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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Gangguan jiwa merupakan salah satu masalah serius yang 

dihadapi dunia. ODGJ tidak mampu untuk melakukan aktivitas sehari-hari sendiri 

sehingga membutuhkan caregiver. Caregiver menghadapi masalah yang kemudian 

menimbulkan stres dan berpengaruh pada kualitas perawatan pasien sehingga 

dibutuhkan resiliensi yang baik dan pengetahuan terkait keseimbangan sistem saraf 

otonom agar dapat mengelola stres lebih baik.   

Tujuan: Mengetahui hubungan antara rasio LF/HF terhadap tingkat resiliensi 

caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah dipasung di komunitas PPDMS.  

Metode: Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan 

pendekatan cross-sectional dari data sekunder penelitian berjudul “Pengaruh 
Pelatihan Hipnosis pada Caregiver Terhadap Peningkatan Angka GAF Pasien 

Gangguan Jiwa yang Pernah Dipasung”. Analisis data menggunakan uji korelasi 

Spearman-rank (p value < 0,05).  

Hasil: Total subjek penelitian berjumlah 7 orang dengan dominasi perempuan 

sejumlah 5 subjek (71,4%) dengan usia subjek termuda 40 tahun (14,3%) dan yang 

tertua 64 tahun (14,3%). Tingkat resiliensi caregiver didominasi normal resilience 

sejumlah 5 subjek (71,4) dan rasio LF/HF didominasi dengan ketidakseimbangan 

otonom sejumlah 6 subjek (85,8%). Didapatkan 2 dari 3 subjek (66,6%) yang 

memiliki dominasi sistem saraf simpatis memiliki tingkat resiliensi yang rendah. 

Berdasar uji korelasi Spearman-rank menunjukan tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara rasio LF/HF dengan tingkat resiliensi caregiver pasien gangguan 

jiwa yang pernah dipasung di komunitas PPDMS (p value = 0,550, r = -0,275)   

Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan antara rasio LF/HF dan tingkat resiliensi 

caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah dipasung di Komunitas PPDMS.  

Kata kunci: Resiliensi, keseimbangan sistem saraf otonom, caregiver pasien 

gangguan jiwa. 
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ABSTRACT 

Background: Mental disorders are one of the serious problems faced by the world. 

People with mental disorder are unable to have the capacities to perform daily 

activities independently, necessitating the support of a caregiver. Stressed caregiver 

can affect the quality of patient care, thus good resilience and knowledge related to 

the balance of the nervous system are essential for better stress management.  

Objective: To determine the relationship between the LF/HF ratio and resilience 

level among the caregivers of mental disorder patient who have been mechanically 

restrained in the PPDMS community.  

Methods: This research uses an analytical observational method with a cross-

sectional approach, using secondary data from the research titled “The Effects of 

Hypnosis Training For Caregivers on Increasing GAF Score of Mental Disorder 

Patients Who Have Been Mechanically Restrained”. Data analysis was conducted 

using the Spearman-rank correlation test (p value < 0,05). 

Results: This study involved a total of 7 subjects, with a majority being female 

participants in 5 subject (71,4%). The youngest subject was 40 years old (14,3%) 

and the oldest was 64 years old (14,3%). The resilience level among the caregivers 

was dominated by normal resilience with the total of 5 subjects (71,4%), while the 

LF/HF ratio indicated autonomic imbalance in 6 subjects (85,8%). It was found that 

2 out of 3 subjects (66,6%) with dominant sympathetic nervous systems exhibited 

low resilience. Based on Spearman-rank correlation test, it is shown that there is no 

significant relationship between LF/HF ratio and resilience level among the 

caregivers of mental disorder patients who have been mechanically restrained in the 

PPDMS community (p value = 0,550, r = -0,275).  

Conclusion: There is no relationship between the LF/HF ratio and resilience level 

among the caregivers of mental disorder patients who have been mechanically 

restrained in the PPDMS Community.  

