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ABSTRAK
Penyakit Parkinson merupakan penyakit neuredegeneratif, ditandai dengan gejala motorik seperti
tremor, bradikinesia dan kelainan postur tubuh. Persepsi penyakit merupakan keyakinan dan pandangan
pribadi seseorang mengenai penyakit tersebut serta mempengaruhi respon seseorang terhadap penyakit
yang dialaminya, seperti respon emosional dan perubahan perilaku berupa kepatuhan dan Keputusan
pengobatan. Jumlah penderita penyakit Parkinson pada tahun 2030 di 15 negara di dunia akan mencapai 4
juta orang. Di Indonesia sendiri, ada sekitar 200.000 hingga 400.000 kasus Parkinson pada 2003.
Peningkatnya mencapai 876.665 orang pada tahun 2010, dengan 1.100 kematian pada tahun 2002.
Indonesia menempati peringkat ke—12 di seluruh dunia dan ke-5 di Asia Tenggara. Tujuan dari penelitian
ini untuk mendapatkan gambaran tentang bagaimana persepsi pasien Parkinson terhadap penyakit yang
dideritanya. Metode penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan jenis penelitian deskriptif
observasional dan desain penelitian cross sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien Parkinson
dengan usia diatas 17 tahun. Metode pengambilan sampel menggunakan strategi teknik simple random
sampling. Data diambil dengan mengisi kuesioner Brieff Illnes Perception Questionnaire (B-IPQ) yang
telah divalidasi. Analisis data menggunakan teknik univariat ditampilkan dalam bentuk tabel. Hasil
pengukuran persepsi pasien Parkinson di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang menggunakan instrument B-
IPQ versi Indonesia mendapatkan nilai rata-rata 47,06, yaitu diatas batas tengah. Jadi pasien penelitian ini
memiliki persepsi negatif terhadap penyakit sebesar 65,2%.
Kata Kunci: Pasien Parkinson, Persepsi, Penyakit.

ABSTRACT

Parkinson's disease is a neuredegenerative disease, characterized by motor symptoms such as
tremors, bradykinesia and postural abnormalities. Disease perception is a person's personal beliefs and
views about the disease and affects a person's response to the disease he is experiencing, such as
emotional responses and behavioral changes in the form of adherence and treatment decisions. The
number of Parkinson's disease sufferers by 2030 in 15 countries in the world will reach 4 million people.
In Indonesia alone, there were about 200,000 to 400,000 cases of Parkinson's in 2003. The increase
reached 876,665 people in 2010, with 1,100 deaths in 2002. Indonesia ranks 12th worldwide and 5th in
Southeast Asia. The purpose of this study was to get an idea of how Parkinson's patients perceive the
disease they suffer. This research method uses quantitative research with observational descriptive
research types and cross sectional research designs. The sample in this study was Parkinson's patients
over the age of 17 years. The sampling method uses a simple random sampling technique strategy. Data
were taken by filling out the validated Brieff 1lines Perception Questionnaire (B-IPQ). Data analysis
using univariate techniques is displayed in tabular form. The results of measuring the perception of
Parkinson's patients at Dr. M. Ashari Pemalang Hospital using the Indonesian version of the B-1PQ
instrument get an average value of 47.06, which is above the middle limit. So the patients of this study
had a negative perception of the disease by 65.2%.
Keywords: Parkinson s Patients, Perception, Diasease
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PENDAHULUAN

