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Abstrak  

Latar Belakang: Skizofrenia adalah suatu gangguan jiwa yang ditandai dengan 
adanya penyimpangan yang sangat dasar dan adanya perbedaan pikiran, disertai 
adanya ekspresi emosi yang tidak wajar. Skizofrenia sering ditemukan pada 
masyarakat dan dapat dialami oleh setiap manusia. Dukungan keluarga sangat 
dibutuhkan dalam kepatuhan pengobatan dan minum obat. Jika dukungan keluarga 
baik dalam pengobatan dan pemberian obat secara rutin pada pasien skizofrenia 
maka patuh dalam minum obat maka akan mempengaruhi tingkat kekambuhan 
pasien skizofrenia. 
Tujuan : Untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum 
obat dengan tingkat kekambuhan pada Orang Dengan Skizofrenia (ODS) di  RSJD 
Surakarta 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian korelasional dengan pendekatan 
kuantitatif. Populasi penelitian adalah semua pasien skizofrenia RSJD Surakarta 
sebanyak 92 responden yang sesuai dengan kriteria dan diperoleh sampel sebanyak 
92 responden dengan teknik sampling total sampling. Analisa data menggunakan 
analisis univariat, bivariat dengan uji Kendall’s tau-b.. 
Hasil : Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas mendapatkan 
dukungan keluarga kategori rendah 51 responden (55,4%),  tingkat kepatuhan 
sebagian besar termasuk kategori sedang 35 responden (32,6%), dan mayoritas 
tingkat kekambuhan responden kategori sedang 43 responden (46,7%). Hasil analisis 
uji Kendall tau-b diketahui ada hubungan antara variabel dukungan keluarga dengan 
tingkat kekambuhan orang dengan skizofrenia dengan nilai p value 0,001. 
Sedangkan hubungan kepatuhan minum obat dengan tingkat kekambuhan orang 
dengan skizofrenia diperoleh nilai p value 0,001, hal ini artinya adanya hubungan 
yang signifikan antara kepatuhan minum obat dengan tingkat kekambuhan.  



3rd E-proceeding SENRIABDI 2023 
Seminar Nasional Hasil Riset dan Pengabdian kepada Masyarakat 
Universitas Sahid Surakarta Vol. 3 Edisi Desember 2023 Hal. 247-266 
 

 
 

ISSN : 2809-1698  248 
https://jurnal.usahidsolo.ac.id/  
 
 

Kesimpulan : Berdasarkan hasil penelitian maka dapat disimpulkan bahwa ada 
hubungan antara dukungan kerja dan kepatuhan minum obat terhadap kekambuhan 
pasien skizofrenia di RSJD Surakarta.  
Kata kunci : dukungan keluarga, kepatuhan minum obat, dan kekambuhan 
 
Pendahuluan  

Skizofrenia adalah penyakit mental yang menyebabkan  seseorang mengalami 
gangguan kejiwaan dan mengganggu kemampuannya untuk berinteraksi dengan 
orang lain. Orang dengan skizofrenia tidak dapat berkomunikasi secara teratur, 
karena beranggapan bahwa orang lain di sekitarnya ingin menyakiti mereka. Oleh 
sebab itu dukungan keluarga sangat penting dalam proses penyembuhan ODS, 
keluarga yang memberikan sikap terapeutik dan mendukung mereka, dapat 
mempertahankan masa pemulihan dengan sebaik mungkin (Samudro & Mustaqim, 
2020). 

 Menurut WHO lebih dari 24 juta orang, atau 1 dari 300 orang (0,32%), secara 
global menderita skizofrenia, jumlah ini merupakan 1 dari 222 orang dewasa (0,45%). 
Skizofrenia diperkirakan memiliki prevalensi umur harapan hidup sebesar 0,7%, 
namun hasil tersebut bervariasi berdasarkan demografi dan faktor lainnya (APA, 
2020). Orang dengan skizofrenia memiliki harapan hidup 10-20 tahun di bawah 
populasi umum (WHO, 2022) 

Berdasarkan Laporan Riskesdas (2018) terdapat 6,7 kasus skizofrenia/psikosis 
untuk setiap 1000 rumah tangga di Indonesia. Dari statistik ini, 6,7 dari 1.000 anggota 
rumah tangga (ART) memiliki penderita gangguan kejiwaan skizofrenia/psikosis. 
Berdasarkan data tersebut, dengan angka cukup tinggi yaitu 8,7 per 1.000 rumah 
tangga, Jawa Tengah menempati urutan tertinggi ketujuh di Indonesia setelah aceh 
dan Sulawesi selatan yang mempunyai anggota keluarga dengan penyakit 
skizofrenia/psikosis. 

