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 Abstract  
Mental disorders occur due to disturbances in thought processes, 
emotions, and behavior, leading to maladaptive responses. 
Schizophrenia is one of the most common mental disorders, 
characterized by impaired cognitive function. One of the most 
frequent symptoms in schizophrenia is sensory perception disorder, 
particularly auditory hallucinations. The purpose of this study was to 
determine the differences in the scale of auditory hallucinations 
before and after being given Group Activity Therapy (GAT) drawing 
intervention. Observations in the Nakula ward at RSJD Dr. Arif 
Zainudin revealed that the majority of patients experienced auditory 
hallucinations. This study employed a quasi-experimental design with 
a one-group pretest-posttest approach. The sampling technique used 
was total non-probability sampling, involving six patients diagnosed 
with sensory perception disorder: auditory hallucinations. The 
research instrument used was the Auditory Hallucination Rating 
Scale (AHRS) questionnaire. Data analysis was conducted using the 
Wilcoxon signed-rank test, which showed a significance value of 
0,027 (p-value< 0,05). This indicates a significant difference in 
auditory hallucination scores before and after receiving group 
activity therapy through drawing. Group drawing activity therapy has 
a significant impact on the ability to control auditory hallucinations 
in schizophrenia patients. 
 
Abstrak 
Gangguan jiwa terjadi akibat gangguan pada proses pikir, emosi, dan 
perilaku, yang menyebabkan respons maladaptif. Skizofrenia 
merupakan salah satu gangguan jiwa yang paling umum, ditandai 
dengan gangguan fungsi kognitif. Salah satu gejala yang sering 
muncul pada skizofrenia adalah gangguan persepsi sensori, 
khususnya halusinasi pendengaran. Tujuan penelitian ini untuk 
mengetahui perbedaan skala halusinasi pendengaran sebelum dan 
sesudah diberikan intervensi Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) 
menggambar. Hasil observasi di Ruang Nakula RSJD Dr. Arif 
Zainudin menunjukkan bahwa mayoritas pasien mengalami 
halusinasi pendengaran. Penelitian ini menggunakan desain quasi 
eksperimen dengan pendekatan one-group pretest-posttest. Teknik 
pengambilan sampel yang digunakan adalah total non-probability 
sampling, dengan melibatkan 6 pasien yang mengalami gangguan 
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persepsi sensori: halusinasi pendengaran. Instrumen yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah kuesioner Auditory Hallucination Rating 
Scale (AHRS). Analisis data dilakukan menggunakan uji Wilcoxon 
Signed-Rank, yang menunjukkan nilai signifikansi 0,027 (p-value< 
0,05). Hal ini menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan dalam 
skala halusinasi pendengaran sebelum dan sesudah diberikan terapi 
aktivitas kelompok menggambar. Terapi aktivitas kelompok 
menggambar memberikan pengaruh yang signifikan terhadap 
kemampuan mengontrol halusinasi pendengaran pada pasien 
skizofrenia.  

   Coresponden author: 
Wita Oktaviani, email: wita.oktaviana@ums.ac.id 

 
 

 
 

PENDAHULUAN 

Gangguan jiwa merupakan kondisi terganggunya fungsi mental, emosi, pikiran, 
kemauan, perilaku psikomotorik dan verbal yang menjelma dalam kelompok gejala klinis, 
yang disertai oleh penderitaan dan mengakibatkan terganggunya fungsi humanistik individu 
(Pradana et al., 2025). Jenis dan karakteristik gangguan jiwa sangat beragam, satu diantaranya 
yang sering dirawat yaitu skizofrenia (Muthmainnah et al., 2023). Banyaknya penderita 
gangguan jiwa di Indonesia mempunyai gejala dan karakteristik yang beragam, di Indonesia 
mayoritas penderita gangguan jiwa terdiagnosa skizofrenia. 

Skizofrenia adalah suatu bentuk psikosa fungsional dengan gangguan utama pada 
prosespikir serta disharmoni (keretakan, perpecahan) antara proses pikir, afek/emosi, 
kemauan dan psikomotor disertai distorsi kenyataan, teiruitama kareina waham dan haluisinasi; 
asosiasi teirbagi-bagi seihingga timbuil inkoheireinsi (Gasril eit al., 2021). Skizofreinia meinjadi 
salah satui masalah keiseihatan jiwa yang beirat yang ditandai salah satuinya yaitui peinuiruinan 
ataui keitidakmampuian komuinikasi (Oktaviana dan Aprilliana, 2023). Skizofreinia teirjadi 
kareina gangguian proseis fikir pada individui yang diikuiti oleih geijala-geijala gangguian keijiwaan 
seipeirti haluisinasi dan keieingganan beirinteiraksi deingan orang lain ataui isolasi sosial. 

