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ABSTRAK

Latar Belakang. Pasien skizofrenia yang tidak patuh pada pengobatan akan memiliki
risiko kekambuhan lebih tinggi dibandingkan dengan pasien patuh pada pengobatan.
Ketidakpatuhan pasien dalam pengobatan dapat disebabkan oleh beberapa factor
diantaranya lamanya pengobatan dan dukungan keluarga yang buruk dalam merawat dan
mengantarkan pasien kontrol ulang.

Tujuan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan pada pasien skizofrenia.

Metode. Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik korelasi, dengan
pendekatan cross sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah convinience
sampling. Jumlah sampel pada penelitian sebanyak 51 responden. Alat pengumpulan data
adalah kuesioner dukungan keluarga dan kepatuhan kunjungan kontrol.

Hasil. Berdasarkan hasil analisa didapatkan dukungan keluarga sebagian besar baik
(56,9%) dan sebagian besar (37,3%) kunjungan control dalam kategori patuh, Berdasarkan
uji Spearman Rho didapatkan nilai p<0,001 dan nilai Correlation coefficient sebesar
0,606, yang artinya ada hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan
kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan pada pasien skizofrenia.

Kesimpulan. Terdapat hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan kunjungan
kontrol rawat jalan pada pasien skizofrenia, dikategorikan kuat dengan arah korelasi
positif, yaitu semakin baik dukungan keluarga, maka semakin patuh kunjungan kontrol
rawat jalan pasien skizofrenia.

Kata Kunci: skizofrenia, Kepatuhan, Dukungan

ABSTRACT

Background. Schizophrenic patients who were not compliant with treatment had a higher
risk of recurrence than patients who were compliant with treatment. Patient
noncompliance with treatment included the length of treatment and poor family support
from family for caring and taking the patient back to control. The purpose of this study
was to determine the satisfaction level of the correlation between family support and
outpatient control visits compliance on patients with schizophrenia at Mental Polyclinic in
Sanjiwani Gianyar Hospital.

Method. This study employed a correlation analytic study design, with a cross-sectional
approach. To conduct this study, 51 respondents were recruited as the sample through the
convenience sampling technique. The data were collected using family support and visit
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control compliance questionnaires.

Results. Findings indicated that the results of the analysis using the Spearman Rho test, it
was found that the value of p = 0.000 and the correlation coefficient value was 0.606,
which means that there was a significant correlation between family support and
outpatient control visits compliance on patients with schizophrenia.

Conclusion. The correlation between family support and outpatient control visits
compliance on patients with schizophrenia is categorized as strong with a positive
correlation, therefore the better family support, the more compliant the outpatient control

visits on patients with schizophrenia are.

Keywords: Schizophrenia, Compliance, Support

LATAR BELAKANG

Skizofrenia merupakan suatu penyakit
yang mempengaruhi otak dan menyebabkan
timbulnya pikiran, persepsi, emosi, gerakan,
perilaku yang aneh dan terganggu (Videbeck,
2013). Prevalensi skizofrenia diperkirakan
sekitar 1% dari seluruh penduduk (Videbeck,
2013). Studi epidemiologi menyebutkan
bahwa angka prevalensi skizofrenia secara
umum berkisar antara 0,2% hingga 2,0%
(Hawari, 2013). Sekitar 1 dari setiap 100
orang penduduk Amerika Serikat (2,5 juta)
mengalami skizofrenia. Skizofrenia
menduduki peringkat 4 dari 10 besar penyakit
yang membebankan di seluruh dunia, tiga
teratas ditempati oleh depresi unipolar,
penggunaan alkohol, dan gangguan bipolar
(Stuart, 2012). Sejauh ini, prevalensi
penderita skizofrenia di Indonesia adalah
0,3% sampai dengan 1%. Apabila penduduk
Indonesia sekitar 200 juta jiwa, maka
diperkirakan 2  juta jiwa menderita
skizofrenia. Skizofrenia merupakan masalah
kesehatan yang cukup luas dialami di
Indonesia, di mana sekitar 99% pasien di
Rumah Sakit Jiwa di Indonesia adalah
penderita skizofrenia (Arif, 2016). Pasien
gangguan jiwa berat, termasuk skizofrenia di
Bali diperkirakan 7.000 orang penduduk
(Suryani, 2019).

