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BAB I 

PENDAHULUAN 

 Latar Belakang  

Gangguan jiwa dimaknai sebagai adanya penyimpangan dari norma-

norma perilaku, yang mencakup pikiran, perasaan, dan tindakan. Gangguan 

jiwa dapat terjadi tanpa mengenal usia, karena tingkat stres yang berlebihan 

akibat dari sesuatu yang mengganggu fisik dan psikis (PH, Daulima, & 

Mustikasari, 2018). Gangguan jiwa juga dapat mempengaruhi fungsi 

kehidupan seseorang, aktivitas, kehidupan sosial, ritme pekerjaan, serta 

hubungan dengan keluarga jadi terganggu karena gejala ansietas, depresi, dan 

psikosis (Aryani, Rokayah, & Laelasari, 2020). 

World  Health  Organization (WHO) dikutip dalam  Agustina dan 

Handayani (2017) menyatakan  bahwa  gangguan  jiwa  merupakan 

permasalahan  kesehatan  yang  disebabkan  oleh  gangguan  biologis,  sosial, 

psikologis,  genetikfisik atau  kimiawi  dengan  jumlah  penderita  yang  terus 

meningkat dari tahun ke tahun. Gejala yang menyertai gangguan ini antara 

lain berupa halusinasi, ilusi, waham, gangguan proses pikir, kemampuan 

pikir, serta tingkah laku aneh, misalnya agresivitas atau katatonik. Gangguan 

jiwa dikenal dengan istilah psikosis dan salah satu contoh psikosis adalah 

skzofrenia.  

World Health Organization (WHO, 2019) mengatakan prevalensi 

gangguan jiwa di seluruh dunia terdapat 20 juta orang yang mengalami 

skizofrenia. Berdasarkan National Institute of Mental Healtg (NIMH), 
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skizofrenia salah satu dari 15 penyebab besar kecatatan di dunia, orang 

dengan skizofrenia memiliki kecenderungan halusinasi dan dapat 

meningkatkan resiko bunih diri (NIMH ,2019). Data Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas, 2018) melaporkan bahwa di Indonesia orang yang terkena 

skizofrenia mencapai sekitar 400.000 orang penduduk. Jawa Barat memiliki 

tingkat prevalensi gangguan jiwa berat atau skizofrenia (psikotik) 5 per mil, 

yang artinya ada 5 kasus dalam 1.000 mil penduduk yang mengalami 

gangguan jiwa berat (psikotik atau skizofrenia) (Riskesdas, 2018). Menururt 

perawat ruangan merpati RSJ Provinsi Jawa Barat kasus dengan skizofrenia 

halusinasi merupakan kasus terbanyak nomor 1 di ruangan.  

Skizoifre inia meirupakan peinyakit neiuroiloigis yang me impeingaruhi 

pe irse ipsi pasiein, cara be irfikir, bahasa, e imoisi, dan pe irilaku soisialnya 

(Mahmudah & Soilikhah, 2020). Peingidap skizoifre inia seikitar 0,3% hingga 

1% biasanya timbul pada usia deiwasa muda 18-45 tahun (Aryani e it al., 2020). 

Ge ijala poisitif pada skizoifre inia ditandai deingan adanya halusinasi, le ibih dari 

90% pasiein dipeirkirakan meingalami halusinasi. Pada pasiein gangguan jiwa 

se ikitar 70% adalah halusinasi deingar (Fe ikaristi dkk, 2021).  

Halusinasi me irupakan gangguan pe irse ipsi dimana kliein 

meimpe irse ipsikan seisuatu yang se ibe inarnya tidak teirjadi (Apriliani & Widiani, 

2020). Halusinasi pe indeingaran me imiliki jumlah paling banyak dimana dapat 

meimbe irikan dampak yang me imbahayakan jika halusinasi yang di de ingar 

meingandung pe irintah ne igatif se ipe irti peirintah bunuh diri, meilarikan diri, 

pe irintah meimukul seise ioirang ataupun me ilakukan tindak kriminal lainnya 
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(Larasaty & Hargiana, 2019). Dampak lainnya akan timbul oirang teirse ibut 

akan meingalami keitakutan beirle ibihan dalam meinjalani aktivitas seihari-hari, 

se irta tidak foikus dalam meilakukan suatu ke igiatan jika tidak ada upaya dalam 

meinangani masalah halusinasi (Alfaniyah & Pratiwi, 2022).  

Pasie in deingan halusinasi peindeingaran pe irlu di peirhatikan seirta 

ditangani deingan Asuhan Ke ipe irawatan jiwa guna me ince igah risikoi 

meimbahayakan baik diri seindiri maupun oirang lain. Peinanganan halusinasi 

pe indeingaran salah satunya bisa de ingan te irapi beircakap-cakap deingan oirang 

lain atau oirang te irdeikat (Aji, 2019). Te irapi be ircakap-cakap deingan oirang lain 

dilakukan deingan tujuan meingurangi, me ingatasi se irta meigointroil halusinasi 

yang muncul yaitu de ingan me inyibukan diri meilakukan aktivitas beircakap-

cakap, aktivitas ini sangat eifeiktif dalam meimutus halusinasi (Fame ila & 

Yunike i, 2022). Pe irubahan yang te irjadi yaitu adanya pe iningkatan ke imampuan 

pada peindeirita dalam meingointroil halusinasi se iteilah dilatih beircakap-cakap 

de ingan oirang lain (Kusumawaty, 2021).  

Dibuktikan oileih pe ine iliti lain Larasaty & Hargiana (2021) meingatakan 

bahwa beircakap-cakap meirupakan cara yang paling eife iktif dibandingkan 

de ingan cara meinghardik kareina dapat meimfoikuskan pikiran pada peircakapan 

dan meince igah klie in be irinteiraksi deingan halusinasinya, se irta meinunjukan 

hasil eivaluasi yang le ibih signifikan. Be idasarkan feinoimeina yang te ilah di 

paparkan di atas meimbuat peinulis teirtarik untuk meilaksanakan “Asuhan 

Ke ipe irawatan Pada Pasiein Skizoifre inia Deingan Gangguan Se insoiri Pe irse ipsi: 

Halusinasi  Di Ruang Me irpati RSJ Proivinsi Jawa Barat.  
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 Rumusan Masalah 

“Bagaimana gambaran Asuhan Ke ipe irawatan Pada Pasiein Skizoifre inia 

De ingan Gangguan Se insoiri Pe irse ipsi: Halusinasi  Di Ruang Me irpati RSJ 

Proivinsi Jawa Barat?” 

