
 
 

 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Gangguan jiwa merupakan penyakit dengan berbagai 

penyebab,gangguan jiwa yaitu ketidakmampuan serta invaliditas yang tidak 

baik secara individu maupun kelompok yang dimana akan menghambat 

pertumbuhan baik dari individu dan lingkungan, karena mereka tidak 

produktif dan tidak efisien (Mahbengi & Pardede, 2021). 

Jumlah orang gangguan jiwa di dunia adalah 450 juta orang dengan 

4,4% atau 21 juta jiwa mengalami skizofrenia (WHO,2018). Hasil Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 menunjukan prevelensi rumah 

tangga yang memiliki ODGJ  dengan jumalh dari 1,7 per mil menjadi 7 per 

mil rumah tangga, ini berarti dalam 1000 rumah tangga terdapat 7 rumah 

tangga yang mengalami gangguan jiwa, oleh karena itu jumlahnya sekitar 450 

ribu orang gangguan jiwa berat, yang didalamnya terdapat prevelensi 

skizofrenia sebanyak 1,7 per mil penduduk atau sekitar 400 ribu orang jumlah 

penderita skizoprenia di daerah Jawa Barat sebanyak 5% (Riskelsdas, 2018) 

Data yang didapatkan di Ruang Rajawali RSJ Provinsi Jawa Barat pada 

tahun 2023,didapatkan pasien mengalami halusinasi pendengaran yaitu 

sebanyak 3.646 jiwa, resiko perilaku kekerasan 3,211 jiwa, resiko bunuh diri 

569 jiwa, perilaku kekerasan 530 jiwa, resiko jatuh 174 jiwa, isolasi sosial 94 

dan wahan 84 jiwa. Skizofrenia merupakan suatu gangguan jiwa kronis yang 



 
 

 

ditandai dengan penurunan atau kesulitan untuk berkomunkiasi, afek yang 

tumpul atau tidak wajar, gangguan realitas (waham atau halusinasi), 

gangguan kognitif atau tidak mampu berfikir asbtrak,sehingga mengalami 

kesulitan melakukan aktivitas sehari-hari (Pratiwi & Seltiawan, 2018). Olelh 

karelna itu l skizofrelnia melrulpakan pelnyakit kronik yang me lmpelngarulhi 

selselorang bagaimana dia be lrpikir, melrasa dan belrpelrilakul. Geljala yang khas 

pada pasie ln skizofrelnia adalah halu lsinasi (Rosyada & Pratiwi, 2021). 

Melnulrult (Pratiwi & Seltiawan, 2018) bahwa halu lsinasi me lrulpakan salah 

satu l belntu lk geljala yang dapat diamati dari skizofre lnia, dipelrkirakan lelbih dari 

90% pasie ln skizofrelnia melngalami halu lsinasi. (Mashuldi, 2021) melngatakan 

melskipu ln belntu lk halu lsinasi belrvariasi, halu lsinasi pelndelngaran me lrulpakan 

jelnis halu lsinasi yang selring dialami ole lh pasieln skizofrelnia. 

Halu lsinasi pelndelngaran adalah me lndelngar su lara atau l kelbisingan, 

paling se lring su lara orang. Su lara belrbelntulk kelbisingan yang ku lrang jellas 

sampai kata – kata yang je llas belrbicara telntang klieln, bahkan sampai pada 

pelrcakapan le lngkap antara du la orang yang me lngalami halu lsinasi, pikiran 

yang telrdelngar dimana klieln melndelngar pelrkataan bahwa klieln disu lrulh ulntu lk 

mellakulkan selsulatu l kadang dapat melmbahayakan. (Oktiviani, 2020). 

Dampak keltika masalah halu lsinasi tidak dibelri asu lhan kelpelrawatan 

selsulai tahapannya, te lntu l klieln akan me lnolak karelna hal telrselbult dianggap 

tidak me lngatasi ataul malah dianggap me lngganggul karelna yang se ldang 

dirasakan belrlawanan delngan yang seldang dialami klie ln. Jika klie ln tidak 

selgelra ditangani maka klie ln dapat me lngalami fasel yang lelbih belrat selhingga 



 
 

 

dapat me lngakibatkan risiko pelrilaku l kelkelrasan dan isolasi sosial. (Pima 

Astari, 2021) 

Intelrvelnsi yang dapat dilaku lkan dalam me lngontrol halu lsinasi telrbagi 

melnjadi belbelrapa stratelgi pellaksanaan (SP), yaitu l delngan melmfasilitasi klie ln 

dalam me lngelnal halu lsinasinya, mellakulkan latihan control halulsinasi delngan 

cara melnghardik, belrlatih dalam belrbincang delngan orang lain, me llakulkan 

kelgiatan rultin yang positif, se lrta melnjellaskan dan me lngingatkan pelntingnya 

dalam me lngonsulmsi obat, Hal ini se ljalan delngan pelnellitian yang dilaku lkan 

olelh (Tellaulmbanula dan Pardeldel, 2023) melngelnai pelnelrapan stratelgi 

pellaksanaan (SP) dari SP 1 – 4 yang me lmbelrikan hasil e lfelktif dalam 

melngontrol halu lsinasi pelndelngaran.  

Hal ini se lsulai delngan telori tahapan pelrilakul yang dike lmulkakan olelh 

(Mashuldi, 2021) Delngan adanya faktor te lrselbult, pelnullis te lrtarik ulntulk 

melnyulsu ln laporan kasu ls delngan ju ldull Asulhan Kelpelrawatan pada pasie ln 

Skizofrelnia delngan Pelrulbahan Pelrselpsi Selnsori : Halu lsinasi Pelndelngaran 

delngan me lnelkankan pada tindakan se lsulai delngan tahapan halu lsinasi yang 

dialami pasie ln di Rulmah Sakit Jiwa Provinsi Jawa Barat. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian masalah latar belakang diatas, maka rumusan 

masalah sebagai berikut: “Bagaimanakah Asuhan Keperawatan pada Pasien 

Skizofrenia dengan Gangguan Persepsi Sensori : Halusinasi Pendengaran di 

RSJ Provinsi Jawa Barat.” ? 

 



 
 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Melnggambarkan Asulhan Kelpelrawatan jiwa pada pasie ln skizofrelnia 

delngan ganggu lan pelrselpsi selnsori : halu lsinasi pelndelngaran di RSJ Provinsi 

Jawa Barat. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Dapat melnambah pelngeltahulan dalam melmbelrikan Asulhan 

Kelpelrawatan pada pasie ln Skizofrelnia delngan Ganggu lan pelrselpsi  

Selnsori : Halu lsinasi Pelndelngaran. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

a. Bagi Intitu lsi Pellayanan Kelselhatan 

Dapat digu lnakan selbagai bahan informasi tambahan u lntu lk 

Asulhan Kelpelrawatan pada pasie ln Skizofrelnia delngan Ganggu lan 

Pelrselpsi Selnsori : Halu lsinasi Pelndelngaran. 

b. Bagi Institulsi  

Pelndidikan selbagai gambaran nyata dari kasu ls skizofrelnia 

delngan pelrulbahan pelrselpsi selnsori halu lsinasi pelndelngaran 

selhingga dapat di gu lnakan selbagai bahan informasi tambahan 

kajian ilmu l kelpelrawatan.  

c. Bagi Pelmbaca  

Dapat digu lnakan selbagai informasi gambaran nyata 

kelpelrawatan skizofrelnia delngan pelrulbahan pelrselpsi selnsori : 

halu lsinasi pelndelngaran. 


