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ABSTRACT

Children with epilepsy often experience a decrease in quality of life caused by
various internal and external factors, such as the level of seizure recurrence,
duration of epilepsy, and the level of maternal knowledge of their child's
condition. These factors interact with each other and affect the physical,
emotional, and social well-being of children. The purpose of this study was to
determine the relationship between the level of maternal knowledge, duration
of epilepsy, and the level of epilepsy recurrence on the quality of life of
pediatric patients with epilepsy at Dompu Regional Hospital. This study was an
observational analytical study with a cross-sectional design, using a total
sampling of 50 pediatric patients at Dompu Regional Hospital. Data were
analyzed using the Spearman Rank test with a p value <0.05. From 50
respondents, the results showed that there was a significant relationship
between the level of maternal knowledge (p = 0.001), duration of epilepsy (p =
0.036), and recurrence rate (p = 0.022) on the quality of life of patients. There
was a significant relationship between the level of maternal knowledge, and the
level of recurrence with the quality of life of pediatric patients with epilepsy
at Dompu Regional Hospital. However, there was no significant relationship
between duration of epilepsy and the quality of life of epilepsy patients.

Keywords: Quality of Life, Childhood Epilepsy, Maternal Knowledge Level,
Duration of Epilepsy, Recurrence Rate

ABSTRAK

Pasien anak dengan epilepsi sering mengalami penurunan kualitas hidup yang
disebabkan oleh berbagai faktor internal dan eksternal, seperti tingkat
kekambuhan kejang, lama menderita epilepsi, serta tingkat pengetahuan ibu
terhadap kondisi anaknya. Faktor-faktor ini saling berinteraksi dan memengaruhi
kesejahteraan fisik, emosional, dan sosial anak. Tujuan untuk mengetahui
hubungan tingkat pengetahuan ibu, lama menderita epilepsi, dan tingkat
kekambuhan epilepsi terhadap kualitas hidup pasien anak dengan epilepsi di
RSUD Dompu. Penelitian analitik observasional dengan desain cross-sectional,
menggunakan total sampling dari 50 pasien anak di RSUD Dompu. Data dianalisis
menggunakan uji Spearman Rank dengan p<0,05. Dari 50 responden,
menunjukkan hubungan signifikan antara tingkat pengetahuan ibu (p=0,001),
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lama menderita epilepsi (p=0,036), dan tingkat kekambuhan (p=0,022) terhadap
kualitas hidup pasien. Terdapat hubungan signifikan antara tingkat pengetahuan
ibu, dan tingkat kekambuhan dengan kualitas hidup pasien anak epilepsi di RSUD
Dompu. namun tidak terdapat hubungan signifikan antara lama menderita
epilepsi terhadap kualitas hidup pasien epilepsi.

Kata Kunci: Kualitas Hidup, Epilepsi Anak, Tingkat Pengetahuan lbu, Lama
Menderita Epilepsi, Tingkat Kekambuhan

PENDAHULUAN
Epilepsi merupakan penyakit
neurologi kronis di otak yang

ditandai dengan bangkitan kejang
berulang akibat lepasnya muatan
listrik abnormal dan berlebihan di

neuron-neuron otak serta
merupakan salah satu penyakit
tertua dari penyakit saraf setelah
gangguan pendarahan otak
(Mozapramitha et al., 2019).
Menurut WHO  (2023) Epilepsi

memiliki prevalensi cukup tinggi di
dunia.  Diperkirakan 50 juta
penduduk dunia mengalami epilepsi,
di mana secara keseluruhan
diperkirakan 5 juta orang didiagnosis
dengan epilepsi di setiap tahunnya.
Epilepsi berdampak pada penurunan
kualitas hidup pasien, dipengaruhi
oleh berbagai faktor internal dan
eksternal yang saling berinteraksi.
Faktor internal meliputi umur, jenis
kelamin, kondisi  fisik seperti
frekuensi kekambuhan, durasi
penyakit, dan kepatuhan dalam
minum obat, yang secara langsung
dapat menghambat kemampuan
pasien dalam menjalani aktivitas
sehari-hari. Di sisi lain, faktor
eksternal mencakup  dukungan
sosial, stigma dari masyarakat,
pengetahuan keluarga terutama ibu,
serta kondisi sosial dan ekonomi
(Thomas et al., 2023).