Meningkatnya angka kekambuhan pada orang dengan skizofrenia setelah 
pengobatan dapat mencapai 25%- 50% sehingga menyebabkan terganggunya fungsi 
sosial seseorang. Kekambuhan menggambarkan karakteristik dari skizofrenia, 
walaupun dengan mengkonsumsi obat antipsikotik dapat menurunkan angka 
kekambuhan hingga 30%- 40% pada orang dengan skizofrenia pasca dirawat di 
rumah sakit dalam satu tahun jika berobat dengan rutin (Simbolon et al., 2021). 
Orang dengan skizofrenia yang mengalami kekambuhan dapat menimbulkan 
dampak negatif sehingga meningkatkan beban keluarga, terutama dalam hal biaya 
pengobatan serta tekanan psikologis bagi keluarga akibat sikap negatif sebagian 
masyarakat terhadap ODS (Simbolon et al., 2021). 

Ada beberapa faktor yang mempengaruhi terjadinya kekambuhan, 
diantaranya yaitu dukungan keluarga, kepatuhan minum obat, serta dukungan 
petugas kesehatan (Tanjung et al., 2021). Dukungan keluarga merupakan aspek yang 
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sangat penting bagi kesehatan psikologis orang dengan skizofrenia, karena mereka 
bertanggung jawab memberikan perawatan langsung kepada ODS dalam segala 
keadaan. keluarga memainkan peran penting dalam menangani dan menghindari 
kembalinya gejala kekambuhan pada ODS. Keluarga dari orang dengan skizofrenia 
memerlukan peningkatan pengetahuan tentang kondisi pasien dan perawatan 
pasien yang lebih baik (Samudro & Mustaqim, 2020).  

Fenomena kekambuhan juga banyak diakibatkan oleh putus obat. Salah satu 
survei yang membuktikan bahwa kekambuhan diakibatkan oleh ketidakpatuhan 
obat adalah survei dari World Federation of Mental Health, survei ini dilakukan 
terhadap 982 keluarga yang mempunyai anggota keluarga mengalami gangguan 
jiwa, hasilnya menunjukkan 51% pasien gangguan jiwa kambuh akibat berhenti 
minum obat, dan 49%  kambuh akibat merubah dosis obat sendiri (Elvia, 2022). 

Hasil studi pendahuluan di Poli Jiwa RSJD Surakarta diperoleh data bahwa 
jumlah pasien skizofrenia yang dirawat jalan pada bulan desember tahun 2021 
sebanyak 1.520 pasien, pada bulan februari tahun 2022 sebanyak 1.343 pasien, 
sedangkan pada bulan januari 2023 sebanyak 1869 pasien. Rata-rata 5-7 orang 
keluarga klien menyatakan pernah putus obat dan mengalami kekambuhan. 
Berdasarkan data catatan Rekam Medis Poli Rawat Jalan RSJD Surakarta mencatat 
pada bulan januari 2023 tersebut ada 7 orang yang sering terlambat atau bahkan 
datang kalau sudah mengalami gejala yang sudah tidak dapat dikendalikan dan 
minum obat tidak teratur sesuai anjuran (Rekam Medis RSJD Surakarta, 2023). 

Hasil wawancara terhadap 10 orang dengan skizofrenia, diantaranya 3 pasien 
mengalami  kekambuhan sebanyak 3 kali dalam 1 tahun, pasien dibawa dengan jarak 
tak lama setelah rawat inap yang terakhir. Pasien  tersebut dibawa ke rumah sakit 
kembali karena tidak mau minum obat dan mengamuk di rumah. 4 pasien lainnya 
mengatakan mengalami kekambuhan sebanyak 2 kali dalam 1 tahun, dikarenakan 
keluarga yang sibuk bekerja, kurang perhatian dan kesulitan ekonomi. Sedangkan 
pasien yang lain mengalami kekambuhan 1 kali karena ODS sudah bosan minum 
obat dalam jangka yang lama, serta keluarga tidak mengontrol jam waktu pemberian 
obat pasien saat di rumah. 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam penelitian 
ini adalah “Apakah ada hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat 
dengan tingkat kekambuhan pada orang dengan skizofrenia (ODS) di RSJD 
Surakarta?” 

Tujuan penelitian ini meliputi tujuan umum  dan tujuan khusus. Adapun 
tujuan umum dalam penelitian ini yaitu Untuk mengetahui Hubungan Dukungan 
Keluarga dan Kepatuhan Minum Obat dengan Tingkat Kekambuhan pada Orang 
dengan Skizofrenia (ODS). Sedangkan tujuan khusus dalam penelitian ini yaitu 
mendeskripsikan dukungan keluarga pada orang dengan skizofrenia di RSJD 
Surakarta, mendeskripsikan kepatuhan minum obat pada orang dengan skizofrenia, 
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mendeskripsikan tingkat kekambuhan pada orang dengan skizofrenia,  menganalisis 
hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat dengan tingkat 
kekambuhan pada orang dengan skizofrenia. 