 

 Tujuan Penelitian 

Untuk meindapatkan gambaran bagaimana Asuhan Ke ipe irawatan Pada Pasiein 

Skizoifre inia De ingan Gangguan Se insoiri Pe irse ipsi: Halusinasi Di Ruang 

Me irpati RSJ Proivinsi Jawa Barat. 

 

 Manfaat Penelitian 

Pe ine ilitian ini diharapkan dapat beirmanfaat bagi pihak meiliputi : 

 Manfaat Teoritis 

Hasil pe ine ilitian ini diharapkan dapat meinambah wawasan bagi peimbaca 

untuk meinge imbangkan ilmu peinge itahuan teintang bagaimana Asuhan 

Ke ipe irawatan Pada Pasiein Skizoifre inia De ingan Gangguan Se insoiri Pe irse ipsi : 

Halusinasi. 

 Manfaat Praktis 

a. Bagi Pe irawat  

Hasil pe ineilitian ini diharapkan dapat meinge imbangkan dan 

meiningkatkan pe indidikan dalam bidang ke ipe irawatan seicara 

proife isioinal dalam meiningkatkan mutu peilayanan ke ipe irawatan dalam 

meine intukan diagnoisa dan inteirve insi ke ipe irawatan. 
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b. Bagi Rumah Sakit  

Pe ine ilitian ini seibagai bahan masukan bagi RSJ Proivinsi Jawa Barat 

khususnya di bidang ke ipe irawatan dalam rangka meinjaga dan 

meiningkatkan mutu peilayanan dalam meinge imbangkan pe indidikan di 

bidang ke ipeirawatan dalam meilakukan tindakan asuhan keipe irawatan 

bagi pasie in khususnya de ingan gangguan se insoiri peirse ipsi : halusinasi. 

c. Bagi Institusi Pe indidikan  

Manfaat peine ilitian ini dapat digunakan seibagai peine ilitian lanjuan yang 

be irkaitan deingan asuhan ke ipe irawatan pada pasiein de ingan halusinasi 

pe indeingaran. 

d. Bagi Klie in dan Ke iluarga 

Pe inulisan peine ilitian ini bagi pasiein dan keiluarga agar dapat 

meinge itahhui teintang halusinasi pe inde ingaran be ise irta peirawatan 

meingo introil halusinasi de ingan be ircakap-cakap.Suatu zat yang be irsifat 

campuran agoinis (antagoinis) 5-HT. Te irnyata zat teirse ibut meinye ibabkan 

ke iadaan psikoisisnya tidak noirmal. 

a. Fakto ir Ge ine itik 

Me inurut para ilmuan skizoifre inia diturunkan 1 peirse in dari masyarakat 

umum namun 10 peirse in oirang yang me impunyai hubungan paling 

de ikatseipe irti oirang tua, kakak peire impuan dan leilaki yang me imiliki 

riwayat skizoifre inia. 
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 Patofisiologi Skizofrenia 

 Patoifisioiloigi skizoifre inia diseibabkan adanya ke itidak seiimbangan 

ne iuroitransmitteir di oitak, teirutama noireipine ifrin, seiroitoinin, dan doipaminei. 

Namun, proise is patoifisioiloigi skizoifre inia masih beilum dikeitahui seicara pasti 

(Kaplan & Sadoick, 2015). Se icara umum pe ineilitian teilah meindapatkan 

bahwa skizoifre inia dikaitkan deingan pe inurunan voilume i oitak, teirutama 

bagian teimpoiral (teirmasuk meidioiteimpoiral), bagian frointal, teirmasuk 

substansia alba dan grise ia. Dari seijumlah peine ilitian ini, daeirah oitak yang 

se icara koinsiste in me inunjukkan keilainan yaitu dae irah hipoikampus dan 

parahipoikampus (Abrams, DJ., Roijas, DC., Arcinie igas, 2018).  

 Tanda dan Gejala Skizofrenia  

Ge ijala-ge ijala skizoifre inia meinurut Mashudi (2021) adalah seibagai be irikut: 

a. Ge ijala Poisitif  

1. Waham : ke iyakinan yang salah, tidak seisuai deingan ke inyataan, 

dipeirtahankan dan disampaikan beirulangulang (waham keijar, 

waham curiga, waham keibe isaran). 

2. Halusinasi : gangguan pe ine irimaan pancaindra tanpa ada stimulis 

e iksteirnal (halusinasi peindeingaran, pe inglihatan, peinge icapan, 

pe imbau dan peirabaan). 

3. Pe irubahan Arus Pikir :  

a) Arus pikir teirputus : dalam peimbicaan tiba-tiba tidak dapat 

meilanjutkan isi peimbicaraan.  
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b) Inkoihoire in : be irbicara tidak seilaras de ingan lawan bicara 

(bicara kacau).  

c) Ne ioiloigisme i : me inggunakan kata-kata yang hanya dimeinge irti 

oileih diri se indiri teitapi tidak dimeinge irti oile ih oirang lain. 

4. Pe irubahan Peirilaku  

Pe irubahan peirilaku pasiein skizoifre inia se icara umum yaitu 

ceinde irung me inarik diri dari oirang lain, mudah teirsinggung dan 

marah, teirjadinya pe irubahan poila tidur, kurangnya moitivasi, 

hingga te irjadi keisulitan dalam meinjalani aktivitas. 

b. Ge ijala Ne igatif 

a) Pe inarikan soisial: me injadi teirtutup, dingin, e igoiis, te irasing dari 

o irang lain, dll. 

b) Kurangnya moitivasi: hilangnya minat teirhadap hal-hal di 

se ikitarnya, bahkan keibe irsihan pribadi dan pe irawatan diri. 

c) Be irpikir dan beirge irak se icara lambat. 

d) E ikspre isi wajah yang datar. 

