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ABSTRAK 

IDENTIFIKASI FAKTOR RISIKO ORANG TUA PADA 

PASIEN SKIZOFRENIA DI RS ERNALDI BAHAR  

(Muhammad Adam Triyoga, November 2021, 39 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Latar Belakang : Skizofrenia adalah kelainan multifaktorial, termasuk faktor 

genetik maupun lingkungan. Beberapa faktor lingkungan yang terkait dengan 

peningkatan risiko penyakit skizofrenia antara lain: faktor risiko orang tua (usia 

ayah dan usia ibu), serta riwayat kehamilan dan persalinan ibu. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi faktor risiko orang tua pada pasien Skizofrenia 

di RS Ernaldi Bahar Palembang. 

Metode : Penelitian ini adalah penelitian deskriptif observasional dengan desain 

studi cross-sectional. Sampel merupakan pasien atau keluarga pasien Skizofrenia 

di RS Ernaldi Bahar Palembang yang memenuhi kriteria inklusi dan diambil 

dengan menggunakan teknik consecutive sampling dalam rentang waktu satu 

bulan. Wawancara terpimpin dilakukan untuk mendapatkan data primer. 

Hasil : Dalam periode waktu satu bulan didapatkan 66 sampel yang telah 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil penelitian menunjukkan proporsi 

orang tua saat pasien lahir tertinggi usia ayah 25-34 tahun (54,5%), usia ibu 15-24 

tahun (56,1%).  

Kesimpulan : Usia orang tua pada saat pasien lahir untuk ayah di kisaran 25-34 

tahun sedangkan ibu di kelompok usia antara 15-24 tahun. 

Kata Kunci : Skizofrenia, Faktor Risiko Skizofrenia, Karakteristik Orang Tua. 
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ABSTRACT 

IDENTIFICATION OF PARENTAL RISK FACTORS IN 

SCHIZOPRENIA PATIENTS AT ERNALDI BAHAR 

HOSPITAL 

(Muhammad Adam Triyoga, November 2021, 39 pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

Background : Schizophrenia is a multifactorial disorder, including genetic and 

environmental factors. Several environmental factors are associated with an 

increased risk of schizophrenia, including: parental risk factors (paternal age and 

maternal age), as well as a history of maternal pregnancy and childbirth. This 

study aims to identify parental risk factors in Schizophrenia patients at Ernaldi 

Bahar Hospital, Palembang. 

Methods : This research is a descriptive observational study with a cross-

sectional study design. Samples were patients or families of Schizophrenia 

patients at Ernaldi Bahar Hospital Palembang who met the inclusion criteria and 

were taken using a consecutive sampling technique within a period of one month. 

Guided interviews were conducted to obtain primary data. 

Results : In a one month period, 66 samples met the inclusion and exclusion 

criteria. The results showed that the highest proportion of parents when the patient 

was born was father age 25-34 years (54.5%), maternal age 15-24 years (56.1%). 

Conclusion : The age of the parents at the time the patient was born for the father 

was in the range of 25-34 years while the mother was in the age group between 

15-24 years. 

 

Keywords : Schizophrenia, Risk Factors for Schizophrenia, Characteristics of 

Parents.
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RINGKASAN 

 
IDENTIFIKASI FAKTOR RISIKO ORANG TUA PADA PASIEN 

SKIZOFRENIA DI RS ERNALDI BAHAR  

Karya Tulis Ilmiah berupa Skripsi, November 2021 

Muhammad Adam Triyoga; Dibimbing oleh dr. Ziske Maritska, M.Si, Med dan 

dr. Bintang Arroyantri Prananjaya, Sp. KJ 

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya 

xvii + 39 halaman, 4 tabel, 10 Lampiran 

Skizofrenia adalah kelainan multifaktorial, termasuk faktor genetik maupun 

lingkungan. Beberapa faktor lingkungan yang terkait dengan peningkatan risiko 

penyakit skizofrenia antara lain: faktor risiko orang tua (usia ayah dan usia ibu), 

serta riwayat kehamilan dan persalinan ibu. Oleh karena itu perlu dilakukan 

penelitian mengenai identifikasi faktor risiko orang tua pada pasien skizofrenia. 

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif observasional dengan desain studi cross-

sectional. Sampel merupakan pasien atau keluarga pasien Skizofrenia di RS 

Ernaldi Bahar Palembang yang memenuhi kriteria inklusi dan diambil dengan 

menggunakan teknik consecutive sampling dalam rentang waktu satu bulan. 