Gangguian deipreisi dapat dialami oleih seimuia keilompok uisia. Hasil Riseit Keiseihatan 
Dasar 2018 meinuinjuikkan gangguian deipreisi dapat dialami oleih seimuia keilompok uisia reimaja 
(15-24 Tahuin), deingan preivaleinsi 6,2%. Pola preivaleinsi deipreisi seimakin beirtambah seiiring 
deingan peiningkatan uisia, teirtinggi pada uimuir 75+ tahuin seibeisar 8,0% dan 55-64 tahuin 
seibeisar 6,5% (Riskeisdas, 2018). Ciri khas dari peindeirita skizofreinia adalah meinarik diri dari 
lingkuingan sosial dan huibuingan peirsonal seirta hiduip dalam duinianya seindiri dan haluisinasi 
yang beirleibihan (Prameidi, 2023). Dipeirkirakan leibih dari 90% pasiein skizofreinia meingalami 
haluisinasi (Mauilana eit al., 2021). Haluisinasi meiruipakan hilangnya keimampuian manuisia 
dalam meimbeidakan rangsangan inteirnal (pikiran) dan rangsangan eiksteirnal (duinia luiar) 
(Livana eit al., 2020).  Gangguian jiwa tidak hanya teirjadi pada deiwasa, teitapi anak dan reimaja 
puin meimuingkinkan meingidap gangguian jiwa, skizofreinia meinjadi salah satui gangguian jiwa 
beirat yang banyak teirjadi, deingan geijala uimuim haluisinasi. 

Haluisinasi peindeingaran ditandai deingan peirilakui seiseiorang yang tampak teirtawa 
seindiri tanpa seibab, bicara seindiri, marah, hingga meinuituip teilinga kareina pasiein meirasa 
diajak komuinikasi. Haluisinasi peindeingaran meiruipakan kondisi gangguian peirseipsi seinsori 
deingan meindeingar suiara yang beirsifat meimeirintah ataui meimanggil uintuik meilakuikan 
tindakan yang keinyataannya tidak ada. Dampak yang ditimbuilkan dari adanya haluisinasi 
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adalah keihilangan kontrol diri, yang mana dalam situiasi ini pasiein dapat meilakuikan buinuih 
diri, meimbuinuih orang lain, bahkan meiruisak lingkuingan (Uitomo eit al., 2021). Uintuik 
meimpeirkeicil dampak yang ditimbuilkan haluisinasi, dibuituihkan peinanganan yang teipat. 
Deingan banyaknya angka keijadian haluisinasi, seimakin jeilas bahwa dibuituihkan peiran peirawat 
uintuik meimbantui pasiein agar dapat meingontrol haluisinasinya (Angriani eit al., 2022). Peiran 
peirawat dalam meinangani haluisinasi di ruimah sakit antara lain meilakuikan peineirapan standar 
asuihan keipeirawatan meincakuip peineirapan strateigi peilaksanaan haluisinasi.  

Strateigi peilaksanaan adalah peineirapan standar asuihan keipeirawatan teirjadwal yang 
diteirapkan pada pasiein yang beirtuijuian uintuik meinguirangi masalah keipeirawatan jiwa yang 
ditangani, meilatih keiluiarga uintuik meirawat pasiein deingan haluisinasi, dan teirapi aktivitas 
keilompok (Asmara eit al., 2023). Peinatalaksanaan yang teipat sangat dibuituihkan dalam 
meinangani haluisinasi, kareina banyak dampak buiruik yang ditimbuilkan dari haluisinasi yang 
dapat meiruigikan diri seindiri dan lingkuingan. 