Keywords: Resilience, balance of the autonomic nervous system, caregivers of 

mental disorder patients. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 LATAR BELAKANG 

Gangguan jiwa merupakan salah satu masalah serius yang dihadapi 

dunia (WHO, 2022). Berdasarkan data WHO (2022), pada tahun 2019, 970 

juta orang hidup dengan gangguan jiwa. Kasus gangguan jiwa di Indonesia 

mengalami peningkatan sebesar 1% dari tahun 2013 menjadi 7% pada tahun 

2018 (Mendrofa, et al., 2022). Berdasar hasil Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) tahun 2018, 14% dari seluruh keluarga dengan anggota 

keluarga yang mengalami gangguan jiwa masih melakukan tindakan 

pemasungan (Taimenas, et al., 2024). Peraturan Bupati Kabupaten 

Gunungkidul Nomor 2 Tahun 2020 mengenai Penanggulangan Lima 

Prioritas Masalah Kesehatan menyebutkan bahwa tahun 2019, ditemukan 

23 kasus pasung yang sebagian besar merupakan kasus pemasungan ulang. 

Masyarakat dengan tingkat ekonomi yang rendah serta tinggal di pedesaan 

masih sulit mendapatkan pelayanan kesehatan jiwa yang memadai. Oleh 

karena itu, banyak keluarga yang memiliki anggota keluarga ODGJ memilih 

pemasungan sebagai alternatif agar ODGJ tidak mengganggu masyarakat 

sekitar. Pemasungan memiliki beberapa dampak bagi ODGJ seperti dampak 

fisik dan psikis (Kemenkes, 2022). 

Merawat pasien dengan gangguan jiwa bukan merupakan hal yang 

mudah dan diperlukan kemauan, kesabaran, pengetahuan serta pengabdian 
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dalam merawatnya (Muryani dan Sri 2019). Menurut National Alliance of 

Caregiving (Missesa, 2020), caregiver adalah orang yang 

bertanggungjawab untuk memenuhi kebutuhan hidup sehari-hari individu 

lain yang di rawat. Caregiver memberikan perawatan langsung, baik pada 

anak, lansia serta individu dengan penyakit kronik, termasuk ODGJ. 

Keluarga sebagai caregiver memiliki peran penting dalam mendampingi 

ODGJ menjalani kehidupannya. Keluarga yang memiliki kerabat ODGJ 

memiliki keharusan untuk menghadapi tuntutan internal seperti perasaan 

cemas dan kelelahan serta tuntutan eksternal seperti stigma di masyarakat 

namun kebanyakan dari mereka tidak mendapatkan dukungan yang positif 

(Maulidah dan Cholilah, 2024). Hal tersebut dapat menyebabkan caregiver 

mengalami tekanan yang berat dan dapat mengalami stres (Rochmawati, 

2022). Stres merupakan salah satu beban yang dirasakan caregiver selama 

merawat pasien ODGJ (Muryani dan Sri, 2019). Beban psikologis yang 

dirasakan caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah di pasung 

merupakan akumulasi perasaan khawatir dan takut akan perilaku pasien. 

Perasaan khawatir jika tidak dilakukan pasung, pasien dapat mencelakakan 

orang lain. Sementara jika dipasung, fisik dan psikis pasien dapat semakin 

terganggu (Nihayati, Mukhalladah dan Krisnana, 2016). Beban-beban ini 

kemudian dapat mempengaruhi kualitas perawatan pasien sehingga perlu 

adanya resiliensi yang baik (Muryani dan Sri, 2019).  

Tubuh yang terus terpapar oleh stresor akan menimbulkan stres. 

