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ABSTRACT 

Schizophrenia is a chronic mental disorder that requires long-term treatment and high 

medication adherence to prevent relapse. However, non-adherence to medication among 

patients with schizophrenia remains a major problem, particularly after patients return to the 

family environment. As the closest support system, families play an important role in 

supervising, motivating, and assisting patients to adhere to medication regimens. This study 

aimed to analyze the relationship between family role and medication adherence among 

patients with schizophrenia at Sofifi Mental Hospital, North Maluku. This study employed a 

quantitative correlational design with a cross-sectional approach. The study population 

consisted of families of patients with schizophrenia at Sofifi Mental Hospital, with a sample 

of 60 respondents selected using accidental sampling. Data were collected using a family role 

questionnaire as a medication supervisor and the Morisky Medication Adherence Scale 

(MMAS-8). Data analysis was conducted using descriptive statistics and inferential analysis 

with the Spearman Rank correlation test. The results showed that most families had a 

moderate to good level of family role, with a mean score of 26.4 ± 5.8. Medication adherence 

among patients was categorized as moderate, with a mean score of 6.1 ± 1.7. The Spearman 

Rank test indicated a significant and positive relationship between family role and medication 

adherence among patients with schizophrenia (r = 0.56; p-value = 0.001). These findings 

indicate that better family involvement in providing support, supervision, and emotional 

control is associated with higher medication adherence among patients with schizophrenia. 

Therefore, family-based mental health nursing interventions should be optimized to enhance 

medication adherence and reduce relapse rates among patients with schizophrenia. 
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A. PENDAHULUAN 

Gangguan jiwa merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat yang terus 

meningkat dan memerlukan perhatian serius di Indonesia. Salah satu bentuk gangguan 

jiwa berat yang paling banyak dijumpai adalah skizofrenia, yaitu gangguan psikotik 

kronis yang memengaruhi cara berpikir, perasaan, dan perilaku individu. Skizofrenia 

dapat menyebabkan disorganisasi pikiran, delusi, halusinasi, serta penurunan fungsi 

sosial dan okupasional. Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, 

prevalensi gangguan jiwa berat di Indonesia mencapai 7 per 1.000 penduduk, meningkat 

dibandingkan hasil Riskesdas 2018 yang sebesar 6,1 per 1.000 penduduk (Kementerian 

Kesehatan RI, 2023). Peningkatan ini menunjukkan bahwa gangguan jiwa, khususnya 

skizofrenia, masih menjadi beban kesehatan masyarakat yang signifikan. 
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Kepatuhan minum obat merupakan aspek penting dalam penatalaksanaan pasien 

skizofrenia. Pengobatan jangka panjang dengan antipsikotik terbukti dapat menurunkan 

gejala psikotik, mencegah kekambuhan, dan meningkatkan fungsi sosial pasien. Namun, 

ketidakpatuhan pasien terhadap pengobatan masih menjadi masalah utama dalam praktik 

keperawatan jiwa. Menurut World Health Organization (2022), sekitar 50% pasien 

dengan gangguan jiwa kronis, termasuk skizofrenia, tidak mematuhi regimen pengobatan 

yang diberikan. Akibatnya, pasien berisiko mengalami kekambuhan, perburukan gejala, 

hingga kembali dirawat di rumah sakit. Ketidakpatuhan ini dapat disebabkan oleh 

kurangnya pemahaman pasien, efek samping obat, gangguan kognitif, stigma sosial, serta 

lemahnya dukungan dari keluarga. Selain itu masih tingginya angka ketidakpatuhan 

minum obat pada pasien skizofrenia yang berdampak pada kekambuhan, rehospitalisasi, 

penurunan fungsi sosial, serta beban keluarga dan sistem pelayanan kesehatan, sementara 

dukungan keluarga terbukti menjadi faktor kunci dalam keberhasilan terapi jangka 

panjang pada gangguan jiwa kronis. Peran keluarga dalam mengawasi, mengingatkan, 

memotivasi, dan menciptakan lingkungan suportif sangat menentukan keberlanjutan 

pengobatan, namun implementasi peran tersebut sering kali terhambat oleh keterbatasan 

pengetahuan, stigma, kelelahan caregiver, dan akses layanan kesehatan. 

