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INTISARI 

 

Pendahuluan:Skizofrenia merupakan kerusakan pada proses pikir, ditandai oleh gejala negative 

dan gejala positif. Gejala positif terbanyak pada pasien skizofrenia adalah halusinasi. Halusinasi 

adalah gejala gangguan jiwa berupa respon panca indra terhadap sumber yang tidak nyata.  

Pendekatan spiritual sebaiknya diberikan untuk mengurangi gejala halusinasi. Murottal Qur’an 

digunakan karena merupakan salah satu terapi modalitas yang memberikan efek rileks, tenang dan 

nyaman serta dapat menurunkan tanda dan gejala halusinasi 

Tujuan: Dalam penulisan Karya Ilmiah Akhir Ners ini bertujuan untuk menganalisis pemberian 

terapi murottal Qur’an terhadap penurunan tanda dan gejala halusinasi pendengaran di Yayasan Joint 

Adulam Ministry Samarinda (JAMS) Pada Tahun 2022 

Metode : Dalam analisis praktik klinik ini menggunakan studi kasus dengan pre test dan post test 

berdasarkan pencapaian kriteria hasil pada Standar Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI). Sampel 

dalam studi kasus ini yaitu 1 klien dengan halusinasi pendengaran di Yayasan Joint Adulam Ministry 

Samarinda (JAMS) dan diberikan terapi generalis selama 4 hari yang terdiri dari menghardik, 

bercakap-cakap dengan orang lain, melakukan aktivitas terjadwal dan minum obat secara teratur 

serta pemberian terapi Murottal Qur’an dengan durasi 11 menit sebanyak 6 kali selama 6 hari 

Hasil: Dalam penulisan Karya Ilmiah Akhir Ners ini ditemukan bahwa pemberian terapi Murottal 

Qur’an selama 6 hari pada pasien Ibu W didapatkan perubahan penurunan tanda dan gejala 

halusinasi seperti pasien mulai mampu menunjukkan perilaku asertif seperti bisa membedakan mana 

yang nyata dan tidak, klien mengatakan tidak lagi mendengar suara-suara yang tidak ada wujudnya, 

klien mampu mengontrol halusinasi, tidak ditemukan klien senyum dan berbicara sendiri, gelisah 

berkurang, kontak mata ada, serta klien lebih nyaman, tenang, klien mampu berkonsentrasi, dan 

klien kooperatif. 

Kesimpulan: pemberian terapi Murottal Qur’an dalam studi kasus ini membuktikan bahwa terapi 

dapat dilakukan pada penderita halusinasi pendengaran dan mampu membantu pasien merasa lebih 

rileks dan tenang serta mampu menurunkan tanda dan gejala halusinasi. 
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 ABSTRACT 

 

Introduction: Schizophrenia is a disorder of thought processes, characterized by negative symptoms 

and positive symptoms. The most positive symptoms in schizophrenic patients are hallucinations. 

Hallucinations are a symptom of a mental disorder in the form of a sensory response to an unreal 

source. A spiritual approach should be given to reduce hallucinations. Murottal Qur'an is used 

because it is a therapeutic modality that provides a relaxing, calm and comfortable effect and can 

reduce the signs and symptoms of hallucinations 

Purpose: In writing this Final Scientific Work for Nurses it aims to analyze the administration of 

murottal Qur'an therapy to a decrease in signs and symptoms of auditory hallucinations at the Joint 

Adulam Ministry Samarinda Foundation (JAMS) in 2022 

Method: In this clinical practice analysis using case studies with pre-test and post-test based on 

achieving the outcome criteria of the Indonesian Nursing Outcome Standards (SLKI). The sample 

in this case study was 1 client with auditory hallucinations at the Joint Adulam Ministry Samarinda 

Foundation (JAMS) and was given general therapy for 4 days consisting of scolding, conversing 

with other people, carrying out scheduled activities and taking medication regularly as well as 

administering therapy. Murottal Qur'an with a duration of 11 minutes 6 times over 6 days. 

Results: In writing this Nurse's Final Scientific Work it was found that administering Murottal 

Qur'an therapy for 6 days to patient Mrs. W.changes in the decrease in signs and symptoms of 

hallucinations such as patients begin to be able to show assertive behavior such as being able to 

distinguish between what is real and what is not,the client says he no longer hears voices that do 

not exist, the client is able to control hallucinations, the client is not found smiling and talking to 

himself, anxiety is reduced, eye contact is present, and the client is more comfortable, calm, the 

client is able to concentrate, and the client is cooperative. 

Conclusion: administration of Murottal Qur'an therapyin this case study provesthat therapy can be 

performed on patients with auditory hallucinations and is able to help patients feel more relaxed 

and calm and able to reduce the signs and symptoms of hallucinations. 
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