Epilepsi berkontribusi
terhadap beban penyakit yang
signifikan pada anak-anak dan
remaja di seluruh dunia. Secara
global lebih dari 11 juta anak
berumur kurang dari 15 tahun

menderita epilepsi aktif. Pada tahun
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2017, lebih dari 291 juta anak
berumur kurang dari 20 tahun
menderita epilepsi dan disabilitas
intelektual, dimana 90% kasus
diantaranya tinggal di negara-negara
berkembang (Widjaja et al., 2023).
Data epidemiologi epilepsi terbatas
dikarenakan banyaknya penderita
yang tidak mengunjungi pusat
kesehatan saat munculnya bangkitan
kejang. Hardiyanti, & Nito, (2020)
juga menuliskan bahwa di Indonesia
terdapat paling sedikit 700.000-
1.400.000 kasus epilepsi dengan
pertambahan sebesar 70.000 kasus
baru setiap tahun dan diperkirakan
40%-50% terjadi pada anak anak.
Sebuah penelitian di Norwegia
menunjukkan bahwa insiden epilepsi
dilaporkan sebesar 144 per 100.000
orang-tahun pada tahun pertama
kehidupan. Kemudian turun menjadi
61 per 100.000 orang-tahun pada
anak-anak berumur 1 hingga 4 tahun
dan 54 per 100.000 orang-tahun pada
anak-anak berumur 5 hingga 10
tahun. Komplikasi perinatal dan
neonatal serta infeksi pada anak
umur dini berkontribusi terhadap
tingginya beban epilepsi pada anak
umur dini (Widjaja et al., 2023).
Prevalensi  kasus  epilepsi
daerah Nusa Tenggara Barat (NTB)
yang terdata di pelayanan rawat
jalan Rumah Sakit Umum Daerah
(RSUD) Provinsi NTB pada periode
tahun 2022 sebanyak 343 orang
dengan 3281 kunjungan dan
merupakan penyakit dengan angka
kunjungan tertinggi (RSUD Provinsi,
2023). Adapun data jumlah pasien
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epilepsi di poli anak RSUD Dompu
berdasarkan periode bulan Maret
2023 sampai bulan Maret 2024
sebanyak 50 orang dengan rata-rata
jumlah kunjungan pasien sebanyak
634 kunjungan (29,6%) serta masuk
dalam 10 besar penyakit terbanyak
yang dilayani di poli anak RSUD
Dompu. RSUD Dompu termasuk
dalam rumah sakit tipe C yang hanya
mampu  memberikan  pelayanan
kedokteran subspesialis terbatas
dengan fasilitas serta kemampuan
pelayanan mediknya yang minimal.

Kualitas hidup pasien epilepsi
dipengaruhi oleh berbagai faktor
yang saling berinteraksi  dan
mencakup faktor internal dan
eksternal Kwon et al., (2023).
Interaksi antara faktor internal dan
eksternal khususnya tingkat
pengetahuan ibu, tingkat
kekambuhan dan lama menderita
akan mempengaruhi secara holistik
kualitas hidup pasien epilepsi dan
menyebabkan peningkatan kasus
epilepsi pada anak (Thomas et al.,
2023).

Peningkatan kasus epilepsi
tidak lepas dari peran orang tua
khususnya ibu  pasien  dalam
membantu anak menyesuaikan diri
dengan penyakit kronisnya.
Pemahaman yang salah tentang
epilepsi dapat menghambat proses
pengobatan dan mempengaruhi
kualitas hidup anak (Miller &
Hargrove, 2023). Untuk mengatasi
kesenjangan informasi ini, dokter
spesialis anak perlu membantu
meningkatkan  pengetahuan ibu
melalui edukasi singkat tentang
epilepsi, termasuk penanganan
pertama saat kejang dan pentingnya
kepatuhan minum obat. Ini penting
untuk mengidentifikasi dan
mengatasi kesalahan informasi serta
perbedaan persepsi karena
pengetahuan ibu dapat berpengaruh
pada kualitas hidup serta motivasi
pasien dalam mengikuti pengobatan
(Mozapramitha et al., 2019). Aspek
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kualitas hidup yang baik sangat
penting bagi Orang Dengan Epilepsi
(ODE), mengingat tantangan
kesembuhan yang sulit dan durasi
pengobatan yang panjang. Teori
Smith & Jones, (2024) menekankan
pentingnya pendekatan
komprehensif dalam manajemen
epilepsi termasuk psikoedukasi dan
konseling bagi anak dan keluarga,
khususnya ibu pasien.

