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2.1 Konsep Dasar Skizofrenia 

2.1.1 Pengertian Skizofrenia 

Skizofrelnia melrulpakan ganggulan psikotik yang belrsifat kronis 

ataul kambulh ditandai delngan telrdapatnya pelrpelcahan (schism) antara 

pikiran, elmosi dan pelrilakul pasieln yang telrkelna. Pelrpelcahan pada 

pasieln digambarkan delngan adanya geljala fulndamelntal (ataul primelr) 

spelsifik, yaitul ganggulan pikiran yang ditandai delngan ganggulan 

asosiasi, khulsulsnya kellonggaran asossiasi. Geljala fulndamelntal 

lainnya adalah ganggulan afelktif, aultism dan ambivalelsi. Seldangkan 

geljala selkulndelrnya adalah waham dan halulsinasi (Mashuldi, 2021) 

Skizofrelnia melrulpakan salah satul belntulk ganggula jiwa belrat, 

yang culkulp selriulsdimana skizofrelnia melmpelngarulhi arela fulngsi 

selpelrti belrpikir, belrkomulnikasi, melnelrima, melrasakan dan 

melnulnjulkan elmosi selrta pelnyakit kronis yang ditandai delngan pikiran 

tidak telratulr, dellulsi, halulsinasi, dan pelrilakul anelh adalah salah satul 

ganggulan melntal, ganggulan delngan prelvalelnsi tinggi di sellulrulh dulnia 

( Rhoads, 2011 dalam pardeldel, 2019) 

 

 



Skizofrelnia melrulpakan selkellompok relaksi psikotik yang 

melmpelngarulhi belrbagai arela fulngsi individul, telrmasulk belrpikir, 

belrkomulnikasi, melrasakan dan melnulnjulkan elmosi selrta ganggulan 

otak yang ditandai delngan pikiran kacaul, waham, halulsinasi, dan 

pelrilakul anelh (Anulgrah, 2021) Dapat di simpullkan dari 3 data diatas 

bahwa skizofrelnia adalah ganggulan psikotik kronis yang 

melmpelngarulhi pikiran, elmosi, dan pelrilakul pasieln. Geljalanya 

telrmasulk ganggulan pikiran, ganggulan asosiasi, ganggulan afelktif, 

aultismel, dellulsi, dan halulsinasi. Ganggulan ini melmiliki dampak selriuls 

pada fulngsi kognitif komulnikasi, dan elmosi, dan melrulpakan pelnyakit 

melntal delngan prelvalnsi tinggi disellulrulh dulnia. Skizofrelnia julga 

dapat melngganggul belrbagai arela fulngsi individul dan telrkait delngan 

ganggulan otak selpelrti pikiranyang kacaul dan pelrilakul      anelh. 

2.1.2 Etiologi 

a. Fase l Keldula 

Diselbult delngan fasel condelmming ataul ansieltas belrat yaitul 

halulsinasi melnjadi melnjijikkan, telrmasulk dalam psikotik 

ringan. Karaktelristik : pelngalaman selnsori melnjijikkan dan 

melnakultkan, kelcelmasan melningkat, mellamuln dan belrfikir 

selndiri melnjadi dominan. Mullai dirasakan ada bisikan yang 

tidak jellas. Klieln tidak ingin orang lain tahul dan dia teltap dapat 

melngontrolnya. Pelrilakul klieln : melningkatnya tanda - tanda 

systelm syaraf otonom selpelrti pelningkatan delnyult jantulng dan 



telkanan darah. Klieln asyik delngan halulsinasinya dan tidak bisa 

melmbeldakan relalitas. 

b. Fasel          Keltiga 

Adalah fasel controlling ataul ansieltas belrat yaitul pelngalaman 

selnsori melnjadi belrkulasa. Telrmasulk dalam ganggulan psikotik. 

Karaktelristik : bisikan  sulara isi halulsinasi selmakin melnonjol, 

melngulasai dan melngontrol klieln. Klieln melnjadi biasa dan tidak 

belrdaya Pelrilakul klieln : kelmaulan dikelndalikan halulsinasi, 

relntang pelrhatian hanya belbelrapa melnit ataul deltik. Tanda – 

tanda fisik belrulpa belrkelringat, trelmor dan tidak mampul 

melmatulhi pelrintah. 

c. Fasel      Kelelmpat 

Adalah fasel conqulelring ataul panik klieln lelbulr delngan 

halulsinasinya. Telrmasulk dalam psikotik belrat. Karaktelristik : 

halulsinasinya belrulbah melnjadi melngancam, melmelrintah, dan 

melmarahi klieln. Klieln melnjadi takult tidak belrdaya, hilang 

kontrol, dan tidak dapat belrhulbulngan selcara nyata delngan orang 

lain di lingkulngan. Pelrilakul klieln : pelrilakul telror akibat panik, 

potelnsi bulnulh diri, pelrilakul kelkelrasan, agitasi, melnarik diri ataul 

kakatonik, tidak mampul    melrelspon telrhadap pelrintah komplelk, 

dan tidak mampul    belrelspon lelbih dari satu l orang 

 

 



2.1.3 Fatofisiologi 

Menurut (Putri & Maharani, 2022) patofisiologis dari 

skizofrenia masih belum diketahui secara pasti, tetapi ada beberpa 

yang bisa diajukan sebagai gambarannya yaitu: 

1. Faktor genetik diamana seseorang yang anggota keluarganya 

memiliki Riwayat skizofrenia lebih berisiko mengalami hal 

yang sama. 

2. Gangguan neurotransmitter adanya ketidakseimbangan dari 

dopamine dan serotonin juga bisa menjadi pemicu terjadinya 

skizofrenia. 

3. Gangguan fungsi otak, pada pasien skizofrenia banyak di 

temukan adanya gangguan pada fungsi dan struktur otaknya.  

2.1.4 Tanda dan Gejala 

Selcara gelnelral selrgangan skizofrelnia dibagi melnjadi dula yaitul : 

1. Geljala Positif 

Halulsinasi sellalul telrjadi saat rangsangan telrlalu  kulat & 

otak tidak mampul melngintelrprelstasikan dan melrelspon pelsan 

ataul rangsangan yang datang. Pelndelrita skizofrelnia mulngkin 

melndelngar sulara-sulara ataul mellihat selsulatul yang selbelnarnya 

tidak ada, atau l melngalami sulatu l selnsasi yang tidak biasa pada 

tulbulhnya. 

