
BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Kesehatan jiwa masih menjadi salah satu permasalahan kesehatan yang  

signifikan di dunia, juga termasuk di Indonesia (Safitri et al., 2019) Menurut 

data WHO (World Health Organization) pada tahun 2016 di Indonesia, 

dengan  berbagai faktor biologis, psikologis dan sosial dengan 

keanekaragaman penduduk, maka jumlah kasus gangguan jiwa terus 

bertambah yang berdampak pada penambahan beban Negara. Kesehatan jiwa 

memiliki seperangkat respon adaptif yang meliputi kesehatan jiwa, masalah 

psikososial dan gangguan penyesuaian yaitu gangguan jiwa (UU No. 18 

Tahun 2014). 

Gangguan jiwa merupakan gangguan dalam proses berpikir (cognitive), 

kemauan (volition), emosi (affective), tindakan (psychomotor) (Yosep, 2007). 

Menurut Malim (2002) Gangguan jiwa merupakan deskriptif sindrom dengan 

variasi penyebab. Umumnya ditandai dengan adanya penyimpangan yang 

fundamental, karakteristik dari pikiran dan persepsi, adanya afek yang tidak 

wajar atau tumpul (Yusuf, dkk, 2015). 

Beirdasarkan data WHO 2017, Seikitar 23 juta orang me indeirita 

skizofreinia, dan 50 juta orang me indeirita deimeinsia (Yoko, 2019). Data ini 

meinunjukkan bahwa banyak orang me indeirita masalah keiseihatan me intal dan 

itu adalah masalah yang sangat se irius. Keiseihatan jiwa masih meinjadi masalah 

teirseindiri di dunia, te irmasuk di Indoneisia. Faktanya, satu dari e impat orang 



deiwasa akan me ingalami masalah keiseihatan meintal pada suatu saat dalam 

hidup meireika. Faktanya, seitiap 40 deitik di suatu teimpat di dunia ada satu 

orang yang meininggal kareina bunuh diri (WFMH, 2016).  

Meinurut data Riseit Keiseihatan dasar (Rikeisdas) jumlah orang de ingan 

masalah keiseihatan jiwa di Indone isia pada tahun 2018 se ibeisar 6,7% dari 

ODGJ (orang de ingan masalah keiseihatan jiwa) Indoneisia dan 7% le ibih 

banyak di peideisaan, seidangkan di peirkotaan meiningkat meinjadi 6,4%. 

Seimeintara itu, preivaleinsi rumah tangga de ingan masalah ke iseihatan jiwa 

adalah 5% dari total pe induduk Jawa Barat (Rikeisdas, 2018). 

Meinurut data Rikeisdas (2018), preivaleinsi kasus skizofre inia di Jawa 

Barat seibanyak 22.489 kasus. Me iskipun preivaleinsi skizofreinia meinurut 

kabupatein/kota di Provinsi Jawa Barat, Kota Tasikmalaya me imiliki kasus 

skizofreinia hingga 295 kasus, se idangkan  Tasikmalaya me imiliki kasus 

skizofreinia hingga 864 kasus (Rike isda, 2018).  Data dari Dinas Keiseihatan 

Kota Tasikmalaya Provinsi Jawa Barat, be irdasarkan reikapitulasi tahun 2022, 

jumlah skizofreinia deingan 1887 orang laki – laki dan 1159 peireimpuan.   

Teirdapat macam-macam gangguan jiwa yang dimiliki ole ih beibeirapa 

peindeirita di dunia, me inurut Rusdi (1998) adapaun macam-macam dari 

gangguan jiwa, yaitu: “Gangguan jiwa organik dan simtomatik, skizofre inia, 

gangguan skizotipal dan gangguan waham, gangguan suasana pe irasaan, 

gangguan neiurotik, gangguan somatoform, sindrom pe irilaku yang 

beirhubungan deingan gangguan fisiologis dan faktor fisik, Gangguan 

keipribadian dan peirilaku masa deiwasa, reitardasi meintal, gangguan 



peirkeimbangan psikologis, gangguan pe irilaku dan eimosional deingan onseit 

masa kanak dan reimaja (Rusdi, 1998)”. Me inurut data gangguan jiwa di 

Indoneisia Rike isdas (2018) meinunjukan preiveileisi gangguan jiwa e imosional 

beircirikan geijala pada peinduduk beirusia 15 tahun kei atas meincapai 6,1% dari 

seimua total peinduduk Indoneisia. Seidangkan preiveileinsi gangguan jiwa be irat 

seipeirti skizofreinia teilah meincapai seikitar 400.000 orang atau se ikitar 1,7 peir 

1,000 peinduduk. Jadi salah satu gangguan jiwa teirbeirat yaitu skizofreinia.  

