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ABSTRACT 

Caregiving for family members with Schizophrenia has many challenges that cause a heavy burden for caregivers. 

Self-efficacy is assumed to be a key element in caregiving and reducing mental health problems. This study applied a 

quantitative approach in a descriptive-correlational design to 89 caregivers with Schizophrenia as participants. Data 

were collected using the Zarit Burden Interview, the Revised Scale for Caregiving Self-Efficacy in Indonesian version, 

and a questionnaire on demographic questions. The results of data analysis by using IBM SPSS Statistic 26 shows 

self-efficacy as a predictor, and of the three self-efficacy subscales, Controlling Upsetting Thoughts had a unique 

contribution to family caregiver burden. The results of this study and its limitations are discussed in terms of 

theoretical and practical implications. 
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ABSTRAK 

Caregiving anggota keluarga yang menyandang Skizofrenia memiliki banyak tantangan yang menimbulkan beban 

yang berat bagi caregiver. Efikasi diri diasumsikan sebagai elemen kunci dalam caregiving dan mereduksi masalah 

kesehatan mental. Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptf-korelasional terhadap 89 

family caregiver penyandang Skizofrenia sebagai partisipan. Data dikumpulkan dengan menggunakan Zarit Burden 

Interview dan Revised Scale for Caregiving Self-Efficacy dalam Bahasa Indonesia dan kuesioner berisikan pertanyaan 

demografis. Hasil analisis data menggunakan IBM SPSS Statistic 26 menunjukkan efikasi diri sebagai prediktor dan 

dari tiga subskala efikasi diri, Controlling Upsetting Thoughts memiliki kontribusi unik dan efektif terhadap family 

caregiver burden. Hasil penelitian ini dan keterbatasannya dibahas dalam rangka implikasi teoritis dan praktis.  

 

Kata Kunci: efikasi diri, family caregiver burden, burden, family caregiver, penyandang skizofrenia 

 

1. PENDAHULUAN 

Merawat orang yang mengalami gangguan mental setiap hari sangat memberatkan pada berbagai 

bidang kehidupan (Von Kardorff et al., 2016). Secara khusus penyandang Skizofrenia yang 

tergolong gangguan jiwa yang berat, sulit dipahami dan persisten (World Health Organization, 

2013) yang berdampak nyata pada kesejahteraan dan kualitas hidup (Yerriah et al., 2022; Marutani 

et al., 2020; Hsiao et al., 2020; Ribé et al., 2018; ZamZam et al., 2011; Quah, 2014) selain 

membatasi hubungan sosial dan terhambatnya rutinitas sehari-hari  (Von Kardorff et al., 2016; 

Gater et al., 2014).  

 

Caregiver penyandang Skizofrenia tak hanya mengalami kelelahan dan masalah kesehatan fisik 

(Bright Quest Treatment Center, 2022; Gupta et al., 2015; Bevans & Sternberg, 2012) namun juga 

berisiko tinggi untuk terkena gangguan kesehatan mental (American Psychological Association, 

2011; Riley-McHugh et al., 2016; Kate et al., 2013; Caqueo-Urízar et al., 2009; Riley-McHugh et 

al., 2016; Bright Quest Treatment Center, 2022; Gupta et al., 2015; Bevans & Sternberg, 2012). 

Bahkan, seakan menjadi hal yang wajar bagi caregiver.untuk mengalami frustrasi, stres, dan 

merasa tak berdaya (Cuncic, 2021) disebabkan Skizofrenia merupakan gangguan yang tidak hanya 
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membebani individu yang menyandangnya tetapi juga menimbulkan beban yang amat signifikan 

bagi caregiver.(Rao et al., 2020; Shiraishi & Reilly, 2019).  

 

Seringkali caregiver bagi penyandang Skizofrenia adalah anggota keluarga atau teman yang tidak 

terlatih dalam kesehatan mental (Bright Quest Treatment Center, 2022) namun merawat dan 

memberikan dukungan kepada orang yang dicintai dengan berbagai kondisi termasuk turut 

mengalami stigma (Ebrahim et al., 2020; Chen et al., 2016; Guan et al., 2020; Singh et al., 2016; 

Ebrahim et al., 2020; Guan et al., 2021), bahkan menjadi self-stigma (Ergetie et al., 2018; Girma 

et al., 2014) dan affiliate-stigma (Wang et al., 2023). 

 

Skizofrenia dan stigma seringkali dianggap sepaket (combo package) (Pedersen, 2021) yang 

membuat caregiver kuatir dan tak yakin akan mampu menghadapinya. Alih-alih menerima 

Skizofrenia dalam keluarga sebagai kenyataan, mungkin saja tergoda untuk menyembunyikannya. 