Keluarga memiliki peran yang sangat penting dalam keberhasilan pengobatan 

pasien skizofrenia. Sebagai sistem dukungan terdekat, keluarga berperan dalam 

memberikan pengawasan, motivasi, serta pengingat bagi pasien untuk mengonsumsi obat 

secara teratur. Dukungan keluarga yang baik dapat memperkuat komitmen pasien 

terhadap pengobatan dan mengurangi angka kekambuhan. Menurut penelitian Widyastuti 

et al. (2022), pasien dengan dukungan keluarga yang tinggi memiliki tingkat kepatuhan 

2,7 kali lebih besar dibandingkan dengan pasien yang tidak mendapatkan dukungan 

keluarga. Bentuk dukungan tersebut meliputi dukungan emosional, informasional, dan 

instrumental, seperti menemani kontrol, menyediakan obat, serta menciptakan 

lingkungan rumah yang suportif. 

Kondisi di Rumah Sakit Jiwa (RSJ) Sofifi, Maluku Utara, menunjukkan bahwa 

skizofrenia merupakan diagnosis terbanyak di antara pasien rawat inap. Berdasarkan data 

laporan medis tahun 2024, tercatat sebanyak 420 pasien skizofrenia menjalani rawat inap, 

dan sekitar 33% di antaranya mengalami kekambuhan berulang. Hasil wawancara awal 

dengan petugas keperawatan menunjukkan bahwa sebagian besar pasien yang kambuh 

memiliki riwayat ketidakpatuhan minum obat setelah keluar dari rumah sakit. Faktor 

utama penyebabnya adalah kurangnya keterlibatan keluarga dalam mendukung pasien di 

rumah. Beberapa keluarga merasa kesulitan memahami kondisi pasien atau tidak 

memiliki cukup waktu untuk memantau konsumsi obat. 

Dukungan keluarga yang efektif dapat meningkatkan kepatuhan pasien melalui 

peningkatan motivasi intrinsik dan kontrol eksternal yang positif. Berdasarkan Family 

System Theory, keluarga dipandang sebagai satu kesatuan sistem di mana setiap anggota 

saling memengaruhi. Ketika keluarga memberikan perhatian, komunikasi yang baik, serta 

penerimaan terhadap kondisi pasien, hal ini dapat menciptakan stabilitas emosional dan 

mendorong kepatuhan terhadap pengobatan (Friedman, 2019). Sebaliknya, konflik 

keluarga, penolakan, atau sikap negatif terhadap pasien dapat memperburuk kondisi dan 

menurunkan kepatuhan. 
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Dalam konteks keperawatan jiwa, perawat berperan penting dalam mengedukasi 

dan memberdayakan keluarga untuk berpartisipasi aktif dalam perawatan pasien 

skizofrenia. Pendekatan edukatif dan kolaboratif antara tenaga kesehatan dan keluarga 

terbukti efektif dalam meningkatkan kepatuhan minum obat, mencegah kekambuhan, dan 

memperbaiki kualitas hidup pasien (Nurhidayah et al., 2023). Melalui konseling keluarga 

dan pemantauan berkelanjutan, perawat dapat membantu keluarga memahami pentingnya 

pengobatan serta strategi mendukung pasien secara optimal. Tujuan penelitian ini adalah 

menganalisis hubungan peran keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien 

skizofrenia.   

 

B. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif korelasional dengan 

pendekatan cross- sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh keluarga pasien 

penderita skizofrenia di RSJ Sofifi, Maluku Utara. Sampel dalam penelitian ini adalah 

sebagian keluarga pasien penderita skizofrenia di RSJ Sofifi, Maluku Utara Teknik 

sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah accidental sampling. Kriteria 

inklusi dalam penelitian ini adalah anggota keluarga inti pasien skizofrenia yang 

bertanggung jawab dalam perawatan pasien di rumah, berusia ≥18 tahun, mampu 

berkomunikasi secara verbal dengan baik, serta bersedia menjadi responden dengan 

menandatangani lembar informed consent. Kriteria eksklusi meliputi anggota keluarga 

yang tidak terlibat langsung dalam pengawasan minum obat pasien, keluarga yang 

mengalami gangguan kognitif atau gangguan komunikasi, serta responden yang tidak 

mengisi kuesioner secara lengkap. Penetapan kriteria ini bertujuan untuk memastikan 

bahwa data yang diperoleh benar-benar mencerminkan peran keluarga dalam mendukung 

kepatuhan minum obat pasien skizofrenia. 

