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Mengapa Gangguan Jiwa Bisa Muncul di Usia Muda 

Gangguan jiwa tidak hanya terjadi pada orang dewasa, tetapi juga dapat muncul pada usia anak-anak 

dan remaja. Penelitian menunjukkan bahwa sekitar 50% gangguan jiwa dimulai sebelum usia 14 tahun, 

dan 75% berkembang sebelum usia 24 tahun (Kessler et al., 2005). 

Secara ilmiah, kemunculan gangguan jiwa di usia muda dapat dijelaskan melalui kombinasi faktor 

biologis, psikologis, dan lingkungan, antara lain: 

1. Perkembangan Otak yang Belum Sempurna 

Otak anak dan remaja masih dalam tahap perkembangan, terutama bagian prefrontal cortex 

yang mengatur emosi, pengambilan keputusan, dan kontrol impuls. Ketidakseimbangan 

neurokimia, seperti serotonin dan dopamin, berkontribusi pada risiko gangguan seperti 

depresi atau ADHD (Paus, Keshavan, & Giedd, 2008). 

2. Faktor Genetik dan Keturunan 

Anak-anak dengan riwayat keluarga gangguan jiwa memiliki risiko lebih tinggi mengalami 

kondisi serupa. Gen tertentu dikaitkan dengan kerentanan terhadap gangguan seperti 

skizofrenia atau gangguan bipolar (Plomin et al., 2016). 

3. Lingkungan dan Trauma Awal 

Pengalaman masa kecil seperti kekerasan, pengabaian, perundungan, atau perceraian orang 

tua dapat menyebabkan stres kronis dan berdampak negatif pada perkembangan otak dan 

regulasi emosi anak (Teicher & Samson, 2016). 

4. Tekanan Sosial dan Akademik 

Anak-anak dan remaja masa kini menghadapi tekanan sosial yang tinggi, baik dari sekolah, 

keluarga, maupun media sosial. Ini dapat memicu gangguan cemas, gangguan makan, dan 

depresi (Twenge et al., 2017). 

Urgensi Penanganan Gangguan Jiwa pada Anak dan Remaja 

1. Dampak Jangka Panjang 

Tanpa intervensi dini, gangguan jiwa pada anak bisa berlanjut hingga dewasa dan 

memperburuk kualitas hidup. Anak-anak yang mengalami depresi atau gangguan perilaku 

berisiko lebih tinggi mengalami putus sekolah, pengangguran, atau keterlibatan kriminal di 

masa depan (Patel et al., 2007). 

2. Tingginya Risiko Bunuh Diri 

Bunuh diri merupakan penyebab kematian kedua tertinggi di kalangan remaja global (WHO, 

2021). Deteksi dini gangguan mental dapat menyelamatkan nyawa. 

3. Masa Emas Perkembangan Otak 

Usia anak dan remaja adalah masa kritis dalam perkembangan otak. Intervensi yang dilakukan 

pada masa ini jauh lebih efektif daripada ketika gangguan telah berkembang parah di usia 

dewasa (Centers for Disease Control and Prevention, 2019). 

4. Pencegahan Biaya Sosial dan Ekonomi 

Penanganan gangguan mental sejak dini akan mengurangi beban biaya layanan kesehatan, 

meningkatkan produktivitas di masa depan, dan menurunkan risiko kemiskinan siklus (UNICEF, 

2021). 



Peran Rumah Sakit Jiwa dalam Menangani Gangguan Jiwa pada Anak dan Remaja di Indonesia 

1. Penyediaan Layanan Psikiatri Anak dan Remaja 

Banyak RSJ di Indonesia telah mengembangkan layanan khusus untuk anak dan remaja, 

seperti: 

a. RSJ Dr. Soeharto Heerdjan (Jakarta): Menyediakan layanan psikiatri anak dan remaja, 

termasuk terapi individual dan kelompok, serta rehabilitasi psikososial. Jabarprov 

Portal 

b. RSJ Grhasia (Yogyakarta): Menawarkan layanan unggulan psikiatri anak dan remaja, 

serta rehabilitasi NAPZA. grhasia.jogjaprov.go.id . Saat ini menyediakan pelayanan 

rawat jalan dan rawat inap serta rehabilitasi mental anak remaja.  

c. RSJ Radjiman Wediodiningrat (Malang): Menyediakan klinik psikiatri anak dan remaja 

untuk menangani berbagai masalah kesehatan mental pada usia muda. RSJRW 

2. Deteksi Dini dan Intervensi Terpadu 

RSJ berperan dalam deteksi dini gangguan jiwa pada anak dan remaja melalui: 

a. Pemeriksaan Psikologis: Melakukan asesmen untuk mengidentifikasi gangguan seperti 

ADHD, autisme, dan gangguan kecemasan. 

b. Intervensi Terpadu: Menggabungkan terapi medis, psikologis, dan sosial untuk 

mendukung pemulihan pasien muda. 

3. Rehabilitasi Psikososial dan Keterlibatan Keluarga 

Program rehabilitasi di RSJ mencakup: 

a. Terapi Keluarga: Melibatkan keluarga dalam proses penyembuhan untuk menciptakan 

lingkungan yang mendukung. 

b. Pelatihan Keterampilan Sosial: Membantu remaja mengembangkan kemampuan 

berinteraksi sosial yang sehat. 

4. Pendidikan dan Pelatihan Masyarakat 

RSJ juga berperan dalam edukasi masyarakat melalui: 

a. Seminar dan Workshop: Meningkatkan kesadaran tentang pentingnya kesehatan 

mental pada anak dan remaja. 

b. Pelatihan untuk Tenaga Pendidik: Membekali guru dan staf sekolah dengan 

pengetahuan untuk mengenali tanda-tanda gangguan jiwa. 

 

Gambaran Perawatan Jiwa Anak dan Remaja di RSJ Grhasia DIY 

Pasien anak dan remaja yang membutuhkan rawat inap saat ini dirawat di Wisma Gatotkaca 

RSJ Grhasia DIY. Kapasitas Wisma menurut Kepdir Nomor 400.7.3.4/6255 tahun 2024 adalah 6 tempat 

tidur, untuk pasien laki-laki dan wanita. Pelayanan rawat inap jiwa anak dan remaja diberikan kepada 

pasien jiwa anak dan remaja mulai dengan kondisi krisis, akut dan maintenance. 

Kondisi krisis yang dimaksud adalah kondiisi perubahan kejiwaan seseorang yang 

membutuhkan stabilisasi dan pengelolaan lingkungan agar tidak membahayakan diri dan lingkungan. 

Setelah melewati kondisi krisis, pasien akan berada pada kondisi akut dimana sudah mengalami remisi, 

diperlukan perencanaan treatment, percontohan, pengajaran timbal balik untuk menurunkan gejala. 

Pada kondisi maintenance pasien mengalami pemulihan, diperlukan tindakan motivasi dan advokasi 

bertujuan untuk meningkatkan fungsi. Saat mencapai kondisi maintenance biasanya pasien dapat 

diperbolehkan pulang. 
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