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ABSTRAK

NILASARI LAKORO. Pengaruh Penerapan Standar Asuhan Keperawatan
Halusinasi Terhadap Kemampuan Klien Mengontrol Halusinasi di UPT RSUD
Madani Provinsi Sulawesi Tengah. Dibimbing oleh SUKRANG dan WENDI
MUH. FADHLI.

Halusinasi merupakan gangguan atau perubahan persepsi dimana Klien
mempersepsikan sesuatu yang sebenarnya tidak terjadi. Pemberian asuhan
keperawatan merupakan proses terapeutik yang melibatkan hubungan kerja sama
antara perawat dengan klienuntukmenyelesaikan masalah keperawatanatau
memenuhi kebutuhan klien. Tujuan ini untuk mengetahui pengaruh penerapan
standar asuhan keperawatan halusinasi terhadap kemampuan klien mengontrol
halusinasi di UPT RSUD Madani Provinsi Sulawesi Tengah. Jenis penelitian ini
adalah Kuantitatif, dengan rancangan penelitian yang digunakan adalah Pre
experiment dengan design one group pre test dan post test. Jumlah sampel dalam
penelitian ini adalah 23 responden dengan tehnik pengambilan data Random
Sampling. Dalam penelitian menggunakan uji wilcoxon. Hasil analisis univariat
didapatkan rata-rata mean sebelum penerapan standar asuhan keperawatan
halusinasi adalah 2.17 dengan standar deviasi 2.146. Kemudian didapatkan rata-
rata mean setelah penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi adalah 12.91
dengan standar deviasi 7.874. Hasil analisis bivariat dengan uji wilcoxon dimana
hasil penelitian didapatkan nilai 0.000 < 0.05. Simpulan dari penelitian ini adalah
ada pengaruh penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi terhadap
kemampuan klien mengontrol halusinasi di UPT RSUD Madani Provinsi
Sulawesi Tengah. Saran bagi perawat untuk lebih meningkatkan pelayanan dan
kualitas sumber daya tenaga kesehatannya di UPT RSUD Madani Provinsi
Sulawesi Tengah.

Kata kunci : Standar Asuhan Keperawatan, Halusinasi.



ABSTRACT

NILASARI LAKORO. Influence Of Hallucination Nursing Care Standard
Application Toward Client’s Ability In Controlling Of Hallucination In Madani
Hospital, Central Sulawesi Province. Guided by SUKRANG and WENDI MUH.
FADHLI.

Hallucination is disorder or perception changing which client unreal perception
for things. Nursing care performance is therapeutic process that done cooperative
between client and nurses in solving the problems and providing client’s needed.
The aim of this research to obtain the influence of hallucination nursing care
standard application toward client’s ability in controlling of hallucination in
Madani Hospital, Central Sulawesi Province. This is quantitative research with
pre-experiment design of one group pre test and post test design. Sampling
number was 23 respondents that taken by random samping technique and use
Wilcoxon test. Univariate analyses result found that mean score before
hallucination nursing care standard application about 2.17 with 2.146 deviation
standard. And after it application found that mean score about 12.91 with 7.874
deviation standard. Bivariate analyses result with Wilcoxon test found value 0.000
< 0.05. Conclusion of this research that there was influence of hallucination
nursing care standard application toward client’s ability in controlling of
hallucination in Madani Hospital, Central Sulawesi Province. Suggestion for staff
nurses to improve the services and quality of health human source in Madani
Hospital, Central Sulawesi Province.

Keywords : Nursing Care Standard, Hallucination.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Gangguan jiwa yang merupakan permasalahan kesehatan diseluruh
dunia salah satunya adalah skizofrenia, klien dengan diagnosa skizofrenia
paling banyak mengalami halusinasi. Halusinasi adalah hilangnya suatu
kemampuan manusia dalam membedakan rangsangan internal (pikiran) dan
rangsangan eksternal (dunia luar) sehingga tanpa adanya suatu objek atau
rangsangan yang nyata klien dapat memberikan suatu persepsi atau pendapat
tentang lingkungan (Kusumawati & Hartono 2010). Halusinasi merupakan
suatu bentuk persepsi atau pengalaman indera yang tidak terdapat stimulasi
terhadap reseptornya (Wahyuni 2011).

Halusinasi dibagi menjadi empat fase. Fase yang pertama, yaitu fase
comforting (halusinasi bersifat menyenangkan), fase yang kedua, yaitu fase
condemming (halusinasi bersifat menjijikkan), fase yang ketiga, yaitu fase
controlling (halusinasi bersifat mengontrol atau mengendalikan), fase ke
empat, yaitu fase conquering (halusinasi bersifat menakutkan dan klien
sudah dikuasai oleh halusinasinya) (Dermawan & Rusdi 2013). Halusinasi
sendiri dibagi menjadi lima jenis, yaitu halusinasi pendengaran, penglihatan,
pengecap pencium, dan halusinasi perabaan (Dermawan & Rusdi 2013).