Faktor lain yang
mempengaruhi kualitas hidup
penderita epilepsi adalah lama

menderita epilepsi (duration of
epilepsi). Lama menderita berkaitan
dengan umur saat pertama kali

pasien tersebut terdiagnosis
penyakit. Adapun temuan dari
penelitian Sari (2021) dituliskan

bahwa lama menderita epilpesi akan
mempengaruhi interaksi sosial dan
aktivitas sosialnya. Hasil serupa juga
dilaporkan oleh Lee & Zhang (2023)
pada pasien epilepsi anak dengan
sakit yang lebih lama dan frekuensi

kejang yang semakin  sering
mempunyai korelasi yang signifikan
terhadap pembatasan interaksi

sosial anak yang membuat anak akan
kurang bersosialisasi dengan teman
seumurnya.

Berdasarkan uraian diatas dan
didukung dengan tingginya jumlah
riwayat kunjungan pasien epilepsi di
Poliklinik Anak RSUD Dompu yaitu
sekitar 634 kunjungan dalam 1 tahun
serta didukung dengan banyaknya
kesenjangan dari penelitian
sebelumnya, maka penulis tertarik
untuk melakukan penelitian
mengenai hubungan tingkat
pengetahuan ibu, lama menderita
dan tingkat kekambuhan epilepsi
terhadap kualitas hidup pasien
epilepsi anak di RSUD Dompu.
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KAJIAN PUSTAKA
Epilepsi

Epilepsi merupakan gangguan
kronik otak yang menunjukan gejala
berupa serangan yang berulang-
ulang yang terjadi akibat adanya
ketidaknormalan kerja sementara
pada neuron di otak (WHO, 2019).
Menurut Fisher et al., (2019) Epilepsi

juga dikenal sebagai salah satu
penyakit tertua di dunia dan
menempati urutan kedua dari

penyakit saraf setelah gangguan
pendarahan otak. Epilepsi biasanya
ditandai dengan perubahan
mendadak dalam fungsi otak yang
meliputi gejala motorik, sensorik,
otonom, atau psikis. Keadaan ini
sering disertai dengan perubahan
dalam kesadaran.

Fisher et al., (2019)
merumuskan kembali definisi
epilepsi yaitu suatu kelainan otak
yang ditandai oleh adanya
konsekuensi sosial yang
diakibatkannya. Elemen penting
yang perlu diperhatikan dalam

menatalaksana seorang penderita
epilepsi tidak hanya faktor bangkitan
atau kejang namun juga konsekuensi
sosial yang ditimbulkan harus
diperhatikan, seperti dikucilkan oleh
masyarakat, stigma bahwa penyakit
epilepsi adalah penyakit menular
dan sebagainya.

Kualitas Hidup

Kualitas hidup merupakan hal
yang sangat berhubungan dengan
kesehatan individu. Kualitas hidup
seseorang sangat bergantung pada
keseluruhan kondisi status kesehatan
(fisik, psikologis), juga sosial serta
ekonomi. Sebagai salah satu jenis
gangguan kondisi kesehatan, epilepsi
merupakan penyakit yang dapat
mempengaruhi kualitas hidup anak.
Kualitas hidup penderita epilepsi
bisa menjadi salah satu indikator
keberhasilan perawatan penderita
epilepsi. Pada akhirnya peran
keluarga sangatlah penting untuk
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membantu penyesuaian diri

penyandang epilepsi (Sari, 202).

Tingkat Pengetahuan

Tingkat pengetahuan dalam
kognitif terbagi menjadi 6, yaitu
tahu, memahami, aplikasi, analisis,
sintesis, dan evaluasi. Keberhasilan
peningkatan pengetahuan tentang
epilepsi dan pendekatan interaktif
program membantu orang tua untuk
mengatasi gangguan anak mereka
dan mengurangi ketakutan terkait
epilepsi. Adapun tingkatan tersebut:
( Collins, A., & Quillian, M. R, 2023).

