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ABSTRAK

Gangguan jiwa sebagai suatu kondisi dimana seseorang mengalami gangguan dalam perilaku, pikiran,
dan perasaan yang termanifestasi dalam bentuk sekumpulan gejala atau perubahan perilaku yang
bermakna, serta dapat menimbulkan penderitaan dan hambatan dalam menjalani fungsi orang sebagai
manusia. Di tengah masyarakat, orang dengan gangguan jiwa (ODGJ) masih mendapatkan perlakuan
diskriminatif, stigma dan tersingkir dari lingkungan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
Gambaran Stigma Masyarakat Terhadap Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ). Desain yang
digunakan dalam penelitian ini adalah deskripsi kuantitatif dengan sampel sebanyak 75 orang. Metode
pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total sampel, yakni dengan menggunakan kuesioner
yang telah diuji validitas oleh peneliti sebelumnya.Hasil penelitian diperolen dengan distribusi
frekuensi yaitu dari 75 responden terdapat 68 orang dengan jumlah presentase (91%) yang
memberikan pandangan positif terhadap ODGJ.
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THE STIGMA OF SOCIETY TO PEOPLE WITH MENTAL DISORDERS

ABSTRACT

Mental disorders as an condition which someone has a distraction on their behavior, mind and feeling
manifested in the form of a series of symptoms or significant changes in behavior, and can cause
suffering and obstacles in carrying out people’s functions as humans. In society people with mental
disordes (ODGJ) still get discriminatory, stigma and excluded from the environment. Significance of
the study : The study is expected to knowing the stigma of society to people with mental disorders in
Ruwolong of Lela. The design used in the study is a quatitative description with a sample of 75 people.
The sampling method in this study is the sample using a questionnaire. Based on the result of the
research from 75 respondents there are 46 people with a total percentage of 61% who give a high
stigma with a positive view of ODGJ. The goal of the research can become an income tools for public
health center to keep giving promotif effort or health counseling about soul health which involve
society and always paying attention to people with mental disorder in the future.

Keywords: mental disorders; stigma; society

PENDAHULUAN

Kesehatan yang merupakan kebutuhan dasar bagi individu tidak hanya terkait soal fisik
semata melainkan juga kesehatan jiwa. Gangguan jiwa disebabkan ketidakstabilan fungsi
psikososial individu, walaupun ada pula yang berkaitan dengan tidak berfungsinya organ fisik
atau neurologis tertentu. Kesehatan jiwa lebih sulit untuk diamati sehingga sering kali tidak
mendapatkan perhatian yang cukup dari masyarakat (Herdiyanto et al., 2017). Orang dengan
gangguan jiwa yang selanjutnya disingkat ODGJ adalah orang yang mengalami gangguan
dalam pikiran, perilaku, dan perasaan yang termanifestasi dalam bentuk sekumpulan gejala
dan perubahan perilaku yang bermakna, serta dapat menimbulkan penderitaan dan hambatan
bagi orang tersebut sehingga tidak dapat produktif secara ekonomi maupun sosial (Kemenkes,
2014).
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Gangguan jiwa menjadi masalah kesehatan serius karena jumlahnya yang terus mengalami
peningkatan, dan termasuk penyakit kronis dengan proses penyembuhan yang lama. Salah
satu permasalahan dalam perawatan pasien gangguan jiwa adalah stigma masyarakat yang
dapat menghambat kesembuhan. Stigma negative oleh lingkungan terhadap pasien ganguan
jiwa tidak hanya menyebabkan terkucilkannya pasien dari lingkungan, namun beban
psikologis bagi keluarga yang akan menjadi penghambat dalam kesembuhan pasien (Hartanto
etal., 2021).

Gangguan jiwa sering dikaitkan dengan masalah yang berkaitan dengan depresi dan hilangnya
fungsi berpikir secara utuh. Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) sering mengalami
kekerasan dan diskriminasi dan juga mengalami label stigma oleh masyarakat, tidak hanya
ODGJ saja tetapi keluarga yang memiliki klien dengan gangguan jiwapun menjadi imbasnya
(Santi Deliani Rahmawati, 2020). Proses terbentuknya stigma membutuhkan waktu yang
panjang dan berkembang mengikuti seberapa banyak wawasan pengetahuan terhadap
gangguan jiwa dan objek stigma yang dimulai dari dikenalnya isyarat-isyarat pada objek
stigma, berkembangnya stereotip di masyarakat, sikap setuju pada sterotipe yang
memunculkan prasangka, hingga manifestasi prasangka melalui perilaku diskriminasi
(Varamitha et al., 2010).

