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ABSTRACT

Schizophrenia is a disorder that occurs in the human brain that causes a very dramatic behavior change. Positive
symptoms of schizophrenia are hallucinations. Based on a report from Imogiri 1l Public Health Center in 2016
there were 218 people with mental disorders in which 70% experienced hallucinations. Family is the closest
person and has an active role in providing direct care to people with schizophrenia. The purpose of this study is
to know the description of family behavior in hallucination management in family members with schizophrenia
in the working area of Imogiri Il Community Health Center. This research uses descriptive research type as
research design. The sampling technique used is simple random sampling with 78 respondents. The research
instrument used is questionnaire. The result of the research showed that 78 respondents in the range of age 41-
60 years old (51.28%), the last educated is elementary (46.15%), most of the respondent is jobless (51.28%),
respondent is parent of schizophrenia family (29.49%), and had take care for more than of 10 years (33.33%),
respondents knowledge level mostly good (57.69%) and respondent attitude mostly positive (58.97% ). The
description of behavior in hallucination management in family members with schizophrenia is in good category
(57.69%). The results of this study recommend the need for motivation and support from health services to
maintain good family behavior in hallucination management so that there is no risk of violent behavior and
recurrence in schizophrenic patients with hallucinations.
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ABSTRAK

Skizofrenia merupakan sebuah gangguan yang terjadi pada otak manusia yang menyebabkan terjadinya
perubahan perilaku yang sangat dramatis. Gejala positif dari skizofrenia berupa halusinasi. Berdasarkan laporan
dari Puskesmas Imogiri Il tahun 2016 terdapat 218 orang dengan gangguan jiwa dimana 70% mengalami
halusinasi. Keluarga merupakan orang terdekat dan memiliki peran aktif dalam memberikan perawatan langsung
pada penderita skizofrenia. Tujuan dari penelitian ini adalah diketahuinya gambaran perilaku keluarga dalam
manajemen halusinasi pada anggota keluarga dengan skizofrenia di wilayah kerja Puskesmas Imogiri II.
Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif sebagai desain penelitian. Teknik sampling yang
digunakan yaitu dengan simple random sampling dengan jumlah 78 responden. Instrumen penelitian yang
digunakan yaitu kuesioner. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 78 responden didapatkan paling banyak
dalam rentang umur 41-60 tahun (51,28%), berpendidikan terakhir paling banyak SD (46,15%), responden
paling banyak tidak bekerja (51,28%), responden sebagian besar adalah orangtua penderita skizofrenia
(29,49%), lama merawat sebagian besar lebih dari 10 tahun (33,33%), tingkat pengetahuan responden sebagian
besar baik (57,69%) dan sikap responden sebagian besar positif (58,97%). Gambaran perilaku dalam
manajemen halusinasi pada anggota keluarga dengan skizofrenia termasuk dalam kategori baik (57,69%). Hasil
dari penelitian ini menyarankan perlunya motivasi dan dukungan dari pelayanan kesehatan untuk
mempertahankan perilaku baik keluarga dalam manajemen halusinasi sehingga tidak terjadi resiko perilaku
kekerasan dan kekambuhan berulang pada penderita skizofrenia dengan halusinasi.

Kata kunci: manajemen halusinasi, perilaku keluarga, skizofrenia
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A. PENDAHULUAN

Kesehatan jiwa adalah suatu kondisi sehat emosional, psikologis dan sosial
yang terlihat dari hubungan interpersonal yang memuaskan, perilaku dan koping yang
efektif, konsep diri yang positif dan kestabilan emosional'. Salah satu gangguan jiwa
berat dari kesehatan jiwa sendiri dapat berupa skizofrenia. Skizofrenia merupakan
sebuah gangguan yang terjadi pada otak manusia yang menyebabkan terjadinya
perubahan perilaku yang sangat dramatis?.