Lama Menderita

Lama menderita epilepsi
adalah waktu sejak pertama Kkali
pasien terdiagnosis penyakit dan
sering kali berhubungan dengan
umur saat diagnosis pertama Kkali
ditegakkan. Penelitian Khansa et al,
(2024) menunjukkan bahwa lama
menderita epilepsi dapat signifikan
mempengaruhi interaksi sosial dan
aktivitas sosial pasien. Semakin lama
lama menderita, semakin tinggi
kemungkinan pasien mengalami
kejang yang lebih sering. Tingkat
kecemasan yang dialami orang tua
juga cenderung meningkat seiring

dengan seringnya kejang, hal ini
dapat memengaruhi fungsi sosial
pasien secara negatif karena

meningkatkan kekhawatiran akan
terjadinya cedera.

Tingkat Kekambuhan

Tingkat kekambuhan
merupakan faktor bangkitan yang
terjadi saat munculnya onset
kejang. Faktor bangkitan
menginduksi perubahan stuktur dan
akan berpengaruh kepada fungsi
neuron sehingga anak anak dengan
kontrol kejang yang baik secara
umum memiliki kecerdasan dan
kemampuan verbal yang lebih tinggi
dibandingkan dengan anak dengan
epilepsi refrakter yang nanti akan
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berpengaruh kepada kualitas
hidupnya (Hardiyanti & Nito, 2020).

METODOLOGI PENELITIAN
Penelitian ini merupakan jenis
penelitian analitik observasional
dengan rancangan penelitian cross-
sectional. Populasi sebanyak 50
pasein dengan kreteria ekslusi anak
yang memiliki penyakit kronis lain
seperti yang memerlukan terapi
khusus lain seperti tumor dan
hidrosefalus, Anak yang mempunyai
gangguan  psikiatri dan  anak
disabilitas berat dengan skor Gross
Motor Function Classification
System (GMFCS) diatas level I,
Pasien epilepsi yang sudah tidak

tinggal bersama ibunya dengan
berbagai sebab.

Sampel menggunakan total
sampling, = menggunakan  teknik
pengambilan sampel consecutive
sampling. Penelitian ini telah
dilakukan uji etik (Ethical
Clearence) dengan nomor surat

132/EC-01/FK-06/UNIZAR/1X/2024.

HASIL PENELITIAN

Kualitas hidup pasien epilepsi
anak diukur dengan menyebarkan
kuesioner dengan hasil ukur 0-33:

Kualitas hidup rendah, 34-66:
Kualitas hidup sedang, 67-100:
Kualitas hidup tinggi. Tingkat
Pengetahuan Ibu yang anaknya

terdiagnosis epilepsi diukur dengan
menyebarkan kuesioner dengan hasil
ukur <56%: Tingkat pengetahuan
rendah, 56-75%: Tingkat
pengetahuan sedang, 76-100%:
Tingkat pengetahuan baik. Lama
menderita pasien epilepsi anak
diukur dengan menyebarkan
kuesioner dengan hasil ukur (1-
<8bulan): Lama menderita epilepsi
pendek, (8-<16 bulan): Lama
menderita epilepsi sedang, (>16
bulan): Lama menderita epilepsi
panjang . Tingkat Kekambuhan pada
pasien epilepsi anak diukur dengan
menyebarkan kuesioner dengan hasil
ukur <1x sebulan: tingkat
kekambuhan jarang, 1-10x sebulan:
tingkat kekambuhan sering, >10x
sebulan: tingkat kekambuhan sangat
sering.