Orang Dengan Gangguan Jiwa berjuang melawan dua permasalahan besar dalam kehidupan
mereka, yaitu melawan gejala yang muncul dari penyakit yang dialami, seperti halusinasi,
delusi, cemas, perubahan suasana hati, dan melawan ketidakpahaman masyarakat terhadap
keunikan gejala penyakit tersebut, yang disebut dengan stigmatisasi. Stigmatisasi pada ODGJ
sudah berkembang sepanjang sejarah manusia (Aiyub, 2018). Kasus gangguan jiwa di
Indonesia berdasarkan hasil Riskesdas tahun (2018), menunjukkan bahwa prevalensi
skizofrenia/psikosis di Indonesia sebanyak 7% per 1000 rumah tangga. Hal ini menunjukkan
bahwa dari 1000 rumah tangga terdapat 70 rumah tangga yang mempunyai anggota rumah
tangga (ART) dengan pengidap skizofrenia/psikosis berat. Catatan Kemenkes RI pada tahun
2019, prevalensi gangguan kejiwaaan tertinggi terdapat di Provinsi Bali dan di Yogyakarta
dengan masing-masing prevalensi 11,1% dan 10,4% per 1000 rumah tangga yang memiliki
ART dengan pengidap skizofrenia/psikosis.

Pada kasus gangguan jiwa, adanya stigma akhirnya membangun prejudice tanpa dasar yang
mengarah pada usaha-usaha mendiskriminasikan penderita gangguan jiwa dalam banyak hal,
seperti tindakan kekerasan, diskriminasi ditempat kerja dan sekolah sebagian warga masih
melakukan diskriminasi terhadap orang dengan gangguan jiwa sehingga menyebabkan orang
dengan gangguan jiwa mengalami kesulitan untuk sembuh dan lebih rentan mengalami
kekambuhan (Asti et al., 2016). Data di Provinsi Nusa Tenggara Timur (NTT) prevalensi
gangguan jiwa berat tahun 2018 meningkat 100% yang mana sebelumnya 2/1000 menjadi
4/1000. Berdasarkan register klien yang dirawat inap di Rumah Sakit Jiwa (RSJ) Naimata
Kupang tahun 2018 dengan jumlah penderita gangguan jiwa berat sebanyak 235 klien dan
90% didiagnosa skizofrenia. Rata-rata kunjungan kasus ke poliklinik psikiatri yang didiagnosa
skizofrenia dengan jumlah 10 orang.

Jumlah orang dengan gangguan jiwa tersebut menyebar di beberapa kabupaten dan salah
satunya adalah Kabupaten Sikka dengan jumlah 1.124 Orang laki — laki 640 orang perempuan
484 orang. Di Kecamatan Lela yang adalah bagian dari wilayah Kabupaten Sikka terdapat 64
orang, yaitu di Desa Sikka 5 orang terdiri dari 4 laki — laki dan 1 perempuan, Desa Iligai 8
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orang dengan rincian laki — laki 4 orang dan perempuan 4 orang, Desa Hepang 8 orang laki —
laki 5 orang dan perempuan 3 orang, Desa Korowuwu 10 orang laki — laki 9 orang
perempuan 1 orang, Desa Kolidetung 5 orang laki — laki 1 perempuan 4 orang, Desa
Watutedang 5 orang laki — laki 1 orang perempuan 4 orang, Desa Du 5 orang laki — laki 3
orang perempuan 2 orang, Desa Baopaat 2 orang laki — laki 1 orang perempuan 1 orang dan di
Desa Lela sebanyak 16 orang dengan rincian12 laki — laki dan 4 perempuan, dari data ODGJ
di Desa Lela hanya 2 orang yang patuh minum obat, selain itu minum obat tidak teratur (Data
pelayanan kesehatan jiwa Puskesmas Nanga, 2021). Berdasarkan data-data diatas peneliti
bertujuan melihat gambaran stigma masyarakat terhadap masyarkat yang mengalami
gangguan jiwa.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif. Populasi penelitian ini
adalah 293 masyarakat di Dusun Ruwolong yang berusia 15-49 tahun (usia produktif).
Total sampel dalam penelitian ini adalah 75 responden. Teknik pengambilan sampel di
dalam penelitian denagn menggunakan quota sampling. Data dikumpulkan kemudian
dilakukan Analisa univariat.

HASIL
Tabel 1.
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia (n=75)
Usia f %
remaja 6 8
Dewasa 40 53
Usia Pertengahan 14 19
Lansia/elderly 15 20

Tabel 1, usia responden terbanyak berusia 20-45 tahun (dewasa), yaitu sebanyak 40 orang
(53%).