Prevalensi penderita gangguan jiwa di Indonesia dilihat dari data Riset
Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013 terdapat 1,72 per seribu atau sekitar 400 ribu
orang mengalami gangguan jiwa berat. Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta
merupakan salah satu prevalensi tertinggi diantara provinsi yang lain di Indonesia
yaitu mencapai 2,7 per mil®. Puskesmas Imogiri Il merupakan salah satu puskesmas
yang berada di kabupaten Bantul yang sudah memiliki program kesehatan jiwa
masyarakat juga mengalami peningkatan angka orang dengan gangguan jiwa dengan
jumlah penderita skizofrenia pada tahun 2015 sebanyak 207 orang dan pada tahun
2016 sebanyak 218 orang, sedangkan 153 orang (70%) penderita skizofrenia
mengalami halusinasi dimana hanya 80 orang penderita skizofrenia dengan halusinasi
yang rutin melakukan kontrol.

Meskipun setiap 6 bulan sekali puskesmas sudah mengadakan family
gathering untuk keluarga yang memiliki anggota keluarga skizofrenia tidak menutup
kemungkinan ada sebagian keluarga yang masih memiliki perilaku kurang baik.
Berdasarkan studi pendahuluan dapat terlihat bahwa 4 keluarga belum melakukan
tindakan yang benar tentang cara memanajemen halusinasi.

Perilaku keluarga dalam manajemen halusinasi sangat penting agar keluarga
dapat menangani secara dini jika terdapat tanda dan gejala halusinasi sehingga dapat
mencegah terjadinya keparahan halusinasi yang akan menyebabkan penderita dapat
membahayakan diri sendiri atau orang lain karena timbulnya perilaku kekerasan,
selain itu perilaku memanajemen halusinasi juga penting dilakukan untuk mencegah

kekambuhan berulang.

B. METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan jenis penelitian deskriptif dengan desain survei.
Sampel penelitian ini diambil menggunakan teknik simple random sampling. Sampel

diambil dari anggota keluarga yang memiliki anggota keluarga skizofrenia di



Puskesmas Imogiri 1l yang memenuhi Kriteria inklusi yang dimulai dari 4 Maret- 4

April 2017. Jumlah sampel sebanyak 78 responden.

C. HASIL PENELITIAN

1. Karakteristik responden

Tabel 3. Distmbusi Frekuensi Fesponden Berdasarkan Karaktemnstile da
"Wilawvah Kerja PuskesmmasImogri IT Tahumn 2017 (=78

I FKarakteristilc Frelkuenisi {£) Proszentase {(Toa)

1. TIrranar:-
13-20 5 =41
2140 24 30, 7T
4150 40 F1.2%2
=G0 o 11.54

2 Pendidilkcar:-
Tidak Sekolah 2 2. 56
sD 36 46,15
ShiP 23 20 40
ShIA 1& 2051
s51 1 1.2=

3. Pelterjaarn:
Tidak Bekerja A0 1.2
Tarmi Burakh 25 F2 .06
Wiraswoasta 10 12 82
Diagang 2 256
IMNelasran 1 1 25

4. Hubumngan demngan penderitac
Crangtuia 23 20 40
Aaale 1o 24 346
I=tri r 2. o7
Adilc 10 12 82
Kakalk 4 .13
Curcwy .15
Sepupia 11 14_ 10

S I . armnarmeraw at:
1 Tahum 3. 25
3 Tahumn 19 24 36
5 Tahun = 10 26
7T Tahumn 3 3. E5
10 Tahum 12 24 346
=10 Tahum 26 33.33

Tabel 3 menunjukkan bahwa paling banyak responden berumur 41-60 tahun
yaitu sebanyak 40 responden (51,28%). Sebanyak 36 responden (46,15%)
berpendidikan terakhir SMP. Sebanyak 40 (51,28%) responden tidak bekerja.
Sebanyak 23 responden (29,49%) merupakan orangtua dari penderita skizofrenia.
Sebanyak 26 responden (33,33%) sudah lebih dari 10 tahun merawat penderita

skizofrenia.
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Tabel 4. Dhstnbusi Frekuensi Fesponden Berdasarkan Penlaku di
Wilayah Kerja Puskesmas Imogm II (n=78)

No Penlaku Frekuensi (f)  Prosentasze (%)
1. Baik 48 61.54
2. Cukup 30 38,46
3. Sedang 0 0
Jumlah 78 100

Tabel 4 dapat dilihat bahwa perilaku tentang manajemen halusinasi adalah 48
responden (61,54%) bernilai baik, ada 30 responden (38,46%) bernilai cukup, dan 0O

responden (0%) bernilai kurang.