Manfaat penelitian ini secara teoritis yaitu dapat dijadikan sumber informasi 
untuk pengembangan dalam masalah penelitian selanjutnya yang terkait dengan 
dukungan keluarga terhadap kekambuhan orang dengan skizofrenia. Sedangkan 
manfaat praktis dalam penelitian ini yaitu bagi responden, diharapkan dapat 
membantu menangani pasien skizofrenia sehingga dapat meminimalkan terjadinya 
kekambuhan.; bagi Institusi RS  dapat dijadikan sebagai masukan bagi tenaga 
kesehatan untuk mengoptimalkan peran keluarga sebagai pendukung utama dalam 
perawatan orang dengan skizofrenia, bagi Institusi Pendidikan diharapkan dapat 
memberikan sumber pengetahuan dan informasi terkait upaya penurunan 
kekambuhan pada orang dengan skizofrenia melalui dukungan keluarga dan 
kepatuhan minum obat, bagi peneliti dapat menambah wawasan dan pengetahuan 
terkait terkait hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat dengan 
tingkat kekambuhan pada orang dengan skizofrenia dan bagi peneliti selanjutnya 
dapat menjadi dasar dan referensi bagi peneliti selanjutnya yang ingin mengetahui 
hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat dengan tingkat 
kekambuhan pada orang dengan skizofrenia 

Skizofrenia adalah penyakit mental kronis yang parah, ditandai dengan 
kesulitan berkomunikasi, gangguan realitas, afek yang menyimpang atau tumpul, 
gangguan kognitif, dan kesulitan melakukan tugas sehari-hari. Skizofrenia   
merupakan   gangguan otak yang bersifat kronis dan melumpuhkan, ditandai    
dengan    pola fikir yang tidak teratur, waham, delusi, halusinasi dan perilaku aneh 
atau  katatonik (Pardede & Laia, 2020). 

Kekambuhan didefinisikan sebagai munculnya kembali atau kembalinya 
gejala gangguan jiwa serupa dengan yang dialami sebelumnya (Iksan, 2022). Orang 
dengan skizofrenia akan mengalami kekambuhan pada periode sakitnya yang 
panjang. Kekambuhan sendiri dimaknai sebagai masuknya kembali orang dengan 
skizofrenia ke unit rawat inap rumah sakit setelah sebelumnya diperbolehkan 
pulang (Nurjannah et al., 2019). 

Dukungan keluarga, seperti yang didefinisikan oleh Sarafino dan Smith, 
adalah kenyamanan, perhatian, penghargaan, bantuan, dan penerimaan dari 
keluarga yang membuat seseorang merasa dicintai. Mereka juga menyebutkan ada 
empat komponen dukungan keluarga yaitu dukungan penghargaan, dukungan 
instrumental, dukungan emosional, dan dukungan informasi. (Alfianto et al., 2022). 

Kepatuhan minum obat sendiri kembali pada kesesuaian penderita dengan 
rekomendasi pemberi pelayanan yang berhubungan dengan waktu, dosis dan 
frekuensi pengobatan selama jangka waktu pengobatan yang dianjurkan (Yosep, 
2016).  
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Metode Penelitian 
Penelitian ini merupakan penelitian korelasi dengan kuantitatif. Populasi 

penelitian adalah orang dengan skizofrenia di Poli Jiwa RSJD Surakarta. Sampel 
penelitian sebanyak 92 responden dengan teknik sampling purposive sampling 
diperoleh sampelsebanyak 92 responden sesuai dengan kriteria inklusi. Analisa data 
menggunakan analisis univariat, bivariat dengan uji Kendall’s tau-b. 
 
Hasil dan Pembahasan  
1. Karakteristik Responden 

Responden penelitian ini adalah pasien skizofrenia sesuai kriteria inklusi dan 
eksklusi. Karakteristik respnden dalam penelitian ini meliputi usia, jenis kelamin, 
pendidikan, dan pekerjaan. Adapun data karakteristik responden disajikan dalam 
distribusi frekuensi berikut ini: 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n=92) 

Faktor-faktor Frekuensi  (F) Presentase  (%) 

Usia 
17 – 25 tahun  (remaja akhir) 
26 – 35 tahun  (dewasa awal) 
36 – 45 tahun  (dewasa akhir) 
46 – 55 tahun  (lansia awal) 
> 56 tahun  (lansia akhir) 

 
5 
24 
36 
25 
2 

 
5,4 
26,1 
39,1 
27,2 
2,2 

Jenis Kelamin 
Laki-laki 
Perempuan 

 
51 
41 

 
55,4 
44,6 

Pendidikan 
SD 
SMP 
SMA 
Perguruan Tinggi 

 
6 
48 
36 
2 

 
6,5 
52,2 
39,1 
2,2 

Pekerjaan 
PNS 
Swasta  
Wiraswasta 
Buruh/Serabutan  
Tidak Bekerja 

 
0 
25 
0 
54 
13 

 
0 

27,2 
0 

58,7 
14,1 

Total 92 100% 
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Sumber: hasil olah data (2023) 
Tabel 1 menunjukkan bahwa responden penelitian  mayoritas berusia antara 

36 sampai 45 tahun sebanyak 36 responden (39,1%) dengan jenis kelamin laki-laki 
terbanyak 51 responden (55,4%). Latar belakang pendidikan SMP sebanyak 48 
responden (52,2%). Responden penelitian mayoritas  bekerja sebagai buruh atau 
serabutan 54 responden (58,7%).  

