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ABSTRAK

Gangguan jiwa sebagai salah satu fenomena akibat adanya gangguan
dalam pikiran, perilaku, dan perasaan, salah satu jenis gangguan jiwa
yang banyak ditemukan yaitu skizofrenia. Data di Puskesmas Tamansari
pada tahun 2024 mencapai 74 kasus, sehingga diperlukan perawatan
yang baik untuk mencegah kekambuhan pasen. Kemampuan keluarga
dapat terwujud setidaknya apabila keluarga memiliki pengetahuan
yang baik tentang gangguan jiwa. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara pengetahuan dengan Kemampuan
keluarga dalam merawat klien skizofrenia. Jenis penelitian termasuk
analitik dengan metode deskriptif korelasional dan pendekatan cross
sectional . Sampel sebanyak 74 orang yang diperoleh dengan teknik
non probability sampling. Data dikumpulkan melalui kusioner dan
dianalisis menggunakan uji chi square. Hasil penelitian didapatkan
pengetahuan keluarga tentang skizofrenia sebagian besar termasuk
baik (66,2%) dan kemampuan keluarga dalam merawat klien skizofrenia
sebagian besar termasuk mampu (59,5%). Hsil uji chi square didapatkan
ada hubungan pengetahuan dengan kemampuan keluarga dalam
merawat klien skizofrenia di Wilayah Binaan Puskesmas Tamansari Kota
Tasikmalaya dengan p value 0,001. Kesimpulan : ada hubungan
pengetahuan dengan kemampuan keluarga dalam merawat klien
skizofrenia. Oleh karena itu, sebaiknya masayrakat meningkatkan
pengetahuan melalui partisipasi aktif untuk konsultasi kepada tenaga
kesehatan, keluarga lainnya disarankan berperan aktif dalam
melakukan perawatan pada klien skizofrenia.

Kata Kunci : pengetahuan, sikap, pencegahan hipertensi

PENDAHULUAN

Masalah kesehatan jiwa telah menjadi
masalah kesehatan yang belum terselesaikan di
tengah masyarakat, baik di tingkat global maupun
nasional. Prevalensi gangguan jiwa di Indonesia
sendiri mengalami peningkatan, serta adanya
kecenderungan  klien ODGJ yang tidak
mendapatkan pengobatan tuntas bahkan tidak
pernah diobati. Hasil Riskesdas melaporkan
prevalensi rumah tangga yang mempunyai
anggota keluarga mengalami gangguan jiwa
skizofrenia atau psikosis mencapai 6,7°/0 atau
skitar 282.654 jiwa (Riskesdas, 2018).

Keluarga sebagai orang terdekat dengan
OdGJ mempunyai kemampuan mengatasi
masalah, melakukan perawatan pada klien
gangguan jiwa misalnya tidak mengucilkannya,
memperlakukannya dengan baik, memiliki sikap
empati, melakukan koordinasi orang-orang
terdekat, membantu klien mengisi hari-harinya
dengan aktifitas yang baik, menjauhkan pasien dari
kebiasaan  buruk, mengajak klien bicara,
memberikan obat sesuai dengan anjuran.saran
dokter (Maslim, 2019).

Kemampuan merawat pada keluarga sakit
dapat terwujud setidaknya apabila keluarga
memiliki pengetahuan yang baik tentang
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gangguan jiwa, mendapatkan dukungan dari
anggota keluarga lain serta mendapatkan
psikoedukasi dari petugas kesehatan, sehingga
dalam merawat anggota keluarga OdGJ tidak
dianggap sebagai beban keluarga tetapi lebih
bersifat kemanusiaan karena orang yang
mengalami gangguan jiwa pun berhak untuk hidup
dan layak (Stuart & Laraia, 2015).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pengetahuan keluarga tentang gangguan jiwa
sebagian besar pada kategori baik dan
kemampuan keluarga merawat orang dengan
gangguan jiwa pada kategori mampu. Terdapat
hubungan  antara  pengetahuan  dengan
kemampuan keluarga merawat orang dengan
gangguan jiwa dengan kekuatan korelasi kategori
sangat kuat (Avelina & Angelina, 2020)

Data di Kota Tasikmalaya prevalensi OdGJ
mengalami peningkatan selama periode tiga tahun
terakhir. Tahun 2019 jumlah akumulasi kasus OdGJ
mencapai 728 kasus, tahun 2020 sebanyak 941
kasus dan meningkat lagi pada tahun 2021
mencapai 1059 (Dinkes Kota Tasikmalaya, 2021).
Menurut data di bagian Unit Jiwa di Puskesmas
Tamansari pada tahun 2023 kasus skizofrenia
tahun 2022 sebanyak 69 kasus, dari jumlah
tersebut sebanyak 6 orang dinyatakan sembuh
karena keteraturan minum obat. Kemudian pada
tahun 2023 kasus gangguan jiwa sebanyak 180
kasus yang terdiri dari cemas/depresi 109 kasus
(60,6%) dan skizofrenia sebanyak 71 kasus (39,4%).
Angka kesembuhan dari kasus skizofrenia pada
tahun 2023 dari 75 kasus sebanyak 4 orang
dinyatakan sembuh (Profil Kesehatan Puskesmas
Tamansari 2023)..