Wawancara terpimpin dilakukan untuk mendapatkan data primer. Teknik analisa 

data secara univariat dan selanjutnya disajikan dalam bentuk tabel distribusi 

frekuensi serta narasi yang menginterpretasikan data tersebut. 

Hasil penelitian menunjukkan proporsi orang tua saat pasien lahir tertinggi usia 

ayah 25-34 tahun (54,5%), usia ibu 15-24 tahun (56,1%). 

Dapat disimpulkan bahwa usia orang tua pada saat pasien lahir untuk ayah di 

kisaran 25-34 tahun sedangkan ibu di kelompok usia antara 15-24 tahun. 

Kata Kunci : Skizofrenia, Faktor Risiko Skizofrenia, Karakteristik Orang Tua. 
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SUMMARY 

IDENTIFICATION OF PARENTAL RISK FACTORS IN SCHIZOPRENIA 

PATIENTS AT ERNALDI BAHAR HOSPITAL 

Scientific Paper in the form of skripsi, November 2021 

Muhammad Adam Triyoga; Supervised by dr. Ziske Maritska, M.Si, Med and dr. 

Bintang Arroyantri Prananjaya, Sp. KJ 

Medical Education Undergraduate Program, Faculty of Medicine, Sriwijaya 

University 

xvii + 39 pages, 4 tables, 9 Attachment 

Schizophrenia is a multifactorial disorder, including genetic and environmental 

factors. Several environmental factors associated with an increased risk of 

schizophrenia include: parental risk factors (paternal age and maternal age), as 

well as a history of pregnancy and maternal delivery. Therefore, it is necessary to 

conduct research on parental risk factors in schizophrenia patients. 

This study is an observational descriptive study with a cross-sectional study 

design. Samples were patients or families of Schizophrenia patients at Ernaldi 

Bahar Hospital Palembang who met the inclusion criteria and were taken using a 

consecutive sampling technique within a period of one month. Guided interviews 

were conducted to obtain primary data. The technique of analyzing the data is 

univariate and then presented in the form of a frequency distribution table and a 

narrative that interprets the data. 

The results showed that the highest proportion of parents when the patient was 

born was father age 25-34 years (54.5%), maternal age 15-24 years (56.1%). 

 

It can be concluded that the age of the parents when the patient was born for the 

father was in the range of 25-34 years while the mother was in the age group 

between 15-24 years. 

 

Keywords : Schizophrenia, Risk Factors for Schizophrenia, Characteristics of 

Parents. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Kesehatan jiwa adalah kondisi sejahtera dimana seseorang menyadari 

kemampuannya sendiri, bisa menanggulangi tekanan hidup yang wajar, dapat 

bekerja secara produktif, dan mampu memberikan kontribusi kepada 

komunitasnya.1 Kesehatan jiwa seseorang dapat dibedakan menjadi dua kategori 

yaitu orang dengan masalah kejiwaan (ODMK) dan orang dengan gangguan jiwa 

(ODGJ).2 Dalam kategori ODGJ terdapat gangguan jiwa berat, yaitu gangguan 

jiwa yang ditandai oleh terganggunya kemampuan menilai realitas atau tilikan 

(insight) yang buruk.2 Gangguan jiwa yang dikategorikan berat terdiri dari tiga 

jenis yaitu Skizofrenia, gangguan Bipolar (Manik-depresif), dan Psikosis akut.3 

Angka kejadian skizofrenia di seluruh dunia cenderung mengalami 

peningkatan. Pada tahun 2019, Penderita skizofrenia di dunia berjumlah sekitar 20 

juta jiwa.4 Prevalensi gangguan jiwa berat di Indonesia, seperti skizofrenia 

mencapai sekitar 400.000 orang atau sebanyak 1,7 per 1000 penduduk.5 

Skizofrenia adalah kelainan multifaktorial, termasuk faktor genetik maupun 

lingkungan.6 Perkembangan skizofrenia disebabkan oleh kelainan pada beberapa 

neurotransmitter, seperti hiperaktif dopaminergik, serotonergik, dan alfa-

adrenergik atau hipoaktivitas glutaminergik dan GABA. Faktor genetika 

memainkan peran sebesar 46% di kembar monozigot, dan risiko sebesar 40% 

apabila kedua orang tua terpengaruh.7 

Selain faktor genetik, beberapa faktor lingkungan yang terkait dengan 

peningkatan risiko penyakit skizofrenia antara lain: faktor risiko orang tua (usia 