Namun, hal ini hanya akan memperkuat stigma tersebut dan menambah beban berat caregiver 

seperti yang disinggung di atas, yang disebut sebagai caregiver burden (Chiao et al., 2015; Hsiao 

et al., 2020; Velligan et al., 2019), seringkali disebut sebagai family caregiver burden (Jagannathan 

et al., 2014; Von Kardorff et al., 2016) atau informal caregiver untuk membedakannya dengan 

caregiver formal dan profesional seperti dokter dan perawat (Bevans & Sternberg, 2012).  

 

Sejauh ini, penelitian terkait caregiving burden termasuk yang memiliki kemiripan dengan konsep 

ini, semisal caregiving stress, sudah banyak berfokus pada prediktor dan/atau korelat tertentu (a.l. 

Jagannathan et al., 2014; Grandón et al., 2008; Parabiaghi et al., 2007; Stanley & Balakrishnan, 

2021; Zhou et al., 2021) yang meliputi berbagai faktor psikologis, psikososial dan karakteristik 

demografis. Salah satu dari sejumlah faktor individual yang penting untuk diungkap adalah efikasi 

diri.  

 

Beberapa alasan yang mendasari dalam penelitian ini adalah pertama, uraian di atas bahwa 

disebabkan seringkali tidak terlatih, maka sangat sulit bagi caregiver untuk mengetahui cara 

menangani dengan tepat dan tidak dapat menghadapi stigma terkait Skizofrenia. Skaff dan Pearlin 

(1992) menyatakan bahwa caregiving sangat nyata berperan terhadap kehilangan sense of self. 

Karenanya, menjadi menarik untuk mengetahui peran efikasi diri dalam caregiving penyandang 

gangguan mental dalam keluarga dan tetap menjalani kehidupan sebaik mungkin sebagai 

caregiver.  

 

Kedua, sejauh ini, terkait efikasi diri caregiver, terdapat sejumlah penelitian yang relevan dan . Di 

antaranya adalah temuan Quah (2014) tentang ketidakpuasan caregiver terhadap diri sendiri pada 

pada 47 keluarga di Singapura dan Pan et al. (2024) yang mengkategorikan perasaan tidak siap 

dan tidak berdaya sebagai tekanan psikososial bagi caregiver. Durmaz dan Okanli (2014) 

menemukan korelasi signifikan negatif efikasi diri pda 62 caregiver dalam keluarga penyandang 

Skizofrenia.  

 

Ketiga, pentingnya efikasi diri tak hanya demi diri sendiri tapi juga dalam konteks keluarga. 

Misalnya, efikasi diri yang tinggi adalah salah satu faktor protektif bagi resiliensi keluarga 

(Hutapea, 2024a) secara khusus terhadap family caregiver burden menurut Zeiss et al. (1999). 

Selain itu, efikasi diri merupakan bagian dari belief dan sangat mungkin menjadi anteseden dari 

caregiving burden menurut Lim et al. (2016).  

 

Keempat, sejauh dapat diakses secara terbuka, penelitian yang berfokus pada caregiver burden 

terkait efikasi diri masih sangat jarang di Indonesia, secara khusus terkait penyandang Skizofrenia. 
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Penelitian Mulyanti et al. (2017) di Godean, Yogyakarta tentang efikasi diri dikaitkan dengan 

kualitas hidup caregiver bukan family caregiver burden. Dengan demikian, penelitian ini 

bertujuan untuk membantu lebih memahami caregiver burden keluarga penyandang Skizofrenia 

dengan menguji peran efikasi diri sebagai prediktor yakni sejauh mana memprediksikan family 

caregiver burden.  
  

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptif-korelasional. Partisipan 

adalah individu yang memenuhi kriteria sebagai berikut:  caregiver bagi individu dengan 

Skizofrenia (menurut kriteria diagnosis DSM-V) yang dirawat di rumah karena merupakan 

anggota keluarga dan tinggal bersama. Pengambilan sampel penelitian tergolong purposive 

sampling yang diundang via aplikasi daring.  

