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Abstract

Mental health problems in Indonesia continue to increase. An individual with a mental
disorder can have an impact on other individuals, families, communities and governments.
Public knowledge about mental disorders and the stigma that occurs in the community can
affect mental health and the healing of people with mental disorders. The aim of this study
was to find out the relationship between community knowledge with stigma toward mental
health problems in Community Health Center of Kuwarasan Subdistrict, Central Java
Province, Indonesia. This research conducted a correlational with a cross-sectional study
on 375 respondents in Kebumen District, Central Java. The instruments used were
Community Attitudes towards Mental IlIness (CAMI), Mental Health Knowledge Schedule
(MAKS), and a sociodemographic questionnaire. Data was analyzed using descriptive
analysis and correlation using chi-square analysis technique. The result shows that the
mayjority of knowledge about mental health was good category with 189 respondents
(50.4%) and the majority of stigma toward people with mental health disorder was low
level with 191 respondents (50,9%). Better knowledge about mental health was associated
with lower public stigma toward people with mental disorder. The finding implies that
anti-stigma interventions in Indonesia should consider use psychocosocial approach and
conducting routine mental health counselling with mental health patients.
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Pengetahuan Masyarakat Berhubungan Dengan Stigma
Terhadap Orang Yang Mengalami Gangguan Mental Di
Indonesia

Abstrak

Masalah kesehatan mental di Indonesia terus meningkat. Seorang individu dengan
gangguan jiwa dapat memberikan dampak pada individu lain, keluarga, masyarakat dan
pemerintah. Pengetahuan masyarakat tentang gangguan jiwa dan stigma yang terjadi di
masyarakat dapat mempengaruhi kesehatan metal dan kesembuhan orang dengan
gangguan jiwa. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan
masyarakat tentang gangguan jiwa dengan stigma terhadap orang dengan gangguan jiwa
di UPTD Puskesmas Kuwarasan, Kabupaten Kebumen, Jawa Tengah, Indonesia.
Penelitian ini menggunakan metode korelasional dengan pendekatan cross-sectional
tehadap 375 responden. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner Mental Health
Knowledge Schedule (MAKS) dan kuesioner Community Attitudes toward the Mentally
Illness (CAMI). Data dianalisa menggunakan analisa deskriptif dan korelasi
menggunakan teknik analisis chi-square. Hasil studi menunjukkan sebagian besar
pengetahuan masyarakat tentang gangguan jiwa kategori baik yaitu sebanyak 189
responden (50,4%) dan sebanyak 191 responden (50,9%) memiliki stigma pasien gangguan
jiwa yang rendah. Ada hubungan bermakna antara pengetahuan masyarakat terhadap
stigma terhadap orang dengan gangguan jiwa. Semakin baik pengetahuan masyarakat
tentang gangguan jiwa berhubungan dengan semakin rendahnya stigma terhadap orang
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dengan gangguan mental. Penelitian ini merekomendasikan bahwa intervensi anti-stigma
dengan pendekatan psikososial dan psikoedukasi secara rutin bisa diimplementasikan
terhadap pasien gangguan mental.

Kata kunci® Stigma; Pengetahuan Masyarakat; Orang Dengan Gangguan Mental

1. Pendahuluan

Masalah kesehatan mental di idonesia terus meningkat. Hasil Riskesdas tahun 2018
meningkat menjadi 9,8 % dari seluruh penduduk Indonesia. Riset kesehatan dasar yang
dilakukan pemerintah tahun 2013 dan tahun 2018 juga menunjukan Provinsi jawa tengah
berada peringkat kelima untuk provinsi yang memiliki anggota rumah tangga dengan
gangguan jiwa skizofrenia atau psikosis[1]. Kabupaten Kebumen berada di posisi ketiga
terbanyak dari seluruh Kabupaten yang ada di Jawa tengah dengan penderita gangguan
jiwa[2]. Meskipun Kabupaten Kebumen mengalami penurunan posisi dari posisi kedua
menjadi posisi ketiga, jumlah kasus kesehatan jiwa di kabupaten Kebumen terus meningkat
dan pada tahun 2018 menjadi 3109 orang dengan gangguan jiwal[2].

