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Abstrak

Kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi merupakan masalah serius dengan angka ketidakpatuhan mencapai (40,1%)
di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta. Kesehatan jiwa menurut World Health Organization (WHO) menyatakan
bahwa seseorang dikatakan sehat mental ketika merasa baik dan bahagia, mampu menghadapi masalah dalam hidup, bergaul
dengan orang lain, dan merasa nyaman dengan diri sendiri serta berada dengan orang-orang disekitar mereka. Dukungan
keluarga diduga berperan penting dalam meningkatkan kepatuhan pengobatan pada penelitian ini. Penelitin ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi di rumah sakit
jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta. Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif analitik korelasi dengan pendekatan cross-
sectional. Sampel berjumlah 60 pasien halusinasi yang di pilih melalui teknik simple random sampling. Instrument penelitian
terdiri dari kuesioner dukungan keluarga (15 item) dan kuesioner Morisky Medication Aadhere Scale-8 (MMAS-8). Analisis
data menggunakan uji Spearman Rank. Sebagian besar responden menerima dukungan keluarga kategori tinggi (68,3%),
namun kepatuhan minum obat mayoritas berada dalam kategori rendah (53,3%). Analisis statistic menunjukkan hubungan
signifikan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat (r = 0,311, p = 0,016). Terdapat hubungan positif yag
signifikan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto
Heerdjan Jakarta, meskipun kekuatan hubungan termasuk lemah. Dukungan keluarga berperan dalam meningkatkan
kepatuhan, namun diperlukan pendekatan komprehensif yang mempertimbangkan faktor-faktor lain yang mempengaruhi
kepatuhan.

Kata kunci: Dukungan Keluarga, Kepatuhan Minum Obat, Halusinasi, Keperawatan Jiwa
1. Latar Belakang

Kesehatan jiwa menurut World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa seseorang dikatakan sehat mental
ketika merasa baik dan bahagia, mampu menghadapi masalah dalam hidup, bergaul dengan orang lain, dan merasa
nyaman dengan diri sendiri serta berada dengan orang-orang disekitar mereka. Sementara ketika seseorang tumbuh
dalam segala hal, seperti tubuh, pikiran, jiwa, cara berinteraksi dengan orang lain, dan hasilnya orang tersebut
mengetahui keahliannya, mampu menangani stress dengan baik, berkinerja dengan baik dalam pekerjaannya,
mampu berkontribusi bagi komunitas, maka individu tersebut dalam kondisi sehat mental (Bangu H, 2023).
Kesehatan jiwa merupakan kondisi dimana seorang individu dapat berkembang secara fisik, mental, spiritual, dan
sosial sehingga indivisu tersebut menyadari kemampuan sendiri, dapat mengatasi tekanan, dapat bekerja secara
produktif, dan mampu memberikan kontribusi untuk komunitasnya (UU No. 17 tahun 2023).

Menurut Ayuningtyas (2018), kesehatan jiwa dan fisik merupakan satu kesatuan yang tidak terpisahkan, dimana
kondisi fisik yang sehat akan memberikan dampak positif terhadap pencapaian kesehatan mental yang optimal
(Zaini Mad et al., 2023). Gangguan mental menjadi salah satu masalah kesehatan yang serius, bahkan setara
dengan beberapa penyakit degeneratif. Hal ini disebabkan karena jumlah penderitanya terus meningkat dan
membutuhkan waktu yang lama untuk disembuhkan, seperti penyakit kronis (Kirana et al., 2022). Gangguan jiwa
juga didefinisikan juga sebagai kondisi dimana seseorang mengalami kesulitan memahami realitas atau memiliki
daya tilik (insight) yang buruk. Ciri-ciri gangguan ini mencakup halusinasi, ilusi, waham, gangguan dalam
berpikir, serta perilaku yang tidak biasa. Salah satu contoh dari gangguan ini adalah skizofrenia (Widhidewi et al.,
2023).
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Skizofrenia adalah gangguan mental yang menunjukkan tanda-tanda psikotik positif, seperti mengalami halusinasi,
memiliki pikiran yang tidak realistis, berbicara dengan cara yang tidak teratur, serta bertindak tidak terkendali atau
mengalami kondisi yang membuat seseorang tidak bereaksi. Selain itu, ada juga tanda-tanda negatif seperti rasa
tidak bersemangat, kesulitan dalam menyampaikan perasaan, dan gangguan pada kemampuan berpikir, mengingat,
serta memproses informasi secara cepat (Amelia et al., 2025).

Menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2019, terdapat sekitar 20 juta orang di berbagai belahan
dunia yang menderita skizofrenia, dan penyakit ini termasuk dalam jenis gangguan mental yang paling umum.
Data dari American Psychiatric Association (APA) tahun 2017 menyebut bahwa sekitar 1% dari populasi dunia
mengidap skizofenia. Di Amerika Serikat, angka kejadian skizofrenia berkisar antara 0,4 hingga 1,4% (Siagian et
al., 2023). Menurut Yudhantara (2018), skizofrenia terdiri dari gejala positif dan gejala negatif. Salah satu gejala
positif dari skizofrenia adalah halusinasi (Meliana & Sugiyanto, 2019).

Menurut riset Riskesdas 2018 di Indonesia, prevalensi rumah tangga yang memiliki anggota rumah tangga dengan
gangguan jiwa halusinasi mencapai 6,7 per 1.000 rumah tangga. Artinya, dari 1.000 ibu rumah tangga, ada 6,7
rumah tangga yang memiliki anggota yang mengidap halusinasi. Sementara itu angka prevalansi di Provinsi DKI
Jakarta sebesar 6,6 per 1.000 rumah tangga. Secara umum, 84,9% penderita halusinasi di Indonesia pernah berobat.
Namun, jumlah orang yang meminum obat secara rutin sedikit lebih rendah dibandingkan mereka yang meminum
obat secara tidak rutin (Riskesdas, 2018).

Berdasarkan hasil wawancara di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan, tercatat 152 pasien halusinasi yang
menjalani pengobatan pada periode bulan Januari-Juli tahun 2025. Sebanyak 91 pasien (59,9%) patuh dalam
mengkonsumsi obat, sementara 61 pasien (40,1%) tidak patuh. Pola ketidak patuhan ini cenderung stabil setiap
bulannya, dengan rata-rata 35-45%, mengindikasikan bahwa hampir separuh pasien masih menghadapi kendala
dalam menjalani terapi secara konsisten.

Pasien yang mengalami halusinasi, jika tidak segera diberikan pengobatan atau tindakan lain, akan membuat
perilaku pasien semakin tidak terkendali. Contohnya, pasien bisa menjadi lebih agresif, menarik diri, melukai diri
sendiri atau orang lain, bahkan melakukan tindakan bunuh diri. Salah satu cara pengobatannya adalah dengan
minum obat. Jika pasien tidak meminum obat, maka kondisi halusinasi bisa kambuh dan memperparah riwayat
gangguan kesehatan mentalnya (Padilah et al., 2024).

Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2017, keluarga memiliki peran krusial sebagai mitra dalam
perawatan kesehatan mental. Dukungan emosional dari anggota keluarga, bantuan dalam mengakses layanan
kesehatan yang sesuai, serta upaya untuk memperjuangkan kebutuhan anak-anak dalam sistem layanan kesehatan
merupakan kontribusi penting yang diberikan oleh keluarga. Keluarga juga berperan dalam mencegah
kekambuhan dengan cara

meningkatkan fungsi afektif, seperti memberi motivasi, menjadi pendengar yang baik, menciptakan suasana
menyenangkan, menyediakan waktu untuk rekreasi, serta memberikan tanggung jawab dan kewajiban sesuai peran
mereka sebagai pengasuh (Nurlaela, 2024).

Kepatuhan adalah sikap seseorang yang muncul sebagai respons terhadap sesuatu yang perlu diperbaiki.
Kepatuhan dapat dilihat dari cara seseorang memberikan dosis obat, sesuai dengan dosis obat, sesuai dengan dosis
yang dianjurkan, waktu penggunaan, jumlah porsi obat, serta frekuensi berulang selama masa pengobatan yang
direkomendasikan. Kepatuhan pengobatan adalah tindakan seseorang dalam mengikuti langkah penggunaan obat
atau melakukan perubahan gaya hidup. Kepatuhan pengobatan sangat penting dalam menentukan keberhasilan
terapi dan mejadi hal yang harus diperhatikan oleh pasien, keluarga, serta para tenaga kesehatan. Kepatuhan diukur
dari sejauh mana konsistensi seseorang dalam minum obat sesuai petunjuk dan waktu yang ditentukan hingga
masa pengobatan berakhir (Ameilia Cahayani & Nasriyah, 2024).