Pasien dengan diagnosis skizofrenia
diperkirakan akan kambuh 50% pada tahun
pertama, 70% pada tahun kedua dan 100%
pada tahun kelima setelah pulang dari rumah
sakit jiwa (Yosep, 2014). Menurut Solomon
dkk, dalam Akbar (2013), melaporkan bahwa
dalam waktu 6 bulan pasca rawat didapatkan
30%-40% penderita skizofrenia mengalami
kekambuhan, sedangkan setelah 1 tahun
pasca rawat inap 40%-50% penderita
mengalami kekambuhan, dan setelah 3-5
tahun pasca rawat didapatkan 65%-75%
penderita mengalami kekambuhan.

Pasien yang tidak patuh pada pengobatan

akan memiliki risiko kekambuhan lebih
tinggi dibandingkan dengan pasien patuh
pada pengobatan. Ada beberapa hal yang bisa
memicu kekambuhan pasien skizofrenia,
antara lain pasien tidak mau minum obat dan
tidak kontrol ke tempat pelayanan kesehatan
secara teratur, menghentikan sendiri obat
tanpa persetujuan dari dokter, kurangnya
dukungan keluarga dan masyarakat, serta
adanya masalah kehidupan yang berat yang
membuat stress, sehingga pasien kambuh dan
perlu dirawat di rumah sakit (Sumirta, 2015).

Pencegahan kekambuhan pada pasien
skizofrenia, bukan hanya dengan
penyembuhan secara medis ketika penderita
itu dirawat di Rumah Sakit, melainkan juga
butuh dukungan penanganan psikososial yang
berasal dari keluarga. Frekuensi kekambuhan

pasien  skizofrenia  disebabkan  defisit
kepatuhan pasien terhadap aturan pemakaian
obat, ketidakpatuhan minum obat

menunjukkan bahwa sebagian besar penderita
skizofrenia berhenti memakai obat dari waktu
ke waktu. Ketidakpatuhan pasien dalam
pengobatan diantaranya lamanya pengobatan
dan dukungan keluarga yang buruk keluarga
terdekat merawat dan mengantarkan pasien
kontrol ulang (Noviria, 2014).

Kepatuhan kontrol adalah kepatuhan
(keteraturan) pasien skizofrenia terhadap
pengobatan dilihat dari datang atau tidaknya
pasien sesuai dengan perintah dokter, yaitu
setiap 30 hari (Sari, 2018). Banyak faktor
yang mempengaruhi kepatuhan pasien
skizofrenia datang ke tempat pelayanan
kesehatan. Menurut Prihardjo (dalam Noviria,
2014) rendahnya kunjungan pasien ke
pelayanan kesehatan dipengaruhi oleh tingkat
pengetahuan seseorang, usia, status ekonomi,

status pekerjaan, pendidikan, dukungan
keluarga dan akses kesehatan.

Hasil  penelitian  Noviria  (2014)
mengungkapkan bahwa ada  hubungan

dukungan keluarga dengan kunjungan ulang
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kontrol pasien jiwa skizofrenia di Rawat
Jalan di RSJ. Provinsi Lampung, yang mana
dukungan keluarga keluargayang tidak
mendukung risiko tidak patuh kontrol ulang
sebesar 4,015 kali dibandingkan responden
dengan dukungan keluarga mendukung.
Didukung oleh penelitian yang dilakukan
oleh Sari (2018) yang mengungkapkan bahwa
ada hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan jadwal kontrol pasca keluar rumah
sakit pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Khusus Jiwa (RSJK) Soeprapto Bengkulu.

Meskipun beberapa penelitian menunjuk-
kan bahwa dukungan keluarga berhubungan
dengan kujungan ulang pasien ke pelayanan
kesehatan, peneliti masih menganggap per-
lunya penelitian kembali untuk melihat ben-
tuk dukungan seperti apa yang diberikan
keluarga. Disamping itu, karakteristik re-
sponden dalam setiap penelitian yang ber-
beda, tentunya juga dapat mempengaruhi
bentuk dukungan tersebut.