 

Instrumen pengumpulan data menggunakan kuesioner berisikan pertanyaan untuk mengungkap 

data demografik dan skala psikologis. Family caregiver burden diukur dengan Zarit Burden 

Interview yang dimodifikasi oleh Seng et al. (2010) terdiri dari 22 item mengungkap respon 

caregiver keluarga tentang kesehatan fisik, kesejahteraan psikologis, status keuangan dan 

hubungan interpersonal yang menyebabkan stres dan tegang mencakup dimenasi beban fisik, 

beban emosional, beban ekonomi, beban sosial, dan hubungan keluarga dengan pasien. Alat ukur 

ini disusun menggunakan skala Likert yang terdiri dari pilihan jawaban: tidak pernah (0), jarang 

(1), kadang-kadang (2), sering (3) dan selalu (4). Dari penelitian terdahulu diketahui reliabilitas 

instrumen ini berkisar 0,77-0,93 dan dalam penelitian ini diperoleh nilai Cronbach’s Alpha sebesar 

0,79 yang tergolong reliabel. 

 

Efikasi diri diukur menggunakan Revised Scale for Caregiving Self-Efficacy yang dikembangkan 

oleh Steffen et al. (2002). Alat ukur ini disusun menggunakan skor antara 0-100 dengan pilihan 

jawaban seperti: tidak bisa melakukan sama sekali (0), cukup yakin bisa melakukannya (50 – 60), 

dan yakin bisa melakukan (100) terdiri dari 15 item dan tiga subskala: SE-Obtaining Respite, SE-

Responding to Disruptive Patient Behaviors dan SE-Controlling Upsetting Thoughts dengan 

reliabilitas masing-masing berturut-turut adalah 0,88, 0,95, dan 0,95 yakni tergolong sangat 

reliabel. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Partisipan penelitian ini sebagian besar adalah perempuan, tingkat pendidikan terbanyak adalah 

sarjana dan yang setara dan status perkawinan menikah atau lajang hampir berimbang namun 

sedikit lebih banyak yang berstatus menikah sebagaimana ditunjukkan pada tabel 1. 

 

Tabel 1 

Karakteristik Partisipan 
Karakteristik Partisipan   N (89) Persentase (%) 

Jenis Kelamin  Laki-laki 39 43,8 

  Perempuan 50 56,2 

Tingkat Pendidikan  SMA/ Sederajat 15 16,9 

  Diploma (D1-D3) 5 5,6 

  D4/S1 67 75,3 

  S2 2 2,2 

Status Perkawinan  Duda/ Janda 1 1,1 

  Lajang 43 48,3 

  Menikah 45 50,6 

Dari hasil analisis data deskriptif seperti ditunjukkan pada tabel 2, family caregiver burden 

tergolong rendah yang ditunjukkan dengan skor 1,822 ± 0,435 pada skala 0-4. Temuan ini menarik 
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karena angka ini jauh lebih rendah daripada sejumlah temuan sebelumnya pada caregiver. Di 

antaranya adalah caregiver pasien kanker yang berada taraf tinggi atau parah di Iran (Moghaddam 

et al., 2023), sebagaimana caregiver skizofrenia di Tanzania (Clari et al., 2022) dan di pedesaan 

Tiongkok (Wang et al., 2023), juga Afrika Selatan (Yerriah et al., 2022) dan Turki (Durmaz & 

Okanli, 2014). Adapun temuan di perkotaan Tiongkok berada pada taraf sedang (Liang et al., 2024; 

Zhou et al., 2021) sebagaimana juga di Mesir (Ebrahim et al., 2020). 

 

Tabel 2 

Gambaran Variabel Penelitian 
Variabel N Minimum Maksimum Rerata  Simpangan Baku 

Family Caregiver Burden 89 01,43 4,00 3,4157 0,41269 

SE-Obtaining Respite 89 1,33 4,83 3,7917 0,89905 

SE-Responding to Disruptive Patient 

Behaviors 

89 2,29 5,00 4,2157 0,64097 

SE-Controlling Upsetting Thoughts 89 1,43 4,57 2,4486 0,75128 

 

Caregiver yang diteliti ini memiliki efikasi diri yang tinggi untuk sub-skala Obtaining Respite dan 

Responding to Disruptive Patient Behaviors masing-masing dengan skor 3.792±0,899, dan 

4,213±0,641, sedangkan sub-skala Controlling Upsetting Thoughts berada pada taraf rendah 

dengan skor 2,449±0,751. Temuan ini berbeda dengan riset sebelumnya yakni efikasi diri sedang 

pada caregiver Skizofrenia di Turki (Durmaz & Okanli, 2014) juga pada palliative care di 

Hongkong (Leung et al., 2020). Namun memiliki kesamaan dengan caregiver demensia di 

Malaysia dengan kategori tinggi untuk ketiga sub-skala tersebut (Nasreen et al., 2024).  