Tabel 1. Analisis Bivariat Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Kualitas Hidup
Pasien Epilepsi Anak

Tingkat Kualitas Hidup Pasien p.
Pengetahuan Epilepsi Total Value C

Ibu Rendah Sedang Tinggi

n % n % n % N %

Rendah 7 152 6 13,0 7 15,2 20 43,5
Sedang 4 87 9 196 2 43 15 32,6 0,011 ,370*
Baik 0O 00 1 2,2 10 21,7 11 23,9

Total 11 23,9 16 34,8 19 41,3 46 100

Sumber: Data primer, kuesioner responden di RSUD Kabupaten Dompu

Hasil analisis bivariat
menunjukan bahwa kualitas hidup
pasien epilepsi yang rendah lebih

banyak pada reponden dengan
tingkat pengetahuan ibu rendah
sebanyak 7 orang (15%). Setelah

dilakukan uji dengan alat analisis
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Spearman Rank diperoleh bahwa

tingkat pengetahuan ibu
berpengaruh secara signifikan
terhadap kualitas hidup pasien

epilepsi dengan P-Value sebesar
0,011 (p-value < 0,05) dan koefisien
korelasi  sebesar 0,370 yang
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menandakan bahwa kedua variabel
tersebut memiliki korelasi positif
yang cukup kuat.

Tabel 2. Analisis Bivariat Lama Menderita Epilepsi Dengan Kualitas Hidup
Pasien Epilepsi Anak

Lama Kualitas Hidup Pasien p.
Menderita Epilepsi Total Value C

Pasien Rendah Sedang  Tinggi

n % n % n % N %

Pendek 3 65 3 65 0 00 6 13,0
Sedang 5 10,9 10 21,7 17 37,0 32 69,6 0,609 0,077
Panjang 3 6,5 3 65 2 43 8 17,4

Total 11 23,9 16 34,8 19 41,3 46 100
Sumber: Data sekunder, rekam medis pasien Epilepsi di RSUD Kabupaten

Dompu

Hasil analisis bivariat berpengaruh  secara  signifikan
menunjukan bahwa kualitas hidup terhadap kualitas hidup pasien
pasien epilepsi yang rendah lebih epilepsi dengan P-Value sebesar
banyak pada reponden dengan lama 0,609 (p-value > 0,05) dan koefisien
menderita epilepsi sedang sebanyak korelasi  sebesar 0,077 yang
5 orang (10,9%). Setelah dilakukan menandakan bahwa kedua variabel
uji dengan alat analisis Spearman tersebut memiliki korelasi positif
Rank  diperoleh bahwa lama yang sangat lemah.
menderita epilepsi tidak

Tabel 3. Analisis Bivariat Tingkat Kekambuhan Epilepsi Dengan Kualitas
Hidup Pasien Epilepsi Anak

Kualitas Hidup Pasien p.
Epilepsi Total Value C
Rendah  Sedang Tinggi
n % n % n % N %
Jarang 3 6,5 4 87 12 26,1 19 41,3
Sering 3 6,5 8 174 4 8,7 15 32,6 0,019
sangat 5 10,9 4 87 3 65 12 26,1
Sering
Total 11 23,9 16 34,8 19 41,3 46 100
Sumber: Data sekunder, rekam medis pasien Epilepsi di RSUD Kabupaten

Tingkat
Kekambuhan

,344*

Dompu

Hasil analisis bivariat tingkat kekambuhan berpengaruh
menunjukan bahwa kualitas hidup secara signifikan terhadap kualitas
pasien epilepsi yang rendah lebih hidup pasien epilepsi dengan P-Value
banyak pada reponden dengan sebesar 0,019 (p-value < 0,05) dan
tingkat kekambuhan sangat sering koefisien korelasi sebesar -0,344
sebanyak 5 orang (10,9%). Setelah yang menandakan bahwa kedua
dilakukan uji dengan alat analisis variabel tersebut memiliki korelasi
Spearman Rank diperoleh bahwa negatif yang cukup kuat.
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PEMBAHASAN
Hubungan Tingkat Pengetahuan lbu

dengan Kualitas Hidup Pasien
Epilepsi Anak

Pada analisis bivariat,
hubungan antara tingkat

pengetahuan ibu dan kualitas hidup
anak dengan epilepsi dianalisis
menggunakan uji Spearman Rank.
Pada penelitian ini terdapat korelasi
positif, yang menunjukkan bahwa
semakin tinggi tingkat pengetahuan
ibu, semakin baik kualitas hidup
anak. Tingkat pengetahuan ibu
memiliki hubungan yang kuat dan
signifikan dengan kualitas hidup
anak penderita epilepsi.
Pengetahuan ibu mengenai epilepsi,
termasuk pendekatan komprehensif
mengenai penanganan kejang dan
pentingnya pemberian obat secara
tepat, terbukti meningkatkan
kualitas hidup anak. Ibu yang lebih
memahami kondisi epilepsi anak
mereka dapat memberikan
intervensi yang lebih efektif selama
episode kejang dan lebih siap dalam

menangani kondisi darurat yang
mungkin terjadi (Smith & Jones,
2024).

