Republik indonesia, 2018).

Menurut data pasien gangguan jiwa di Provinsi Aceh tahun 2021 sebanyak prevalensi
skizofrenia/psikosis di Aceh sebanyak 8,7 persen per 1.000 rumah tangga. Jumlah penderita
gangguan jiwa di provinsi aceh sebanyak 22.033 kasus orang dengan masalah kejiwaan yang
tersebar diseluruh kabupaten di aceh, angka tersebut menunjukkan 8,7 persen aceh berada di
atas rata-rata angka nasional, yakni 6,7 persen (Dinkes Aceh, 2021). Menurut Dinas
Kesehatan Kabupaten Bireuen Jumlah penderita gangguan jiwa sebanyak 9.326 orang
(Dinkes Bireuen 2022). Berdasarkan data awal yang di dapatkan oleh peneliti pada tahun
2024 terdapat 101 jumlah pasien gangguan jiwa diwilayah kerja Wilayah Kerja Puskesmas
Jeunib (Puskemas Jeunieb, 2024).

Keluarga merupakan caregiver utama dalam merawat ODGJ. Caregiver keluarga
bertanggungjawab untuk memberikan perawatan fisik, psikologis, dan sosial kepada anggota
keluarga yang mengalami gangguan jiwa. Perawatan yang dilakukan oleh caregiver
(keluarga) dapat menimbulkan beban pada keluarga terhadap fisik dan mental (Rinawati &
Sucipto, 2017). Faktor dukungan keluarga yang buruk sangat berpengaruh pada pasien
skizofrenia sehingga memiliki peluang 6 kali lipat mengalami kekambuhan dibandingkan
keluarga yang memberikan dukungan yang baik (Pratama et al., 2015). Anggota keluarga
yang berperan sebagai caregiver akan mempunyai peran yang sangat berpengaruh dalam
merawat pasien skizofrenia dirumah dengan baik sehingga dapat mencegah terjadinya
kekambuhan (Farkhah et al., 2017).

Tingkat kekambuhan pasien skizofrenia masih tergolong tinggi. Kekambuhan akibat
ketidakpatuhan minum obat yakni sebesar 36,1% tidak minum obat karena sudah merasa
sembuh, 33,7% tidak rutin berobat ke dokter dan populasi yang minum obat rutin hanya
sebesar 48,9% dari angka tersebut menunjukkan bahwa pasien skizofrenia sangat beresiko
mengalami kekambuhan (Kementrian Kesehatan Republik indonesia, 2018). Kunci
keberhasilan pengobatan pasien skizofrenia adalah kepatuhan pasien dalam pengobatan,
karena ketidakpatuhan terhadap pengobatan pada penderita gangguan jiwa akan membuat
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pasien kambuh kembali (Hamdani et al., 2017). Peran dan keterlibatan keluarga dalam
proses penyembuhan dan perawatan pasien gangguan jiwa sangat penting, karena peran
keluarga sangat mendukung dalam proses pemulihan penderita gangguan jiwa. Keluarga
dapat mempengaruhi nilai, kepercayaan, sikap, dan perilaku anggota keluarga (Hendrawati
etal., 2023).

Penelitian sebelumnya juga menemukan bahwa interaksi positif dan dukungan
emosional dari keluarga berkorelasi dengan peningkatan kepatuhan pasien terhadap
pengobatan dan penurunan gejala psikotik (Tessier et al., 2023). Studi kuantitatif oleh
Permatasari et al. (2020) juga menguatkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara
tingkat dukungan keluarga dengan angka kekambuhan pasien skizofrenia (p < 0,05).
Semakin tinggi dukungan yang diberikan, semakin rendah angka kekambuhannya (Nasution
& Pandiangan, 2019). Pasien skizofrenia memiliki risiko kekambuhan yang tinggi.
Kekambuhan dapat disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk ketidakpatuhan minum obat,
stresor lingkungan, dan kurangnya dukungan sosial, khususnya dari caregiver. Kekambuhan
yang berulang tidak hanya memperburuk prognosis pasien, tetapi juga meningkatkan beban
ekonomi dan psikososial bagi keluarga serta memperpanjang proses rehabilitasi (Rindayati
etal., 2021).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan sebelumnya menunjukkan bahwa keterlibatan
keluarga dan caregiver dalam perawatan pasien skizofrenia berhubungan erat dengan
penurunan angka kekambuhan dan rawat inap (Naeim & Rezaeisharif, 2021). Namun, masih
terbatas kajian yang secara spesifik meneliti hubungan kuantitatif antara tingkat dukungan
caregiver dengan frekuensi kekambuhan pasien, terutama dalam konteks lokal di Indonesia.
Caregiver, terutama anggota keluarga, memainkan peran sentral dalam mendampingi pasien
skizofrenia. Mereka tidak hanya menyediakan kebutuhan fisik dan emosional pasien, tetapi
juga berperan dalam memastikan kepatuhan terhadap pengobatan, mengelola stresor
lingkungan, dan mencegah faktor pencetus kekambuhan (Lippi, 2016).