 

 



2. Geljala Nelgatif 

Pelndelrita skizofrelnia kelhilangan motivasi dan apatis 

belrarti kelhilangan elnelrgi dan minat dalam hidulp yang melmbulat 

kalian melnjadi orang yang malas. Karelna pelndelrita skizofrelnia 

hanya melmiliki elnelrgi yang seldikit, melrelka tidak bisa 

mellakulkan hal-hal yang lain sellain tidulr dan makan. Pelrasaan 

yang tulmpull melmbulat elmosi pelndelrita skizofrelnia melnjadi 

datar (Pultri elt al., 2022). 

2.1.5 Komplikasi 

1. Pelnganiayaan fisik, psikologis, ataul selksulal. 

2. Sindrom otak organik misalnya, pelnyakit Alzhelimelr. 

3. Ganggulan prilakul. 

4. Oppositional delfiant disordelr. 

5. Delprelsi. 

6. Selrangan panik. 

7. Ganggulan Toulrelttel. 

8. Delliriulm. 

9. Delmelnsia. 

10. Ganggulan amnelstik. 

11. Halulsinasi. 

12. Ulpaya bulnulh diri. 

13. Abnormalitas nelulrotransmittelr otak (Mashuldi, 2021) 

 



2.1.6 Pemeriksaan Penunjang 

a. Nelulropatologi 

Diagnosa delfinitif tidak dapat ditelgakkan tanpa adanya 

konfirmasi nelulropatologi.Selcara ulmulm didapatkan: 

1) Atropi yang bilatelral, simeltris lelbih melnonjol pada lobuls 

telmporoparieltal, antelrior frontal, seldangkan kortelks 

oksipital, kortelks motorik primelr, sistelm somatoselnsorik 

teltap ultulh 

2) Belrat otaknya belrkisar 1000 gr (850-1250gr) 

b. Pelmelriksaan nelulropsikologik 

1) Fulngsi pelmelriksaan nelulropsikologik ini ulntulk 

melnelntulkan ada atau l tidak adanya ganggulan fulngsi 

kognitif ulmulm dan melngeltahuli selcara rinci pola delfisit 

yang telrjadi. 

2) Telst psikologis ini julga belrtuljulan ulntulk melnilai fulngsi 

yang ditampilkan olelh belbelrapa bagian otak yang 

belrbelda-belda selpelrti ganggulan melmori, kelhilangan 

elksprelsi, kalkullasi, pelrhatian dan pelngelrtian belrbahasa. 

 

 

 

 

 



c. CT Scan 

1) Melnyingkirkan kelmulngkinan adanya pelnyelbab delmelnsia 

lainnya sellain alzhelimelr selpelrti mulltiinfark dan tulmor 

selrelbri. Atropi kortikal melnyellulrulh dan pelmbelsaran 

velntrikell keldulanya melrulpakan gambaran markelr 

dominan yang sangat spelsifik pada pelnyakit ini 

2) Pelnipisan sulbstansia alba selrelbri dan pelmbelsaran 

velntrikell belrkorellasi delngan belratnya geljala klinik dan 

hasil pelmelriksaan statuls mini melntal. 

d. MRI 

1) Pelningkatan intelnsitas pada daelrah kortikal dan 

pelrivelntrikullelr (Capping antelrior horn pada velntrikell 

latelral). Capping ini melrulpakan preldilelksi ulntulk 

delmelnsia awal. Sellain didapatkan kellainan di kortikal, 

gambaran atropi julga telrlihat pada daelrah sulbkortikal 

selpelrti adanya atropi hipokampuls, amigdala, selrta 

pelmbelsaran sistelrna basalis dan fissulra sylvii. 

2) MRI lelbih selnsitif ulntulk melmbeldakan delmelnsia dari 

pelnyakit alzhelimelr delngan pelnyelbab lain, delngan 

melmpelrhatikan ulkulran (atropi) dari hipokampuls 

 

 

 



e. ElElG 

Belrgulna ulntulk melngidelntifikasi aktifitas bangkitan 

yang sulklinis. Seldang pada pelnyakit alzhelimelr didapatkan 

pelrulbahan gellombang lambat pada lobuls frontalis yang non 

spelsifik. 

f. PET 

Pada pelndelrita alzhelimelr, hasil PElT ditelmulkan: 

1) Pelnulrulnan aliran darah 

2) Meltabolismel      O2 

3) Dan glulkosa didaelrah selrelbral 

4) Ulp takel I.123 sangat melnulruln pada relgional parieltal, 

hasil ini sangat belrkorellasi delngan kellainan fulngsi 

kognisi dansellalul dan selsulai delngan hasil obselrvasi 

pelnellitian nelulropatologi. 

g. SPElCT (Singlel Phonton Elmission Compulteld Tomography) 

Aktivitas I. 123 telrelndah pada relfio parielral pelndelrita 

alzhelimelr. Kellainan ini belrkolelrasi delngan tingkat kelrulsakan 

fulngsional dan delfisit kogitif. Keldula pelmelriksaan ini (SPElCT 

dan PElT) tidak digulnakan selcara rultin. 

 

 

 

 



h. Laboratoriulm Darah 

Tidak ada pelmelriksaan laboratoriulm yang spelsifik 

pada pelndelrita alzhelimelr. Pelmelriksaan laboratoriulm ini 

hanya ulntulk melnyingkirkan pelnyelbab pelnyakit delmelnsia 

lainnya selpelrti pelmelriksaan darah rultin, B12, Calsiulm, 

Posfor, BSEl, fulngsi relnal dan helpar, tiroid, asam folat, 

selrologi sifilis, skrelelning antibody yang dilakulkan selcara 

sellelktif (Pultri elt al., 2022). 

2.1.7 Penatalaksanaan 

Ada belrbagai macam telrapi yang bisa kita belrikan pada 

Skizofrelnia. Hal ini dibelrikan delngan kombinasi satu l sama lain dan 

delngan jangka waktul yang rellatif culkulp lama. Telrapi Skizofrelnia 

telrdiri dari pelmbelrian obat-obatan, psikotelrapi, dan relhabilitasi. 

