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Abstract  
 
As caregivers, families have a crucial role in the healing process of schizophrenic patients. 
Caregivers’ excessive burdens can cause anxiety and will affect the quality of care they 
provide to patients. The essential role of caregivers in schizophrenic patients’ healing process 
is providing care for the patients in the form of appropriate coping.This study aimed to 
describe the anxiety of Schizophrenic Patient Caregivers at the Psychiatric Polyclinic of H. A. 
Zaky Djunaid Hospital During Covid-19 Pandemic.There were 56 respondents participating in 
the study after being chosen through a total sampling technique. The data were collected with 
the HARS Anxiety Questionnaire. The results showed that 39 (69.6%) caregivers of 
schizophrenia patients had moderate anxiety, while 17 (30.4%) of caregivers experienced mild 
anxiety. In providing nursing care to schizophrenic patients, nurses are expected to provide 
good counseling to the families and surrounding communities to foster better understanding in 
taking care of schizophrenic patients. 
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Kecemasan Caregiver Pasien Skizofrenia  Di Poliklinik Jiwa Rs. H. A 

Zaky Djunaid Di Masa Pandemi Covid-19 
Abstrak 
  

Keluarga sebagai caregiver mempunyai peran yang sangat penting dalam proses penyembuhan 

pasien skizofrein. Banyaknya beban Caregiver dapat menimbulkan kecemasan danakan 

mempengaruhi kualitas perawatan yang diberikan kepada pasien. Peran penting caregiver 

pada penyembuhan adalah sebagai pemberi asuhan terhadap pasien dengan memberikan 

koping yang baik kepada pasien skizofrenia. Tujuan Penelitian ini mendeskripsikan 

Kecemasan Caregiver Pasien Skizofrenia Di Poliklinik Jiwa RS. H. A Zaky Djunaid Di Masa 

Pandemi Covid-19.Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik Total sampling dengan 

jumlah sampel sebanyak 56 responden. Alat pengumpulan data menggunakan Kuesioner 

Kecemasan HARS. Hasil penelitian menunjukkan sebesar 39 responden (69,6%) caregiver 

pasien skizofrenia memiliki kecemasan sedang sedangkan 17 responden (30,4%) mengalami 

kecemasan ringan di RS H. A Zaky Djunaid Pekalongan. Simpulan Bagi Profesi Keperawatan 

diharapkan Perawat dalam memberikan asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia perlu 

mempertimbang pemberian penyuluhan yang baik dan nantinya dapat diaplikasikan kepada 

keluarga dan masyarakat sekitar, sehingga dapat menumbuhkan pemahaman dalam 

perawatan pasien skizofrenia. 

 

Kata Kunci: Caregiver, Kecemasan, Skizofrenia 
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1. Pendahuluan  

Skizofrenia adalah salah satu jenis psikotik yang menunjukan gelaja gangguan psikotik yang 

paling sering. Pasien dengan skizofrenia mempunyai gejala salah satunya adalah halusinasi akibat 

cemas 2 berkepanjangan yang tidak mampu dihadapi pasien menggunakan mekanisme koping 

dalam diri pasien. Pendapat lain menyebutkan bahwa halusinasi yang terjadi pada pasien 

skizofrenia halusinasi gangguan alam perasaan yang tidak menentu, isi kebesaran atau kejaran, 

sering bertengkar atau berdebat, dan perilaku cemas yang tidak menentu dan kemarahan. 

Penyebab gangguan jiwa salah satunya adalah adanya tekanan yang berat dalam peristiwa hidup. 

Stres berasal dari lingkungan atau biologi ataupun bisa keduanya (Sylvia dan Gitayanti, 2011). 

Riset Kesehatan Dasar yang dilakukan oleh Kementrian Republik Indonesia menyimpulkan 

bahwa prevalensi ganggunan mental emosional yang menunjukan gejala depresi dan kecemasan, 

usia 15 tahun ke atas mencapai sekitar 14 juta orang atau 6% dari jumlah penduduk Indonesia. 

Sedangkan prevalensi gangguan jiwa berat, seperti skizofrenia mencapai sekitar 400.000 orang atau 

sebanyak 1,7 per 1.000 penduduk. Jumlah gangguan jiwa berat atau psikosis/ skizofrenia tahun 

2013 di Indonesia provinsi-provinsi yang memiliki gangguan jiwa terbesar pertama antara lain 

adalah Daerah jakarta (79.03%) dan jawa Tengah (36,5%) dari seluruh provinsi di Indonesia 

(Kemenkes, 2018). 