 
2. Analisis Univariat 

Analisis univariat dalam penelitian ini meliputi hubungan dukungan 
keluarga dan kepatuhan terhadap tingkat kekambuhan pada pasien skizofrenia di 
RSJD Surakarta meliputi dukungan keluarga, kepatuhan dan tingkat kekambuhan. 
Adapun analisis univariat dijelaskan dalam tabel berikut: 
a. Dukungan Keluarga  

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Dukungan Keluarga (n=92) 

Faktor-faktor Frekuensi  (F) Presentase  (%) 

Tinggi 
Rendah 

41 
51 

44,6 
56,4 

Total 92 100% 

 Sumber: hasil olah data (2023) 
Tabel 2 menunjukkan bahwa responden penelitian  mayoritas mendapatkan 

dukungan keluarga kategori rendah 51 responden (55,4%)  sedangkan responden 
yang mendapatkan dukungan keluarga tinggi sebesar 41 responden (44,6%). 
b. Kepatuhan Minum Obat 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kepatuhan Minum Obat (n=92) 

Faktor-faktor Frekuensi  (F) Presentase  (%) 

Tinggi 
Sedang 
Rendah 

27 
35 
30 

29,3 
38,0 
32,7 

Total 92 100% 

Sumber: hasil olah data (2023) 
Tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian bbesar responden dengan tingkat 

kepatuhan termasuk kategori sedang 35 responden (32,6%), tingkat kepatuhan 
kategori rendah 30 responden (32,7%), dan kategori tinggi sebanyak 27 responden 
(29,3%). 
c. Tingkat Kekambuhan 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Tingkat Kekambuhan (n=92) 

Faktor-faktor Frekuensi  (F) Presentase (%) 

Rendah 
Sedang 
Tinggi  

34 
43 
15 

37,0 
46,7 
16,3 
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Total 92 100% 

Sumber: hasil olah data (2023) 
 

Tabel 4 menunjukkan bahwa mayoritas responden dengan Tingkat 
kekambuhan responden mayoritas kategori sedang 43 responden (46,7%), responden 
dengan tingkat kekambuhan rendah 34 responden (37,0%) sedangkan tingkat 
kekambuhan kategori tinggi terdapat 15 responden (16,3%). 
3. Analisis Bivariat 

Penelitian ini menggunakan analisis bivariat yaitu untuk mengetahui 
hubungan dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat dengan tingkat 
kekambuhan pada orang dengan skizofrenia di RSJD Surakarta. Analisis bivariat 
dalam penelitian ini menggunakan uji Kendall tau. Adapun hasil uji Kendall tau 
sebagai berikut: 
a. Dukungan Keluarga dengan Tingkat Kekambuhan 

Tabel 5 Hasil Uji  Kendall tau Dukungan Keluarga dengan Tingkat Kekambuhan 

 
Dukungan 
Keluarga 

Tingkat Kekambuhan Total p R 

Rendah 
 (f) 

Sedang 
(f) 

Tinggi 
(f) 

   

Tinggi 33 8 0 50 0,001 0,753 
Rendah 1 35 15 42   

Total 34 43 15 92   

Sumber: olah data primer (2023) 
  Berdasarkan Tabel 5 menunjukkan nilai p value 0,001 < 0,05 sehingga dapat 
disimpulkan bahwa ada hubungan dukungan keluarga dengan tingkat kekambuhan 
orang dengan skizofrenia di RSJD Surakarta. 
b. Kepatuhan Minum Obat dengan Tingkat Kekambuhan 
Tabel 6 Hasil Uji Kendall tau Kepatuhan Minum Obat dengan Tingkat Kekambuhan 

 
Kepatuhan minum obat 

Tingkat Kekambuhan Total p R 

Rendah 
 (f) 

Sedang 
(f) 

Tinggi 
(f) 

   

Tinggi 17 10 0 30 0,001 0,472 
Sedang 12 22 1 34   
Rendah 5 11 14 28   

Total 34 43 15 92   

Sumber: olah data primer (2023) 
  Berdasarkan Tabel 4.3 menunjukkan nilai p value 0,001 < 0,05 sehingga dapat 
disimpulkan bahwa ada hubungan kepatuhan minum obat dengan tingkat 
kekambuhan orang dengan skizofrenia di RSJD Surakarta. 
 
Pembahasan 
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1. Karakteristik Responden 

a. Usia 
Karakteritik usia responden penelitian, 39% responden  skizofrenia 

berusia 35 - 45 tahun yang berada pada kategori dewasa akhir. Hal ini 
menunjukkan bahwa responden pasien skizofrenia termasuk kedalam usia 
dewasa akhir. Usia seseorang pada kelompok dewasa akhir ini merpakan usia 
yang matang dalam hal pengalaman hidupnya termasuk dalam pengambilan 
keputusan mencari fasilitas kesehatan. Menurut Lasut (2017) semakin cukup 
usia, tingkat kematangan, dan kekuatan seseorang akan lebih matang dalam 
berfikir dan bekerja. 

