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Abstract: Post-stroke depression (PSD) is one of the most common non-physical complications
of stroke, yet it is often overlooked. The family serves as the primary support system that
interacts directly with stroke survivors in daily life, thus playing a crucial role in emotional
recovery and psychological adaptation after stroke. This literature review aims to explore and
synthesize scientific evidence regarding the role of family support in reducing depression levels
among post-stroke patients. Article searches were conducted through electronic databases:
ScienceDirect and Google Scholar, covering the years 2015 to 2025. From an initial total of
1,250 articles, a rigorous screening process—consisting of title and abstract review, duplication
checks, and full-text availability—yielded five articles that met all inclusion and exclusion
criteria. The forms of family support identified include emotional, instrumental, and
informational support. The findings indicate a significant relationship between family support
and post-stroke depression, in which higher levels of family support are associated with lower
levels of depression. Several factors influencing family support include the family's knowledge
of stroke, caregiver burden, communication skills, and additional support from healthcare
professionals. Family support contributes significantly to reducing post-stroke depression levels
and should be maintained and strengthened through the active involvement of nurses and
healthcare systems.
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Abstrak: Depresi pasca stroke atau Post-Stroke Depression (PSD) menjadi salah satu
komplikasi non-fisik dari stroke yang paling umum namun sering terabaikan. Keluarga
merupakan sistem pendukung utama yang secara langsung berinteraksi dengan pasien dalam
keseharian, sehingga memiliki potensi besar dalam membantu proses pemulihan emosional dan
adaptasi psikologis pasca-stroke. Tinjauan literatur ini bertujuan untuk menggali dan mensintesis
bukti ilmiah terkait peran keluarga dalam mengurangi tingkat depresi pada pasien pasca-stroke.
Metode penelitian dilakukan dengan pencarian artikel dilakukan pada basis data elektronik:
ScienceDirect dan Google Scholar, dengan rentang tahun 2015 — 2025. Hasil pencarian awal
sebanyak 1250 artikel, setelah melalui tahap skrining judul dan abstrak, serta pengecekan
duplikasi dan kelengkapan teks, maka terpilih 5 artikel yang memenuhi seluruh kriteria inklusi
dan eksklusi. Bentuk dukungan keluarga yang diberikan ialah dukungan emosional, instrumental
dan informasional. Dampak dari adanya dukungan keluarga dimana terdapat hubungan yang
signifikan antara dukungan keluarga dan depresi pasca stroke yaitu semakin tinggi dukungan
keluarga maka semakin rendah depresi pasca stroke yang dialami. Dukungan keluarga
dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya ialah pengetahuan keluarga tentang stroke, beban
caregiver (caregiver burden), keterampilan komunikasi keluarga dan dukungan tambahan dari
tenaga kesehatan. Kesimpulannya yaitu keterlibatan keluarga memiliki kontribusi signifikan
dalam menurunkan tingkat depresi pasca-stroke. Dukungan keluarga perlu dipertahankan dan
diperkuat melalui keterlibatan aktif perawat dan sistem layanan kesehatan.

Kata kunci: Depresi pasca stroke, Dukungan keluarga, Pemulihan emosional, Rehabilitasi
stroke

PENDAHULUAN gangguan psikologis yang serius, salah
satunya adalah depresi pasca-stroke (Post-

Stroke merupakan salah satu penyebab  Stroke Depression/PSD) yang dialami oleh 1
utama kecacatan dan kematian di seluruh dari 3 pasien stroke (Guo et al., 2022;
dunia. Selain dampak fisik yang nyata, Shewangizaw et al., 2023). Depresi ini tidak
stroke juga seringkali menimbulkan hanya memperlambat proses rehabilitasi,
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tetapi juga menurunkan kualitas hidup,
meningkatkan  ketergantungan  pasien,
bahkan meningkatkan risiko mortalitas (Cai
et al., 2019; Robinson & Jorge, 2016;
Shewangizaw et al., 2023). Prevalensi PSD
mencapai 38% dalam tahun pertama setelah
kejadian stroke, dimana 71% depresi terjadi
dalam waktu 3 bulan pertama (L. Liu et al.,
2023). Hal ini menjadikan PSD menjadi
salah satu komplikasi stroke non-fisik yang
paling umum namun sering terabaikan.