Caregiver adalah orang yang memberikan bantuan dan perawatan terhadap penderita. 

Caregiver terbagi menjadi dua, yaitu formal dan informal. Caregiver formal merupakan perawat 

yang disediakan oleh rumah sakit, psikiater, pusat perawatan, ataupun tenaga profesional lain yang 

diberikan dan dikenai biaya keuangan sebagai pembayaran jasa yang telah dilakukan. Sedangkan 

caregiver informal merupakan caregiver yang tidak dibayar atau dilatih oleh badan-badan hukum, 

seperti pasangan, anak, menantu atau teman dekat bagi seseorang yang memerlukan perawatan 

(Kemenkes, RI , 2019). 

Caregiver mengambil peranan penting dalam perawatan penderita skizofrein, baik 

caregiver formal dan informal. Caregiver formal yang nyatanya merupakan tenaga ahli medis tentu 

mampu memberikan bantuan dalam pemberian obat- obatan dan penanganan medis untuk 

kesembuhan penderita skizofrein. Biasanya, bantuan dan dukungan yang lebih luas diberikan oleh 

caregiver informal yang memiliki hubungan kekeluargaan dengan penderita. Caregiver informal 

juga dapat memberikan perawatan dan dukungan dalam bidang kesehatan, seperti mandi, makan 

dan pemeliharaan lingkungan sosial, emosional dan keuangan. Selain memberikan pelayanan 

terhadap penderita skizofrein, caregiver juga memberikan pembelajaran kepada anggota keluarga 

lain agar mampu mengenali dan memberikan pelayanan yang tepat untuk penderita skizofrein 

(Kemenkes, RI , 2019). 

2. Literature review 

 

Hasil penelitian dari Aldo, dkk (2022) menunjukkan bahwa kecemasan caregiver adalah rendah, 

dimana yang rendah tersebut mungkin dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti kurangnya 

dukungan sosial, perjalanan penyakit, dan hubungan antar anggota keluarga. Serta adanya 

hubungan antara beban fisik dengan kecemasan yang dipengaruhi oleh karakteristik caregiver, 

dimana usia caregiver terbanyak berada di rentang usia 37-60 tahun (75,9%) bahkan ada yang lebih 

dari 60 tahun (13,9%) sehingga telah mengalami penurunan fungsi fisik yang berdampak pada 

terbatasnya aktifitas dalam merawat klien skizofrenia di rumah. Terdapat hubungan antara beban 

emosional dan beban ekonomi yang dialami oleh keluarga selama menjadi cargiver yang dapat 
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mempengaruhi kecemasan dikarenakan kondisi pasien yang terkadang menimbulkan ketegangan 

emosional, serta meningkatnya kebutuhan ekonomi untuk digunakan dalam pengobatan pasien. 

Dalam penelitian ini didapatkan masalah tentang bagaimana kecemasan yang dialami oleh cargiver 

pasien skizofrein dalam merawat pasien dengan gangguan kejiwaan sehingga peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian Gambaran Kecemasan Caregiver Pasien Skizofrenia di Poliklinik Jiwa 

Rumah Sakit H.A Zaky Djunaid. 

 

3. Metode 

Penelitian yang  dilakukan menggunakan metode deskriptif. Tehnik pengambilan data 

menggunakan total sampling. Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah 56 caregiver 

pasien Skizofrenia  Di Poliklinik Jiwa RS. H. A Zaky Djunaid Pekalongan 

 

4. Hasil Dan Pembahasan 

Penelitian telah dilakukan di RS H. A Zaky Djunaid Pekalongan pada tanggal 27 – 30 juli 2022. 