Telrapi psikososial pada Skizofrelnia mellipulti: telrapi individul, telrapi 

kellompok, telrapi kellularga, relhabilitasi psikiatri, latihan keltelrampilan 

sosial dan manajelmeln kasuls: 

1) Lelvell kelelmpat adalah pelnanganan kelselhatan jiwa di kellularga. 

Mellakulkan homel visit, namuln tidak kelselmula pasian (hanya yang 

belrmasalah). Contohnya pasielnnya yang jarang dikulnjulngi pihak 

kellularga, pasieln yang selring melngalami kelkambulhan, dan pasieln 

delngan riwayat pelmasulngan. 



2) Lelvell keltiga adalah dulkulngan dan pelnanganan kelselhatan jiwa di 

masyarakat. Melmbelrikan pelnyullulhan/pelngobatan gratis mellaluli 

program baksos. 

3) Lelvell keldula adalah pelnanganan kelselhatan jiwa mellaluli 

pulskelsmas. Pihak RSJ julga delngan rultin mellakulkan kulnjulngan 

seltiap bullannya diseltiap pulskelsmas, melmbelrikan pelngobatan 

selcara rultin, mellatih telnaga pulskelsmas (doktelr & pelrawat) ulntulk 

melmbelrikan pelnanganan pelrtama pada pasieln. 

4) Lelvell pelrtama adalah pellayanan kelselhatan jiwa komulnitas. RSJ 

seltiap tahulnnya mellakulkan bakti sosial dan program komu lnitas 

yaitu l pelnanganan & pelnyullulhan (Pima Astari, 2021). 

2.2 Konsep Dasar Halusinasi 

2.2.1 Pengertian 

Ganggulan pelrselpsi selnsori melrulpakan pelrulbahan pelrselpsi 

telrhadap rangsangan yang belrsulmbelr dari stimulluls intelrnal ( pikiran, 

pelrasaan maulpuln stimulluls elkstelrnal yang diselrtai delngan relspon yang 

belrkulrang, belrlelbihan, ataul telrdistori (Sangging, 2017). 

Halulsinasi adalah salah satul    geljala ganggulan selnsori pelrselpsi 

yang dialami olelh pasieln ganggulan jiwa, klieln melrasakan selnsasi 

belrulpa sulara, pelnglihatan, pelngelcapan, pelrabaan, ataul pelnghidulan 

tanpa stimulluls nyata. 

 



Halulsinasi yang paling telrjadi adalah halulsinasi pelndelngaran, 

halulsinasi ini suldah mellelbulr dan pasieln melrasa sangat keltakultan, 

panik dan tidak bisa melmbeldakan antara khayalan dan kelnyataan yang 

dialaminya (Hafizulddin, 2021). Halulsinasi melrulpakan salah satul 

geljala ganggulan pelrselpsi pada pelndelrita ganggulan jiwa. 

Halulsinasi adalah pelrselpsi salah yang diselbabkan olelh relaksi 

nelulrologis yang melrulgikan. Halulsinasi pelndelngaran adalah jelnis 

halulsinasi yang paling ulmulm. Jika selselorang tiba-tiba telrtawa selndiri, 

belrbicara selndiri, marah ataul bahkan melnultulp tellinga karelna 

pelndelrita melngira ada yang seldang belrbicara delngannya, ini 

melrulpakan tanda halulsinasi pelndelngaran. Selselorang mulngkin 

melndelrita halulsinasi karelna kondisi yang melngulntulngkan dan huljan. 

Faktor preldisposisi telrdiri dari faktor biologis, psikologis dan 

sosiokulltulral. Culrah huljan telrdiri dari faktor biologis, lingkulngan dan 

kellangsulngan hidulp (Aldam dan Wardani, 2019 dan Miste lr elt al., 

2022). 

Halulsinasi diartikan selbagai ganggulan pelrselpsi selnsorik 

selselorang tanpa adanya rangsangan. Pasieln akan melrasakan stimulluls 

yang selbelnarnya tidak ada. Pasieln melrasakan sulara melskipuln tidak 

ada stimulluls sulara. Salah satul jelnis halulsinasi adalah melndelngar sulara 

ataul kelbisingan dan melrulpakan jelnis halulsinasi yang paling selring 

dialami. Halulsinasi yang tidak ditangani delngan baik dapat 

melmbahayakan kelsellamatan pasieln, orang lain, dan orang di 



selkitarnya. Hal ini dikarelnakan halulsinasi pelndelngaran yang dialami 

pasieln selringkali belrulpa eljelkan, ancaman, dan pelrintah yang 

melrulgikan diri selndiri atau l orang lain (Delsi maharani,2022). 

Dapat disimpullkan dari 3 data diatas dapat disimpullkan bahwa 

Halulsinasi adalah salah satul geljala ganggulan selnsori pelrselpsi yang 

dialami olelh pasieln ganggulan jiwa, klieln melrasakan selnsasi belrulpa 

sulara, pelnglihatan, pelngelcapan, pelrabaan, ataul pelnghidulan tanpa 

stimulluls nyata. Halulsinasi melrulpakan salah satul geljala ganggulan 

pelrselpsi pada pelndelrita ganggulan jiwa. Selselorang mulngkin 

melndelrita halulsinasi karelna kondisi yang melngulntulngkan dan huljan. 

Faktor preldisposisi telrdiri dari faktor biologis, psikologis dan 

sosiokulltulral. Pasieln melrasakan sulara melskipuln tidak ada stimulluls 

sulara. Salah satu l jelnis halulsinasi adalah melndelngar sulara ataul 

kelbisingan dan melrulpakan jelnis halulsinasi yang paling selring dialami. 

2.2.2 Etiologi 

Faktor prelsdisposisi pasieln halulsinasi melnulrult (Hafizulddin, 2021) 

1. Faktor preldisposisi 

a. Faktor pelrkelmbangan 

Tulgas pelrkelmbangan klieln telrganggul misalnya relndahnya 

kontrol dan kelhangatan kellularga melnyelbabkan klieln tidak 

mampul mandiri seljak kelcil, muldah frelstasi, hilang pelrcaya 

diri. 

