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ABSTRAK 

Latar Belakang: Halusinasi pendengaran merupakan gangguan yang banyak 

terjadi pada pasien dengan skizofrenia, terdapat 70% pasien dengan halusinasi 

pendengaran di Indonesia. Berdasarkan data tersebut diketahui bahwa jenis 

halusinasi yang paling banyak diderita oleh pasien dengan skizofrenia adalah 

pendengaran. Oleh karena itu ada beberapa Intervensi untuk mengontrol 

halusinasi pendengaran diantaranya menghardik halusinasi dan melakukan 

aktivitas terjadwal. Tujuan : Mengidentifikasi Penerapan  tindakan menghardik 

halusinasi dan melakukan aktivitas terjadwal terhadap halusinasi pendengaran. 

Metode : penelitian menggunakan pendekatan kualitatif dengan pendekatan studi 

kasus. Hasil : setelah dilakukan tindakan menghardik halusinasi dan melakukan 

aktivitas terjadwal salama 7 hari partisipan dapat mengontrol halusinasi yang 

ditunjukan dengan tanda dan gejala halusinasi seperti menggerakkan bibir tanpa 

suara, tersenyum atau tertawa tidak sesuai, pergerakan mata cepat, respon verbal 

lambat, suka menyendiri, dan tidak bisa membedakan halusinasi dan realita sudah 

tidak nampak. Kesimpulan : Tindakan menghardik halusinasi dan melakukan 

aktivitas terjadwal dapat mengontrol halusinasi pendengaran yang dialami pasien. 

Saran : Intervensi ini bisa dijadikan salah satu terapi nonfarmakologi yang 

dilakukan oleh  perawat untuk mengontrol halusinasi pendenaran pasien. 

Kata Kunci : Skizorfrenia, Halusinasi Pendengaran, Menghardik, Aktivitas 

terjadwal 

  

 

 

 

 

 

mailto:danggaarlin@gmail.com


viii 
 

Implementation of Nursing Intervention to Reprimand Hallucinations and 

Scheduled Activities to Reprimand Auditory Hallucinations in Schizophrenia 
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ABSTRACT 

Background: Auditory hallucinations are a disorder that occurs in patients with 

schizophrenia, there are 70% of patients with auditory hallucinations in Indonesia. 

Based on these data, it is known that the most common type of hallucinations 

suffered by patients with schizophrenia is hearing. Therefore, there are several 

interventions to control auditory hallucinations including reprimanding 

hallucinations and performing scheduled activities. Aim: Toidentify the 

effectiveness of reprimanding therapy and perform scheduled 

activitiesagainstauditory hallucinations in the Nihiwatu class II-III room of 

Naimata Kupang Mental Hospital. Method: This research is qualitative with a 

case study approach. Results: after taking action to reprimand the hallucinations 

and doing scheduled activities for 7 days, the participants were able to control the 

hallucinations shown by signs and symptoms of hallucinations such as moving the 

lips silently, smiling or laughing inappropriately, rapid eye movements, slow 

verbal responses, loneliness, and not being able to distinguish between 

hallucinations and reality no longer visible. Conclusion: The act of reprimanding 

and performing scheduled activities can control the auditory hallucinations 

experienced by patients. Suggestion: This intervention can be used as a non-

pharmacological therapy carried out by nurses to control the patient's referral 

hallucinations. 

Keywords: Schizophrenia, Auditory Hallucinations, Reprimanding, 

Scheduled Activities 
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