ayah dan usia ibu), serta riwayat kehamilan dan persalinan ibu. Riwayat kehamilan 

dan persalinan Ibu antara lain meliputi perkembangan janin abnormal, berat lahir 
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rendah, diabetes gestasional, preeklamsia, defisiensi vitamin D Ibu, operasi caesar 

darurat, malnutrisi ibu dan komplikasi persalinan lainnya.7  

Studi yang dilakukan oleh Fountoulakis et al pada tahun 2017 memberikan 

dukungan lebih lanjut mengenai faktor risiko advanced paternal age untuk 

perkembangan skizofrenia tetapi juga untuk gangguan mental lainnya.8 

Sebaliknya, advanced maternal age menjadi ciri khas dari skizofrenia. Risiko 

yang lebih tinggi terbukti masing-masing setelah 25 tahun usia ayah dan 22 tahun 

usia ibu.8 

Selain itu, studi lain menunjukan bahwa penggunaan ganja, paparan 

peristiwa stress selama masa kanan-kanak dan dewasa, riwayat komplikasi 

kehamilan, dan kadar folat serum yang rendah memberikan risiko yang lebih 

tinggi untuk berkembangnya gangguan spektrum skizofrenia.9 

Namun ada beberapa studi yang memberikan hasil bertentang antara lain 

adalah penelitian yang dilakukan oleh Juliansyah di Rumah Sakit Jiwa Sungai 

Bangkong disimpulkan bahwa tidak adanya hubungan yang signifikan antara 

masa gestasi, berat lahir, dan usia dengan kejadian skizofrenia, serta faktor 

tersebut menjadi faktor risiko untuk gangguan jiwa lainnya.10 

Terkait dengan kontroversi hasil penelitian mengenai faktor risiko ini dan 

juga belum ada studi yang mengidentifikasi faktor risiko ini dengan kejadian 

skizofrenia di Palembang. Maka, studi ini dilakukan untuk mengidentifikasi dan 

menganalisa faktor risiko orang tua serta riwayat kehamilan dan persalinan Ibu 

dengan kejadian skizofrenia pasien skizofrenia di RS Ernaldi Bahar, Palembang, 

Sumatera Selatan. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

1.2.1 Rumusan Masalah Umum 

Adakah faktor risiko orang tua (usia ayah dan ibu saat lahir) dan riwayat 

kehamilan serta persalinan pada pasien skizofrenia di RS Ernaldi Bahar 

Palembang? 
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1.2.2 Rumusan Masalah Khusus 

1. Bagaimana gambaran karakteristik faktor risiko usia ayah dan ibu saat 

lahir terhadap kejadian skizofrenia pada pasien skizofrenia di RS Ernaldi 

Bahar Palembang? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian adalah untuk mengidentifikasi faktor risiko orang 

tua dan riwayat kehamilan serta persalinan pada pasien skizofrenia di RS 

Ernaldi Bahar Palembang. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus penelitian adalah untuk : 

1. Mengetahui gambaran karakteristik faktor risiko usia ayah dan ibu saat 

lahir terhadap kejadian skizofrenia pada pasien skizofrenia di RS Ernaldi 

Bahar Palembang. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan terkait faktor risiko 

orang tua pada pasien skizofrenia, khususnya di RS Ernaldi Bahar 

Palembang. Selain itu, hasil penelitian bisa menjadi referensi data untuk 

penelitian lanjutan mengenai skizofrenia.  

 

1.4.2 Manfaat Kebijakan/Tatalaksana 

Data hasil penelitian dapat memberikan gambaran karakteristik demografi 

pasien skizofrenia dan memberikan kontribusi terkait faktor risiko 

skizofrenia khususnya di RS Ernaldi Bahar Palembang sehingga 

pencegahan, identifikasi,  dan penegakan diagnosis dini terhadap pasien 

skizofrenia dapat menjadi lebih baik. 
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1.4.3 Manfaat Subjek/Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat dalam menambah pengetahuan 

masyarakat mengenai faktor risiko skizofrenia terutama faktor risiko Orang 

Tua, dengan demikian harapannya dapat menurunkan angka kejadian 

skizofrenia 
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