 Tipe-Tipe Skizofrenia 

Ame irican Psychiatric Assoiciatioin (APA) dikutip dalam (Paramita dan 

Se ityani Alfinuha e it al., 2021) meingatakan bahwa gaangguan skizoifre inia 

se indiri  teirbagi meinjadi 3 tipei yaitu :   

a. Skizo ifre inia disoirganisasi se iringkali digambarkan deingan ciri-ciri 

pe irilaku yang kacau, pe imbicaraan yang tidak koihe irein dan waham yang 

tidak teiroirganisasi de ingan te ima seiksual/re iligius. 
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b. Skizo ifre inia heibe ifre inik seiringkali muncul dalam beintuk pe irlambatan 

aktivitas yang be irke imbang me injadi stupoir bahkan fasei agitasi. 

c. Skizo ifre inia paranoiid teirlihat deingan se iring munculnya halusinasi 

auditoiris dan waham yang me inye ibabkan ke ige ilisahan atau keitakutan. 

 Komplikasi 

Me inurut Praboiwoi (2014) ada 13 koimplikasi yang bisa te irjadi pada pasiein 

de ingan skizoifre inia, yaitu : 

a. Pe inganiayaan fisik, psikoiloigis, atau seiksual. 

b. Sindro im oitak oirganik misalnya, pe inyakit Alzhe iimeir. 

c. Gangguan pe irilaku. 

d. Oippoisitioinal deifiant disoirdeir. 

e. De ipre isi. 

f. Se irangan panik. 

g. Gangguan Toiure ittei. 

h. De ilirium. 

i. De imeinsia. 

j. Gangguan amne istik. 

k. Halusinasi. 

l. Risikoi bunuh diri. 

m. Abnoirmalitas neiuroitransmitteir oitak.  

 Pemeriksaan Penunjang 

a. Pe imeiriksaan psikoiloigi : 

1. Pe imeiriksaan psikiatri 
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2. Pe imeiriksaan psikoimeitri 

b. Pe imeiriksaan lain jika dipeirlukan seipe irti : 

1. Pe imeiriksaan darah rutin 

2. Pe imeiriksaan fungsi he ipar 

3. Pe imeiriksaan fungsi ginjal 

4. Pe imeiriksaan einzim he ipar 

5. Pe imeiriksaan EiKG 

6. Pe imeiriksaan CT scan 

7. Pe imeiriksaan EiE iG 

 Penatalaksanaan  

Pe inatalaksanaan skizoifre inia meinurut Yusuf & Nihayati (2015) diantaranya 

se ibagai be irikut : 

a. Teirapi Me idis (Psikoifarmakoi) 

Teirapi psikoifarmakoi adalah teirapi beirbagai jeinis oibat yang be ike irja 

pada susunan saraf pusat. Eifeik utamanya pada aktivitas meintal dan 

pe irilaku, yang biasanya digunakan untuk pe ingoibatan gangguan 

ke ijiwaan. 

b. Teirapi Aktivitas Ke iloimpoik  

Teirapi Aktivitas Ke iloimpoik (TAK) me irupakan teirapi yang be irtujuan 

meingubah pe irilaku pasiein deingan me imanfaatkan dinamika keiloimpoik.  

c. Teirapi Ke iluarga 

Teirapi ke iluarga adalah suatu cara untuk me inggali masalah eimoisi yang 

timbul keimudian dibahas atau diseileisaikan beirsama deingan anggoita 
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ke iluarga, dalam hal ini seitiap anggoita ke iluarga dibe iri keise impatan yang 

sama untuk beirpeiran se irta dalam meinye ile isaikan masalah. 

d. Teirapi Koignitif 

Teirapi jangka pe inde ik ini dilakukan se icara rutin dan meimbeirikan alasan 

ke ipada kliein untuk meinunjukkan eimoisi ne igatif, meimahami masalah, 

meingatasi e imoisi neigatif dan meimbeirikan kliein alasan untuk 

meinye ile isaikan masalah. 

e. Teirapi Pe irilaku 

Teirapi peinde ikatan peirilaku, teirapi yang me imbuat seise ioirang 

be irpeirilaku seisuai de ingan proise is be ilajar dimana meire ika beirinteiraksi 

de ingan lingkungan yang me indukungnnya. 

f. Teirapi Reihabilitas 

Se ilain proigram pe ingo ibatan, peinde irita skizoifre inia yang be irulang dan 

kroinis yang me ime irlukan proigram re ihabilitas untuk meimpe irsiapkan 

kliein se icara fisik dan meintal. Reihabilitasi meirupakan tindakan fisik, 

pe inye isuaian psikoisoisial dan latihan vo icatioinal dalam peine impatan dan 

lingkungan. 
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 Konsep Asuhan Keperawatan Pada Pasien Skizofrenia 

 Pengkajian 

 Pe ingkajian meinurut Mashudi (2021) seibagai be irikut : 

a. Ide intitas 

Se iring diteimukan pada usia dini atau muncul peirtama kali pada masa 

pube irtas. 

b. Ke iluhan Utama 

Ke iluhan utama yang me inye ibabkan pasie in dibawa kei rumah sakit 

biasanya akibat adanya kumunduran keimauan dan keidangkalan eimoisi. 

c. Fakto ir Pre idispoisisi 

Fakto ir pre idispoisisi sangat e irat te irkait de ingan faktoir e itioiloigi yakni 

ke iturunan, eindoikrin, meitaboilismei, susunan syaraf pusat, keileimahan 

e igoi. 

d. Psikoisoisial 

1. Ge inoigram 

Oirang tua pe inde irita skizoifre inia, salah satu ke imungkinan anaknya 

7-16 skizoifre inia, bila keiduanya me indeirita 40-68, saudara tiri 

ke imungkinan 0,9-1,8, saudara ke imbar 2-15, saudara kandung 

7-15. 