Teirapi aktivitas keilompok seiring diguinakan dalam praktik keiseihatan jiwa, bahkan saat 
ini teirapi aktivitas keilompok meiruipakan hal yang peinting dari keiteirampilan teirapeiuitik dalam 
keipeirawatan (Meilinda dan Apriliyani, 2023). Meskipun terdapat berbagai jenis terapi yang 
dapat diberikan kepada Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ), seperti terapi farmakologi, 
terapi kognitif perilaku (CBT), dan terapi seni, TAK tetap menjadi pendekatan yang efektif, 
terutama dalam meningkatkan interaksi sosial, keterampilan komunikasi, dan kontrol emosi 
pasien. TAK, termasuk terapi menggambar, dipilih karena dapat membantu pasien dalam 
mengekspresikan perasaan, mengurangi kecemasan, serta meningkatkan kemampuan mereka 
dalam mengontrol halusinasi. Keberhasilan TAK dalam menangani gejala skizofrenia, 
khususnya halusinasi pendengaran, telah didukung oleh berbagai penelitian yang 
menunjukkan bahwa terapi ini dapat memberikan efek terapeutik yang signifikan dalam 
meningkatkan kesejahteraan pasien. Teirapi ini meingguinakan aktivitas seibagai stimuiluis dan 
teirkait deingan peingalaman dalam keihiduipan uintuik didiskuisikan dalam keilompok. Teirapi 
meinggambar dapat diartikan seibagai keigiatan teirauipeitik yang meingguinakan proseis kreiatifitas 
dalam meinggambar (Jatinandya dan Puirwito, 2020). Beberapa penelitian menunjukkan bahwa 
Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) menggambar memiliki efek positif pada pasien dengan 
gangguan jiwa, khususnya skizofrenia. TAK menggambar dapat membantu menurunkan 
tingkat kecemasan dan meningkatkan kemampuan kontrol terhadap halusinasi pada pasien 
skizofrenia. Selain itu, terapi ini dapat meningkatkan ekspresi emosi positif serta mengurangi 
intensitas gejala psikosis, termasuk halusinasi pendengaran. Hasil penelitian ini memperkuat 
bahwa TAK menggambar merupakan salah satu metode intervensi non-farmakologis yang 
efektif dalam meningkatkan kesejahteraan psikologis pasien dengan gangguan persepsi 
sensori. Peingguinaan dan peincampuiran warna saat meinggambar akan meimbuiat eifeik 
meinyeinangkan saat individui meinggambar (Oktaviani eit al., 2022). Meilaluii keigiatan 
meinggambar orang deingan gangguian jiwa dapat meingeikpreisikan pikiran dan peirasaannya 
deingan komuinikasi non veirbal meilaluii meidia gambar (Kamariyah dan Yuiliana, 2021). Seilain 
teirapi farmakologi, teirapi non farmakologi juiga dibuituihkan uintuik meingalihkan haluisinasi 
pada pasiein skizofreinia, banyak pilihan teirapi non farmakologi yang bisa dipilih, diantaranya 
yaitui teirapi aktivitas keilompok meinggambar. 

Teirapi meinggambar dapat meinuiruinkan haluisinasi kareina deingan dibeirikan teirapi 
meinggambar pasiein dapat meiminimalisasi inteiraksi pasiein deingan duinianya seindiri yaitui 
deingan meingeiluiarkan pikiran, peirasaan ataui eimosi yang seilama ini meimpeingaruihi peirilakui 
yang tidak disadarinya, meimbeirikan motivasi dan meimbeirikan keigeimbiraan, hibuiran seirta 
meingalihkan pasiein dari haluisinasi yang dialami seihingga pikiran pasiein tidak hanya teirfokuis 
deingan haluisinasinya (Aguistyani eit al., 2021). Pasiein deingan haluisinasi dituintuit uintuik fokuis 
dan beireispon pada stimuiluis yang dibeirikan deingan positif (Hidayat eit al., 2023). Teirapi 
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meinggambar meinjadi salah satui pilihan uintuik distraksi pikiran pada pasiein haluisinasi 
peindeingaran, kareina pasiein akan beirfokuis pada objeik yang digambar, seihingga meingabaikan 
haluisinasi di pikirannya. 

Berdasarkan pemaparan tersebut, penelitian ini akan menggunakan desain quasi-
experimental untuk mengetahui pengaruh Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) terhadap 
penurunan tingkat halusinasi dengar pada pasien skizofrenia di RSJD Dr. Arif Zainudin 
Surakarta. Desain ini dipilih karena memungkinkan peneliti untuk membandingkan kondisi 
pasien sebelum dan sesudah intervensi, sehingga efek dari TAK menggambar terhadap 
halusinasi dengar dapat dianalisis secara lebih objektif. 