Fenomena yang menjadi trend isu saat ini adalah masih rendahnya tingkat kepatuhan minum obat pada pasien
halusinasi di Indonesia, meskipun sebagian besar sudah mendapatkan akses pengobatan. Riskesdas (2018)
melaporkan bahwa 36,1% pasien tidak minum obat karena merasa sehat, sementara 23,6% tidak mampu membeli
obat secara rutin, yang berimplikasi pada tingginya angka kekambuhan dan rehospitalisasi.
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Penelitian sebelumnya telah menegaskan pentingnya dukungan keluarga. Penelitian (Setyaji et al., 2020)
menunjukkan bahwa dukungan keluarga berhubungan signifikan dengan kepatuhan minum obat pasien
skizofrenia. Penelitian (Mariani & Hasti Primadilla K, 2025) juga menemukan bahwa pasien pasca-rawat dengan
dukungan keluarga tinggi memiliki kepatuhan lebih baik. Penelitian (Butarbutar et al., 2022) menegaskan peran
keluarga sebagai faktor utama keberhasilan terapi di rumah sakit jiwa. Namun demikian, perbedaan dari penelitian
yang muncul adalah sebagian besar kajian masih berfokus pada pasien skizofrenia secara umum atau pasca rawat
jalan, belum banyak yang meneliti secara spesifik pasien dengan gejala halusinasi di fasilitas rujukan nasional
seperti Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan. Padahal, kelompok pasien halusinasi memiliki risiko tinggi
terhadap kekambuhan dan perilaku agresif bila kepatuhan obat tidak terjaga. Jika tidak ada dukungan keluarga,
pasien halusinasi berpotensi besar untuk tidak melanjutkan pengobatan secara teratur, sehingga menimbulkan
dampak serius berupa peningkatan kekambuhan, beban biaya kesehatan, penurunan kualitas hidup, hingga risiko
perilaku berbahaya terhadap diri sendiri maupun orang lain.

Temuan awal ini mengungkap adanya kesenjangan antara harapan agar pasien patuh dalam terapi jangka panjang
dengan realita di lapangan, yang masih menunjukkan angka ketidak patuhan cukup tinggi (40, 1%). Oleh karena
itu, peneliti mengenai hubungan antara dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi
menjadi penting untuk memberikan bukti empiris serta mendukung pengembangan intervensi keperawatan yang
berpokus pada keluarga.

Berdasarkan uraian latar belakang dapat disimpulkan bahwa kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi masih
menjadi masalah serius dengan angka ketidakpatuhan mencapai 40,1%. Kondisi ini berisiko menimbulkan
kekambuhan, perilaku agresif, hingga beban sosial dan ekonomi yang lebih besar. Dukungan keluarga berperan
krusial dalam meningkatkan kepatuhan melalui motivasi, pendampingan, serta penciptaan lingkungan yang
kondusif. namun, penelitian yang menitikberatkan pada pasien halusinasi masih terbatas, khususnya di rumah sakit
rujukan nasional. Oleh karena itu, penelitian mengenai hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum
obat pada pasien halusinasi di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan menjadi penting untuk memberikan bukti
empiris serta dasar pengembangan intervensi keperawatan berbasis keluarga.