Penelitian ini memiliki potensi bias seleksi karena menggunakan teknik accidental 

sampling, sehingga sampel yang diperoleh terbatas pada keluarga yang hadir dan mudah 

dijangkau pada saat pengumpulan data. Kondisi ini dapat menyebabkan 

ketidakterwakilan seluruh karakteristik populasi keluarga pasien skizofrenia di RSJ 

Sofifi. Selain itu, terdapat potensi bias informasi (information bias) akibat penggunaan 

kuesioner self-report, di mana responden mungkin memberikan jawaban yang bersifat 

sosial desirability, yaitu cenderung melaporkan peran keluarga dan kepatuhan pasien 

lebih baik dari kondisi sebenarnya. Faktor lain yang berpotensi menimbulkan bias adalah 

tidak dikontrolnya variabel perancu, seperti tingkat keparahan penyakit, lama sakit, dan 

jenis obat yang dikonsumsi, yang dapat memengaruhi tingkat kepatuhan minum obat 

pasien. Selanjutnya, responden dijelaskan tentang tujuan penelitian ini dan prosedur yang 

diterapkan dalam pelaksanaan penelitian sebelum merekrut mereka. Mereka juga diminta 

untuk memberikan persetujuan (informed consent) untuk berpartisipasi dalam penelitian 

ini. 

Data penelitian ini dilakukan dengan menggunakan lembar kuesioner peran 

keluarga sebagai pengawas minum obat dengan indikator: peran keluarga sebagai 

pendukung terhadap pasien, peran keluarga sebagai pemberi dan pengawas obat untuk 

pasien, peran keluarga sebagai pengontrol emosi, peran keluarga dalam upaya 

pencegahan kekambuhan. Selanjutnya kuesioner tersebut dilakukan skoring dengan 

kategori peran keluarga kurang (skor < 20), peran keluarga cukup (skor= 20- 29) dan 

peran keluarga baik (skor=30). Sedangkan variabel selanjutnya terkait dengan kepatuhan 
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minum obat diukur dengan menggunakan MMAS- 8 Morisky Medication Adherence 

Scale yang selanjutnya dikategorikan menjadi patuh dan tidak patuh. 

Data yang diperoleh melalui penelitian ini dikodekan, dimasukkan, dan diverifikasi 

menggunakan IBM SPSS Statistic for Mac versi 27.0 (IBM Corp. Dirilis) untuk 

meningkatkan kualitas analisis data. Analisa data dalam penelitian ini dijelaskan melalui 

statistik deskriptif dan analisis menggunakan Spearman Rank untuk mengetahui analisis 

hubungan peran keluarga dengan kepatuhan minum obat pada skizofrenia. 

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etik Institut 

Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr Soepraoen Malang, Indonesia dengan nomor 

sertifikat 2054- KEPK/2025. Setelah menerima penjelasan dan instruksi prosedur 

penelitian, seluruh responden secara sukarela memberikan persetujuan untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Prosedur penelitian ini mematuhi prinsip-prinsip yang 

tercantum dalam Deklarasi Helsinki untuk penelitian yang melibatkan partisipan 

manusia. 

 

C. HASIL PENELITIAN 

Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit Jiwa Sofifi yang merupakan rumah sakit 

rujukan kesehatan jiwa utama di Provinsi Maluku Utara. RSJ Sofifi melayani pasien dari 

seluruh wilayah provinsi yang memiliki karakteristik geografis kepulauan dengan akses 

transportasi antarpulau yang terbatas, sehingga banyak pasien dan keluarga harus 

menempuh jarak jauh untuk mendapatkan layanan kesehatan jiwa. Kondisi tersebut 

berpotensi memengaruhi kontinuitas pengobatan dan kepatuhan pasien skizofrenia dalam 

menjalani terapi, terutama setelah kembali ke rumah. RSJ Sofifi memberikan pelayanan 

kesehatan jiwa komprehensif, dengan mayoritas pasien rawat inap dan rawat jalan 

merupakan pasien skizofrenia yang membutuhkan pengobatan jangka panjang dan 

dukungan keluarga secara berkelanjutan. Selain itu, faktor sosial budaya dan stigma 

terhadap gangguan jiwa yang masih ditemukan di masyarakat Maluku Utara turut 

memengaruhi keterlibatan keluarga dalam perawatan pasien, sehingga menjadikan RSJ 