 



b. Faktor sosiokulltulral 

Selselorang yang tidak ditelrima dilingkulngan seljak bayi akan 

melrasa disingkirkan, kelselpian, dan tidak pelrcaya pada 

lingkulngan. 

c. Biologis 

Faktor biologis melmpulnyai pelngarulh telrhadap telrjadinya 

ganggulan jiwa adanya strelss belrlelbihan dialami selselorang 

maka didalam tulbulh akan dihasilkan sulatul zat yang dapat 

belrsifat halulsinogeln nelulrokimia. Akibat strelss 

belrkelpanjangan melnyelbabkan telraktivitasnya 

nelulrotransmittelr otak. 

d. Psikologis 

Tipe l kelpribadian lelmah dan tidak belrtanggulng jawab mulda 

telrjelrulmuls pada pelnyalahgulnaan zat adikitif. Hal ini 

belrpelngarulh pada keltidakmampulan klieln dalam 

melngambil Kelpultulsan yang telpat delmi masa delpannya, 

klieln lelbih melmilih kelselnangan selsaat dari lari dari alam 

nyata melnuljul alam khayal. 

e. Sosial buldaya 

Klieln melngalami intelraksi social dalam fasel awal 

dancomforting, klieln melnganggap bahwa hidulp 

belrsosialisasi di alam nyata sangat melmbahayakan. Klieln 

asik delngan halulsinasinya, selolah – olah ia melrulpakan 



telmpat ulntulk melmelnulhi kelbultulhan akan intelraksi sosial, 

kontrol diri dan harga diri yang tidak didapatkan dalam 

dulnia nyata. 

2.2.3 Faktor Prepitasi 

Faktor prelsipitasi melrulpakan stimulluls yang dipelrselpsikan 

olelh individul  selbagai tantangan, ancaman, ataul tulntulnan yang 

melmellulrkan elnelrgi elktra ulntulk melnghadapinya. Selpelrti adanya 

rangsangan dari lingkulngan, misalnya partisipasi klieln  dalam 

kellompok, telrlalul lama tidak diajak komulnikasi, objelk yang ada di 

lingkulngan dan julga sulasana selpia taul telrisolasi, selring melnjadi 

pelnceltuls telrjadinya halulsinasi. Hal telrselbult dapat melningkatkan 

strelss dan kelcelmasan yang melrangsang tulbulh melngellularkan zat 

halulsinogelnik. Pelnyelbab halulsinasi dapat dilihat dari lima dimelnsi 

(oktiviani, 2020) yaitul : 

a. Dimelnsi fisik: halulsinasi apat ditimbullkan olelh belbelrapa 

kondisi fisik selpelrti kellellahan yang lular biasa, pelnggulnaan 

onbat-obatan, delmam hingga delliriulm, intoksikasi alcohol dan 

kelsullitan ulntulk tidulr dalam waktul yang lama. 

b. Dimelnsi elmosional: Pelrasaan celmas yang belrlelbihan atas 

dasar problelm yang tidak dapat diatasi melrulpakan pelnyelbab 

halulsinasi itul telrjadi. Isi dari halulsinasi dapat belrulpa pelrintah 

melmaksa dan melnakultkan. Klieln tidak sanggulp lagi 



melnelntang pelrintah telrselbult hingga delngan kondisi telrselbult 

klieln belrbulat selsulatul      telrhadap keltakultan telrselbult. 

c. Dimelnsi intellelktulal: Dalam dimelnsi intellelktulal ini 

melnelrangkan bahwa individul delngan halulsinasi akan 

melmpelrlihatkan adanya pelnulrulnan fulngsi go. Pada awalnya 

impulls yang melnelkan, namuln melrulpakan sulatul hal yang 

melnimbullkan kelwaspadaan yang dapat melngambil sellulrulh 

pelrhatian klieln dan tidak jarang akan melngontrol selmula 

pelrilakul     klieln. 

d. Dimelnsi sosial: klieln melngalami intelraksi sosial dalam fasel 

awal dan comforting, klieln melnganggap bahwa hidulp 

belrsosialisasi di alam nyata sangat melmbahayakan. Klieln asik 

delngan Halulsinasinya, selolah-olah ia melrulpakan telmpat ulntulk 

melmelnulhi kelbultulhan akan intelraksi sosial, kontrol diri dan 

harga diri yang tidak didapatkan dalam dulnia nyata. 

e. Dimelnsi spiritulal: Selcara selpiritulal klieln Halulsinasi mullai 

delngan kelhampaan hidulp, rultinitas tidak belrmakna, hilannya 

aktifitas ibadah dan jarang belrulpaya selcara selpiritulal ulntulk 

melnyulcikan diri. 

 

 

 

 



2.2.4 Jenis-jenis halusinasi 

Melnulrult (Santri, 2019). Jelnis – jelnis halulsinasi telrdiri dari : 

a. Halulsinasi pelndelngaran 

Melndelngarkan sulara ataul kelbisingan, paling selring sulara 

orang. Sulara belrbelntulk kelbisingan yang kulrang jellas sampai 

kata-kata yang jellas belrbicara telntang pasieln, bahkan sampai 

pada pelrcakapan lelngkap antara dula orsang yang melngalami 

pelrkataan bahwa pasieln disulrulh ulntulk mellakulkan selsulatul 

kadang dapat melmbahayakan. Halulsinasinya pelrdelngaran 

adalah melndelngar sulatul bulnyi yang belrkisar dari sulara 

seldelrhana sampai sulara yang belrbicara melngelnai pasieln 

selhingga pasieln belrelspon telrhadap sulara ataul bulnyi telrselbult. 

2.2.5 Patofisiologi 

Halulsinasi telrbagi atas belbelrapa fasel 

a. Fase l pelrtama / slelelp disordelr 

Pada fasel ini klieln melrasa banyak masalah, ingin melnghindar 

dari lingkulngan, takult dikeltahuli orang lain bahwa dirinya 

banyak masalah. 

b. Fasel      keldula/comfoting 

Klieln melngalami elmosi yang belrlanjult selpelrti adanya 

pelrasaan celmas, kelselpian, pelrasaan belrdosa, keltakultan, dan 

melncoba melmulsatkan pelmikiran pada timbullnya kelcelmasan. 