Hasil penelitian ini sesuai dengan pengumpulan data yang dilakukan 
oleh Heslin dan Weiss (2015) menemukan bahwa rehospitalisasi lebih banyak 
terjadi pada pasien skizofrenia yang berada pada tahap dewasa daripada 
yang tahap anak-anak, remaja atau lansia. Usia memiliki nilai prediksi yang 
tinggi  dalam tingkat kejadian rehospitalisasi dan memiliki hubungan yang 
signifikan. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Novitayani (2016) 
responden skizofrenia 95% adalah usia dewasa. 

Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan 
Girsang, Tarigan dan Pakpahan (2020) dalam salah satu literatur review 
penelitiannya menyebutkan bahwa respnden skizofrenia  terbanyak usia 
pasien 34 tahun dan 24 tahun. Penelitian serupa juga dilakukan oleh  Amalia 
(2022) yang mana usia pasien skizofrenia terbanyak dengan puncak usia 30-
39 tahun yang merupakan usia produkstif manusia.  

Menurut peneliti usia seseorang menunjukkan kematangna seseorang 
dalam berpikir dan bertindak sehingga semakin usia bertambah maka 
pengetahuan kognitif seseorang juga akan berkembang. Usia responden 
dalam peneltian ini adalha kelompok usia deawasa akhir. Usia yang 
dianggap sudahg matang dalam hal mengolah informasi dan pengtahuan 
yang diperoleh. Semakin berambah usia responden semakin bertmabha 
keyakinan mereka untuk datang ke fasilitas kesehatan. 

b. Jenis Kelamin 
 Responden penelitian pasien skizofrenia di RSJD Surakarta 
didominasi laki-laki sebanyak 51 responden (55,4%). Hal ini menunjukkan 
bahwa responden penelitian yang mengalami skizofrenia di RSJD Surakarta 
lebih banyak laki-laki daripada perempuan, karena laki-laki kalau mengalmai 
suatu masalah lebih banyak diamnya dan menyimpannya daripada 
perempua sehingga hal ini menjadi salah satu penyebab terjadinya 
skizofrenia. Sesuai dengan kutipan Xin Li, Zhou dan  Yi (2022) bahwa insiden 
skizofrenia lebih tinggi pada pria dibandingkan wanita. Di antara pasien 
skizofrenia, laki-laki memiliki risiko lebih besar untuk mengalami gejala 
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negatif yang menonjol, sementara perempuan menunjukkan gejala yang lebih 
afektif, termasuk depresi, impulsif, ketidakstabilan emosi, penyimpangan 
seksual, dan delusi seksual. 

Hasil penelittian ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh  
Thara dan Karnath (2015) dalam studi Chandigarh, tingkat kejadian 
skizofrenia yang didefinisikan secara luas adalah yang tertinggi di antara 
perempuan pedesaan (0,47/1000) dan terendah pada laki-laki perkotaan 
(0,37/1000).  Oleh karena itu tidak cukup jelas apakah ada perbedaan gender 
yang signifikan dalam kejadian skizofrenia. Sementara ekspresi isolasi, 
penarikan dan ketergantungan mungkin mencerminkan sindrom depresi 
pada wanita, hal itu mungkin mencerminkan sindrom negatif pada pria. 

Menurut asumsi peneliti pasien psikofrenia lebih bnayak laki-laki 
ibandinkan perempuan dikarenakan perempuan jika mengalami suatu 
masalah, umumnya lebih banyak bercerita kepada orang lain, karena dengan 
bercerita menurut perempuan adalah lebih ringan atau berkurangnya beban 
masalahnya. Berbeda denan laki-laki yang lebih cenderung memendam dan 
berusaha menyelesaikan masalah sendiri, pemendaman masalah yang tidak 
menemukan penyelesaian maka akan berdampak pada tingkat pemikiran 
yang tinggi dan akhirnya akan menimbulkan gangguan jiwa atau psikofrenia. 

c. Pendidikan 
 Responden penelitian mayoritas memiliki latar belakang pendidikan 
SMP sebanyak 48 responden (52,2%). Dalam penelitian ini, tingkat 
pendidikan dibagi ke dalam empat kategori yaitu SD 6 responden (6,5%), 
SMP 48 responden (52,2%), SMA 36 responden (39,1%) dan Perguruan Tinggi 
2 responden (2,2%). Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa responden 
skizofrenia memiliki tingkat pendidikan kurang dalam memperhatikan 
kualitas kesehatan, sehingga mereka tidak melaksanakan terapi sesuai 
instruksi untuk menangani masalah skizofrenia yang menyebabkan gejala 
muncul kembali dan parah. Pada umumnya pendidikan tinggi mengalami 
kesjahteraan psikologis yang lebih baik yaitu mampu mengendalikan 
emosinya daripada mereka yang berpendidikan rendah (Girsang, Tarigan 
dan Pakpahan, 2020) 

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Amalia (2022) prevalensi 
pasien skizofrenia dengan tingkat pendidikan rendah lebih besar daripada 
pasien dengna pendidikan tinggi. Hasil penelitian ini berbeda dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Putri dan Agustia (2022) bahwa pasien 
skizofrenia terbanyak dengan riwayat pendidikan SMA sebanyak 42 
responden (51,9%). 