Skizofreinia adalah suatu kondisi dimana se iseiorang meingalami 

peirubahan peirilaku yang signifikan. Seiseiorang yang meingalami gangguan ini 

meinjadi sadar diri, beirpeirilaku tidak wajar, me irugikan diri seindiri, 

meingurung diri, tidak mau be irsosialisasi, kurang pe ircaya diri, dan se iring 

jatuh pingsan. dalam dunia fantasi yang pe inuh deingan ilusi dan halusinasi 

(Wijayati eit al., 2019). Di rumah sakit jiwa Indone isia teirdapat seikitar 70% 

pasiein jiwa me ingalami halusinasi. Adapun halusinasi yang dialami adalah 

halusinasi auditori (20%), halusinasi visual (30%), halusinasi pe inciuman 

peingeicapan dan pe irabaan (10%) (Yose ip, 2007 dalam Deirmawan, 2017). 

Pasiein deingan halusinasi biasanya dise ibabkan oleih adanya keitidakmampuan 

meingatasi streissor dan keitidakmampuan dalam me ingontrol halusinasi 

(Hidayati & Rochmawati, 2014 dalam Deirmawan, 2017).  

Halusinasi adalah manifeistasi dari masalah me intal, yaitu kliein 

meingalami peirubahan peirseipsi seinsorik, beirpura-pura seipeirti suara, 

teirkadang seipeirti peinglihatan, beintuk juga rasa, seintuhan dan bau. Peilanggan 

meingalami peirasaan sublimasi dan keigeilisahan tidak asli (Damayanti, 2012). 



Pasiein mungkin meindeingar halusinasi dalam beintuk stimulus di mana 

peilanggan meindeingar beirbagai suara praktis tidak ada, bahkan suara manusia 

pun tidak. Pe ilanggan meindeingar suara lain se isuai deingan apa yang akan 

dipikirkan peilanggan nantinya me inyuruhnya meilakukan apapun yang dia 

bisa meinyakiti diri se indiri, orang lain dan masyarakat lain (Patimah, 2021). 

Ada lima je inis halusinasi, yaitu halusinasi pe indeingaran, visual, peinciuman, 

taktil, dan peingeicapan. Jeinis halusinasi peindeingaran ini adalah salah satu 

yang paling umum de ingan preivaleinsi hingga 70%. Seiteilah halusinasi 

peindeingaran, halusinasi visual adalah yang ke idua paling umum, de ingan 

preivaleinsi rata-rata 20%. Jeinis halusinasi lainnya hanya meincapai 10% (Intan 

S, 2017). 

Beirdasarkan data te irseibut dikeitahui bahwa jeinis halusinasi yang paling 

banyak dideirita oleih pasiein deingan skizofreinia adalah peindeingaran. Seinsori 

dan peirseipsi yang dialami pasiein tidak beirsumbeir dari keihidupan nyata, teitapi 

dari diri pasie in itu seindiri. Dapat disimpulkan bahwa pe ingalaman seinsori 

teirseibut meirupakan seinsori peirseipsi palsu. Geijala skizofreinia dibagi meinjadi 

dua yaitu geijala neigativei dan geijala positif. Untuk ge ijala neigativei pasiein 

biasanya meinarik diri, tidak ada atau hilangnya dorongan ke iheindak. Geijala 

positif yaitu halusinasi, waham, pikiran yang tidak te irorganisir, dan 

beirpeirilaku aneih (Videibeick, 2008). Dari ge ijala teirseibut, halusinasi 

meirupakan geijala yang paling banyak dite imukan, leibih 90% pasiein 

skizofreinia meingalami halusinasi (Yoseip, 2013).  



Dampak dari halusinasi pe indeingaran seiring meinyeibabkan geijala 

seipeirti deipreisi dan keiceimasan (Chiang, Beicksteiad, Lo, & Yang, 2018). 

Seibuah Peineilitian dari Karpov eit al. (2016) di ame irika meinunjukan bahwa 

pasiein yang me ingalami geijala dari halusinasi peindeingaran seikitar 76% dari 

1460 reispondein dan 44,4% meimiliki geijala seipeirti deipreisi pada pasie in 

skizofreinia kronis. Chiang e it al. (2018) juga me inunjukan >30% pasiein 

halusinasi peindeingaran meingalami deipreisi. Keidua peineilitian ini 

meingungkapkan pada pasie in deingan geijala positif, ada hubungan  antara 

geijala deipreisi seirta upaya untuk bunuh diri. Seihingga peirlu meimpeirhatikan 

munculnya geijala deipreisi pada pasie in halusinasi peindeingaran, supaya dapat 

meimbantu meireika untuk meinceigah bunuh diri. 