Kasus skizofrenia di Puskesmas Tamansari
merupakan kasus tertinggi yakni 74 kasus. Kondisi
ini mengindikasikan banyaknya kasus skizofrenia
yang melakukan pengobatan ke Puskesmas,
walaupun penanganan selanjutnya dilakukan
rujukan ke Poli Jiwa Rumah Sakit Dr. Soekardjo
Kota Tasikmalaya.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan
pada bulan Februari tahun 2024 di wilayah
Tamansari melalui wawacara kepada 10 orang
keluarga yang memiliki anggota keluarga
skizofrenia di wilayah kerja Puskesmas Tamansari

pada akhir Februari melalui kunjungan rumah
diperoleh informasi bahwa secara umum,
responden kurang mengetahui gejala-gejala
gangguan jiwa, belum dapat memahami apa
keinginan dari klien skizofrenia, memarahi apabila
klien skizofrenia mulai bertindak aneh, atau ketika
klien sedang berkhayal. Namun disisi lain keluarga
mengatakan hanya membantu makan dan minum,
berpakaian serta mengajak bicara kepada klien
skizofrenia.

Berdasarkan fenomena ini peneliti
mengetahui  kemampuan  caregiver
perawatan pasien vyang diniliai dari
pengetahuan yang dirangkum dalam judul
“Hubungan  antara  pengetahuan dengan
Kemampuan keluarga dalam Merawat Klien
Skizofrenia di Wilayah Binaan Puskesmas
Tamansari Kota Tasikmalaya.

ingin
dalam
faktor

METODE

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian
ini deskriptif korelasi dengan metode survey
dengan pendekatan cross sectional. Menggunakan
metode dalam penelitian ini untuk mengetahui
hubungan pengetahuan keluarga dengan
Kemampuan dalam merawat klien skizofrenia.
Populasi dalam penelitian ini keluarga yang
memiliki anggota skizofrenia di wilayah kerja
Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya yang
tercatat pada bulan April 2024 yang berjumlah 74
orang. Teknik yang digunakan dalam pengambilan
sampel menggunakan non probability sampling.
Penelitian ini telah dilaksanakan di Wilayah kerja
Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya yang
dilaksanakan pada bulan Juni tahun 2024. Data
mengenai  pengetahuan dan  kemampuan
menggunakan kueisoner yang telah dilakukan uji
validitas dan reliabilitas, kemudian data hasil
penelitian diolah mellaui tahap editing, coding,
entri dan tabulating, selanjutnya dianalisis dengan
uji chi square.
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HASIL
Pengetahuan
Tabel 1
Pengetahuan keluarga tentang skizofrenia
Pengetahuan N (%)
Baik 49 66.2
Kurang 25 33.8
Jumlah 74 100

Tabel 2 didapatkan pengetahuan keluarga tentang
skizofrenia Sebagian besar termasuk baik
sebanyak 49 orang (66,2%) dan pengetahuan
kurang sebanyak 25 orang (33,8%).
Kemampuan merawat skizofrenia
Tabel 2
Kemampuan Keluarga dalam Merawat
Klien Skizofrenia

Kemampuan N (%)
Mampu 44 59.5
Kurang mampu 30 40.5

Jumlah 74 100

Tabel 2 didapatkan kemampuan keluarga dalam
merawat pasien skizofrenia sebagian besar
termasuk mampu sebanyak 44 orang (59,5%) dan
kurang mampu sebanyak 30 orang (40,5%).
hubungan pengetahuan dengan kemampuan
keluarga.
Tabel 3
Hubungan Pengetahuan dengan Kemampuan
Keluarga dalam Merawat Klien Skizofrenia

Kemampuan
Pengetah perawatan Total vl:I OR
uan Mampu  Kurang e
n % n % n %
73. 26 4 10 5,8
Baik 36 5 13 5 9 o o0 8
32. 68. 2 10 o1
Kurang 8 0O 177 0 5 0
59. 40. 7 10
Jumlah 44 5 30 5 4 O