Tabel 3. Dhstnbusi Frekuensi Fesponden dengan Anggota Keluarga
Skizofrenia Futin Kontrol Berdasarkan Penlaku di

Wilayah Kenja Puskesmas Imogm II (n=39)

No Penlaku Frekuenszi (f)  Prosentase (%)
1. Baik 33 2462
2. Cukup 6 1538
3. Sedang 0 0
Jumlah 30 100

Tabel 5 dapat dilihat bahwa perilaku tentang manajemen halusinasi adalah 33
responden (84,62%) bernilai baik, ada 6 responden (15,38%) bernilai cukup, dan 0

responden (0%) bernilai kurang.

Tabel 6. Distnbusi Frekuensi Fesponden dengan Anggota Keluarga
Skizofrema Tidak Futin Kontrol Berdasarkan Penlaku &

Wilayah Kerja Puskesmas Imogin II (n=39)

No Penlaku Frelkuensi (f) Prosentase (%)
1. Baik 15 3846
2. Cukup 24 61.34
3. BSedang 0 0
Jumlah 39 100
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Tabel 6 dapat dilihat bahwa perilaku dalam manajemen halusinasi adalah 15
responden (38,46%) bernilai baik, ada 24 responden (61,54%) bernilai cukup, dan 0O

responden (0%) bernilai kurang.

Tabel 7. Distnbusi Frekuensi Fesponden Berdasarkan Tmghkat
Pengetahuan di Wilayah Eerja Puskesmas Imogm II (n=738)

No Tmgkat Pengetalinan Frekuensi (f)  Prosentase (%a)

1. Baik 5 37.69
2. Cukup 27 3462
3. Sedang 6 769

Jumlah 78 100

Tabel 7 dapat dilihat bahwa tingkat pengetahuan dalam manajemen halusinasi
adalah 45 responden (57,69%) bernilai baik, ada 27 responden (34,62%) bernilai

cukup, dan 6 responden (7,69%) bernilai kurang.

Tabel 8. Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetalman Fesponden
berdaszarkanunr, pendidikan, pekerjaan danlama merawat

di Wilavah EKerja Puskesmas Imogiri IT (n=78)

Tingkat Pengetahuan

Mo Karakteristik Baik Cukup Eurang Toral
f S f O f Y f %4
1. Thmuar
a. 13-20talm 0 0 5 641 0 0 5 6,41
b.21-40talm 15 1223 & 769 3 385 24 3077
c.41-60talhum 27 3462 11 1410 2 256 40 5128
d.>= 60 tahun 3 3.85 5 641 1 128 © 1154
2. Pendidikan
a.Tidak sekolah 0 0 0 0 2 256 2 2.56
b 5D 12 243 16 20531 1 128 36 46,15
c. SMP 14 1793 8§ 10286 1 128 23 2040
d. Shis 12 1338 2 2356 2 23536 16 20,51
e 51 0 0 1 1.28 0 0 1 1.28
3. Pekerjaan
a.Tidak Bekega 23 3203 11 1410 4 313 40 3128
b.Tani’ Buruh 13 1667 10 1282 2 236 25 3205
c. Wiraswasta ) 297 3 385 0 0 10 12 82
d.Dagang 0 0 2 236 0 0 2 2.56
e. MNelayan 0 0 1 1.28 0 0 1 128
4. Larma Merawat
a.1 talum 1 1.28 2 236 0 0 3 383
b.3 tahun 12 1338 3 641 2 256 19 2436
c.5 talhun 3 3,83 4 513 1 128 8 1026
d.7 talhun 3 3.83 0 0 0 0 3 3,85
e. 10 tahun 11 1410 7 897 1 128 19 2436
f =10 tahun 15 1223 © 1134 2 236 26 3333
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Tabel 8 dapat dilihat bahwa tingkat pengetahuan dalam mengelola halusinasi
sebagian besar baik adalah pada responden pada rentang umur 41-60 tahun sebanyak
27 responden (34,62%), berpendidikan terakhir SD sebanyak 19 responden (24,36%),
tidak bekerja sebanyak 25 responden (32,05%) dan responden dengan lama merawat

lebih dari 10 tahun sebanyak 15 responden (19,23%).