 

Tingkat family caregiver burden yang tergolong rendah dalam sampel penelitian ini tidak begitu 

mengejutkan. Hal ini terkait dengan karakteristik sampel yakni lebih banyak perempuan, 

berpendidikan setingkat sarjana dan belum menikah sehingga diasumsikan akan lebih memiliki 

wawasan yang memadai mengenai Skizofrenia, lebih banyak waktu yang dapat dialokasikan untuk 

caregiving dan lebih terampil dalam pengasuhan dan perawatan. Peran normatif sebagai caregiver 

yang dilakukan seorang perempuan adalah dianggap sesuatu yang benar dan semestinya (Zygouri 

et al., 2021).  

 

Meski demikian, asumsi ini perlu dikaji lebih lanjut mengingat dari analisis terhadap data 

demografik, tidak terdapat perbedaan jenis kelamin dalam family caregiver burden 

(Mperempuan=29,641; Mlaki-laki=28,780; t=0.576,; p=0,566) juga tidak terdapat perbedaannya 

ditinjau dari status perkawinan (Mlajang=30,255; Mmenikah=28,022, Mduda/janda=33,000 ; 

F=1,291, p=0,280) selain tidak berbeda antara sekolah lanjutan atas hingga pascasarjana (M 
SMA/Sederajat=31,2; M Diploma (D1-D3)=26,4, MSarjana/D4=28,88, dan Mpascasarjana=30,00;  

F=0,728, p=0,538). 

 

Temuan dari penelitian ini patut mendapatkan perhatian khusus. Di antaranya adalah caregiver 

burden yang paling tinggi terdapat pada perempuan. Pernyataan Tan et al. (2012) bahwa caregiver 

perempuan secara alami dan secara budaya memikul tanggung jawab merawat kerabat mereka 

yang sakit tampaknya mendukung temuan ini. Penjelasan lain dari orientasi nilai budaya adalah 

bahwa masyarakat kolektivistik menempatkan keluarga dan tanggung jawab terhadap anggotanya 

sebagai sesuatu yang sangat penting dan bermakna. Tentu saja, asumsi ini juga perlu diuji secara 

empiris dalam riset lanjutan. 

 

Uji normalitas menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov, menunjukkan p-value di atas 0,05 untuk 

semua variabel dan sub-variabel yang menunjukkan data diasumsikan berdistribusi normal. 
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Adapun nilai toleransi 0,965-0,999 dan nilai VIF sebesar 1,001-1,036 (< 10) menunjukkan tak 

ditemukan multikolinearitas antar sub-skala efikasi diri.  

 

Hasil analisis regresi ganda menunjukkan R kuadrat sebesar 0,354 pada signifikansi 0,009 yang 

menunjukkan bahwa efikasi diri berperan terhadap family caregiver burden. Dari tiga subvariabel 

efikasi diri, hanya Controlling Upsetting Thoughts yang berkontribusi signfikan terhadap family 

caregiver burden seperti ditunjukkan pada tabel 3. 

 

Tabel 3 

Hasil Analisis Regresi Efikasi Diri Terhadap Family Caregiver Burden 
Variabel β t Sig 

SE-Obtaining Respite -0,147 -1,743 0,085 

SE-Responding to Disruptive Patient 

Behaviors 

0,092 1,354 0,179 

SE-Controlling Upsetting Thoughts -0,227 -2,691 0.009 

 

Temuan ini mendukung pernyataan Bandura (2005) bahwa individu dengan tingkat efikasi diri 

yang lebih tinggi cenderung melakukan tugasnya dalam caregiving yang lebih baik, permasalahan 

psikis dan fisik yang lebih rendah dan tingkat kesejahteraan yang lebih besar dibandingkan mereka 

yang memiliki tingkat efikasi diri yang rendah. Adapun caregiver dengan efikasi diri rendah, 

menurut Durmaz dan Okanli (2014), menunjukkan yang sebaliknya. Korelasi negatif antara efikasi 

diri yang berada taraf sedang dengan family caregiver burden juga ditemukan dalam riset  Liang 

et al. (2024) pada masyarakat urban di Tiongkok.  