Berdasarkan permasalahan diatas tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan
dukungan caregiver dengan frekuensi kekambuhan pasien skizofrenia di wilayah kerja
Pukesmas Jeunib Kabupaten Bireuen.

METODE

Desain yang digunakakan dalam penelitian ini adalah cross sectional study. Sampel
penelitian yaitu 50 caregiver pasien skizofrenia, pengambilan sampel pada penelitian ini
menggunakan simple random sampling. Penelitian ini dilakukan mulai tanggal 12-22
Agustus 2024 di wilayah kerja puskesmas Jeunib Kabupaten Bireuen. Tehnik pengumpulan
data dilakukan dengan membagikan kuesioner. Isntrumen yang digunakan dalam penelitian
ini adalah dukungan caregiver dan kekambuhan. Penelitian ini telah mendapatkan izin
penelitian dari kepala puskesmas Jeunib, Kecamatan Jeunib Kabupaten Bireuen. Uji statistik
yang digunakan dalam penelitian adalah uji chi square dengan analisa data yaitu univariat
dan bivariat.

HASIL

Analisis Univariat

Berdasarkan tabel 1, menunjukkan bahwa jenis kelamin dari responden mayoritas
perempuan yaitu perempuan sebanyak 27 responden (51.9%) sedangkan responden laki-laki
berjumlah 23 responden (48.1%). Tingkat Pendidikan dari responden mayoritas SMA yaitu
sebanyak 23 responden (46%) sedangkan minoritas pada katagori pendidikan Sarjana
berjumlah 13 responden (26%). Pekerjaan dari responden mayoritas IRT yaitu sebanyak 15
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responden (30%) sedangkan minoritas pada katagori mahasiswa berjumlah 8 responden
(16%).

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Hasil Data Demografi Responden di Wilayah
Kerja Puskesmas Jeunib Kabupaten Bireuen
No  Karakteristik Responden Frekuensi Persentase (%)
1 Jenis Kelamin:
- Laki-Laki 23 48.1%
- Perempuan 27 51.9%
Total 50 100%
2 Tingkat Pendidikan :
- SMA 23 46 %
- Diploma 14 28 %
- Sarjana 13 26 %
Total 50 100%
3 Pekerjaan:
- Mahasiswa 8 16 %
- IRT 15 30 %
- Petani 12 24 %
- Honorer 10 20 %
- PNS 5 10 %
Total 50 100%
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Dukungan Caregiver dengan Frekuensi Kekambuhan
Pasien Skinzifrenia
No  Pengetahuan Frekuensi Persentase
1. Baik 8 16
2. Cukup 30 60
3. Kurang 12 24
Total 50 100

Berdasarkan tabel 2, menunjukkan bahwa dukungan caregiver dengan frekuensi
kekambuhan pasien skinzofrenia mayoritas dengan kategori cukup sebanyak 30 responden
(60,0%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kekambuahan Pasien Skinzofrenia
No  Stigma Frekuensi Persentase
1. Kambuh 21 42
2. Tidak kambuh 29 58

Total 50 100

Berdasarkan tabel 3, menunjukkan bahwa frekuensi kekambuhan pasien skinzofrenia
mayoritas dengan kategori tidak kambuh sebanyak 29 responden (58,0%).