Jumlah responden sebanyak 56  responden. Penelitian meneliti tentang Kecemasan Caregiver 

Pasien Skizofrenia Di Poliklinik Jiwa Di RS H. A Zaky Djunaid Pekalongan 

 

Tabel 5.1 Karakteristik Responden 

Variabel F % 

Umur 
  

17 - 25 Tahun 

(Remaja Akhir) 

2 3.6 

26 - 35 Tahun 

(Dewasa Awal) 

19 33.9 

36 - 45 Tahun 

(Dewasa Akhir) 

22 39.3 

46 - 55 Tahun 

(Lansia Awal) 

10 17.9 

56 - 65 Tahun 

(Lansia Akhir) 

3 5.4 

Total 56 100 

Pendidikan 
  

SD 13 23.2 

SMP/sederajat 16 28.6 

SMA/sederajat 19 33.9 

Perguruan tinggi 8 14.3 

Total 56 100 

Pekerjaan 
  

   

Tidak Bekerja 20 35.7 

berkerja 36 64.3 

Total 56 100 

Jenis Kelamin 
  

Laki – laki 39 71.4 

Perempuan 17 28.6 

Lama Merawat   

1 - 4 Tahun 3 5.4 

5 - 10 Tahun 53 94.6 

Total 56 100 
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Hubungan Pasien   

Orang Tua 13 23.2 

Anak 8 14.3 

Saudara 15 26.8 

Suami/Istri 20 35.7 

Total 56  100 

 

Tabel 5.2 menunjukan bahwa sebagian besar responden mengalami kecemasan sedang sebanyak 39 

responden (69,6%) sedangkan responden mengalami kecemasan ringan sebanyak 17 responden 

(30,4%) di Poliklinik Jiwa RS H. A Zaky Djunaid Pekalongan 

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Kecemasan Caregiver Pasien Skizofrenia di Poliklinik Jiwa Di RS H. 

A Zaky Djunaid 

No Kecemasan Jumlah % 

1. Kecemasan Ringan 17 30.4 

2. Kecemasan Sedang 39 69.6 

Jumlah 56 100 

 

PEMBAHASAN 

1. Gambaran Karakteristik Responden 

Berdasarkan  hasil penelitian didapatkan menunjukan karakteristik umur sebanyak 22 

responden (39,3%) berumur 36 – 45 tahun (Dewasa Akhir), semakin cukup umur, tingkat 

kematangan dan kekuatan seseorang akan lebih matang dalam berfikir dan bekerja. Dari segi 

kepercayaan masyarakat seseorang akan lebih dipercaya karena kedewasaanya berbeda 

dengan yang belum tinggi kedewasaanya sehingga untuk lebih percaya belum bisa. Hal ini 

sebagai pengalaman dan kematangan jiwa (Kemenkes RI, 2021).  

Karakteristik pendidikan didapatkan , 19 responden (33,9%) berpendidikan SMA. Hasil 

ini sesuai dengan penelitian Qudwatunnisa (2018) dengan judul Gambaran Kesejahteraan 
Psikologis Pada Family Caregiver Orang Dengan Skizofrenia Di Instalasi Rawat Jalan Grha 
Atma Bandung didapatkan hasil cargiver skizofrein memiliki Pendidikan SMA. Pengetahuan 

itu sendiri dipengaruhi oleh faktor pendidikan formal, dimana pendidikan yang tinggi maka 

orang tersebut akan semakin luas pengetahuanya, akan tetapi perlu diingatkan bahwa 

seseorang berpendidikan rendah bukan berarti pengetahuanya rendah juga, hal ini mengingat 

bahwa peningkatan pengetahuan tidak bisa diperoleh dari pendidikan formal saja, akan 

tetapi bisa diperoleh melalui pendidikan non formal. Pengetahuan pada seseorang tentang 

suatu objek memiliki dua aspek yaitu aspek positif dan aspek negatif. Kedua aspek tersebut 

menentukan sikap seseorang, semakin banyak aspek positif dan objek yang diketahui, maka 

akan menyebabkan sikap yang semakin positif terhadap objek tertentu. World Health 
Organization (WHO) dikuti oleh Notoatmodjo (2007) dalam Wawan A dan Dewi M (2014 h 11). 

Karakteristik pekerjaan didapatkan hasil 36 responden (64,3%) bekerja. Nursalam (2003) 

dalam Wawan A dan Dewi M (2014 h 17) pekerjaan adalah keburukan sehingga harus 

dilakukan untuk menunjang kehidupannya dan kehidupan keluarga. Pekerjaan bukan 

sumber dari kesenangan, tetapi lebih banyak mencari nafkah yang  menimbulkan kebosanan 

berulang dan banyak tantangan pada seseorang, sedangkan bekerja merupakan kegiatan 

yang menyita waktu. Bekerja bagi ibu-ibu akan mempengaruhi kehidupan keluarga. 