Penyakit Parkinson merupakan kelainan neurologis kedua yang paling umum
terjadi di dunia setelah penyakit Alzheimer (Wahyu Nida dkk, 2022). Ditandai dengan
gejala motorik primer seperti tremor saat istirahat, kekakuan, bradikinesia, dan kelainan
postur tubuh, serta gejala motorik dan non motorik lainnya (Intan Sahara dan
Khairunnisa, 2023). Gejala penyakit Parkinson tidak stabil setiap hari, bahkan setiap
jam pada setiap individu, hal ini menyebabkan kelelahan dan kompleksitas. Menurut
WHO, penyakit Parkinson mempengaruhi 1% populasi di atas 60 tahun, dan tingkatnya
meningkat seiring bertambahnya usia. Frekuensi penyakit Parkinson mencapai 1 sampai
2 orang untuk setiap 1.000 populasi, populasi terdiri dari sebagian besar pria dan orang
tua. Penyakit Parkinson 1,5 kali lebih pasti terjadi pada pria dibandingkan pada wanita.
Selama 25 tahun ke depan, jumlah kasus diperkirakan akan meningkat 25-30% karena
prevalensi penyakit Parkinson meningkat seiring bertambahnya usia. Angka kejadian
penyakit Parkinson tertinggi berada pada ras Kaukasia di Amerika Utara dan ras Eropa,
berkisar antara 0,98% hingga 1,84% (Linlin, Dewi dan Diwa, 2021).

Di Indonesia, belum terdapat data pasti tentang angka kejadian penyakit
Parkinson, namun ada sekitar 200.000 hingga 400.000 kasus Parkinson pada 2003.
Peningkatnya mencapai 876.665 orang pada tahun 2010, dengan 1.100 kematian pada
tahun 2002. Indonesia menempati peringkat ke—12 di seluruh dunia dan ke-5 di Asia
Tenggara (Wahyu Nida dkk, 2022). Menurut Porsiana (2020), prevalensi penyakit
Parkinson berkisar antara 4,5 hingga 21 kasus per 100.000 penduduk per tahun dengan
kecepatan prevalensi 120 kasus per 100.000 penduduk di seluruh dunia (Indah
Rifgoniyah et al, 2021).

Penyakit Parkinson merupakan penyakit yang jarang diketahui diantara orang,
sehingga penderita penyakit Parkinson akan mencoba mempelajari lebih lanjut tentang
penyakit Parkinson. Persepsi terhadap penyakit yang diderita merupakan keyakinan dan
pandangan pribadi seseorang mengenai penyakit tersebut serta mempengaruhi respon
seseorang terhadap penyakit yang dialaminya (Sofian dan Su Yin Fang, 2019). Menurut
Keith J. (2007), respons emosional pasien dan perubahan perilaku, seperti kepatuhan
dan keputusan pengobatan dapat dipengaruhi oleh persepsi mereka tentang penyakit

mereka.
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Misalnya penelitian yang dilakukan oleh Meagen R. Salinas et al., (2020)
berjudul Patienst perceptions and knowledge of Parkinson’s disease and treatement
(KnowPD) bahwa informasi dapat membantu pasien dalam memahami pergerakan
penyakit mereka dan kemungkinan persyaratan untuk terapi farmakologis sehingga
kepatuhan yang nyaman dapat didukung, serta hubungan antara perasaan tenang dan
informasi yang diungkapkan sendiri tentang penyakit Parkinson. Hal ini sangat baik
dapat digunakan untuk menampilkan kebutuhan, untuk mensurvei pemahaman pasien
mungkin menafsirkan penyakit dan mendorong mediasi untuk mengatasi kekurangan
dalam perilaku yang mengikuti kepercayaan, menghapus asumsi palsu, dan
memaksimalkan partisipasi pasien dalam manajemen penyakit (Meagen R. Salinas, et
al, 2020).

METODE
Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian dilaksanakan di RSUD Dr. M. Ashari Kabupaten Pemalang dari bulan

Oktober sampai Desember 2023.

Sampel
Dalam Penelitian ini, sampel yang digunakan adalah pasien penderita Parkinson

rawat jalan di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang.

Metode
Analis meminta persetujuan dari RSUD Dr. M. Ashari Pemalang untuk mulai

mengumpulkan informasi pasien Parkinson dalam catatan klinis, kemudian melanjutkan
dengan membedakan responden sesuai dengan Kriteria, baik kriteria inklusi maupun
eksklusi. Penelitian ini pengambilan data dilakukan dengan mengunjungi rumah
responden. Selanjutnya memberikan kertas kuesioner kepada responden untuk
menyelesaikan kuesioner. Setelah pengumpulan semua kuesioner, maka dilakukan
analisis univariat.
Analisa Data