Analisis Bivariat

Berdasarkan tabel 4, menunjukkan mayoritas dari responden (60,0%) yang dukungan
carigiver baik sebagian besar memiliki kategori mengalami kekambuhan yaitu 6 (28,6%)
dari 30 responden dengan kategori dukungan caregiver cukup sebagian besar mengalami
ketidak kambuhan yaitu 22 (75,9%) dan dari 12 responden dengan kategori dukungan
caregiver kurang mengalami kekambuhan vyaitu 7 (33,3%). Hasil analisa statistik
menggunakan chis-quare dari 50 responden. Didapatkan bahwa p-value 0,020<0,05. Dengan
demikian dapat disimpulkan bahwa ada hubungan dukungan caregiver dengan frekuensi
kekambuhan pasien skinzofrenia di wilayah kerja Pukesmas Jenieb Kabupaten Bireuen.
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Tabel 4. Hubungan Dukungan Caregiver dengan Frekuensi Kekambuhan Pasien
Skinzofrenia di Wilayak Kerja Pukesma Jeumpa
No Dukungan Frekuensi Kekambuhan Total p value
caregiver Kambuh Tidak kambuh
f % f % f %
1. Baik 6 28,6 2 6,9 8 16 0,020
2. Cukup 8 38,1 22 75,9 30 60
3. Kurang 7 33,3 5 17,9 12 24
Jumlah 21 42 29 100 50 100
PEMBAHASAN

Hubungan antara dukungan caregiver dengan frekuensi kekambuhan pasien
skinzofrenia di wilayah kerja Pukesmas Jenieb Kabupaten Bireuen, dukungan caregiver
pada katagori cukup sebanyak 30 orang (60%), sedangkan frekuensi kekambuhan pada
katagori tidak kambuh sebanyak 29 orang (58%). Hasil uji statistik menunjukkan nilai p=
0.020. Ha diterima jika Ho ditolak, dimana Ho ditolak jika nilai p < a, 0,001 < 0,05. Hasil
analisis statistik didapatkan bahwa ada hubungan antara dukungan caregiver dengan
frekuensi kekambuhan pasien skinzofrenia di wilayah kerja Pukesmas Jenieb Kabupaten
Bireuen. Skizofrenia merupakan gangguan psikotik kronis yang ditandai dengan distorsi
dalam berpikir, persepsi, emosi, dan perilaku, serta memiliki tingkat kekambuhan yang
tinggi. Kekambuhan pada pasien skizofrenia tidak hanya berdampak pada kualitas hidup
pasien, tetapi juga membebani keluarga, masyarakat, dan sistem pelayanan Kesehatan
(Jauhar et al., 2022).

Kekambuhan skizofrenia dapat menyebabkan perburukan fungsi kognitif, meningkatnya
risiko rawat inap berulang, dan memburuknya kualitas hidup pasien (Intharit et al., 2021).
Salah satu faktor penting yang berkontribusi terhadap kekambuhan adalah lingkungan
psikososial, termasuk dukungan yang diberikan oleh caregiver (Iswanti et al., 2023).
Caregiver berperan penting dalam membantu pasien mempertahankan kepatuhan terhadap
pengobatan, mengelola stres, dan mengenali tanda-tanda awal kekambuhan (Naeim &
Rezaeisharif, 2021). Dukungan keluarga merupakan elemen penting dalam melakukan
perawatan pada penderita skizofrenia karena dukungan keluarga dapat membantu
meningkatkan stategi koping individu dengan strategi-strategi alternatif berdasarkan
pengalaman yang berfokus pada aspek positif. Dukungan keluarga membuat keluarga
mampu berfungsi dengan berbagai kepandaian dan akal. Sebagai akibatnya, hal ini
meningkatkan kesehatan dan adaptasi keluarga. Sehingga dukungan keluarga sangat
berpengaruh besar dalam proses penyembuhan (Pesik et al., 2020).

