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PENERAPAN MODIFIKASI STRATEGI PELAKSANAAN |
HALUSINASI DENGAN PENDEKATAN SPIRITUAL (BERDZIKIR)
PADA PASIEN DENGAN GEJALA HALUSINASI PENGLIHATAN DAN
PENDENGARAN YANG DISERTAI DENGAN SINDROM STEVEN
JOHNSON

(Laporan Kasus di Ruang Gili Trawangan RSUD Dr. Saiful Anwar Kota
Malang)

ABSTRAK

Nurhasanah La Dana®, Tutu April Ariani?

Pendahuluan : Halusinasi merupakan salah satu gejala khas yang ditemukan
pada skizofrenia, dan ditandai dengan pengalaman sensori yang menyimpang atau
salah, yang dipersepsikan sebagai sesuatu yang nyata. Terapi non-farmakologis
dapat menggunakan intervensi untuk mengendalikan halusinasi yaitu menghardik
serta modifikasi intervensi terapi psikoreligius, salah satunya adalah dzikir. Studi
kasus ini bertujuan untuk mengidentifikasi penerapan modifikasi strategi
pelaksanaan 1 halusinasi- dengan pendekatan spiritual (berdzikir) pada pasien
dengan gejala halusinasi penglihatan dan pendengaran yang disertai dengan
Sindrom Steven Johnson di Ruang Gili Trawangan RSUD Dr. Saiful Anwar Kota
Malang.

Metode : Penelitian ini merupakan studi kasus dari asuhan keperawatan yang
meliputi pengkajian, analisa data, intervensi keperawatan, implementasi dan
evaluasi. Proses pengkajian dan pengumpulan data dilakukan dengan berbagai
teknik, antara lain: wawancara dengan pasien, observasi, dan dokumentasi.

Hasil : Hasil penelitian menunjukkan bahwa klien ‘mampu mengontrol
halusinasinya dengan cara menghardik dengan berdzikir, pada hari ke-4 pasien
mampu menjelaskan bahwa halusinasi itu tidak nyata, dan pasien mampu
mempraktekkan dan mengontrol halusinasi -dengan cara menghardik dengan
berdzikir, minum obat, bercakap-cakap, dan jadwal kegiatan harian.

Kesimpulan : Penerapan modifikasi strategi pelaksanaan 1 halusinasi dengan
pendekatan spiritual (berdzikir) terbukti efektif pada pasien dengan gejala
halusinasi penglihatan dan pendengaran yang disertai dengan Sindrom Steven
Johnson.

Kata Kunci : Skizofrenia, Halusinasi, Sindrom Steven Johnson, Dzikir

!Mahasiswa Program Studi Profesi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Malang
2Dosen Program Studi Profesi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Malang
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IMPLEMENTATION OF MODIFICATION OF IMPLEMENTATION
STRATEGY | HALLUCINATION WITH SPIRITUAL APPROACH
(Dhikr) IN PATIENTS WITH SYMPTOMS OF VISUAL AND AUDITORY
HALLUCINATIONS ACCOMPANIED BY STEVEN JOHNSON
SYNDROME

(Case Report in Gili Trawangan Ward, Dr. Saiful Anwar Hospital, Malang
City)

ABSTRACT
Nurhasanah La Dana®, Tutu April Ariani?

Introduction : Hallucinations are one of the typical symptoms found in
schizophrenia, and are characterized by distorted or false sensory experiences,
which are perceived as something real. Non-pharmacological therapy can use
interventions to control hallucinations, namely rebuking and modification of
psychoreligious therapy interventions, one of which is dhikr. This case study aims
to identify the application of modification of the implementation strategy 1
hallucination with a spiritual approach (dhikr) in patients with symptoms of visual
and auditory hallucinations accompanied by Steven Johnson Syndrome in the Gili
Trawangan Room, Dr. Saiful Anwar Hospital, Malang City.

Methods : This study is a case study of nursing care that includes assessment,
data analysis, nursing intervention, implementation and evaluation. The
assessment and data collection process is carried out using various techniques,
including: interviews with patients, observation, and documentation.

Results : The results of the study showed that the client was able to control his
hallucinations by rebuking them with dhikr, on the 4th day the patient was able to
explain that the hallucinations were not real, and the patient was able to practice
and control the hallucinations by rebuking them with dhikr, taking medication,
having conversations, and scheduling daily activities.

Conclusion : The application of modification of the implementation strategy 1
hallucination with a spiritual approach (dhikr) has proven effective in patients
with symptoms of visual and auditory hallucinations accompanied by Steven
Johnson Syndrome.

Keywords : Schizophrenia, Hallucinations, Steven Johnson Syndrome, Dhikr

!Student of Nursing Profession Study Program, Faculty of Health Sciences, Universitas Muhammadiyah Malang
?Lecturer of Nursing Profession Study Program, Faculty of Health Sciences, Universitas Muhammadiyah Malang
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