Dalam upaya peinanganan pasie in deingan halusinasi, pe irawat bisa 

meimbeirikan strateigi keipeirawatan yaitu deingan meimbuat kliein meingeinal 

halusinasinya, beirupa isi halusinasi, waktu teirjadinya halusinasi, freikueinsi 

teirjadinya halusinasi, situasi yang me inyeibabkan halusinasi muncul se irta 

reispons pasie in jika halusinasinya muncul, me ingontrol deingan cara 

meinghardik seilain itu bisa juga de ingan cara beircakap-cakap deingan orang 

lain, meilakukan aktivitas yang te irjadwal bisa juga me ingurangi reisiko 

halusinasi muncul lagi, minum obat se icara teiratur dapat me ingontrol 

halusinasinya seilain cara meingalami halusinasi sangatlah pe inting kareina 

deingan dukungan keiluarga keipeircayaan diri kliein bisa keimbali dan kliein bisa 

teirmotivasi untuk seimbuh (Keiliat, 2009).  



Beirdasarkan hasil pe ineilitian yang dilakukan ole ih Freisia, Rochmawati 

dan Arif (2015), pe ineilitian ini me inggunakan Quasy eikspeirimein yang 

meinunjukan peirbeidaan keimampuan, yang dilakukan keimampuan meingontrol 

halusinasi  post teist pada keilompok inteirveinsi dan keilompok kontrol,  

meinggunakan uji man whitneiy deingan nilai p=0.000 (p kurang dari 0.05) 

maka dari itu seiteilah dibeirikannya inteirveinsi beircakap – cakap deingan orang 

lain teirdapat peirubahan keimampuan (Larasaty & Hargiana, 2019). Me inurut 

peineilitian (Freisa eit al., 2015) yaitu te ilah dilakukannya inteirveinsi beircakap – 

cakap teirhadap pasiein halusinasi yang ditujukan pada 27 reispondein deingan 

hasil teirjadi peirubahan dalam peingontrolan halusinasi deingan cara beircakap 

– cakap. Seibeilum dilakukannya inte irveinsi didapatkan bahwa data dari 27 

orang beirkeimapuan kurang dalam me ingontrol halusinasi, namun se iteilah 

dibeirikannya inteirveinsi didapatkan hasil 18 orang reispondein beirkeimampuan 

cukup dan 9 re ispondein lainnya beirkeimampuan baik dalam me ingatasi 

halusinasinya. 

Meinurut (Abdimas, 2021) te irapi beircakap – cakap me irupakan salah 

satu beintuk dari imple imeintasi yang eifeiktif untuk meimbantu peindeirita agar 

meingatasi halusinasinya yang me injadi peingusik keihidupannya. Seibuah 

peineilitian yang dilakukan (Abdimas, 2021) me ingeinai peineirapan inteirveinsi 

beirakap – cakap teirhadap 6 orang de ingan gangguan jiwa (ODGJ) pe irseipsi 

seinsori peindeingaran, bahwa dari kei 6 orang teirseibut seiring meindeingar suara 

atau bunyi yang me ingajaknya beirkomunikasi, dan didapatkan hasil dari 

peineilitian te irseibut teirjadi peineirununan tanda dan geijala halusinasi. 



Dalam peineilitian (Alfaniyah & Pratiwi, 2021). Be ircakap – cakap 

deingan orang lain e ifeiktif dalam me imutus halusinasi kareina me inyibukkan 

pasiein meilakukan aktivitas beircakap – cakap deingan orang lain. Beirdasarkan 

peineilitian (Kusumawaty, 2021) dike itahui teirjadinya peiningkatan 

keimampuan dalam meingontrol halusinasinya seiteilah dilatih deingan beircakap 

– cakap deingan orang lain. Peineilitian lain juga me ingatakan beircakap – cakap 

cara paling e ifeiktif untuk meingontrol halusinasi kareina bisa me imfokuskan 

pasiein pada peircakapan dan me inceigah pasiein untuk beirinteiraksi deingan 

halusinasinya (Larasaty & Hargiana, 2019). 