 

Efikasi diri yang berperan signfikan dalam penelitian ini juga mendukung penelitian sebelumnya 

di luar konteks Skizofrenia. Misalnya caregiving untuk palliative care (Merluzzi et al., 2011), 

lanjut usia (Lim et al., 2016), dan luaran lainnya seperti mereduksi stres dan tendensi depresi yang 

lebih rendah (Merluzzi et al., 2011) juga kualitas hidup yang lebih baik (Tay et al., 2016). Efikasi 

diri dalam caregiving dapat menjelaskan memahami mengapa caregiver sangat bervariasi dalam 

kemampuan untuk mengatasi beban karena yakin dapat mengatur dan melakukan tindakan untuk 

mengelola situasi yakni berisikan harapan khusus tentang kemampuan untuk tampil cakap dalam 

situasi tertentu juga sebagai penentu penting reaksi emosional terhadap situasi (Zeiss et al., 1999).  

 

Dalam penelitian ini, efikasi diri dianalisis tidak menggunakan skor total dari 15 item melainkan 

dibagi atas 3 subskalanya, Hal ini mengacu pada pendapat Steffen et al., (2002) bahwa penggunaan 

skor total bertentangan dengan pandangan efikasi diri sebagai domain spesifik dan dapat menutupi 

hubungan yang signifikan antara subskala dan konstruksi lainnya. Temuan penelitian ini juga 

mendukung pendapat tersebut yakni dari tiga sub-skala efikasi diri hanya controlling upsetting 

thoughts yang berkontribusi efektif terhadap family caregiver burden. Senada dengan pernyataaan 

Steffen et al., (2002) bahwa untuk family caregiver penyandang Skizofrenia, hanya subskala 

controlling upsetting thoughts yang sesuai. Subskala lainnya sangat spesifik untuk demensia 

seperti Penyakit Alzheimer dan tidak akan berfungsi dengan baik untuk sampel caregiver 

penyandang Skizofrenia.  

 

Kontribusi efektif efikasi diri family caregiver burden adalah 22,7 persen, sedangkan sisanya (77,3 

persen) disumbang oleh variabel lain yang belum dilibatkan dalam penelitian ini. Di antaranya 

adalah mindfulness dalam konteks kerja sosial (Hutapea et al., 2023), strategi koping, termasuk 

keterampilan koping sebagai bagian dari kepribadian (Saunders, 2003) termasuk humor (Hutapea, 
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2021a; Hutapea, 2021b; Hutapea, 2011), dukungan sosial (Liang et al., 2024; Jagannathan et al., 

2014), pengharapan (hopefulness) (Clari et al., 2022), kesadaran kesehatan karena mendasari 

perilaku mencari bantuan dan mereduksi resiko kesehatan mental (Hutapea, 2024b), kondisi 

finansial terutama bila sedang tidak baik (Hutapea & Widyazali, 2023; Hajebi et al., 2019).  

 

Penelitian ini memiliki sejumlah keterbatasan. Di antaranya adalah partisipan hampir seluruhnya 

berdomisili di perkotaan dengan status sosial yang tergolong menengah ke atas sehingga tak dapat 

digeneralisasikan ke status sosial lain dan wilayah non-urban. Kedua, analisis data tambahan 

belum mencakup karakteristik demografis lainnya seperti usia, hubungan dengan penyandang 

Skizofrenia, beban finansial dan pendapatan, lama caregiving, dan lain-lain. 

 

4. KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini menguji peran efikasi diri sebagai prediktor terhadap family caregiver burden dan 

menemukan subvariabel controlling upsetting thoughts berkontribusi signifikan. Mengingat 

penelitian mengenai topik ini masih sangat jarang dilakukan di Indonesia, temuan penelitian ini 

berkontribusi dalam menambah khazanah kepustakaan terkait caregiving, khususnya terkait 

penyandang Skizofrenia.  

 

Implikasi praktis dari penelitian ini, juga mengacu pada pemikiran Bandura dalam konteks 

kesehatan, efikasi diri dapat ditingkatkan melalui pengetahuan yang memadai mengenai 

schizoprenia dengan berbagai intervensi berupa psikoedukasi, wawancara motivasional, pelatihan 

dan lain-lain. 

 

Mengingat penelitian ini tergolong preliminer dan sederhana, diharapkan penelitian selanjutnya 

dapat mempertimbangkan pelibatan sejumlah variabel sosiodemografis dan psikososial seperti 

diuraikan dalam bagian pembahasan. Termasuk menerapkan pendekatan kualitatif. Salah satunya 

adalah fakta bahwa family caregiving bukanlah sekedar pekerjaan atau sejumlah tugas yang harus 

diselesaikan melainkan peran yang sangat pribadi dan tanpa dibayar. Untuk itu, penelitian 

kualitatif dapat mengungkap motif dan pengalaman caregiving secara mendalam termasuk 

kaitannya dengan stigma dan dinamika dalam keluarga. 
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