Dalam penelitian ini, strategi analisis univariat digunakan untuk Analisa data.
Analisis univariat merupakan analisis variable dan hasil penelitian, dengan tujuan untuk
menentukan distribusi frekuensi dan presentase dari variabel. Hasil yang diperoleh
dimasukkan ke dalam tabel frekuensi. Variabel yang bersifat univariat dalam penelitian
ini adalah jenis kelamin, usia, variasi obat dan persepsi pasien terhadap penyakit yang
dideritanya di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang menggunakan SPSS.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karakteristik Pasien Parkinson

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin, Usia, dan
Variasi Penggunaan Obat

Karakteristik Penderita Frekuensi Presentase
Parkinson ()] (%)

Jenis Kelamin
Laki-laki 16 69,6%
Perempuan 7 30,4%
Total 23 100,0%
Usia
44-60 tahun 6 26,3%
60-75 tahun 16 69,1%
75-90 tahun 1 4,3%
Total 23 100,0%
Variasi Obat
Monoterapi 2 8,7%
2 kombinasi 14 60,9%
3 kombinasi 7 30,4%
Total 23 100,0%

Hasil penelitian diperoleh jumlah responden pasien dengan jenis kelamin laki-laki
paling tinggi sebanyak 16 responden (69,6%), dan proporsi pasien perempuan sebanyak
7 responden (30,4%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian Haeriyoko et al. (2020)
yang menunjukkan bahwa sebagian besar pasien yang mengalami penyakit Parkinson
adalah laki-laki (72,3%). Menurut et al (2010), alasan dominasi laki-laki tidak
diketahui, namun diduga karena pengaruh hormon androgenik laki-laki dan
kemungkinan pengaruh estrogen pada neuron di jalur dopaminergik di otak. Namun,
hubungan antara penyakit Parkinson dan gender masih kontroversial dalam beberapa
penelitian. Hasil ini bertentangan dengan penelitian yang menunjukkan hubungan
antara hormon reproduksi dengan penyakit Parkinson. Dalam penelitian yang dilakukan
Greene et al (2014) menyatakan bahwa tidak ada bukti yang mendukung hubungan
antara usia subur, usia saat menopause, atau terapi hormon setelah menopouse dengan
penyakit Parkinson.

Hasil penelitian karakteristik responden berdasarkan usia pasien dari rentang usia

yang dikelompokkan menurut WHO. Rentang pasien terbesar berusia 60-75 tahun
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sebanyak 16 responden (69,6%). Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Haeriyoko et al. (2020) menyatakan bahwa kelompok usia 60-70 tahun
paling banyak terkena penyakit Parkinson (44,7%). Seiring bertambahnya usia, sel-sel
saraf (neuron) di segmen SNc menghilang (Reeve, 2014). Penuaan pada penyakit
Parkinson terkait dengan perubahan kemampuan fungsi fisiologis, komponen
kompensasi yang berkurang, dan simpanan zat tubuh yang berkurang, yang dapat
mempercepat pergerakan penyakit Parkinson dan memperburuk gejala klinis seiring
bertambahnya usia (Kim etal, 2012).

Variasi jumlah obat pada penderita Parkinson yang terbanyak yaitu kombinasi dua
jenis antiparkinson, vyaitu 14 responden (60,9%). Disusul dengan pasien yang
mendapatkan pengobatan kombinasi tiga jenis antiparkinson sebanyak 7 pasien
(30,4%). Dan pasien parkinson yang mendapatkan pengobatan monoterapi sebanyak 2
responden (8,7%). Tujuan terapi Parkinson pada pasien penyakit Parkinson adalah
untuk menjaga kemandirian, activity daily living, dan quality of life pasien Parkinson
dengan cara mengurangi gejala Parkinson, meminimalkan perkembangan fluktuasi
respon, dan meminimalkan terjadinya efek sampimg obat antiparkinson (Brown et al,
2010). Ketika tujuan pengobatan tercapai, kualitas pasien Parkinson dapat meningkat.