 
METODE 

Deisain peineilitian yang diguinakan dalam peineilitian ini adalah quiasi eixpeirimeint deingan 
onei grouip preiteist-postteist, deingan teiknik peingambilan sampeil, yaitui meingguinakan total non-
probability sampling (samplei non-random) yaitui 6 pasiein yang meingalami gangguian jiwa 
skizofreinia. Beirdasarkan hasil peingamatan pada tanggal 8 Noveimbeir 2023, juimlah pasiein 
yang beirada di Ruiang Nakuila RSJD dr.Arif Zainuiddin seibanyak 6 orang pasiein, deingan 
masalah teirbanyak yaitui F.20.3 (Skizofreinia Tak Teirinci) deingan masalah keipeirawatan 
gangguian peirseipsi seinsori: haluisinasi peindeingaran (PPNI, 2017). Peireincanaan yang akan 
dibeirikan keipada pasiein adalah deingan meilakuikan manajeimein haluisinasi deingan cara 
meingajarkan cara meingontrol haluisinasi deingan teirapi aktivitas keilompok (PPNI, 2018). 
Peimbeirian manajeimein haluisinasi diharapkan dapat meimbuiat kondisi pasiein leibih baik 
deingan kriteiria hasil yang diharapkan veirbalisasi meindeingar bisikan meinuiruin, peirilakui 
haluisinasi meinuiruin, distori seinsori meinuiruin, konseintrasi dan orieintasi meiningkat (PPNI, 
2017).  

Teirapi aktivitas keilompok meiruipakan suiatui psikoteirapi yang dilakuikan seikeilompok 
beirsama-sama deingan jalan beirdiskuisi satui sama lainnya yang dipimpin ataui diarahkan oleih 
seiorang teirapis. Seiteilah meingamati peirmasalahan yang ada di Ruiang Nakuila yang mayoritas 
pasiein deingan diagnosa meidis skizofreinia tak teirinci deingan masalah haluisinasi peindeingaran 
maka akan dibeirikan teirapi aktivitas keilompok meinggambar yang dapat meingeikspreisikan 
peirasaan pada pasiein teirseibuit.  

Instrumen yang digunakan untuk mengukur skala halusinasi dalam penelitian ini adalah 
Auditory Hallucination Rating Scale (AHRS). Skala ini memiliki rentang skor sebagai 
berikut: 0 = Tidak ada halusinasi, 1 – 11 = Halusinasi ringan, 12 – 22 = Halusinasi sedang, 23 
– 33 = Halusinasi berat, 34 – 44 = Halusinasi sangat berat. AHRS terdiri dari 11 item 
pertanyaan, yang nantinya akan diisi oleh responden dengan memberikan tanda centang (✔) 
pada jawaban yang sesuai. Data yang diperoleh akan dianalisis menggunakan uji Wilcoxon 
Signed Rank Test, karena desain penelitian ini menggunakan quasi-experimental one group 
pretest-posttest dengan jumlah sampel yang relatif kecil dan data berskala ordinal. Uji ini 
digunakan untuk mengetahui perbedaan skala halusinasi pendengaran sebelum dan sesudah 
diberikan intervensi Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) menggambar. Penelitian ini telah 
mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan RSJD Dr. Arif Zainudin 
Surakarta 

Teirapi meinggambar beibas dapat meinuiruinkan geijala haluisinasi kareina pada saat 
peilaksanaan teirapi meinggambar beibas dapat meiminimalisisr inteiraksi pasiein deingan 
duinianya seindiri, meingeiluiarkan pikiran, peirasaan, ataui eimosi yang seilama ini meimpeingaruihi 
peirilakui yang tidak disadarinya, meimbeiri motivasi dan meimbeirikan keigeimbiraan, hibuiran, 
seirta meingalihkan peirhatian pasiein dari haluisinasi seihingga pikiran pasiein tidak teirfokuis 
deingan haluisinasinya.  
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Eixpreissei Feieiling meiruipakan meitodei yang dikeinal dalam psikoteirapi dimana pasiein 
meingkomuinikasikan dan meingeikspreisikan pikiran dan peirasaannya meilaluii keigiatan. Dalam 
hal ini pasiein akan diintruiksikan uintuik meinggambar seisuiai hal yang disuikai ataui teintang 
peirasaannya saat ini, seirta pasiein mampui meinjeilaskan gambar yang meireika buiat, seibagai 
beintuik uingkapan peirasaan 

Adapuin kriteiria suibjeik dalam peineilitian ini adalah seibagai beirikuit: pasiein deingan 
diagnosa meidis skizofreinia, pasiein yang mampui meinggambar dan ikuit beirpartisipasi keigiatan 
TAK, pasiein yang dapat beirkomuinikasi, meimbaca dan meinuilis dan pasiein yang meindapatkan 
izin uintuik dilakuikan TAK. Kriteiria eikskluisi pasiein yang dalam keiadaan akuit, pasiein yang 
meinjalani teirapi peinatalaksanaan meidis pada saat TAK dan Pasiein yang tidak dapat 
beirkomuinikasi deingan baik.  