Tabel 2.
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan (n=75)
Pendidikan f %
SD 46 61
SMP 5 7
SMA 18 24
PT 6 8

Tabel 2, menunjukkan hasil responden terbanyak dengan tingkat pendidikan SD, vyaitu
sebanyak 46 orang (61%).

Tabel 3.
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin (n=75)
Jenis Kelamin f %
Laki-laki 46 61
Perempuan 29 39

Mayoritas responden berjenis kelamin laki-laki sesuai dengan tabel 3, berjumlah 46 orang
(61%).
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Tabel 4.
Distribusi frekuensi responden berdasarkan pekerjaan
Pekerjaan f %
Petani 25 33
IRT 11 15
Nelayan 20 27
Guru 4 5
Pegawai Swasta 5 7
Pelajar 10 13

Tabel 4 pekerjaan responden terbanyak adalah petani dengan jumlah 25 orang (33%).

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Stigma Masyarakat.

Stigma f %
Positif 68 91
Negatif 7 9

Riset yang dilakukan menunjukkan hasil distribusi frekuensi responden berdasarkan stigma
masyarakat terhadap ODGJ sebagian besar responden memiliki stigma positif yaitu 68
responden (91%).

PEMBAHASAN

Usia

Menurut (S, 2003), uisa merupakan lama hidup seseorang mulai dilahirkan hingga saat diteliti.
Usia mempengaruhi semua tahap penyembuhan seperti pembentukan. Usia merupakan lama
hidup seseorang mulai dilahirkan hingga saat di teliti. Usia mempengaruhi semua tahap
penyembuhan seperti pembentukan antibodi. Semakin cukup umur tingkat kematangan dan
kekuatan seseorang akan lebih matang dalam berpikir dan bekerja dari segi kepercayaan
masyarakat yang lebih dewasa akan lebih percaya daripada orang yang belum cukup tinggi
kedewasaannya. Semakin dewasa seseorang, maka cara berpikir semakin matang dan teratur
melakukan suatu tindakan.

Berdasarkan hasil penelitian dari 75 responden, yang terbanyak adalah usia dewasa (20-45
tahun) yaitu 40 responden (53%). Maka dari perbandingan di atas umur berhubungan
langsung dengan pandangan masyarakat terhadap stigma karena usia dewasa adalah usia
dimana seseorang siap berperan dan bertanggung jawab serta menerima kedudukan dalam
masyarakat, masa untuk bekerja, terlibat dalam hubungan sosial masyarakat dan menjalin
hubungan dengan sesama (Dariyo, 2003). Responden yang berusia dewasa dapat mengerti dan
menerima ODGJ. Dalam hal ini maka hasil penelitian sesuai dengan teori yang mengatakan
bahwa semakin dewasa seseorang maka cara berpikir semakin matang dan teratur melakukan
suatu tindakan.

Pendidikan

Menurut (Nursalam, 2011) pendidikan diperlukan untuk mendapatkan informasi yang
menunjang kesehatan, sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup seseorang. Semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang semakin banyak pula pengetahuan yang dimililiki dan semakin
dewasa dalam menilai keadaan disekitarnya. Sebaliknya semakin kurang pendidikannya akan
menghambat perkembangan sikap seseorang terhadap nilai— nilai yang baru diperkenalkan.
Berdasarkan hasil penelitian dari 75 responden yang terbanyak adalah yang berpendidikan SD
yaitu 46 responden (61%). Maka penelitian ini tidak sejalan dengan teori yang mengatakan
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bahwa kurangnya pendidikan akan menghambat perkembangan sikap seseorang terhadap nilai
— nilai dan segala sesuatu disekitarnya dan bisa memunculkan pandangan buruk bagi ODGJ.
Hal ini mendukung pernyataan (Azwar, 2013) walaupun berpendidikan SD mereka memiliki
sikap positif tinggi karena pengalaman pribadi, pengaruh orang lain yang di anggap penting,
dan berbagai informasi dari media massa, mereka cukup dewasa dalam menerimaorang
dengan gangguan jiwa. Selain pelatihan kader jiwa mempengaruhi stigma masyarakat
(Indrawati et al., 2018).

Jenis Kelamin

Soedarno et.al (1992) dalam Yuliana (2003) menekankan bahwa di dalam sistem sosial,
partisipasi masyarakat dalam pelbagai bidang kehidupan secara khusus dalam pembangunan
manusia (human development) dapat dibedakan berdasarkan jenis kelamin. Indeks partisipasi
pembangunan untuk kelompok pria lebih tinggi dari kelompok wanita. Konstruksi sosial ini
diakibatkan oleh pengaruh budaya patriarkat dan system gender yang menempatkan posisi
wanita sedikit berada di bawah pria. Hasil penelitian, dari total 75 responden yang terbanyak
berjenis kelamin pria yaitu 46 (61%). Maka hasil penelitian sejalan dengan pendapat Soedarno
et.al dan Yuliana yang mengatakan bahwa kelompok pria menunjukkan kecenderungan untuk
lebih banyak berpartisipasi ketimbang kelompok wanita, termasuk juga di dalam upaya
peningkatan kualitas kehidupan. Partisipasi itu ditunjukkan antara lain lewat pencarian
informasi melalui media sosial maupun media massa.