Kondisi stres tanpa mekanisme koping serta resiliensi yang baik akan 
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direspon oleh tubuh sebagai sebuah ancaman dimana stimulus akan 

mengaktifkan sistem saraf otonom yang keseimbangannya dapat dinilai 

dengan menggunakan parameter rasio LF/HF dalam pengukuran Heart Rate 

Variability (Novani, et al. 2019). Kondisi stres psikologis dapat memicu 

amigdala untuk mengaktifkan jalur stres dan mengganggu regulasi PFC 

yang berfungsi sebagai pengatur perilaku, emosi serta pengambilan 

keputusan (Arnsten, 2009). Kondisi dapat berpengaruh pada penentuan 

mekanisme koping dan tingkat resiliensi individu. Oleh sebab itu, peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian terkait hubungan antara resiliensi 

caregiver dan rasio LF/HF yang menjadi salah satu instrumen analisis 

keseimbangan sistem saraf otonom. 

 

1.2 MASALAH PENELITIAN  

Bagaimana hubungan rasio LF/HF dan tingkat resiliensi caregiver 

pasien gangguan jiwa yang pernah dipasung di komunitas PPDMS?  

 

1.3 TUJUAN PENELITIAN  

Untuk mengetahui hubungan rasio LF/HF dan tingkat resiliensi 

caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah dipasung di komunitas 

PPDMS.  
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1.4 MANFAAT PENELITIAN  

1.4.1 Manfaat Teoritis  

1. Menjadi acuan untuk penelitian selanjutnya terkait 

dengan hubungan rasio LF/HF dan tingkat resiliensi 

caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah 

dipasung. 

2. Menambah wawasan peneliti mengenai hubungan 

rasio LF/HF dan tingkat resiliensi caregiver pasien 

gangguan jiwa yang pernah dipasung serta faktor-

faktor yang mempengaruhi resiliensi dan 

keseimbangan otonom.  

1.4.2 Manfaat Praktik  

1. Bagi Tenaga Kesehatan 

- Menambah pengalaman dan pengetahuan tenaga 

kesehatan mengenai hubungan rasio LF/HF dan 

tingkat resiliensi caregiver gangguan jiwa dan 

kaitannya dengan long term care caregiver 

dengan mengedukasi dan juga memberikan 

dukungan secara psikologis dan juga fisik. 

- Sebagai acuan/dasar penentuan tingkat stres dan 

resiliensi dari caregiver, sehingga caregiver 

benar-benar siap untuk merawat pasien dengan 
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gangguan jiwa dan menghasilkan perawatan 

yang maksimal. 

2. Bagi Masyarakat  

- Menambah wawasan terkait keseimbangan 

sistem saraf simpatis dan parasimpatis sehingga 

dapat mengelola stres dengan baik yang 

berpengaruh pada penanganan pasien yang lebih 

efektif.  
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1.5 KEASLIAN PENELITIAN  

Tabel 1 Keaslian Penelitian 

Peneliti Judul Metode Hasil 

Shiga, K., et al. 

(2021). 

Subjective Well-Being 

and Month-Long 

LF/HF Ratio Among 

Desk workers 

Single-arm prospective 

observational study 

Penelitian mengkaji hubungan rasio LF/HF dengan 

well-being dari pekerja kantoran dengan mengukur 

pulse waves selama bekerja. Didapatkan hasil yang 

signifikan antara rasio LF/HF selama bekerja dengan 

well-being pekerja. 

Novani, N. P., 

Lathifah, A. M., 

Rima, A. (2019) 

Analisa Detak 

Jantung Dengan 

Metode Heart Rate 

Variability (HRV) 

Experimental, Uji Pulse 

Sensor Amped dengan Existing 

Berbasis 

Photoplethysmograph 

Pada penelitian ini, stres diidentifikasi dengan SVM 

Classifier dengan menilai komponen LF/HF dan 

rasio LF/HF. Didapatkan hasil peningkatan LF pada 

kondisi stres berat, peningkatan HF pada kondisi 
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Untuk Pengenalan 

Stress Mental 

Berbasis 

Photoplethysmograph 

(PPG) 

stres ringan hingga sedang dan peningkatan secara 

perlahan dari rasio LF/HF pada stres berat.  

Rochmawati, D. 