Gangguan jiwa menurut Undang-Undang Nomor 18 Tahun 2014 Tentang Kesehatan
Jiwa dapat diartikan sebagai orang dengan gangguan jiwa yang selanjutnya disingkat ODGJ
adalah orang yang mengalami gangguan dalam pikiran, perilaku, dan perasaan yang
termanifestasi dalam bentuk sekumpulan gejala dan/atau perubahan perilaku yang
bermakna, serta dapat menimbulkan penderitaan dan hambatan dalam menjalankan fungsi
orang sebagai manusial[3]. Beberapa faktor yang mempengaruhi gangguan jiwa di antaranya
umur, pengalaman kontak, riwayat gangguan jiwa, pasung, status pernikahan, dan
penghasilan[4].

Cara penanganan yang kurang tepat bagi para penderita gangguan jiwa masih
ditemukan di berbagai pelosok Indonesia, diantaranya yaitu perlakuan masyarakat dan
adanya stigma masyarakat tentang gangguan jiwa yang masih tinggi dan terus berkembang
di masyarakat seperti di pedesaan. Salah satu efek stigmatisasi adalah perilaku kekerasan
yang dialami oleh penderita (orang dengan gangguan jiwa) dari keluarga atau
masyarakat[5]. Public stigma berdampak pada penyembuhan dan kejadian kekambuhan
klien dengan gangguan mental[6]. Penelitian lain mengatakan bahwa masyarakat pedesaan
lebih mudah terpengaruh oleh stigma yang berkembang di masyarakat daripada
masyarakat di perkotaan. Sehingga menyebabkan penderita yang mengalami gangguan jiwa
sulit untuk berinteraksi dengan masyarakat[7]. Berdasarkan penelitian, masyarakat yang
tingkat pengetahuannya tinggi mengenai gangguan jiwa, memiliki kepedulian yang tinggi
terhadap klien, serta tidak gampang terpengaruh oleh stigma yang berkembang di
masyarakat[8]. Masyarakat Indonesia beranggapan bahwa gangguan kesehatan mental
atau kejiwaan tidak dapat disembuhkan sehingga bagi penderitanya layak dikucilkan.
Perlakuan ini disebabkan karena ketidaktahuan atau pengertian yang salah dari keluarga
atau anggota masyarakat mengenai gangguan jiwa. Beredarnya informasi tentang
gangguan jiwa yang salah di masyarakat, akhirnya berdampak pada penanganan yang salah
pada pasien sudah terkena stigma di masyarakat akan sulit berinteraksi sosial, jika terus
berlanjut dapat menyebabkan individu tersebut melakukan tindakan bunuh diri. Stigma
juga dapat menyebabkan individu menolak mecari pengobatan, kualitas hidup menurun,
penurunan kualitas dalam perawatan kesehatan, dan penurunan harga diri. Berdasarkan
penelitian Hartini N, Fardana NA, Ariana AD, Wardana ND (2018) menyatakan bahwa
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pengetahuan yang baik berpengaruh terhadap stigma yang lebih rendah terhadap orang
dengan gangguan mentall4].

Dinas Kesehatan Kabupaten Kebumen memiliki 36 puskesmas. Salah satunya adalah
UPTD Puskesmas Kuwarasan yang terdiri dari 22 desa. Berdasarkan data laporan bulanan
UPTD Puskesmas Kuwarasan (2019) jumlah orang dengan gangguan jiwa yang tercatat
sampai dengan bulan Juni 2019 sebanyak 83 orang. Studi pendahuluan yang dilakukan
peneliti didapatkan data 7 orang dengan gangguan jiwa tidak melakukan pengobatan rutin,
karena pasien dan keluarga merasa sudah sembuh sehingga tidak perlu minum obat lagi.
Sebanyak 7 orang yang tidak melakukan pengobatan rutin tersebut mengalami gangguan
emosional dengan perilaku marah-marah, ngamuk, menghancurkan barang, bahkan ada
yang membawa senjata tajam sehingga harus menjalani perawatan di rumah sakit jiwa.

Peneliti juga melakukan wawancara kepada 24 warga yang tinggal di wilayah kerja
UPTD Puskesmas Kuwarasan. Hasil wawancara didapatkan data sebanyak 18 warga tidak
mengetahul pengertian gangguan jiwa. Mereka menganggap gangguan jiwa itu nama lain
dari gila. Sebanyak 16 warga mengatakan jika orang sudah mengalami gangguan jiwa maka
orang tersebut tidak dapat bekerja dan beraktifitas seperti biasa. Sejumlah 9 warga
menyebutkan gangguan jiwa pada seseorang merupakan penyakit keturunan. Selain itu, 20
warga juga mengatakan orang dengan gangguan jiwa membuat takut tetangga dan warga
sekitar karena orang dengan gangguan jiwa berpenampilan kotor, sering bicara sendiri,
marah-marah kepada orang sekitar dan merusak barang. Berdasarkan dari data di atas,
maka peneliti tertarik meneliti hubungan pengetahuan masyarakat tentang gangguan jiwa
terhadap stigma pasien gangguan jiwa di masyarakat wilayah kerja UPTD Puskesmas
Kuwarasan, Kabupaten Kebumen, Jawa Tengah, Indonesia. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui bagaimana pengetahuan dan stigma masyarakat tentang ODGdJ serta melihat