World Health Organization (WHO 2000), menyebutkan bahwa
diseluruh dunia terdapat 45 juta orang yang menderita skizofrenia. Lebih
50% dari penderita skizofrenia tidak mendapat perhatian dan 90%
diantaranya terdapat di negara berkembang, dan jumlah penderita yang
paling banyak yaitu di Western Pasifik sejumlah 12,7 juta orang. Penyakit
ini mempengaruhi lebih banyak dari 1 % populasi. Persentase tersebut
merujuk pada 2,7 juta orang dewasa di Amerika Serikat (Narrow 1998)
dalam (Temes 2002).



Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013
Departemen Kesehatan Republik Indonesia (Depkes RI) menunjukkan
bahwa prevalensi gangguan jiwa 1-2 orang per 1.000 penduduk.
Diperkirakan sekitar 400 ribu orang yang mengalami skizofrenia. Dari
jumlah tersebut sekitar 57.000 orang pernah atau sedang di pasung. Hasil
penelitian menunjukkan, sekitar 80% pasien yang dirawat di RSJ dengan
gangguan skizofrenia yaitu 25% pasien skizofrenia dapat sembuh, 25%
dapat mandiri, 25% membutuhkan bantuan, dan 25% kondisi berat (Efendi
2009).

Sedangkan untuk Indonesia dibagian Provinsi Jawa Barat sendiri
merupakan salah satu provinsi dengan angka gangguan jiwa tertinggi
mencapai 20 % dari 45 juta penduduk atau sekitar 9 juta jiwa. Diantara jenis
gangguan jiwa yang sering ditemui salah satunya adalah skizofrenia
halusinasi. Berdasarkan data di Rumah Sakit Jiwa Provinsi Jawa Barat
sebagai pusat rujukan jiwa di Provinsi Jawa Barat menunjukan mayoritas
pasien-pasien yang berkunjung adalah gangguan jiwa berat skizofrenia
halusinasi (Irmansyah 2010). Pada tahun 2008 data sepuluh besar angka
kesakitan rawat inap di Rumah Sakit Jiwa Propinsi Lampung bulan Juli
tahun 2008 terhadap 351 pasien dan untuk rawat inap terdapat 189 (53,84%)
pasien yang mengalami skizofrenia. Sedangkan di ruang Kutilang pada
bulan Juli tahun 2008 terdapat 32 pasien rawat inap diantaranya halusinasi
22 (68,75%), isolasi sosial 6 (18,75%), harga diri rendah 2 (6,25%), resiko
bunuh diri 1 (3,125%), dan waham 1 (3,125%) (Arief 2009).

Data yang diperoleh dari UPT RSUD Madani Provinsi Sulawesi
Tengah tentang gangguan jiwa halusinasi berdasarkan data dua tahun
terahkir 2016 dan 2017, UPT RSUD Madani Provinsi Sulawesi Tengah
mengenai pasien rawat inap di Ruangan Srikaya dan Langsat 771 pasien.
Pada tahun 2016 di Ruangan Srikaya menangani 151 pasien dan Ruangan
Langsat menangani 131 pasien rawat inap. Tahun 2017 Ruangan Srikaya
menangani 265 pasien dan Ruangan Langsat menangani 224 pasien rawat

inap. Dari tahun 2016 sampai 2017 pasien gangguan jiwa halusinasi di UPT



RSUD Madani Provinsi Sulawesi Tengah Ruangan Srikaya dan Langsat
mengalami peningkatan.

Penderita halusinasi jika tidak ditangani dengan baik akan berakibat
buruk bagi pasien sendiri, keluarga, orang lain, dan lingkungan. Tidak jarang
ditemukan penderita yang melakukan tindak kekerasan karena halusinasinya
(YYahya 2009).

Pemberian asuhan keperawatan merupakan proses terapeutik yang
melibatkan hubungan kerja sama antara perawat dengan klien, keluarga, dan
masyarakat untuk mencapai tingkat kesehatan yang optimal perawat
memerlukan metode ilmiah dalam melakukan proses terapeutik tersebut,
yaitu proses keperawatan membantu perawat dalam melakukan praktik
keperawatan, menyelesaikan masalah keperawatan klien atau memenuhi
kebutuhan klien. Proses keperawatan merupakan salah satu teknik
penyelesaian masalah, proses keperawatan bertujuan memberikan asuhan
keperawatan sesuai dengan kebutuhan dan masalah klien sehingga mutu
pelayanan keperawatan menjadi optimal. Kebutuhan dan masalah klien
dapat diidentifikasi, diprioritaskan untuk dipenuhi, serta diselesaikan dengan
menggunakan proses keperawatan. Proses keperawatan mempunyai ciri
dinamis, skill dan saling bergantung. Dalam tahap awal proses keperawatan
dimana peran perawat lebih besar dari peran klien, namun pada akhir proses
diharapkan peran klien lebih besar dari pada perawat sehingga kemandirian
klien dapat tercapai (Keliat 2010).