2. Metode Penelitian

Penelitian ini dirancang dengan menggunakan metode kuantitatif, pendekatan analitik korelasi, dan desain cross-
sectional untuk menganalisis hubungan antar variabel pada satu titik waktu tertentu (Budiwanto, 2017; Iskandar
et al., 2023). Pelaksanaan penelitian dilaksanakan pada bulan November 2025 di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto
Heerdjan, Jakarta, dengan populasi seluruh pasien rawat jalan yang memiliki diagnosa halusinasi, berjumlah 152
orang (Iswahyudi et al., 2023). Sampel penelitian ditetapkan sebanyak 60 responden, yang dipilih melalui teknik
simple random sampling berdasarkan perhitungan rumus Slovin dengan margin of error 10% (Bidjaksana Arief
Fategah & Sri Karuniari Nuswardhani, 2024). Pemilihan sampel mempertimbangkan kriteria inklusi, seperti pasien
yang kooperatif, memiliki keluarga inti sebagai pendamping, dan bersedia berpartisipasi, serta kriteria eksklusi
bagi pasien dengan komorbid berat atau yang sedang dalam kondisi akut. Variabel independen penelitian ini adalah
dukungan keluarga, sedangkan variabel dependennya adalah kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi
(Sentosa, 2023). Secara operasional, dukungan keluarga didefinisikan sebagai bantuan emosional, informasi,
instrumental, dan penilaian yang dirasakan pasien, diukur menggunakan kuesioner 15 item dengan skor rentang
15-60 yang dikategorikan menjadi rendah, sedang, dan tinggi (Asni Marida Hulu, 2024). Adapun kepatuhan
minum obat didefinisikan sebagai kesesuaian perilaku pasien dalam mengonsumsi obat, yang diukur dengan
instrumen Morisky Medication Adherence Scale-8 (MMAS-8) dan dikategorikan rendah, sedang, dan tinggi
(Shinta Bella, 2023). Pengumpulan data primer dilakukan langsung pada responden melalui pengisian kuesioner
setelah peneliti memperoleh informed consent, dengan mengedepankan etika penelitian seperti beneficence,
keadilan, dan penghormatan terhadap harkat martabat manusia (Hamali et al., 2023; Tamaulina, 2024). Data yang
terkumpul kemudian dianalisis secara univariat untuk melihat distribusi frekuensi dan secara bivariat
menggunakan uji Spearman Rank, karena data berskala ordinal, untuk menguji hipotesis yang menyatakan ada
hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat (Widiyono et al., 2023; Suryadinata et al.,
2021; Sulaiman Saat & Sitti Mania, 2020).

3. Hasil

Bab ini berisi hasil penelitian tentang hubungan antara dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat pada pasien
halusinasi di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta. Data ini diperoleh dari pengisian dua intrumen, yaitu
kuesioner dukungan keluarga dan kuesioner kepatuhan minum obat dengan Morisky Medication Adherence Scala-
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8 (MMAS-8) terhadap 60 pasien yang menjadi responden dalam penelitian ini. Hasil penelitian diawali dengan

gambaran umum Kkarakteristik responden dan distribusi masing-masing variabel.

Analisis data dilakukan secara bertahap dengan analisis univariat untuk mendistribusikan data seperti jenis
kelamin, umur, status pernikahan, pekerjaan, pendidikan terakhir, dan tinggal bersama keluarga. Selanjutnya,
analisis bivariate menggunakan uji korelasi spearman rank dilakukan untuk menguji hubungan antara kedua
variabel utama. Seluruh hasil penelitian ini disajikan dalam bentuk tabel dan dijelaskan secara naratif untuk
memberikan pemahaman yang komprehensif mengenai profil responden dan hubungan antar variabel yang diteliti.

1. Analisa Untivariat
a. Distribusi frekuensi karakteristik responden

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden

Karakteristik Frequency (f) Percent (%0)
Jenis Kelamin
Laki-laki 28 46,7
Perempuan 32 53,3
Usia
18-27 15 25
28-37 28 46,7
38-47 10 16,7
48-57 7 11,7
Status Pernikahan
Belum Menikah 31 51,7
Janda 3 5
Menikah 26 43,3
Pekerjaan
Freelancer video editor 1 1,7
Administrasi 2 3,3
Belum Bekerja 20 33,3
Dagang 3 5
Freelance 1 1,7
IRT 17 28,3
Karyawan Toko 1 1,7
Kasir 1 1,7
Mekanik 1 1,7
Ojol 1 1,7
Pedagang 2 3,3
Pelajar 1 1,7
PNS 1 1,7
Satpam 1 1,7
Sopir 1 1,7
Swasta 2 3,3
Teknisi 1 1,7
Wiraswasta 3 5
Pendidikan Terakhir
D3 3 5
Pelajar 1 1,7
S1 8 13,3
SD 1 1,7
SMA 28 46,7
SMK 8 13,3
SMP 6 10
STM 1 1,7
Tidak Sekolah 4 6,7
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Tinggal Bersama Keluarga