2. Koinse ip Diri 

Ke imunduran ke imauan dan keidangkalan e imoisi yang me inge inai 

pasiein akan meimpeingaruhi koinse ip diri pasie in. 

3. Hubungan Soisial 
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Klie in ce inde irung me inarik diri dari lingkungan pe irgaulan, suka 

meilamun, beirdiam diri. 

4. Spiritual 

Aktifitas spiritual meinurun se iiring de ingan ke imunduran keimauan. 

e. Status Me intal 

1. Pe inampilan Diri 

Pasie in tampak leisu, tak be irgairah, rambut acakacakan, 

kancing baju tidak teipat, reisliting tak te irkunci, baju tak diganti, 

baju teirbalik seibagai manifeistasi ke imunduran keimauan 

pasiein. 

2. Pe imbicaraan 

Nada suara reindah, lambat, kurang bicara, apatis. 

3. Aktivitas Ke iloimpoik 

Ke igiatan yang dilakukan tidak beirfariatif, keiceinde irungan 

meimpe irtahankan pada satu poisisi yang dibuatnya se indiri 

(kataleipsia). 

4. E imoisi 

E imoisi dangkal. 

5. Afe ik 

Dangkal, tak ada eikspre isi roiman muka. 

6. Inte iraksi Se ilama Wawancara  

Ce indeirung tidak koioipe iratif, kointak mata kurang, tidak mau 

meinatap lawan bicara, diam. 
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7. Pe irse ipsi 

Tidak teirdapat halusinasi atau waham. 

8. Proise is Be irfikir 

Gangguan proise is be irfikir jarang diteimukan. 

9. Ke isadaran 

Ke isadaran be irubah, ke imampuan meingadakan hubungan 

de ingan dan peimbatasan deingan dunia luar dan dirinya se indiri 

sudah teirganggu pada taraf tidak seisuai deingan ke inyataan 

(se icara kualitatif). 

10. Me imoiri 

Tidak diteimukan gangguan spe isifik, oirieintasi teimpat, waktu, 

oirang baik. 

11. Ke imampuan Pe inilaian  

Tidak dapat meingambil keiputusan, tidak dapat beirtindak 

dalam suatu keiadaan, seilalu meimbeirikan alasan meiskipun 

alasan tidak jeilas atau tidak teipat. 

12. Tilik Diri  

Tidak ada yang khas. 

f. Ke ibutuhan Se ihari-hari 

Minat untuk meimeinuhi ke ibutuhannya se indiri sangat meinurun 

dalam hal makan, BAB/BAK, mandi, beirpakaian, istirahat tidur.  
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 Diagnosa Keperawatan 

Diagnoisa ke ipe irawatan yang muncul pada pasiein skizoifre inia SDKI PPNI 

(2017) adalah seibagai beirikut : 

a. Gangguan pe irse ipsi se insoiri: Halunisasi be irhubungan de ingan gangguan 

pe inglihatan, peindeingaran, pe inghiduan, pe irabaan (D.0085). 

b. Harga diri reindah kroinis beirhubungan de ingan Kurangnya pe ingakuan 

dari oirang lain, gangguan psikiatri (D.0086). 

c. Isoilasi soisial Ke itidakmampuan meinjalin hub. yang me imuaskan, 

pe irubahan status meintal (D.0121). 

d. De ifisit peirawatan diri beirhubungan de ingan gangguan 

psikoiloigis/psikoitik (D.0109). 

e. Risikoi peirilaku keike irasan beirhubungan de ingan waham (D.0146). 

2.1.1 Perencanaan 

Be irikut meirupakan reincana tindakan seisuai deingan diagnoisa ke ipeirawatan 

(Ke iliat eit al, 2019) : 

1. Gangguan Se insoiri Pe irse ipsi : Halusinasi  

a. Ide intifikasi isi, waktu teirjadi,situasi peince itus, dan re ispointeirhadap 

halusinasi 

b. Me ingointroil halusinasideingan cara meinghardik 

c. Me ingointroil Halusinasi deingan cara minum oibat seicara teiratur  

d. Me ingointroil halusinasi deingancara beircakap - cakap deingan oirang 

lain. 
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2. Gangguan Koinse ip Diri : Harga Diri Re indah 

a. Me ingide intifikasi keimampuan dan aspeik poisitif yang dimiliki 

pasiein 

b. Me inilai keimampuan yang dapat digunakan 

c. Me ine itapkan/meimilki keigiatan seisuai ke imampuan 

d. Me ilatih keimpuan se isuai keimampuan yang dipilih 1 

e. Me ilatih keimampuan seisuai keimampuan yang dipilih 2 

f. Me ilatih keimampuan seisuai keimampuan yang dipilih 3 

3. Isoilasi Soisial : Me inarik Diri 

a. Me injeilaskan keiuntungan dan ke irugian meimiliki teiman  

b. Me ilatih kliein beirke inalan deingan dua oirang atau leibih  

c. Me ilatih kliein beircakap-cakap sambil meilakukan keigiatan harian 

d. Me ilatih beirbicara soisial : se ipe irti be irbeilanja meiminta seisuatu 

4. De ifisit Peirawatan Diri 

a. Me ilatih cara peirawatan diri mandi 

b. Me ilatih cara peirawatan diri beirhias 

c. Me ilatih cara peirawatan diri makan/minum 

d. Me ilatih cara peirawatan diri BAB/BAK 

5. Risikoi Pe irilaku Ke ikeirasan  

a. Me ingide intifikasi peinye ibab, tanda dan ge ijala yang dirasakan, 

pe irilaku keike irasan yang dilakukan, akibat dan cara meinge indalikan 

pe irilaku keike irasan deingan cara tarik nafas dalam 

b. Me ingointroil pe irilaku keikeirasan deingan cara pukul bantal/kasur 
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c. Me ingoinroil pe irilaku keikeirasan de ingan cara ve irbal 

d. Me ingointroil pe irilaku keikeirasan deingan cara spiritual 

2.1.2 Pelaksanaan 

  Pe ilaksanaan adalah fasei keitika peirawat me ilaksanakan reincana atau 

pe ireincanaan keipeirawatan. Pe ilaksanaan te irdiri atas me ilakukan dan 

meindoikume intasikan tindakan yang me irupakan tindakan keipeirawatan 

khusus yang dipe irlukan untuk meilaksanakan peire incanaan. Peirawat 

meilakukan atau meinde ileigasikan tindakan ke ipeirawatan untuk reincana yang 

disusun dalam tahap reincana dan keimudian meingakhiri tahap peilaksanaan 

de ingan me incatat tindakan keipe irawatan dan re ispoin kliein teirhadap tindakan 

teirse ibut (Stuart, 2016). 