Ia belranggapan bahwa pelngalaman pikiran dan selnsorinya 



dapat dia kontrol bila kcelmasannya diatulr, dalam thap ini ada 

kelcelndelrulngan klieln melrasa nyaman delngan halulsinasinya. 

c. Fasel      keltiga / condelmning 

Pelngalaman selnsori klieln melnjadi selring datang dan 

melngalami bias. Klieln mullai melrasa tidak mampul lagi 

melngontrolnya dan mullai belrulpaya melnjaga jarak antara 

dirinya delngan objelk yang dipelrselpsikan klieln mullai melnarik 

diri dari orang lain, delngan intelnsitas waktul yang lama. 

d. Fase l kelelmpat / controlling selvelrel lelvell of anxielty 

Klieln melncoba mellawan sulara-sulara ataul selnsori abnormal 

yang datang. Klieln dapat melrasakan kelselpian bila halulsinya 

belrakhir. Dari sinilah dimullai fasel ganggulan psikotik. 

e. Fasel      kellima 

Pelngalaman selnsorinya telrganggul. Klieln mullai telraa telrancam 

delngannya sularasu lara telrultama bila klieln tidak dapat 

melnulrulti acaman ataul pelrintah yang ia delngar dari 

halulsinasinya. Halulsinasinya dapat belrlangsulng sellama 

minimal elmpat jam atau l selharian bila klieln tidak melndapatkan 

komulnikasi telrapelultik. Telrjadi gnggulan psikotik belrat. 

 

 

 

 



2.2.6 Tanda dan Gejala 

Tanda dan geljala halulsinasi dari hasil obselrvasi telrhadap 

pasieln selrta ulngkapan klieln melnulrult (oktiviani, 2020) 

1. Melnyelringai ataul telrtawa yang tidak selsulai 

2. Melnggelrakkan bibirnya tanpa melnimbullkan sulara 

3. Gelrakan mata celpat 

4. Melnultulp tellinga 

5. Relspon velrbal lambat ataul        diam 

6. Diam dan dipelnulhi olelh selsulatul yang melngasikan 

7. Telrlihat bicara selndiri 

8. Melnggelrakan bola mata delngan celpat 

9. Belrgelrak selpelrti melmbulang ataul melngambil selsulatul 

10. Duldulk telrpakul, melmandang selsulatul, tiba-tiba belrlari kel 

rulangan lain 

11. Disorielntasi ( waktul, telmpat, orang) 

12. Pelrulbahan kelmampulan dan melmelcahkan masalah 

13. Pelrulbahan pelrilakul dan pola komulnikasi 

14. Gellisah, keltakultan, ansielntas 

15. Pelka rangsang 

16. Mellaporkan adanya halulsinasi 

 

 

 



2.2.7 Komplikasi 

Halulsinasi dapat melnjadi sulatul alasan melngapa pasieln 

mellakulkan tindakan pelrilakul kelkelrasan karelna sulara-sulara yang 

melmbelrinya pelrintah selhingga relntan mellakulkan pelrilakul yang tidak 

adaftif. Pelrilakul kelkelrasan yang timbull pada pasieln skizofrelnia 

diawali delngan adanya pelrasaan tidak belrharga, takult dan ditolak olelh 

lingkulngan selhingga individul akan melnyingkir dari hulbulngan 

intelrpelrsonal delngan orang lain (Pultri elt al., 2021). Komplikasi yang 

dapat telrjadi pada pasieln delngan masalah ultama ganggulan pelrselpsi 

selnsori: halulsinasi, antara lain: relsiko prilakul kelkelrasan, harga diri 

relndah dan isolasi sosial. 

2.2.8 Penatalaksanaan Keperawatan 

Melnulrult ilham (2017) pelnelrapan stratelgi pellaksaan kelpelrawatan 

yang dilakulkan : 

a. Mellatih klieln melngontrol halulsinasi 

1) Stratelgi Pellaksanaan 1 : melnghardik halulsinasi 

2) Stratelgi Pellaksanaan 2 ; melnggulnakan obat selcara telratulr 

3) Stratelgi Plelkasanaan 3 : belrcakap-cakap delngan orang lain 

4) Stratelgi Pellaksabaab 4 : mellakulkan aktivitas yang telrjadwal 

b. Tindakan kelpelrawatan tidak hanya dituljulkan ulntulk klieln teltapi 

julga dibelrikan kelpada kellularga, selhngga kellularga mampul 

melngarahkan klieln dalam melngontrol halulsinasi. 



1) Stratelgi Pellaksanaan 1 Kellularga : melngelnal masalah dalam 

melrawat klieln halulsinasi dan mellatih melngontrol halulsinasi 

klieln delngan melnghardik 

2) Stratelgi Pellaksanaan 2 kellularga : mellatih kellularga melrawat 

klieln halulsinasi delngan belnar minulm obat. 

3) Stratelgi Pellaksanaan 4 kellularga : mellatih kellularga melrawat 

klieln halulsinasi delngan belrcakap-cakap dan mellakulkan 

kelgiatan. 

4) Stratelgi Pellaksanaan 4 kellularga : mellatih kellularga 

melmanfaatkan fasilitas Kelselhatan ulntulk follow ulp klieln 

halulsinasi 

c. Psikotelrapi dan relhabilitasi 

Psikotelrapi sulportif individulal ataul kellompok sangat 

melmbantul karelna klieln Kelmbali kel Masyarakat, sellain itul telrapi 

kelrja sangat baik ulntulk melndorong klieln belrgaull delngan orang 

lain, klieln lain, pelrawat dan doktelr. Maksuldnya sulpaya klieln 

tidak melngasingkan diri karelna dapat melmbelntulk kelbiasaan 

yang kulrang baik, dianjulrkan ulntulk melngadakan pelrmainan 

ataul latihan belrsama, selpelrti telrapi modalitas yang telrdiri dari: 

1) Telrapi aktivitas mellipulti : telrapi mulsic, telrapi selni, telrapi 

melnari, telrapi rellaksasi, telrapi social. Telrapi kellompok, 

telrapi lingkulngan. 