H., Hardhono, 

S., Annastasia, 

E. (2022) 

Tingkat Stress 

Caregiver Terhadap 

Kemampuan 

Merawat Orang 

Dengan Skizofrenia 

(ODS) 

Kuantitatif Non Experimental 

dengan pendekatan Cross-

Sectional; Studi Korelasi 

Penelitian dilakukan pada 110 responden yang 

berasal dari Kota Semarang. Didapatkan adanya 

hubungan tingkat stres dengan kemampuan 

psikomotor responden dalam merawat pasien ODS. 

Disimpulkan pula bahwa caregiver ODS perlu untuk 

menurunkan tingkat stres dengan rekomendasi terapi 
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reduksi stres untuk hasil perawatan pasien ODS yang 

lebih baik.  

Rukmini, C. T., 

Muhammad, S. 

(2019) 

Resiliensi Pada 

Keluarga Sebagai 

Caregiver Pasien 

Skizofrenia Dengan 

Kekambuhan 

Kualitatif; Instrumental Case 

Study 

Penelitian dilakukan untuk melihat fase resiliensi dan 

faktor-faktor yang mempengaruhi resiliensi keluarga 

yang menjadi caregiver pasien skizofrenia dengan 

kekambuhan. Terdapat 3 responden yang merupakan 

caregiver pasien skizofrenia. Ketiga subjek sama 

merasakan beban sosial, psikologis serta tanggung 

jawab pada proses perawatan pasien skizofrenia. 

Untuk faktor yang mempengaruhi resiliensi 

caregiver adalah diri sendiri, lingkungan luar serta 

faktor spiritualitas.  



 
 
 
 

9 
 

 
 

Mulyanti, et al. 

(2023) 

Gambaran 

Karakteristik dan 

Kondisi Psikologis 

Caregiver Pasien 

Skizofrenia 

Observasional Deskriptif Pengambilan sampel penelitian dengan metode 

Purposive Sampling dan diambil 56 responden. 

Didapatkan kondisi psikologis caregiver pasien 

skizofrenia dalam penelitian ini memiliki self 

efficacy tinggi, kecemasan minimal, tidak depresi 

serta kualitas hidup masuk kedalam kategori sedang.  
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Perbedaan penelitian ini dengan penelitian-penelitian sebelumnya adalah 

sampel yang diambil pada penelitian ini adalah caregiver pasien dengan gangguan 

jiwa yang pernah dipasung di Komunitas PPDMS, Gunung Kidul. Penelitian 

menggunakan data sekunder hasil penelitian dr. Johan Kurniawan, Sp. KJ., Cht., 

M. Biomed. dan dr. Lucas Nando Nugraha, M. Biomed. dengan judul “Pengaruh 

Pelatihan Hipnosis pada Caregiver Terhadap Peningkatan angka GAF Pasien 

Gangguan Jiwa yang Pernah Dipasung” yang dilaksanakan pada tahun 2023. 

Pengambilan data primer dilakukan di Komunitas PPDMS, Dusun Nglipar, 

Kabupaten Gunung Kidul, Daerah Istimewa Yogyakarta. Dikaji hubungan antara 

rasio LF/HF yang diukur dengan pemeriksaan Heart Rate Variability (HRV) dan 

tingkat resiliensi yang diukur dengan menggunakan skor Brief Resilience Scale 

(BRS).  
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat diambil kesimpulan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang bermakna antara rasio LF/HF terhadap tingkat 

resiliensi caregiver pasien gangguan jiwa yang pernah dipasung di 

komunitas PPDMS.   

5.2 SARAN 

Berdasarkan hasil serta kesimpulan penelitian, penelitian 

selanjutnya dengan tema yang sama perlu menemukan dan menggali lebih 

banyak faktor-faktor perancu yang mungkin dapat mempengaruhi hasil 

penelitian, seperti mekanisme koping caregiver, status sosial dan ekonomi 

serta dukungan sosial yang didapatkan oleh caregiver. 
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