Seseorang yang tidak mempunyai pekerjaan akan menimbulan kebosanan karena tidak dapat 
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melakukan aktifitas yang dapat berguna untuk kesibukan sehari – hari (Meilani dan Ni 

Ketut, 2019).  

Karakteristik jenis kelamin 40 responden (71,4%) berjenis kelamin laki – laki, pada 

penelitian ini jenis kelamin laki – laki lebih sering dijadikan caregiver karena Jenis kelamin 

perempuan mengalami lebih banyak tanggung jawab dalam memberikan perawatan terhadap 

aggota keluarganya sehingga laki – laki lebih focus dalam mengurus pasien skizofrein. 

kualitas hidup perempuan menurun diakibatkan karena perempuan memiliki banyak peran, 

yaitu pengatur dalam rumah tangga, pendukung emosional, sebagai ibu, pencari nafkah, serta 

peran tambahan sebagai family caregiver yang sakit (Given et al., 2012). Faktor hormonal 

juga dapat mengakibatkan menurunnya kualitas hidup dimana pada perempuan lebih banyak 

merasakan beban karena hormon oksitosin berkontribusi pada kondisi stress yang dialami 

perempuan saat merawat anggota keluarganya yang sakit sehingga dalam penelitian ini laki 

– laki lebih baik dalam menjadi cargiver pada pasien skizofren (Schneider et al., 2011). 

Hasil penelitian karakteristik 53 responden (94,6%) lama merawat 5 – 10 tahun. 

pengalaman dan tidak terlatih untuk merawat pasien dengan skizofrenia , dan disebutkan 

bahwa caregiver yang merawat anggota keluarga yang mengalami skizofrenia  akan 

merasakan ketegangan dan stres bagi caregiver, dikarenakan keterampilan dan pengetahuan 

caregiver masih berkurang. Caregiver belum memiliki pengalaman dalam merawat pasien 

skizofrenia  sebelumnya yang menyebabkan meningkatnya beban caregiver. Hal inilah yang 

membuat kualitas hidupfamily caregiver menurun (Effendy et al., 2015). Family caregiver 

yang tidak memiliki pengalaman merawat pasien skizofrenia  sebelumnya akan memiliki 

kualitas hidup yang lebih rendah. Hal ini diakibatkan karena ketidak tahuan mereka tentang 

penyakit yang dialami anggota keluarganya dan keterampilan yang mereka butuhkan dalam 

merawat anggota keluarga yang menderita sakit skizofrenia  (Rafiyah & Sutharangsee., 

2016). 

Hasil penelitian hubungan pasien 20 responden (35,7%) memiliki hubungan suami/istri. 

Pasangan yang menjadi caregiver memiliki kemampuan merawat yang lebih baik 

dibandingkan dengan orang tua atau kerabat lain, di karenakan pasangan sering mengambil 

peran utama sebagai caregiver pasien skizofreina pada saat keluar dari rumah sakit. 

Sementara dalam penelitian (Ariska et al., 2020), yaitu orang yang paling banyak dalam 

merawat anggota keluarganya yang mengalami skizofreina biasanya adalah pasangan mereka 

sehingga beban caregiver akan meningkat yang mengakibatkan kecemasan family caregiver 

menurun karena hubungan yang saling menyayangi antar anggota keluarga akan 

menumbuhkan ikatan yang kuat sehingga kecemasan pun akan semakin ringan (Ariska et al., 

2020). 

2. Gambaran Kecemasan Caregiver Pasien Skizofrenia Di Poliklinik Jiwa Di RS H. A Zaky 

Djunaid. 

Hasil penelitian kecemasan cargiver  di RS H. A Zaky Djunaid Pekalongan  didapat bahwa 

sebesar 39 responden (69,6%) caregiver pasien skizofrenia memiliki kecemasan sedang 

sedangkan 17 responden (30,4%) mengalami kecemasan ringan di RS H. A Zaky Djunaid 

Pekalongan . Hasil ini susuai dengan penelitian Trisnasari (2017) didapatkan hasil 50% 

responden mengalami kecemasan sedang. 