Sofifi sebagai lokasi yang relevan untuk mengkaji hubungan peran keluarga dengan 

kepatuhan minum obat pasien skizofrenia. 
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Tabel 1. Data Demografi Responden Keluarga Pasien Skizofrenia di RS Jiwa Sofifi  

Karakteristik Responden Jumlah Persen 

Umur  

18- 35 tahun 

36- 55 tahun  

Lebih dari 55 tahun 

15 

34 

11 

25 

56.7 

18.3 

Jenis Kelamin  

Laki-laki 

Perempuan  

22 

38 

36.7 

63.3  

Pendidikan  

SD  

SMP  

SMA  

PT  

10 

12 

29 

9 

16.7 

20 

48.3 

15 

Hubungan dengan Pasien   

Orang tua 

Pasangan  

Saudara Kandung 

31 

14 

15 

51.7 

23.3 

25.0 

Peran Keluarga   

Kurang  

Cukup 

Baik 

12 

28 

20 

20 

46.7 

33.3 

Kepatuhan Minum Obat   

Patuh  

Tidak patuh 

35 

25 

58.3 

41.7 

Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar responden keluarga pasien skizofrenia berada 

pada rentang usia 36–55 tahun yaitu sebanyak 34 responden (56,7%), sedangkan 

responden dengan usia lebih dari 55 tahun merupakan kelompok paling sedikit yaitu 11 

responden (18,3%). Berdasarkan jenis kelamin, mayoritas responden adalah perempuan 

sebanyak 38 responden (63,3%), sementara responden laki-laki berjumlah 22 responden 

(36,7%). Hal ini menunjukkan bahwa peran pendampingan pasien skizofrenia lebih 

banyak dilakukan oleh perempuan dalam keluarga. 

Ditinjau dari tingkat pendidikan, sebagian besar responden memiliki pendidikan 

terakhir SMA sebanyak 29 responden (48,3%), diikuti oleh pendidikan SMP sebanyak 12 

responden (20,0%), pendidikan SD sebanyak 10 responden (16,7%), dan pendidikan 

perguruan tinggi sebanyak 9 responden (15,0%). Berdasarkan hubungan dengan pasien, 

mayoritas responden merupakan orang tua pasien yaitu sebanyak 31 responden (51,7%), 

diikuti oleh saudara kandung sebanyak 15 responden (25,0%) dan pasangan sebanyak 14 

responden (23,3%). 

Pada variabel peran keluarga, sebagian besar responden berada pada kategori peran 

keluarga cukup sebanyak 28 responden (46,7%), diikuti oleh kategori baik sebanyak 20 

responden (33,3%), dan kategori kurang sebanyak 12 responden (20,0%). Sementara itu, 

pada variabel kepatuhan minum obat, sebagian besar pasien tergolong patuh yaitu 

sebanyak 35 pasien (58,3%), sedangkan pasien yang tidak patuh sebanyak 25 pasien 

(41,7%). Hasil ini menunjukkan bahwa meskipun sebagian besar keluarga telah berperan 
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cukup baik dalam mendukung pengobatan, masih terdapat proporsi pasien yang belum 

patuh terhadap regimen minum obat. 

Tabel 2 Analisis Faktor Hubungan Peran Keluarga dengan Kepatuhan Minum 

Obat 

Variabel MeanSD r p-value Keterangan 

Peran keluarga 26.45.8 
0.56 0.001 Signifikan Kepatuhan minum 

obat 
6.11.7 

Berdasarkan Tabel 2, rata-rata skor peran keluarga adalah 26,4 ± 5,8 yang 

menunjukkan bahwa peran keluarga dalam mendukung dan mengawasi minum obat 

pasien skizofrenia berada pada kategori cukup hingga baik. Sementara itu, rata-rata skor 

kepatuhan minum obat pasien skizofrenia sebesar 6,1 ± 1,7 yang mengindikasikan bahwa 

tingkat kepatuhan pasien terhadap regimen pengobatan berada pada kategori sedang. 