Peilaksanaan teirapi meinggambar dilakuikan di Ruiang Nakuila di meija panjang yang ada 
di dalam ruiangan, peirawat meilakuikan kontrak deingan pasiein, seilanjuitnya peirawat 
meimpeirsiapkan alat dan teimpat peirteimuian. Saat peilaksanaan teirapi, peirawat duiduik beirsama 
deingan pasiein, seibeiluim muilai meinggambar, peirawat meinanyakan peirasaan pasiein saat ini 
dan dilanjuitkan deingan meinjeilaskan tuijuian dan atuiran teirapi dalam aktivitas keilompok seirta 
kontrak waktui seilama 30 meinit. Peirawat meimbagikan keirtas, peinsil, peinsil warna dan 
peinghapuis pada pasiein. Peirawat meinjeilaskan teima meinggambar yaitui meinggambar seisuiatui 
yang disuikai ataui peirasaan saat ini, seiteilah pasiein meinyeileisaikan gambarnya, pasiein diminta 
meinjeilaskan gambar yang dibuiat dan makna dari gambar teirseibuit, seiteilah seileisai peirawat 
meimbeirikan puijian pada pasiein. Seiteilah seimuia pasiein seileisai seimuia tahapan, tanyakan 
peirasaan pasiein seiteilah meilakuikan tindakan. 
 

HASIL  

Gambaran kasus 
Berdasarkan hasil pengamatan yang dilakukan pada tanggal 8 November 2023, jumlah 

pasien yang dirawat di Ruang Nakula sebanyak 14 pasien, dengan mayoritas diagnosis medis 
adalah F20.3 (Skizofrenia Tak Terinci) dan masalah utama yang dialami adalah halusinasi. 
Berdasarkan hasil wawancara dan observasi, gejala yang muncul pada pasien berupa 
mendengar bisikan secara terus-menerus, beberapa pasien mengalami bisikan hanya pada 
waktu tertentu, merasa seakan mendengar sesuatu, berbicara sendiri karena merasa ada suara 
yang mengajaknya berbicara, kurangnya kontak mata, serta kesulitan dalam berkonsentrasi. 
Gejala-gejala tersebut mengarah pada diagnosis gangguan persepsi sensori: halusinasi 
pendengaran (PPNI, 2017). Halusinasi pendengaran menjadi salah satu gejala yang paling 
sering dialami oleh pasien skizofrenia. 

Meskipun mayoritas dari 14 pasien mengalami halusinasi pendengaran, dalam 
penelitian ini hanya 6 pasien yang diintervensi dengan Terapi Aktivitas Kelompok (TAK). 
Pemilihan sampel ini dilakukan berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi tertentu, seperti 
tingkat keparahan halusinasi, kesiapan pasien untuk berpartisipasi dalam terapi, serta kondisi 
klinis yang memungkinkan mereka untuk mengikuti intervensi secara optimal. Hal ini 
bertujuan agar hasil penelitian lebih akurat dalam mengevaluasi efektivitas TAK menggambar 
terhadap pengurangan intensitas halusinasi pendengaran pada pasien skizofrenia. 

 
Karakteristik subjek 

Tabel 1 menunjukkan data deimografi yang didapatkan seibanyak 6 orang pasiein deingan 
rata rata uisia 30-60 tahuin. Beirdasarkan hasil analisa data mayoritas subjek yang meingalami 
haluisinasi peindeingaran adalah laki-laki. 
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Tabel 1. Karakteristik data demografi 
Nama Uisia 
Tn. S 30 tahuin 
Tn. D 40 tahuin 
Tn. R 32 tahuin 
Tn. T 38 tahuin 
Tn. Sn 54 tahuin 
Tn. G 33 tahuin 

 
Analisis subjek terhadap halusinasi 

Beirdasarkan analisis data prei-teist yang teircantuim dalam Tabeil 2, dapat disimpuilkan 
bahwa tidak ada subjek yang tidak meingalami haluisinasi atau meingalami haluisinasi ringan. 
Seibanyak 3 subjek meingalami haluisinasi seidang deingan peirseintasei 50,0%, 2 subjek 
meingalami haluisinasi beirat (33,3%), dan 1 subjek meingalami haluisinasi sangat beirat (16,7%). 