Tabel 9. Dnstnbusi Frekuensi Respondendengan Anggota Keluarga
Skizofrema Futn Kontrol Berdasarkan Tmgkat Pengetaluan di
Wilayah Kerja Puskesmas Imogn I (n=39)
No Tmgkat Pengetalnan Frekuensi (f)  Prosentase (%o)

1. Bak 34 87.18

2. Cukup 5 12,32

3. Sedang 0 0
Jumlah 39 100

Tabel 9 dapat dilihat bahwa tingkat pengetahuan tentang manajemen
halusinasi adalah 34 responden (87,18%) bernilai baik, ada 5 responden (12,82%)

bernilai cukup, dan 0 responden (0%) bernilai kurang.

Tabel 10. Thstnbusi Frekuens Responden dengan Anggota Keluarga
Skizofrema Tidak Rutin Kontrol Berdasarkan Tinglat Pengetatuan
di Wilayah Kerja Puskesmas Imogin [1{n=39)

No Tmngkat Pengetalman Frekuensi (f)  Prosentase (%)

1. Bak 11 2321
2. Cukup 22 56,41
3. Sedang b 13,38

Jumlah 78 100

Tabel 10 dapat dilihat bahwa tingkat pengetahuan tentang manajemen
halusinasi adalah 22 responden (56,41%) bernilai cukup, ada 11 responden (28,21%)
bernilai baik, dan 6 responden (15,38%) bernilai kurang.
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Tabel 11 Drstnbusi Frekuens Responden Berdasarkan Sikap di
Wilayah Kena Puskesmas Imogn II (n=78)

No Sikap Frekuena (f)  Prosentase (%o)

l. Poatif 46 3897

1. Negahf 32 41,03
Jumlah 78 100

Tabel 11 dapat dilihat bahwa sikap responden tentang manajemen halusinasi
adalah 46 responden (58,97%) bernilai positif dan 32 responden (41,03%) bernilai
negatif.

Tabel 12. Distnbus Frekuensi Sikap Fespondenberdasarkan

pendidikan hubingan dengan responden danlamamerawat
di Wilayah Kerja Puskesmas Imogin [T (n=723)

No Karaktenstik Sikap Total
Positif Negatif
f % f %o f %o
1. Pendidikan
a. Tidaksekolah 1 128 1 128 2 2736
b. 8D 21 2692 15 1923 36 46.135
c. SMP 15 1923 § 1026 23 2049
d. SMA § 1026 3§ 1026 16 2051
e. 51 1 128 0 0 1 128
2. Hubungan
a. Ibu'Ayah 15 1923 § 1026 23 2049
b. Anak 11 1410 § 1026 19 243
c. Istn 5 641 2 256 7 397
d. Adik 6 763 4 313 10 123
e. Kakak 4 513 0 0 4 313
f. Cucu 1 1,28 3 385 4 313
z  Sepupu 4 513 7 897 11 1410
3. LamalMlerawat
a. 1tahun 2 236 1 128 3 3385
b. 3 tahun ] 897 12 1339 19 2436
c. 3 tahun 6 763 2 236 § 1026
d. 7tahun 2 236 1 128 3 3385
e. 10tahun 12 153% 7 397 19 2436
f. > 10 tahun 17 2179 9 11354 26 3333
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Data yang telah disajikan pada tabel 12. maka dapat dilihat bahwa sikap
responden dalam mengelola halusinasi sebagian besar positif pada responden dengan
pendidikan terakhir SD sebanyak 21 responden (26,92%), responden yang memiliki
hubungan dengan penderita skizofrenia sebagai orangtua sebanyak 15 responden
(19,23%) dan responden dengan lama merawat lebih dari 10 tahun sebanyak 17
responden (21,79%).