Hasil uji Spearman Rank menunjukkan nilai koefisien korelasi r = 0,56 dengan p-

value = 0,001 (p < 0,05), yang menandakan adanya hubungan yang signifikan dan bersifat 

positif antara peran keluarga dengan kepatuhan minum obat pasien skizofrenia. Nilai 

koefisien korelasi tersebut menunjukkan kekuatan hubungan sedang, yang berarti 

semakin baik peran keluarga dalam memberikan dukungan, pengawasan, dan 

pengendalian emosi terhadap pasien, maka semakin tinggi tingkat kepatuhan pasien 

dalam mengonsumsi obat. Temuan ini menegaskan bahwa peran keluarga merupakan 

faktor penting dalam meningkatkan kepatuhan minum obat pada pasien skizofrenia. 

 

D. PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada rentang 

usia 36–55 tahun dan mayoritas berjenis kelamin perempuan. Temuan ini sejalan dengan 

teori Friedman yang menyatakan bahwa anggota keluarga dewasa, khususnya 

perempuan, cenderung mengambil peran sebagai caregiver utama dalam keluarga. 

Perempuan dinilai lebih responsif terhadap kebutuhan perawatan anggota keluarga yang 

sakit, termasuk dalam mengingatkan, mengawasi, dan memberikan dukungan emosional 

kepada pasien skizofrenia. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan berbagai penelitian terdahulu yang menegaskan 

pentingnya peran keluarga terhadap kepatuhan minum obat pasien skizofrenia. Penelitian 

oleh Sari dan Yuliana (2021) menunjukkan adanya hubungan bermakna antara dukungan 

keluarga dengan kepatuhan minum obat, di mana pasien yang mendapatkan dukungan 

keluarga yang baik cenderung lebih patuh dalam menjalani terapi farmakologis. 

Dukungan tersebut mencakup peran keluarga dalam mengingatkan jadwal minum obat, 

mengawasi konsumsi obat, serta memberikan dorongan emosional kepada pasien. 

Kesamaan temuan ini memperkuat bukti bahwa keterlibatan keluarga merupakan faktor 

kunci dalam keberhasilan pengobatan pasien skizofrenia. 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Nurhidayah et al. (2023) juga menemukan 

bahwa keterlibatan aktif keluarga memiliki pengaruh signifikan terhadap peningkatan 

kepatuhan minum obat pasien skizofrenia. Dalam penelitian tersebut, keluarga yang 

mendapatkan edukasi dan pendampingan dari tenaga kesehatan menunjukkan 

kemampuan yang lebih baik dalam menjalankan peran sebagai caregiver, sehingga pasien 

lebih konsisten mengonsumsi obat sesuai anjuran. Temuan ini mendukung hasil 
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penelitian saat ini, di mana peran keluarga yang berada pada kategori cukup hingga baik 

berhubungan positif dengan tingkat kepatuhan pasien, serta menegaskan pentingnya 

intervensi keperawatan jiwa berbasis keluarga. 

Selain itu, studi internasional oleh Higashi et al. (2013) mengungkapkan bahwa 

dukungan keluarga berperan dalam mengurangi faktor-faktor risiko ketidakpatuhan, 

seperti gangguan kognitif, kurangnya insight terhadap penyakit, dan sikap negatif 

terhadap pengobatan. Penelitian tersebut menjelaskan bahwa keluarga yang mampu 

menciptakan lingkungan yang suportif dan minim konflik dapat meningkatkan rasa aman 

serta kepercayaan pasien terhadap proses terapi. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian 

ini yang menunjukkan hubungan positif dengan kekuatan sedang antara peran keluarga 

dan kepatuhan minum obat, serta mengindikasikan bahwa optimalisasi peran keluarga 

dapat menjadi strategi efektif dalam menurunkan angka kekambuhan dan rehospitalisasi 

pasien skizofrenia. 

Berdasarkan tingkat pendidikan, mayoritas responden memiliki pendidikan SMA. 