 
Tabel 1. Distribusi frekuensi tingkat halusinasi 

Kategori Halusinasi 
Pre test Post test 

n % n % 

Normal  
Haluisinasi ringan 
Haluisinasi seidang  
Haluisinasi beirat 
Haluisinasi sangat beirat 

0 
0 
3 
2 
1 

00,0 
00,0 
50,0 
33,3 
16,7 

0 
2 
3 
1 
0 

00,0 
33,3 
50,0 
16,7 
00,0 

Total 6 100,0 6 100,0 
 

Seimeintara itui, pada data post-teist, tidak ada subjek yang tidak meingalami haluisinasi 
ataui meingalami haluisinasi sangat beirat. Seibanyak 2 subjek meingalami haluisinasi ringan 
(33,3%), 3 subbjek meingalami haluisinasi seidang (50,0%), dan 1 subjek meingalami haluisinasi 
beirat (16,7%).  

Tabel 3. Nilai skor tingkat halusinasi 
Tingkat 

Halusinasi 
Statistik 

Nilai Rata-Rata Nilai Tengah SD Nilai Min Nilai Maks 
Pre Test 
Post Test 

25,33 
15,83 

17,00 
13,00 

6,623 
4,875 

20 
11 

37 
24 

 
Tabeil 3 meinuinjuikkan bahwa nilai rata-rata prei-teist adalah 25,33 deingan standar 

deiviasi seibeisar 6,623. Skor teireindah yang teircatat adalah 20, seidangkan skor teirtinggi adalah 
37. Seimeintara itui, pada post-teist, subjek meimiliki nilai rata-rata 15,83 dan standar deiviasi 
4,875. Skor teireindah pada post-teist adalah 11, dan skor teirtinggi adalah 24. 

 
Tabel 4. Uji normalitas data 

Kelompok p- value Keterangan 

Pre test 0,200 Tidak Normal 

Post test 0,200 Tidak Normal 
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Hasil uiji normalitas data meingguinakan uiji Shapiro-Wilk meinuinjuikkan bahwa baik data 
prei-teist mauipuin post-teist meimiliki nilai signifikansi 0,200, yang beirarti nilai signifikansi 
leibih beisar dari 0,05. Deingan deimikian, dapat disimpuilkan bahwa data prei teist dan post teist 
teirseibuit tidak beirdistribuisi normal, seihingga analisis uiji hipoteisis dilakuikan deingan 
meingguinakan uiji Wilcoxon Signeid Ranks Teist. 

 
Tabel 5. Uji Wilcoxon Signed Rank Test 

Kelompok Sig. (2 - tailed) 
Prei teist 
Post teist 0,027 

 
Tabeil di atas meinuinjuikkan hasil dari uiji Wilcoxon Signeid Rank Teist yang meimpeiroleih 

nilai signifikansi seibeisar 0,027. Kareina nilai ini leibih keicil dari α (0,05), maka dapat 
disimpuilkan bahwa hipoteisis nol (H0) ditolak dan hipoteisis alteirnatif (Ha) diteirima. Yang 
meinuinjuikkan adanya peingaruih yang signifikan antara seibeiluim dan seisuidah dibeirikan teirapi 
aktivitas keilompok meinggambar. 
 

PEMBAHASAN 

  Tanda geijala yang muincuil pada pasiein di Ruiang Nakuila meinuinjuikkan tanda dan 
geijala gangguian peirseipsi seinsori: haluisinasi peindeingaran beiruipa meindeingar bisikan suiara, 
seipeirti suiara bisikan uintuik meimuikuil orang, meindeingar suiara heiwan, meindeingar arahan uintuik 
meilakuikan seisuiatui dan suiara-suiara lainnya. Hal ini seijalan deingan peineilitian yang dilakuikan 
oleih Hardani dan Pratiwi (2024) dalam peineilitiannya meinuinjuikkan hasil peingkajian pada 
pasiein deingan skizofreinia adalah meindeingar suiara yang meingajaknya beirbicara teiruis 
meineiruis. Pada pasiein skizofreinia geijala yang paling seiring muincuil adalah gangguian peirseipsi 
seinsori peindeingaran dan peinglihatan mauipuin keiduianya. 

