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ABSTRAK

Latar belakang Skizofrenia merupakan gangguan jiwa berat yang ditandai dengan distorsi persepsi, termasuk halusinasi
pendengaran yang dapat mengganggu fungsi dan kualitas hidup pasien. Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat
digunakan untuk membantu mengontrol halusinasi adalah terapi dzikir Tujuan: untuk menggambarkan penerapan terapi
dzikir pada pasien skizofrenia dengan halusinasi pendengaran di Ruang Melati RSJ Provinsi Lampung. Metode: yang
digunakan adalah studi kasus melalui proses asuhan keperawatan yang mencakup pengkajian, diagnosis, perencanaan,
implementasi, dan evaluasi. Terapi dzikir dibetikan selama 10—20 menit, selama 7 hari dilakukan 1 kali sehari , disertai
pengukuran tandadan gejala halusinasi sebelum (pretest) dan sesudah intervensi (posttest). Hasil: menunjukkan penurunan
intensitas halusinasi pendengaran pada pasien setelah diberikan terapi dzikir. Pasien mengalami penurunan frekuensi
mendengar suara, intensitas bisikan, serta perilaku yang mengindikasikan halusinasi. Temuan ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang membuktikan bahwa dzikir mampu menurunkan kecemasan, meningkatkan relaksasi, dan mengalihkan
fokus pasien dari stimulus internal yang salah. Terapi dzikir juga mudah diterapkan, tidak memiliki efek samping, serta
sesuai dengan budaya dan nilai spiritual pasien Kesimpulan: terapi dzikir efektif sebagai intervensi komplementer dalam
mengurangi gejala halusinasi pendengaran pada pasien skizofrenia. Terapi ini direkomendasikan untuk diintegrasikan
dengan terapi keperawatan standar guna meningkatkan hasil perawatan dan kualitas hidup pasien.
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PENDAHULUAN

Fenomena Gangguan jiwa pada saatini mengalami peningkatan yang sangat signifikan, dan
setiap tahunya di berbagai belahan. Berdasarkan data dari World Health Organization (2022).
Skizofrenia mempengaruhi sekitar 24 juta orang atau 1 dari 300 orang (0,32%) diseluruh
dunia.Disability Adjustted Life Years (DALY) rate 321.870 orang, negara lain dibawah yakni Filipina,
Thailand, dan Malaysia. Asia Tenggara berada diurutan ketiga, dengan 2 juta orang menderita
skizofrenia ~Menurut data prevalensi, skizofrenia tampaknya lebih umum dibandingkan dengan
beberapa kondisi kesehatan mental lainnya (Pratiwi et al., 2023) Kesehatan jiwa Menurut Undang-
Undang Republik Indonesia nomor 18 tahun 2014, ODG]J atau gangguan jiwa adalah suatu kondisi
dimana seseorang yang mengalami gangguan dalam pikiran, perilaku, dan perasaan yang termanifestasi
dalam bentuk sekumpulan gejala atau perubahan perilaku yang bermakna, serta dapat menimbulkan
penderitaan dan hambatan dalam menjalankan fungsi sebagai manusia. Penyakit skizofrenia ditandai
dengan adanya gangguan realitas seperti halusinasi, waham dan gangguan kognitif. Pasien dengan
skizofrenia yang mengalami halusinasi disebabkan karena kurangnya kemampuan dalam menghadapi
sressor dan cara dalam mengontrol halusinasi. (Taruli Rohana Sinaga et al., 2022) Menurut National
Institute of Mental Health (NIMH,2019), skizofrenia termasuk di antara 15 penyebab kecacatan
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teratas secara global. Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 menunjukkan
adanya penurunan prevalensi ODS di tingkatnasional menjadi4,0%. Penurunan serupa juga tercermin
di Provinsi lampung dengan prevalensi 4,2% dan berada pada posisi ketuju tertinggi secara nasional.
Penurunan angka prevalensi ini memberikan indikasi positif terthadap efektivitas intervensi yang telah
dilakukan, namun tetap menuntut adanya upaya lanjutan yang sistematis dan berkelanjutan
(Kementerian Kesehatan RI, 2024)

Berdasarkan data jumlah kunjungan pasien rawat inap dan rawat jalan yang diperoleh dan
Rumah Sakit Jiwa Daerah Provinsi Lampung pada bulan Januari-Desember 2023 terdapat pasien
rawat inap sebanyak 693 pasien dan pasien rawat jalan sebanyak 35.607 pasien, kemudian pada bulan
Januari-Desember 2024 terdapat pasien rawatinap sebanyak 92 pasien dan pasien rawatjalan sebanyak
0.662 pasien. Salah satu bentuk gangguan jiwa yang umum terjadi adalah Skizofrenia (Rekam Medik
Rumah Sakit Jiwa Provinsi Lampung, 2024).

