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MOTTO 

 

ُِ ذُكِزَِ إذَِا ٱلَّذِیهَِ ىىُنَِٱلۡمُؤۡمِِ إوَِّمَا تهُُۥ عَلیَۡهِمِۡ تلُیِتَِۡ وَإذَِا قلُىُبهُمُِۡ وَجِلتَِۡ ٱللَّّ ٰـ  ءَایَ

ٰـه سَادَتۡهمُِۡ لىُنَِ رَبِّهِمِۡ وَعَلىَِٰ ⌂ ا إیِمَ  یتَىََكَّ

Artinya : Sesungguhnya orang-orang yang beriman adalah mereka yang apabila 

disebut nama Allah gemetar hatinya, dan apabila dibacakan ayat-ayat-Nya kepada 

mereka, bertambah (kuat) imannya dan hanya kepada Tuhan mereka bertawakkal. 

(QS. Al Anfal: 2) 

“Seyogyanya seorang yang ilmunya bertambah, bertambah pula keimanannya” 
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ABSTRAK 

 

Kuni Luthfiyah Hidayati Alawiyah, 2020. Pengaruh Dukungan Sosial 

Keluarga Dan Kepatuhan Minum Obat Terhadap Kekambuhan Pasien Skizofrenia 

Di RSI. Sakinah Kabupaten Mojokerto. Skripsi, Psikologi Islam. Fakultas 

Ushuluddin & Ilmu Dakwah, IAIN Kediri. Pembimbing (1) Drs. M. Irfan 

Burhani, M. Psi dan (2) Syafruddin Faisal Thohar, M. Psi, Psikolog. 

Kata Kunci : Dukungan Sosial Keluarga, Kepatuhan Minum Obat, Kekambuhan, 

Skizofrenia 

Kekambuhan merupakan suatu kejadian dimana pasien atau penderita 

mengalami gejala-gejala serupa atau bahkan lebih parah dari gejala gangguan 

kesehatannya. Dalam kasus gangguan skizofrenia sangat mungkin terjadi 

kekambuhan pada penderita. kekambuhan dapat terjadi karena empat faktor yakni 

faktor klien, faktor penanggung jawab, faktor keluarga dan faktor lingkungan 

masyarakat. Dukungan sosial keluarga meliputi empat tipe yakni sebagai 

informan, sebagai tempat yang aman untuk beristirahat, sebagai tempat 

penyelesaian masalah, dan sebagai relaksasi. Kepatuhan minum obat merupakan 

kesediaan pasien dalam mengikuti intruksi terkait resep dan larangan yang 

diberikan oleh dokter atau layanan kesehatan terkait obat. Sehingga dapat 

diasumsikan bahwa dukungan sosial keluarga dan kepatuhan minum obat 

berpengaruh terhadap kekambuhan pasien skizofrenia. Penelitian ini bertujuan  1) 

Untuk mengetahui pengaruh dukungan sosial keluarga terhadap kekambuhan 

pasien skizofrenia di RSI. Sakinah Kabupaten Mojokerto, 2) Untuk mengetahui 

pengaruh keptuhan minum obat terhadap kekambuhan pasien skizofrenia di RSI 

Sakinah Kabupaten Mojokerto, 3) Untuk mengetahui pengaruh dukungan sosial 

keluarga dan kepatuhan minum obat terhadap kekambuhan pasien skizofrenia di 

RSI. Sakinah Kabupaten Mojokerto. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif. Populasi yang 

digunakan adalah pasien poli psikosomatis di RSI Sakinah dengan jumlah 760 

orang dengan jumlah sampel 30 orang. Metode pengambilan sampel pada 

penelitian ini menggunakan teknik purposive sampling. Dalam penelitian ini data 

didapatkan dengan instrument dukungan sosial keluarga, kekambuhan, dan 

MMAS-8. Analisis data menggunakan teknik Regresi Linier Berganda. 

Hasil penelitian menunjukkan (1) Bahwa dukungan sosial keluarga secara 

parsial tidak berpengaruh signifikan terhadap kekambuhan pasien skizofrenia di 

RSI Sakinah Kab. Mojokerto dengan nilai Sig. 0,103 dan nilai koefisien yang 

didapatkan sebesar 0,462. Sehingga dapat dinyatakan bahwa H01 terbukti dan Ha1 

tidak terbukti.  (2) Bahwa kepatuhan minum obat secara parsial tidak berpengaruh 

signifikan terhadap kekambuhan pasien skizofrenia di RSI Sakinah Kab. 

Mojokerto dengan nilai Sig. 0,665 dan nilai koefisien yang didapatkan sebesar 

0258. Sehingga dapat dinyatakan bahwa H02 terbukti dan Ha2 tidak terbukti. (3) 

Bahwa Dukungan Sosial Keluarga dan Kepatuhan Minum Obat secara simultan 

atau bersama-sama tidak berpengaruh signifikan terhadap kekambuhan pasien 

skizofrenia di RSI Sakinah Kab. Mojokerto dengan nilai Sig. 0,101. Sehingga 

dapat dinyatakan H03 terbukti dan Ha3 tidak terbukti.  
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