Menurut asumsi peneliti bahwa pendidikan yang dicapai seseorang 
memberikanpengaruh terhadap cara berfikir dan tingkah laku. Semakin 
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tinggi pendidikan maka akan semakin tinggi mindset seseorang, akan tetapi 
pada penelitian ini pun juga terdapat pasiezn skizofrenia  dengan latar 
belakang pendidikan Perguruan Tinggi, karena yang menjadi faktor 
penyebabnya adalah stres yang berlanjut, integrasi faktor biologis, psikososial 
dan lingkungan. 

d. Pekerjaan 
 Responden penelitian pasien skizofrenia di RSJD Surakarta 
didominasi bekerja sebagai buruh atau serabutan 54 responden (58,7%). Hal 
ini terlihat bahwa jumlah responden yang bekerja lebih banyak dibandingkan 
yang tidak bekerja.  Pekerjaan seseorang bisa menentukan kualitas ekonomi, 
pekerjaan yang sesuai baik dari segi kesanggupan dan hasil yang diperoleh 
bisa membuat seseorang hidup sejahtera, tidak tertutup kemungkinan dalam 
bekerja menimbulkan stres yang berlebihan yang dapat menimbulkan gejala-
gejala skizofrenia (Mendrofa, 2022). 

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Gersang, Tarigan dan 
Pakpahan, 2020) sebagian besar responden dari  57 responden yang bekerja 
37 responden. Hal ini menunjukkan bahwa memiliki sumber pendapatan 
akan ekonomi status kelomok pasien skizofrenia sehingga mengurangi 
tingkat kejadian. Namun hasil penelitian ini berbeda dengan hasil penelitian 
Hidayati, Aprianti dan Widiastuti (2023) mayoritas pasien skizofrenia tidak 
bekerja. 

Menurut asumsi peneliti pada umumnya responden mengatakan 
aktivitas pekerjaanya terganggu karena sering mengantuk dan lebih banyak 
tidur semenjak mengkonsumsi obat, sehingga responden mengurangi dosis 
obat atau frekuensi obat yang dikonsumsi agar efek samping obat yang 
dirasakan berkurang. Dengan tidaknya patuh obat, gejala skizofrenia akan 
muncul kembali, sehingga membutuhkan perawatan bila gejala yang muncul 
semakin parah. 

2. Analisis Univariat 
a. Tingkat Kekambuhan 

 Responden penelitian pasien skizofrenia di RSJD Surakarta 
menunjukkan mengalami tingkat kekambuhan mayoritas kategori sedang 50 
responden (54,3%). Hal ini menunjukkan bahwa lebih dari 50% responden 
mengalami kekambuhan. Kekambuhan adalah kembalinya suatu penyakit 
setelah tampaknya mereda. Kekambuhan biasanya tjadi karena adanya 
kejadian-kejadian buruk sebelum mereka kambuh dan juga dapat disebabkan 
oleh bebeap afaktor diantarnaya faktor internal dan faktor eksternal.  Tingkat 
kekambuhan terjadi ketika gejala sebelumnya kambuh dan  memerukan 
perawatan berulang (Sari, 2018) 
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 Penelitian Sysnawati (2023) hampir 80% atau sekitar 162 pasien 
kontrol datang ke poliklinik karena kekambuhan akibat kurang berobat 
secara teratur. Kekambuhan pada pasien skizofrenia sering terjadi karena 
pasien tidak minum obat an tidak patuh, 54 skizofrenia per bulan yang 
meantau keluarganya dengan kepatuhan pengobatan pasien skizofrenia dan 
mengalami kekambuhan.  

Menurut asumsi peneliti kekambuhan pada pasien skizofrenia di RSJD 
Surakarta disebabkan oleh berhenti untuk berobat.  Faktor munculnya 
kekambuhan disebabkan karena kurangnya kepatuhan. Kepatuhan klien 
minum obat merupakan masalah utama dalam kekambuhan. Sangat penting 
untuk mematuhi faktor-faktor penyebab kambuhnya yaitu kepatuhan klien 
minum obat. Obat harus digunakan dalam porsi yang layak untuk jangka 
wkatu yang memadai.  