Teori ini  didukung oleh

penelitian Miller & Hargrove (2023)
yang menyatakan bahwa dalam
konteks penyakit kronis, tingkat
pengetahuan orang tua secara
langsung berkorelasi dengan kualitas
hidup pasien anak. Pengetahuan
memungkinkan ibu untuk mengambil
keputusan yang lebih baik dalam
perawatan, sehingga mengurangi
komplikasi. Edukasi yang baik juga
mengurangi stres psikologis orang

tua, yang pada akhirnya
menciptakan lingkungan yang lebih
kondusif bagi pemulihan anak.

Penelitian ini menyoroti pentingnya
pendidikan kesehatan yang
difokuskan pada pengasuh utama
anak-anak dengan epilepsi.

Pada penelitian Krogh et al.
(2023) lebih lanjut menyatakan
bahwa edukasi yang diberikan
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kepada ibu mengenai epilepsi dapat
menurunkan kecemasan yang
dirasakan ibu saat anak mengalami
kejang. Hal ini penting karena
kecemasan yang tidak terkontrol
dapat memengaruhi bagaimana ibu
bereaksi terhadap situasi darurat.
Pengetahuan juga mendorong ibu
untuk mengadopsi sikap yang lebih
proaktif dalam mendukung anak,
seperti mengatur rutinitas yang lebih
stabil dan mendorong anak untuk
berpartisipasi dalam aktivitas sosial.
Faktor  ini secara langsung
meningkatkan dimensi sosial dan
psikologis dari kualitas hidup anak
dengan epilepsi.

Hal yang sama juga dilaporkan
pada penelitian Fitri et al., (2024)
bahwa dalam pengetahuan terdapat
tahapan agar pengetahuan dapat
diaplikasikan ke dalam kehidupan.
Pengetahuan vyang baik dapat
mengubah sikap dan perilaku ibu
dalam merawat anak epilepsi. Ibu
yang memahami pentingnya
perawatan epilepsi akan
mempengaruhi ~ bagaimana  ibu
merawat anak sehingga akan
meningkatkan kualitas hidup anak.

Kurangnya pengetahuan
beresiko menurunkan kualitas hidup
anak seperti yang dikemukakan
penelitian Mozapramitha et al.,

(2019) yang menemukan bahwa
perawatan dengan tingkat
pengetahuan ibu rendah lebih
cenderung membuat kesalahan

dalam pengelolaan penyakit, seperti
salah dosis obat atau kurangnya
persiapan dalam menghadapi kejang
mendadak. Hal ini dapat
memperburuk kondisi anak dan
menambah beban psikologis bagi
keluarga. Dalam konteks ini,
intervensi  pendidikan kesehatan
menjadi langkah penting untuk
mencegah risiko tersebut.

Secara keseluruhan, edukasi
kesehatan bagi ibu atau pengasuh
utama adalah strategi penting dalam
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meningkatkan kualitas hidup anak
dengan epilepsi. Program pelatihan
atau konseling berbasis komunitas
dapat menjadi sarana yang efektif
untuk memberikan informasi dan
membangun kapasitas pengelolaan

epilepsi. Penelitian menunjukkan
bahwa langkah ini tidak hanya
meningkatkan hasil klinis tetapi juga
memperbaiki aspek  emosional,
sosial, dan fungsional kehidupan
anak

Hubungan Tingkat Kekambuhan

dengan Kualitas Hidup Pasien
Epilepsi Anak

Pada analisis bivariat,
hubungan antara tingkat
kekambuhan dan kualitas hidup
dianalisis menggunakan uji

Spearman Rank. Pada penelitinan ini
ditenukan bahwa kualitas hidup
pasien epilepsi yang rendah lebih
banyak pada reponden dengan
tingkat kekambuhan sangat sering
yang menunjukan bahwa tingkat
kekambuhan yang jarang akan
berpengaruh positif terhadap
kualitas hidup pasien.