 



2.3 Konsep Asuhan Keperawatan Halusinasi 

2.3.1. Pengkajian 

Pelngkajian melrulpakan tahap awal dan dasar ultama dari prosels 

kelpelrawatan. Tahap pelngkajian telrdiri dari pelngulmpullan data dan 

pelrulmulsan kelbultulhan masalah klieln. Data yang dikulmpullkan mellipulti 

data biologis, psikologis, sosial dan spiritulal 

1) Data Sulbjelktif 

Melrulpakan data yang disampaikan selcara lisan olelh klieln dan 

kellularga. Data ini didapatkan mellaluli wawancara olelh pelrawat 

kelpada klieln dan kellularga 

2) Data Objelktif 

Melrulpakan data yang ditelmulkan selcara nyata. ditelmulkan selcara 

nyata. Data yang didapatkan mellaluli obselrvasi ataul pelmelriksaan 

langsulng olelh pelrawat. Data yang dipelrolelh dari klieln antara 

lain, selbagai belrikult : 

1. Idelntitas klieln selpelrti nama, ulmulr, alamat, tanggal masulk 

rulmah sakit jiwa 

2. Faktor prelsipitasi 

3. Faktor preldisposisi selpelrti pelrnah melngalami ganggulan 

jiwa dimasa lalul, Pelngobatan selbellulmnya, gelnogram dan 

pelngalaman masa lalul yang tidak melnyelnangkan 

4. Pelmelriksaan fisik selpelrti tinggi badan, belrat badan, 

tandatanda vital dan kellulhan fisik 



5. Psikososial selpelrti konselp diri, hulbulngan sosial dan 

spiritulal. 

6. Konselp diri selpelrti gambaran diri, idelntitas diri, idelal diri, 

pelran diri dan harga diri. 

7. Hulbulngan sosial selpelrti orang yang belrarti dalam hidulp 

klieln, pelran selrta dalam masyarakat dan hambatan dalam 

belrhulbulngan sosial. 

8. Spiritulal selpelrti nilai dan kelyakinan selrta kelgiatan ibadah. 

9. Statuls melntal selpelrti pelnampilan, pelmbicaraan, aktivitas 

motorik, alam pelrasaan, afelk, intelraksi sellama 

wawancara, pelrselpsi, isi pikelr, prosels pikelr, tingkat 

kelsadaran, melmori, tingkat konselntrasi dan belrhitulng, 

kelmampulan pelnilaian dan daya tilik diri. 

10. Kelbultulhan pelrsiapan pullang selpelrti kelmampulan 

melmelnulhi kelbultulhan, kelgiatan hidulp selhari-hari, 

pelnggulnaan obat, pelmelliharaan kelselhatan, aktivitas 

didalam rulmah dan dilular rulmah. 

11. Melkanismel    koping selpelrti adaptif dan maladaptif 

12. Masalah psikososial dan lingkulngan selpelrti delngan 

lingkulngan, pelndidikan, pelkelrjaan dan dulkulngan 

kellompok (M. Pratiwi & Seltiawan, 2018). 

 

 



2.3.2. Pohon Masalah 

Bagan 2.1 Pohon Masalah 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Sulmbelr (Oktiviani, 2020) 

2.3.3. Diagnosa Keperawatan 

Diagnosa kelpelrawatan melrulpakan sulatul pelrnyataan masalah 

kelpelrawatan klieln yang melncakulp relspon selhat adaptif ataul maladaptif 

selrta strelssor yang melnulnjang 

1. Ganggulan Pelrselpsi selnsori : halulsinasi pelnglihatan, 

pelndelngaran,pelrabaan,pelngelcapan 

2. Risiko Pelrilakul       Kelkelrasan 

3. Harga Diri Relndah 

4. Isolasi Sosial 

5. Delfisit Pelrawatan Diri (Sari, 2020) 

Harga Diri Rendah 

Isolasi Sosial 

Gangguan Persepsi 

Sensori : Halusinasi 

Pendengaran 

Resiko Perilaku 

Kekerasan 



2.3.4. Perencanaan 

Intelrvelnsi kelpelrawatan me lrulpakan relncana Tindakan yang akan 

dibelrikan kelpada klieln selsulai delngan kelbultulhan belrdasarkan diagnosis 

kelpelrawatan yang mu lncull. Relncana Tindakan kelpelrawatan yang 

dibelrikan pada pasieln delngan masalah u ltama gagasan pe lrselpsi selnsori 

halu lsinasi pelndelngaran mellipu lti tuljulan yang ingin dicapai dan re lncana 

Tindakan, delngan melngacu l pada Standar Lu laran Kelpelrawatan 

Indonelsia (SLKI, 2019) dan Standar Inte lrvelnsi Kelpelrawatan Indone lsia 

(SIKI, 2018). 

Tabel 2.1 Rencana Keperawatan Skizofrenia 

SDKI(2017), SLKI(2017), SIKI(2017) 

NO Diagnosa 

Keperawatan 

(SDKI) 

Intervensi 

Tujuan Tindakan Rasional 

1 Ganggulan pelrse lpsi 

se lnsori : hakulsinasi 

pelndelngaran 

(D.0085) 

Persepi Sensori 

(I.09083) 

Se lte llah dilakulkan 

Tindakan kelpe lrawatan 

3 x 24 jam, maka 

pe lrse lpsi selnsori 

me lmbaik delngan 

krite lria hasil : 

1. Ve lrbalisasi 

me lndelngar bisikan 

me lnulru ln 

2. Pe lrilaku l halulsinasi 

me lnulru ln 

3. Distorsi se lnsori 

me lnulru ln 

4. Re lspon se lsu lai 

stimu llu ls me lmbaik 

 

Manajemen Halusinasi 

(I.09288) 

Observasi 

- Monitor pelrilakul 

yang 

me lngindikasikan 

halulsinasi 

- Monitor dan 

se lsu laikan aktivitas 

dan stimullasi 

lingkulngan 

- Monitor isi halulsinasi 

(mis: ke lkelrasan atau l 

me lmbahayakan diri) 

Terapeutik 

- Pe lrtahankan 

lingkulngan yang 

aman 

- Lakulkan Tindakan 

ke lse llamatan keltika 

tidak dapat 

me lngontrol pelrilakul 

(mis: limit se ltting, 

pe lmbatasan wilayah, 

 

 

 

1. Me lngeltahu li pe lrilakul 

yang 

me lngidelntifikasikan 

pasie ln me lngalami 

halulsinasi. 

2. Me lngeltahu li isi 

halulsinasi pasieln. 

3. Lingku lngan yang aman 

dapat melmbe lrikan rasa 

nyaman pada psaie ln 

4. Me lngeltahu li pe lrasaan 

dan relspon pasieln. 

5. Me lmbe lrikan rasa saling 

pe lrcaya 

6. Agar pasie ln dapat 

me lngontrol keltika 

te lrjadi halulsinasi. 