Berdasarkan data dari Rekam Medis
RSUD Sanjiwani Gianyar, didapatkan data
kunjungan pasien skizofrenia ke Poliklinik
Jiwa pada tahun 2020 (tiga bulan terakhir)
dilaporkan pada bulan Januari 2020 sebanyak
48 pasien, bulan Februari 2020 sebanyak 35
orang dan bulan Maret 2020 sebanyak 69
orang. Dari data tersebut menunjukkan bahwa
ketidakpatuhan pasien kontrol rawat jalan.

Berdasarkan latar belakang tersebut,
maka penulis tertarik untuk melakukan
penelitian tentang hubungan dukungan
keluarga dengan kepatuhan kunjungan
kontrol rawat jalan pada pasien skizofrenia di
Poliklinik Jiwa RSUD Sanjiwani Gianyar.

METODE
Desain pada penelitian ini adalah
penelitian  analitik  korelasi. Model

pendekatan yang digunakan adalah cross-
sectional. Populasi pada penelitian adalah
semua keluarga pasien skizofrenia yang
datang mengantar pasien kontrol rawat jalan
di Poliklinik Jiwa RSUD Sanjiwani Gianyar.
Teknik sampling yang digunakan pada
penelitian ini dilakukan dengan cara
convinience sampling, yaitu sebanyak 51
orang. Alat pengumpulan data dalam
penelitian ini yaitu menggunakan kuesioner
dukungan keluarga dan kepatuhan kunjungan
kontrol rawat jalan.

HASIL
Karakteristik Responden

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik
responden (n= 51)

Karakteristik f %
Umur

21-30 tahun 7 13,7
31-40 tahun 13 25,5
41-50 tahun 20 39,2
51-60 tahun 11 21,6
Jenis Kelamin

Laki-laki 21 41,2
Perempuan 30 58,8
Pendidikan

Tidak sekolah 3 5,9
SD 9 17,6
SMP 17 33,3
SMA 18 35,3
PT 4 7,8
Pekerjaan

Tidak bekerja 11 21,6
Bekerja 40 784
Hubungan dengan pasien
Anak/menantu 19 37,3
Ayah/Ibu 32 62,7

Pada tabel 1. dapat dilihat bahwa dari 51
responden, rentang umur paling banyak ada-
lah umur 41-50 tahun sebanyak 20 orang
(39,2%), responden yang berjenis kelamin
perempuan paling banyak yaitu sebanyak 30
orang (58,8%), latar belakang pendidikan
terakhir yang paling banyak adalah SMA yai-
tu sebanyak 18 orang (35,3%), pekerjaan
yang paling banyak adalah bekerja yaitu
sebanyak 40 orang (78,4%) dan hubungan
dengan pasien yang terbanyak adalah sebagai
Ayah/Ibu pasien yaitu sebanyak 32 orang
(62,7%).

Hasil Penelitian berdasarkan Variabel
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan

Kategori Dukungan Keluarga Pada Pasien
Skizofrenia (n=51)

Dukungan  Frekuensi Persentase (%)
Keluarga

Kurang 3 5,9

Cukup 19 37,3

Baik 29 56,9

Tabel 2. menunjukkan bahwa kategori
dukungan keluarga pada pasien skizofrenia
yang terbanyak adalah baik, yaitu sebanyak
29 responden (56,9%).
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Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Kategori Kepatuhan Kunjungan Kontrol
Rawat Jalan Pada Pasien Skizofrenia (n=51)

Kepatuhan Frek- Persentase
uensi (%)

Tidak patuh 16 31,4

Kurang patuh 16 31,4

Patuh 19 37,3

Tabel 3 menunjukkan bahwa kategori
kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan
yang terbanyak adalah patuh, yaitu sebanyak
19 responden (37,3%).