Tabel 13. Dhstnibusi Frekuensi Responden dengan Anggota Keluarga
Skizofrema Rutm Kontrol Berdasarkan Sikap di Wilayah Eenja
Puskesmas Imogn I1 (n=39)

No Sikap Frekuensi (f)  Prosentase (%o

1. Poshf 22 56,41

2. Negatif 17 4339
Jumlah 18 100

Tabel 13 dapat dilihat bahwa tingkat pengetahuan tentang manajemen
halusinasi adalah 22 responden (56,41%) bernilai positif dan 17 responden (43,59%)
bernilai negatif.

Tabel 14. Dhstnbusi Frekuensi Responden dengan Anggota Keluarga
Skizofrerna Tidak Rutin Kontrol Berdasarkan Stkap
di Wilayah Kenja Puskesmas Imogn I (n=39)

No Sikap Frekuensi (f)  Prosentase (%)

l. Postif 4 61,34

.. Negatf 13 3846
Jumlah 78 100

Tabel 14 dapat dilihat bahwa sikap tentang manajemen halusinasi adalah 24
responden (61,54%) bernilai positif dan 15 responden (38,46%) bernilai negatif.

D. PEMBAHASAN
1. Karakteristik responden
Karakteristik responden pada penelitian ini dilihat pada pada tabel 3.
menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada di rentang usia 41-60 tahun

(51,28%). Data pada tabel 3. menunjukkan bahwa sebagian besar responden
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berpendidikan terakhir SD (46,15) dan sebagian besar responden tidak bekerja atau
ibu rumah tangga (51,28%). Data pada tabel 3. menunjukkan bahwa sebagian besar
responden memiliki hubungan sebagai orangtua dari anggota keluarga dengan
skizofrenia (29,49) dan sebagian besar responden telah merawat anggota keluarga
dengan skizofrenia selama lebih dari 10 tahun (33,33%).

. Perilaku responden dalam manajemen halusinasi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden dalam
mengelola halusinasi memiliki perilaku baik (61,54%). Hal tersebut dikarenakan
sebagian besar responden memiliki tingkat pengetahuan yang baik dalam
mengelola halusinasi dan sebagian besar responden memiliki sikap yang baik
dalam mengelola halusinasi.

Faktor pembentuk perilaku dibagi menjadi 3 yaitu faktor pendorong antara
lain pengetahuan dan sikap responden yang baik. Faktor pemungkin yaitu fasilitas
dari puskesmas yang sudah memiliki program kesehatan jiwa masyarakat seperti
diadakannya family gathering setiap 6 bulan sekali bagi keluarga yang memiliki
anggota keluarga dengan skizofrenia dan pendidikan kesehatan mengenai
skizofrenia. Faktor penguat yang memperkuat terjadinya perilaku baik seperti
kepedulian tenaga kesehatan terhadap keluarga dengan anggota keluarga
skizofrenia®.

Data pada tabel 5. menunjukkan bahwa perilaku responden dengan anggota
keluaraga skizofrenia yang melakukan kontrol rutin sebagian besar memiliki
perilaku baik (84,62%) sedangkan data pada tabel 6. menunjukkan bahwa
responden dengan anggota keluarga skizofrenia yang tidak kontrol rutin sebagian
besar memiliki perilaku yang cukup (61,54%). Hasil dari penelitian ini
menunjukkan bahwa perilaku keluarga yang rutin lebih baik daripada keluarga
yang tidak kontrol rutin, hal tersebut dapat disebabkan karena pada keluarga yang
rutin melakukan kontrol lebih banyak terpapar informasi dari tenaga kesehatan,
selain itu sebagian besar keluarga yang rutin kontrol selalu konsisten terhadap
keluarga yang mendampingi anggota keluarga dengan skizofrenia. Selain itu peran
keluarga adalah sebagai support system sehingga dapat mengurangi tingkat
kekambuhan, meningkatkan pemulihan, dan meningkatkan kesejahteraan

keluarga®.
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3. Perilaku berdasarkan tingkat pengetahuan responden

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki
tingkat pengetahuan dalam mengelola halusinasi adalah baik (57,69%).