Kecemasan dapat menjadi sumber kekuatan besar dalam perubahan pergerakan tingkah 

laku yang diinduksi oleh rasa khawatir tanpa penyebab yang jelas. Perubahan pergerakan 

tingkah laku tersebut merupakan suatu bentuk pertahanan individu terhadap kecemasan 

yang timbul. Dilihat dari gejala yag ditunjukkan, terdapat 4 kelompok kecemasan yaitu: 

gangguan cemas (anxiety disorder), gangguan cemas menyeluruh (generalized anxiety 
disorder/ GAD), gangguan pobik (phobic disorder), gangguan obsesif dan kompulsif (obsessive- 
compulsive disorder), dan gangguan panik (panic disorder) (Hawari, 2011). 

Hasil penelitian didapatkan hasil kuesioner dengan rata – rata terkecil pada pertanyaan 

pada gejala respiratori Rasa tertekan atau sempit di dada perasaan tercekik, sering menarik 

nafas, nafas pendek/sesak pada pertanyaan ini didapatkan hasil rata – rata pertanyaan kecil 

hal ini dikarenakan pada cargiver skizofrenia rasa cemas yang timbul seperti adanya 
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gangguan pernapasan yang timbul pada cargiver saat merawat pasien skizofrenia, sedangkan 

hasil kuesioner dengan rata – rata terbesar pada pertanyaan pada tingkah laku pada 

wawancara Gelisah, Tidak tenang, Jari gemetar, kening berkerut, muka tegang, tonus otot 

meningkat, nafas pendek dan cepat, muka merah pada pertanyaan ini didapatkan hasil rata – 

rata pertanyaan besar  hal ini dikarenakan reaksi responden saat dilakukan wawancara 

meggambarkan kecemasan yang dialaminya. 

Keluarga merupakan faktor yang sangat penting dalam proses kesembuhan pasien yang 

mengalami gangguan jiwa. Kondisi keluarga yang terapeutik dan mendukung pasien sangat 

membantu kesembuhan pasien dan memperpanjang kekambuhan. Berdasarkan evidence 

based practice psikoedukasi keluarga pada pasien isolasi social sangat baik dilakukan apalagi 

pada situasi pandemi covid-19 seperti saat ini.  

Psikoedukasi keluarga merupakan terapi yang digunakan untuk memberikan informasi 

pada keluarga  untuk meningkatkan keterampilan mereka dalam merawat anggota keluarga 

mereka yang mengalami gangguan jiwa, sehingga diharapkan keluarga akan mempunyai 

koping ( usaha ) yang positif terhadap tres dan beban yang dialaminya. Pada umumnya pasien 

yang menderita skizofrenia akan mendapatkan perawatan di Rumah Sakit Jiwa akan tetapi 

pada situasi pandemi covid-19 seperti ini pihak keluarga banyak yang mempetimbangkan 

untuk melakukan Rawat Inap di Rumah Sakit Jiwa.  

Dengan adanya pendemi covid-19 seperti sekarang ini, menimbulkan kecemasan tersendiri 

pada keluarga pasien skizofrenia sehingga banyak pihak keluarga yang memilih untuk 

melakukan pengobatan Rawat Jalan dibandingkan dengan pengobatan Rawat Inap.  Ada 

beberapa faktor yang dipertimbangan pihak keluarga dengan memilih Rawat Jalan 

(Poliklinik) anatar lain, faktor ekonomi, kekambuhan, perilaku pasien, dan pengobatan. 

 
5. Kesimpulan  

1. Gambaran karakteristik umur sebanyak 22 responden (39,3%) berumur 36 – 45 tahun, 19 

responden (33,9%) berpendidikan SMA, 36 responden(64,3%) mempunyai bekerja , 40 

responden (71,4%) berjenis kelamin laki – laki, 53 responden (94,6%) lama merawat 5 – 10 

tahun dan  hubungan pasien 20 responden (35,7%) memiliki hubungan suami/istri di RS H. A 

Zaky Djunaid Pekalongan  

2. Gambaran sebesar 39 responden (69,6%) caregiver pasien skizofrenia memiliki kecemasan 

sedang sedangkan 17 responden (30,4%) mengalami kecemasan ringan di RS H. A Zaky 

Djunaid Pekalongan. 
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