Tabel 4. Hubungan Dukungan Keluarga
Dengan Kepatuhan Kunjungan Kontrol
Rawat Jalan Pada Pasien Skizofrenia (n=51)

Dukunga  Kepatuhan
n Kunjunga
Keluarga n
Dukungan r 1.000 0.606
Keluarga
p 0.000
Kepatuhan r 0.606 1.000
Kunjungan
p 0.000
Tabel 4. menunjukkan bahwa nilai

Correlation coefficient (kekuatan korelasi)
sebesar 0,600, nilai sig (nilai p) sebesar 0,000
dan arah korelasi positif (+). Dari hasil
tersebut dapat disimpulkan bahwa nilai
p<0,001 (p<0,05) maka Ha diterima, yang
artinya ada hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dengan kepatuhan
kunjungan kontrol rawat jalan pada pasien
skizofrenia di  Poliklinik Jiwa RSUD
Sanjiwani Gianyar. Hubungan ini
ditunjukkan dengan nilai korelasi sebesar
0,606 yang termasuk dalam kategori kuat
(0,600-0,799), dengan arah korelasi positif
(+) yang berarti semakin baik dukungan
keluarga, maka semakin patuh kunjungan
kontrol rawat jalan pasien skizofrenia.

PEMBAHASAN
Dukungan keluarga pada pasien
skizofrenia

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
bahwa dari 51 orang responden dukungan
keluarga pada pasien skizofrenia, sebanyak 3
orang (5,9%) dengan kategori kurang,
sebanyak 19 orang (37,3%) dengan kategori
cukup dan sebanyak 29 orang (56,9%)

dengan kategori baik. Hal ini menunjukkan
sebagian besar dukungan keluarga pada
pasien skizofrenia dikategorikan baik. Hasil
penelitian yang didapatkan bahwa dukungan
keluarga dikategorikan baik dikarenakan
keluarga sebagai penanggungjawab pasien
sangat memperhatikan dan bertanggung
jawab terhadap pasien serta adat istiadat di
Bali yang keluarga selalu tinggal serumah
sehingga keluarga akan saling tolong
menolong jika ada salah satu anggota
keluarga yang sakit. Dukungan keluarga
ditunjukkan dengan mengantar pasien datang
ke rumah sakit, dikarenakan saat melakukan
rawat jalan pasien harus selalu ditemani oleh
keluarga.

Berdasarkan item pernyataan didapatkan
bahwa dari 12 item pernyataan, item
pernyataan dengan jawaban pernah terbanyak
ada tiga pernyataan yaitu Keluarga tetap
mencintai dan memperhatikan keadaan pasien
selama sakit, Keluarga dan tetangga
memaklumi bahwa sakit yang dialami pasien
merupakan musibah, dan Keluarga bersedia
membiayai biaya pengobatan dan perawatan
pasien dari 51 responden semuanya (100%)
menjawab pernah, sedangkan jawab pernah
paling sedikit adalah pernyataan Keluarga
selalu memberitahu tentang hasil
pemeriksaan dan pengobatan dari dokter
kepada pasien, dari 51 responden sebanyak
51% dengan jawaban pernah.

Dukungan keluarga merupakan suatu
proses hubungan antara keluarga dengan
lingkungan sosialnya (Friedman, 2010).
Dukungan keluarga adalah dorongan dari
anggota keluarga pasien untuk melakukan
kunjungan ke sarana kesehatan guna
mendapatkan pelayanan kesehatan
(Rachmadiany, 2013). Dukungan keluarga
adalah suatu upaya yang diberikan keluarga
kepada anggota keluarga, baik moril maupun
materiil untuk memotivasi anggota keluarga
tersebut dalam melaksanakan kegiatan
(Sarwono, 2010). Menurut Rahayu (2018)
faktor-faktor yang mempengaruhi dukungan
keluarga, yaitu faktor internal yang terdiri
dari pendidikan, faktor emosi dan spiritual,
dan faktor eksternal yang terdiri dari praktik
di keluarga, faktor sosio ekonomi dan latar
belakang budaya.

Hasil penelitian yang didapatkan sejalan
dengan hasil penelitian yang diapatkan oleh
Yuniar dan Pertami (2014) tentang dukungan
keluarga pada pasien skizofrenia, bahwa dari
73 orang responden didapatkan sebanyak 38
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responden (52%) yang mendukung dan
sebanyak 35 responden (48%) yang tidak
mendukung dan penelitian yang berbeda
didapatkan oleh oleh Noviria, dkk. (2014)
yang mengungkapkan bahwa dukungan
keluarga pada pasien skizofrenia, dari 108
responden, sebanyak 64 orang (59,3%) yang
tidak mendukung dan sebanyak 44 orang
(40,7%) yang mendukung. Persamaan dengan
karakteristik penelitian yang dilakukan yaitu
pada karakteristik usia yang sebagian besar
dengan usia 41-50 tahun, jenis kelamin yang
sebagian besar adalah perempuan, sedangkan
perbedaannya pada karakteristik pendidikan
pada penelitian ini sebagian besar adalah ta-
matan SMP sedangkan pada penelitian adalah
tamatan SMA serta karakteristik pekerjaan
yang pana pada penelitian ini sebagian besar
tidak bekerja.

Kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan
pada pasien skizofrenia

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
bahwa dari 51 orang responden kepatuhan
kunjungan kontrol rawat jalan pada pasien
skizofrenia, sebanyak 16 orang (31,4%)
dengan kategori tidak patuh, sebanyak 16
orang (31,4%) dengan kategori kurang patuh
dan sebanyak 19 orang (37,3%) dengan kate-
gori patuh. Hal ini menunjukkan sebagian
besar kepatuhan kunjungan kontrol rawat
jalan pada pasien skizofrenia dikategorikan
patuh. Kepatuhan pasien melakukan kunjun-
gan rawat jalan sangat berkaitan dengan jad-
wal pasien mengambil obat sehingga pasien
harus patuh dan taat untuk melakukan kun-
jungan rawat jalan. Pasien skizofrenia harus
rutin minum obat untuk dapat mengendalikan
dan mengontrol perilaku serta pikirannya se-
hingga pasien harus rutin melakukan kunjun-
gan rawat jalan.

Berdasarkan item pernyataan didapatkan
bahwa dari 10 item pernyataan, item pern-
yataan dengan jawaban Ya terbanyak ada dua
pernyataan yaitu keluarga mengamati pasien
menyelesaikan program pengobatan yang
disarankan oleh dokter dan keluarga
mengajarkan pasien cara beradaptasi dengan
orang-orang disekitarnya dari 51 responden
semuanya (100%) menjawab Ya, sedangkan
jawab Ya paling sedikit adalah pernyataan
keluarga menggunakan atau meminum obat
secara tepat sesuai aturan dosis, dari 51 re-
sponden sebanyak 47,1% dengan jawaban
Ya.

Kepatuhan adalah faktor yang menen-

tukan efektifitas dari pengobatan. Kepatuhan
yang buruk akan membuat dampak ganda
dalam arti mengeluarkan banyak dana dan
memperburuk kualitas hidup pasien. Bagi
pasien,  ketidakpatuhan  berobat  atau
ketidapatuhan melaksanakan asuhan rawat
jalan mengakibatkan kegagalan dalam pen-
gobatan dari sudut pandang ekonomi
kesehatan, karena dapat meningkatkan biaya
berobat yaitu dengan mahalnya harga obat
pengganti dan lamanya perawatan dirumah
sakit atau hospitalisasi, serta meningkatkan
kekambuhan pasien. Kepatuhan dalam pen-
gobatan (medication compliance) adalah
mengkonsumsi obat-obatan yang diresepkan
dokter pada waktu dan dosis yang tepat dan
pengobatan hanya akan efektif apabila me-
matuhi peraturan dalam penggunaan obat
(Maharani, 2017). Pelayanan rawat jalan ada-
lah suatu bentuk dari pelayanan kesehatan
yang disediakan tidak dalam bentuk rawat
inap.

Hasil penelitian yang didapatkan sejalan
dengan hasil penelitian yang diapatkan oleh
Yuniar dan Pertami (2014) tentang dukungan
keluarga pada pasien skizofrenia, bahwa dari
73 orang responden didapatkan sebanyak 38
responden (52%) yang patuh dan sebanyak 35
responden (48%) yang tidak patuh dan
penelitian yang berbeda didapatkan oleh oleh
Noviria, dkk. (2014) yang mengungkapkan
bahwa dukungan keluarga pada pasien ski-
zofrenia, dari 108 responden, sebanyak 77
orang (71,3%) yang tidak patuh dan sebanyak
31 orang (28,7%) yang patuh.

Hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan
pada pasien skizofrenia

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
bahwa ada hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dengan kepatuhan kun-
jungan kontrol rawat jalan pada pasien ski-
zofrenia di Poliklinik Jiwa RSUD Sanjiwani
Gianyar. Hubungan ini ditunjukkan dengan
nilai korelasi sebesar 0,606 yang termasuk
dalam kategori kuat (0,600-0,799), dengan
arah korelasi positif (+) yang berarti semakin
baik dukungan keluarga, maka semakin patuh
kunjungan kontrol rawat jalan pasien skizof-
renia.

Pasien yang tidak patuh pada pengobatan
akan memiliki risiko kekambuhan lebih ting-
gi dibandingkan dengan pasien patuh pada
pengobatan. Ada beberapa hal yang bisa
memicu kekambuhan pasien skizofrenia, an-
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antara lain pasien tidak mau minum obat dan
tidak kontrol ke tempat pelayanan kesehatan
secara teratur, menghentikan sendiri obat
tanpa persetujuan dari dokter, kurangnya
dukungan keluarga dan masyarakat, serta
adanya masalah kehidupan yang berat yang
membuat stress, sehingga pasien kambuh dan
perlu dirawat di rumah sakit (Sumirta, 2015).
Pencegahan kekambuhan pada pasien skizof-
renia, bukan hanya dengan penyembuhan
secara medis ketika penderita itu dirawat di
Rumah  Sakit, melainkan juga butuh
dukungan penanganan psikososial yang be-
rasal dari keluarga. Frekuensi kekambuhan
pasien skizofrenia disebabkan defisit kepatu-
han pasien terhadap aturan pemakaian obat,
ketidakpatuhan minum obat menunjukkan
bahwa sebagian besar penderita skizofrenia
berhenti memakai obat dari waktu ke waktu.
Ketidakpatuhan pasien dalam pengobatan
diantaranya  lamanya pengobatan dan
dukungan keluarga yang buruk keluarga
terdekat merawat dan mengantarkan pasien
kontrol ulang (Noviria, 2014). Kepatuhan
kontrol adalah kepatuhan (keteraturan) pasien
skizofrenia terhadap pengobatan dilihat dari
datang atau tidaknya pasien sesuai dengan
perintah dokter, yaitu setiap 30 hari (Sari,
2018). Banyak faktor yang mempengaruhi
kepatuhan pasien skizofrenia datang ke tem-
pat pelayanan kesehatan. Menurut Prihardjo
(dalam Noviria, 2014) rendahnya kunjungan
pasien ke pelayanan kesehatan dipengaruhi
oleh tingkat pengetahuan seseorang, usia,
status ekonomi, status pekerjaan, pendidikan,
dukungan keluarga dan akses kesehatan.
Hasil penelitian yang didapatkan sejalan
dengan hasil penelitian yang didapatkan oleh
Noviria (2014) mengungkapkan bahwa ada
hubungan dukungan keluarga dengan kunjun-
gan ulang kontrol pasien jiwa skizofrenia di
Rawat Jalan di RSJ. Provinsi Lampung, yang
mana dukungan keluarga keluarga yang tidak
mendukung risiko tidak patuh kontrol ulang
sebesar 4,015 kali dibandingkan responden
dengan dukungan keluarga mendukung.
Didukung oleh penelitian yang dilakukan
oleh Sari (2018) yang mengungkapkan bahwa
ada hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan jadwal kontrol pasca keluar rumah
sakit pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Khusus Jiwa (RSJK) Soeprapto Bengkulu.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan
Dukungan  keluarga pada  pasien

skizofrenia, didapatkan sebagian besar atau
sebanyak 56,9% dengan kategori baik.
Kepatuhan kunjungan kontrol rawat jalan
pada pasien skizofrenia, didapatkan sebagian
besar atau sebanyak 37,3% dengan kategori
patuh. Ada hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dengan kepatuhan
kunjungan kontrol rawat jalan pada pasien
skizofrenia di Poliklinik Jiwa RSUD
Sanjiwani Gianyar.

Saran

Agar mengembangkan penelitian ini
lebih lanjut seperti menggunakan pendekatan
waktu secara longitudinal dimana data
dikumpulkan pada dua atau lebih periode
waktu tertentu sehingga dapat mengevaluasi
atau observasi secara langsung.
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