2. Persepsi Pasien Parkinson

Tabel 2. Frekuensi Responden Pasien Parkinson Berdasarkan Persepsi Pasien

Persepsi Pasien Frekuensi Presentase
Parkinson (j) (%)
Negatif 15 65,2%
Positif 8 34,8%
Total 23 100,0%

Hasil penelitian menunjukkan bahwa persepsi pasien Parkinson di RSUD Dr. M.
Ashari Pemalang memiliki persepsi negatif sebanyak 15 responden (65,2%) dan
persepsi positif sebanyak 8 responden (34,8%) dengan skor rata-rata pertanyaan dari 1-8
adalah 47,06. Menurut instrument B-IPQ rata-rata skor total berkisar antara 0 hingga 80.
Berarti seluruh sampel pasien penyakit Parkinson masih menganggap penyakit
Parkinson sebagai ancaman karena skor penyakit parkinsonnya sebesar 47,06. Nilai
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tersebut melebihi batas rata rata (40). Sehingga dapat dikatakan persepsi penyakit pasien
parkinson cenderung negatif. Menurut peneliti, skor yang lebih tinggi mencerminkan

pandangan yang lebih mengancam terhadap penyakit ini (Lachting et al, 2013).

Persepsi penderita penyakit Parkinson cenderung negatif, hal ini dikarenakan
oleh persepsi masing-masing individu serta kualitas hidup pasien itu sendiri. Ketakutan,
stigma dan kesalahpahaman dari pengetahuan pasien. Menurut Leventhal (2015)
keyakinan dan perspektif individu seseorang tentang penyakitnya dapat mempengaruhi
reaksi terhadap kondisi yang dihadapinya dan akan menstimulasi respresentasi dari
kognitif maupun emosional atau memunculkan persepsi terhadap penyakit berdasarkan
budaya, sosial, kepribadian, pengalaman dan pendidikan yang akan berdampak pada

individu untuk mengadopsi rencana perilaku (Sofian dan Su Yin Fang, 2019).

Tabel 3. Gambaran Persepsi Pasien Parkinson Pertanyaan 1-8

Pasien Nomor Bulir Pertanyaan Total
Rawat Skor
Jalan 1 2 3 4 5 6 7 8
Rata - 594 589 589 6,78 589 6,00 500 567 47,06
rata

Indikator tertinggi persepsi sakit berada pada indikator 6, yaitu indikator
concern atau kecemasan. Indikator 6 dihasilkan rata-rata 6,00 dengan pertanyaan
concern, pasien diminta menilai aspek emosional untuk mempresentasikan seberapa
pasien cemas dengan penyakitnya. Semakin tinggi skor pada indikator ini maka 43
semakin meningkat kecemasan pasien terhadap penyakitnya. Orang dengan penyakit
kronis lebih mungkin mengalami kecemasan, karena kecemasan pada dasarnya adalah
reaksi normal yang terjadi jika seseorang berada di bawah tekanan, bahkan dalam
keadaan tertentu, kecemasan dapat menjadi kondisi patologis jika rasa takutnya terlalu
besar (Rizal, 2016).

Indikator terendah persepsi sakit berada pada indikator 7. Yaitu pertanyaan
coherence dengan rata-rata nilai 5,00. Indikator ini pasien menilai tentang anggapan
pemahaman penyakitnya atau seberapa baik pasien memahami penyakitnya (Sofian dan
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Su Yin Fang, 2019). Semakin rendah skor pada indikator pemahaman maka semakin
kurang baik pemahaman pasien terhadap penyakit yang dideritanya. Untuk
memunculkan persepsi yang positif maka diperlukan kesadaran pengetahuan dan

pemahaman yang baik (Sudarsono dan Suharsono, 2016).