Tidak 8 13,3
Ya 52 86,7
Total 60 100

Berdasarkan tabel 1. karakteristik responden, diketahui bahwa sebagian besar responden adalah perempuan, yakni
sebanyak 32 pasien (53,3%). Kategori usia responden berada antara 18 hingga 57 tahun, dengan kelompok umur
terbanyak berada pada umur 28-37 tahun sebanyak 28 pasien (46,7%). Kategori status pernikahan pada reseponden
sebanyak 31 pasien (51,7%) mayoritas berstatus belum menikah. Kategori pekerjaan pada responden sebanyak 20
pasien (33,3%) mayoritas belum bekerja. Kategori pendidikan terakhir pada responden sebanyak 28 pasien
(46,7%) mayoritas pendidikan terakhir adalah SMA. Kategori tinggal bersama keluarga pada responden sebanyak
52 pasien (86,7%) mayoritas tinggal bersama keluarga.

b. Distribusi frekuensi dukungan keluarga

Tabel 2. Distribusi frekuensi dukungan keluarga

Kategori Dukungan Keluarga

Kategori Frequency Percent
Rendah 7 11,7
Sedang 12 20,0
Tinggi 41 68,3
Total 60 100,0

Berdasarkan tabel 2. kategori dukungan keluarga menunjukan hasil tinggi yaitu sebanyak 41 pasien (68,3%), di
ikuti oleh kategori sedang dan rendah.

c. Distribusi frekuensi kepatuhan minum obat

Tabel 3 Distribusi Kepatuhan minum obat

Kategori Kepatuhan Minum Obat

Kategori Frequency Percent
Rendah 32 53,3
Sedang 23 38,3
Tinggi 5 8,3
Total 60 100,0

Berdasarkan tabel 3. kategori kepatuhan minum obat menunjukan hasil sebanyak 32 (53,3%) memiliki kepatuhan
minum obat rendah.

2. Analisa Bivariat

Tabel 4. Hasil uji korelasi spearman rank antara dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat pada pasien
halusinasi

Correlations
Dukungan Keluarga  Kepatuhan Minum Obat

Dukunaan Correlation Coefficient 1,000 3117
Kelua?g ] Sig. (2-tailed) 0,016
Spearman's N 60 60
rho Correlation Coefficient 3117 1,000
Kepatuhan . -
Minum Obat Sig. (2-tailed) 0,016
N 60 60

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Bedasarkan tabel 4. diperoleh nilai (r = 0,311, p = 0,016). Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan secara statistik antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi di
rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan. Arah hubungan positif menunjukkan bahwa semakin tinggi dukungan
keluarga, semakin tinggi pula tingkat kepatuhan minum obat, meskipun kekuatan hubungan termasuk kategori
lemah (r = 0,311).

4. Diskusi
1. Identifikasi dukungan keluarga di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas pasien halusinasi sebanyak 41 pasien (68,3%) menerima dukungan
keluarga dalam kategori tinggi. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian (Firmawati et al., 2022) yang
melaporkan bahwa (82,1%) pasien halusinasi di Puskesmas Limboto mendapatkan dukungan keluarga baik.
Dukungan keluarga yang tinggi dapat dijelaskan melalui teori Friedman (2010) yang menyatakan bahwa dukungan
keluarga mencangkup aspek emosional, informasional, instrumental, dan penghargaan (Setyaji et al., 2020).

Karakteristik responden yang mayoritas tinggal bersama keluarga sebanyak 52 pasien (86,7%) juga turut
mendukung hasil penelitian ini. Tinggal bersama keluarga memungkinkan interaksi dan dukungan yang lebih
intensif, maupun informasional. Namun, perlu dicatat bahwa sebanyak 7 pasien (11,7%) masih mendapatkan
dukungan rendah. Hal ini dapat disebabkan oleh faktor internal keluarga seperti kurangnya pemahaman tentang
penyakit, beban ekonomi, atau stigma terhadap gangguan jiwa. Hasil ini mengkonfimasi penelitian sebelumnya
oleh (Setyaji et al., 2020) yang menyebutkan bahwa dukungan keluarga merupakan faktor kunci dalam
keberlangsungan terapi pasien halusinasi.