b. Dukungan Keluarga 
 Responden penelitian pasien skizofrenia di RSJD Surakarta sebagian 
besar mendapatkan dukungan keluarga kategori sedang 43 responden 
(46,7%). Hasil dalam penelitian ini menunjukkan bahwa dukungan keluarga 
yang telah diberikan kepada responden secara  umum termasuk dalam 
kategori sedang. Dukungan keluarga adalah merupakan pendukung utama 
yang berperan sangat penting dalam proses penyembuhan pasien skizofrenia 
terutama untuk mencegah terjadinya kekambuhan (Sari, 2018). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Syam (2022) hubungan 
dukungan keluarga dengan kualitas hidup  secara umum  berada pada 
kategori sedang mencapai  39% dari 94 responden. Bentuk dukungan 
keluarga yang diberikan kepada responden berupa dukungan emosinal, 
instrumental, informasional dan rewarding (Wiratama et.al, 2020). Dukungan 
keluarga adalah sikap dan tindakan sebagai respon keluarga terhadap 
anggota keluarga berupa dukungan informasional, penilaian, instrumental 
dan emosional (Tiara, 2020).  

Menurut asumsi peneliti dukungan keluarga yang diberikan kepada 
pasien skizofrenia harus sangat diperhatikan karena sikap keluarga yang 
tidak menerima pasien skizofrenia atau   bersikap bermusuhan 
dengan pasien akan membuat kekambuhan lebih cepat.  

c. Kepatuhan Minum Obat 
 Responden penelitian pasien skizofrenia di RSJD Surakrata 
menunjukkan dengan tingkat kepatuhan obat termasuk kategori sedang 37 
responden (38,0%). Hal itu dikarenakan pasien tidak yakin dengan 
pengobatan yang dijalaninya dan menimbulkan efek samping seperti pasien 
merasa bosan dengan pengobatannya, pasien merasa dirinya sehat, dan 
kurangnya pengetahuan pasien terhadap pengobatan yang dijalaninya. Hal 
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ini sejalan dengan penelitian Eticha et.al (2015), yang menyatakan salah satu 
yang mempengaruhi kepatuhan pengobatan adalah daya tilik diri dan efek 
samping obat.  

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Hidayati Aprianti dan 
Widianti (2023) hampir seluruh klien skizofrenia  di Desa Kersamanah 
memiliki kepatuhan minum obat yang rendah dengan prosentase 90,9%.  
Hasil penelitian Pasaribu dan Hasibuan (2019) hampir seluruh pasien 
skizofrenia patuh minum obat dan diketahui dari dari 48 pasien yang tidak 
kambuh hanya 6 responden. Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian 
yang dilakukan oleh hasil penelitian Sandriani (2014) menunjukkan bahwa 
dari 80 responden yang diteliti persentase yang paling banyak untuk tingkat 
kekambuhan yaitu pada kategori tinggi sebanyak 50%. 

Menurut asumsi peneliti dengan melakukan pengobatan secara efektif 
dapat mengurangi terjadinya kekambuhan.  Kepatuhan minum obat sangat 
berpengaruh terhadap tingkat kekambuhan pada pasien skizofrenia. 
Ketidakpatuhan minum obat memiliki omset kekambuhan yang tingggi dan 
gejala positif yang menonjol atau parah. 

3. Analisis Bivariat 
a. Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Tingkat Kekambuhan 

 Hasil analisis penelitian tentang dukungan kelaurga terhadap tingkat 
kekambuhan pasien skizofrenia diperoleh nilai signifikansi 0,001 kurang dari 
0,05 artinya terdapat pengaruh  yang signifikan antara dukungan keluarga 
terhadap tingkat kekambuhan pasien skizofrenia di RSJD Surakarta. 
Dukungan keluarga terhadap kekambuhan merupakan hal yang sangat 
mendasar dalam menunjang penyembuhan klien yang bermakna semakin 
mendukung keluarga maka keluarga bisa memperhatikan kebutuhan pasienj 
salah satunya mengingatkan pasien minum obat secara treatur dan memberi 
motivasi dimana keluarga juga mempengaruhi agar pasien tidak putus 
minum obat sebelum pasien pulih dan bisa beraktivitas dengan baik sehingga 
kesembuhan bisa lebih cepat dan kekambuhan bisa diatasi.  

Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Ekayamti (2021) bahwa tidak terdapat hubungan antara dukungan 
instrumental keluarga terhadap tingkat kekambuhan dengan nilai p = 0,131. 
Dukungan instrumental kelaurga merupakan bentuk dukungan serta 
bantuan penuh keluarga yang dapat berupa pembiayaan, dukungan dalam 
hal meluangkan waktu untuk psien,m melayani dan mendengarkan segala 
keluhan pasien. Salah satu contoh bentuk dukungan instrumental yang dapat 
diberikan keluarga pada pasien skizofrenia adalah dengan mengantarkan 
pasien untuk berobat (Sefrina dan Latifun, 2016). Namun hasil penelitian 
menunjukkan bahwa masih ada keluarga yang tidak mengantarkan pasien 
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skizofrenia untuk kontrol secara teratur sehingga pasien juga tidak teratur 
dalam minum obat. 