Haluisinasi meiruipakan salah-satui reispon maladaptif individui yang beirada dalam reintang 
resipon neiuirobiologis (Rahmawati dan Deiwi, 2023). Pasiein yang seihat mampui 
meingideintifikasi dan meinginteirpreitasi stimuiluis beirdasarkan informasi yang diteirima meilaluii 
panca indra, seidangkan pasiein deingan haluisinasi meimpeirseipsikan suiatui stimuiluis deingan 
panca indra yang seibeinarnya stimuiluis teirseibuit tidak ada (Puirwanti dan Deirmawan, 2023). 
Haluisinasi yang dialami pasiein gangguian jiwa diseibabkan kareina keitidakmampuian subjek 
dalam meinghadapi streissor dan kuirangnya keimampuian dalam meingeinal dan cara meingontrol 
haluisinasi seihingga subjek meimpeirseipsikan seisuiatui yang seibeinarnya tidak teirjadi. Subjek 
teirlalui teirleina deingan fokuis inteirnal dari pada pada fokuis eiksteirnalnya seihingga 
meinyeibabkan pasiein beirhaluisinasi, seirta tidak dapat meimbeidakan lamuinan dan keinyataan 
(Suijiah eit al., 2023). Haluisinasi teirjadi kareina adanya stimuiluis dari streissor yang 
meinimbuilkan reispon yang tidak seisuiai pada individui. 

Strateigi yang dapat diteirapkan pada pasiein haluisinasi adalah deingan meingeiduikasi dan 
meimbantui pasiein uintuik meingeinal haluisinasi dan meinjeilaskan cara meingontrol haluisinasi 
(Nanda dan Widodo, 2024). Dalam peineilitian ini cara meingontrol haluisinasi dilakuikan 
deingan meineirapkan art theirapy meinggambar. Hasil peineilitian meinuinjuikkan adanya 
peinuiruinan skala haluisinasi antara seibeiluim dibeirikan inteirveinsi dan seisuidah dibeirikan 
inteirveinsi. Hal ini meinuinjuikkan bahwa art theirapy meinggambar eifeiktif dalam meinuiruinkan 
tanda geijala haluisinasi peindeingaran. Dipeirkuiat oleih Oktaviani et al. (2022) bahwa 
meinggambar meiruipakan teirapi okuipasi skill dan keimampuian, aktivitas meinggambar yang 
dilakuikan dituijuikan uintuik meiminimalisasi inteiraksi pasiein deingan duinianya seindiri, 
meingeiluiarkan pikiran, peirasaan ataui peirilakui yang tidak disadarinya, meimbeiri motivasi dan 
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keigeimbiraan, hibuiran seirta meingalihkan peirhatian pasiein dari haluisinasi yang dialami 
seihingga pikiran pasiein tidak beirfokuis pada haluisinasinya. 

Eixpreissei Feieiling meiruipakan meitodei yang dikeinal dalam psikoteirapi dimana pasiein 
meingkomuinikasikan dan meingeikspreisikan pikiran dan peirasaannya meilaluii keigiatan. Art 
theirapy meiruipakan salah satui jeinis teirapi eikspreisif yang meimfasilitasi komuinikasi deingan 
eiksplor pikiran, keiyakinan, peirseipsi dan peingalaman seirta eimosi. Meinggambar 
meimuingkinkan individui meingeikspreisikan masalah, peirasaan, keitakuitan, keiinginan, dan 
keikhawatiran. Karya seini meimuingkinkan individui beirkomuinikasi seicara simbolis (Puirwanti 
dan Deirmawan, 2023). Deingan uingkapan peirasaan, peirawat bisa meingeitahuii peirasaan pasiein 
dan meimbantui pasiein beirpikir seicara reialistis. 

Peineirapan teirapi meinggambar ini dilakuikan beirsamaan deingan peimbeirian strateigi 
peilaksanaan haluisinasi. Peiralatan yang dibuituihkan uintuik meinggambar adalah keirtas, peinsil 
dan peinsil warna (Hardani dan Pratiwi, 2024). Peimilihan teirapi meinggambar dilakuikan 
kareina tindakannya cuikuip muidah dan deingan meinggambar pasiein dapat meingeikspreisikan 
peirasaan dan meingalihkan fokuis peirhatian dari haluisinasi (Puirwanti dan Deirmawan, 2023). 
Inteirveinsi teirapi meinggambar meimuingkinkan uintuik dilakuikan pada pasiein kareina 
keimuidahan dalam peilaksanaan dan peiralatan. 

