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ABSTRAK  

Penerapan Terapi Menghardik dan Terapi Musik Klasik Pada Pasien 

Deangan Gangguan Halusinasi Pendengaran Di Ruang Tanjung Rsu Kota 

banjar 

 

Arini Sri Wahyuni¹ 

Asep Riyana, S.Kep., Ners., MA.Kes² 

Dudi Hartono, S.Kep., Ners., M.Kep³ 

 

Prevalensi gangguan jiwa di Indonesia pada tahun 2018 meningkat dari 1,3 per mill menjadi 7 per 

mill. Tahun 2021 jumlah orang yang terkena gangguan jiwa sebanyak 379 juta. Gangguan jiwa 

merupakan kondisi dimana seseorang individu mengalami perubahan pola pikir, emosi atau perilaku 

maupun gabungan dari ketiga perubahan tersebut. Tujuan penulisan dari karya tulis ilmiah ini adalah 

untuk mengetahui penerapan terapi kognitif pada gangguan jiwa dengan halusinasi pendengaran 

terhadap penurunan frekuensi halusinasi. Skizofrenia adalah sebuah sindrom kronis heterogen yang 

ditandai oleh pola pikir yang tidak teratur, delusi, halusinasi, dan perubahan perilaku yang abnormal 

dan adanya gangguan dalam fungsi psikososial. Halusinasi merupakan tanda dari gangguan jiwa 

dimana pasien mengalami peubahan dalam persepsi sensori, seperti mendengarkan suara-suara 

palsu, penglihatan, pengecapan, perabaan, dan penciuman. Halusinasi pendengaran merupakan 

perasaan seolah-olah mendengarkan suara-suara yang sebenanya tidak ada. Salah satu jenis 

gangguan jiwa yaitu halusinasi pendengaran. Adapun cara non farmakologis untuk mengatasi 

halusinasi pendengaran yaitu dengan terapi menghardik dan terapi musik klasik. Metode yang 

digunakan adalah kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Karya tulis ilmiah ini dilakukan di RSU 

Kota Banjar ruang Tanjung dengan 2 pasien kelolaan, sebanyak 2x dalam 1 hari selama 5 hari 

perawatan. Kedua pasien memiliki perbedaan karakteristik dari segi usia dan latar belakang. Hasil 

evaluasi 5 hari menunjukkan bahwa pasien 1 dari 10 menjadi 4 dan pada pasien 2 dari 6 menjadi 3. 

Disimpulkan bahwa terapi menghardik dan terapi musik dapat berpengaruh terhadap penurunan 

tanda dan gejala halusinasi. Saran diharapkan peneliti dapat meningkatkan lagi strategi penerapan 

terapi tersebut agar hasil yang lebih maksimal. 

 

Kata kunci : Halusinasi pendengaran, terapi menghardik, terapi aktivitas terjadwal  
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ABSTRACK  

Application of Rebuke Therapy and Classical Music Therapy in Patients with 

Hearing Hallucination Disorders in the Tanjung Rsu Room, Banjar City 

 

Arini Sri Wahyuni¹ 

Asep Riyana, S.Kep., Ners., MA.Kes² 

Dudi Hartono, S.Kep., Ners., M.Kes³ 

 

The prevalence of mental disorders in Indonesia in 2018 increased from 1.3 per mill to 7 per mill. 

In 2021, the number of people affected by mental disorders is 379 million. Mental disorders are 

conditions in which an individual experiences changes in thinking patterns, emotions, behavior, or 

a combination of the three changes. The purpose of writing this scientific paper is to determine the 

application of cognitive therapy in mental disorders with auditory hallucinations to reduce the 

frequency of hallucinations. Schizophrenia is a heterogeneous chronic syndrome characterized by 

disordered thinking patterns, delusions, hallucinations, abnormal behavioral changes, and impaired 

psychosocial functioning. Hallucinations are a sign of mental illness where the patient experiences 

changes in sensory perception, such as hearing false sounds, vision, taste, touch, and smell. Auditory 

hallucinations are feelings like listening to sounds that do not exist. One type of mental disorder is 

auditory hallucinations. The non-pharmacological way to overcome auditory hallucinations is by 

rebuking therapy and classical music therapy. The method used is qualitative with a case study 

approach. This scientific paper was conducted at Banjar City Hospital in Tanjung room with 2 

managed patients, 2x in 1 day for 5 days of treatment. Both patients have different characteristics in 

terms of age and background. The results of the 5-day evaluation showed that patient 1 went from 

10 to 4 and patient 2 went from 6 to 3. It was concluded that chastising therapy and music therapy 

can reduce the signs and symptoms of hallucinations. Suggestions are expected that researchers can 

further improve the strategy of applying these therapies for maximum results. 
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