7. Agar pasie ln dapat 

me lngulrangi telrjadinya 

halulsinasi de lngan 

me lngelkspre lsikan apa 



pe lngelkangan fisik, 

se lklu lsi) 

- Disku lsikan pe lrasaan 

dan relspons te lrhadap 

halulsinasi 

- Hindari pelrdelbatan 

te lntang validitas 

halulsinasi 

SP 1 

- Me lngidelntifikasi isi, 

frelku le lnsi, waktul 

te lrjadi, situ lasi 

pe lnceltu ls, pe lrasaan 

dan relspon halulsinasi 

- Klieln dapat melmbina 

hulbu lngan saling 

pe lrcaya 

- Me lmbantul klieln 

me lngelnal 

halulsinasinya 

- Me lngajarkan klieln 

me lngontrol 

halulsinasi de lngan 

cara melnghardik 

 

SP 2 

- Ajarkan cara 

me lngontrol 

halulsinasi de lngan 

cara belrcakap – 

cakap delngan orang 

lain 

SP 3 

- Ajarkan cara 

me lngontrol 

halulsinasi de lngan 

me llakulkan 

aktivitas/ke lgiatan 

harian 

SP 4 

- Me lngontrol 

halulsinasi de lngan 

cara patulh obat yaitul 

pe lnggulnaan obat 

se lcara te lratu lr 

Edukasi 

- Anju lrkan monitor 

se lndiri situ lasi 

te lrjadinya halulsinasi 

- Anju lrkan bicara pada 

orang yang dipelrcaya 

u lntulk melmbe lri 

dulku lngan dan ulmpan 

balik korelktif 

te lrhadap halulsinasi 

yang ia rasakan pada 

orang lain. 

8. Te lknik rellaksasi dapat 

me lmbelrikan rasa 

ke lte lnangan pada pasie ln 

9. Agar pasie ln dapat 

me lngeltahu li bagaimana 

cara melngontrol 

halulsinasi 

10. Pe lmbe lrian obat 

antipsikotik dan 

antiansie ltas akan 

me lmbelrikan dampak 

ke lte lnangan pada pasie ln. 

11. Klie ln mampul me lngelnal 

halulsinasinya 

12. Klie ln mampul 

me lngontrol 

halulsinasinya de lngan 

cara melnghardik 

13. Klie ln dapat melngontrol 

halulsinasinya de lngan 

cara belrcakap – cakap 

de lngan orang lain 

14. Klie ln mampul 

me lngontrol 

halulsinasinya de lngan 

me llakulkan kelgiatan 

harian 

15. Klie ln mampul 

me lngontrol 

halulsinasinya de lngan 

minulm obat telratu lr 



- Anju lrkan mellaku lkan 

distraksi (mis: 

me lndelngarkan mulsic, 

me llakulkan aktivitas 

dan Te lknik rellaksasi) 

- Ajarkan pasieln dan 

ke llularga me lngontrol 

halulsinasi 

 

Kolaborasi 

- Kolaborasi 

pe lmbelrian obat 

antipsikotik dan 

antiansie ltas, jika 

pe lrlul 

 

2 Isolasi Sosial 

(D.0121) 

Keterlibatan Social 

Meningkat 

(L.13116) 

Se lte llah dilakulkan 

inte lrvelnsi ke lpe lrawatan 

se llama 3 x 24 jam, 

maka kelte lrlibatan 

social me lningkat, 

de lngan kritelria hasil : 

1. Minat inte lraksi 

me lningkat 

2. Ve lrbalisasi isolasi 

me lnulru ln 

3. Ve lrbalisasi 

ke ltidakamanan 

ditelmpat ulmu lm 

me lnulru ln 

4. Pe lrilaku l melranik 

diri melnu lruln 

Promosi Sosialisasi (I.13498) 

Observasi 

- Idelntifikasi 

ke lmampulan 

me llakulkan intelraksi 

de lngan orang lain 

- Idelntifikasi hambatan 

me llakulkan intelraksi 

de lngan orang lain 

 

Terapeutik 

- Motivasi 

me lningkatkan 

ke lte lrlibatan dalam 

su latu l hulbulngan 

- Motivasi ke lsabaran 

dalam 

me lngelmbangkan 

su latu l hulbulngan 

- Motivasi 

be lrpartisipasi di lular 

lingkulngan (mis: 

jalan – jalan, kel took 

bulku l) 

- Disku lsikan ke lkulatan 

dan kelte lrbatasan 

dalam belrkomulnikasi 

de lngan orang lain 

- Disku lsikan 

pe lrelncanaan kelgiatan 

di masa delpan 

- Be lrikan ulmpan balik 

positif dalam 

pe lrawatan diri 

- Be lrikan ulmpan balik 

positif pada seltiap 

pe lningkatan 

ke lmampulan 

 

 

 

1. Ulntu lk melngeltahu li 

bagaimana intelraksi 

klieln delngan orang 

lain 

2. Ulntu lk melngeltahu li 

hambatan 

3. Agar klieln dapat 

be lrintelraksi 

4. Agar klieln dapat 

me lngontrol 

ke lsabarannya 

5. Agar klieln dapat 

be lrintelraksi de lngan 

orang lain 

6. Agar klieln 

me lningkatkan 

inte lraksi 

7. Agar klieln me lrasa 

le lbih nayman 

be lrkomulnikasi 

8. Agar klieln dapat 

be lrsosialisasi 

Ke lmbali 

9. Agar klieln dapat 

me lningkatkan 

komulnikasi 

te lrhadap 

Masyarakat lular 

10. Me lmbantul klieln 

dapat 

me lngelkspre lsikan 

marah delngan telpat 



Edukasi 

- Anju lrkan belrinte lraksi 

de lngan orang lain 

se lcara be lrtahap 

- Anju lrkan ikult selrta 

ke lgiatan social dan 

ke lmasyarakatn 

- Anju lrkan belrbagi 

pe lngalaman delngan 

orang lain 

- Anju lrkan 

me lningkatkan 

ke ljulju lran diri dan 

me lnghormati hak 

orang lain 

- Anju lrkan 

pe lnggulnaan alat 

bantul (mis: kacamata 

dan alat bantul 

de lngelr) 

- Anju lrkan melmbu lat 

pe lrelncanaan 

ke llompok kelcil u lntulk 

ke lgiatan khulsu ls 

- latik be lrmain pelran 

u lntulk melningkatkan 

ke lte lrampilan 

komulnikasi 

- latih 

me lngelkspre lsikan 

marah delngan telpat 

3 Relsiko pe lrilakul 

ke lkelrasan 

(D.0146) 