Penyebab depresi pasca-stroke bersifat
multifaktorial, melibatkan faktor biologis,
psikologis, dan sosial (Guo et al., 2022).
Salah satu determinan penting yang
berpengaruh terhadap kondisi psikologis
pasien adalah dukungan sosial, khususnya
dukungan dari keluarga (Bi & Wang, 2022).
Keluarga merupakan sistem pendukung
utama yang secara langsung berinteraksi
dengan pasien dalam keseharian, sehingga
memiliki potensi besar dalam membantu
proses pemulihan emosional dan adaptasi
psikologis pasca-stroke.

Berbagai penelitian menunjukkan
bahwa keterlibatan keluarga dalam proses
perawatan dapat memberikan dampak
positif terhadap kesejahteraan psikologis
pasien (Bi & Wang, 2022; Wang et al.,
2022). Dukungan yang diberikan dapat
berupa bantuan fisik, emosional, maupun
informasi yang membantu pasien merasa
lebih aman, dihargai, dan dimengerti. Di sisi
lain, kurangnya dukungan keluarga dapat
memperburuk kondisi depresi,
meningkatkan ~ isolasi  sosial,  serta
menurunkan  motivasi  pasien  untuk
mengikuti program rehabilitasi (Wang et al.,
2022).

Namun, meskipun telah banyak studi
yang menyoroti peran keluarga dalam
pemulihan pasien stroke, tinjauan literatur
yang secara khusus membahas pengaruh
dukungan keluarga terhadap penurunan
tingkat depresi pasca-stroke masih terbatas.
Oleh karena itu, tinjauan literatur ini
bertujuan untuk menggali dan mensintesis
bukti ilmiah terkait peran keluarga dalam
mengurangi tingkat depresi pada pasien
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pasca-stroke, serta menyoroti implikasinya
dalam praktik keperawatan dan perawatan
holistik berbasis keluarga.

METODE

Tinjauan literatur ini menggunakan
pendekatan sistematis untuk
mengidentifikasi, mengevaluasi, dan
mensintesis hasil penelitian yang relevan
mengenai peran dukungan keluarga dalam
mengurangi depresi pada pasien pasca
stroke. Pencarian artikel dilakukan pada
basis data elektronik: ScienceDirect dan
Google Scholar, dengan rentang tahun 2015
— 2025. Pencarian artikel menggunakan
kombinasi kata kunci dengan operator
Boolean yaitu "post-stroke depression” AND
"family support” OR "social support" AND
"stroke rehabilitation". Pencarian kata kunci
juga disesuaikan dalam MESH terms untuk
hasil yang lebih relevan.

Adapun kriteria inklusi dan eksklusi
yang ditetapkan saat pencarian literatur.
Kriteria inklusi tersebut diantaranya ialah
artikel full text, Bahasa inggris atau
Indonesia, studi kuantitatif atau kualitatif
yang meneliti hubungan dukungan keluarga
dan depresi pasca-stroke, populasi dewasa
(>18 tahun) yang mengalami stroke, dan
artikel yang dipublikasikan dalam 10 tahun
terakhir. Kriteria eksklusi yaitu artikel
ulasan non-sistematis, editorial, opini, studi
yang meneliti depresi bukan pada pasien
stroke, dan studi yang tidak melibatkan
aspek dukungan keluarga.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil Tinjauan Literatur

Dari hasil pencarian awal sebanyak
1250 artikel, setelah melalui tahap skrining
judul dan abstrak, serta pengecekan
duplikasi dan kelengkapan teks, maka
terpilih 5 artikel yang memenuhi seluruh
kriteria inklusi dan eksklusi. Lima (5) artikel
terpilih yaitu Babkair et al., 2022; Bi &
Wang, 2022; Mufidah et al., 2024; Shi et al.,
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2017; Wang et al., 2022. Terdapat tiga (3)

temuan utama yaitu sebagai berikut:

1. Bentuk dukungan keluarga
Bentuk  dukungan keluarga yang
diberikan ialah dukungan emosional,
instrumental dan informasional
(Babkair et al., 2022; Bi & Wang, 2022;
Mufidah et al., 2024; Shi et al., 2017,
Wang et al., 2022). Bentuk dukungan
emosional yaitu perhatian, empati dan
motivasi (Bi & Wang, 2022). Keluarga
yang membantu aktivitas sehari-hari
pasien, memfasilitasi pengobatan dan
transportasi merupakan bentuk dari
dukungan instrumental. Sedangkan
dukungan informasional ialah seperti
pemahaman terhadap stroke dan
rehabilitasi (Wang et al., 2022).

2. Dampak dukungan keluarga
Adapun dampak dari adanya dukungan
keluarga dimana terdapat hubungan
yang signifikan antara dukungan
keluarga dan depresi pasca stroke yaitu
semakin tinggi dukungan keluarga
maka semakin rendah depresi pasca
stroke yang dialami (Babkair et al.,
2022; Bi & Wang, 2022; Mufidah et al.,
2024; Shi et al., 2017; Wang et al.,
2022). Skor depresi ini diukur
menggunakan Beck Depression Scale
(BDS), Self-Rating Depression Scale
(SDS), PHQ-9 dan  Hamilton
Depression Rating Scale (HDRS).

3. Faktor-faktor yang mempengaruhi
efektivitas dukungan keluarga
Dukungan keluarga dipengaruhi oleh
beberapa faktor diantaranya ialah
pengetahuan keluarga tentang stroke,
beban caregiver (caregiver burden),
keterampilan komunikasi keluarga dan
dukungan tambahan dari tenaga
kesehatan (Wang et al., 2022) .

Pembahasan

Depresi  pasca-stroke
depression/PSD) merupakan salah satu
komplikasi neuropsikiatri yang paling
umum terjadi pada pasien stroke, dengan

(post-stroke

prevalensi mencapai  30-50%  dalam
berbagai studi (Ayerbe et al., 2013; Hackett
& Pickles, 2014; L. Liu et al., 2023; Lyu et
al., 2022). PSD bukan hanya berdampak
pada kondisi psikologis pasien, tetapi juga
memperlambat pemulihan fisik, mengurangi
kualitas hidup, dan meningkatkan angka
kekambuhan serta mortalitas.

Faktor = penyebab PSD  sangat
kompleks, mencakup perubahan biologis
(neuro kimia otak), psikososial, dan
lingkungan. Dalam aspek psikososial, peran
dukungan sosial—khususnya dari
keluarga—telah berulang kali ditunjukkan
sebagai faktor protektif penting yang dapat
menurunkan risiko dan tingkat keparahan
depresi (Bi & Wang, 2022; Northcott et al.,
2016).

Dukungan keluarga terhadap pasien
stroke terbukti berperan dalam menurunkan
tingkat depresi melalui beberapa cara yaitu
dukungan emosional, instrumental dan
informasional (Babkair et al., 2022; Bi &
Wang, 2022; Mufidah et al., 2024; Shi et al.,
2017; Wang et al, 2022). Dukungan
emosional, seperti memberikan perhatian,
empati, serta motivasi, menciptakan rasa
aman dan kepercayaan diri bagi pasien. Ini
sangat krusial pada fase adaptasi awal pasca-
stroke, saat pasien cenderung mengalami
keterkejutan, frustasi, dan rasa kehilangan
kontrol terhadap hidupnya (Saadi et al.,
2018). Dukungan instrumental, berupa
bantuan dalam aktivitas sehari-hari, seperti
mandi, makan, berpindah posisi, dan
transportasi ke tempat rehabilitasi, membuat
pasien merasa tidak sendirian dan
menurunkan perasaan tidak berdaya (Wang
et al, 2022). Dukungan informasional,
seperti edukasi tentang proses pemulihan
stroke  dan  pencegahan  komplikasi,
meningkatkan keterlibatan pasien dalam
pengambilan keputusan, serta memperkuat
sense of control pasien terhadap
kesehatannya (Bi & Wang, 2022).

