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ABSTRAK

KAJIAN KEMAMPUAN PASIEN MENGONTROL HALUSINASI
PENDENGARAN DENGAN COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY
DI RUMAH SAKIT JIWA MENUR SURABAYA

Oleh : Theodora Anastasia Rahadat

Pasien dengan Skizofrenia 90% mengalami halusinasi antara lain halusinasi
pendengaran, dampak dari halusinasi yaitu perilaku kekerasan hal ini bisa
membahayakan orang lain, oleh karena itu pasien perlu dilatih memampuan
mengontrol halusinasi pendengaran. Penelitian ini bertujuan untuk
memperoleh gambaran pasien mengontrol halusinasi pendengaran dengan
mengikuti semua teknik dalam CBT. Populasinya pasien dengan halusinasi
pendengaran di Rumah Sakit Jiwa Menur Provinsi Jawa Timur ruang
Flamboyan 7 orang dengan jumlah sampel 7 orang, teknik pengambilan
samping Yyaitu total sampling. Variabel dalam penelitian ini adalah
Kemampuan mengontrol halusinasi pendengaran. Metode pengumpulan
data dengan cara wawancara terstruktur dan observasi terstruktur. Hasil
yang didapakan setelah pemberian terapi yaitu tergambar 2 responden
(33%) dapat melalui setiap teknik, dan menunjukan kemajuan dalam
menyela halusinasi. Empat responden (67%) tidak dapat diajak melakukan
intervensi CBT.

Kata Kunci : Kemampuan mengontrol, halusinasi pendengaran, Cognitive
Behavioral Therapy (CBT)



ABSTRACT
CAPABILITY ASSESSMENT OF PATIENT WITH HEARING
CONTROL HALLUCINATIONS WITH COGNITIVE
BEHAVIORAL THERAPY IN MENUR MENTAL HOSPITAL

By : Theodora Anastasia Rahadat

90% of patient with schizophrenia have experienced hallucinations such as
auditory hallucinations, the impact of hallucinations is violent behavior.
This could be endanger to others, therefore patients need to be trained the
ability to control their auditory hallucinations. This study aims to obtain a
description of the patient who can controlledauditory hallucinations by
following all the techniques in CBT. The population in this study were 7
people, all of them are patients with auditory hallucinations in Famboyan
Ward MenurMental Hospital Surabaya. The sampling method used total
sampling. The variable in this study is the ability to control auditory
hallucination.The method used is structure interviews andstructure
obserevation. The result in this study were 2 respondent (33%) through
each technic, and showed progress tounderstodd hallucinations. 4
respondent (67%) can not be invited to intervence CBT.

Key Word : The ability to control , auditory hallucinations, Cognitive
Behavioral Therapy (CBT).



