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ABSTRAK 

MARGRACE TODA’A. Pengaruh Terapi Okupasi Aktivitas Bernyanyi Terhadap Perubahan 

Halusinasi Pada Pasien Skizofrenia Di Rumah Sakit Daerah Madani Palu. Di bimbing Oleh Sukrang 

dan Wendi Muhammad Fadhli.  

 

Perubahan halusinasi paling sering dijumpai dapat berupa bunyi mendenging atau bising yang tidak 

mempunyai arti, tetapi lebih sering mendengar sebuah kata atau kalimat yang bermakna maka dari 

itu untuk mengurangi masalah halusinasi dilakukan terapi aktivitas bernyanyi sehingga pikiran klien 

tidak terfokus pada halusinasinya. Tujuan penelitian diketahuinya pengaruh terapi okupasi aktivitas 

bernyanyi terhadap perubahan halusinasi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani 

Palu. Desain penelitian menggunakan deskriptif dengan analisis kuantitatif. Jenis penelitian 

menggunakan rancangan pretest eksperiment pendekatan one group pretest postesst design dengan 

Tehnik dengan non probability sampling. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 31 responden. Cara 

pengumpulan data menggunakan lembar check list. Analisa data yang digunakan  uji Wilcoxon test 

dengan pretest terapi okupasi aktivitas bernyanyi dan postesst perubahan halusinasi. Hasil 

penelitian menunjukkan sebelum dilakukan terapi okupasi aktivitas bernyanyi belum terjadi 

perubahan halusinasi pada pasien skizofrenia dan sesudah dilakukan terapi okupasi aktivitas 

bernyanyi sudah tejadi perubahan halusinasi pada pasien skizofrenia. Hasil uji Wilcoxon test 

didapatkan p=0,000 p<,000,5 yang berarti ada Pengaruh Terapi Okupasi Aktivitas Bernyanyi 

Terhadap Perubahan Halusinasi Pada Pasien Skizofrenia Di Rumah Sakit Daerah Madani Palu. 

Diharapkan perawat meningkatkan pelaksanaan terapi okupasi aktivitas bernyanyi dengan 

mengikuti secara sistematis agar tindakan terapi okupasi aktivitas bernyanyi yang dilakukan 

mendapat hasil yang optimal.    

 

Kata kunci  : Perubahan Halusinasi, Terapi Okupasi Aktivitas Bernyanyi  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Gangguan jiwa masih menjadi salah satu permasalahan kesehatan yang 

signifikan di dunia termasuk di Indonesia. Prevalensi gangguan jiwa pada penduduk 

di Indonesia pada tahun 2013 mencapai 1,7 per mil dan pada tahun 2018 mencapai 

2,3 per mil. Gangguan jiwa berat terbanyak di Sulawesi Tengah 19,8%, DI 

Yogyakarta 9,8%, Jambi 3,6%, Bali 11%, Gorontalo 7%, dan Kepulauan Riau 3%. 

Provinsi dengan prevalensi gangguan mental emosional atau skizofrenia tertinggi 

adalah di Sulawesi Tengah, Bali dan DI Yogyakarta (Riskesdas, 2018). 

Menurut data WHO, prevalensi skizofrenia mempengaruhi lebih dari 21 juta 

orang di seluruh dunia mengalami gangguan jiwa, laki-laki 12 juta, perempuan 9 

juta. Hal ini lebih sering terjadi pada laki-laki. Prevalensi gangguan jiwa berat pada 

penduduk Indonesia adalah sebesar 1,71%. Prevalensi tertinggi terdapat di Aceh 

(0,27) dan DKI Yogyakarta (0,27%), Sulawesi selatan (0,26%), bali (0,23%) dan 

jawa tengah (0,23%). Salah satu contoh dari gangguan jiwa tersebut adalah 

halusinasi (WHO, 2016). 

Data kementerian kesehatan menunjukkan, sekitar 14 juta orang di Indonesia 

yang berusia di atas 15 tahun mengalami gejala depresi dan gangguan kejiwaan. 