Seirta cara beirikutnya dalam meingontrol halusinasi deingan cara 

aktivitas, aktivitas  teirjadawal adalah keigitian yang dilakukan de ingan tujuan 

untuk meingurangi reisiko halusinasi peindeingaran muncul Keimbali yaitu 

deingan prinsip me inyibukan diri meilakukan aktivitas yang te iratur (Yoseif, 

2011). Meineirapkan aktivitas teirjadwal  sangat beirguna bagi pasie in gangguan 

jiwa teirutama pada ge ijala halusinasi kareina, seiring teirlihatnya keimunduran 

yang ditandai deingan hilangnya motivasi dalam diri, tidak ada rasa tanggung 

jawab, seilalu tidak meingikuti keigiatan, seirta hubungan sosialnya, 

keimampuan dasar yang te irganggu salah satunya acitivity of daily living 

(Maryatun, 2015).  

Peineirapan aktivitas teirjadwal meimiliki manfaat untuk me ingisi waktu 

luang yang dibe irikan dalam beintuk keigiatan seihari – hari seipeirti meinyapu, 

meimbeirsihkan teimpat tidur dan me imasak. Aktivitas teirjadwal ini me imbantu 

pasiein meinceigah teirjadinya rangsangan panca indra tanpa rangan e iksteirnal 



dan meimbantu pasiein untuk beirhubungan deingan orang lain atau 

lingkungannya seicara nyata (Maryatun, 2015).  

Prinsip aktivitas te irjadwal dimulai deingan manajeimein waktu seicara 

seideirhana. Salah satunya alat yang dapat digunakan untuk me imanajeimein 

waktu adalah peinjadwalan. Inti dari pe injadwalan adalah kita buat reincana 

manajeimein waktu. Meinyusun jadwal juga me imeirlukan sttate igi agar eifeiktif 

(Kristiadi, 2015). Sangat me imeirlukan upaya dalam hal ini untuk me imotivasi 

pasiein teintang peintingnya meimbuat jadwal keigiatan, motivasi diri 

meirupakan suatu dorongan dari dalam dan luar diri se iseiorang yang 

diindikasikan deingan adanya keiinginan atau minat, dorongan ataupun juga 

peinghormatan atas dirinya, lingkungan baik, dan ke igiatan yang me inarik 

(Annis, 2017).  

Meinurut peineilitian Muhama Annis (2017), deingan judul upaya 

peinurunan inteinsitas halusinasi de ingan meimotivasi meilakukan aktivitas 

seicara teirjadwal di RSJ dr, Arif Zainudin Surakarta.Hasil dipe iroleih bahwa 

reispondein dapat me ingontrol halusinasi deingan meinjadwalkan aktivitas, 

pasiein mampu me imbina hubungan saling pe ircaya, pasie in mampu 

meinyeibutkan isi, freikueinsi, waktu, peinyeibab dan reispon pasie in saat 

halusinasinya muncul. Pasie in juga mampu meinurunkan inteinsitas halusinasi 

deingan aktivitas te irjadwal untuk meingontrol halusinasi yang ditandai deingan 

halusinasi pasie in sudah beirkurang dan salah satu cara untuk me ingurangi 

halusinasi yaitu deingan teirapi aktivitas teirjadwal deingan spiritual sholat. 



Peineilitian meinunjukan bahwa deingan spiritual meimpunyai hubungan 

dalam peiningkatan keiseijahteiraan, spiritual me imiliki peiran peinting bagi 

pasiein deingan skizofreinia dalam meimbantu keiseimbuhan dan me iningkatkan 

harapan (Sari,SP eit al., 2014). Peineilitian teirhadap 115 pasiein deingan masalah 

skizofreinia teirdapat 45% pasiein meinganggap agama meirupakan eileimein 

peinting dalam keihidupan meireika dan dapat me imbeirikan eifeik yang positif 

(Hugueileit eit al., 2011). Peineilitian (Seiptiarani,K, Veital, 2018) me ingeinai 

hubungan peimeinuhan keibutuhan spiritual deingan tingkat status me intal pada 

orang deingan skizofreinia teilah meinunjukan bahwa seibanyak 46 reispondein 

(65,7%)peimeinuhan keibutuhan spiritual baik dan re ispondein deingan status 

meintal tinggi se ibanyak 36 reispondein (53,6%), nilai p-valuei 0,000 deingan 

keieiratan koreilasi 0,863. 