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa dukungan emosional, instrumental, dan
informatif dari caregiver dapat menurunkan risiko kekambuhan dan mempercepat
pemulihan pasien skizofrenia (Nuttall et al., 2017). Namun, tidak semua caregiver memiliki
kapasitas atau pengetahuan yang cukup untuk memberikan dukungan yang efektif, terutama
dalam konteks budaya dan sosial yang berbeda (Tamizi et al., 2018). Selain itu, beban
merawat yang tinggi dapat membuat caregiver mengalami stres kronis, yang justru
berdampak negatif terhadap kualitas dukungan yang diberikan (Rahmani et al., 2022).
Penelitian menunjukkan bahwa dukungan sosial yang kuat dari caregiver dapat menurunkan
frekuensi kekambuhan pasien skizofrenia. Hal ini dikarenakan caregiver yang suportif
mampu membantu pasien menjaga kepatuhan terhadap pengobatan, mengelola stres, serta
mencegah munculnya faktor pemicu kekambuhan seperti konflik keluarga atau isolasi social
(Schuch et al., 2017). Sebaliknya, buruknya kualitas hubungan antara pasien dan caregiver,
terutama jika disertai dengan ekspresi emosi negatif (high expressed emotion/EE) seperti
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kritik berlebihan atau permusuhan, terbukti meningkatkan risiko kekambuhan (Meng, 2023).
Oleh karena itu, intervensi psikososial yang melibatkan edukasi caregiver dan pelatihan
manajemen stres terbukti efektif dalam memperkuat dukungan keluarga dan menekan angka
kekambuhan (Chien et al., 2006).

Keluarga yang berperan sebagai caregiver harus memahami dengan baik mengenai jenis
gangguan mental yang sedang diderita oleh pasien, faktor penyebab atau faktor pencetus
terjadinya gangguan mental, cara pemberian obat yang tepat, dosis obat yang di anjurkan
oleh dokter, efek samping dari pengobatan yang diberikan, gejala kekambuhan yang
mungkin dialami oleh pasien, serta sikap yang perlu ditunjukan dan dihindari selama
merawat pasien dengan gangguan mental. keluaga yang kurang memiliki pengetahuan
tersebut dapat menyebabkan berkurangnya peran keluarga dalam merawat pasien dengan
gangguan jiwa saat perawatan dirumah (Sari, 2017).

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa rendahnya dukungan sosial dari
caregiver berkaitan dengan peningkatan stres dan isolasi sosial pada pasien, yang pada
gilirannya dapat meningkatkan risiko kekambuhan (Magliano et al., 2005). Selain itu, stres
kronis pada caregiver yang tidak ditangani dapat menurunkan kualitas dukungan yang
mereka berikan, sehingga membentuk lingkaran yang memperburuk kondisi pasien (Van
Der Voort et al., 2009). Penelitian lain menunjukkan bahwa intervensi berbasis keluarga
dengan fokus pada pemberdayaan caregiver secara signifikan menurunkan angka
kekambuhan pasien dalam 12 bulan masa observasi (Zhang et al., 2023).. Penelitian serupa
oleh (Nasution & Pandiangan, 2019) di Indonesia menunjukkan hubungan antara tingkat
dukungan keluarga dan tingkat kekambuhan pasien skizofrenia di komunitas, dengan hasil
bahwa dukungan tinggi berhubungan signifikan dengan frekuensi kekambuhan yang lebih
rendah.

Penelitian yang dilakukan oleh (Winanti, 2016) dengan hasil uji korelasi chi-squer
diperoleh nilai p sebesar 0,000 yang berati ada hubungan yang signifikan dukungan keluarga
dengan tingkat kekambuhan pasien skizofrenia dengan kekuatan hubungan berada direntang
0,400-0,599 dalam kategori sedang, kekuatan berada dikategori sedang karena masih ada
beberapa faktor yang bisa mempengaruhi tingkat kekambuhan selain dukungan keluarga
diantaranya yaitu klien, dokter, penanggung jawab klien, dan lingkungan sekitar.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian dan pembahasan hubungan dukungan caregiver dengan frekuensi
kekambuhan pasien skinzofrenia di wilayah kerja Pukesmas Jenieb Kabupaten Bireuen.
Hasil uji statistik dengan chi square didapatkan p value = 0,020 (p < 0,05). Dukungan
caregiver memiliki hubungan yang signifikan dengan frekuensi kekambuhan pasien dengan
gangguan jiwa. Oleh karena itu, penting untuk memahami hubungan antara tingkat
dukungan caregiver dan frekuensi kekambuhan pasien skizofrenia, agar dapat dirumuskan
intervensi yang menyeluruh dan berbasis keluarga. Penelitian ini menjadi relevan karena
dapat memberikan dasar empiris bagi penyusunan strategi pencegahan kekambuhan yang
lebih efektif dengan memberdayakan caregiver sebagai komponen utama dalam perawatan
jangka panjang pasien skizofrenia.
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