apakah ada hubungan yang signifikan dari kedua variabel tersebut.

2. Metode

Penelitian ini menggunakan metode korelasional dengan pendekatan cross sectional
study. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh keluarga yang tinggal di wilayah
Puskesmas Kuwarasan, Kabupaten Kebumen. Teknik pengambilan sampel dengan
menggunakan simple random sampling pada 22 desa dan didapatkan sampel sejumlah 375
responden. Penelitian dilakukan dari bulan Desember 2019 — Januari 2020. Instrumen yang
digunakan dalam penelitian ini kuesioner Mental Health Knowledge Schedule (MAKS)
untuk mengukur tingkat pengetahuan masyarakat tentang gangguan jiwa, kuesioner
Community Attitudes toward the Mentally IlIness (CAMI)untuk mengukur stigma terhadap
ODGdJ dan kuesioner demografi untuk mengetahui karakteristik responden. Data dianalisa

menggunakan analisa deskriptif dan korelasi menggunakan teknik analisis chi-square.

3. Hasil dan Pembahasan

a. Hasil Penelitian

Tabel 1. Karakteristik Responden (Masyarakat) di Wilayah UPTD Puskesmas Kuwarasan

Karakteristik f %
Jenis Kelamin
Laki-laki 120 32
Perempuan 255 68
Umur
Remaja akhir (17-25 tahun) 55 14,7
Dewasa awal (26-35 tahun) 110 29,3
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Dewasa akhir (36-45 tahun) 103 27,5
Lansia awal (46-55 tahun) 85 22,7
Lansia akhir (>55 tahun) 22 5,9
Suku
Jawa 365 97,3
Sunda 10 2,7
Pendidikan terakhir
Tamat SD/sederajat 47 12,5
Tamat SLTP/sederajat 126 33,6
Tamat SLTA/sederajat 158 42,1
Diploma III 20 5,3
Sarjana (S1) 24 6,4
Pekerjaan
Bekerja 132 35,2
Tidak bekerja 61 16,3
Pensiunan 1 3
Berdagang 40 10,7
Tani 103 27,5
Lain-lain 38 10,1

Berdasarkan Tabel 1. menunjukkan bahwa lebih dari lima puluh persen responden
berjenis kelamin perempuan sebanyak 255 responden (68%). Sebagian besar responden
berumur 26-35 tahun sebanyak 110 responden (29,3 %). Mayoritas respoden adalah suku
jawa sebanyak 365 (97,3%). Tingkat Pendidikan responden sebagian besar responden
berpendidikan tamat SLTA sebanyak 158 respoden (42,1%). Paling banyak dari responden
termasuk kategori bekerja sebanyak 132 responden (35,2%).

Tabel 2. Pengetahuan Masyarakat tentang Gangguan Jiwa

Pengetahuan f %
Kurang 18 4,8
Cukup 168 44,8
Baik 189 50,4
Total 375 100,0

Berdasarkan Tabel 2. dapat diketahui bahwa sebagian besar dari responden memiliki

pengetahuan yang baik yaitu sebanyak 189 respoden (50,4%).

Tabel 3. Stigma Masyarakat tentang Gangguan Jiwa

Stigma f %
Tinggi 184 49,1
Rendah 191 50,9
Total 375 100

Berdasarkan Tabel 3. dapat diketahui bahwa sebagian besar responden sebanyak 191
responden (50,9%) memiliki stigma yang rendah tentang gangguan jiwa di wilayah kerja

UPTD Puskesmas Kuwarasan, Kabupaten Kebumen.