2.1.3 Evaluasi 

  E ivaluasi adalah peinilaian keibeirhasilan tindakan keipe irawatan yang 

sudah dibe irikan dan foikusnya adalah pada kualitas hubungan te iraupeitik. 

Kare ina hubungan adalah pusat pe irawatan yang afe iktif, jeinis e ivaluasi harus 

dilakukan pada dua tingkat. Tingkat eivaluasi pe irtama beirfoikus pada 

pe irawat dan partisipasi peirawat dalam hubungan. Tingakt e ivaluasi ke idua 

be irfoikus pada peirilaku kliein dan peirubahan pe irilaku yang harus difasilitasi 

oileih pe irawat (Stuart, 2016).  

S: Re ispo in subje ik kliein teirhadap tindakan keipeirawatan yang te ilah 

dilakukan. 

Oi: Re ispoin oibjeik kliein teirhadap tindakan ke ipeirawatan yang te ilah dilakukan. 
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A: Analisa te irhadap data subjeiktif untuk meinyimpulkan apakah masalah 

masih ada/tidak teiratasi atau muncul masalah baru. 

P : Pe ire incanaan tindak lanjut beirdasarkan analisa reispoin klie in. 

 

 Konsep Halusinasi Pendengaran Pada Pasien Skizofrenia 

 Pengertian Halusinasi 

 Halusinasi   me irupakan   gangguan   jiwa   dimana   kliein   me ingalami 

pe irubahan  peirse ipsi  seinsoiri,  meirasakan  seinsasi  palsu  beirupa  suara, 

pe inglihatan, rasa, seintuhan, atau peinciuman (Abdurkhman & Maulana, 

2022). Halusinasi me irupakan distoirsi pe irse ipsi palsu yang te irjadi pada 

re ispoin neiuroibioiloigist maladaptive i, peinde irita seibe inarnya me ingalami 

distoirsi se insoiri se ibagai hal yang nyata dan meire ispoinnya (Parde ide i, 2020).  

Halusinasi meirupakan  peirse ipsi  yang  dite irima oile ih  panca  indeira  

tanpa  adanya stimulus    e ikste irnal.    Klie in    de ingan    halusinasi    se iring    

meirasakan ke iadaan/koindisi  yang  hanya  dapat  dirasakan  oileihnya  namun  

tidak dapat dirasakan oileih oirang lain (Aldam & Wardani, 2019). Halusinasi  

pe indeingaran  teirjadi  keitika  kliein  meinde ingar suara -suara, halusinasi ini 

sudah meileibur dan pasiein meirasa sangat ke itakutan, panik   dan   tidak   bisa   

meimbe idakan   antara   khayalan   dan   keinyataan   yang dialaminya 

(Hafizuddiin, 2021). 
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 Etiologi Halusinasi 

 Faktoir pre idispoisisi dan preisipitasi meinurut (Oiktaviani, Hasanah, & Utami, 

2022) : 

a. Fakto ir pre idispoisisi 

1. Faktoir Pe irke imbangan 

Tugas pe irke imbangan kliein teirganggu misalnya re indahnya kointroil 

dan keihangatan  keiluarga  me inye ibabkan  kliein  tidak  mampu  

mandiri  seijak keicil, mudah frustasi, hilang pe ircaya diri. 

2. Faktoir Soisial Budaya 

Me iliputi kliein   meingalami   inteiraksi   soisial   dalam   fasei   awal 

dan coimfoirting, klie in meiganggap bahwa hidup be irsoisialisasi di 

alam nyata sangat meimbahayakan. Klie in asik deingan 

Halusinasinya, se ioilah-oilah ia meirupakan teimpat untuk meime inuhi 

ke ibutuhan akan inteiraksi soisial, kointroil diri dan harga diri yang 

tidak didapatkan dalam dunia nyata. 

3. Faktoir Bioiloigis  

Adanya  stre iss  yang  be irleibihan  dialami  se ise ioirang  maka  didalam 

tubuh   akan   dihasilkan   suatu   zat   yang  dapat be irsifat 

halusinoige in ne iuroikimia. Akibat streiss be irke ipanjangan 

meinye ibabkan teiraktivasinya ne iuro itransmitteir oitak.  
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4. Faktoir soisioikultural 

Se ise ioirang  yang  me irasa  tidak  diteirima  dilingkungan  se ijak  bayi  

akan meirasa disingkirkan, keise ipian, dan tidak peircaya pada 

lingkungan. 

5. Psikoiloigis 

Ke ipribadian    leimah    dan    tidak    beirtanggung    jawab    mudah 

teirje irumus pada peinyalahgunaan zat adikitif. Beirpe ingaruh pada 

ke itidakmampuan  kliein  dalam  meingambil  keiputusan  yang  te ipat  

de imi masa  deipannya,  kliein  leibih  meimilih  keise inangan  se isaat  

dan  lari  dari alam nyata me inuju alam khayalan. 

b. Fakto ir Pre isipitasi 

1. Dimeinsi fisik 

Koindisi fisik se ipe irti  keile ilahan  yang  luar  biasa,  pe inggunaaan  

o ibat-oibatan,  deimam hingga  de ilirium,  intoiksikasi  alkoihoil  dan 

ke isulitan  untuk  tidur  dalam waktu yang lama.  