Tabel 3 menunjukkan bahwa dari 49 responden
yang berpengetahuan baik sebanyak 36 orang
(73,5%) diantaranya mampu merawat Kklien
skizofrenia, kemudian dari 25 orang responden
yang berpengetahuan kurang sebanyak 17 orang
(68,0%) diantaranya kurang mampu merawat klisn

skizofrenia. Hasil uji statistic menggunakan chi
square didapatkan p value 0,001. Artinya ada
hubungan pengetahuan dengan kemampuan
keluarga dalam merawat klien skizofrenia di
Wilayah Binaan Puskesmas Tamansari Kota
Tasikmalaya. Responden yang memilik
pengetahuan baik sebesar 5,8 kali lipat memiliki
peluang memiliki kemampuan merawat klien
skizofrenia.

PEMBAHASAN
Pengetahuan keluarga

hasil penelitian mengenai pengetahuan
keluarga terdapat 49 orang (66,2%) memiliki
pengetahuan baik. Melihat dari data tersebut
mengindikasikan sebagain besar responden dapat
mengetahui tentang penyakit gangguan jiwa
seperti skizofrenia.

Disisi lain ditemukan adanya responden
yang memiliki pengetahuan kurang, respoden
masih salah menjawab pertanyaan tentang tanda
gejala orang yang mengalami gangguan jiwa
umumnya mengurung diri, tidak kenal orang lain,
marah tanpa sebab. Responden menjawab salah
pertanyaan  tentang keluarga  hendaknya
mengingatkan pasien untuk minum obat teratur
dan pertanyaan mengenai keluarga berperan
penting untuk penyembuhan orang gangguan jiwa
karena orang sakit juag adalah manusia.

Kurangnya pengetahuan yang dimiliki oleh
responden dapat disebabkan karena kurangnya
informasi yang diperoleh dari petugas kesehatan.
Menurut informasi dari responden diketahui
bahwa petuags kesehatan dari Puskesmas
memberikan informasi sekilas saat melakukan
kunjungan ke rumah mengenai skizofrenia,
petugas memastikan agar skizofrenia
mengkonsumsi obat secara teratur dan harus
dihabiskan  untuk  penyembuhan, petugas
mengajarkan dan memberitahu cara menangani
skizofrenia dan menyarankan agar tidak cemas
terhadap padnangan dari masyarakat sekitar.

Pengetahuan yang dimiliki oleh responden
merupakan gambaran informasi yang diperoleh
melalui penggunaan indra, baik indra pendengar
maupun indra penglihat. Hal ini sesuai dengan teori
yang dikemukakan oleh  Notoatmodjo (2018)
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mengutip  teori  dari  Lawrence  Green
menderifinisikan mengenai pengetahuan yaitu
hasil dari tahu setelah seseorang mengalami
pengindraan.

Berdasarkan uraian tersebut dapat
dikemukakan bahwa sebagain besar responden
memiliki pengetahuan yang baik, artinya
responden dapat mengetahui tentang penyakit
gangguan jiwa seperti skizofrenia. Namun disisi
lain masih banyak yang memiliki pengetahuan
kurang, hal ini disebabkan karena kurangnya
kurangnya informasi yang diperoleh dari petugas
kesehatan atau dari sumber lain.

Kemampuan keluarga perawatan skizofrenia

Hasil  penelitain  didapatkan = bahwa
kemampuan keluarga dalam merawat pasien
skizofrenia sebagian besar termasuk mampu
sebanyak 59,5% dan kurang mampu sebanyak
40,5%. Melihat dari data tersebut mengindikasikan
bahwa sebagian besar responden dapat
menjalankan perannya sebagai keluarga yang
memiliki peran penting dalam melakukan
perawatan skizofrenia dengan baik.

Menurut Darwan, Buanasari, & Kundre,
(2019) mengatakan bahwa wanita lebih bisa
menyesuaikan dan mengikuti seiap kegiatan
dengan baik, wanita didefinisikan sebagai
seseorang yang tekun den ulet dalam melakukan
sesuatu sehingga kebanyakan caregiver adalah
perempuan. Perempuan dapat lebih memahami
perasaan, dan memahami apa yang sedang terjadi,
dengan pembawaan yang lebih tenang menjadikan
perempuan sebagai orang sabar yang sering kali
dapat meredam suasana. Pada Penelitian oleh
Supriyadi dalam (Palupi, Ririanty, &
Nafikadini,2019) menyatakan bahwa selain dapat
melakukan sesuau dengan telaten, perempuan
juga bisa mengambil keputusan secara mandiri
untuk mencari alternatif pengobatan.