Dampak negatif halusinasi pendengaran jika tidak ditangani secara tepat secara fisik dapat
mengakibatkan yaitu seperti bunuh diri, resiko mencederai diri sendiri atau orang lain dan secara
psikologis sendiri dapat mengakibatkan gangguan kemampuan dalam berinteraksi, ketidakmampuan
memahami realitas perilaku yang tidak wajar, perilaku merusak diri dan perilaku kekerasan.secara
keluarga dapat mengakibatkan beban ekonomi, beban emosi keluarga, stress terhadap perilaku pasien
yang terganggu, serta gangguan dalam melaksanakan kegitan rumah tangga sehari-hari dan
keterbatasan dalam melakukan aktifitas

TUJUAN
Penulis mendapatkan gambaran secara umum “bagaimana melakukan Penerapan Terapi dzikir
Pada Pasien gangguan Skizofrenia dengan halusinasi pendengaran Di Ruang Melati RS]. Daerah Provinsi

Lampung.

METODE

Dalam penelitian ini peneliti menggunakan desain analisis dengan menggunakan pendekatan
pra-cksperimental, dengan rancangan one group pre test- post tes . penelitian ini tidak menggunakan
kelas kontrol tetapi melakukan tes awal sehingga besarnya efek atau pengaruh terapi Dzikir dapat
diketahuisecara pasti penelitianini dilakukan dengan cara memberikan pretest sebelum intervensi dan
posttest setelah intervensi dan menggunakan lembar kuisioner/skala AHRS (Auditory Hallicinstions
Rating Scale) yang bertujuan untuk mengidentifikasi pengaruh terapi Terapi Drzikir terhadap
penurunan halusinasi dengan skor dari O (tidak ada) 1 dan 11 (ringan), antara 12 dan 22 sedang antara
23 dan 33 (berat) dan antara 34 dan 44 (sangat berat).

TEMUAN DAN PEMBAHASAN

Table 1.
Table 1. Karateristik Klien
Data Pengkajiaan Subjek
Pasien 1
Nama Ny. D
Umur 21 Th
Jenis Kelamin P
Pendidikan SMA
Dx. Medis Pendengaran
Pasien 2
Nama Ny. Y
Umur 23 Th
Jenis Kelamin P
Pendidikan SMA
Dx. Medis Pendengaran
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Berdasarkan tabel diatas dapatdijelaskan bahwa karakteristik klien yaitu terdapat 2 responden
Ny. D dan Ny. T berusia 21 dan 23 tahun, jenis kelamin perempuan, pendidikan SMA, dengan dx.
medis halusinasi pendengaran

Menurut asumsi peneliti, pemberian rencana keprawatan pada gangguan persepsi sensoti
halusinasi pendengaran dapat dikombinasi dengan pemberian terapi alternatif seperti terapi Terapi
Dzikir. Terapi Dzikir dapat mengurangi gejala halusinasi khususnya halusinasi pendengaran melalui

efek relaksasi, pengalihan fokus dan stimulasi sensostik yang positif.

DISKUSI

Pengkajian dilakukan terhadap dua pasien pada tanggal 22 September 2025 di RS] Provinsi
Lampung. Klien I Ny. D jenis kelamin Perempuan, usia 21 tahun. Alasan masuk pasien sering marah-
marah tanpa sebab, tertawa tanpa sebab, mendengar bisikan, mendengar suara-suara yang
menuruhnya melakukan sesuatu danmengajak berbicara. Suara muncul saat malamhari dan membuat
pasien takut. Ketika suara tersebut datang, bila suara tersebut terdengar biasannya klien akan marah-
marah, emosi klien labil, berbicara ngaur.