 

2. Dimeinsi E imoisioinal 

Pe irasaan ceimas yang be irle ibihan atas dasar proible im yang  tidak  

dapat  diatasi  meirupakan  peinye ibab  halusinasi  itu  teirjadi.  Isi 

dari  halusinasi  dapat  beirupa  peirintah  meimaksa  dan  

meinakutkan.  Kliein tidak  sanggup  lagi  meine intang  peirintah  

teirse ibut  hingga  de ingan  koindisi te irse ibut kliein be irbuat se isuatu 

teirhadap keitakutan teirse ibut. 
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3. Dimeinsi Inte ile iktual 

Dalam dimeinsi inte ileiktual ini meine irangkan bahwa individu  

de ingan  halusinasi  akan  me impe irlihatkan  adanya  pe inurunan 

fungsi  e igoi. 

4. Dimeinsi Soisial 

Klie in  me ingalami  inteiraksi  so isial  dalam  fasei  awal  dan 

coimfoirting,  kliein  meiganggap  bahwa  hidup  beirsoisialisasi  di  

alam  nyata sangat meimbahayakan. Klie in asyik de ingan 

Halusinasinya, se ioilah-oilah ia meirupakan  te impat  untuk  

meime inuhi  keibutuhan  akan  inteiraksi  soisial, kointro il diri dan harga 

diri yang tidak didapatkan dakam dunia nyata. 

5. Dimeinsi Spiritual 

Klie in halusinasi mulai deingan ke ihampaan  hidup,  rutinitas  tidak  

be irmakna,  hilangnya  aktifitas  ibadah dan  jarang  be irupaya  se icara  

se ipiritual  untuk   meinyucikan  diri. 

  Tanda Dan Gejala  

 Me inurut Azizah dan Zainuri (2016) tanda dan ge ijala halusinasi antara lain: 

a. Be irbicara, teirtawa dan teirse inyum se indiri 

b. Be irsikap se ipe irti meindeingarkan se isuatu 

c. Be irhe inti beirbicara seisaat diteingah-te ingah kalimat untuk meindeingarkan 

se isuatu 

d. Disoirie intasi 

e. Tidak mampu atau kurang koinse intrasi 
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f. Ce ipat beirubah pikiran 

g. Alur pikir kacau 

h. Re ispo in yang tidak se isuai 

i. Me inarik diri 

j. Suka marah deingan tiba-tiba dan meinye irang oirang lain tanpa seibab 

k. Se iring me ilamun 

 Rentang Respon Halusinasi 

 Re intang re ispoin teirse ibut se ibagai beirikut (Parde idei, 2021) :  

a. Re ispo in Adaptif  

Re ispo in  adaptif  adalah reispoin  yang  dapat  diteirima  oileih  noirma-

noirma  soisial budaya  yang  be irlaku.  De ingan  kata  lain  individu  

teirse ibut  dalam  batas  noirmal jika  meinghadapi  suatu  masalah  akan  

dapat  meime icahkan  masalah  teirse ibut, re ispoin adaftif :  

1. Pikiran  loigis  adalah pandangan  yang  meingarah  pada  keinyataan. 

Pe irse ipsi akurat adalah pandangan yang te ipat pada keinyataan. 

2. E imoisi  koinsiste in  de ingan pe ingalaman  yaitu  pe irasaan  yang  timbul  

dari peingalaman. 

3. Pe irilaku  soisial  adalah  sikap  dan  tingkah  laku  yang  masih  

dalam  batas keiwajaran. 

4. Hubungan soisial adalah proise is suatu inteiraksi deingan oirang lain 

dan lingkungan. 
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b. Re ispo in Maladaptif  

Re ispo in maladaptif adalah reispoin individu dalam meinye ile isaikan 

masalah yang me inyimpang dari noirma-noirma soisial budaya dan 

lingkungan, adapun re ispoin maladaptif meiliputi :  

1. Ke ilainan  pikiran  adalah  keiyakianan  yang  se icara  koikoih  

dipeirtahankan walaupun tidak diyakini oileih oirang lain dan 

be irteitangan deingan ke inyataan soisial.  

2. Halusinasi  me irupakan  peirse ipsi  se insoiri  yang  salah  atau  pe irse ipsi  

e iksteirnal yang tidak re ialita atau tidak ada. 

3. Ke irusakan proise is e imoisi adalah peirubahan se isuatu yang timbul dari 

hati 

4. Pe irilaku tidak teiroirganisir me irupakan suatu yang tidak teiratur. 

5. Isoilasi  soisial  adalah  koindisi  keise indirian  yang  dialami  oileih  

individu  dan diteirima  seibagai  keiteintuan oileih  o irang  lain  dan  

se ibagai  suatu  keiceilakaan yang ne igatif me ingancam. 

 Jenis-Jenis Halusinasi  

 Jeinis halusinasi meinurut Parde idei (2021) adalah seibagai beirikut :  

a. Halusinasi pe inde ingaran (auditoirik)  

Karakte iristik  ditandai  deingan  me inde ingar  suara,  teiruatama suara–

suara oirang,  biasanya kliein me indeingar suara oirang yang se idang  

meimbicarakan apa yang se idang dipikirkannya dan   meime irintahkan   

untuk   meilakukan seisuatu. 
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b. Halusinasi pe inglihatan (visual) 

Karakte iristik  deingan  adanya  stimulus  pe inglihatan  dalam  beintuk  

pancaran cahaya, gambaran geioime itrik, gambar kartun atau panoirama 

yang luas dan koimple iks. Pe inglihatan bisa meinye inangkan atau 

meinakutkan. 

c. Halusinasi pe inghidu (o ilfactoiry)  

Karakte iristik  ditandai  deingan  adanya  bau  busuk,  amis  dan  bau  

yang meinjijikkan  seipe irti:  darah,  urinei  atau  feise is. Kadang-kadang 

teirhidu  bau harum. Biasanya be irhubungan de ingan stroike i, tumoir, 

ke ijang dan deimeinsia.  

d. Halusinasi pe iraba (tactilei)  

Karakte iristik  ditandai  deingan  adanya  rasa  sakit  atau  tidak  einak  

tanpa stimulus yang te irlihat. Cointoih : me irasakan seinsasi listrik datang 

dari tanah, beinda mati atau oirang lain. 

e. Halusinasi pe inge icap (gustatoiry) 

Karakte iristik  ditandai  deingan  me irasakan  se isuatu  yang  busuk,  amis  

dan meinjijikkan, meirasa me inge icap rasa se ipe irti rasa darah, urin atau 

fe ise is.  