Pekerjaan

Menurut (S, 2018), Pekerjaan adalah kebutuhan yang harus dikerjakan untuk menunjang
kehidupan seseorang dan kehidupan keluarga. Lingkungan pekerjaan dapat menjadikan
seseorang memperoleh pengalaman dan pengetahuan baik secara langsung maupun tidak
langsung. Status pekerjaan yang rendah sering mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang.
Berdasarkan hasil penelitian, dari 75 responden yang terbanyak adalah petani yaitu 25
responden (33%). Hasil penelitian ini, dapat diketahui bahwa jenis pekerjaan dapat menjadi
pengaruh pandangan masyarakat terhadap stigma. Karena lingkungan pekerjaan dapat
menjadikan seseorang memperoleh pengetahuan baik secara lansung maupun tidak langsung.
(Notoadmodjo, 2010). Selain itu pekerjaan ini juga mempengarauhi stigma bagi masyarakat
karena dalam teori mengatakan status pekerjaan yang rendah sering mempengaruhi tingkat
pengetahuan seseorang.

Stigma Masyarakat

Stigma adalah ciri negatif yang menempel pada pribadi seseorang karena pengaruh
lingkungannya (KBBI, 2014). Stigma dapat dialami sebagai rasa malu atau bersalah, atau
secara luas dapat dinyatakan sebagai diskriminasi. Hal ini dapat menyebabkan penurunan
percaya diri, kehilangan motivasi, penarikan diri dari kehidupan sosial, menghindari
pekerjaan, interaksi dalam kesehatan dan kehilangan perencanaan masa depan (UNAIDS,
2013). Stigma juga berarti sebuah fenomena yang terjadi ketika seseorang diberikan labeling,
stereotip, separation, dan mengalami diskriminasi (Anggreni & Herdiyanto, 2017). Menurut
(Livana et al., 2018) bahwa Mayoritas masyarakat desa Banyutowo, Kecamatan Kota Kendal,
Kabupaten Kendal peduli akan pentingnya kesehatan jiwa.

ODGJ di Desa Lela berjumlah 16 orang dan dusun Ruwolong sebanyak 5 orang. Kehadiran
mereka dalam keluarga tentu membawa berbagai pandangan di tengah masyarakat entah yang
menerima maupun yang menolak kehadiran ODGJ. Dari hasil penelitian, ditemukan bahwa
dari 75 responden terdapat 68 orang (91%) seluruh mayarakat menerima dengan baik terhadap
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ODGJ dan dibuktikan hasil penelitian. Masyarakat di Dusun Ruwolong kebanyakan
berpandangan positif terhadap ODGJ karena mereka percaya bahwa ODGJ bukan kutukan
dari yang kuasa, tidak harus diisolasi dari seluruh masyarakat, ODGJ dapat sembuh, orang gila
yang dipasung dirumahnya sendiri, keluarga membantu dalam memberikan minum obat.
Pandangan positif ini dipengaruhi juga oleh karakteristik usia responden yang terbanyak pada
usia dewasa (20 — 45 tahun) yaitu sebanyak 40 orang (53%). Semakin dewasa seseorang,
maka cara berpikir semakin matang dan teratur melakukan suatu tindakan. Semakin cukup
umur tingkat kematangan dan kekuatan seseorang akan lebih matang dalam berpikir dan
bekerja dari segi kepercayaan masyarakat yang lebih dewasa akan lebih percaya dari pada
orang yang belum cukup tinggi kedewasaannya. Sementara itu, dari sisi pendidikan, meskipun
responden terbanyak adalah berpendidikan SD, yaitu sebanyak 46 orang (61%), namun
mereka memiliki pengalaman dan mendapat informasi dari berbagai media masa sehingga
mereka dapat menerima ODGJ dan memiliki sikap positif dalam mendukung kesembuhan
ODGJ

SIMPULAN

Gambaran Stigma Masyarakat Terhadap ODGJ di Dusun Ruwolong Berdasarkan hasil
penelitian dari 75 responden terdapat 68 orang dengan jumlah presentase (91%) yang
menerima ODGJ dengan baik.
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