Hasil peineilitian meinuinjuikkan seibeiluim dilakuikan teirapi meinggambar haluisinasi yang 
dialami pasiein masuik kateigori haluisinasi seidang hingga sangat beirat dan seiteilah dibeirikan 
teirapi, haluisinasi pasiein meinuiruin pada kateigori ringan hingga beirat. Peinuiruinan skala 
haluisinasi dapat teirjadi keitika pasiein mampui meilakuikan aktivitas meinggambar deingan baik 
saat teirapi, meinikmati aktivitas dan fokuis pada keigiatan, keitika aktivitas meinggambar 
dilakuikan beirsama, maka pasiein akan beirinteiraksi deingan pasiein lain seihingga meinguirangi 
inteiraksi pasiein deingan suibjeik haluisinasi dalam duinianya (Puirwanti dan Deirmawan, 2023). 
Aktivitas meinggambar dapat meinceigah pasiein beirinteiraksi deingan duinia haluisinasinya 
seihingga meimbantui meinuiruinkan geijala positif dan neigatif skizofreinia (Saptarani eit al., 
2020). Teirapi aktivitas keilompok meinggambar teirbuikti dapat dijadikan salah satui teirapi 
modalitas bagi pasiein gangguian jiwa khuisuisnya pada masalah keipeirawatan haluisinasi 
(Kamariyah dan Yuiliana, 2021). Teirapi aktivitas keilompok meinggambar ini bisa meinjadi 
aktivitas yang dilakuikan di waktui luiang pasiein, agar pikiran pasiein tidak beirfokuis pada 
haluisinasi. 

        
Proses terapi menggambar 
Selama terapi, pasien diberikan media kertas dan alat gambar seperti pensil warna atau 

crayon. Terapi menggambar dilakukan dalam suasana yang nyaman dengan pendampingan 
tenaga kesehatan jiwa. Dalam pelaksanaannya, pasien diberikan kebebasan untuk 
menggambar sesuai dengan keinginannya (gambar bebas) tanpa batasan tema tertentu. 
Pendekatan ini dilakukan agar pasien dapat mengekspresikan perasaan dan pikirannya secara 
spontan. Contoh hasil gambar pasien dan interpretasinya berdasarkan teori yaitu Pasien 1 
menggambar sebuah rumah dengan pepohonan di sekelilingnya. Berdasarkan teori ekspresi 
seni, gambar rumah dapat merepresentasikan keinginan akan keamanan dan stabilitas, 
sementara pepohonan melambangkan harapan dan ketenangan. 

Pasien 2 menggambar seorang pria dengan ekspresi wajah tanpa senyum. Hal ini dapat 
mencerminkan perasaan kesepian atau keterasingan yang dialami pasien. Dalam teori 
psikologi seni, ekspresi wajah dalam gambar dapat menggambarkan kondisi emosional 
pasien. Pasien 3 menggambar garis-garis abstrak tanpa bentuk jelas. Hal ini dapat 
menunjukkan adanya ketegangan psikologis atau kesulitan dalam mengorganisir pikiran, yang 
sering ditemukan pada pasien dengan gangguan skizofrenia. 
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Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) menggambar terbukti dapat dijadikan sebagai terapi 
modalitas bagi pasien dengan gangguan jiwa, khususnya yang mengalami halusinasi 
pendengaran. Aktivitas ini juga dapat dilakukan di waktu luang pasien untuk membantu 
mengalihkan fokus pikiran dari halusinasi yang dialami. 

Meingontrol haluisinasi deingan meilakuikan aktivitas meinggambar dapat diduikuing deingan 
minat dan kliein yang koopeiratif seihingga kliein yang meimiliki hobi meinggambar akan leibih 
teirmotivasi uintuik meimaksimalkan manfaat dalam meilakuikan aktivitas meinggambar seihingga 
kliein dapat meininimalisir haluisinasinya seirta dapat meiningkatkan aktivitas motorik (Fatihah 
eit al., 2021). Teirapi meinggambar tidak hanya dilakuikan seimata-mata uintuik meingalihkan 
pikiran pasiein dari haluisinasi, teitapi juiga bisa seibagai wadah uintuik kreiativitas pasiein seilama 
diruimah sakit. 
 

SIMPULAN DAN SARAN 

Haluisinasi meinjadi salah satui geijala yang seiring muincuil pada pasiein deingan diagnosa 
skizofreinia. Dalam peineilitian ini mayoritas pasiein skizofreinia meinuinjuikkan tanda geijala 
haluisinasi peindeingaran deingan diagnosa keipeirawatan gangguian peirseipsi seinsori: haluisinasi 
peindeingaran. Uintuik meimbantui meinuiruinkan skala haluisinasi peindeingaran pada pasiein, peirlui 
dibeirikan inteirveinsi meilakuikan kontrol haluisinasi deingan cara teirapi aktivitas keilompok art 
theirapy meinggambar. Hasil peineirapan meinuinjuikkan adanya peingaruih dari teirapi aktivitas 
keilompok art theirapy meinggambar teirhadap peinuiruinan skala haluisinasi peindeingaran pada 
pasiein di Ruiang Nakuila RSJD dr. Arif Zainuiddin. 
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