Terdapat banyak faktor yang terkait dengan tingkat pengetahuan seseorang
diantaranya adalah umur, pendidikan, pekerjaan, dan lama merawat. Dapat dilihat
pada tabel 8. Bahwa sebagian besar responden yang memiliki pengetahuan baik
ada di rentang umur 41-60 tahun, berpendidikan SD, tidak bekerja dan telah
merawat lebih dari 10 tahun. Selain data diatas terdapat hal lain yang dapat
mempengaruhi tingkat pengetahuan responden yaitu kerutinan kontrol anggota
keluarga dengan skizofrenia ke pelayanan kesehatan®.

Data pada tabel 5. menunjukkan bahwa responden dengan anggota keluarga
skizofrenia yang rutin melakukan kontrol memiliki tingkat pengetahuan yang lebih
baik daripada responden pada tabel 6. dengan anggota keluarga skizofrenia yang
tidak rutin kontrol. Hal tersebut dapat terjadi karena keluarga yang rutin kontrol
akan lebih banyak terpapar informasi dan mendapat penyuluhan dari tenaga
kesehatan saat mendampingi keluarganya di unit pelayanan kesehatan.

4. Perilaku berdasarkan sikap responden

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki sikap
positif (58,97%). Sebagian besar keluarga juga mengerti bahwa anggota keluarga
dengan skizofrenia harus dikelola halusinasinya dengan sikap yang positif.
Sebagian besar keluarga juga tidak membiarkan anggota keluarga dengan
skizofrenia untuk tinggal secara terpisah atau dikurung. Sikap yang positif dapat
dipengaruhi oleh pengetahuan responden yang baik pula’.

Faktor-faktor yang berkaitan dengan sikap. diantaranya adalah pendidikan,
hubungan dengan responden dan lama merawat. Dapat dilihat pada tabel 12.
Bahwa sebagian besar responden yang memiliki sikap positif berpendidikan
terakhir SD, sebagian besar responden merupakan orangtua dari anggota keluarga
dengan skizofrenia dan telah merawat lebih dari 10 tahun.

Data pada tabel 14. menunjukkan bahwa responden dengan anggota
keluarga skizofrenia yang jarang melakukan kontrol memiliki sikap positif lebih
banyak daripada responden dengan anggota keluarga skizofrenia yang rutin

melakukan kontrol pada tabel 13. Hal tersebut dapat terjadi karena faktor-faktor
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seperti lama merawat dan hubungan responden dengan anggota keluarga dengan
skizofrenia.

E. KESIMPULAN DAN SARAN

Karakteristik responden sebagian besar dalam rentang umur 41-60 tahun. Sebagian
besar pendidikan terakhir responden yaitu SD dan tidak bekerja. Mayoritas
responden adalah orangtua dari anggota keluarga dengan skizofrenia dan sebagian
besar telah merawat anggota keluarga dengan skizofrenia selama lebih dari 10 tahun.
Perilaku keluarga dalam memanajemen halusinasi pada anggota keluarga dengan
skizofrenia sebagian besar baik. Perilaku keluarga yang rutin kontrol dalam
manajemen halusinasi sebagian besar baik dan perilaku keluarga yang tidak rutin
kontrol dalam manajemen halusinasi sebagian besar adalah cukup. Perilaku keluarga
berdasarkan pengetahuan dalam manajemen halusinasi sebagian besar adalah baik.
Pengetahuan keluarga yang rutin kontrol mayoritas baik dan keluaraga yang tidak
rutin kontrol mayoritas cukup. Perilaku keluarga berdasarkan sikap dalam manajemen
halusinasi sebagian besar baik. Sikap keluarga yang rutin kontrol sebagian besar

adalah baik dan sikap keluarga yang tidak tidak rutin kontrol sebagian besar baik.
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