Hasil penelitian diatas sejalan
dengan penelitian yang dilakukan

oleh Hardiyanti, & Nito (2020)
menyebutkan bahwa tingkat
kekambuhan kejang epilepsi

berperan besar dalam menentukan
kualitas hidup pasien epilepsi anak.
Semakin sering kejang terjadi,
semakin besar kemungkinan anak
mengalami gangguan dalam fungsi
kognitif, sosial, dan emosional.
Kekambuhan yang tinggi juga dapat
menyebabkan anak lebih bergantung

pada orang tua, mengurangi
kemandirian, serta mengakibatkan
berbagai dampak psikologis,

termasuk stres dan ketidakstabilan
emosi.

Penelitian yang dilakukan oleh
Kwon et al., (2024) menunjukkan
bahwa kekambuhan epilepsi yang
sering terjadi dapat mengganggu
perkembangan saraf, terutama pada
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anak-anak, yang secara langsung
memengaruhi kemampuan mereka
dalam menjalankan aktivitas sehari-
hari. Kekambuhan yang tidak
terkontrol  meningkatkan  risiko
kerusakan neuron, memperlambat
pencapaian perkembangan kognitif,
dan memengaruhi kemampuan sosial
anak, sehingga berdampak signifikan
pada penurunan kualitas hidup
mereka. Kondisi ini diperburuk oleh
kejang yang berulang, yang dapat
menyebabkan trauma psikologis dan
emosional, baik pada anak maupun

keluarganya.
Kekambuhan epilepsi juga
mengganggu fungsi daya ingat,

karena aktivitas listrik abnormal
tersebut akan mengganggu sinaps-
sinaps yang telah terbentuk.
Aktivitas listrik abnormal tersebut
juga akan mengganggu proses
pengenalan  dan penyimpanan
memori. Kekambuhan yang terlalu
sering akan mengakibatkan
kelelahan yang akan mengganggu
konsentrasi sehingga proses
pengenalan terganggu. Timbulnya
kebingungan pasca kekambuhan juga
akan mengganggu daya Ingat bekerja
optimal.. Faktor paling konsisten
mempengaruhi  outcome  jangka
panjang epilepsi adalah
terkontrolnya kejang (Harahap,
2019).

Penelitian ini tidak sejalan
dengan penelitian yang dilakukan
Setaiawan at al., (2018) bahwa
Tingkat kekambuhan epilepsi secara
umum tidak dapat sepenuhnya
menentukan kualitas hidup pasien
karena  berbagai  faktor lain
berperan, termasuk kontrol
terhadap gejala, dukungan sosial,
dan kondisi  psikologis. Pasien
epilepsi dengan kekambuhan yang
lebih sering tidak selalu
menunjukkan kualitas hidup yang
lebih buruk dibandingkan mereka
dengan kekambuhan vyang lebih
jarang, selama pengelolaan kejang,
terapi yang tepat, dan strategi
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adaptasi berjalan baik. Penelitian ini
menunjukkan bahwa stres,
kecemasan, dan depresi sering
memengaruhi kualitas hidup lebih
signifikan dibandingkan frekuensi
kejang.

Hubungan Durasi Menderita dengan
Kualitas Hidup Pasien Epilepsi Anak

Pada analisis bivariat,
hubungan antara durasi menderita
dan kualitas hidup diuji
menggunakan uji Spearman Rank
untuk melihat apakah terdapat
korelasi antara lamanya durasi
menderita dan kualitas hidup anak.
Pada penelitian ini hasil analisis
bivariat menunjukan bahwa kualitas
hidup pasien epilepsi yang rendah
lebih banyak pada reponden dengan
lama menderita epilepsi sedang dan
setelah dilakukan uji dengan alat
analisis Spearman Rank diperoleh
bahwa lama menderita epilepsi tidak
berpengaruh secara signifikan
terhadap kualitas hidup pasien
epilepsi yang menandakan bahwa
kedua variabel tersebut memiliki
korelasi positif yang sangat lemah.
Sehingga pada penelitian ini variabel
durasi menderita dan kualiatas hidup
pasien berhubungan.