Dari 5 artikel yang ditinjau, sebagian
besar menunjukkan  hubungan yang
bermakna secara statistik antara tingginya
dukungan keluarga dengan rendahnya skor



depresi pada instrumen seperti BDI, SDS,
PHQ-9, dan HDRS. Dalam studi
longitudinal oleh Wang et al. (2022), pasien
dengan keluarga yang memiliki fungsi
keluarga baik cenderung memiliki gejala
depresi lebih ringan dalam enam bulan
pertama pasca-stroke.

Namun, efektivitas dukungan keluarga
sangat bergantung pada beberapa faktor
penting. Pengetahuan dan keterampilan
keluarga: Tidak semua anggota keluarga
memahami kondisi stroke dan bagaimana
cara memberikan dukungan yang tepat.
Edukasi dan pelatihan menjadi komponen
penting. Beban caregiver (caregiver
burden): Merawat pasien stroke dalam
jangka panjang dapat memicu kelelahan
fisik dan emosional pada caregiver, yang
justru dapat menyebabkan konflik atau
penarikan dukungan (Babkair, 2017).
Tingkat keparahan stroke menjadi salah satu
faktor utama terjadinya caregiver burden
(Kumar et al., 2022; Shamoun & Harris,
2022). Kondisi sosial-ekonomi: Keluarga
dari latar belakang ekonomi rendah mungkin
menghadapi kesulitan dalam menyediakan
sumber daya dan waktu untuk merawat
pasien. Studi oleh Tsouna-Hadjis et al.
(2000) menunjukkan bahwa dukungan sosial
dari keluarga yang tinggi mempercepat
pemulihan pasien, namun kualitas hubungan
interpersonal dan stres dalam keluarga juga
menjadi  faktor penentu keberhasilan.
Besarnya dukungan sosial yang diberikan
kepada pasien stroke berkorelasi langsung
dengan motivasi intrinsik pasien untuk
memulihkan dan mempertahankan
kesehatan mereka dalam menghadapi
penderitaan yang dialami (Zaini et al., 2022).

Hasil tinjauan ini menunjukkan bahwa
tenaga keperawatan memiliki peran strategis
dalam mengoptimalkan keterlibatan
keluarga. Perawat dapat melakukan asesmen
dukungan keluarga secara sistematis,
memberikan  edukasi  berulang  dan
terstruktur  kepada caregiver, menjadi
fasilitator dalam komunikasi antara pasien,
keluarga, dan tim medis, merancang
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program family-centered care dan home-
based rehabilitation support.

Studi oleh Liu et al. (2017)
mendukung  pendekatan ini  dengan
menekankan bahwa program edukasi

keluarga secara langsung meningkatkan

kemampuan mereka dalam memberikan

dukungan emosional dan instrumental.
Implikasi dari tinjauan ini adalah

perlunya integrasi dukungan keluarga
sebagai komponen utama dalam
perencanaan  perawatan  pasca-stroke.

Pengembangan modul intervensi berbasis
keluarga juga diperlukan dimana mencakup
edukasi, coping mechanism, dan dukungan

psikologis. Keterlibatan aktif keluarga
seharusnya tidak dipandang  sebagai
tambahan opsional, melainkan sebagai

bagian integral dari proses rehabilitasi
stroke.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Tinjauan ini  menyimpulkan  bahwa
keterlibatan dukungan keluarga seperti
dukungan emosional, instrumental dan
informasional memiliki kontribusi
signifikan dalam menurunkan tingkat
depresi pasca-stroke.

Saran

Dukungan keluarga perlu dipertahankan dan
diperkuat melalui keterlibatan aktif perawat
dan sistem pelayanan kesehatan yang
berpihak pada pendekatan family-centered
care. Implementasi program edukasi
keluarga dan pemberdayaan caregiver
menjadi strategi penting dalam intervensi
keperawatan ke depan.
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