Pada klien IT Ny. Y jenis kelamin Perempuan , usia 23 tahun. Keluarga mengatakan selama 8
bulan ini klien beketja dibandung kemudian klien dijemput oleh keluarganya karena mendapatkan
keluhanbahwa klien banyak diam, lebih sering menyendiri, tidak bisa tidur dan sering mondar-mandir
saat malam hari. Klien sulit diajak konsentrasi dan sering mengamuk serta membanting barang-barang
disekelilingnya dan cenderung sering sendiri.

Penelitian sebelumnya tentang gangguan jiwa yang melibatkan halusinasi pada perempuan
telah menunjukkan bahwa perempuan cenderung mengalami onset gejala psikotik yanglebih lambat
dibandingkan pria, sering kali terkait dengan faktor hormonal seperti siklus menstruasiatau kehamilan,
yang dapat memicu episode halusinasi dalam kondisi seperti skizofrenia atau gangguan bipolar. Studi
longitudinal menyoroti perbedaan gender dalam respons terhadap terapi, di mana perempuan
mungkin lebih responsif terhadap antipsikotik atipikal namun berisiko lebih tinggi mengalami efek
samping metabolik. Selain itu, penelitian epidemiologi mengungkap prevalensi halusinasi yang lebih
tinggi pada perempuan dengan riwayat trauma masa kecil, menekankan peran faktor sosial dan
biologis dalam patogenesis (Smith, J., et al. 2024).

Pengaruh usia dapat mempengaruhi terjadinya halusinasi. Diperkirakan sebanyak 75%
halusianasi terjadi pada uasi 16-25 tahun (Raziansyah & Tazkiah, 2023). Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Fitri, 2019) dimana sebanyak 70,4% responden dengan usia > 21 tahun
mengalami halusinasi, karena pada tahap usia ini responden berusaha membuktikan dirinya sebagai
seorang pribadi yang dewasa dan mandiri.

Penelitian yang dilakukan oleh (Oktaviani et al., 2022) yang menjelaskan bahwa hasil
pengkajian yang dilakukan peneliti sebelumnya di RS] Prof. Dr. Soerojo Magelang didapatkan bahwa
pasien halusinasi sebagian besar mengalami halusinasi pendengaran yang membahayakan dirinya dan
lingkungannya. Namun, ada juga pasien halusinasi pendengaran yang merasa nyaman dengan
halusinasi tersebut.

Rencana keperawatan yang peneliti susun berdasarkan diagnose keperawatan gangguan
persepsi sensori : halusinasi pendengaran pada klien I dan klien II adalah observasi : Monitor perilaku
yang mengindikasi halusinasi, monitor dan sesuaikan tingkat aktivitas dan stimulus lingkungan,
monitor isi halusinasi, pertahankan lingkungan yang aman lakukan tindakan keselamatan ketika tidak
dapat mengontrol perilaku, diskusikan perasaan dan respon terhadap halusinasi, anjurkan memonitor
sendiri situasi terjadinya halusinasi, anjurkan bicara pada orang yang dipercaya untuk memberi
dukungan dan umpan balik korektif terhadap halusinasi, anjurkan melakukan distraksi, dan kolaborasi
pemberian obat antipsokotik dan ansietas Namun, peneliti menambahkan intervensi berupa terapi
Terapi Dzikir untuk memgurangi tanda dan gejala halusinasi. Terapi dzikir dengan lantunan, yang
melibatkan pengulangan doa-doa suci Islam secara ritmis dan harmonis, telah menunjukkan potensi
sebagai pendekatan komplementer untuk mengelola halusinasi pada pasien gangguan jiwa, dengan
mekanisme ketja yang meliputi relaksasi otot, pengurangan stres, dan peningkatan fokus spiritual yang
dapat mengalihkan pikiran dari gejala psikotik. Studi klinis menunjukkan bahwa sesi dzikir harian
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selama 10-15 menit dapat menurunkan intensitas halusinasi auditory dan visual melalui stimulasi
endorfin dan regulasi neurotransmitter seperti serotonin, terutama ketika dikombinasikan dengan
terapi konvensional. Namun, efektivitasnya bervariasi tergantung pada tingkat ketaatan pasien dan
integrasi dengan dukungan medis, dengan risiko minimal efek samping seperti kelelahanjika dilakukan
berlebihan. ( Rahman., et al. 2024).