Pendidikan berperan penting dalam membentuk pemahaman keluarga terhadap penyakit 

dan pengobatan pasien. Keluarga dengan tingkat pendidikan yang lebih baik cenderung 

lebih mudah menerima informasi kesehatan, memahami manfaat dan efek samping obat, 

serta mampu bekerja sama dengan tenaga kesehatan. Namun demikian, pendidikan 

formal yang cukup belum tentu menjamin optimalnya peran keluarga jika tidak disertai 

dengan edukasi kesehatan jiwa yang berkelanjutan dari tenaga kesehatan. 

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa sebagian besar responden merupakan 

orang tua pasien. Kondisi ini memperkuat peran keluarga inti sebagai sistem pendukung 

utama pasien skizofrenia. Menurut Family System Theory, keluarga dipandang sebagai 

satu kesatuan sistem yang saling memengaruhi, sehingga sikap dan perilaku orang tua 

terhadap pengobatan sangat menentukan keberhasilan terapi pasien. Orang tua yang 

menerima kondisi anak dan aktif terlibat dalam perawatan dapat menciptakan lingkungan 

yang mendukung kepatuhan minum obat. 

Pada variabel peran keluarga, sebagian besar responden berada pada kategori 

cukup hingga baik. Hal ini menunjukkan bahwa keluarga telah menjalankan beberapa 

fungsi pendukung, seperti mengingatkan jadwal minum obat dan menemani kontrol, 

namun belum sepenuhnya optimal. Menurut teori dukungan sosial, peran keluarga tidak 

hanya sebatas pengawasan, tetapi juga mencakup dukungan emosional, informasional, 

dan instrumental. Kurangnya salah satu bentuk dukungan tersebut dapat memengaruhi 

motivasi pasien dalam menjalani pengobatan. 

Pada variabel kepatuhan minum obat, lebih dari setengah pasien tergolong patuh, 

namun masih terdapat proporsi pasien yang tidak patuh. Fakta ini sejalan dengan laporan 

World Health Organization yang menyebutkan bahwa tingkat ketidakpatuhan pada pasien 

gangguan jiwa kronis masih cukup tinggi. Ketidakpatuhan dapat disebabkan oleh efek 

samping obat, perasaan bosan, stigma sosial, serta kurangnya pemahaman pasien dan 

keluarga tentang pentingnya pengobatan jangka panjang. 

Hasil uji Spearman Rank menunjukkan adanya hubungan yang signifikan dan 

positif antara peran keluarga dengan kepatuhan minum obat, dengan kekuatan hubungan 

sedang. Temuan ini menguatkan teori bahwa keluarga memiliki peran sentral dalam 

meningkatkan kepatuhan pasien melalui pengawasan langsung dan dukungan emosional. 

Semakin baik peran keluarga, semakin tinggi tingkat kepatuhan pasien dalam 

mengonsumsi obat, karena pasien merasa diperhatikan, diterima, dan didukung dalam 
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proses pengobatan. 

Menurut opini peneliti, konteks geografis dan sosial budaya Maluku Utara turut 

memengaruhi hasil penelitian ini. Keterbatasan akses layanan kesehatan jiwa serta stigma 

terhadap gangguan jiwa menyebabkan keluarga menjadi tumpuan utama dalam 

perawatan pasien setelah pulang dari rumah sakit. Oleh karena itu, intervensi keperawatan 

jiwa berbasis keluarga, seperti edukasi keluarga dan konseling berkelanjutan, sangat 

penting untuk meningkatkan peran keluarga dan kepatuhan minum obat pasien 

skizofrenia, sehingga dapat menurunkan angka kekambuhan dan meningkatkan kualitas 

hidup pasien. 

 

E. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisis statistik menggunakan uji Spearman Rank diperoleh 

nilai p-value sebesar 0,001 (p < 0,05), yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna antara peran keluarga dengan kepatuhan minum obat pasien skizofrenia di RS 

Jiwa Sofifi. Hasil ini membuktikan bahwa peran keluarga berpengaruh terhadap tingkat 

kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan, di mana semakin baik peran keluarga 

dalam memberikan dukungan, pengawasan, dan pengendalian emosi, maka semakin 

tinggi kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat. Oleh karena itu, keterlibatan keluarga 

perlu menjadi fokus utama dalam upaya peningkatan kepatuhan minum obat pada pasien 

skizofrenia. 
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