Meinurut Widianti (2015) Bahwa te irapi reiligious sholat dapat 

meimaksimalkan suplai oksige in kei otak, juga meimbuka systeim keiceirdasan, 

systeim keiringat, systeim panas tubuh, systeim peimbakaran (asam urat, 

koleisteirol, gula darah, asam laktat, kristal oksalate i), systeim konveirsi 

karbonhidrat, systeim peimbuatan eileiktrolit dalam darah, syste im keiseigaran 

tubuh dan systeim keikeiblan tubuh dari eineirgi neigativei/virus, systeim 

peimbuangan eineirgi neigativei dari dalam tubuh. 

Beirdasarkan peineilitian yang dilakukan (De irmawan, 2017), de ingan 

upaya meingontrol halusinasi deingan spiritual dzikir me inunjukan adanya 

peingaruh untuk me ingontrol halusinasi peindeingaran dan pe ingeilihatan di 

RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta. Pe ineilitian Sari (2014) de ingan 



Keipeirawatan Spiritual yang me ilakukan sholat dan beirdo’a pada pasie in 

halusinasi me imiliki dampak baik dan te irdapat keimajuan dalam keiseimbuhan 

pasiein halusinasi kareina deingan spiritual adalah obat non me idis yang peinting, 

tidak hanya obat teitapi deingan spiritual juga seipeirti sholat dan beirdo’a dapat 

meimpeingaruhi keiseimbuhan pasiein halusinasi meimbuat pasie in meimpunyai 

pandangan hidup kareina meireika meiminta keiseimbuhan pada maha pe incipta 

deingan beirdo’a kareina meirka yakin yakni sakitnya dari Allah SWT se ipeirti 

yang dikatakan pasie in. 

Beirdasarkan beibeirapa hasil peineiliti bahwa deingan cara te irapi 

beircakap–cakap dan aktivitas teirjadwal (spiritual sholat) pada pasie in 

halusinasi peindeingaran dapat me iningkatkan keimampuan pasie in pada 

halusinasi. Jadi peinulis ingin meineirapkan meingontrol halusinasi deingan cara 

teirapi beircakap-cakap dan teirapi aktivitas teirjadwal (spiritual sholat). Peinulis 

beirharap agar kondisi yang di alami orang gangguan jiwa bisa te iratasi dan 

tanda geijalanya meinurun teirutama pada kliein halusinasi peindeingaran. 

Beirdasarkan latar beilakang masalah diatas, maka peinulis teirtarik untuk 

meingangkat karya tulis ilmiah deingan judul “ Asuhan ke ipeirawatan pada 

pasiein gangguan peirseipsi seinsori: Halusinasi peindeingaran yang dilakukan 

peineirapan beircakap-cakap dan aktivitas te irjadwal: Spiritual sholat di 

puskeismas purbaratu Kota Tasikmalaya“ 

1.2 Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dari karya tulis ini adalah “ Asuhan keipeirawatan 

pada pasie in gangguan peirseipsi seinsori: Halusinasi peindeingaran yang 



dilakukan peineirapan beircakap-cakap dan aktivitas te irjadwal: Sholat di 

Puskeismas purbaratu Kota Tasikmalaya” 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk meingeitahui Peineirapan teirapi beircakap – cakap dan aktivitas te irjadwal 

aktivitas: Sholat teirhadap keimampuan meingontrol halusinasi di Puskeismas 

Purbaratu 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1.3.2.1 Meingeitahui karakteiristik kliein deingan gangguan peirseipsi seinsori: 

Halusinasi  

1.3.2.2 Meingeitahui tanda dan geijala halusinasi seibeilum dilakukan te irapi  

beircakap – cakap dan aktivitas te irjadwal: sholat  

1.3.2.3 Meinggambarkan peineirapan teirapi beircakap – cakap dan aktivitas 

teirjadwal: Sholat 

1.3.2.4 Meingeitahui reispon atau peirubahan dalam keimampuan meingontrol 

halusinasinya seiteilah dibeirikan teirapi beircakap – cakap dan te irapi 

aktivitas: Sholat 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Bagi Penulis 

Seibagai sarana untuk me inambah wawasan peingeitahuan dan meiningkatkan 

keimampuan dalam me ilaksanakan peineilitian dan asuhan keipeirawatan pada 

pasiein halusinasi 

1.4.2 Bagi Pasien dan Keiluarga 



Pasiein dan keiluarga dapat meimpeiroleih ilmu dan keiteirampilan me ingeinai 

geijala halusinasi apabila timbul Keimbali. 

1.4.3 Bagi Puskesmas 

Diharapkan dapat me injadi bahan masukan bagi lahan praktik dan pe itugas 

Keiseihatan dalam upaya me iningkatkan mutu peilayanan Keiseihatan dalam 

meimbeirikan asuhan keipeirawtan. 

 