Implementasi keperawatan yang dilakukan pada klien I dan klien II sesuai dengan rencana
keperawatan yang peneliti rancang pada rencana keperawatan yaitu memonitor perilaku yang
mengindikasi halusinasi, memonitor dan sesuaikan tingkataktivitas dan stimulus lingkungan, monitor
isi halusinasi, mempertahankan lingkungan yang aman lakukan tindakan keselamatan ketika tidak
dapat mengontrol perilaku, mendiskusikan perasaan dan respon terhadap halusinasi, menganjurkan
memonitor sendiri situasi terjadinya halusinasi, menganjurkan bicara pada orang yang dipercaya untuk
memberi dukungan dan umpan balik korektif terhadap halusinasi, menganjurkan melakukan distraksi,
dan melakukan kolaborasi pemberian obat antipsokotik dan ansietas, serta pemberian terapi Terapi
Dzikir. Implementasi keperawatan dilakukan selama seminggu 3 kali. Pemberian terapi Terapi Dzikir
diberikan selama 10- 20 menit selama seminggu 3 kali Sebelum menerapkan terapi Terapi Dzikir,
peneliti melakukan pengukuran tanda dan gejala halusinasi pendengaran (pretest). Selanjutnya, peneliti
melakukan pemberian terapi Terapi Dzikir selama seiminggu 3 kali selama 10-20 menit/sesi. Setelah
dilakukan pemberian terapi Terapi Dzikir, selanjutnya peneliti mengukur tanda dan gejala halusinasi
setelah pemberian terapi Terapi Dzikir (posttest).

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Sari 2023). dimana pelaksanaan terapi Dzikir
terapi dzikir sebagai intervensi komplementer untuk mengurangi halusinasi pendengaran pada pasien
skizofrenia, dilakukan dalam seminggu 3 kali perawatan dengan durasi 10-20 menit setiap harinya dan
dilakukan setelah pemberian strategi pelaksanaan secara rutin. Pada waktu pelaksanaan, responden
dipersilahkan untuk memposisikan diri senyaman mungkin kemudian responden diajakan bacaan
dzikir selama 15-20 menit selama seminggu 3 kali kemudian responden dilakukan pengukuran tanda
gejala halusinasi

KESIMPULAN

Berdasarkan analisis setelah dilakukan Pemberian Terapi Dzikir didapatkan data bahwa kedua
pasien Klien I Ny. D kategori halusinasi sedang pada hasil pengukuran suara bisikan berkurang, suara
bisikan yang terdengar bisikan yang menyedihkan, suara antara menyusahkan dan tidak menyusahkan,
suara menyedihkan dengan tingkat sedang dan tidak ada gangguan dalam kehidupan serta pasien
percaya dapat mengontrol suara bisikan tersebut dan Pada Klien II Ny. Y kategori halusinasi sedang
dimana suara bisikan Berkurang dengan durasi selama beberapa menit, suara berasal diluar kepala,
suara terdengar lebihlembut, pasien kurang yakin suara muncul dari dirinya sendiri, suara yang muncul
selalu menyenangkan, suara tidak menyusahkan sama sekali, tidak ada gangguan dalamkehidupandan
pasien percaya dapat mengontrol suara tersebut. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat menggunakan
ruangan khusus/Tindakan selama proses pembetian intervensi atau pengambilan data agar responden
lebih berkonsentrasi saat diberikan intervensi It is hoped that the Agam Regency Land Office will
consider organizational culture and work life balance as one of the indicators in increasing job
satisfaction, because organizational culture and work life balance have a significant effect on job
satisfaction. The better and more adequate the organizational culture and the higher the work life
balance, the more job satisfaction and employee performance will increase. The results of this study
are expected to add insight, knowledge, and experience as well as a provision in applying the
knowledge that has been obtained in college in knowing the extent of the relationship between the
theory obtained in lectures and the real conditions that exist in the field. For further researchers, it is
expected to develop the results of this study and involve relevant variables related to organizational
culture and work life balance on employee performance mediated by job satisfaction. To facilitate
research, future researchers can usea /inkquestionnaire for a widerrange of questionnaire distribution
such as using google form, in the hope that the research results are more accurate and have far greater
benefits.
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