Berdasarkan  uraian  tersebut  dapat
dikemukakan bahwa perawatan pada Kklien
skizofrenia pada dasarnya adalah perawatan untuk
memenuhi kebutuhan dasar pada klien skizofrenia
sebagai seorang manusia, yakni pemenuhan
kebutuhan air, udara, makanan, eliminasi, istirahat,
social dan lain sebagainya. Hal ini sesuai dengan

teori keperawatan Orem yang mengatakan bahwa
kebutuhan dari perawatan diri meliputi
pemeliharaan udara, air/cairan, makanan, proses
eliminasi normal, keseimbangan antara istirahat
dan aktifitas, keseimbangan antara interaksi sosial
dan solidaritas.

Hubungan pengetahuan dengan kemampuan
keluarga merawat skizofrenia

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan dari
49 responden yang berpengetahuan baik
sebanyak 36 orang 73,5%) diantaranya mampu
merawat klien skizofrenia, kemudian dari 25 orang
responden yang berpengetahuan kurang sebanyak
17 orang (68,0%) diantaranya kurang mampu
merawat Kklien skizofrenia. Melihat dari data
tersebut dapat dikemukakan bahwa pengetahuan
yang baik dimiliki oleh responden memiliki peran
penting untuk terbentuknya suatu perilaku yakni
perilaku atau bertindak dalam perawatan klien
skizofrenia. Hal ini diperkuat dengan hasil uji
statistic menggunakan chi square didapatkan p
value 0,001. Artinya ada hubungan pengetahuan
dengan kemampuan keluarga dalam merawat
klien skizofrenia di Wilayah Binaan Puskesmas
Tamansari Kota Tasikmalaya.

Artinya tindakan yang dilakukan oleh
responden didasarkan pada pengetahuan yang
dimilikinya. Pengetahuan tentang penyakit dan
gejala yang dialami digunakan sebagai landasan
untuk bertindak secara tepat dalam mengevaluasi
keberhasilan program pengobatan dan perawatan
skizofrenia. Hal ini akan berbeda apabila
responden memiliki pengetahuan kurang, tentu
akan berdampak pada tindakannya yang tidak
menguntungkan bagi klien skizofrenia.

Pengetahuan berperan penting bagi keluarga
untuk melakukan perawatan pada orang
gangguan jiwa, seperti yang dilakukan Indrayani
(2018) yang menunjukkan ada hubungan antara
pengetahuan keluarga dengan perilaku mencegah
kekambuhan gangguan jiwa dengan nilai signifikan
0,000 (p < 0,05), sehingga kesimpulannya terdapat
hubungan antara pengetahuan dengan perilaku
mencegah kekambuhan gangguan jiwa.

Penelitian Metkono dkk (2014) tentang
Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan perilaku
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caregiver dalam merawat pasien relaps skizofrenia
di Poliklinik Psikiatri Rumah Sakit Dr. H. Marzoeki
Mahdi menunjukkan bahwa mayoritas caregiver
berpengetahuan sedang dan memiliki beban
ringan.

Berdasarkan uraian pembahasan tersebut,
dapat  dikemukakan = bhwa  pengetahuan
perawatan merupakan gambaran suatu peran dan
fungsi yang dapat dijalankan dalam keluarga
khususnya oleh keluarga, sifat kegiatan yang
berhubungan dengan klien dalam posisi dan situasi
yang mengalami ganggaun jiwa. Demikian adanya,
semakin baik pengetahuan yang dimiliki, maka
akan semakin baik pula kemampuan perawatan
pada klien skizofrenia.

KESIMPLAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian dan
pembahasan mengenai hubungan antara
pengetahuan dengan kemampuan keluarga dalam
merawat  klien  skizofrenia, maka dapat
disimpulkan  Pengetahuan keluarga tentang
skizofrenia sebagian besar termasuk baik (66,2%)
dan kemampuan keluarga dalam merawat klien
skizofrenia sebagian besar termasuk mampu
(59,5%). Ada hubungan pengetahuan dengan
kemampuan keluarga dalam merawat Kklien
skizofrenia di Wilayah Binaan Puskesmas
Tamansari Kota Tasikmalaya dengan p value 0,001.

Masyarakat khususnya yang memiliki
anggota keluarga OdGJ sebaiknya dapat
meningkatkan pengetahuan melalui partisipasi
aktif untuk konsultasi kepada tenaga kesehatan,
keluarga lainnya disarankan berperan aktif dalam
melakukan perawatan pada klien skizofrenia.
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