Tabel 4. Hubungan Pengetahuan Masyarakat Tentang Gangguan Jiwa Terhadap Stigma Pasien
Gangguan Jiwa

Pengetahuan tentang Stigma terhadap pasien gangguan jiwa P Value
gangguan jiwa Tinggi Rendah
f % f %
Kurang 7 1,8 11 2,9
Cukup 68 18,1 100 26,6 0,004
Lebih 109 29,1 80 21,3
Total 184 49,1 191 50,9

Berdasarkan Tabel 4. diketahui bahwa stigma rendah pengetahuan cukup sebanyak
100 responden (26,6%), dan stigma rendah pengetahuan baik sebanyak 80 responden
(21,3%). Berdasarkan uji statistik Chi-Square di dapat p value = 0,004, jika dibandingkan
dengan nilai a = 0,05 maka p value < a 0,05 maka ada hubungan bermakna antara
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pengetahuan masyarakat tentang gangguan jiwa terhadap stigma pasien gangguan jiwa di

masyarakat wilayah kerja UPTD Puskesmas Kuwarasan Kabupaten Kebumen.

4. Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden berpendidikan
SLTA/sederajat sehingga membuat pengetahuan responden tentang gangguan jiwa baik.
Dengan latar belakang pendidikan tersebut maka wawasan, pengetahuan, dan pola pikir
seseorang lebih rasional atau objektif. Selain itu menurut peneliti, pengetahuan tentang
gangguan jiwa di masyarakat wilayah kerja UPTD Puskesmas Kuwarasan juga dapat
disebabkan oleh usia responden yang sebagian besar pada usia dewasa atau usia produktif
(26-35 tahun) menjadikan pola pikir dalam berpendapat dan bersikap sudah matang
sehingga berpengaruh terhadap pengetahuan juga relative baik. Banyak faktor yang dapat
mempengaruhi terbentuknya pengetahuan seseorang atara lain: pendidikan, sosial budaya
dan ekonomi, lingkungan, pengalaman, dan usia. Semakin tinggi pendidikan seseorang
maka akan semakin mudah menerima pengetahuan dan semakin baik pengetahuannyal9].
Penelitian ini memiliki kesamaan dengan penelitian yang dilakukan Irawan, dkk (2019) di
mana sebagian besar responden memiliki pengetahuan baik dan pendidikan merupakan
salah satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan seseorang. Hasil penelitian juga
menunjukkan lebih dari setengah respoden yaitu 189 responden (50,4%) memiliki
pengetahuan baik[10]. Menurut analisis peneliti, selain dari pendidikan formal dengan
banyaknya responden yang berpendidikan SLTA, pengetahuan juga diperoleh dari
pendidikan informal seperti pelatihan-pelatihan, pendidikan kesehatan dan penyuluhan.
UPTD Puskesmas Kuwarasan secara rutin setiap satu bulan sekali melakukan penyuluhan
di desa secara bergantian. Petugas kesehatan melakukan sosialisasi kesehatan jiwa di
masyarakat sehingga masyarakat mendapat informasi dan pengalaman mengenai gangguan
jiwa. Penelitian Kusumaningtyas, dkk (2017) mengatakan bahwa pendidikan kesehatan
salah satu kegiatan yang efektif untuk meningkatkan pengetahuan seseorang[11].
Masyarakat yang memiliki pengalaman mempunyai tetangga gangguan jiwa akan berbeda
dengan masyarakat yang tidak mempunyai tetangga gangguan jiwa. Masyarakat yang
mempunyai tetangga gangguan jiwa pengetahuan mengenal gangguan jiwa dapat lebih
tinggi karena semakin banyak informasi yang diterima sehingga pengetahuan tentang
kesehatan jiwa semakin tinggi[12].

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar respoden yaitu 191 responden (50,4%)
memiliki stigma yang rendah tentang gangguan jiwa. Hal ini berarti label negatif yang
melekat pada pasien gangguan jiwa di masyarakat wilayah kerja UPTD Puskesmas
Kuwarasan rendah. Peneliti berpendapat hal ini disebabkan karena pengetahuan
masyarakat tentanng gangguan jiwa baik sehingga masyarakat memiliki persepsi negatif
tenntang gangguan jiwa rendah. Pengetahuan yang baik dapat mempengaruhi pikiran dan
sikap seseorang. Ketika seseorang memiliki pengetahuan yang baik tentang sesuatu hal
yang baru maka orang tersebut akan lebih terbuka, menerima dan lebih bijaksana dalam
dalam menentukan memilih pendapatnya. Berbeda dengan orang yang memiliki
pengetahuan rendah atau kurang. Jika ada sesuatu atau hal baru datang maka orag
tersebut akan lebih tertutup, menghindar atau bahkan menolak sehingga pikiran dan sikap
yang dikeluarkan cenderung ke arah negatif.