Penelitian ini tidak sejalan
dengan teori Khansa, et al., (2024)
yang menyebutkan bahwa lama
menderita epilepsi dapat signifikan
mempengaruhi interaksi sosial dan
aktivitas sosial pasien. Semakin lama
lama menderita, semakin tinggi
kemungkinan pasien mengalami
kejang yang lebih sering. Tingkat
kecemasan yang dialami orang tua
juga cenderung meningkat seiring

dengan seringnya kejang, hal ini
dapat memengaruhi fungsi sosial
pasien secara negatif karena

meningkatkan kekhawatiran akan

terjadinya cedera. Namun, pada
penelitian Sinha (2020) pasien
dengan epilepsi yang dikelola
dengan baik, meskipun telah

menderita dalam jangka waktu yang
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lama, bisa memiliki kualitas hidup
yang baik. Pengobatan yang tepat
dan dukungan psikososial dapat
mengurangi kecemasan serta
meningkatkan kesejahteraan pasien,
terlepas dari durasi penyakit. Ini
menunjukkan bahwa pendekatan
pengelolaan yang holistik dapat
lebih menentukan kualitas hidup
daripada lama menderita epilepsi itu
sendiri.

Pada penelitian Szalflarski et
al., (2019) juga menyebutkan bahwa
durasi menderita epilepsi tidak
berhubungan secara langsung
dengan kualitas hidup efek samping
obat, dan komorbiditas yang
memiliki pengaruh lebih besar
terhadap kualitas hidup.
Berdasarkan studi ini, walaupun
durasi epilepsi mungkin memiliki
hubungan sederhana dengan kualitas
hidup, pengaruh tersebut menjadi
tidak signifikan ketika faktor-faktor
mood dan efek samping obat
diperhitungkan ~ dalam  analisis
statistik. Penelitian ini menemukan

bahwa faktor mood
(depresi/dejection) dan efek
samping obat lebih kuat dalam
memprediksi kualitas hidup
dibandingkan dengan durasi
penyakit.

Berbeda dengan penelitian

Shetty et al., 2019 durasi menderita
epilepsi memiliki hubungan yang
signifikan dengan kualitas hidup
pasien, baik secara fisik, mental,
maupun sosial. Hal ini dapat
disebabkan oleh beban psikologis
yang dihasilkan dari penyakit kronis,
seperti kecemasan tinggi tentang
kemungkinan kekambuhan kejang,
efek samping dari pengobatan
jangka panjang, dan ketidakpastian
mengenai masa depan. Durasi
epilepsi yang lama juga dikaitkan
dengan penurunan fungsi kognitif,
yang dapat mengganggu kemampuan

belajar, daya ingat, dan
keterampilan sehari-hari pasien.
Penurunan ini secara langsung
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berdampak negatif pada kualitas
hidup, menghambat partisipasi
pasien dalam kegiatan sosial,
pendidikan, atau pekerjaan.

KESIMPULAN
1. Terdapat hubungan yang
signifikan  antara  tingkat
pengetahuan ibu terhadap

kualitas hidup pasien epilepsi
di Rumah Sakit Umum Daerah

Dompu.
2. Terdapat hubungan vyang
signifikan  antara  tingkat

kekambuhan epilepsi terhadap
kualitas hidup pasien epilepsi
di Rumah Sakit Umum Daerah

Dompu
3. Tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara lama

menderita terhadap kualitas
hidup pasien epilepsi di Rumah
Sakit Umum Daerah Dompu

Saran

Perlu adanya peningkatkan
kualitas dan jumlah pelayanan medis
termasuk  spesialisasi pediatri
neurologi untuk memberikan
perawatan yang lebih baik guna
membantu meningkatkan kualitas
hidup pasien epilepsi anak dalam
jangka panjang. Petugas kesehatan
apat memberikan edukasi yang
sesuai kepada orang tua khususnya
ibu pasien mengenai manajemen
epilepsi, pengenalan tanda kejang,
manajemen obat dan menciptakan
lingkungan yang aman bagi anak agar
anak tidak merasa terdiskriminasi.
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