Penelitian serupa juga dilakukan oleh Syisnawati (2023) terdapat 
hubngan yang bermakna dan signifikan antara dukungan keluarga dengan 
kekambuhan pasien gangguan jiwa.  Semakin tinggi dukungan keluarg 
ayang diberikan maka semakin rendah kekambuhan pasien gangguan jiwa, 
begitupun sebaliknya. Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa 
dukungan keluarga masih belum optimal dalam merawat pasien gangguan 
jiwa karena masih banyak pasien yang sering  mengalami kekambuhan 43% 
(46,7%).  

Nilai korelasi antara dukungan keluarga dengan tingkat kekambuhan 
diperoleh sebesar 0,753 termasuk kategori Artinya  jika semakin baik tingkat 
dukungan keluarga maka akan semakin patuh pasin skizofrenia untuk 
berobat. Tingkat kepatuhan pasien yang sedang diakibatkan dari beberapa 
hal seperti kesadaran diri dan kurangnya dukungan untuk menyelesaikan 
pengobatan seperti sibuk dengan pekerjaan, lupa mengkonsumsi obat, tidak 
minum obat, berhenti minum obat,  terganggu oleh jadwal minum obat, 
malas untk mengantar penderita ke fasilitas kesehatan dan juga merasa 
penderita merasa sudah sembuh.  Dukungan keluarga dan kepatuhan minum 
obat menjadi faktor penting terhadap tingkat kekambuhan karena keluarga 
bertanggungjawab memberikan perawatan secara langsung serta 
pengawasan dalam kepatuhan minum obat (Bagus, 2020). 

b. Hubungan  Tingkat Kepatuhan Minum Obat Dengan Tingkat Kekambuhan  
Hasil penelitian yang dilakukan pada responden di RSJD Surakarta 

mempunyai hubungan yang signifikan terhadap tingkat kepatuhan minum 
obat terhadap tingkat kekambuhan  diperoleh nilai p value 0,000 < 0,05 dengan 
nilai korelasi sebesar 0,472.  Nilai korelasi antara kepatuhan minum obat 
dengan tingkat kekambuhan menunjukkan korelasi kategori sedang.  Tabulasi 
silang tingkat kepatuhan minum obat rendah sebanyak 30 responden dan 14 
responden diantaranya mengalami kekambuhan, sedangkan responden 
dengan tingkat kepatuhan yang tinggi cenderung tidak mengalami 
kekambuhan. Hal ini menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan minum obat 
berhubungan erat dengan tingkat kekambuhan pasien skizofrenia di RSJD 
Surakarta.  

 Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Hidayati, dkk  (2023) 
menunjukkan bahwa 90,5% klien skizofrenia di Desa Kersamanah memiliki 
kepatuhan minum obat yang rendah (90,9 %).  Hasil penelitian mennjukkan 
bahwa pasien skizofrenia memiliki kepatuhan minum obat yang sedang, hal 
itu dikarenakan pasien tidak yakin dengan pengobatan yang dijalaninya dan 
menimbulkan efek samping seperti lero, pasien merasa bosan dengan 
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pengobatannya, pasien merasa dirinya sehat, dan kurangnya pengetahuan 
pasien terhadap pengobatan yang dijalaninya. Hal ini sejalan dengan 
penelitian Eticha et al (2015), yang menyatakan salah satu yang 
mempengaruhi kepatuhan pengobatan adalah daya tilik diri dan efek 
samping obat. 

Hasil penelitian Pasaribu dan Hasibuan (2019) hampir seluruh pasien 
skizofrenia patuh minum obat dan diketahui dari dari 48 pasien yang tidak 
kambuh hanya 6 responden. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian 
Sandriani (2014) di Yogyakarta menemukan bahwa adanya hubungan yang 
signifikan antara ketidakpatuhan minum obat dengan kejadian kekambuhan. 
Karakteristik responden penelitian ini sebagian besar adalah  pasien 
skizofrenia yang berjenis kelamin laki-laki. Penelitian  menunjukkan bahwa 
pasien skizofrenia yang tidak patuh minum obat adalah pasien laki-laki yang 
pada umunnya tidak patuh obat.   Menurut Moller (2005) tidak patuh minum 
obat merupakan penyebab utama pasien skizofrenia mengalami kekambuhan. 
Kekambuhan mengakibatkan munculnya gejala positif yang menonjol dan 
tidak dapat dikendalikan (Stuard 2005).   

 
Simpulan dan Saran  

Dukungan keluarga pada orang dengan skizofrenia di RSJD Surakarta 
sebagian besar responden mendapatkan dukungan keluarga kategori rendah, 
kepatuhan minum obat pada orang dengan skizofrenia di RSJD Surakarta sebagian 
besar termasuk kategori sedang, tingkat kekambuhan pada orang dengan skizofrenia 
di RSJD Surakarta  mayoritas kategori sedang, dan ada hubungan yang signifikan 
dukungan keluarga terhadap tingkat kekambuhan,  serta ada hubungan yang 
signifikan kepatuhan minum obat dengan tingkat kekambuhan pada orang dengan 
skizofrenia di RSJD Surakarta. 
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