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Putriyani D &
Sari H (2018) yang menunjukkan bahwa stigma masyarakat terhadap orang dengan

gangguan jiwa berdasarkan diskriminasi sebagian besar berada pada kategori rendah[13].
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Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Sya’diyah SN, dkk
(2014) tentang Stigma Masyarakat Terhadap Orang Sakit Jiwa Di Desa Trucuk Kecamatan
Trucuk Kabupaten Bojonegoro Tahun 2014 mendapatkan hasil lebih dari sebagian
masyarakat memiliki stigma negatif[14]. Hal ini diperkuat penelitian Anita Sasra (2018)
berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa lebih dari setengah yaitu 39 responden
(57,4%) memiliki stigma gangguan jiwa yang tinggi di Jorong Surau Lubuak Kanagarian
Tigo Balai Kecamatan Matur Kabupaten Agam[15].

Nilai aspek kebajikan menjadi aspek yang paling tinggi mean yaitu sebesar 33,19.
Aspek kebajikan sendiri diartikan pandangan yang mengacu pada simpati kepada klien
gangguan jiwa dan memerlukan pendekatan yang paternal. Sikap yang mendukung
kebajikan adalah klien gangguan jiwa harus ditolong dan dirawat dengan baik bukan di ejek
serta diacuhkan. Kebajikan ini lebih berpandangan bahwa klien gangguan jiwa harus
diperlakukan sama dengan orang lain dan berlandaskan agama. Nilai mean terendah pada
aspek kebajikan pada pernyataan no 19 yaitu “Telah tersedia pelayanan kesehatan jiwa
yang cukup untuk orang dengan gangguan jiwa” dengan nilai 1,91. Hal ini sejalan dengan
penelitian Purnama, G., Yani, D., & Sutini (2016) dimana nilai terendah berada pada
pernyataan telah tersedia pelayanan kesehatan jiwa yang cukup untuk orang dengan
gangguan jiwa dengan nilai mean rata-rata sebesar 2,44[7]. Berbeda dengan penelitian
Islamiati R; Widianti E; Suhendar I (2018) dimana nilai mean terendah untuk aspek
kebajikan berada pada pernyataan Orang dengan gangguan jiwa yang terlalu lama akan
menjadi bahan ejekan dengan nilai mean rata-rata nilai 2,45[16].

Selain itu, penelitian menunjukan sebagian besar responden yang memiliki
pengetahuan tentang gangguan jiwa cukup memiliki stigma pasien gangguan jiwa rendah.
Hal ini dapat disebabkan karena pengetahuan tentang gangguan jiwa merupakan salah satu
faktor yang dapat mempengaruhi stigma masyarakat). Stigma gangguan jiwa dapat
mempengaruhi perilaku masyarakat pada orang dengan gangguan jiwa. Orang yang
memiliki stigma gangguan jiwa yang tinggli mempunyai peluang untuk berperilaku tidak
baik pada orang dengan gangguan jiwal[l5]. Petugas kesehatan dapat melakukan upaya-
upaya untuk mengurangi stigma gangguan yang ada di masyarakat diantaranya dengan
memberikan penyuluhan kesehatan mengenai gangguan jiwa, melakukan psikoedukasi, dan
mengadakan seminar dan workshop intervensi anti stigma. Psikoedukasi merupakan
tindakan modalitas yang di dilakukan oleh profesional, yang mengintegrasikan dan
mensinergiskan antara psikoterapi dan intervensi edukasi[17]. Informasi anti stigma dapat
merubah persepsi masyarakat sehingga mereka dapat hidup berdampingan bersama orang
dengan gangguan jiwal18].

5. Kesimpulan

a. Sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan. Sebagian besar responden
berumur 26-35 tahun. Mayoritas respoden adalah suku jawa. Tingkat Pendidikan
responden sebagian besar responden berpendidikan tamat SLTA. Mayoritas responden
termasuk kategori bekerja.

b. Sebagian besar responden memiliki pengetahuan tentang gangguan jiwa dengan
kategori baik.

¢. Sebagian besar responden memiliki stigma yang rendah tentang gangguan jiwa.

d. Ada hubungan bermakna antara pengetahuan masyarakat terhadap stigma terhadap
orang dengan gangguan jiwa. Semakin baik pengetahuan masyarakat berhubungan

dengan semakin rendahnya stigma terhadap orang dengan gangguan mental.
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