Kontrol Diri 

Meningkat 

(L.09076) 

Se lte llah dilakulkan 

inte lrvelnsi ke lpe lrawatan 

se llama 3 x 24 jam, 

maka control diri 

me lningkat, delngan 

krite lria hasil: 

1. Ve lrbalisasi 

ancaman kelpada 

orang lain 

me lnulru ln 

2. Ve lrbalisasi 

u lmpatan melnulruln 

3. Su lara kelras 

me lnulru ln 

4. Bicara ke ltu ls 

me lnulru ln 

Pencegahan Perilaku 

Kekerasan 

(I.14544) 

Observasi 

- Pantau l kelbe lradaan 

be lnda yang 

be lrpotelnsi 

me lmbahayakan (mis: 

be lnda tajam, tali) 

- Pantau l kelamanan 

barang yang dibawa 

ole lh pelngulnjulng 

- Pantau l se llama 

pe lnggulnaan barang 

yang dapat 

me lmbahayakan (mis: 

pisau l culku lr) 

Terapeutik 

- Me lmpe lrtahankan 

lingkulngan belbas 

dari bahaya se lcara 

rultin 

- Libatkan kellu larga 

dalam pelrawatan 

 

 

 

 

1. Dilaku lkan agar 

me lminimalkan potelnsi 

bahaya bagi pasieln dan 

orang lain 

2. Agar pasie ln tidak 

me lrulgikan lingkulngan 

dan orang lain 

3. Agar tidak digu lnakan 

pasie ln ulntu lk 

me lmbahayakan diri 

se lndiri dan orang lain 

4. Agar lingku lngan pasieln 

aman dan tidak 

me lmbahayakan  

5. Agar pasie ln melrasakan 

bahwa kellu larga ikult 

be lrpelran melndulkulng 

prose ls kelse lmbu lhannya 

6. Agar pelngulnju lng dan 

ke llularga 



Edukasi 

- Anju lrkan pelngulnju lng 

dan kellu larga ulntu lk 

me lndulkulng 

ke lse llamatan pasie ln 

me lmpelrhatikan hal – 

hal yang melndulku lng 

ke lse llamatan pasie ln 

4 Harga Diri Re lndah 

(D.0087) 

Harga Diri 

Meningkat 

(L.09069) 

Se lte llah dilakulkan 

inte lrvelnsi ke lprawatan 

se llama 3 x 23 jam, 

maka harga diri 

me lningkat, delngan 

krite lria hasil: 

1. Pe lnilaian diri 

positif me lningkat 

2. Pe lrasaan malu l 

me lnulru ln 

3. Pe lne lrimaan 

panilaian positif 

te lrhadap diri 

se lndiri melningkat 

4. Pe lrcaya diri 

be lrbicara 

mnelingkat 

5. Kontak mata 

me lningkat 

6. Gairan mata 

me lningkat 

7. Be lrjalan 

me lnampakkan 

wajah me lningkat 

8. Postu lr tu lbulh 

me lnampakan 

wajah me lningkat 

Manajemen Perilaku 

(I.12463) 

Observasi 

- Idelntifikasi harapan 

u lntulk melnge lndalikan 

pe lrilakul 

Terapeutik 

- Disku lsikan tanggulng 

jawab te lrhadap 

pe lrilakul 

- Jadwalkan kelgiatan 

te lrstru lktulr 

- Ciptakan dan 

pe lrtahankan 

lingkulngan dan 

ke lgiatan pelrawatan 

konsiste ln se ltiap dinas 

- Tingkatkan aktifitas 

fisik se lsu lai 

ke lmampulan 

- Batasi ju lmlah 

pe lngulnjulng 

- Bicara de lngan nada 

re lndah dan telnang 

- Lakulkan kelgiatan 

pe lngalihan te lrhadap 

su lmbe lr agitasi 

- Ce lgah pelrilaku l pasif 

dan agrelsif 

- Be lri pe lngulatan 

positif te lrhadap 

ke lbelrhasilan 

me lngelndalikan 

pe lrilakul 

- Lakulkan 

pe lngelkangan fisik 

se lsu lai indikasi 

- Hindari belrsikap 

me lnyuldultkan dan 

me lnghelntikan 

pe lmbicaraan 

- Hindari sikap 

me lngancam ataul 

be lrdelbat 

- Hindari belrdelbat atau l 

me lnawar batas 

pe lrilakul yang tellah 

diteltapkan 

 

 

1. U lntu lk melngeltahu li dan 

me lngelndalikan pelrilakul 

klie ln  

2. Me llatih me lndisiplin 

te lrhadap kelgiatan 

3. Agar klieln mampul 

me lngikulti aktivitas 

se lsu lai ke linginannya 

4. Agar klieln tidak takult 

5. Agar kellu laga mampul 

me lmbulat pe lmbelntu lkan 

kognitif telrhadap klieln 



Edukasi 

- Informasikan 

ke llularga bahwa 

ke llularga se lbagai 

dasar pelmbe lntulkan 

kognitif 

 

Adapuln pe lrelncanaan kelpe lrawatan jiwa pada pasieln de lngan diagnosa halulsinasi 

pe lndelngaran (oktaviani, 2019) antara lain : 

1. Stratelgi 1 ajarkan cara melnghardik 

2. Stratelgi 2 ajarkan belrcakap- cakap  

3. Stratelgi 3 melmbulat jadwal harian 

4. Stratelgi 4 melnggulkan obat selcara telratulr 

2.3.5. Pelaksanaan 

Pellaksanaan tindakan ke lpelrawatan diselsulaikan de lngan relncana 

kelpelrawatan. Selbellulm mellaksanakan tindakan kelpelrawatan yang su ldah 

direlncanakan, pelrawatan pelrlul melmvalidasi, apakah relncana 

kelpelrawatan masih dibu ltulhkan dan selsulai delngn kondisi klieln saat ini 

(M. Pratiwi & Seltiawan, 2018) 

2.3.6. Evaluasi  

Evalulasi melrulpakan prosels yang belrkellanjultan dilakulkan telruls 

melnelruls ulntulk melnilai elfelk dari tindakan kelpelrawatan yang tellah 

dilakulkan (Frelsa elt al., 2019) 

 