2. Identifikasi kepatuhan minum obat di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan minum obat pasien halusinasi justru didominasi oleh
kategori rendah sebanyak 32 pasien (53,3%), meskipun sebagian besar tinggal bersama keluarga dan mendapat
dukungan tinggi. Fenomena ini mengindikasi bahwa dukungan keluarga saja belum cukup menjamin kepatuhan
pengobatan. Faktor lain seperti karakteristik pengobatan (kompleksitas regimen dan efek samping), faktor personal
(motivasi dan keyakinan terhadap obat), dan faktor lingkungan (akses obat dan dukungan tenaga kesehatan)
mungkin turut berperan (Nasif & Adab, 2023).

Hasil penelitian ini konsisten dengan laporan (Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), 2018) yang menyatakan bahwa
(36,1%) pasien gangguan jiwa tidak patuh minum obat karena merasa sudah sehat, dan (23,6%) karena
ketidakmampuan ekonomi. Pada konteks pasien halusinasi, gejala penyakit seperti waham atau distorsi persepsi
dapat mengganggu kesadaran akan pentingnya terapi obat.

3. Hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat

Hubungan uji korelasi menunjukkan hubungan signifikan antara dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat (r
= 0,311, p = 0,016). Arah hubungan positif menunjukkan bahwa dukungan keluarga berperan dalam kepatuhan,
meskipun pengaruhnya tidak terlalu kuat. Hasil penelitian ini konsisten dengan penelitian sebelumnya yaitu
(Pratiwi et al., 2023) di RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta menemukan hubungan signifikan (p = 0,007) antara
dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat pada pasien halusinasi.(Firmawati et al., 2022) di Puskesmas
Limboto juga melaporkan hubungan bermakna (p = 0,000) antara kedua variabel tersebut. (Karitas et al., 2023)
menggunakan instrumen PSS-Fa dan MMAS-8 menemukan hasil serupa (p = 0,025).

Namun, kekuatan hubungan yang lemah dalam penelitian ini (r = 0,311) mengindikasi bahwa selain dukungan
keluarga, terdapat faktor lain yang lebih dominan mempengaruhi kepatuhan. Berdasarkan (Nasif & Adab, 2023)
kepatuhan minum obat dipengaruhi oleh beberapa faktor utama, yaitu tingkat keparahan penyakit (Severity of the
Disease), karakteristik pengobatan (Treatment Characteristicts), faktor sistem personal (PersonalFactors), dan
faktor lingkungan (Evironmental Factors).

Dalam konteks penelitian ini, dukungan keluarga termasuk dalam faktor lingkungan. Namun, faktor lain seperti
karakteristik pengobatan (efek
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samping obat antipsikotik, kompleksitas regimen) dan faktor personal (kurangnya insight pada pasien halusinasi,
memotivasi intrinsik) mungkin memberikan kontribusi yang lebih kuat terhadap rendahnya kepatuhan. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian (Darwati et al., 2022) yang menyatakan bahwa kepatuhan merupakan
tindakan individu dalam upaya pemulihan kesehatan yang dipengaruhi oleh berbagai faktor kompleks.

Dukungan keluarga dapat mempengaruhi kepatuhan melalui mekanisme pemberian informasi, pengingat, dan
motivasi sebagaimana dijelaskan dalam strategi peningkatan kepatuhan (Nasif & Adab, 2023). Namun jika faktor-
faktor lain seperti efek samping obat atau persepsi pasien terhadap penyakit tidak tertangani dengan baik,
dukungan keluarga saja tidak cukup untuk menjamin kepatuhan yang optimal.

5. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa dukungan keluarga
pada pasien halusinasi di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta sebagian besar berada dalam kategori
tinggi yaitu sebanyak 41 pasien (68,3%). Disisi lain, kepatuhan minum obat pada pasien yang sama sebagian besar
masih berada pada kategori rendah, yaitu sebanyak 32 pasien (53,3%). Hasil penelitian ini mengindikasikan bahwa
meskipun dukungan keluarga tergolong tinggi, kepatauhan minum obat tetap menjadi masalah serius yang
memerlukan perhatian khusus. Selanjutnya, hasil analisis statistik menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat (r = 0,311, p = 0,016). Hubungan tersebut bersifat positif
namun lemah yang berarti bahwa semakin tinggi kecenderungan kepatuhan minum obat, meskipun pengaruhnya
tidak dominan apabila dibandingkan dengan faktor-faktor lain seperti karakteristik pengobatan dan faktor personal
pasien.
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