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KATA PENGANTAR

Pencegahan kekambuhan pada Klien skizofrenia melibatkan tugas dan peran
keluarga dalam mengatasi masalah kesehatan anggota keluarganya, diagnose dan detekti
dini pada kasus skizofrenia merupakan kunci pada pencegahan kekambuhan. Jika sifat
alamiah menghalangi penyembuhan, maka tujuan pencegahan kekambuhan adalah

mengendalikan agar penyakit tidak menjadi lebih buruk.

Kesehatan adalah kebutuhan keluarga yang tidak boleh diabaikan, karena tanpa
kesehatan segala sesuatu yang dimiliki keluarga tidak akan berarti. Upaya pelaksanaan
lima tugas kesehatan keluarga sangat penting dalam mengenali gejala sekunder, karena
keluarga adalah orang terdekat yang pertama kali mengenali adanya perubahan
kesehatan pada salah satu anggota keluarganya, dan segala keputusan atau tindakan apa

yang akan dilakukan keluarga akan menentukan kondisi kesehatan selanjutnya.

Penelitian ini dilakukan di poli jiwa Rumah Sakit Jiwa Menur Surabaya, karena
tingginya jumlah penderita yang datang terlambat untuk berobat dan enggan kontrol
setelah kondisi membaik, sehingga terjadi kekambuhan, terutama pada bulan September.
Penelitian ini bersifat analitik korelasi dengan menggunakan desain cross sectional.
Populasi pada penelitian ini adalah keluarga penderita skizofrenia yang mengantar
kontrol ke poli jiwa Menur. Keluarga yang bersedia diambil sampling sejumlah 200
orang, dengan pengambilan sampling secara purposive, dan pengumpulan data

menggunakan kuisioner untuk diisi oleh keluarga.

Surabaya, Januari 2012

penyusun
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