Sedangkan prevalensi gangguan jiwa berat seperti skizofrenia mencapai 400.000 

jiwa (Kemenkes, 2017). 

Di Indonesia dengan berbagai faktor psikologis dan sosial dengan 

keanekaragaman penduduk, maka jumlah kasus gangguan jiwa terus bertambah 

yang berdampak pada penambahan beban negara dan penurunan produkitivitas 

manusia untuk jangka panjang. Terdapat sekitar 21 juta orang terkena skizofrenia. 

Skizofrenia merupakan salah satu penyakit otak dan tergolong ke dalam jenis 

gangguan mental yang serius. Sekitar 1% dari populasi dunia menderita penyakit ini 

bisa terjadi pada semua tingkatan usia dan mempengaruhi baik laki-laki maupun 

perempuan dengan tingkat resiko yang sama (Kemenkes, 2018).  

Rumah Sakit Daerah Madani Propinsi Sulawesi Tengah merupakan saru-

satunya rumah sakit jiwa milik pemerintah Propinsi Sulawesi Tengah. Hasil 
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pengambilan data di Ruangan Srikaya didapatkan jumlah pasien skizofrenia pada 

tahun 2017 terhitung dari bulan januari sampai dengan desember mencapai 369 

kasus dan tahun 2018 mencapai 214 kasus, sedangkan ruangan salak jumlah pasien 

skizofrenia pada tahun 2017 terhitung dari bulan januari sampai dengan desember 

mencapai 314 kasus dan pada tahun 2018 mencapai 346 kasus (Rekam Medik RSD 

Madani, 2018). 

Skizofrenia bisa diobati, tetapi penyakit ini memiliki tingkat kekambuhan yang 

tinggi. Semakin cepat dideteksi dan diobati, semakin baik prognosis untuk 

pemulihannya (Authority Hospital, 2016).  

Gejala skizofrenia satu diantaranya adalah halusinasi. Halusinasi merupakan 

gangguan pencerapan (persepsi) panca indera tanpa adanya rangsangan dari luar 

yang dapat meliputi semua sistem penginderaan yang terjadi pada saat sistem 

kesadaran individu itu penuh/baik (Yusuf Ah,  2017). 

Halusinasi adalah gangguan persepsi sensori dari suatu objek tanpa adanya 

rangsangan dari luar, gangguan persepsi sensori ini meliputi seluruh panca indra. 

Halusinasi merupakan salah satu gejala gangguan jiwa yang pasien mengalami 

perubahan sensori persepsi, serta merasakan sensasi palsu berupa, penglihatan, 

pengecapan perabaan, atau penciuman. Pasien merasakan stimulus yang sebetulnya 

tidak ada. Pasien gangguan jiwa mengalami perubahan dalam hal orientasi realitas. 

Salah satu manifestasi yang muncul adalah halusinasi yang membuat pasien tidak 

dapat menjalankan pemenuhan dalam kehidupan sehari-hari. Dampak atau penyebab 

dari halusinasi yaitu mendengar suara-suara, musik atau seperti namanya dipanggil-

panggil, tapi ketika melihat disekitarnya hal tersebut tidak ada. Selain itu, terkadang 

juga timbul suara yang berbicara atau menyuruhnya melakukan sesuatu. Halusinasi 

jenis ini biasanya sering terjadi pada kondisi psikotik seperti skizofrenia, depresi 

atau terisolasi (Ah. Yusuf 2017).   

Dalam menurunkan gejala halusinasi pada pasien skizofernia, banyak terapi 

yang pernah digunakan, diantaranya terapi okupasi. Terapi okupasi adalah 

perpaduan antara seni dan ilmu pengetahuan untuk mengarahkan penderita kepada 

aktivitas selektif seperti aktivitas bernyanyi. Terapi okupasi bernyanyi yang 

dilakukan bertujuan untuk meminimalisasi interaksi pasien dengan dunianya sendiri, 
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mengeluarkan pikiran, perasaan, atau emosi yang selama ini mempengaruhi perilaku 

yang tidak disadarinya, memberi motivasi dan memberikan kegembiraan, hiburan, 

serta mengalihkan perhatian pasien dari halusinasi yang dialami, sehingga pikiran 

pasien tidak terfokus dengan halusinasinya. Waktu untuk melakukan tiap aktivitas 

bernyanyi adalah 25 menit, dilakukan sehari 1-2 kali selama 5 hari. Setelah 

dilaksanakan terapi okupasi aktivitas bernyanyi pada hari ke 8 dilakukan kembali 

wawancara dan observasi (poss-test) untuk mengukur gejala halusinasi pada pasien 

skizofrenia (Hendarsih S, 2011).  