 Fase-fase Halusinasi  

Halusinasi te irbagi be ibeirapa fasei (Oiktaviani eit al., 2022) :  

a. Fase i Pe irtama (Sleieip disoirde ir) 

Klie in   meirasa   banyak   masalah,   ingin   meinghindar   dari lingkungan,   

takut   dikeitahui   oirang   lain   bahwa   dirinya   banyak   masalah. 
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Masalah  makin  teirasa  sulit  karna beirbagai  streissoir  teirakumulasi,  

misalnya ke ikasih hamil, teirlibat narkoiba, dikhianati keikasih, masalah 

dikampus, droip oiut,  dst.  Masalah  teirasa  me ineikan  kare ina  

teirakumulasi  se idangkan  suppoirt siste im  kurang  dan  pe irse ipsi  te irhadap  

masalah  sangat  buruk.  Sulit  tidur be irlangsung  trus-me ine irus  se ihingga  

teirbiasa  meinghayal.  Klie in  me inganggap lamunan-lamunan awal 

teirse ibut se ibagai peime icah masalah.  

b. Fase i Ke idua (Coimfoirting)  

Klie in  meingalami  eimoisi  yang  be irlanjut  seipeirti  adanya  pe irasaan  

ceimas, ke ise ipian, peirasaan beirdoisa, ke itakutan, dan meincoiba 

meimusatkan peimikiran pada timbulnya  ke iceimasan.  Ia  be iranggapan  

bahwa  pe ingalaman  pikiran  dan seinsoirinya  dapat  dia  kointroil  bila  

ke iceimasannya  diatur,  dalam  tahap  ini  ada keiceinde irungan klie in 

meirasa nyaman deingan halusinasinya. 

c. Fase i Ke itiga (Coinde imning)  

Pe ingalaman  seinsoiri  kliein  meinjadi  seiring  datang  dan  meingalami  

bias.  Kliein mulai  meirasa  tidak  mampu  lagi  meingointroilnya  dan  

mulai  beirupaya  me injaga jarak antara dirinya de ingan oibje ik yang 

dipeirse ipsikan kliein mulai meinarik diri dari oirang lain, deingan 

inteinsitas waktu yang lama. 

d. Fase i Ke ie impat (Cointroilling Seiveire i Le ive il oif Anxieity) 
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Klie in me incoiba meilawan suara-suara atau se insoiri abnoirmal yang 

datang. Klie in dapat  meirasakan  keise ipian  bila  halusinasinya  be irakhir.  

Dari  sinilah  dimulai fasei gangguan psikoitik. 

e. Fase i ke i lima (Coinque iring Panic Leiveil oif Anxieity)  

Pe ingalaman   seinsoirinya   teirganggu.   Klie in   mulai   teirasa   teirancam 

de ingan datangnya  suara-suara  te irutama bila  kliein  tidak  dapat  

meinuruti  ancaman  atau peirintah  yang  ia  de ingar  dari  halusinasinya. 

Halusinasi dapat  beirlangsung se ilama   minimal   eimpat   jam   atau   

se iharian   bila   kliein   tidak   me indapatkan koimunikasi teirapeiutik dan 

e irjadi gangguan psikoitik be irat. 

 Pohon Masalah  

E iffeict 

 

 

Coire i proible im 

 

 

Causa 

 

 

Resiko perilaku kekerasan (diri 

sendiri, orang lain, lingkungan dan 

verbal) 

Gangguan Sensori Persepsi : 

Halusinasi Pendengaran 

Isolasi Sosial : Menarik Diri 

Gangguan Konsep Diri : Harga Diri 

Rendah 
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Gambar 2. 1 Pohon Masalah Gangguan Sensori Persepsi : Halusinasi 

Pendengaran (Keliat, 2019). 

 Diagnosa Keperawatan 

Diagnoisa ke ipe irawatan meinurut Ke iliat eit al (2019) yang muncul pada pasiein 

de ingan gangguan se insoiri pe irse ipsi : halusinasi se ibagai beirikut : 

a. Gangguan se isoiri pe irse ipsi : halusinasi pe indeingaran be irhubungan 

de ingan me inarik diri 

b. Isoilasi soisial : me inarik diri beirhubungan de ingan harga diri reindah 

c. Risikoi pe irilaku keikeirasan be irhubungan de ingan halusinasi pe inde ingaran 

 Perencanaan Keperawaatan  

Re incana tindakan keipe irawatan pada klie in deingan diagno isa  gangguan  

pe irse ipsi seinsoiri halusinasi meiliputi peimbeirian tindakan   keipeirawatan 

be irupa teirapi. Peire incanaan tindakan ke ipeirawatan diseisuikan deingan 

standart asuhan keipe irawatan jiwa Indoine isia (Ke iliat eit al., 2019).  

1. Koignitif 

1. Me inye ibutkan pe inye ibab halusinasi 

2. Me inye ibutkan karakteiristik halusinasi yang dirasakan se ipeirti jeinis, 

isi, freikue insi, durasi, waktu, situasi yang meinye ibabkan halusinasi 

dan reispoin 

3. Me inye ibutkan akibat yang ditimbulkan dari halusinasi 

4. Me inye ibutkan cara yang se ilama ini digunakan untuk 

meinge indalikan halusinasi 

5. Me inye ibutkan cara meinge indalikan halusinasi yang te ipat. 

2. Psikoimoitoir 
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1. Me ilawan halusinasi deingan me inghardik. 

2. Me ingabaikan halusinasi deingan be irsikap cueik.  

3. Me ingalihkan halusinasi deingan cara distraksi yaitu be ircakap-

cakap dan meilakukan aktivitas. 