30%
25%
20%
15%
10%
5%

1% 0%

Usia stres konsumsi kelelahan jatuh Keturunan
obat

Gambar 1. Grafik Kuesioner B-IPQ Pertanyaan 9

Pertanyaan terakhir adalah pertanyaan 9, yang menunjukkan faktor penyebab.
Ada tiga elemen utama yang paling umum, yaitu usia sebanyak 18 responden (27%).
Semakin bertambahnya usia, resiko terkena penyakit Parkinson meningkat. Menurut
Kim et al (2012), memburuknya gejala klinis penyakit Parkinson di usia tua terkait
dengan perubahan kapasitas fungsi fisiologis dengan penuaan, berkurangnya
mekanisme kompensasi, dan berkurangnya simpanan zat dalam tubuh. Faktor kedua
adalah setres, sebanyak 16 responden (24%). Menurut Dr. dr. Dodik Tugasowro
Pramukarsa, Sp.S(K) dan dr. Aditya Kurnianto, Sp.S, stress dapat menjadi pemicu
penyakit Parkinson karena pada stress dan depresi terjadi peningkatan turnover
ketekolamin yang memicu stress oksidatif (dr. Aditya dan Dr. dr. Dodik , 2023). Faktor
lain berupa konsumsi obat, yaitu sebanyak 12 responden (18%). Diikuti oleh faktor lain
seperti kelelahan sebanyak 10 responden (15%). Jatuh sebanyak 10 responden (15%)
dan keturunan sebanyak 1 responden (1%). Faktor-faktor tersebut adalah menurut
pasien Parkinson di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang yang menjadi sampel pada
penelitian ini. Namun sampai saat ini belum ada faktor-faktor yang berpotensi
menyebabkan penyakit Parkinson secara akurat, termasuk faktor demografi (Meagen et
al, 2020).
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Dari hasil penelitian ini menunjukkan bahwa persepsi pasien Parkinson
cenderung negatif. Penelitian ini sependapat dengan penelitian Luh Ketut dkk, (2019)
bahwa sebagian besar responden memiliki wawasan negatif dengan nilai tipikal 56,32.
Putri et al. (2022) menegaskan bahwa seseorang mengenali suatu penyakit berdasarkan
keadaan yang dialaminya dan gejala yang dialaminya. Saat gejala muncul, seseorang
menganggap penyakit itu mempengaruhi pekerjaan mereka sehingga beranggapan

bahwa itu kondisi yang serius (Wahyu Nida, Martyarini, dan Made, 2022).

Sebagai Upaya untuk meningkatkan persepsi yang lebih baik terhadap penyakit,
maka diperlukan suatu penatalaksanaan yang efektif. Salah satu upaya penatalaksanaan
Parkinson adalah dengan memberikan edukasi kepada pasien Parkinson melalui tenaga
kesehatan. Peran tenaga kesehatan dalam memberikan edukasi penyakit membantu
pasien meningkatkan persepsi terhadap penyakitnya. Pengetahuan membantu
memperoleh pengalaman dan mengenali berbagai rangsangan baru, kemudian menjadi
persepsi (Trisnaniyanti dkk, 2010). Kesadaran akan pentingnya pengetahuan tentang
penyakit Parkinson pada pengunjung di poliklinik saraf sangat penting untuk dimiliki,
tidak hanya untuk pengunjung yang masuk kelompok lansia, tetapi untuk pengunjung
kelompok usia muda dan produktif (Harap dkk, 2023).

Dengan adanya edukasi tentang penyakit Parkinson, dapat membangun
pemahaman tentang gejala klinis dan tanda Kklinis penyakit Parkinson, sehingga
diharapkan dapat membantu deteksi dini penyakit Parkinson, dan angka kecatatan
akibat penyakit Parkinson dapat diturunkan (Harahap dkk, 2023). Menurut Kosse dkk
(2019), edukasi ini juga meningkatkan persepsi positif pasien dengan menstimulasi
persepsi yang lebih positif terhadap penyakit pada pasien melalui pendidikan kesehatan
yang dapat meningkatkan pengendalian penyakit, sehingga pasien dapat mencapai
kualitas hidup yang lebih baik (Anggraeni dkk, 2020).

KESIMPULAN

Berdasarkan penelitian tentang Gambaran Persepsi Pasien Parkinson terhadap
Penyakit yang Dideritanya di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang, didapatkan hasil persepsi
pasien di RSUD Dr. M. Ashari Pemalang secara umum cenderung negatif sebanyak
65,2% dengan nilai total rata-rata keseluruhan 47,06.
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