Peran perawat dalam membantu Kklien halusinasi mengatasi
masalahnya adalah dengan memberikan asuhan keperawatan halusinasi.
Pemberian asuhan keperawatan merupakan proses terapeutik yang
melibatkan hubungan kerjasama antara perawat dan klien, keluarga, dan atau
masyarakat untuk mencapai tingkat kesehatan yang optimal. Asuhan
keperawatan yang diberikan diharapkan meningkatkan kemampuan klien
dalam mengontrol halusinasi. Kemampuan kognitif klien yang diharapkan
adalah mengenal halusinasi yang dialaminya, mengenal cara mengontrol

halusinasi dengan keempat cara. Kemampuan psikimotor yang diharapkan



1.2

adalah dapat memperagakan cara mengontrol halusinasi, melatih cara
mengontrol halusinasi sesuai jadwal, dan mempraktekan cara mengontrol
halusinasi yang telah diajarkan saat halusinasi muncul (Carolina 2008).

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di UPT RSUD Madani Provinsi
Sulawesi Tengah tahun 2016 dan 2017 juga diketahui bahwa pelaksanaan
intervensi keperawatan sudah dilakukan, tetapi masih ada juga pasien yang
belum dapat mengendalikan halusinasi dengan baik, maka penulis tertarik
untuk melakukan penelitian dengan judul “pengaruh penerapan standar
asuhan keperawatan halusinasi terhadap kemampuan klien mengontrol
halusinasi”.

Penelitian Carolina (2008) tentang Pengaruh Penerapan Standar
Asuhan Keperawatan Halusinasi Terhadap Kemampuan Pasien Mengontrol
Halusinasi di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta
menunjukkan bahwa penerapan asuhan keperawatan halusinasi yang sesuai
standar dapat membantu meningkatkan kemampuan kognitif dan psikomotor
pasien mengontrol halusinasi dan menurunkan intensitas tanda dan gejala
halusinasi sehingga dapat menurunkan efek lanjut dari halusinasi yang
dialami.

Penelitian Sulastri (2010) tentang Pengaruh Penerapan Asuhan
Keperawatan Pada Pasien Halusinasi Terhadap Kemampuan Pasien
Mengontrol Halusinasi Di RSKD. Dadi Makassar menyatakan penerapan
asuhan keperawatan memberikan hasil yang bermakna terhadap peningkatan

kemampuan pasien mengontrol halusinasi.

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas dapat
dirumuskan bahwa masalah penelitiannya adalah: “Apakah ada pengaruh
penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi terhadap kemampuan
klien mengontrol halusinasi di UPT RSUD Madani Provinsi Sulawesi
Tengah?”



1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Dianalisisnya pengaruh penerapan standar asuhan keperawatan
halusinasi terhadap kemampuan klien mengontrol halusinasi di UPT RSUD
Madani Provinsi Sulawesi Tengah.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Diketahuinya kemampuan klien dalam mengontrol halusinasi sebelum
penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi di UPT RSUD
Madani Provinsi Sulawesi Tengah adalah 2.17 dengan standar deviasi
2.146.
2. Diketahuinya perubahan klien dalam mengontrol halusinasi setelah
penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi di UPT RSUD Madani
Provinsi Sulawesi Tengah adalah 12.91 dengan standar deviasi 7.874.
3. Dianalisisnya pengaruh penerapan standar asuhan keperawatan
halusinasi terhadap kemampuan klien mengontrol halusinasi di UPT

RSUD Madani Provinsi Sulawesi Tengah.

1.4 Manfaat Penelitian

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi manfaat sebagai berikut:
1.4.1 Bagi ST1Kes Widya Nusantara Palu
Dapat dijadikan sebagai informasi dan materi kuliah untuk kegiatan
proses belajar mengajar serta dapat meningkatkan pengetahuan mahasiswa
tentang pengaruh penerapan standar asuhan keperawatan halusinasi terhadap
kemampuan klien mengontrol halusinasi dan sebagai bahan kajian bagi
peneliti dan memperkaya bahan pustaka di institusi.
1.4.2 Bagi Masyarakat
Semoga penelitian ini bisa bermanfaat bagi para pembaca dan
masyarakat umum disekitarnya.
1.4.3 Bagi UPT RSUD Madani Provinsi Sulawesi Tengah
Diharapkan dapat menjadi masukan bagi instansi rumah sakit guna
meningkatkan pelayanan dan kualitas sumber daya tenaga kesehatannya.