4. Minum oibat deingan prinsip 8 beinar yaitu be inar nama kliein, be inar 

manfaat oibat, beinar doisis oibat, beinar freikue insi oibat, beinar cara, 

be inar tanggal kadaluarsa, dan beinar doikumeintasi. 

3. Afe ik 

1. Me irasakan manfaat cara-cara meingatasi halusinasi. 

2. Me imbeidakan peirasaan seibe ilum dan seisudah latihan. 

 Pelaksanaan Halusinasi 

Me inurut Ke iliat eit al (2019) tindakan ke ipeirawatan pasiein halusinasi 

be irtujuan untuk pasiein me inge inali halusinasi yang dialaminya, pasie in dapat 

meingointro il halusinasinya, dan pasiein meingikuti proigram peingoibatan 

se icara oiptimal. Be irikut meirupakan standar peilaksanaan pada pasiein 

halusinasi :  

a. Tindakan keipe irawatan untuk Pasiein 

1. SP 1 : Me ingointroil halusinasi deingan me inghardik 

a) Pasie in mampu meinge inal halusinasi yang dialaminya : isi, 

fre ikueinsi,waktu teirjadi, situasi peinceitus, pe irasaan dan reispoin. 

b) Latih me ingointroil halusinasi deingan cara meinghardik. De ingan 

cara : 

1) Me injeilaskan cara meinghardik 
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2) Me impeiragakan cara meinghardik. 

3) Me iminta pasiein meimpe iragakan ulang. 

4) Me imantau peine irapan cara ini.  

5) Me inguatkan pe irilaku pasiein 

c) Me imasukan dalam jadwal keigiatan pasiein 

2. SP 2 : Me ingointroil halusinasi deingan cara meinggunakan oibat 

a) E ivaluasi jadwal pasiein yang lalu (SP 1) 

b) Latih kointroil halusinasi deingan cara meinggunakan oibat. 

De ingan cara : 

1) Me injeilaskan pe intingnya pe inggunaan oibat. Jeilaskan bila 

oibat tidak digunakan seisuai proigram. 

2) Jeilaskan akibat putus oibat. 

3) Jeilaskan cara meindapatkan oibat/be iroibat. 

4) Jeilaskan meinggunakan oibat deingan prinsip 6 be inar. 

c) Masukan dalam jadwal keigiatan pasiein 

3. SP 3 : Me ingointroil halusinasi deingan be ircaka-cakap 

a) E ivaluasi jadwal pasiein yang lalu (SP 1 & 2) 

b) Latih kointroil halusinasi deingan cara beircakap-cakap. 

c) Masukan dalam jadwal aktivitas pasiein 

4. SP 4 : Me ingointroil halusinasi deingan me ilakukan aktivitas teirjadwal 

a) E ivaluasi jadwal pasiein yang lalu (SP 1, 2 & 3) 

b) Latih kointroil halusinasi deingan cara meilakukan aktivitas 

teirjadwal. 
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c) Masukan dalam jadwal keigiatan pasiein. 

b. Tindakan Ke ipeirawatan Untuk Ke iluarga 

Me inurut Ke iliat eit al (2019) tindakan ke ipeirawatan pada keiluarga  

de ingan pasiein halusinasi beirtujuan untuk ke iluarga dapat teiribat dalam 

pe irawatan pasiein di rumah dan ke iluarga dapat me injadi sisteim 

pe indukung yang e ife iktif untuk pasiein. Be irikut meirupakan standar 

pe ilaksanaan pada keiluarga : 

1. SP 1 

Be irikan pe indidikan keise ihatan teintang pe inge irtian halusinasi, jeinis 

halusinasi yang dialami pasiein, tanda dan ge ijala halusinasi, dan 

cara–cara meirawat pasiein halusinasi. 

2. SP 2  

Latih ke iluarga meirawat pasiein langsung dihadapan pasiein. 

Me imbeiri keise impatan keipada keiluarga untuk meimpeiragakan cara 

meirawat pasiein deingan halusinasi langsung dihadapan pasiein. 

3. SP 3 

Buat pe ireincanaan aktivitas di rumah dan meinjeilaskan foilloiw up 

dan rujukan pasiein. 

 Evaluasi 

E ivaluasi adalah proise is be irke ilanjutan untuk meinilai eifeik dari tindakan 

ke ipeirawatan pada kliein. E ivaluasi dilakukan teirus-me ine irus pada reispoin kliein 

teirhadap tindakan keipeirawatan yang te ilah dilaksanakan. Eivaluasi dibagi dua, 

yaitu eivaluasi proise is atau foirmatif yang dilakukan seitiap seile isai 
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meilaksanakan tindkan, eivaluasi hasil atau sumatif yang dilakukan deingan 

meimbandingkan antara reispoin klie in dan tujuan khusus se irta umum yang 

teilah diteintukan. Eivaluasi dapat dilakukan meinggunakan pe inde ikatan SOiAP 

(Ke iliat, 2019)  se ibagai poila pikir yaitu :  

S: Re ispoin subje iktif kliein teirhadap tindakan keipeirawatan yang te ilah 

dilaksanakan. Dapat diukur deingan me inanyakan “Bagaimana peirasaan ibu 

se iteilah latihan nafas dalam ?”  

Oi: Re ispoin oibje iktif kliein te irhadap tindakan keipe irawatan yang te ilah 

dilaksanakan. Dapat diukur deingan me ingoibse irvasi pe irilaku kliein pada saat 

tindakan dilakukan atau meinanyakan ke imbali apa yang te ilah diajarkan atau 

meimbe iri umpan balik seisuai deingan hasil oibse irvasi.  

A: Analis ulang atas data subjeiktif dan oibje iktif untuk meinyimpulkan apakah 

masalah masih teitap muncul masalah baru atau ada data yang kointraindikasi 

de ingan masalah yang ada. Dapat pula meimbandingkan hasil deingan tujuan.  

P: Pe ire incanaan atau tindak lanjut beirdasarkan hasil analisis pada reispoin kliein 

yang te irdiri dari tindak lanjut kliein dan tndak lanjut peirawat.



 

 

 

 

 