Pasien skizofrenia dengan halusinasi yang berbeda-beda pada tiap individu 

pasien, semakin lebih awal pasien ditangani dapat mencegah pasien mengalami fase 

yang lebih berat, sehingga resiko halusinasi dengan sendirinya dapat dicegah 

(Megayanthi, 2009). 

Berdasarkan hasil penelitian dari jurnal Elya Nindi Alfionita di Rumah Sakit 

Jiwa Propinsi Bali, menunjukkan ada pengaruh yang sangat signifikan pemberian 

terapi okupasi aktivitas Bermusik terhadap perubahan gejala halusinasi pada pasien 

skizofrenia.  

Berdasarkan jurnal hasil penelitian dari Suryenti V tahun 2017 bahwa ada 

pengaruh terapi aktivitas kelompok stimulasi persepsi halusinasi terhadap 

kemampuan mengontrol halusinasi. Dan penelitian Budi Anna Keliat tahun 2011, 

ada pengaruh yang signifikan dengan penurunan halusinasi pada klien jiwa melalui 

Cognitive Behaviour Theraphy.      

Berdasarkan dengan uraian jurnal penelitian di atas, maka perbedaan 

penelitian yang akan diteliti terletak pada variabel intervensi yang dilakukan. 

Sehingga inilah yang mendasari peneliti untuk melakukan penelitian dengan judul 

“Pengaruh Terapi Okupasi Aktivitas Bernyanyi terhadap Perubahan Halusinasi pada 

Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani Palu.   

 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada pengaruh terapi okupasi aktivitas bernyanyi terhadap perubahan 

halusinasi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani Palu ? 
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C. Tujuan Penelitian   

1. Tujuan Umum 

Diketahuinya pengaruh okupasi aktivitas bernyanyi terhadap perubahan 

halusinasi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani Palu.  

2. Tujuan Khusus 

a. Identifikasi pengaruh perubahan halusinasi sebelum dilakukan terapi okupasi 

aktivitas bernyanyi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani 

Palu. 

b. Identifikasi pengaruh perubahan halusinasi sesudah dilakukan terapi okupasi 

aktivitas bernyanyi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah Madani 

Palu. 

c. Menganalisis pengaruh terapi okupasi aktivitas bernyanyi terhadap 

perubahan halusinasi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Daerah 

Madani Palu.  

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Perawat 

Perawat mampu memberikan terapi okupasi aktivitas bernyanyi dengan 

mengikutinya secara sistematis agar tindakan terapi okupasi aktivitas bernyanyi 

yang dilakukan mendapat hasil yang optimal. Perawat harus mampu membina 

hubungan saling percaya antara pasien skizofrenia yang akan melaksanakan 

terapi okupasi aktivitas bernyanyi sehingga tercipta suasana terapeutik yang 

kondusif dalam pelaksanaan terapi okupasi aktivitas bernyanyi pada pasien 

skizofrenia.  

2. Bagi Klien 

Klien mampu mengikuti program terapi okupasi aktivitas secara, bertahap, 

dan melaksanakannya dengan baik agar hasil di capai secara optimal.  

3. Bagi Keluarga 

Keluarga bisa memahami tentang perawatan klien dan terapi aktivitas yang 

telah di lakukan klien di rumah sakit maupun di rumah secara tepat agar klien 
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selalu dapat berinteraksi dengan dunianya sendiri dan lingkungan sekitarnya 

agar dapat mengalihkan klien dari halusinasi yang dialami.   
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